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Въведение
Основните предизвикателства в областта на здравето

в Република България могат да се определят като: демографско
застаряване и намаляване на броя на населението в активна
възраст; висока смъртност във всички възрастови групи от
населението със съществени териториални различния; по-
вишаваща се заболяемост в областта на хроничните незаразни
заболявания, множественост на заболяванията при едно
лице; повишаващи се потребности на населението и съответно
повишаваща се неудовлетвореност от предоставените услуги;
нарастващи нивà на поведенческите рискови фактори; уве-
личаващ се брой на рисковите и уязвимите групи от насе-
лението, свързани с ниво на образованост, доходи и достъп
до услуги; задълбочаващи се неравенства. 

Грижата за общественото и индивидуално здраве в
съвременните общества е насочена не само към развитие
на медицинските услуги, но и към намаляване на рисковите
фактори, подобряване на факторите на жизнената среда и
промоция на здравето чрез създаване на партньорства на
местно ниво. 

През 2010 г. Комисията за социалните детерминанти
на здравето на СЗО определя ключовите дейности за справяне
с неравенството в здравето като: 

1. Идентифициране на успешни примери на между-
секторни действия върху социалните детерминанти на здра-
вето в съответствие с различните нивà на ресурси и адми-
нистративен капацитет, които осигуряват ефективни меж-
дусекторни програми за устойчиво функциониране;

2. Участие на гражданското общество в процеса на
разработване и прилагане на политики, адресирани към со-
циалните детерминанти на здравето. [1]

Съвременните модели на здравеопазване идентифи-
цират ролята на местните органи на управление като ключов
фактор за общественото здраве, тъй като: „Местните власти
най-добре виждат връзките, които съ ще ствуват между
различните аспекти на качеството на живот. Във всяка
мест на общност съще ству ват неизбежни връзки между
здраве, зае тост, престъпност, околна среда, култура и об-
разование. Чрез тяхното познание за мястото и чрез работа
с партньори, местните власти са най-добре ситуирани да
действат по начин, който да подсили местните позитивни
връзки между всички тези неща” [2].

Цел, задачи и методология
Целта на изследването е да се оценят нормативно рег-

ламентираните възможности на общините в Република Бъл-

гария за изграждане на партньорства, насочени към подоб-
ряване на общественото здраве. За реализиране на целта са
поставени следните задачи:

(1) Да се направи преглед на политики и практики на ор-
ганите на местното самоуправление в областта на детерми -
нантите на здравето, здравната политика и партньорствата
за здраве в съвременното общество;

(2) Да се оценят възможностите на общините за създаване
на партньорства за обществено здраве чрез систематизиран
преглед на нормативно-правните актове, регулиращи дей-
ността им;

(3) Да се идентифицират съществуващите механизми на
взаимодействие на общината със структурите на гражданското
общество и децентрализираните държавни структури.

Обект на проучването е общината като администра-
тивно-териториална единица, в която се осъществява мест-
ното самоуправление.

Използван е документален метод за провеждане на
аналитично проучване на националното законодателство в
областите на компетентност на общините за оценка на ре-
левантността на функциите им в областта на общественото
здраве.

Резултати
1. политики на органите на местното самоуправ-

ление в областта на детерми нантите на здравето и здрав-
ната политика в съвременното общество

В изпълнение на целите и стратегиите, утвърдени от
Световната здравна организация, научните изследвания и
активните действия в света по промоция на здравето, местните
власти във всички континенти изпълняват многосекторни
стратегии, планове и програми, насочени към утвърждаване
на здравето като най-важна ценност за индивида и общест-
вото; към поощряване на активното участие на гражданите
в здравните дейности, намаляване на здравните неравенства
и създаване на парньорства.

