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РЕЗЮМЕ

Хронические неинфекционные заболевания (ХНИЗ), включая сердечно-сосудистые патологии, сахарный диабет, онкологические и 
респираторные болезни, тесно связаны с поведенческими факторами риска, что делает профилактику ключевым элементом совре-
менного здравоохранения. Профилактика на уровне первичной медико-санитарной помощи признаётся во всём мире ключевым ин-
струментом снижения заболеваемости и экономической нагрузки на системы здравоохранения. 
Целью исследования стало изучение роли медицинских сестёр первичного звена здравоохранения в организации профилактической 
помощи населению в зарубежных странах и России. Поиск осуществлялся в отечественных и международных библиографических 
базах данных eLIBRARY.RU, PubMed, MEDLINE, Google Scholar за 2020–2025 гг. по ключевым фразам: «роль медсестры в профи-
лактической помощи», «успешные профилактические практики под руководством медсестёр», «эффективность профилактической 
помощи». Медицинские сёстры играют ключевую роль в реализации профилактических программ, включая образовательные страте-
гии, скрининг и раннее выявление заболеваний, укрепление здоровья и предупреждение болезней, а также взаимодействие с другими 
специалистами здравоохранения. Изучен международный опыт организации профилактической работы. Рассмотрены особенности 
профилактической деятельности медицинских сестёр в Российской Федерации, включая работу кабинетов доврачебного приёма и 
Школ здоровья. Проанализированы факторы, влияющие на эффективность профилактической работы: организационные условия, 
уровень подготовки персонала, материально-техническое обеспечение. Обсуждаются перспективы развития профилактического на-
правления, включая использование медицинскими сёстрами современных технологий. Сделан вывод о значительном потенциале ме-
дицинских сестёр в снижении заболеваемости хроническими патологиями и оптимизации системы здравоохранения. Подчёркивается 
необходимость дальнейшего совершенствования организации профилактической работы на уровне первичного звена медицинской 
помощи. 
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ABSTRACT

Chronic non-communicable diseases (NCDs), including cardiovascular pathologies, diabetes mellitus, oncological, and respiratory diseases, 
are closely related to behavioral risk factors, which makes prevention a key element of modern healthcare. Prevention at the primary health 
care level is recognized worldwide as a key tool for reducing morbidity and economic burden on health systems. The purpose of the study was 
to study the role of primary care nurses in the institutions of preventive care for the population in foreign countries and Russia. The search was 
carried out in domestic and international bibliographic databases eLIBRARY.RU, PubMed, MEDLINE, Google Scholar for 2020–2025 by 
keywords: "the role of nurses in preventive care", "successful preventive practices under the guidance of nurses", "effectiveness of preventive 
care". Nurses play a key role in the implementation of prevention programs, including educational strategies, screening and early detection of 
diseases, health promotion and disease prevention, as well as interaction with other healthcare professionals. The international experience of 
managing preventive work has been studied. The features of preventive activities of nurses in the Russian Federation (RF), including the work 
of pre-medical reception rooms and Health Schools, are considered. The factors influencing the effectiveness of preventive work are analyzed: 
managerial conditions, staff training level, material and technical support. The prospects for the development of preventive medicine, including 
the use of modern technologies by nurses, are discussed. Nurses were concluded to have a significant potential in reducing the incidence of 
chronic pathologies and optimizing the healthcare system. The need for further improvement of the management of preventive work at the 
primary care level is emphasized.
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Введение
Мировое сообщество сталкивается с колоссальной 

проблемой, связанной с распространением хронических 
неинфекционных заболеваний (ХНИЗ) [1–5]. Профилак-
тические меры, реализуемые на уровне первичного звена, 
критически важны для воздействия на корректируемые 
факторы риска и снижения показателей заболеваемости 
хроническими патологиями [6, 7].

В современных системах здравоохранения превентив-
ные меры являются не просто необходимым элементом, но 
и фундаментом, на котором строится здоровье нации [8]. 
Профилактическая медицина играет определяющую роль 
в уменьшении общего числа заболеваний, оптимизации ре-
зультатов лечения и сокращении финансовых затрат на ме-
дицинское обслуживание1. Первичное звено медицинской 
помощи, будучи первым уровнем взаимодействия пациен-
тов с системой здравоохранения2, обладает уникальными 
возможностями для результативного оказания профилак-
тических услуг [1, 2, 8, 9].

