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The article examines the specifics and directions for improving health care financing
in the Russian Federation. The main sources and models of health financing at the
present stage are analyzed. The structure of expenditures of the budgetary system of
the Russian Federation for health care is presented. Recommendations are proposed
to improve the quality and accessibility of medical care in the form of attracting
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31paBOOXpaHEHUE SIBISETCS OJHOM W3 NMPUOPUTETHBIX OTpaciiel IMOJIUTUKH
roCcyJapcTBa, ILEJIbI0 KOTOPOM ABISIETCS OOECIeYEHUE TIPaKJaH KaueCTBEHHBIM U
JOCTYITHBIM MEIUIMHCKUM OOcCTyKnBaHreM. (DUHaHCHPOBAaHUE 3APaBOOXPAHECHUS
ABJIACTCS BAXHOM 4YaCThIO JUISl MPHUHATHS MEp MOJUTHYECKOrO, COLHUAIBHOTO,
HKOHOMHYECKOTO0, MEIUIMHCKOIO M KYyJbTYPHOTO XapakKTepa, HAMpaBJICHHBIX Ha
NOBBILIICHHE YPOBHSI JKU3HH, COXPAHEHHUE 3[0POBBS TpaxKAaH, MPEAOCTaBICHHE
CBOEBPEMEHHOM M Kaye€CTBEHHOM MEIMIMHCKOW IIOMOIIM B Clly4yae YXyILICHUS
3I0POBBSI.

XapakTepu3oBaTh CUCTEMY (DMHAHCHPOBAHUSA 3APABOOXPAHEHUS MOXKHO C
TOYKM 3PEHHS] HCTOYHMKA (OPMHUPOBAHUS CPEICTB M C TOYKM 3pEHHUS
B3aUMOJIEUCTBUS CyOBEKTOB 3IpAaBOOXPAHEHUS.

[lo ucToyHMKYy (PUHAHCUPOBAHMSI MOXHO BBIJEIUTH TPH OCHOBHBIX MOJICIH:
OIO/DKETHYIO0, CTPAaxOBYI0 M YaCTHYIO CHCTEMbI 3/paBooxpaHeHus. OJHaKo Ha
OpAaKTHUKE HE CYIIECTBYET B YHCTOM BHJE CTPAXOBOW, OIOKETHOM WM YaCTHOU
cuctembl (¢uHaHCHpoBaHHUSA. Peub HAET O NPEUMYIIECTBEHHOM, JOMHHHUPYIOIIEM
uctouHuke QuuaHcupoBanus. K mpumepy, ecid 3TO CTpaxoBas CHCTEMa, TO
npeo0IagaroT  B3HOCHK  paboTojaTeneid, eciau  OOKEeTHas  CUCTEMA, TO
JTOMUHUPYIOIIUM HCTOYHUKOM OyAyT oOmue Hajioru (Hajgor Ha npuObLIb, Ha

N00aBJICHHYIO CTOMMOCTH | T.11.) [1].



[To xapakTepy B3aMMOJCUCTBHUS CYOBEKTOB 3PABOOXPAHCHHS BBIACISIIOT
WHTETPAIMOHHYIO, KOHTPAKTHYIO MOJENb CHCTeMbl (DUHAHCHPOBAHUS, a TaKXKe
MOJIEJIb BO3MELICHUS U MOJEIb «YNpaBIgeMOM MEAULIMHCKOW moMolm». Takas

KJIaCCI/I(l)I/IKaI_II/IH (bHHaHCI/IpOBaHI/IH 3ApaBOOXPaHCHUS HCIIOJIB3YCTCA HE TOJIBKO B

Poccun, HO 1 B 3apyOeKHBIX cTpaHax [2].

PaCCMOTpI/IM Ooiee HOI[pO6HO OTIIMYUTCIbHBIC YCPTHI KaOKIO0M MOJEIu

dbuHaHCUPOBaAHUS 37paBOOXpaHEeHHS B TabuIe 1.

Tabnuna 1 — CpaBHUTENBHBIN aHATU3 MOJIETICH (PMHAHCUPOBAHMSI 3PAaBOOXPAHEHUS

[To ncrounuky hUHAHCUPOBAHUS:

Monens puHaHCHPOBAHUS

OTINYUTENLHBIE YCPTHL

Bromxkernas Mmouein

OcHoBBIBaeTCs Ha cOOpe HAJIOTOB, U3 KOTOPBIX (OPMHpYETCS
JOXO/MHAsl 4YacTh OIO/DKEeTa, a 3aTeM OIpelessieTcss pacxox Ha
3]paBOOXpAaHCHHUE.