4визия/Стратегически работен план за развитие
на гр. Шарлотсвил, Съединени американски щати

През август 2007 г. Градският съвет на гр. Шарлотсвил,
САЩ приема Визия/Стратегически работен план за развитие
на града до 2025 г. [3]. През периода 2005–2007 г. Градският
съвет разработва Визия за развитие на града и общността,
а Училищният съвет – План за развитие на училищата. Тези
доку мен ти са обединени в един, наречен „Прекрасно място
за живот за всички жители” с осем теми: икономическа
стабилност; център за продължаващо през целия живот обу-
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чение; качествени жилищни възможности за всички; изкуство
и култура; зелен град; най-здравият американски град; ко-
муникативен град; управление, фокусирано към интелиген-
тните граждани. За всяка от темите е разработен детайлизиран
стратегически работен план, който включва: инициативи за
действия, цели, план за действия и срокове.

За изработване на програмите и за идентифициране
на проблемите в общността се използва подходът МАРР
(Mobilizing for Action through Planning and Partnerships),
който помага на общностите да подобрят здравето и каче -
ството на живот чрез плани ране. Използвайки МАРР, общно -
стта се стреми да постигне оптимал но здраве както чрез ра -
зумно идентифи циране и използване на ресурсите, така и
чрез формиране на ефективни партньорства.

4обединен план за подобряване на здравето – 
гр. Единбург, Шотландия

През 2007 г. Градският съвет на гр. Единбург, Шот-
ландия, одобрява „Обединен план за подобряване на здравето
2008 – 2011 г.” с цел подобряване на здравето на населението
и борба с неравенствата в здравето [4]. Планът очертава при-
чините за нера венствата в здравето, описва при оритетите
за спра вяне с тях и как те могат да бъдат по стиг нати в града;
идентифицира четири важни теми, изискващи особено вни-
мание: хранене и здраве; физическа активност; социален
капи тал; здраво словна околна среда.

Планът е изработен от постоянна група за неравенства
в здравето по поръчение на Единбургския комитет за здравно
партньорство, който е отговорен за предоставяне на всички
здравни услуги в града. Постоянната група включва пред-
ставители на Град ския съвет, Националната здравна служба
– Лотиан, неправителствени организации, местни предста -
вители на Публичния форум за партньорство и обединява
усилията за справяне с не равенството в здравето. Базиран
е на научните изследвания за факто рите, които оказват влия-
ние върху физическото и психично здраве, включващи: со-
циално-иконо мически статус, възраст, пол, инвалидност, ет-
ническа прина длеж ност и место живеене. В него се отбелязва,
че здравето и благополучието имат фундаментално значе-
ние за качеството на живот. 

Въз основа на причините за здравното неравенство,
идентифицирани в изслед ването на Macintyre [5], са набелязани
конкретни действия в областта на обра зованието, за е  тостта,
околната среда, ранните години, стила на живот и здравното
пове дение, психичното здраве, затлъстяването, тютюно -
пушенето, употребата на алко хол и наркотици, които всеки
от партньорите в града трябва да предприеме, за да се по  -
до бри здравето и благополучието на всички граждани.
Фигура 1. Рамка на управленските действия за подобряване
на здравето [4]

През 2011 г. в гр. Единбург е одобрена нова страте-
гическа рамка, целяща укрепване на партньорствата и на-
маляване на неравенствата в здравето. Целите, поста вени в
нея, са основани на публикуваното през 2010 г. изследване
на Marmot [5].

4Интегрирана система за подобряване и опазване
на общественото здраве в Англия

През 2013 г. голяма част от правомощията, отговор-
ностите и ресур сите в областта на общественото здраве в
Англия, в съответствие с рефор ми раното законодателство,
се прехвърлят от централните към местните власти и се съз-
дава инте грирана система за опазване и подобряване на об-
ществено здраве [6]. Реформата има за цел да обедини уси-
лията на обществото, здравните власти и органите на местното
самоуправление, за да създаде възможност както за ефективно
въздействие върху мно жество фактори на социалната, ико-
номи ческата и околната среда и индивидуалното поведение,
така и за намаляване на неравенствата в здравето. 