Интеграция профилактики в первичную медико-сани-
тарную помощь (ПМСП) может быть реализована различ-
ными способами, в частности, через пропаганду здоро-
вого образа жизни (ЗОЖ) и просвещение; скрининговые 
обследования и раннюю диагностику; вакцинацию и им-
мунизацию; коррекцию образа жизни [1, 2, 5, 6, 10, 11].

Учитывая возрастающую нагрузку хроническими за-
болеваниями и растущую экономическую нагрузку на 
систему здравоохранения, интеграция профилактических 
мер в работу первичного звена становится критически 
важной. Медицинские сёстры в качестве первого контак-
та населения с амбулаторно-поликлиническими учрежде-
ниями играют ключевую роль в продвижении ЗОЖ, ран-
нем выявлении заболеваний и коррекции поведенческих 
факторов риска. Передача профилактических функций 
ПМСП среднему медицинскому персоналу способствует 
решению проблемы нехватки медицинского персонала, а 
также уменьшает нагрузку на врачей общей практики, в 
том числе по предоставлению консультационных услуг и 
является стратегией повышения качества ухода, доступ-
ности и эффективности [12, 13]. 

Целью данной работы является расширение представ-
лений о роли и значении медицинских сестёр ПМСП в ре-
ализации профилактических мероприятий в зарубежных 
странах и в России.

1 Hillcroft Physicians P.A. Significance of providing preventive 
care in the primary care setting. Dr. Farizani (June 13, 2023). URL: 
https://hillcroftphysicians.com/health-education/significance-of-providing-
preventive-care-in-the-primary-care-setting/ (дата обращения: 17.03.2025).

2 Faster Capital. Content Corner. Primary Care: The Importance 
of Primary Care in the Health Care Sector (22.06.2024). URL:  
https://fastercapital.com/content/Primary-Care–The-Importance-of-Primary-
Care-in-the-Health-Care-Sector.html (дата обращения: 17.03.2025).
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Поиск литературы осуществлялся в отечественных 
и международных библиографических базах данных 
eLIBRARY.RU, PubMed, MEDLINE, Google Scholar за 
2020–2025 гг. по ключевым фразам: «роль медсестры в 
профилактической помощи», «успешные профилактиче-
ские практики под руководством медсестёр», «эффектив-
ность профилактической помощи».

Образовательные стратегии в профилактике
Медицинские сёстры широко используют образова-

тельные вмешательства для укрепления здоровья и про-
филактики. Нидерландский и индонезийский сестринский 
персонал проводит семинары, групповые обсуждения и ин-
дивидуальные консультации по таким темам, как здоровое 
питание, отказ от курения и управление своим заболева-
нием [14, 15]. Одна из приоритетных обязанностей меди-
цинских сестёр — доступное информирование пациентов 
и сообществ о принципах ЗОЖ, методах профилактики и 
ранней диагностики заболеваний. Предоставление персо-
нализированной информации, рекомендаций и консульти-
рования являются важнейшими навыками среднего меди-
цинского персонала, повышающего мотивацию пациентов 
к заботе о собственном здоровье [16, 17]. Медицинские 
сёстры составляют и проводят обучающие программы, по-
вышающие осведомлённость и меняющие поведение па-
циентов, что снижает заболеваемость и улучшает качество 
жизни [14, 18–20]. Например, в Египте внедрена програм-
ма по самоконтролю диабета [18], а в Швеции — проект 
«Диалог о здоровье» для профилактики сердечно-сосуди-
стых заболеваний [19].

Скрининг и раннее выявление заболеваний
Медицинские сёстры активно задействованы в обсле-

дованиях, направленных на раннее обнаружение онколо-
гических заболеваний, диабета, что позволяет диагности-
ровать их на начальных этапах и своевременно начинать 
лечение. Бразильские медицинские сёстры организуют 
лекции, после которых проводят профилактический ос-
мотр [21]. В Канаде и Швеции они поддерживают людей, 
переживших онкологические заболевания, проводя для 
них консультации по изменению образа жизни и спосо-
бам расширения физической активности и др. [18, 22]. 
В австралийской системе ПМСП помощи медицинские 
сёстры играют ключевую роль в продвижении защитных 
поведенческих моделей для первичной профилактики но-
вообразований кожи (защита от ультрафиолетового излу-
чения, своевременная диагностика) [23]. 

