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Збільшення тривалості життя й відносне поліпшення окремих показників здоров’я, в цілому, поки не привели до балансу здоров’я населення різних країн і окремих груп населення. Показники здоров’я відрізняються між різними групами населення в усіх країнах. При цьому рівень здоров’я залежить від багатьох факторів й умов навколишнього середовища, а також від індивідуального стилю життя. Соціально-економічні детермінанти, які надають найбільший вплив на формування здоров’я людини піддаються коригуванню на державно-му рівні [1]. Соціальні детермінанти здоров’я – це умови, в яких люди живуть і працюють, включаючи системи охорони здоров’я. Ці обставини формуються під впливом розподілу грошей, влади й ресурсів на глобальному, національно-му та місцевому рівні, на які, своєю чергою, впливає проведена політика. Соці-альні детермінанти здоров’я є основною причиною несправедливості по відношенню до здоров’я [2]. Встановлено, що поширеність порушень психічного здоров’я і смертність в цілому відображають ненадійність працевлаштування (постійні/тимчасові контракти), а серед дітей психічні розлади частіше зустрічаються в тих сім’ях, де роботи не має жоден з батьків, а також в неповних сім’ях. Таким чином, політика в області зайнятості – це також політика охорони здоров’я, і країнам слід здійснювати стратегічні заходи, такі як забезпечення більш широкого охоплення допомоги з безробіття, перекваліфікація безробітних і вкладення державних коштів у розвиток інфраструктури місцевих громад, будівництво житла та створення «зелених робочих місць». 
Соціальні стреси, ймовірно, будуть приводити до зростання захворюваності, обумовленої хворобами серцево-судинної і травної систем, а також до зловживання наркотиками і до психічних захворювань. Економічна криза може розбудити тенденції ксенофобії. Іммігранти є особливо вразливою групою населення, причому не тільки з точки зору психічного здоров’я, але і з точки зору серцево-судинних та інфекційних захворювань. На рівні окремих країн багато систем охорони здоров’я стикаються з серйозними труднощами в оплаті імпортних лікарських препаратів й обладнання, тому криза може дати поштовх до розвитку власного виробництва в цих секторах і до широкого використання не-патентованих лікарських препаратів. Незалежно від того, як відбувається розпорядження оперативними бюджетами або як організовуються процедури тор-гів – в централізованому або децентралізованому порядку – може виникнути необхідність посилити навчання навичкам управління та посилити контроль над витрачанням бюджетних коштів, капіталовкладеннями й діяльністю фондів медичного страхування. Необхідно докласти всіх зусиль до того, щоб підвищити практичну віддачу на вкладені кошти й продуктивність систем охорони здоров’я. Економічна криза найбільш важко позначається на малозабезпечених людях і країнах, тому важливо здійснити цілеспрямовані комплекси заходів по оздоровленню економіки, щоб уникнути розширення розриву в стані здоров’я та добробут між багатими і бідними. 
[bookmark: _GoBack]Досвід колишніх економічних криз свідчить про величезну важливість підтримки солідарності та соціального забезпечення на високому рівні, продовження державних витрат на соціальні потреби і збереження базових медичних послуг, а також розширення масштабів заходів з профілактики хвороб і зміцнення здоров’я населення. Ще більшу цінність набуває міжгалузева співпраця; повинні додаватися зусилля до того, щоб інтереси здоров’я були включені в усі стратегії та напрями реалізації політики. Однією з нагальних заходів є орієнтування програм зміцнення психічного здоров’я на допомогу в подоланні наростаючих проблем, обумовлених безробіттям, і надання в рамках цих програм по-слуг, спеціально розрахованих на задоволення потреб особливо вразливих груп населення; в зв’язку з цим для забезпечення кадрів з хорошою фаховою підготовкою й високим ступенем мотивації може знадобитися перенавчання. Можливо, буде потрібно збільшити ставки податків на тютюнові вироби, алкоголь і нездорові харчові продукти, щоб домогтися користі з точки зору суспільної охорони здоров’я [3]. Отож, об’єднання зусиль різних секторів і створення національної стратегії поліпшення соціально-економічної складової життя населення є основним завданням представників публічного управління. 
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