Новата правна уредба е резултат от дългогодишните
и систематични уси лия на правителството, насочени към
опазване и подобряване на обществе ното здраве, като отваря
нови възможности за развитие на холистични решения за
здравето и благосъстоянието, които обхващат пъл ен набор
от местни услуги (здравеопазване, жилищни условия, сво-
бодно време, пла ниране, транспорт, заетост и социални
грижи) [7, 8, 9, 10]. Местните власти са подкрепени чрез
нова интегрирана здравна система, Public Health England,
която обединява различните експертизи в общественото
здраве и ги разпространява сред здравната система. Тя оси-
гурява достъп до експертна помощ, информация и факти и
се фокусира върху развитието на нови подхо ди и резултати,
които изискват колек тивни усилия на цялата система на об-
ществено здраве – от национално до местно ниво и общест-
вото.

Въпреки че местните власти в Англия са участвали
в местни партньорства за подобряване на здравето и благо-
получието на населението в продължение на много години,
новото законодателство значително разширява тяхната власт.
Новите задължения на местните власти включват правомощия
и отговорности по отношение на контрол над тютюнопу-
шенето; управление на службите за злоупотреба с алкохол
и наркотици; правилно хранене и борба със затлъстяването;
подобряване на нивàта на физическа активност; оценяване
и интервенции в стила на живот като част от Програмата на
Нацио налната служба по здравеопазване; управление на
публични служби за психично здраве; дентални публично-
здравни служби; превенция на травми от инциденти; интер-
венция на популационно ниво за намаляване и превенция
на раждания на деца с увреждания; провеждане на кампании
за превенция на злокачествени и продължителни заболявания
чрез промяна на поведението и стила на живот; планиране
и провеждане на местни инициативи за здраве на работните
места; подкрепа, преглед и промяна на осигуряването на
ключови за общественото здраве услуги, предоставяни от
Националната здравна служба, като имунизационните про-
грами; управление на служби за подобряване на сексуалното
здраве; осъществяване на местни инициативи за намаляване
на сезонната смъртност; подкрепа за сигурността, предпаз-
ването от насилието; провеждане на местни инициативи за
борба със социалната изолация. В изпълнение към отговор-
ностите в областта на общественото здраве, местните власти
работят съвместно с местните държавни аген ции, местните
работодатели и местната полиция.

2. оценка на възможностите на общините в Репуб-
лика България за създаване на партньорство за обществено
здраве на местно ниво чрез преглед на нормативно-правните
актове, регулиращи дейността им
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4Териториално разпределение, брой и големина на
общините в Република България

Република България има тристепенна система на уп-
равление, съставена от централната власт, областните власти
и местните власти. Според българското законо дателство,
само и единствено общините представляват нивото на местно
самоуправ ление. Броят на общините в Република България
е 265. Публикацията „Население и демографски процеси
2016“ на Националния статисти чес ки институт показва, че
в 70 общини с население под 6000 души живеят едва 3.8%
от населението на страната. В 9 общини населението е над
100 000 души или 40,7% от общото за страната.

4Нормативно-правни актове, регулиращи дей-
ността на местните органи на самоуправление

Основната рамка на местното управление в България
се регламентира с Конституцията. Общините са юриди чески
лица и тех ните граници се определят след допитване до на-
селението. Устройствен закон на местните власти е Законът
за местното само управление и местната администрация
(ЗМСМА), който регламентира основните правà и задъл-
жения на общинските съвети (ОбС) и кметовете (Таблица 1).

