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Аннотация. Проведена оценка эффективности принятых мер по стабилизации и снижению заболеваемости COVID-19 на фоне изу-
чения основных ресурсных показателей здравоохранения и взаимодействия с другими секторами экономики. 
Основные результаты проведённого исследования позволили установить новые теоретические данные о понятии «биологическая 
безопасность», которое трактуется федеральным законом как «состояние защищённости населения и окружающей среды от воздей-
ствия опасных биологических факторов, при котором обеспечивается допустимый уровень биологического риска», а применённый 
комплекс мер управляющего воздействия может быть оценён как типовой при подобных глобальных биовызовах. Полученные ре-
зультаты дают возможность полагать, что в целом государственное управление в сфере общественного здравоохранения существен-
но ориентировано на локализацию рисков, что соответствует стратегическим задачам и целям страны.
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Annotation. The effectiveness of measures taken to stabilize and reduce the incidence of COVID-19 was assessed against the back-
ground of studying the main resource indicators of healthcare and interaction with other sectors of the economy. 
The main results of the study made it possible to expand the understanding of the concept of biological safety, which is interpreted by 
Federal Law as "the state of protection of the population and the environment from the effects of hazardous biological factors, in which 
an acceptable level of biological risk is provided," and the applied set of control measures can be assessed as typical for such global bio-
logical calls. The results obtained make it possible to believe that, in general, public administration in the field of public health is signifi-
cantly focused on the localization of risks, which fully corresponds to the strategic objectives and goals of the country.
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Введение
Впервые Китайская Народная Республика сооб-

щила ВОЗ о появлении ранее неизвестного инфек-
ционного заболевания, протекавшего в виде син-
дрома пневмоний в г. Ухань 31.12.2019  12. Быстро 
распространившись в масштабе эпидемии в Китае, 

уже через месяц болезнь диагностирована в 18 стра-
нах мира, на основании чего данная «ситуация ве-
рифицирована ВОЗ как чрезвычайная ситуация в 
области общественного здравоохранения междуна-
родного значения»  13.

30.01.2020 Всемирная организация здравоохране-
ния обозначила чрезвычайную ситуацию в сфере 
общественного здравоохранения, обладающую мас-
штабами международного значения. В связи с ак-
тивным распространением коронавируса каждая 

12 WHO Statement regarding cluster of pneumonia cases in Wuhan, 
China. URL: https://www.who.int/china/news/detail/09-01-2020-who-
statement-regarding-cluster-ofpneumonia-cases-in-wuhan-china
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страна должна была предпринять решительные уси-
лия по его сдерживанию. Новая коронавирусная 
инфекция (COVID-19) стала глубокой проблемой 
для устоявшихся систем здравоохранения всех госу-
дарств и требует пристального внимания к таким 
аспектам общественного здравоохранения, как меж-
ведомственное управление в чрезвычайной ситуа-
ции.

Рис. 1. Схема организации полномочий органов управления.

В России в целях организации основ государ-
ственной политики России в области обеспечения 
химической и биологической безопасности в дека-
бре 2020 г. был принят законопроект «О биологиче-
ской безопасности Российской Федерации»  14. По 
мнению учёных, данный нормативно-правовой акт 
послужил первым этапом по заполнению правового 
пробела: «отсутствия в России комплексного регу-
лирования вопросов обеспечения биобезопасности 
как системы мер, функционирующей через взаимо-
действие федеральных органов государственной 
власти в целях противодействия возможному появ-
лению биологических угроз» [1].

Материалы и методы
Научно-теоретический анализ, обобщение зако-

нодательных нормативно-правовых актов, методи-
ческой литературы позволили обозначить объект, 
предмет, цель исследования, а также определить его 
задачи:

1. Изучить научно-методические подходы к ана-
лизу риска нарушений популяционного здоро-
вья в связи с глобальными биовызовами для 
решения стратегических задач государствен-
ного управления в сфере общественного здра-
воохранения.

