
ОСНОВЫ ПРОФИЛАКТИКИ



ПРОФИЛАКТИКА – КОМПЛЕКС РАЗЛИЧНОГО 

ПЛАНА МЕРОПРИЯТИЙ, НАПРАВЛЕННЫХ НА 
УСТРАНЕНИЕ ФАКТОРОВ РИСКА И 

ПРЕДУПРЕЖДЕНИЕ РАЗВИТИЯ НЕБЛАГОПРИЯТНЫХ 
ПРОЦЕССОВ.



ПЕРВИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА — ЭТО СИСТЕМА МЕР ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ ВОЗ-
НИКНОВЕНИЯ И ВОЗДЕЙСТВИЯ ФАКТОРОВ РИСКА РАЗВИТИЯ ЗАБОЛЕВАНИЙ
(ВАКЦИНАЦИЯ, РАЦИОНАЛЬНЫЙ РЕЖИМ ТРУДА И ОТДЫХА, РАЦИОНАЛЬНОЕ
КАЧЕСТВЕННОЕ ПИТАНИЕ, ФИЗИЧЕСКАЯ АКТИВНОСТЬ, ОЗДОРОВЛЕНИЕ
ОКРУЖАЮЩЕЙ СРЕДЫ И, ДР.). К ПЕРВИЧНОЙ ПРОФИЛАКТИКЕ ОТНОСЯТ
СОЦИАЛЬНО-ЭКОНОМИЧЕСКИЕ МЕРОПРИЯТИЯ ГОСУДАРСТВА ПО ОЗДОРОВЛЕНИЮ
ОБРАЗА ЖИЗНИ, ОКРУЖАЮЩЕЙ СРЕДЫ, ВОСПИТАНИЮ И ДР.

ВТОРИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА — ЭТО КОМПЛЕКС МЕРОПРИЯТИЙ ПО УСТРАНЕНИЮ
ВЫРАЖЕННЫХ ФАКТОРОВ РИСКА, КОТОРЫЕ ПРИ ОПРЕДЕЛЕННЫХ УСЛОВИЯХ
(СНИЖЕНИЕ ИММУННОГО СТАТУСА, ПЕРЕНАПРЯЖЕНИЕ, АДАПТАЦИОННЫЙ СРЫВ)
МОГУТ ПРИВЕСТИ К ВОЗНИКНОВЕНИЮ, ОБОСТРЕНИЮ ИЛИ РЕЦИДИВУ
ЗАБОЛЕВАНИЯ. НАИБОЛЕЕ ЭФФЕКТИВНЫМ МЕТОДОМ ВТОРИЧНОЙ ПРОФИЛАКТИКИ
ЯВЛЯЕТСЯ ДИСПАНСЕРИЗАЦИЯ КАК КОМПЛЕКСНЫЙ МЕТОД РАННЕГО ВЫЯВЛЕНИЯ
ЗАБОЛЕВАНИЙ, ДИНАМИЧЕСКОГО НАБЛЮДЕНИЯ, НАПРАВЛЕННОГО ЛЕЧЕНИЯ,
РАЦИОНАЛЬНОГО ПОСЛЕДОВАТЕЛЬНОГО ОЗДОРОВЛЕНИЯ.

РЯД СПЕЦИАЛИСТОВ ПРЕДЛАГАЮТ ТЕРМИН «ТРЕТИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА» КАК
КОМПЛЕКС МЕРОПРИЯТИЙ ПО РЕАБИЛИТАЦИИ БОЛЬНЫХ, УТРАТИВШИХ ВОЗМОЖ-
НОСТЬ ПОЛНОЦЕННОЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ. ТРЕТИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА ИМЕЕТ
ЦЕЛЬЮ СОЦИАЛЬНУЮ (ФОРМИРОВАНИЕ УВЕРЕННОСТИ В СОБСТВЕННОЙ
СОЦИАЛЬНОЙ ПРИГОДНОСТИ), ТРУДОВУЮ (ВОЗМОЖНОСТЬ ВОССТАНОВЛЕНИЯ
ТРУДОВЫХ НАВЫКОВ), ПСИХОЛОГИЧЕСКУЮ (ВОССТАНОВЛЕНИЕ ПОВЕДЕНЧЕСКОЙ
АКТИВНОСТИ ЛИЧНОСТИ) И МЕДИЦИНСКУЮ РЕАБИЛИТАЦИЮ.