Всички общини, независимо от териториалната им
площ и брой население, имат еднакви правà и задължения.
Таблица 1. Правомощия на общинския съвет и кметовете
съгласно ЗМСМА

В проведения от нас систематичен анализ на нацио-
налното законодателство е установено, че общините имат
компетент ност да провеждат политики във всички сфери на
обществения живот (Фигура 2).
Фигура 2. Секторни отговорности на общините в България

4правомощията на общините по отношение на из-
граждане на партньорства, регламентирани в специал-
ните закони

Участието на гражданите и гражданското общество
в процесите на приемане на решения в общините, диалогът
и партньорството са изключително важни за местните власти,
за да получат подкрепа и да управляват в интерес на граж-
даните. В националното законодателство са установени за-
конови регламенти, които изискват или допускат гражданско
участие в процеса на приемане на решения. Участието може
да има различни форми – обществено обсъждане на доку-
менти, консултиране, създаване на обществе ни съвети, ин-
спекции, местна гражданска инициатива, местни референ-
думи, общи събрания на населението и др. 

Освен регламентираните в Закона за пряко участие
на гражданите в държавната и местната власт, други форми
на гражданско участие могат да бъдат:

•внасяне на предложения и становища в органите на
местното самоуправление и местната администрация;

•участие в заседанията на постоянните и временни
комисии на общин ските съвети на граждани – експерти;

•създаване на младежки съвети/младежки парламенти
– в много общини има изградени младежки съвети, които
ангажират младите хора в реша ването на проблеми, свързани
с тях. Част от общинските съвети са приели декла рации във
връзка с Европейската харта за участието на младите хора
в живота на общините и регионите, като отчитат особената
важност на пробле мите на младежта и необходи мостта от
особени грижи за младите хора. Съгласно разпоредбите на
Закона за младежта при провеждане на общинската политика
за младежта кметовете на общини могат да се подпомагат
от общин ски консултативни съвети по въпросите на мла-
дежта, създадени с решение на общинския съвет;

•обществени съвети и инспекции – участието на граж-
дани в специа лизирани обществени съвети, създадени в из-
пълнение на множество закони (Закон за опазване на околната

Кмет Общински съвет
● представлява общината пред фи-
зически и юридически лица и пред
съда, и ръководи цялата изпълнител-
на дейност на общината; 
● внася в Общинския съвет програма
за управление за срока на мандата
и ежегодно отчита изпълнението ѝ
пред общинския съвет; 
● утвърждава устройствен правилник
на общинската администрация; 
● организира изпълнението на зада-
чите, които произтичат от законите,
от актовете на Президента и на Ми-
нистерския съвет; 
● участва в заседанията на общинския
съвет с право на съвещателен глас,
организира административно-техни -
ческото осигуряване на дейността му.

● определя политиката за изграждане и раз-
витие на общините; приема решения за про-
извеждане на референдуми и общи събрания
на населението; 
● определя изисквания за дейността на фи-
зическите и юридическите лица на терито-
рията на общината, които произтичат от еко-
логичните, истори ческите, социал ните и дру-
гите особености на населените места, както
и от състоянието на инженер ната и социал-
ната инфраструктура; 
● избира и освобождава председателя на
общинския съвет; създава постоянни и вре-
менни комисии и избира техните членове; 
● одобрява численост, средства за работна
заплата и структурата на общинската адми-
нистрация в общината, района и кметство-
то.

● организира изпълнението на акто-
вете на общинския съвет и внася в
общинския съвет отчет за изпълне-
нието им; 
● възлага изпълнението на свои фун-
кции на кметовете на кметства и ра-
йони, координира и осъществява кон-
трол за изпълнението и има право
да отменя техните актове

● приема решения за придобиване, управ-
ление и разпореждане с общинско имущест-
во и определя конкретните правомощия на
кмета на общината и кметовете на райони
и кметства; 
● приема решения за създаване, пре обра -
зуване и прекратяване на търговски дружест-
ва с общинско имущество и избира предста-
вителите на общината в тях

● организира изпълнението на об-
щинския бюджет

● определя размера на местните данъци и
такси; 
● приема и изменя годишния бюджет на об-
щината, осъществява контрол и приема от-
чета за изпълнението му; 
● приема решения за ползване на банкови
кредити, предоставяне на безлихвени заеми
и решения за поемане на общински дълг