CrpaxoBasi MOJIEb

OcHoBbIBaeTcs Ha (POpPMHUPOBAHUHU
(OHIOB, HMCTOYHHKOM  KOTOPBIX  SIBIIIIOTCS  OOsI3aTeNIbHBIC
CTpaxoBble B3HOCHI pabortomarenei. Yacto BwicTymaer B (opme
COYETaHUs CTPAXOBOT0 M OIOKETHOTO (PMHAHCUPOBAHMUS.

N HUCIIOJIB30BaHHUHN IICJICBBIX

YacTHas MOJIEIb

OcHOBBIBaeTCSI NPEMMYIICCTBEHHO Ha B3HOCAX W3 JINYHBIX CPENICTB
rpakJaH, 0JIarOTBOPUTEIHHBIX (DOHJIOB U T.1I.

ITo xapakre]

Py B3aUMOJICHCTBUS CYyOBEKTOB 3paBOOXPAHEHHUS

HuTerpanmonnas Moaenb

[Ipennonaraer cnusHue GyHKIUN (UHAHCUPOBAHMUS, YIIPABICHUS U
OpraHu3aly MEIULIHUHCKON momomu. MmyiiecTBo MeAUIMHCKUX
YUpEXKIECHUN MPUHAIISKUT IOCylapCTBY WM OpraHaM MECTHOM
Bractu. lIpaBa MEAMIIMHCKHUX yUpeXIEHUN OTPaHUYEHBI.

KontpakTHas monens

[Ipennonaraer pa3aeneHue GyHKIUN GUHAHCUPOBAHUS M OKA3aHUS
MEIUIIMHCKOW TIOMOIIM, a TaKKe CaMOCTOATENbHBIH BBIOOD
rpaxJaHaMyd MEIUIMHCKOM opraHu3aiuu 1 Bpaya. Vcronbp3oBaHue
NPUHINIA «TCHBIH CIEAYIOT 33 TTALUCHTOM.

Monenns Bo3melieHus

HaHI/IeHTBI OIUIaYMUBAOT YCJIYIrd H3 CBOUX CpPCACTB, a 3aTcCM
BO3MEIIAIOT OCHOBHYIO YacTh MOTpaYeHHBIX cyMM u3 ¢orma OMC.
Hpe;[nonaraeT CBO60,Z[HI>I€ HCHBI, HCOIPAHUYCHHOC KOJIHUYCCTBO
MEIUIIMHCKUX YUPEKIECHUMN, OTCYTCTBUE OTOBOPHBIX OTHOLIEHHIA.

Mogens «yIIpaBIIsIEMOM
MEAULMHCKON ITOMOLIN

OcHoBbIBaeTcsi Ha  0co00il  ¢opmMe  JOrOBOPOB  MEXKIY
(bUHAHCHPYIOIEH CTOPOHOM W TIPOU3BOJAUTEISIMU (TIOCTABIIIMKAMU )
MEOULOUHCKUAX YCIYyr, IpH DJTOM CTPaxOBIUMK Y4YacTBYeT B
IUTAHUPOBAaHUM ~ MEIUUMHCKONM  moMomu.  (DPuHaHCHpOBaHHE

OCYIIECTBISICTCS M0 00IIeMY TyIIEBOMY HOPMAaTHBY.

B Hacrosimee Bp

eMs (¢UHAHCUpOBaHUE 37paBooxpaHeHus Poccuiickoi

denepan  OCYIIECTBISIETCSI HAa OCHOBAaHUM OIOMKETHO-CTpaxoBoW Moxaenu. B

cooTBeTCTBUHU cO cTaTbher 82 D3 «OO6 ocHOBax 3J0pOBbs TpaxkaaH B Poccuiickoi
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®enepatn»y Ne 323-O3 OCHOBHBIMH HCTOYHUKAMU (PHHAHCOBOTO OOECHEUEHUs
3IPaBOOXPAHEHUs SBIAIOTCS: «...CpencTBa (QemepanbHOTO OrOIKETa, OIOHKETOB
cyobekToB Poccuiickoit deaepariuy, MECTHBIX OIOJKETOB, CPEICTBA 005S3aTEIHLHOTO
MEJIMIIMHCKOTO CTPaXxOBaHHUs, CPEACTBA OpraHU3alldii W TpaxJaH, CpEICTBa,
MOCTYNUBIINE OT (PU3NYECKUX U IOPUIUYECKHUX JIUI, B TOM YHUCJIE AOOPOBOJIbHBIE
MOKEPTBOBAHUSA, W WHBIE HE 3alpElICHHbIE 3aKOHOAATEIbCTBOM Poccuiickon
deneparun ucrounukny» [3]. bonee meranpHO HEHCTBYIONINE HA TEPPUTOPUN HAIICH