ВИДЫ ПРОФИЛАКТИКИ



ПЕРВИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА ВКЛЮЧАЕТ:

●Проведение экологического и санитарно-гигиенического скрининга и принятие мер по 
снижению влияния вредных факторов на организм человека (улучшение качества 
атмосферного воздуха, питьевой воды, структуры и качества питания, условий труда, быта и 
отдыха, уровня психосоциального стресса и других факторов, влияющих на качество жизни).
●Формирование здорового образа жизни, в том числе:
–создание постоянно действующей информационно-пропагандистской системы, направленной 
на повышение уровня знаний всех категорий населения о влиянии негативных факторов и 
возможностях его снижения;
–гигиеническое воспитание;
–снижение распространенности курения и потребления табачных изделий, снижение 
потребления алкоголя, профилактика потребления наркотиков и наркотических средств;
–привлечение населения к занятиям физической культурой, туризмом и спортом, повышение 
доступности этих видов оздоровления.
●Меры по предупреждению развития соматических и психических заболеваний и травм, том 
числе профессионально обусловленных, несчастных случаев, инвалидности и смертности от 
неестественных причин, дорожно-транспортного травматизма и др.



ПЕРВИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА ВКЛЮЧАЕТ:

●Осуществление медицинского скрининга с целью снижения влияния факторов риска и 

раннего выявления и предупреждения заболеваний различных целевых групп населения путем 

проведения профилактических медицинских осмотров:

– предварительных – при приеме на работу или поступлении в учебное заведение;

– при приписке и призыве на воинскую службу;

– периодических – для экспертизы допуска к профессии, связанной с воздействием вредных и 

опасных производственных факторов, либо с повышенной опасностью для окружающих;

– осмотров декретированных контингентов (работников общественного питания, торговли, 

детских учреждений и т.д.) с целью предупреждения распространения ряда заболеваний.

●Проведение иммунопрофилактики различных групп населения.

●Диспансеризация населения с целью выявления рисков развития хронических соматических 

заболеваний и оздоровление лиц и контингентов населения, находящихся под воздействием 

неблагоприятных факторов, с применением мер медицинского и немедицинского характера.



1) НЕПРЕРЫВНОСТЬ ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ МЕРОПРИЯТИЙ (НА ПРОТЯЖЕНИИ ВСЕЙ ЖИЗНИ, НАЧИНАЯ ЕЩЕ 

В АНТЕНАТАЛЬНОМ ПЕРИОДЕ);

2) ДИФФЕРЕНЦИРОВАННЫЙ ХАРАКТЕР ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ МЕРОПРИЯТИЙ;

3) МАССОВОСТЬ ПРОФИЛАКТИКИ;

4) НАУЧНОСТЬ ПРОФИЛАКТИКИ;

5)КОМПЛЕКСНОСТЬ ПРОФИЛАКТИЧЕСКИХ МЕР (УЧАСТИЕ В ПРОФИЛАКТИКЕ ЛЕЧЕБНЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ, 

ОРГАНОВ ВЛАСТИ, ОБЩЕСТВЕННЫХ ОРГАНИЗАЦИЙ, НАСЕЛЕНИЯ).

Основные принципы первичной профилактики:



ВТОРИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА ВКЛЮЧАЕТ:
●Целевое санитарно-гигиеническое воспитание, в том числе индивидуальное и групповое 

консультирование, обучение пациентов и членов их семей знаниям и навыкам, связанным с конкретным 

заболеванием или группой заболеваний.

●Проведение диспансерных медицинских осмотров с целью оценки динамики состояния здоровья, 

развития заболеваний для определения и проведения соответствующих оздоровительных и лечебных 

мероприятий.

●Проведение курсов профилактического лечения и целевого оздоровления, в том числе лечебного питания, 

лечебной физкультуры, медицинского массажа и иных лечебно-профилактических методик оздоровления, 

санаторно-курортного лечения.

●Проведение медико-психологической адаптации к изменению ситуации в состоянии здоровья, 

формирование правильного восприятия и отношения к изменившимся возможностям и потребностям 

организма.

●Проведение мероприятий государственного, экономического, медико–социального характера, 

направленных на снижение уровня влияния модифицируемых факторов риска, сохранение остаточной 

трудоспособности и возможности к адаптации в социальной среде, создание условий для оптимального 

обеспечения жизнедеятельности больных.



1.Насколько часто болезнь в доклинической стадии встречается в популяции.