● възлага или разрешава изработва-
нето на устройствени планове, както
и организира изпълнението им

● приема решения за създаване и одобря-
ване на устройствени планове за територията
на общината

● организира изпълнението на дълго -
срочните програми

● приема стратегии, прогнози, програми и
планове за развитие на общината

● поддържа връзки с политическите
партии, обществените организации
и движения, както и с други органи
на местното самоуправление в стра-
ната и в чужбина

●приема решения за участие на общината
в сдружения на местни власти в страната и
в чужбина, както и в юридически лица с не -
стопанска цел и определя предста вителите
на общината в тях

● отговаря за опазването на общест-
вения ред, организира и ръководи
управле нието при кризи в общината; 
● изпълнява функциите на длъжност-
но лице по гражданско състояние

● създава райони и кметства; 
● прави предложения за административно-
тери ториални промени, засягащи терито -
рията и границите на общината; 
● решава и други въпроси от местно значе-
ние, които не са от изключителната компе -
тентност на други органи
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Секторни политики/отговорности

транспорт – поддръжка на общински пътища, осигуряване на об-
ществен превоз, безопасност на движението, транспортни схеми,
регламентиране на таксиметров превоз

устройство на територията – одобряване и контрол на устройствени
планове, изграждане на зелени зони, инфра струк тура

околна среда – контролни функции по води, шум, въздух, енергия,
почви, биоразнообразие, управление на отпадъците

обществен ред и защита при бедствия и аварии – планиране и
защита при бедствия и аварии, създаване на гасачески групи

социални услуги – изграждане на защитени жилища за деца, грижа
за хора с увреждания, развитие на социални услуги

здравеопазване – училищни кабинети, медицински центрове, 
общински болници, детски ясли

спорт – спортни обекти, ученически спортни школи, спортни клубове,
спорт за всички, пешеходни и велосипедни алеи

образование – детски градини, училища, квалификац. центрове

жилища – етажна собственост, социални жилища

стил и начин на живот – детски кухни, ученическо столово хранене,
велоалеи, предотвратяване на противообществени прояви на ма-
лолетни и непълнолетни, младежки политики

култура – читалища, културен календар, културно наследство

икономика – програми за насърчаване на инвестициите, данъци,
такси, публично-частно партньорство

управление на общинската собственост – сгради, земи, гори
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среда, Закон за закрила и развитие на културата, Закон за
социалното подпомагане, Закон за туризма, Закон за защита
на животните, Закон за насърчаване на заетостта, Закон за
закрила на детето, Закон за младежта и др.) или изградени
по инициатива на гражданите или избраните от тях органи
са консултативни органи за обществен контрол и въздействие
при формиране и реализиране на общинската политика. 

Регламенти в българската нормативна уредба възлагат
функция на общините по изграждането на обществени съвети
с участието на представители на децентрализираните структури
на държавната власт и заинтересовани организации и лица.
Повечето от тези обществени съвети се изграждат с цел про-
веждане на интегрирана политика в сектори, които оказват
влияние на детерминантите на здравето. Нормативно е рег-
ламентирано и участието на общините в съвместни програми
с органите на децентрализираните държавни структури.

Съгласно разпоредбите на Закона за социално под -
помагане в общините се създават обществени съвети, които
оказват съдействие и помощ при извършване на дейностите
по социал но подпомагане и упражняват обществен контрол
върху тяхното осъществяване. В повечето общини в съставите
на тези съвети се включват представители на общините, на
регионалните дирекции „Социално подпомагане” и пред-
ставители на неправителствените организации. Тези об-
ществени съвети участват в разработването на стратегии и
годишни планове за раз витие на социалните услуги на об-
щинско ниво. Безработните лица, които отговарят на условията
за под помагане с месечни помощи, се включват в програми
за зае тост, които се реализират съвместно от общин ските ад-
министрации, държавните, общинските и частните предприятия
и други юри дически лица, териториалните поделения на Аген-
цията по заетостта и на Агенцията за социално подпомагане.

