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Резолюция 

Здравоохранение в период глобального экономического кризиса:  
последствия для Европейского региона ВОЗ 

 

Региональный комитет, 

 

ссылаясь на резолюцию EUR/RC58/R4 по стратегическому управлению/руководству 

системами здравоохранения в Европейском регионе ВОЗ, касающуюся Таллиннской хартии, 

принятой на Европейской министерской конференции ВОЗ по системам здравоохранения: 

“Системы здравоохранения–здоровье–благосостояние”; 

 

ссылаясь на резолюцию EUR/RC57/R2 по достижению Целей развития тысячелетия 

в Европейском регионе ВОЗ; 

 

принимая во внимание доклады консультативного совещания высокого уровня по 

вопросам финансового кризиса и глобального здравоохранения, состоявшегося в Женеве 

19 января 2009 г., и совещания на тему “Охрана здоровья в условиях глобального 

кризиса:  задачи, стоящие перед Европейским регионом ВОЗ”, состоявшегося в Осло 

1–2 апреля 2009 г. (рекомендации этого совещания приведены в Приложении 1); 

 

рассмотрев документ EUR/RC59/7 “Охрана здоровья в условиях глобального 

экономического кризиса:  задачи, стоящие перед Европейским регионом ВОЗ”; 
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1. ПРИЗНАЕТ как опасности для общественного здоровья и систем здравоохранения, 

связанные с продолжающимся глобальным экономическим кризисом, так и основные 

возможности для эффективных действий в условиях кризиса, и отмечает  положительную 

реакцию государств-членов и различных заинтересованных сторон в секторе 

здравоохранения в отношении принятия совместных антикризисных мер; 

 

2. ПРИНИМАЕТ К СВЕДЕНИЮ рекомендации для действий, разработанные на 

совещании, состоявшемся в Осло в апреле 2009 г.; 

 

3. НАСТОЯТЕЛЬНО ПРИЗЫВАЕТ государства-члены принять меры для 

обеспечения того, чтобы их системы здравоохранения продолжали: защищать наиболее 

нуждающиеся группы населения (малоимущие, престарелые, больные и немощные); 

использовать эффективные механизмы предоставления индивидуальных и общественных 

услуг здравоохранения, сотрудничая при этом с другими секторами и побуждая их 

учитывать в своей деятельности вопросы справедливости в отношении здоровья, а также 

проводить разумную экономическую политику в вопросах инвестирования, расходования 

средств и трудоустройства; 

 

4. ПРЕДЛАГАЕТ государствам-членам продолжить сотрудничество по следующим 

направлениям деятельности, проводимой Европейским региональным бюро ВОЗ: 

 (а) активизация работы по мониторингу и анализу происходящих изменений, 

касающихся условий жизни, социальных норм и ценностей, образа жизни, 

состояния здоровья населения и доступности медицинской помощи, 

основываясь при этом на таких общих ценностях, как солидарность, 

справедливость и участие населения; 

 (b) систематическая оценка эффективности деятельности системы 

здравоохранения в целях улучшения здоровья всех групп населения, 

обеспечения финансовой защиты населения и повышения уровня 

отзывчивости и эффективности самой системы, учитывая при этом особую 

важность принципов справедливого финансирования и всеобщей доступности 

оздоровительных и лечебно-профилактических услуг; 

 (с) формулирование реалистичных вариантов политики, направленной на 

противодействие негативным воздействиям экономического кризиса на 

здоровье населения и системы здравоохранения и  использование 

возникающих возможностей для необходимого изменения механизмов 
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принятия решений, положений, регламентирующих порядок назначения 

пособий, действующих правил, механизмов функционирования, 

организационных структур и т.д.; 

 

5. ПРЕДЛАГАЕТ Региональному директору: 

 (а) играть направляющую роль для государств-членов в их усилиях по 

минимизации негативного воздействия кризиса на здоровье населения путем 

предоставления услуг, наиболее соответствующих конкретным потребностям 

стран; 

 (b) содействовать информационно-аналитическому обеспечению здравоохранения, а 

также поддерживать со странами инновационный и конструктивный 

стратегический диалог с помощью таких механизмов, как добровольный 

сравнительный анализ деятельности, развитие контактов и связей среди 

заинтересованных стран по конкретным темам, максимально широкий обмен 

информацией и подготовка минимального набора соответствующих общих 

показателей для оценки последующей деятельности; 

 (с) представить на шестьдесят первой сессии Регионального комитета в 2011 г. 

доклад о приобретенном на региональном уровне опыте по противодействию 

экономическому кризису. 
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Приложение 1 

 

Приведенные ниже рекомендации были приняты на конференции высокого уровня, 
которая состоялась в Осло 1–2 апреля 2009 г. 

 
 

1. Распределять материальные блага на основе принципов солидарности и 
справедливости. 

2. Увеличивать объемы официальной помощи на цели развития (ОПР) с тем, 
чтобы защитить наиболее уязвимых. 

3. Инвестировать в здоровье, чтобы повышать благосостояние; защищать 
бюджеты здравоохранения. 

4. “Каждый министр – это министр здравоохранения”. 

5. Сохранить услуги общественного здравоохранения и первичной медико-
санитарной помощи, дающие реальный эффект при наименьших затратах. 

6. Добиваться проведения в жизнь принципа “больше денег на нужды 
здравоохранения и больше здоровья за потраченные деньги”. 

7. Укреплять базу всеобщего доступа к программам социальной защиты. 

8. Обеспечивать всеобщий доступ к услугам здравоохранения. 

9. Способствовать применению всеобщих и обязательных форм сбора денежных 
поступлений, предполагающих перераспределение бремени расходов. 

10. Рассмотреть вопрос о введении или повышении налогов на табачные изделия, 
алкоголь, сахар и соль. 

11. Усилить деятельность по подготовке медицинских специалистов и 
обеспечивать соблюдение этических принципов при найме на работу. 

12. Поощрять активное участие общественности в разработке мер по смягчению 
последствий экономического кризиса для здравоохранения. 

 


