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Введение. Общественное здравоохранение представляет собой организованную функцию 

общества и в мировой практике сформирована общая законодательная основа, определяющая 

функции и задачи большинства служб общественного здравоохранения, а также существует 

много моделей организации общественного здравоохранения, которые осуществляются на 

трех уровнях: национальном, субнациональном и местном. В то же время для каждой страны 

есть свои особенности ее становления и развития. Особый интерес представляет ее изучение 

в странах, таких как Казахстан, с обширной географической протяженностью, где именно 

региональные особенности не позволяют унифицировано подходить к вопросам 

совершенствования общественного здравоохранения и адаптировать для эффективной работы 

на местах. В Республике Казахстан, начиная с 1990 года по настоящее время, наблюдаются 

непрерывные экономические и социальные преобразования, которые влекут за собой немалые 

изменения и в развитии отрасли общественного здравоохранения.   В связи с этим, становится 

актуальным анализ истории становления общественного здравоохранения на научных 

основах, обзор принятых в период независимости основных законодательных актов и 

государственных программ развития медицины на территории Республики Казахстан.    

Цель – провести анализ формирования общественного здравоохранения в Республике 

Казахстан.  

Материалы и методы. Проведен сбор, изучение и анализ доступных источников информации 

в наукометрической базе eLIBRARY.RU. Дополнительно, проведен поиск научных статей в 

электронных базах PubMed, Google Scholar, по ключевым словам. В обзор для анализа было 

включено 33 статьи. 

Результаты. Анализ опубликованных научных статей показал, что общественная система 

здравоохранения играет важную роль в управлении популяционного здоровья. Показано, на 

примере Республики Казахстан, что в больших странах важно учитывать региональный 

аспект. Историческое становление общественной системы здравоохранения в Республике 

Казахстан определяет актуальность продуманных решений в области разработки нормативно-

правовой базы по его управлению и внедрению. Показано, что успешные законодательные 

акты способны улучшить показатели общественного здоровья. Положительные и 

отрицательные явления сопровождающие реформирование и совершенствование 

общественной системы здравоохранения в Республике Казахстан определили дальнейшие 

перспективы и направления работы по научной и методическому обоснованию эффективных 

методов и инструментов её управления. 

Заключение. Впервые за историю независимого периода Республики Казахстан в системе 

здравоохранения подверглась пересмотру вся законодательная база, благодаря чему был 

укреплен потенциал системы здравоохранения. Однако несмотря на предпринятые меры, в 

стране ощущается дефицит врачебных кадров, особенно в сельском здравоохранении. 
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Сохраняется неравный доступ к медицинским услугам и необходимость повышения качества 

медицинских услуг. 
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Introduction. Public health is an organized function of society and in world practice, a common 

legislative framework has been formed that defines the functions and tasks of most public health 

services, and there are also many models of public health organization that are implemented at three 

levels: national, subnational and local. At the same time, each country has its own peculiarities of its 

formation and development. Of particular interest is its study in countries such as Kazakhstan, with 

a vast geographical extent, where regional peculiarities do not allow a unified approach to improving 

public health and adapting it for effective work on the ground. In the Republic of Kazakhstan, since 

1990 to the present, continuous economic and social transformations have been observed, which 

entail considerable changes in the development of the public health sector.   In this regard, it becomes 

relevant to analyze the history of the formation of public health on a scientific basis, a review of the 

main legislative acts and state programs for the development of medicine in the territory of the 

Republic of Kazakhstan adopted during the period of independence.    

The purpose is to analyze the formation of public health in the Republic of Kazakhstan.  

Materials and methods. The collection, study and analysis of available sources of information in the 

scientometric database was carried out eLIBRARY.RU . Additionally, a search was conducted for 

scientific articles in the electronic databases PubMed, Google Scholar, by keywords. 33 articles were 

included in the review for analysis. 

Results. An analysis of published scientific articles has shown that the public health system plays an 

important role in the management of population health. It is shown, using the example of the Republic 

of Kazakhstan, that in large countries it is important to take into account the regional aspect. The 

historical formation of the public health system in the Republic of Kazakhstan determines the 

relevance of thoughtful decisions in the field of developing a regulatory framework for its 

management and implementation. It is shown that successful legislative acts can improve public 

health indicators. The positive and negative phenomena accompanying the reform and improvement 

of the public health system in the Republic of Kazakhstan have determined further prospects and 

directions of work on scientific and methodological substantiation of effective methods and tools for 

its management. 

