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В новых экономических условиях здоровье граждан необходимо 

рассматривать как социальную и экономическую категорию. Существует 

непосредственная связь состояния здоровья общества с эффективностью труда 

и ростом затрат на его охрану и поддержание. 

В условиях рыночной экономики вопросы здоровья и социально-

экономической регуляции психофизической дееспособности выдвигаются в ряд 

наиболее значимых проблем. 

Индикатор здоровья, в конечном счете, отражает степень социально-

политической комфортности. Развитие сферы быта, досуга, культуры влияет на 

отдых, раскрепощение личности, а, следовательно, и на состояние здоровья 

общества. На индикатор здоровья оказывает влияние условие труда и 

окружающей среды, уровень развития технологии и материально-технической 

базы. 

В связи с этим здоровье народа как социальный феномен не может быть 

объектом управления отдельных ведомств: в состоянии здоровья 

аккумулируются практически все социально-экономические процессы, 

происходящие в обществе и окружающей среде, закладывается фундамент 

будущего поколения. 

В рамках экономики здравоохранения последовательно раскрывается 

наиболее значимая взаимосвязь состояния здоровья с учётом условий жизни и 

факторов общественного воспроизводства, социально-экономического 

прогресса, что особенно важно в период крупнейших технико-экономических, 



производственных сдвигов, сопровождающихся структурными изменениями в 

народонаселении и трудовых ресурсах. 

Следовательно, проблемы охраны и улучшения здоровья человека могут 

быть комплексно проанализированы только в рамках экономики 

здравоохранения, которая в свою очередь рассматривается как часть экономики 

страны. При этом комплексная категория состояния здоровья общества 

определяется социально-экономическими условиями, факторами системы 

производительных сил и производственных отношений. 

Как важнейшая составляющая комплекса социально-экономических 

целей общества здоровье человека представляет социальную ценность высшего 

порядка. Поэтому объективные оценки эффективности общественного 

воспроизводства возможны лишь при учёте этого качественного показателя 

развития народонаселения как в целом, результативном, так и в ресурсном 

аспекте. 

Система предоставления населению необходимой медицинской помощи 

приобретает в современных условиях значение жизненно важной для 

сохранения здоровья общества и для обеспечения национальной безопасности. 

Между тем состояние системы здравоохранения характеризуется наличием 

фундаментальных проблем, требующих принятие принципиальных решений о 

дальнейших действиях государства. 

Законодательное регулирование сферы охраны здоровья населения не 

формирует единства системы здравоохранения, не позволяет обеспечить 

эффективное использование ресурсов отрасли и не создаёт условия для 

рациональных форм привлечения средств населения. 

Рыночная экономика в России имеет свои принципы, к которым 

относятся: 

- свобода выбора видов и форм деятельности; 

- всеобщность рынка; 

- равноправие    рыночных    субъектов    с    различными    формами 

собственности; 



- саморегулирование деятельности; 

- принцип договорных отношений; 

- свобода ценообразования; 

- самофинансирование; 

- децентрализация управления и самостоятельность; 

- экономическая ответственность; 

- государственное регулирование; 

- конкуренция и механизмы социальной защиты.  

Здравоохранение в условиях рыночной экономики в той или иной мере 

использует ее законы и принципы для решения своих задач, поэтому знание 

основ столь необходимо специалистам системы здравоохранения. 

В современном мире ограниченность ресурсов не позволяет решить все 

проблемы охраны здоровья в соответствии с потребностями общества, 

отдельных   групп   населения,   семьи   и   личности,   создать   условия, 

необходимые для оказания лечебно-профилактической помощи всему 

населению с высоким уровнем качества, для эффективной работы и достойной 

жизни медицинских работников. 

В системе советского здравоохранения финансовые ресурсы выделялись 

из государственного бюджета в соответствии с жестким централизованным 

планированием и распределением всех материальных богатств страны, 

находившихся в руках государства. В государственной собственности 

находились практически все учреждения здравоохранения, медицинские 

работники являлись государственными служащими, труд которых оплачивался 

государством. На все товары медицинского назначения, включая лекарства, 

перевязочные средства, предметы ухода, оборудование, мягкий инвентарь, 

питание больных существовали низкие государственные цены. Это позволяло 

путем жесткого контроля и поддержания цен на крайне низком уровне, а 

оплаты труда медицинских работников па уровне прожитого минимума, также 

чрезвычайно низкого, обеспечивать населению доступную квалифицированную 

медицинскую помощь в условиях остаточного финансирования 



здравоохранения, выделяя на него в два-три раза меньше средств, чем 

минимально необходимые для решения таких задач по расчетам Всемирной 

организации здравоохранения (ВОЗ). При такой крайней ограниченности 

ресурсов, выделяемых на здравоохранение, конечно, приходилось мириться с 

довольно низким качеством медицинского обслуживания во многих 

учреждениях здравоохранения, что не устраивало ни медицинских работников, 

ни пациентов. 

Экономика здравоохранения - это отраслевая экономическая наука, 

которая изучает проблемы эффективного использования ограниченных 

ресурсов здравоохранения, управления ими для максимального удовлетворения 

потребностей людей в здоровье, товарах и услугах медицинского назначения. 

Для функционирования системы здравоохранения, как и любой другой 

отрасли, необходимы правовая, экономическая, структурная или 

организационная и социально-психологическая основы. Для гармоничного 

формирования основ здравоохранения в новых условиях специалистам нужно 

иметь экономическое мышление, основанное на изучении того, как 

принимаются рациональные решения, исходя из сопоставления результатов 

(выгод) и затрат (издержек). При изучении экономики здравоохранения 

детально рассматриваются две основные категории: стоимость и 

эффективность. 

Конечной целью всей экономической деятельности является 

удовлетворение многообразных потребностей людей, в том числе потребностей 

в товарах и услугах здравоохранения, в здоровье.  
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