
БЮЛЛЕТЕНЬ НАЦИОНАЛЬНОГО НАУЧНО-ИССЛЕДОВАТЕЛЬСКОГО ИНСТИТУТА
ОБЩЕСТВЕННОГО ЗДОРОВЬЯ ИМЕНИ Н.А. СЕМАШКО. 2021. № 3

ISSN 2415-8410 (Print)110

УДК 614.2 
DOI: 10.25742/NRIPH.2021.03.016

СТРАХОВАЯ ГРАМОТНОСТЬ КАК ЭЛЕМЕНТ МЕДИЦИНСКОЙ ГРАМОТНОСТИ 
НАСЕЛЕНИЯ
Абубакиров А.С.1

1 Национальный научно-исследовательский институт общественного здоровья имени Н.А. Семашко, Москва, Российская 
Федерация

INSURANCE LITERACY AS AN ELEMENT OF MEDICAL LITERACY OF THE 
POPULATION
Abubakirov A.S.1

1 N.A. Semashko National Research Institute of Public Health, Moscow, Russian Federation

Аннотация
В статье представлен обзор теоретических положений, определяющих 
понятия «медицинская грамотность» и «страховая медицинская грамот-
ность» в системе современного научного знания и публикаций российских 
и зарубежных авторов. Определены основные содержательные элементы 
понятия «медицинская грамотность», дано авторское определение понятия 
«страховая медицинская грамотность» и ее место в системе медицинской 
грамотности. Медицинская грамотность определена как система компетен-
ций, обеспечивающих жизнедеятельность человека, составными элемен-
тами которой являются содержательные компетенции и поведенческие. 
К содержательным компетенциям относятся: гигиеническая грамотность, 
санитарная грамотность, профилактическая грамотность, лечебная грамот-
ность, реабилитационная (восстановительная) грамотность. Сделан вывод 
о том, что медицинская грамотность – это фундаментальная составляющая 
всех усилий по достижению здоровья и благополучия в современном об-
ществе. Низкий уровень медицинской грамотности в целом и страховой 
грамотности в частности отрицательно сказывается на здоровье людей. 
Несмотря на то, что формирование компетенций в данной области знаний 
как критически важных детерминант здоровья продолжает расти, они не 
выступают объектом глубоких, масштабных научных исследований и прак-
тических действий в сфере общественного здоровья.
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Abstract
The article provides an overview of the theoretical provisions that define the 
concepts of «medical literacy» and «insurance medical literacy» in the system 
of modern scientific knowledge and publications of Russian and foreign 
authors. The main substantive elements of the concept of «medical literacy» 
are determined, the author's definition of the concept of «insurance medical 
literacy» and its place in the system of medical literacy are given. Medical 
literacy is defined as a system of competencies that ensure human life, the 
constituent elements of which are content and behavioral competencies. 
Content competencies include: hygiene literacy, health literacy, preventive 
literacy, medical literacy, rehabilitation (restorative) literacy. It is concluded 
that medical literacy is a fundamental component of all efforts to achieve health 
and well-being in modern society. Low level of medical literacy in general and 
insurance literacy in particular negatively affects people's health. Despite the 
fact that the formation of competencies in this area of knowledge continues 
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to grow as critical determinants of health, they are not the object of deep and 
large-scale scientific research and practical action in the field of public health.

Социально-экономические преобразования 
современного общества, а также достижения 
научно-технического прогресса, в том числе – в 
сфере здравоохранения и медицины, не влияют в 
глобальном плане на отношение людей к своему 
здоровью. Этот парадокс объясняется учеными 
как следствие двух разнонаправленных явлений: 
с одной стороны – социальное поведение, харак-
терное для общества потребления, ориентируется 
на широко рекламируемые и поощряемые прак-
тики нездорового поведения, с другой – несмотря 
на масштабные информационно-агитационные 
кампании за здоровый образ жизни, практиче-
ских системных инструментов в виде конкретных 
образовательных программ, консультаций и пр., 
способных дать знания в области здоровьесбере-
жения и сформировать навыки их использования, 
являются крайне фрагментарными и недостаточ-
ными.