2. Оценить результаты межведомственного взаи-
модействия для обеспечения биологической 
безопасности населения с целью предупрежде-

ния распространения COVID-19 на нацио-
нальном, региональном, местном и субъекто-
вом уровнях.

3. На примере вакцинации против COVID-19 из-
учить механизм формирования программы 
иммунопрофилактики.

4. Разработать научно обоснованные рекоменда-
ции по совершенствованию межведомствен-
ного управления профилактикой и коррек-
цией возникновения рисков нарушения обще-
ственного здоровья в связи с глобальными 
биовызовами (на примере пандемии 
COVID-19).

Результаты
Научная новизна результатов исследования за-

ключается в получении теоретических данных, обо-
сновывающих системный межотраслевой подход к 
стабилизации и снижению заболеваемости 
COVID-19 на основе залога надёжной деятельности 
органов государственной власти в экстремальных 
ситуациях биологического происхождения.

Для снижения риска здоровью населения необ-
ходимо принятие межведомственных (межсекто-
ральных) решений (социальные, юридические, эко-
номические, нормативные и политические) на на-
циональном, региональном и местном уровнях [2]. 
В свою очередь, совершенствование методологии 
оценки риска на уровне популяционного здоровья 
требует создания и совершенствования соответству-
ющей законодательной и нормативно-правовой ба-
зы управления риском.

Согласно Конституции РФ, общепризнанными 
принципами и международными нормами всем 
гражданам гарантируется право на охрану здоровья. 
При этом многими исследователями неоднократно 
высказана позиция о реализации межведомственно-
го взаимодействия по охране здоровья населения в 
Российской Федерации [3—5].

Медико-биологический вызов выражается в ро-
сте числа новых заболеваний, увеличении числа ре-
зистентных ко всем известным лекарственным сред-
ствам штаммов бактерий и вирусов [6].

В соответствии с Федеральным законом «О за-
щите населения и территорий от чрезвычайных си-
туаций природного и техногенного характера» от 
21.12.1994 № 68-ФЗ определено правовое регулиро-
вание отношений, возникающих в процессе дея-
тельности органов государственной власти РФ, ор-
ганов государственной власти субъектов РФ, орга-
нов местного самоуправления, а также предприя-
тий, учреждений и организаций независимо от их 
организационно-правовой формы (далее — органи-
зации) и населения в области защиты населения и 
территорий от чрезвычайных ситуаций  15.

На федеральном уровне подсистема объединяет 
органы и учреждения центрального подчинения и 
ведомства (рис. 1).

13 Заявление по итогам второго совещания Комитета по чрезвы-
чайной ситуации в соответствии с Международными медико-сани-
тарными правилами, в связи со вспышкой заболевания, вызванно-
го новым коронавирусом 2019-г. (nCoV) URL: https://www.who.int/
ru/news-room/detail/30-01-2020-statement-on-the-second-meeting-of-
theinternational-health-regulations-(2005)-emergency-committee-
regarding-the-outbreak-of-novelcoronavirus-(2019-ncov) (дата обра-
щения: 19.07.2020-г.).

14 Федеральный закон от 30.12.2020 № 492-ФЗ «О биологической 
безопасности в Российской Федерации». URL: http://
publication.pravo.gov.ru/Document/View/0001202012300021

15 Федеральный закон от 21.12.1994 № 68-ФЗ «О защите населе-
ния и территорий от чрезвычайных ситуаций природного и техно-
генного характера». URL: http://www.kremlin.ru/acts/bank/7352
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В соответствии с по-
ставленными задачами со-
держательному анализу 
была подвергнута правовая 
нормативная база, касаю-
щаяся аспектов охраны 
здоровья населения в усло-
виях распространения 
COVID-19 за 2020 г.

Структуру норматив-
ных правовых актов по 
времени введения в дей-
ствие можно отразить схе-
матично. По месяцам про-
анализированы Поста-
новления и Распоряжения 
Правительства РФ, Поста-
новления Главного Госу-
дарственного санитарного врача РФ 
(рис. 2). Основным периодом разра-
ботки и принятия нормативных 
правовых актов явился первый 
квартал 2020 г., что говорит об опе-
ративности принятия управленче-
ских решений.