Conclusion. For the first time in the history of the independent period of the Republic of Kazakhstan, 

the entire legislative framework in the healthcare system has been revised, thereby strengthening the 

potential of the healthcare system. However, despite the measures taken, there is a shortage of medical 

personnel in the country, especially in rural healthcare. Unequal access to medical services and the 

need to improve the quality of medical services remain. 
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Введение. Общественное здравоохранение представляет собой организованную 

функцию общества и в мировой практике сформирована общая законодательная основа, 

определяющая функции и задачи большинства служб общественного здравоохранения, а 

также существует много моделей организации общественного здравоохранения, которые 

осуществляются на трех уровнях: национальном, субнациональном и местном [1]. В то же 

время для каждой страны есть свои особенности ее становления и развития. Особый интерес 

представляет ее изучение в странах, таких как Казахстан, с обширной географической 

протяженностью, где именно региональные особенности не позволяют унифицировано 

подходить к вопросам совершенствования общественного здравоохранения и адаптировать 

для эффективной работы на местах [2]. В Республике Казахстан, начиная с 1990 года по 

настоящее время, наблюдаются непрерывные экономические и социальные преобразования, 

которые влекут за собой немалые изменения и в развитии отрасли общественного 

здравоохранения [3]. В связи с этим, становится актуальным анализ истории становления 

общественного здравоохранения на научных основах, обзор принятых в период 

независимости основных законодательных актов и государственных программ развития 

медицины на территории Республики Казахстан.    

Цель исследования – провести анализ формирования общественного здравоохранения 

в Республике Казахстан по опубликованным научным статьям и нормативно-правовым актам.  

Материалы и методы исследования. Проведен сбор, изучение и анализ доступных 

источников информации в наукометрической базе eLIBRARY.RU, а также по 

опубликованным статьям в журналах, входящих в перечень, утвержденный ВАК при 

Минобрнауки России, и размещенных на сайтах журналов. Дополнительно, проведен поиск 

научных статей в электронных базах PubMed, Google Scholar, по ключевым словам. Поиск 

научных статей осуществлялся по ключевым словам: общественное здравоохранение, 

Республика Казахстан, доступность здравоохранения для населения, качество медицинской 

помощи. На следующем этапе отбор проводился уже после анализа содержания аннотаций 

статей. В итоге в обзор для анализа было включено 33 статьи.  

Для анализа нормативно-правовой базы, регулирующей общественное 

здравоохранение Республики Казахстан использовался метод правового анализа анализ 

нормативно-правовых и теоретических источников [4], а также сравнительно-правовой метод 
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на основе изучения общих и специфических закономерностей старой и новой модели системы 

становления общественного здравоохранения Республики Казахстан. Основные нормативно-

правовые документы, которые были проанализированы, являлись: Послание Президента 

страны народу Казахстана 1997 года «Казахстан – 2030. Процветание, безопасность и 

улучшение благосостояния всех казахстанцев»; Конституция РК от 28 января 1993 года 

(Утратила силу в связи с принятием новой конституции 30 августа 1995 года; Конституция РК 

от 30 августа 1995 года; Постановление Правительства Республики Казахстан от 30 июня 1999 

года № 905 «О комплексной программе «Здоровый образ жизни»; Кодекс Республики 

Казахстан от 7 июля 2020 года № 360-VI ЗРК «О здоровье народа и системе здравоохранения». 

Результаты исследования. В начале периода независимости в Республике Казахстан 

назрел вопрос реформы системы здравоохранения в сложившихся экономических условиях. 

Перед образовавшейся независимой республикой в ситуации преобразования всей 

государственной системы стояли амбициозные задачи. Первым законодательным актом в 

сфере здравоохранения стал закон, принятый в 1992 году «Об охране здоровья народа в 

Республике Казахстан» [5]. Данный закон регулировал права и обязанности граждан в сфере 

здравоохранения, которые не соответствовали современным международным стандартам в 

сфере правового регулирования охраны здоровья. На тот момент отсутствовали механизмы 

юридического и финансового обеспечения прав граждан в сфере охраны здоровья [2]. 

Принятые законодательные акты, касающиеся регулирования отношений в сфере 

обязательного медицинского страхования всех граждан в условиях экономического кризиса 

не дали должного эффекта. Следующим этапом стал переход на бюджетно-страховую систему 

здравоохранения [66]. Впервые была принята государственная программа «Здоровье народа» 

в 1998 году. В условиях нехватки финансовых ресурсов это привело к тому, что произошло 

сокращению числа медицинских организаций, к износу материально-технической базы. 