Особое место в структуре медицинской гра-
мотности занимают компетенции в области ме-
дицинского страхования – как инструмента ди-
версификации финансовых рисков, связанных с 
затратами на лечение и восстановление. Страхо-
вая грамотность выступает важным элементом 
медицинской грамотности и является ее поведен-
ческой частью.

Вопросам формирования медицинской гра-
мотности населения как основы здоровьесбере-
гающих компетенций посвящены работы россий-
ских (Масленниковой Г.Я., Оганова Р.Г., Симонян 
Р.З., Курносовой А., Сиднева И., Теклюк Р.В., Сер-
гета И.В. и др.) и зарубежных (Serper M., Patzer R., 
Curtis L., Smith S., O'Conor R., Baker D., Wolf M. и 
др.) авторов.

Вопросам формирования грамотности насе-
ления в области медицинского страхования по-
священы работы Зудина А.Б., Снегиревой Ю.Ю., 
Ананченковой П.И. и др.

Цель исследования
Определить теоретические аспекты страхо-

вой грамотности как поведенческого элемента в 
системе медицинской грамотности населения.

Материалы и методы
При работе над темой на основе методов ана-

лиза и систематизации был проведен обзор науч-

ных публикаций российских и зарубежных авто-
ров, а также официальных документов Всемирной 
организации здравоохранения (далее – ВОЗ), по-
священных исследованию дефиниций «медицин-
ская грамотность» и «страховая грамотность» как 
основных элементов системы формирования здо-
ровьесберегающего поведения и ответственного 
отношения граждан к своему здоровью.

Результаты исследования
Специалисты в области общественного здо-

ровья отмечают, что в европейских странах прак-
тически половина взрослого населения имеет 
недостаточные знания, позволяющие им нести 
объективную ответственность за состояние свое-
го здоровья. Как отмечается в издании Всемирной 
организации здравоохранения, отсутствие компе-
тенций в области медицинской грамотности «при-
водят к выбору менее здоровых вариантов образа 
жизни, более рискованным формам поведения, 
более слабому здоровью, меньшей самостоятель-
ности пациентов и росту случаев госпитализации. 
Они серьезно истощают кадровые и финансовые 
ресурсы системы здравоохранения. В то же вре-
мя очень медленно принимаются на всех уровнях 
стратегические меры по преодолению кризиса … 
грамотности населения» [1, с. 10].

В Оттавской хартии (1986) укрепление здоро-
вья было определено как «процесс, дающий лю-
дям возможность влиять на свое здоровье и улуч-
шать его. Для достижения полного физического, 
душевного и социального благополучия индиви-
дуумы и сообщества должны быть в состоянии 
определять и реализовывать свои устремления, 
удовлетворять свои потребности и изменять или 
приспосабливаться к условиям окружающей сре-
ды. Здоровье, таким образом, видится как ресурс 
для повседневной жизни, а не как цель существо-
вания. Здоровье – это позитивная концепция, под-
черкивающая важность социальных и личностных 
ресурсов, наряду с физическими возможностя-
ми. Поэтому укрепление здоровья – это задача 
не только сектора здравоохранения, необходимы 
усилия по формированию здорового образа жизни 
и, в более широком плане, всемерное повышение 
уровня общего благополучия людей»1.
1 Оттавская хартия по укреплению здоровья, 1986. – URL: https://
www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0009/146808/Ottawa_
Charter_R.pdf
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Термин «медицинская грамотность» («health 
literacy» или «medical literacy»), вошедший в на-
учный оборот в 1990-х годах, имеет широкий 
перечень определений, основная идея которых 
сводится к способности индивида понимать, пра-
вильно интерпретировать и использовать специ-
ализированную медицинскую информацию для 
поддержания и/или улучшения состояния своего 
здоровья.

