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Формирование функции МиО в Кыргызстане (2000-
2005гг.)
Проводятся глобальные реформы в 
здравоохранении КР с 1996 г., НО.... 

Функция мониторинга и оценки проводимых 
реформ в МЗ КР была слабая

.... по инициативе МЗ КР, при технической 
поддержке ВОЗ и финансовой поддержке DFID
был запущен Проект анализа политики 
здравоохранения 

Советник резидент ВОЗ # 1 – Джо Катцин (2000-
2003)

Советник резидент ВОЗ # 2 – Мелитта Якаб (с 
2004 – 2009)
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Формирование функции МиО в Кыргызстане (2006-
2009гг.)
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Институциональная структура:  2009-2012 годы

KfW



4

2009 – по настоящее время

Создание Общественного Фонда
“Центр Анализа Политики
Здравоохранения” (ЦАПЗ) (17.07.2009)

Анализ политики здравоохранения

Поддержка Минздрава в разработке 
стратегических документов

Реализация различных проектов  по 
укреплению системы здравоохранения
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Анализ политики здравоохранения

Исследовательские проекты 2000
– 2024

Более 90 документов
исследований политики в 
области:

 Предоставления мед. услуг, 
в том числе по НИЗ

 Кадры
 Общественного 

здравоохранения
 Финансирования 

здравоохранения

http://hpac.kg
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Процесс работы над исследовательскими 
проектами

 Темы исследований разрабатываются совместно с МЗ, ФОМС и 
Партнерами по развитию

 Формируются команды для каждого исследования

 Дизайн исследования разрабатывается и обсуждается совместно со 
всеми вовлеченными сторонами 

 Полевые работы, сбор данных

 Презентация предварительных результатов

 Заключительный отчет

 Распространение результатов

 Участие в выработке последующих мероприятий по результатам 
некоторых исследований
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Примеры исследований и использования их 
результатов
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Оценка качества медицинских услуг при сердечно-
сосудистых заболеваниях

Цель: Провести комплексную оценку качества лечения и профилактики ССЗ для 
определения дальнейших мероприятий в соответствии со стратегией «Манас 
Таалими» 

Основные результаты:
 Качество профилактической и лечебной помощи при ССЗ имеет значительные 

различия между регионами и характеризуется как сильными, так и слабыми 
сторонами.  

 Службы скорой помощи обеспечивают низкий охват и предоставляют недостаточный 
объем услуг пациентам с ОИМ и инсультом, за искл. г. Бишкек 

 Доступность современных методов диагностики инсульта и его подтипов (КТ/МРТ) 
остается низкой в Кыргызстане.  

 При лечении инсульта применяются препараты с недоказанной эффективностью 
(Реабилитации после ОИМ и инсульта уделяется недостаточное внимание) 

Как использовались результаты:

- Подготовка Национальной стратегии по контролю сердечно-сосудистых 
заболеваний в КР

- Мероприятия Национальной стратегии по контролю сердечно-сосудистых 
заболеваний в КР

- Анализ экономической эффективности мероприятий, направленных на улучшение 
качества медицинской помощи и профилактики сердечно-сосудистых заболеваний



Оценка эффективности системы стимулирующих 
выплат на уровне ПМСП в КР 
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Цель: Изучение эффективности системы дополнительных стимулирующих выплат   для 
семейных врачей в соответствии с индикаторами эффективности деятельности  для   
разработки рекомендаций по  внедрению дальнейших изменений в модели оплаты на 
уровне ПМСП

Основные результаты:

- Стимулирующие выплаты оказали достаточно заметное влияние на улучшение качества услуг и 
мотивацию семейных  врачей

- Внедрение механизмов стимулирующих выплат были гибкими, постоянно отслеживались,  
пересматривались, но был    недостаточный уровень   автоматизации , что повлекло нагрузку 
врачей и приписки

- Значительное увеличение заработной платы по стимулирующим выплатам, особенно у молодых 
врачей 

Как использовались результаты:

- Обсуждались в рамках технической миссии Партнёров по развитию, были организованы круглые 
столы с руководителями организаций здравоохранения. 

- Все рекомендации были учтены при разработке государственной программы в области 
здравоохранения до 2030 года «Здоровый человек- процветающая страна» и пересмотре ПГГ. 



Экспресс - оценка доступности инсулина и помощи 
при диабете (RAPIA), 2009 и 2018 годы.
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Цель: Оценка качества оказываемой медицинской помощи больным диабетом и 
доступности инсулина, оценка существующих барьеров 

Основные результаты:

- Семейные врачи полностью не вовлечены в ведение СД 2 типа, а ведение пациентов с СД 1 
типа возложено только на эндокринологов. 

- Исследования на гликозилированный гемоглобин (HbA1) проводились только в частных 
лабораториях.  

- Низкая обеспеченность пациентов глюкометрами и тест полосками в регионах

Как использовались результаты:

- Внедрены КР/КП по лечению и диагностике СД 1 типа и его осложнений, стандарты и 
индикаторы для оценки их соблюдения. 

- Внедрены КР и СОПы по сестринскому процессу при сахарном диабете 

- Исследование на гликогемоглобин был включен в базовый пакет бесплатных услуг ПГГ для 
СД

- Метформин включен в программу льготного обеспечения, тест-полоски увеличены нормы 
отпуск

- Закупки инсулинов переданы ГП «Фармация»
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Использование результатов исследований в 
разработке стратегических документов

 Программа по охране здоровья населения и развитию системы 
здравоохранения на 2019-2030 годы "Здоровый человек -
процветающая страна"

 План мероприятий Программы 2030 на 2024-2030 годы.
 Программа по охране психического здоровья населения КР на 2018-

2030 годы
 Государственная лекарственная политика КР на 2007-2010 годы
 Разработка законов о лекарственных средствах и медицинских 

изделиях 
 Интеграция ЦУР в стратегические программы сектора 

здравоохранения Кыргызстана и страновую стратегию развития до 
2040 года(2017 год)

 Отчет о ходе достижения ЦУР в КР. Отчет для Правительства КР и 
миссии MAF. (2019)

 Национальный Добровольный Обзор (ЦУР) 2020 год
 Подготовка разделов по здравоохранению для национальных 

стратегический документов



Спасибо за внимание!


