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Авторами осуществлен обзор литературных данных, посвященных изучению медицинской грамотности. 
В представленной статье описаны уровни медицинской грамотности, состояние медицинской грамотности 
молодежи, а также инструменты оценки. Согласно литературным данным в большинстве исследований 
ключевыми инструментами оценки уровня медицинской грамотности являются: TOFHLA, REALM и HLS-EU-Q47.

В обзоре описаны средства и пути повышения уровня медицинской грамотности. Перспективными 
технологиями распространения соответствующих знаний являются средства коммуникации, такие как интернет. 
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Здоровье населения зависит от соци­
альных, экономических, экологических, лич­
ностных характеристик, поведения и других 
факторов. Кроме того, важной детерминантной 
здоровья является медицинская грамотность 
[34, 35]. Все больше стран проводят монито­
ринг и оценку медицинской грамотности среди 
взрослых. Национальная оценка грамотности 
взрослого населения 2003 г. показала, что 14% 
взрослого населения Америки имеют низкую 
медицинскую грамотность [30]. Результаты мо­
ниторинга медицинской грамотности среди жи­
телей Китая в 2012 г. показали, что около 
91,2% жителей Китая имели низкую или недо­
статочную медицинскую грамотность [12]. Пер­
вое европейское исследование медицинской 
грамотности показало, что 47% населения 
восьми европейских стран имели низкую меди­
цинскую грамотность [27]. Низкая или недоста­
точная медицинская грамотность стала всемир­
ной проблемой общественного здравоохране­
ния, так как важна роль пациентов не только в 
получении информации, но и в процессе лече­
ния, профилактики заболеваний, укрепления 
здоровья.

Медицинская грамотность обычно опре­
деляется как «...степень, в которой люди имеют 
возможность получать, обрабатывать и пони­
мать основную медицинскую информацию и 
услуги, необходимые для принятия надлежащих 
медицинских решений»[24]. В то время как су­
ществует большое количество литературы, ка­
сающейся медицинской грамотности и взросло­
го населения, лишь немногие исследования 
были посвящены молодежи. Молодежь меньше 
взаимодействует с системой здравоохранения и 
имеет более низкие затраты на здравоохране­
ние, чем взрослые, но они все чаще участвуют 
в оказании медицинской помощи, особенно тем, 
у кого хронические заболевания. Они часто 
пользуются средствами массовой информации и 
другими технологиями для доступа к медицин­

ской информации и являются целевой группой 
для многих образовательных мероприятий, свя­
занных со здоровьем. По статистическим дан­
ным молодежь тратит до 9 часов в день на со­
циальные сети, а 30% всего времени, прове­
денного в онлайн, уходит на общение в мессен­
джерах. К тому же 60% проведенного времени 
в сетях происходит с использованием мобиль­
ных гаджетов. Удивительно, что среднестати­
стический пользователь проводит почти 2 часа 
(116 минут) в сетях ежедневно -  целых пять 
лет и 4 месяца за всю жизнь. Платформы также 
по-разному забирают время у пользователей. 
На первом месте YouTube -  на него приходится 
40 мин в день (1 год и 10 месяцев за всю 
жизнь), за ним следует Facebook с 35 минутами 
в день, далее Snapchat и Instagram -  с 25 и 15 
минутами соответственно [7].

Медицинская грамотность имеет три 
различных «уровня»:

Функциональная грамотность: навыки, 
позволяющие человеку читать формы согла­
сия, этикетки на лекарствах и медицинскую 
информацию, а также понимать письменную и 
устную информацию, предоставляемую врача­
ми, медсестрами, фармацевтами или другими 
медицинскими работниками, а также действо­
вать в соответствии с указаниями, правильно 
принимая лекарства, придерживаясь ухода за 
собой в домашних условиях и соблюдая гра­
фик встреч.

Концептуальная грамотность: широкий 
спектр навыков и компетенций, которые люди 
развивают в течение своей жизни, чтобы искать, 
понимать, оценивать и использовать информа­
цию и концепции здравоохранения для принятия 
осознанного выбора, снижения рисков для здо­
ровья и повышения качества жизни.