Сетевой анализ направленности 
федеральных актов нормативно-
правового регулирования показал, 
что Правительство разработало 
комплексный пакет мер (рис. 3).

Анализ нормативных правовых 
актов управления общественным 
здравоохранением, принятых Пра-
вительством РФ в условиях панде-
мии COVID-19, показал, что боль-
шую роль в обеспечении санитарно-
эпидемиологической благополучия 
выполняла Федеральная служба по 
надзору в сфере защиты прав потре-
бителей и благополучия человека, 
которая выступала как регулятор в 
области общественного здравоохра-
нения. Так, последние законода-
тельные акты и указы Президента 
РФ в значительной степени усиливают управленче-
скую компоненту, направленную на обеспечение са-
нитарно-эпидемиологического благополучия насе-
ления страны [7, 8].

Несомненно, требуется продолжение изучения 
списка заинтересованных в охране здоровья населе-
ния служб и ведомств, а также определение роли 
каждого из них.

Исследователи высказываются о необходимости 
межсекторального взаимодействия в управлении 
рисками (рис. 4), а также подчеркивают значимость 
решения данных проблем в условиях глобального 
вызова общественному здравоохранению в связи с 
возникновением пандемии COVID-19.

В ходе проведенного исследования продемон-
стрирована необходимость расширения использо-
вания интегрированной системы управления попу-
ляционными рисками на региональном и муници-

пальном уровнях, а также на уровне субъектов, что 
является приоритетом реализации политики, про-
водимой в России.

Межведомственное взаимодействие органов пу-
бличной власти в целях снижения рисков биологи-
ческих угроз нашло отражение в Указе Президента 
РФ от 04.01.2021 № 12 «Об утверждении Порядка 
действий органов публичной власти по предупреж-
дению угрозы возникновения чрезвычайных ситуа-
ций, связанных с заносом на территорию Россий-
ской Федерации и распространением на территории 
Российской Федерации опасных инфекционных за-
болеваний»  16. Отработаны принципы мобилизаци-
онной готовности, важные применительно не толь-
ко к эпидемиям, но и чрезвычайным ситуациям в 
целом.

16 http://publication.pravo.gov.ru/Document/View/0001202101040020

Рис. 2. Структура НПА по времени введения в действие в 2020 г.

Рис. 3. Виды нормативно-правовых актов в управлении на федеральном уровне
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Рис. 4. Межсекторальное взаимодействие для обеспечения управлением национальной безопасности в период биовызова 
(на примере пандемии COVID-19).
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Системный межотраслевой подход государствен-
ного управления в чрезвычайных ситуациях биоло-
гического происхождения является одной из эф-
фективных мер по стабилизации и снижению забо-
леваемости COVID-19. Данный принцип нашел свое 
отражение в Национальном плане по предупрежде-
нию завоза и распространения новой коронавирус-
ной инфекции на территории Российской Федера-
ции, о практически полной реализации которого 
15.07.2020 заявила Т. А. Голикова в своём выступле-
нии на заседании Координационного совета при 
Правительстве по борьбе с распространением новой 
коронавирусной инфекции на территории России  17.

На основе анализа нормативных правовых актов, 
принятых Правительством РФ в 2020 г., можно 
утверждать о существенных финансовых инвести-
циях в здравоохранение, а именно в создание новых 
вакцин.

Уже в 2020 г. стало очевидным, что одних огра-
ничительных мероприятий будет недостаточно для 
борьбы с пандемией. Именно реализация вакцино-
профилактики COVID-19 стала ярким примером 
оперативного реагирования на биовызовы со сторо-
ны руководства государства. Предпосылками для 
внесения изменений в Национальный календарь 
прививок послужили многочисленные исследова-
ния в области коллективного иммунитета.

Интересен механизм формирования программы 
иммунопрофилактики, совершенствование компо-
нентов управления эпидемическим процессом 
COVID-19 в Российской Федерации на разных уров-
нях власти.