Американские авторы определяют медицин-
скую грамотность как «когнитивные и социаль-
ные навыки, которые определяют мотивацию и 
способность индивидов получать доступ к ин-
формации, понимать и использовать ее таким 
образом, чтобы способствовать укреплению и 
поддержанию хорошего здоровья». Таким обра-
зом, медицинская грамотность выступает «важ-
ной конструкцией, которая инкапсулирует набор 
индивидуальных навыков управления здоровьем, 
преобладание которых связано с когнитивными 
функциями» [2, с. 1252].

В рамках 9-й Глобальной конференции по 
укреплению здоровья (21-24.11.2016, Шанхай, 
КНР) медицинская грамотность была признана 
«важной детерминантой здоровья, основой со-
хранения и укрепления здоровья, профилактики 
и контроля заболеваний, инвестиции в которую 
могут способствовать достижению ЦУР к 2030 
году»2.

Таким образом, уровень медицинской грамот-
ности обеспечивается последовательностью дей-
ствий, непосредственно связанных со здоровьем:

1. Поиск необходимой информации по вопро-
сам текущего состояния здоровья.

2. Принятие и осознание полученной инфор-
мации по вопросам текущего состояния здоровья.

3. Правильная интерпретация полученной ин-
формации по вопросам текущего состояния здо-
ровья.

4. Практическое использование полученной 
информации по вопросам текущего состояния 
здоровья.

По нашему мнению, говоря о гражданах, 
медицинскую грамотность следует рассматри-
вать как систему компетенций, обеспечивающих 
жизнедеятельность человека, составными эле-
ментами которой являются содержательные и 
поведенческие компетенции. К содержательным 
2 Шанхайская декларация по креплению здоровья. – URL: https://
www.who.int/healthpromotion/conferences/9gchp/shanghai-declaration/
ru/

компетенциям относятся: гигиеническая грамот-
ность, санитарная грамотность, профилактиче-
ская грамотность, лечебная грамотность, реаби-
литационная (восстановительная) грамотность. 
Поведенческую компетентность гражданина в об-
ласти медицинской грамотности формируют его 
знания в сфере медицинского страхования.

Содержание каждого элемента в структуре 
медицинской грамотности представлены на ри-
сунке 1. 

Не вызывает сомнений факт, что не только 
здоровый образ жизни, но и уровень медицинской 
грамотности влияют на продолжительность жиз-
ни и показатели заболеваемости и смертности. 
Говоря об успехах реализации национального 
проекта «Здравоохранение», министр здравоох-
ранения России Михаил Мурашко заметил: «Уро-
вень медицинской грамотности населения у нас, 
по некоторым оценкам, тоже не очень высокий – в 
среднем 15–20%. Нужно понимать, что в целом 
медицинская грамотность и здоровьесберегаю-
щее поведение однозначно влияют на продолжи-
тельность жизни»3.

Важное место в системе медицинской гра-
мотности занимает грамотность в области меди-
цинского страхования, которую мы определяем 
как знание и практическое использование ин-
формации о возможностях компенсации рисков 
здоровья и покрытия расходов на лечение за счет 
соответствующих финансовых институтов. Стра-
ховая грамотность выступает поведенческой ком-
петенцией гражданина, обусловливающей его по-
ведение относительно потребления тех, или иных 
медицинских услуг, направленных на его здоро-
вьесбережение.