Укрепление здоровья  
и предупреждение болезней

Медицинские сёстры играют решающую роль в рас-
пространении идей ЗОЖ, участвуя в различных моти-
вирующих мероприятиях. В Саудовской Аравии они 
пропагандируют регулярную физическую активность, 
принципы сбалансированного питания и эффективные 
способы управления стрессом [24]. В Канаде сестринский 
персонал, объясняя населению необходимость иммуниза-
ции, реализует программы вакцинации, включая вакцина-
цию против COVID-19, одновременно работая над пре-
одолением нежелания населения вакцинироваться [25].  
В Великобритании районные бригады медицинских се-
стёр координируют уход за пациентом с диабетом в домаш-
них условиях, включая диагностику, лечение, назначение 
лекарств, осмотры стоп, мониторинг уровня глюкозы [26]. 
Вмешательства, проводимые под руководством медицин-

ских сестёр в первичном звене здравоохранения, резуль-
тативно уменьшают факторы риска, ассоциированные с 
неинфекционными заболеваниями [27, 28]. Израильские 
медицинские сёстры с 2010 г. перешли от «реактивной» 
(зависимой) к инициативной (самостоятельной) работе, 
получив больше полномочий и ответственности за лече-
ние пациентов с хроническими заболеваниями [29].

Интегрируя программы по поддержанию здоровья и 
превентивные подходы на уровень общества, медицин-
ские сёстры открывают доступность к профилактической 
помощи тем, кто находится в отдалённых районах прожи-
вания (сельская местность) [30]. Исследования, проведён-
ные в Испании, Канаде, Австралии, продемонстрировали 
роль медицинских сестёр в снижении распространённо-
сти предотвратимых заболеваний и улучшению общих 
показателей здоровья населения [31–33]. 

На индивидуальном уровне медсёстры обеспечивают 
персонализированную помощь и обучение, предоставляя 
возможность людям самостоятельно управлять своим 
здоровьем, что повышает результативность превентивных 
мер [4], в перспективе снижая потребность в более затрат-
ном лечении [27].

Утверждённая в России «Дорожная карта», регламен-
тирующая новую организационно-правовую модель дея-
тельности специалистов со средним медицинским обра-
зованием и расширяющая функции медицинских сестёр, 
подтверждает неоспоримую роль среднего медицинско-
го персонала в профилактической медицине3. В нашей 
стране в целом профилактическая помощь, оказываемая 
медицинскими сёстрами амбулаторно-поликлинического 
звена, соответствует рассмотренным выше направлениям.

В России медицинские учреждения амбулаторного 
типа играют ключевую роль в предоставлении медицин-
ской помощи и проведении превентивных мероприятий, 
направленных на снижение уровня заболеваемости на-
селения [34, 35]. В рамках внедрения мультидисципли-
нарного подхода в медицинских организациях Москвы 
организован приём пациентов в кабинетах доврачебного 
приёма, позволивший не только обеспечить доступность 
медицинской помощи населению в целом, но и выявить 
значительную группу лиц, вошедших в группу риска с 
ХНИЗ и нуждающихся в профилактической помощи [36].

Информирование и обучение пациентов с различными 
видами ХНИЗ проводятся в различном формате, наиболее 
распространённым из них является Школа здоровья. Для 
каждой Школы по определённой нозологии выстраивает-
ся собственный тематический план, состоящий из заня-
тий, посвящённых клинике заболевания, особенностям 
течения, факторам риска, существующим мерам социаль-
ной поддержки при данном заболевании [37].

Пропаганда и мотивация к ведению ЗОЖ ведётся ме-
дицинскими сёстрами амбулаторно-поликлинической 
службы постоянно — например, формирование ответ-
ственности за свою жизнь у пациентов, злоупотребляю-
щих алкоголем [38], информирование подростков об арте-
риальной гипертензии, имеющей тенденцию к развитию 
у более молодых людей [39], дистанционный мониторинг 
населения, проживающего в сельской местности, вклю-
чённого в программу контроля массы тела в рамках рос-
сийского многоцентрового проекта [40]. 