Медицинская грамотность как расшире­
ние возможностей: укрепление активной граж­
данственности для здоровья путем объединения 
приверженности гражданству с усилиями по

Медицина и экология, 2020, 1 21



Обзоры литературы

укреплению здоровья и профилактике, а также 
вовлечение людей в понимание своих прав как 
пациентов и их способности ориентироваться в 
системе здравоохранения; выступать в качестве 
информированных потребителей о рисках для 
здоровья, связанных с продуктами и услугами, а 
также о возможностях поставщиков медицин­
ских услуг, и действовать индивидуально или 
коллективно для улучшения здоровья посред­
ством политической системы посредством голо­
сования, защиты интересов или участия в обще­
ственных движениях.

Повышение медицинской грамотности 
населения является одной из наиболее эконо­
мически эффективных мер по улучшению 
уровня здоровья всего населения [4]. Во- 
первых, повышение медицинской грамотности 
является важной причиной улучшения ком­
плексного набора результатов, связанных со 
здоровьем. Исследования показали, что меди­
цинская грамотность играет важную роль в 
репродуктивном здоровье женщин [11], хрони­
ческих заболеваниях почек [29], астме и хро­
нической обструктивной болезни легких [25], 
вирусе иммунодефицита человека [22] и про­
должительности сна у детей [19]. Валоризация 
(повышение уровня) медицинской грамотности 
матери снижает младенческую и детскую 
смертность. Прослеживается положительная 
корреляция женского образования и роста 
возможностей для женщин, во всех сферах 
жизнедеятельности. Во-вторых, повышение 
медицинской грамотности может уменьшить 
несправедливость (неравность в доступе) в 
отношении здоровья. Согласно 9 Глобальной 
конференции по укреплению здоровья в 2016 
г., повышение медицинской грамотности насе­
ления обеспечило основу для граждан, кото­
рые могли бы успешно участвовать в обще­
ственных действиях в интересах здоровья, и 
правительственных организациях, которые 
взяли на себя обязательства по обеспечению 
справедливости в отношении здоровья [35]. В- 
третьих, повышение медицинской грамотности 
является преимуществом для взаимного усиле­
ния других видов грамотности, потому что ме­
дицинская грамотность часто пересекается с 
образовательной, правовой, финансовой, тех­
нологической и др. [33].

Учитывая важность медицинской грамот­
ности, разумно разрабатывать сопоставимые и 
надежные инструменты измерения для оценки 
медицинской грамотности среди населения. В 
докладе Всемирной организации здравоохране­
ния (ВОЗ) о роли заинтересованных сторон в 
повышении медицинской грамотности упомина­

ется, что исследовательские институты должны 
разрабатывать и совершенствовать инструменты 
оценки медицинской грамотности [33].

Надлежащие и действующие инстру­
менты медицинской грамотности были разра­
ботаны в начале 90-х гг. ХХ века и продолжа­
ют использоваться в исследованиях сегодня 
[3, 20]. Однако, учитывая ограниченное время, 
доступное во время взаимодействия пациента 
и врача, не хватает стандартизированных ин­
струментов измерения, используемых для 
оценки отдельных лиц [8]. Отсутствие стан­
дартизированных инструментов измерения 
серьезно ограничивает способность сравни­
вать уровень медицинской грамотности [23].

На сегодняшний день существуют раз­
личные системы или шкалы для оценки и из­
мерения медицинской грамотности на основе 
различных предметов, заболеваний или теоре­
тических основ, таких как разработка цифро­
вого инструмента медицинской грамотности в 
отношении здоровья [31], концептуализируя 
новый подход к медицинской грамотности под­
ростков [21], инструменты медицинской гра­
мотности в амбулаторных условиях [15] и раз­
работку инструмента медицинской грамотно­
сти по гипертонии [13].

Основными в измерении медицинской 
грамотности являются 2 инструмента: тест 
функциональной грамотности в отношении 
здоровья у взрослых (TOFHLA) и экспресс- 
оценка грамотности взрослых в медицине 
(REALM). Поиск в PubMed, OVID, Cochrane Li­
brary, Google Scholar и Science Citation Index 
показал, что TOFHLA и REALM были тщательно 
протестированы и являются текущими крите­
риями для сравнения при разработке.