Согласно Постановлению Правительства РФ от 
31.01.2020 № 66 «О внесении изменения в перечень 
заболеваний, представляющих опасность для окру-
жающих», утверждённый Постановлением Прави-
тельства РФ от 01.12.2004 № 715, «коронавирусная 
инфекция (2019-nCoV) включена в перечень заболе-
ваний, представляющих опасность для окружаю-
щих.

В последующем Приказом Минздрава России от 
09.12.2020 № 1307н «О внесении изменений в кален-
дарь профилактических прививок по эпидемиче-
ским показаниям, утверждённый приказом Мини-
стерства здравоохранения Российской Федерации 
от 21.03.2014 № 125н» были внесены изменения в 
части дополнения календаря прививок по эпидеми-
ческим показаниям вакцинацией против коронави-
русной инфекции, вызываемой вирусом 
SARS-CoV-2, в зависимости от приоритета выбо-
рочных групп населения. Приказом было установ-
лено, что с учётом эпидемической ситуации по ре-
шению исполнительных органов государственной 
власти субъектов РФ при вакцинации против коро-
навирусной инфекции уровни приоритета могут 
быть изменены. Так, в Постановлении Главного го-
сударственного санитарного врача по г. Москве от 
15.06.2021 № 1 «О проведении профилактических 
прививок отдельным группам граждан по эпидеми-
ческим показаниям», в Постановлении Главного го-

сударственного санитарного врача по Московской 
области от 16.06.2021 № 3 «О проведении профилак-
тических прививок отдельным группам граждан по 
эпидемическим показаниям» речь идёт об обяза-
тельной вакцинации против COVID-19 работников 
сферы социального обслуживания, коммунальных и 
бытовых услуг и т. д.

В дальнейшем схема вакцинации была обновле-
на. В частности, согласно Приказу Минздрава Рос-
сии от 06.12.2021 № 1122н «Об утверждении нацио-
нального календаря профилактических прививок 
по эпидемическим показаниям и порядка проведе-
ния профилактических прививок» включена вакци-
нация детей в возрасте 12—17 лет. Этим же прика-
зом к приоритету 1-го уровня добавлены граждане, 
проживающие в городах с численностью населения 
1 млн и более.

Иерархичность и последовательность принятия 
нормативных правовых актов о вакцинации с пред-
шествующей регистрацией вакцин указывает на эф-
фективное межведомственное взаимодействие на 
разных уровнях власти. Обеспечение доступности 
населению современных вакцин, зарегистрирован-
ных в России, позволило достичь значительных 
успехов в борьбе с COVID-19. Затраты на профи-
лактику пандемий в разы меньше, чем средства, по-
траченные на борьбу с ними [9]. Снижение заболе-
ваемости и смертности, предотвращение госпитали-
зации и уменьшение экономических затрат предсто-
ит изучить.

Обсуждение
Своевременное комплексное реагирование на из-

менение эпидемиологической обстановки, совер-
шенствование Национального календаря профилак-
тических прививок Российской Федерации остают-
ся приоритетными задачами политики государства 
и требуют дальнейшего изучения.

Выводы
1. Эффективность системы охраны обществен-

ного здоровья, несомненно, зависит от надёж-
ного и согласованного функционирования за-
конодательной и исполнительной власти на 
всех уровнях (муниципальном, региональном, 
федеральном), медицинских организаций, па-
циентов, представителей заинтересованных 
служб.

2. Изменения, с которыми мир столкнулся в 
2020 г., предъявляют новые требования к раз-
работке критериев по выявлению внешних и 
внутренних рисков.

3. Результаты исследования позволили получить 
новые теоретические знания о понятии «био-
логическая безопасность», а применённый 
комплекс мер управляющего воздействия мо-
жет быть оценен как типовой при подобных 
глобальных биовызовах.

4. Модель совершенствования Национального 
календаря профилактических прививок Рос-
сийской Федерации на примере COVID-19 от-
ражает своевременное межсекторальное реа-17 URL: http://government.ru/news/40023/
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гирование на изменение эпидемиологической 
обстановки.
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