В 2003 году был принят Закон РК «О системе здравоохранения» [6]. В условиях 

тяжелого экономического кризиса принятый нормативный акт не привел к улучшению 

медико-демографической ситуации, уровень смертности также оставался на высоком уровне, 

не снижалась заболеваемость от социально-значимых заболеваний [7]. На период 2005-2010 

гг. была принята «Государственная программа реформирования и развития здравоохранения 

Республики Казахстан». Задачей данной программой было определение ответственности за 

здоровье государства и граждан, модернизация системы оказания первичной медико-

санитарной помощи населению, оптимизация информационной системы здравоохранения, 
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укрепление здоровья граждан и снижение уровня социально-значимых заболеваний [8]. Были 

решены важнейшие вопросы в установлении минимальных стандартов гарантированного 

объема оказания бесплатной медицинской помощи, модернизация первичного звена 

медицинской помощи, формирование условий для здоровой конкуренции для оказания 

медицинских услуг [9-10]. Однако, в системе здравоохранения на момент реализации данной 

программы остаются нерешенные проблемы.  Доступность медицинской помощи в городских 

и сельских территориях была различной, отсутствовала система планирования финансовых 

ресурсов [11]. За период 2009-2012 гг. отмечается незначительное снижение уровня общей 

заболеваемости среди взрослого населения, рост заболеваемости злокачественными 

новообразованиями, незначительное снижение распространенности туберкулеза [2]. 

Очередной программой развития здравоохранения была программа «Саламатты Қазақстан» 

на 2011–2015 годы. Основной задачей программы стало: снижение уровня социально-

значимых заболеваний и оптимизация информационной среды в сфере здравоохранения. 

Результатом реализации программы стало улучшение демографической ситуации в стране, 

система здравоохранения значительно модернизирована [12]. По результатам анализа 

демографических показателей на период с 2005-2015 гг. в РК отмечается рост ожидаемой 

продолжительности жизни, увеличение рождаемости на 23%, снижение смертности населения 

на 28%, и снижение материнской смертности на рекордные 68% [13]. С 2010-2014 гг. 

снизилась смертность от болезней системы кровообращения, снизился почти на 40% 

показатель заболеваемости туберкулезом, уменьшился удельный вес злокачественных 

новообразований [14]. 

Система здравоохранения в рамках инновационной деятельности РК находилась на 

этапе становления. Низкий уровень медицинской грамотности, социальное положение 

граждан, сложное экономическое положение -  решение данных проблем напрямую зависели 

от государства, от развития системы менеджмента в системе здравоохранения [15]. По 

результатам социологического исследования [16] в г. Алмата и Алматинской области 

выявлено, что неудовлетворенность оказанием медицинской помощи, а именно графиком 

работы врачей, недоступностью получения специализированной помощи, длительностью 

ожидания приема к врачу, высокой стоимостью лекарственных препаратов и платных 

медицинский услуг. В работе [17], выполненной в рамках оценки качества жизни населения 

некоторых районов РК, на основе опроса почти 4000 человек на основе эконометрического 

моделирования выявлено влияние экономического неравенства, уровня образования и 
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условий жизни на здоровье граждан и качество жизни в целом. По данным на 2013 год на 

систему здравоохранения выделялось 4% от внутреннего валового продукта, в отличие, от 

развитых стран, где объем финансирования системы здравоохранения варьирован в пределах 

6-12%. Недостаточное финансирование привело к дальнейшему реформированию 

здравоохранения РК [18]. 

На 2016-2019 гг. в РК была принята программа «Денсаулык», направленная на 

укрепление института общественного здоровья, оптимизацию системы эффективного 

управления здравоохранением, принятие превентивных государственных мероприятий в 

борьбе с заболеваниями. В обосновании программы были выделены слабые стороны 

здравоохранения, которые заключались в неэффективном использовании ресурсов, 

отсутствии преемственности между амбулаторным и стационарным звеном, низкий уровень 

ресурсной обеспеченности стационарного звена, высокой нагрузкой на первичное звено, 

отсутствие единого медицинского информационного пространства [19]. Реализация 

программы «Денсаулык» привела к тому, что в стране стали существовать единые системы 

мониторинга за состоянием здоровья населения, наблюдался рост ожидаемой 

продолжительности жизни граждан РК, создаются условия для развития государственно-

частного партнерства [20]. По литературным данным на период реализации программы с 2016-

2019 гг. в структуре смертности РК первое место занимали болезни системы кровообращения 

(БСК), второе место-злокачественные новообразования, а третье место-смерти от несчастных 

случаев и травм [21].  В структуре инвалидности и заболеваемости лидирующие позиции 

занимают БСК, новообразования, туберкулез [22]. Из литературных источников известно, что 

уровень детской смертности за период 2008-2018 гг. снизился в 2,6 раз. Модернизация 

системы оказания медицинской помощи позволила снизить детскую смертность в РК. В 

структуре младенческой смертности в динамике возросла доля мертворожденных, но в почти 

в 2 раза снизилась доля ранней неонатальной смертности [23]. Благодаря реализации 

государственной политики в области оказания медицинской помощи беременным женщинам 

удалось снизить уровень младенческой смертности, но остается проблема кадрового дефицита 

акушеров-гинекологов и низкий уровень приверженности к диспансерному наблюдению 

среди беременных женщин [24].  