CTpaHbl UICTOYHUKH (DMHAHCOBOTO OOECIIEYEHUs 3PABOOXPAHECHUSI TIPEICTABICHBI HA

pucyHke 1.
JInunble cpencTaa
bromxetHble P Hv
OpraHusanu u
CpeacTBa
rpakaaH
Hcroununku '—
(hUHAHCHPOBAHUS
L ——
3APaBOOXPaHCHUA
t BheOromxeTHbIE (HOHIBI J ‘ HHble HICTOUHUKN ’
T oo : i BuarorBopuresnbHbIE | Cpencrtsa apyrux !
i CrpaxoBeie | ¢ CrpaxoBele | | : : M :
: : : : : B3HOCHI ; . oTpaciei :
i B3HOCEI | i B3HOCBI | el :
OMC 5 E JIMC
{ Vbl HCTOYHMKH, HE 3aNIPCIICHHBIC
: 3aKOHO/IaTeJIbCTBOM PD

Puc. 1 — OcHOBHBIE HCTOUYHUKH (PUHAHCHPOBAHUS 3/IPABOOXPAHEHUS B

Poccuniickon @enepanun

OCHOBHOI1 TeHIEHIMEH B CcUCTeMe 3IpaBooxpaHeHus Poccum sBiseTcs
YBEJIIMYEHUE TOCYIApPCTBEHHBIX PACXOJOB 3a CUET BCEX OHOKETOB OIOMKETHOM
cucreMbl PD 1 OMHOBpPEMEHHBIM YCHUJIICHHEM POJH 00S3aTEIHHOTO MEAMIIMHCKOTO

cTpaxoBaHus (Tabnuna 2).



Tabmuia 2 — Pacxoapl 610pkeTHON cucTeMbl PO Ha 31paBooxpaneHme™

IToka3zarenn 2013 2014 2015 2016

Beero pacxompt, wapn. pyo. 2455,0 2600,7 2780,0 3066,9
B TOM YHCJIC:

®denepanbHbIN OI0HKET 401,1 353,4 302,4 310,9

KonconumupoBanusie 610/pkeThl cyobektoB PO | 1013,6 1041,9 1035,1 1223,2
Broxersl oo OMC 1040,3 1205,5 1442,5 1532,8

*Cocraneno no naHHBM DeIepanbHol CITyKObl TOCYIAPCTBEHHOMH CTATHCTHKH

Ucxons w3 Tabmuubl 2, MOXHO cliefaTh BBIBOJ, YTO B TEUYEHHUE
paccMaTpuBaeMoro Iepuoja 1o pacxoloB (enepanbHOro OrokKeTa B OOLIEM
o0beMe pacxo/oB Ha 3MpaBOOXpaHeHHE yMmeHbImmiaach ¢ 16,3% no 10,1%, mons
KOHCOJIUIUPOBaHHBIX OropkeToB P® cokpatunack ¢ 41,1% mo 39,8%, B To Bpems
KaKk Joysi  pacxoAoB (OHIOB 00S3aTE€ILHOTO MEIULUHCKOTO  CTPaXOBAHMS
yBenuuunack ¢ 42,3% pgo 50%. Poct oObemMa pacxolioB Ha 00s3aTelIbHOE
MEJUIMHCKOE CTpaxoBaHUE OO0ECHeYeH 3a CYEeT BHEIPEHUs €IAMHOro TopsJKa
IPEIOCTaBICHUSI M MCHOJb30BaHUS cyOBeHIM u3 Omomkxeta POMC, a Taxxke
YBEJIMYEHHS pa3MEPOB B3HOCOB Ha 00s3aTeNIbHOE MEIUIIMHCKOE CTPaXOBaHUE.

Jiist 6onee AeTalbHOrO aHalv3a (PMHAHCOBOTO OOECIIEUEHHMS 3/IPaBOOXPAHEHUS
paccMOTpuM B TabnuIle 3 pacxoapl caMbIX 0a30BBIX BHJIOB MEIUITMHCKOW MOMOIIH

JJI1 HIMPOKHUX CJIOCB HACCJICHUS.