3 Приказ Министерства здравоохранения РФ от 25.06.2014 
№ 309 «Об утверждении плана мероприятий («дорожная карта») 
по расширению функций специалистов со средним медицинским  
образованием». URL: https://www.garant.ru/products/ipo/prime/doc/70588124 
(дата обращения: 17.03.2025).
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Несмотря на очевидную значимость профилактиче-
ской работы, сестринский персонал сталкивается с рядом 
препятствий, затрудняющих оказание профилактической 
помощи: политические, регуляторные, административные 
аспекты (отсутствие чёткой, последовательной государ-
ственной политики; недостаток политической поддерж-
ки; отсутствие содействия со стороны руководства ме-
дицинских организаций); системные, инфраструктурные 
ограничения (дефицит материальных и кадровых ресур-
сов; неадекватное финансирование); профессиональные 
ограничения (недостаток специализированной подготов-
ки; нехватка времени у специалистов; необходимость ре-
шать множество других клинических задач); пациентские 
барьеры (недостаточная информированность населения 
о важности профилактических мер; влияние культурных 
стереотипов; социально-экономические ограничения) [1, 
3, 5, 8, 20, 23, 35, 41–45].

Перспективы сестринского дела  
в профилактической помощи

Будущее сестринского дела в профилактической помо-
щи выглядит многообещающим, открывая возможности 
для расширения сферы деятельности и внедрения инно-
ваций. Постоянный рост потребности в профилактиче-
ской помощи даёт основания медицинским сёстрам брать 
больше ответственности и вносить существенный вклад 
в развитие устойчивой и эффективной национальной си-
стемы здравоохранения, управляя здоровьем пациентов и 
организуя мероприятия в рамках общественного здраво-
охранения [46, 47]. 

Важными направлениями политики расширения участия 
медицинских сестёр в профилактической помощи являют-
ся увеличение объёмов финансирования сестринских про-
грамм, перераспределение ролей среди медицинского персо-
нала, внедрение мер профилактической помощи в структуру 
первичного медицинского обслуживания, трансформация 
структуры медицинской организации [5, 8, 9, 40, 48].

Развитие междисциплинарного взаимодействия ста-
новится необходимой частью профилактики. Взаимо-
действие с другими медицинскими и общественными 
организациями, специалистами, формирование мульти-
дисциплинарных команд позволяет обеспечить более ком-
плексный и персонализированный подход к профилакти-
ческой помощи [2, 8, 36].

Учёт культурных особенностей является неотъемле-
мым условием для результативной профилактической 
работы с различными группами населения. Это способ-

ствует установлению доверительных отношений и повы-
шает готовность людей пользоваться профилактическими 
услугами, увеличивая востребованность и эффективность 
профилактических мероприятий [15, 20, 45]. 

Профилактическая медицина должна быть пациенто-
ориентирована. Коммуникация с населением, пропаганда 
ЗОЖ, информационно-просветительские кампании, груп-
повые занятия, группы поддержки, программы взаимного 
обучения и другие мероприятия по укреплению здоровья 
повышают приверженность населения профилактиче-
ским мерам [49, 50].

Применение современных информационных техноло-
гий (телемедицинские консультации, дистанционный мо-
ниторинг, инструменты на базе искусственного интеллек-
та, мобильные приложения) в профилактике заболеваний 
открывает перед медицинскими сёстрами новые горизон-
ты для обеспечения доступности профилактической по-
мощи, особенно в отдалённых или недостаточно обеспе-
ченных ресурсами районах [40, 47, 51, 52]. 

Инвестирование в профилактические меры прино-
сит значительные экономические выгоды как отдельным 
гражданам, так и обществу в целом, сокращая расходы 
на лечение, уменьшая потери, связанные с нетрудоспо-
собностью, повышая общую экономическую эффектив-
ность [8]. Более того, профилактические мероприятия 
снижают нагрузку на систему здравоохранения, что даёт 
возможность более рационально распределять имеющи-
еся ресурсы [5].

Заключение
Развитие превентивного направления в рамках ПМСП 

является не просто желательной целью, а насущной не-
обходимостью и стратегически важной задачей, направ-
ленной на улучшение здоровья населения, снижение бре-
мени ХНИЗ и оптимизацию расходов на здравоохранение. 
Преодолевая препятствия на пути реализации профилак-
тических мер и внедряя эффективные подходы, система 
ПМСП становится ключевой линией в укреплении здоро-
вья и предупреждении заболеваний, где главным звеном 
является медицинская сестра. Интеграция профилактики 
в ПМСП требует комплексного подхода, предполагающе-
го участие медицинских работников, пациентов, обще-
ственности и органов власти. Совместными усилиями 
эти заинтересованные стороны могут построить систему 
здравоохранения, в которой профилактика и медицинские 
сёстры займут приоритетную нишу, способствуя благопо-
лучию каждого человека.
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