2.Известна ли продолжительность периода между появлением первых признаков и развитием 

выраженного заболевания.

3.Обладает ли диагностический тест высокой чувствительностью и специфичностью в отношении 

этой болезни и является ли он простым, недорогим, безопасным и приемлемым.

4.Располагает ли клиническая медицина адекватными медицинскими средствами диагностики этой 

болезни, эффективными, безопасными и доступными методами лечения.

5.Имеется ли необходимое медицинское оборудование.

Эффективность вторичной профилактики

определяется рядом обстоятельств:



ТРЕТИЧНАЯ ПРОФИЛАКТИКА ВКЛЮЧАЕТ:

●обучение пациентов и членов их семей знаниям и навыкам, связанным с конкретным заболеванием или 

группой заболеваний;

●проведение диспансеризации больных хроническими заболеваниями и инвалидов, включая диспансерные 

медицинские осмотры с целью оценки динамики состояния здоровья и течения заболеваний, осуществление 

перманентного наблюдения за ними и проведение адекватных лечебных и реабилитационных мероприятий;

●проведение медико-психологической адаптации к изменению ситуации в состоянии здоровья, формирование 

правильного восприятия и отношения к изменившимся возможностям и потребностям организма;

●проведение мероприятий государственного, экономического, медико-социального характера, направленных 

на снижение уровня влияния модифицируемых факторов риска;

●сохранение остаточной трудоспособности и возможности к адаптации в социальной среде;

●создание условий для оптимального обеспечения жизнедеятельности больных и инвалидов (например, 

производство лечебного питания, реализация архитектурно-планировочных решений, создание 

соответствующих условий для лиц с ограниченными возможностями и т.д.).



1.Ведение здорового образа жизни:
●рациональное и здоровое питание;
●адекватная физическая активность;
●соблюдение режимов труда и отдыха;
●гармоничные семейные и сексуальные отношения;
●психогигиена;
●отсутствие вредных привычек.

2.Самоконтроль состояния здоровья:
●за массой тела
за артериальным давлением;
●за состоянием кожи и видимых слизистых оболочек;
●за состоянием молочных желез;
●за менструальным циклом.

3.Соблюдение гигиенических требований и норм.

4.Своевременное консультирование со специалистами в области
укрепления здоровья и предупреждение заболеваний.

5.Выполнение рекомендаций по ведению здорового образа жизни.

Основные направления профилактической деятельности

Профилактика личная



Основные направления профилактической деятельности

1. Разработка гигиенических требований к условиям окружающей среды.
2.Осуществление экологического и социально-гигиенического мониторинга, разработка 
соответствующих рекомендаций и реализация их в пределах компетенции.
3.Проведение индивидуального и группового консультирования, направленного на формирование 
здорового образа жизни:
●информационное обеспечение;
●гигиеническое воспитание;
●формирование действенной мотивации;
●оказание содействия и профессиональной помощи в борьбе с табакокурением, повышенным 
потреблением алкоголя, и потреблением наркотиков и наркотических средств.
4.Улучшение организации и повышение качества всех видов профилактических медицинских 
осмотров, формирование мотивации к контролю за здоровьем.
5.Проведение диспансеризации населения для выявления рисков развития хронических 
соматических заболеваний и оздоровление лиц и контингентов населения, находящихся под 
воздействием неблагоприятных для здоровья факторов с применением мер медицинского и 
немедицинского характера.
6.Проведение иммунопрофилактики.
7.Оздоровление.

II.Вторичная профилактика
1.Целевое санитарно-гигиеническое воспитание и консультирование, обучение конкретным знаниям 
и навыкам.
2.Проведение целевых медицинских профилактических осмотров для раннего выявления
3.Проведение диспансеризации лиц с повышенным риском заболеваемости, направленной на 
снижение уровня влияния модифицируемых факторов риска, своевременную диагностику 
заболеваний и оздоровление.
4.Проведение курсов профилактического лечения и целевого оздоровления.

Профилактика медицинская



Основные направления профилактической деятельности

Профилактика общественная

1.Разработка общественной политики укрепления здоровья.

2.Создание благоприятной окружающей среды, определяющей качество 

жизни (оздоровление экологической ситуации, условий труда, быта и отдыха 

и т.д.).

3.Усиление общественной активности.

4.Развитие личных умений и знаний.

5.Переориентация служб здравоохранения (Оттавская хартия 

здравоохранения, 1986г.)



СПАСИБО ЗА 
ВНИМАНИЕ! 