Для Европейского исследования меди­
цинской грамотности населения (HLS-EU-Q47) 
разработана комплексная анкета для измерения 
медицинской грамотности населения. Этот во­
просник основан на концептуальной структуре и 
содержит матрицу из 12 измерений, включая 
четыре области обработки информации (поиск, 
понимание, оценка и применение) и три области 
здравоохранения (здравоохранение, профилак­
тика заболеваний и укрепление здоровья), что 
позволило сравнить внутри и между странами 
[6, 26]. Термины и понятия HLS-EU-Q47 были 
синхронизированы из 17 явных определений 
санитарной грамотности, найденных в предыду­
щих инструментах обследования [26]. Вопросник 
ориентирован на измерение медицинской гра­
мотности не только в клинических условиях, но 
и сообществах [27]. С другой стороны, в обзоре 
Nguyen et al. выявлено, что 64% доступных по­
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казателей не включают азиатов [16]. Авторы 
рекомендовали, чтобы инструмент был надлежа­
щим образом проверен перед более широким 
использованием. Это исследование населения 
направлено на проверку всеобъемлющей анкеты 
медицинской грамотности HLS-EU-Q47 в не­
скольких азиатских странах.

Тем не менее, не существует надежных, 
точных и сопоставимых шкал грамотности в 
отношении здоровья населения всего мира.

Настоящий обзор был нацелен на 
оценку состояния медицинской грамотности 
и анализа ситуации в мире и в Казахстане на 
данный период. Предоставить краткое изло­
жение вопросов, обосновывающих важность 
изучения медицинской грамотности и обес­
печить основу и предложения для будущих 
исследований.

Проанализированы источники 3 электрон­
ных баз данных (PubMed, Embase и Web of Sci­
ence), в которых представлены статьи о меди­
цинской грамотности населения в целом. Были 
использованы ключевые слова «Health Literacy».

Don Nutbeam предоставляет полезную 
модель медицинской грамотности, описывая 
функциональную, интерактивную и критиче­
скую грамотность, которые вместе создают 
прогресс развития навыков [18]. Первая, 
функциональная грамотность, относится к ба­
зовой способности читать и писать. Интерак­
тивная грамотность касается способности ко­
ординировать, функциональная грамотность и 
социальные навыки для полноценного участия 
в повседневной деятельности и общения, в то 
время как критическая грамотность учитывает 
способность человека оценивать информацию. 
Медиа-грамотность, способность критически 
оценивать медиа-сообщения, широко изуча­
лась среди молодежи и была включена в каче­
стве отдельной конструкции [9]. Исследования 
грамотности здоровья молодежи могут быть 
сосредоточены на одном или нескольких из 
этих типов грамотности.

Учебные заведения играют важную роль в 
развитии грамотности молодежи. Общая грамот­
ность может повлиять на улучшение состояния 
здоровья прямыми и косвенными способами. 
Она помогает детям и взрослым узнать, что вли­
яет на их здоровье, повлиять на выбор, который 
они делают, найти достоверную информацию. 
Обучение может иметь преимущества в плане 
улучшения компетентности, здорового образа 
жизни и наиболее эффективного использования 
медицинских услуг. Развитие таких навыков гра­
мотности у детей должно стать приоритетом для 
взрослых и быть включено во всех школах в

программы обучения с особым акцентом на уча­
стие в раннем воспитании родителей.

Решение проблемы медицинской грамот­
ности -  способность понимать медицинскую ин­
формацию и действовать в соответствии с ней -  
является сегодня одной из наиболее актуальных 
проблем в системе здравоохранения Республики 
Казахстан. Возможно, одна из наиболее важных 
задач, с которыми мы сталкиваемся, -  сделать 
медицинскую информацию доступной для всех, 
независимо от происхождения, образования или 
уровня грамотности.

Значительная часть литературы за по­
следнее десятилетие, в которой сообщалось о 
влиянии информационных технологий на по­
требителей, была сосредоточена на веб­
ресурсах и, в частности, на качестве медицин­
ских веб-сайтов [37], что не удивительно, учи­
тывая множество сайтов здравоохранения, 
которые были разработаны в течение этого 
периода. Тем не менее, существует много до­
полнительных проблем, которые необходимо 
рассмотреть, как только качество контента 
будет гарантировано.