В российской научной литературе опреде-
ление понятия «страховая медицинская грамот-
ность» отсутствует, как и отсутствуют работы по 
анализу уровня знаний граждан относительно их 
прав и возможностей в рамках системы обязатель-
ного и добровольного медицинского страхования. 
Поисковые запросы в Российском индексе науч-
ного цитирования (РИНЦ) с ключевыми словами, 
связанными с исследуемым понятием, выдают 
только публикации автора настоящей статьи [3; 4; 
5]. Это говорит о том, что в российском научном 
пространстве проблемы повышения страховой 
медицинской грамотности населения имеют край-
3 Мурашко М. Медицинская грамотность и забота о здоровье 
помогут россиянам жить дольше. – URL: https://tass.ru/nacionalnye-
proekty/8770687
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не недостаточную изученность.
В зарубежных публикациях грамотность на-

селения относительно медицинского страхования 
нашла большее отражение. Так, например, ряд ав-
торов данную дефиницию определяют как «сте-
пень, в которой люди обладают знаниями, спо-
собностями и уверенностью для поиска и оценки 
информации о планах здравоохранения, выбора 
наилучшего плана для своих собственных (или 
их семьи) финансовых и медицинских обстоя-
тельств» [2, с. 1254].

Специалисты отмечают, что страховая меди-
цинская грамотность – это элемент самоответ-
ственности гражданина за свое здоровье, его спо-
собность не перекладывать заботу о себе на плечи 
государства, системы здравоохранения, семейно-
го врача и пр., а активная позиция и умение при-
нимать самостоятельные решения, направленные 

на финансирование здоровьесбережения. «Хотя 
грамотность в области медицинского страхования 
частично совпадает с медицинской грамотностью, 
она отличается необходимостью понимания того, 
как структурируются пособия по медицинскому 
страхованию, а также понимания и оценки ответ-
ственности за совместное несение расходов. Как 
грамотность в области медицинского страхова-
ния, так и грамотность в области здравоохранения 
требуют знания медицинских услуг и состояния 
здоровья человека, а также умения использовать 
эту информацию для принятия решений», – отме-
чают Berkman N.D. с соавт. [6, с. 99].

Важность страховой медицинской грамот-
ности для здоровьесберегающего поведения на-
селения подчеркивают многие специалисты. В 
условиях коммерциализации рынка медицинских 
услуг достаточно сложно неподготовленному че-

Рис. 1. Содержательные элементы системы медицинской грамотности граждан.
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ловеку ориентироваться между набором услуг, 
предоставляемым в рамках обязательного и до-
бровольного медицинского страхования, между 
(условно) платными и бесплатными услугами. В 
конечном итоге, «страховая медицинская грамот-
ность является фактором того, будет ли потреби-
тель откладывать или избегать обращения за ме-
дицинской помощью из-за ее стоимости»4.

Заключение
Эффективность государственных и частных 

рынков медицинского страхования, а также си-
стем обязательного (далее – ОМС) и доброволь-
ного (далее – ДМС) медицинского страхования 
во многом зависит от способности потребителей 
понимать сущность медицинского страхования и 
механизм его реализации, оценивать финансовые 
риски, связанные с лечением и восстановлением 
здоровья, принимать обоснованные решения от-
носительно перераспределения денежных средств 
на поддержание своего здоровья.

Грамотность в области медицинского страхо-
вания является одним из факторов, которые могут 
определять, выбирают ли потребители подходя-
щий план медицинского страхования и исполь-
зуют ли они его в своих интересах. Среда меди-
цинского страхования сложна и требуется много 
работы для повышения ясности, доступности и 
удобства использования материалов и инструмен-
тов, предоставляемых потребителям, а также для 
снижения сложности структуры ОМС и ДМС, в 
которых потребители должны ориентироваться.

Медицинская грамотность – базовая основа 
любых предпринимаемых усилий, направленных 
на обеспечение здоровья населения и его благо-
получие. Низкий уровень медицинской грамотно-
сти в целом и страховой грамотности в частности 
отрицательно сказывается на здоровье людей. 
Несмотря на то, что формирование компетенций 
в данной области знаний как критически важных 
детерминант здоровья продолжает расти, они не 
выступают объектом глубоких, масштабных на-
учных исследований и практических действий в 
сфере общественного здоровья.

4 Dorn S. Implementing national health reform: A five-part strategy for 
reaching the eligible uninsured. – Washington, 2011: Urban Institute. – 
URL: http://www.urban.org/publications/412335.html
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