Tabnuua 3 — OO0beMbl TOCYIapCTBEHHOTO (PUHAHCHUPOBAHUS 3PABOOXPAHEHHUS IO

OCHOBHBIM CTaTbs pacxod0B *

CraTbH pacxoqoB, MiIpa. py0./rox 2013 2014 2015 2016 Temn pocra
2016/2013, %

IlepBuuHas  MEIUKO-CaHUTApHAS

MTOMOIIIb B aMOyJIaTOPHBIX 520 573 613 636 122,31

YCIIOBUSAX

Cxopast MeTUITMHCKAST TIOMOIIIb 98 107 114 119 121,43

Crnenuanu3upoBaHHas IMOMOIIL B 826 888 951 988 119,61

CTAallMOHAPHBIX YCIOBUAX

JlexapcTBeHHOE oOecrieueHue

HaceJleHUuss B aMOyJIaTOPHBIX 150 151 161 167 111,33

YCIIOBUSAX

*Cocraneno o naHHbIM DeepanbHOl CTyKObI TOCYIapCTBEHHOMN CTATUCTHKA




W3 Tabmumpl 3 BHIHO, YTO HAWMOOJBIIYIO OO 3aHMMAIOT PacXoibl Ha
CHEIUAIM3UPOBAHHYI0O TIOMOIIbL B  CTAl[MOHAPHBIX YCIOBUSAX, KOTOpBHIE 3a
paccMaTpuBaeMblil IEPHOJ] YBEIUUMIUCH Ha 19,6%. Haumenblnyo 105110 3aHUMAIOT
pacxonpl Ha CKOPYIO MEAMIIMHCKYIO TIOMOIIb, OJHAKO CJEAyeT OTMETHUTh HX
MOJIOKUTENIBHYIO JUHAMUKY — yBenuueHue Ha 21,4%. Pacxoapl Ha NEpBUYHYIO
MEJMKO-CAaHUTApPHYI0 IOMOIb UM JIEKapCTBEHHOE OOecleueHue HaceleHusl B
aMOyJIaTOPHBIX YCIOBHUSX TaKXe HMMEIOT TeHAeHuuto pocta Ha 22,3% u 11,3%
COOTBETCTBEHHO.

Ilo pacueram skcneproB BcemupHON oOpraHu3anuy 31paBOOXPAHEHUS IS
3¢h(HEeKTUBHOTO (PYHKITMOHHPOBAHUS CHCTEMBI 3PAaBOOXpaHEHUS (PUHAHCHUPOBAHUE
JOJKHO COCTaBJISATh HE MeHee 6-8% OT BaJIOBOr0 BHYTPEHHETO MPOAYKTa CTpaHbl. B
Poccun manHbIil moka3aTenb Ha MPOTSHKEHUN HECKOJBKUX ACCATUIICTHH COCTaBIISET
He Oonee 4%. B nHactosiiee Bpemsa Poccus Haxonutca Ha 70-M Mecte B MUpeE IO
(buHaHCHUPOBaHUIO 3paBooxpaHeHus 1 Ha 130-M MecTe 1o ero 3 dexrusnoctH [4].

OTO TOBOPUT O TOM, YTO HMEIONMICI 00beM OIOMKETHBIX CPEACTB,
HalpaBJCHHBIX HAa pPa3BUTHE CHUCTEMbI 3pPaBOOXpAHEHHUs HeIocTaToueH. B
COBPEMEHHBIX YCJOBHSIX (DMHAHCUPOBAHHME OTEYECTBEHHOTO 3PaBOOXPAHEHUS
TpeOyeT NPUBJICUECHUS TOTOJHUTEIbHBIX HCTOYHUKOB (PMHAHCUPOBAHMUSI.

OgHuM M3 BapUAHTOB MPUBJICUEHUS JIOMOJHUTEIBHOTO (PUHAHCUPOBAHUS
MOKET ABJISITHCS TOCYAAPCTBEHHO-4acTHOE napTHepcTBo (IYIT).

Ha ceronHsmHuii JeHb YacTHBIM CEKTOp AKTHUBHO NPUHHUMAET Yy4acTHE B
CTPOUTENIbCTBE M MOJEPHU3AIMHU O0BEKTOB 3apaBooxpaHenus. Ha 2016 ron mons
amMOyJIaTOPHO-TIOJIUKIMHUYECKUX YUPEKIACHUM YacTHOW (opMbl COOCTBEHHOCTH
coctaBiager 21% B oOmem o0bemMe, B HuX 3aaercTBoBaHo Oonee 300 TEhIC.
MEIMIIMHCKIX PaOOTHHUKOB [5].