Расширение доступа общественности к 
электронной медицинской информации и пере­
ход на технологии в направлении контента, ори­
ентированного на потребителя, такие как веб­
сайт www.patientsHkeme.com, требуют коммуни­
кационных технологий, которые поддерживают 
пациента как партнера и потребителя в центре 
системы здравоохранения, обеспечивая доступ к 
информации и помощь, когда и где это необхо­
димо [5, 10, 14]. Эти систематические изменения 
могут быть выполнены с помощью компьютерно­
го скрининга медицинской грамотности для вы­
явления пациентов, которые могут иметь неудо­
влетворенные потребности или трудности в 
навигации по нашей технологически сложной и 
насыщенной информацией системе здравоохра­
нения и последующем компьютерно-адаптивном 
тестировании и адаптации читабельности ин­
формации во время электронных медицинских 
сообщений [17].

Таким образом, проблема медицинской 
грамотности является актуальной проблемой 
здравоохранения, требующей неотложного 
решения как на политическом уровне, так и на 
уровне оказания первичной медицинской по­
мощи населению. Проведенный анализ науч­
ной литературы свидетельствует о том, что 
наиболее перспективными стратегиями повы­
шения компетентности в вопросах здоровья 
являются те, которые реализуются в школах 
на основе партнерства учреждений здраво­
охранения и образования с участием взрослых
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(родителей), а также на предприятиях и в ор­
ганизациях в рамках программ охраны здоро­
вья работающих. Перспективными технология­
ми распространения соответствующих знаний 
являются средства коммуникации, такие как 
интернет.

Использование интернета и других 
коммуникационных технологий в системе здра­
воохранения активно внедряется и развивает­
ся. Оснащенность медицинских организаций 
компьютерным оборудованием республики в 
настоящий момент позволяет осуществлять 
внедрение медицинских информационных си­
стем в масштабе всей страны. Рабочие места 
медицинского персонала оснащены персональ­
ными компьютерами, функционирует структу­
рированная кабельная система, отлажено сер­
верное оборудование [1].

По-прежнему необходимы более совер­
шенные инструменты для оценки и изменения 
усвояемости материалов здравоохранения, мето­
ды улучшения доступа к информации и разра­
ботка показателей оценки для оценки удобства 
использования и воздействия информационных 
вмешательств. Разработчики медицинской ин­
формации, преподаватели здравоохранения и 
поставщики медицинских услуг должны работать 
сообща, чтобы обеспечить всем равные возмож­
ности для доступа, понимания и использования 
медицинской информации.
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HEALTH LITERACY IN THE CONTEXT OF A MODERN WORLD 
Karaganda medical university (Karaganda, Republic o f Kazakhstan)

The authors of the article carried out a review of the literature data on the study of health literacy. This article 
describes the levels of health literacy, the state of health literacy of young people, as well as assessment tools. Accord­
ing to the literature, in most studies the key tools for assessing the level of health literacy are: TOFHLA, REALM and 
HLS-EU-Q47.

The review describes the means and ways to improve the level of health literacy. Promising technologies for 
the dissemination of relevant knowledge are communication tools, such as the Internet.
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ЗАМАНАУИ ЭЛЕМ КОНТЕКСПНДЕГ1 МЕДИЦИНАЛЫК САУА ТТЫЛЫК 
KараFанды медицина университет,i (КараFанды, Казакстан Республикасы)

Макаланын авторларымен медициналык сауаттылыкты зерттеу туралы эдеби деректер карастырылган. 
Усынылган макалада медициналык сауаттылык денгей, жастардын медициналык сауаттылыгы, сондай-ак 
багалау куралдары керсетшген. Эдебиеттерге сэйкес, кептеген зерттеулерде медициналык сауаттылык денгейн 
багалаудын непзп куралдары: TOFHLA, REALM жэне HLS-EU-Q47.

Зерттеу медициналык сауаттылык денгейн кетерудщ куралдары мен тэс1лдер1н сипаттайды. Тйст 
б1л1мд1 таратуга арналган перспектива технологиялар Интернет сиякты коммуникация куралдары болып 
табылады.
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