В эпоху мировой цифровизации перед системой здравоохранения РК появились задачи 

в виде перехода на электронный документооборот, применение искусственного интеллекта в 

сфере здравоохранения, и реализация иных проектов, касающихся цифровизации 
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здравоохранения [25]. По данным на 2017 год 45% медицинских организаций РК перешли на 

медицинские информационные системы, а 75% имеют для этого материально-техническую 

базу [26]. Так для системы здравоохранения стоит актуальная задача – оснащение 

информационно-компьютерной базы всех медицинских организаций РК, также подготовка 

нормативных актов, регулирующих вопросы внедрение новых технологий для оказания 

медицинской помощи. В работе [27], дана оценка показателей общественного здоровья среди 

населения РК за период 2013-2020 гг. Анализ показал, что наблюдалось улучшение 

показателей общественного здоровья РК с незначительными темпами прироста, низкий 

уровень финансирования системы здравоохранения по сравнению с развитыми странами, 

наличие достоверной корреляционной связи между ожидаемой продолжительностью жизни и 

уровнем информационной грамотности, и уровнем финансирования в сфере здравоохранения. 

По данным из статьи [28], в которой проведен анализ заболеваемости среди промышленных 

регионов выявлено, что болезни органов дыхания за период 2000-2007 гг. во всех 

промышленных регионах занимают лидирующие позиции, тенденцию к росту имели болезни 

органов кроветворения, несмотря на проводимую политику в области охраны здоровья 

граждан, неблагоприятные экологические условия оказывает негативное влияние на 

состояние здоровья граждан РК. Система здравоохранения представляет собой 

Бевереджискую систему [29] в которой финансирование здравоохранения реализовано 

полностью посредством государства.  С 2018 года внедрена программа государственных 

гарантий бесплатного оказания медицинской помощи, которая предусматривала четкое 

разделение обязательств государства с ведение обязательного медицинского страхования. 

Итогом реализации программы стало повышение доступности медицинской помощи, 

снижением затрат населения на медицинскую помощь и повышению конкуренции на рынке 

труда медицинских услуг [30]. 

По данным литературных источников наиболее значимыми проблемами системы 

здравоохранения являлся низкий уровень финансирования системы здравоохранения, 

вследствие этого низкий уровень материально-технического оснащения медицинских 

организаций, кадровый дефицит, снижение качества предоставляемой медицинской помощи 

[31]. По результатам сравнительного анализа за 2011-2015 гг. [32] отмечается достаточно 

низкий уровень охвата льготным лекарственным обеспечением пациентов в амбулаторном 

звене. Достаточно низкий уровень охвата льготным обеспечением усугублялся по результатам 

социологического опроса большинство респондентов не имели финансовой возможности для 
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оплаты медицинских услуг из собственных средств [33,34]. Особо остро стоит проблема 

кадрового дефицита в системе здравоохранения РК. Во многих областях страны 

увеличивается доля врачей пенсионного возраста, сохраняется разрыв между 

обеспеченностью кадрами в сельских территориях и в городе [35]. 

В настоящее время принята программа развития системы здравоохранения на 2020-

2025 гг. Основные задачи современной программы направлены на устойчивое развитие 

системы здравоохранения РК, повышение качества медицинской помощи, увеличение 

продолжительности жизни граждан РК и применение эффективных механизмом управление 

системой здравоохранения.  В рамках программы был принят в 2021 году национальный 

проект «Качественное и доступное здравоохранение для каждого гражданина «Здоровая 

нация» [36, 37]. Данный проект направлен на увеличение продолжительности жизни граждан 

РК до 75 лет до 2025 года [11], также на создание условий для оказания доступной и 

качественной медицинской помощи гражданам РК. В 2020 году был принят Кодекс о здоровье, 

который регламентировал права граждан на добровольное информированное согласие при 

проведении медицинских процедур [38].  

Заключение. Анализ литературы показал, что в литературных источниках большое 

внимание учеными уделяется вопросам санитарно-эпидемиологического благополучия 

населения различных регионов страны. Активное развитие промышленности приводит к 

загрязнению окружающей среды и непосредственно сказывается на здоровье граждан РК. 

Отмечается высокий уровень распространенности заболеваний органов дыхания среди детей, 

рост в структуре заболеваемости доли бронхиальной астмы, увеличение удельного веса 

новообразований среди детского населения. Однако несмотря на предпринятые меры, 

имеющиеся в системе здравоохранения проблемы, прежде всего, связаны с тем, что 

управление и финансирование ориентировано на поддержание мощности сети, а не на ее 

эффективность. В стране ощущается дефицит врачебных кадров, особенно в сельском 

здравоохранении. Сохраняется неравный доступ к медицинским услугам и необходимость 

повышения качества медицинских услуг. 
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