В изпълнение на разпоредбите на Закона за закрила
на детето кметовете на общини осигуряват прилагането на
държавната политика за закрила на детето в общината и
координират дейностите по закрила на детето на местно
ниво. Те подпомагат и насърчават сътрудничеството с граж-
данските организации на местно ниво с цел активното им
участие в процеса на формулиране, изпълнение и мониторинг
на политиката по закрила на детето. Към всяка община се
създава комисия за детето с консултативни и коорди национни
функции, която формира и осигурява осъществяването на
местната политика по закрила на детето. В комисиите участват
представители на дирекция „Социално подпомагане”, ре-
гионалните здравни инспекции, регионалните управления
на образованието, неправителствени организации.

Законът за предучилищното и училищно образование
регламентира участието на представители на общините в
обществените съвети във всяка детска градина и всяко учи-
лище, което се финансира от тях. Общественият съвет е
орган за подпомагане на развитието на детската градина и
училището и за граждански контрол на управлението им.

В съответствие със Закона за закрила и развитие на
културата общините формират и реализират своята политика,
като съчетават принципите на националната кул турна по-
литика с местните условия и традиции. При осъществяване
на функциите си общините се подпомагат от обществено-
експертни съвети и комисии. 

Към кметовете на общини се създават постоянно дей-
стващи епизоотични комисии, включващи представители
на различни институции, които имат за цел предотвратяването
на зоонози, епидемии и заболявания, застрашаващи живота
на хора и животни съгласно Закона за ветеринарно-меди -
цинската дейност.

Съгласно Закона за борба срещу противообществените
прояви на мало летните и непълнолетните към общините се
създават местни комисии за борба сре щу противо -
обществените прояви на малолетните и непълнолетните. Те
органи зи рат и ко ор динират социално-превантивната дейност
на територията на общината, издир ват и установяват мало-
летните и непълнолетните, които се нуждаят от помощ, и
вземат мерки за тяхната социална защита и развитие. В със-
тавите на тези комисии се включват представители на раз-
лични местни институции и организации.

Местни комисии за борба с трафика на хора са изгра-
дени в десет общини съгласно Закона за борба с трафика на
хора. В тяхната дейност са включени представители на ор-
ганите на МВР, Министерство на образованието и науката,
Дирекциите „Социално подпомагане”, като в дейността им
участват и представители на прокуратурата.

Изводи и препоръки
Общините в Република България имат ресурси и нор-

мативно регла ментирани правà да предприемат и осъщест-
вяват координирани, целена сочени и последо вателни дей-
ности в областта на общественото здраве. Те имат компетен -
тност да провеждат политики в сътрудничество и взаимо-
действие с органите на централната изпълнителна власт,
неправителствените организации и гражданите във всички
сфери на обществения живот. 

Националното законодателство не предвижда специ-
ални отговорности на общините за опазване и подобряване
на общественото здраве, но съгласно резултатите от проведено
анкетно проучване от автора сред общините в Република
България през периода 2013-2014 г. , съществуват множество
добри практики в областта на здравето, като най-често те
са по отношение на дейностите на общините по про мо ция
на здравето, финансовата подкрепа за осигуряване на достъп
до здравна помощ и взаимодействието с различни държавни
институции и неправителствени органи зации. 

Създаването на специална нормативна уредба за из-
граждане на партньорства по проблемите на общественото
здраве на местно ниво, както и разпространение на същест-
вуващите в общините успешни практики ще допринесе за
обединяване усилията на държавните органи, неправител-
ствените организации и гражданите на местно ниво за пос-
тигане на по-добро здраве и превръщане на общината в
място, където всички хора справедливо споделят възмож-
ностите, ресурсите и подкрепата, за да постигнат техния
пълен здравен потен циал и благосъстояние.
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