


ИССЛЕДОВАНИЕ ОТНОШЕНИЯ 
КАЗАХСТАНСКИХ ЖЕНЩИН К СВОЕМУ ЗДОРОВЬЮ 

Қалалар/города: Актау, Актобе, Алматы, Астана, Атырау, 
Караганда, Костанай, Кызылорда, Кокшетау



Первый опрос казахстанок «Ayelder dausy» в рамках соц 
проекта «Женское здоровье КЗ».

Проблема:
Уровень посещаемости врачей низкий, что свидетельствует 

о проблемах с осознанием женского здоровья.

2021

Проблема:
Высокий уровень самолечения и неосведомленности о здоровье приводит к 
серьезным последствиям. Невозможность вовремя диагностировать проблемы 
может привести к серьезным осложнениям, таким как бесплодие и онкология.

2022

90% женщин согласны, что профилактика — это лучший 
способ заботы о здоровье. 

Более половины женщин активно используют 
контрацептивные методы, что показывает положительную 

динамику в осведомленности о вопросах планирования семьи.

2023
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СОЦИАЛЬНО-ДЕМОГРАФИЧЕСКИЙ ПОРТРЕТ

31% Работаю по найму – специалист, 
менеджер среднего звена

5% Работаю по найму – руководитель, 
директор

10% Простой рабочий (продавец, 
кассир и т.д.)

13% Самозанятая (работаю на себя, 
предпринимательница)

30% Временно неработающая 
(безработная, декретный отпуск)

4% Студентка/учащаяся

1% Пенсионер по инвалидности

Возраст

22%
44% 34%

18-29 30-39 40-49
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Количество детей

Благосостояние

У нас не всегда хватает денег даже на еду 

У нас достаточно денег, чтобы покупать еду, но 
купить одежду иногда проблематично

У нас достаточно денег, чтобы покупать еду и 
одежду, но купить пылесос или микроволновую 
печь было бы проблематично

Мы можем себе позволить купить еду, одежду и 
малую бытовую технику, но у нас недостаточно 
денег на крупную бытовую технику

Мы можем купить домашнюю технику, но у нас 
недостаточно денег, чтобы купить машину

У нас нет финансовых затруднений, мы можем 
себе позволить купить квартиру или автомобиль

9%

23%

18%

18%

21%

3%



САМОЛЕЧЕНИЕ

72%

28%

Вывод: Необходимо повышать осведомленность о рисках 
самолечения и значение врачебного контроля.

Принимают препараты 
только по назначению врача

Занимаются самолечением

Наблюдается увеличение процента женщин, 
считающих себя «совершенно здоровыми» 
(11% против 6%).



ОЖИДАНИЕ ВИЗИТА К ВРАЧУ

Вывод: важно изменить отношение женщин к 
своевременному обращению за медицинской помощью.

Ждут, когда симптомы 
пройдут сами

Обращаются к врачу сразу51%
29%

17%

Затягивают визит до 
серьезных симптомов



ДИНАМИКА ОБРАЩЕНИЯ К ВРАЧАМ
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Вывод: Наблюдается положительная динамика в осознании 
необходимости обращения к врачу.

Снижение % женщин, ожидающих 
исчезновение симптомов (пройдет само 
собой) на 11% (51% против 62%)

Увеличение % тех, кто идет к врачу 
сразу на 9% (29% против 20%)

2023-2024



ПОСЕЩЕНИЕ ВРАЧА-ГИНЕКОЛОГА

Вывод: Требуется улучшение доступности медицинских услуг 
и информирование о важности профилактических осмотров.

81%

19% Не посещают

Посещают

Причины:
47% - отсутствие жалоб
21% - дорогие анализы
18% - отсутствие времени

При этом есть увеличение на 2% 
женщин, обращающихся к врачу для 
ежегодного осмотра



ИНТЕРЕС К КОНТРАЦЕПЦИИ
• Увеличение обращений к врачам за информацией о 

контрацепции на 10% (57% против 47%)

• Увеличение обращений по вопросам ЗППП на 11%

• Вывод: Растущий интерес к вопросам контрацепции 
свидетельствует о большей осведомленности.



Призыв к действию: регулярные обследования и открытые 
обсуждения о здоровье

Вывод: Объединяя усилия, мы можем улучшить здоровье 
женщин и их осведомленность.

ПОДДЕРЖКА И ИНФОРМАЦИЯ – КЛЮЧ К ЗДОРОВЬЮ ЖЕНЩИН