duHaHCUPOBAHUE 3/IPAaBOOXPAHEHUS C YYaCTHEM YaCTHOTO OM3HECa BO3MOKHO
B oOiactu peaOWIMTAlMK, CECTPUHCKOTO yXO0Ja, MNaJUIMATUBHOM MOMOIIH,
JUCTAHIIMOHHOTO MOHUTOPMHTA M MHOTHX Jpyrux. Takke MpUMEHEHHE MEeXaHHU3Ma
['YIT BO3MOXKHO U IPU OKa3aHUM BBICOKOTEXHOJIOTMYECKOW MEIULMHCKOW ITOMOILIU

HACEJICHHIO (TPaHCIUIaHTOJIOTHUS, SKCTPAKOPHOPAIBLHOE OII0IOTBOPEHUE U T.1.)
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Takum 00pa3oM, 31paBOOXpaHEHUE SIBISETCS MPUOPUTETHBIM HAIPABICHHUEM
COLHAIBHO-D)KOHOMUYECKOTO pa3Butus PO. B cBA3M C 3TUM CTaHOBUTCA
aKTyaJIbHbIM BOMNPOC OINpPEACICHUs HCTOYHUKOB W pa3MepoB (HMHAHCUPOBAHUS
cCUCTeMbl 31IpaBooXpaHeHus. Jlig oOecriedeHuss CUCTEMbl 3pPaBOOXPAHEHUS
ONTUMAJIbHBIM ypOBHEM (DMHAHCUPOBAHUS TpeOyeTcsi pa3BUBATh JIOMOJHUTEIbHBIC

BO3MOXHOCTHU q)HHaHCI/IpOBaHI/IH B BUAC IroCyJapCTBCHHO-YaCTHOI'O IMMApTHEPCTBA.
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	Характеризовать систему финансирования здравоохранения можно с точки зрения источника формирования средств и с точки зрения взаимодействия субъектов здравоохранения.
	По источнику финансирования можно выделить три основных модели: бюджетную, страховую и частную системы здравоохранения. Однако на практике не существует в чистом виде страховой, бюджетной или частной системы финансирования. Речь идет о преимущественно...
	По характеру взаимодействия субъектов здравоохранения выделяют интеграционную, контрактную модель системы финансирования, а также модель возмещения и модель «управляемой медицинской помощи». Такая классификация финансирования здравоохранения используе...
	Рассмотрим более подробно отличительные черты каждой модели финансирования здравоохранения в таблице 1.
	Таблица 1 – Сравнительный анализ моделей финансирования здравоохранения
	Основной тенденцией в системе здравоохранения России является увеличение государственных расходов за счет всех бюджетов бюджетной системы РФ и одновременным усилением роли обязательного медицинского страхования (таблица 2).
	Таблица 2 – Расходы бюджетной системы РФ на здравоохранение*
	Исходя из таблицы 2, можно сделать вывод, что в течение рассматриваемого периода доля расходов федерального бюджета в общем объеме расходов на здравоохранение уменьшилась с 16,3% до 10,1%,  доля консолидированных бюджетов РФ сократилась с 41,1% до 39,...
	Для более детального анализа финансового обеспечения здравоохранения рассмотрим в таблице 3 расходы самых базовых видов медицинской помощи для широких слоев населения.
	Таблица 3 – Объемы государственного финансирования здравоохранения по основным статья расходов*
	Из таблицы 3 видно, что наибольшую долю занимают расходы на специализированную помощь в стационарных условиях, которые за рассматриваемый период увеличились на 19,6%. Наименьшую долю занимают расходы на скорую медицинскую помощь, однако следует отмети...
	По расчетам экспертов Всемирной организации здравоохранения для эффективного функционирования системы здравоохранения финансирование должно составлять не менее 6-8% от валового внутреннего продукта страны. В России данный показатель на протяжении неск...
	Это говорит о том, что имеющийся объем бюджетных средств, направленных на развитие системы здравоохранения недостаточен. В современных условиях финансирование отечественного здравоохранения требует привлечения дополнительных источников финансирования.
	Одним из вариантов привлечения дополнительного финансирования может являться государственно-частное партнерство (ГЧП).
	На сегодняшний день частный сектор активно принимает участие в строительстве и модернизации объектов здравоохранения. На 2016 год доля амбулаторно-поликлинических учреждений частной формы собственности составляет 21% в общем объеме, в них задействован...
	Финансирование здравоохранения с участием частного бизнеса возможно в области реабилитации, сестринского ухода, паллиативной помощи, дистанционного мониторинга и многих других. Также применение механизма ГЧП возможно и при оказании высокотехнологическ...
	Таким образом, здравоохранение является приоритетным направлением социально-экономического развития РФ.  В связи с этим становится актуальным вопрос определения источников и размеров финансирования системы здравоохранения. Для обеспечения системы здра...

