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аннотация
Современное состояние казахстанской системы социальной защиты населения свидетельствует о не-

обходимости анализа и определения направлений совершенствования имеющейся системы в ближайшей 
перспективе. В связи с этим целью данной статьи является изучение со с тавляющих системы социальной 
защиты населения, анализ ее состояния и выявление причин, обусловливающих основные тенденции в ее 
развитии, обзор проблем, возникающих в ходе построения и развития эффективной системы социальной 
защиты населения, способной решать насущные и перманентные социальные проблемы, выявление направ-
лений совершенствования системы с учетом рыночных условий и мировых тенденций развития. В работе 
на основе большого эмпирического материала проанализированы этапы формирования и развития системы 
социальной защиты населения в Республике Казахстан, проведен обзор нормативно-правовых актов, регу-
лирующих отношения в данной сфере. В процессе исследования использованы материалы, опубликованные 
в отечественной и зарубежной литературе, включая данные официальной статистики. Систематизированы и 
проанализированы показатели, характеризующие благосостояние населения и состояние рынка труда РК в 
период 1996–2016 гг. По результатам проведенных исследований определены проблемы социальной защиты 
населения на современном этапе развития экономики, проведен анализ экономических проблем в сфере за-
нятости. Полученные результаты позволяют сделать вывод о том, что на уровень жизни населения, сос тояние 
рынка труда оказывают влияние не только внутренние, но и внешние факторы, такие, как усиливающаяся 
общая тенденция старения населения, состояние мировой экономики, структурные, изменения занятости в 
глобализированной экономике и др. В заключение определены перспективные направления в области совер-
шенствования социальной защиты населения в контексте проводимой социальной политики.

Ключевые слова: социальная защита, население, уровень жизни, рынок труда, социальное обеспечение, 
социальное страхование, благосостояние, занятость.

В соответствии с Декларацией Международной организации все страны-члены организа-
ции обязаны проводить политику, направленную на создание эффективной системы защиты 
населения и обеспечение социального диалога и прав в сфере труда. Учитывая значение со-
циальной защиты населения для общества и важность обеспечения его финансовой стабиль-
ности, вопросы управления этой системой и ее финансового обеспечения находятся в центре 
внимания многих зарубежных и отечественных ученых. 

Система социальной защиты населения (СЗН) – это совокупность социально-экономиче-
ских отношений, направленных на разрешение противоречий между потребностями человека 
и его возможностями по обеспечению собственного благосостояния и формирования нормаль-
ных условий жизни человека. Содержательный анализ встречающихся определений социаль-
ной защиты в научной литературе показывает, что существует большое количество определений 
данного термина. Заниной О.В. систематизированы основные подходы к определению понятия 
«социальная защита населения» и ее дефиниции как научной категории [1]. По ее мнению, сис-
тема социальной защиты населения включает в себя «государственную систему социальной 
защиты населения (социальное обеспечение, социальную помощь и социальное страхование), 
государственную систему социальной защиты работников (социальные гарантии), негосудар-
ственную корпоративную систему социальной защиты работников (социальное обеспечение и 
социальное страхование), основной функцией которых является предотвращение социальных 
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рисков, обеспечение социальных прав и гарантий, защита социальных групп в целях устране-
ния полной или частичной потери экономического и социального благосостояния, а также под-
держка граждан, оказавшихся в группе риска».

Социальная защита населения в РК основывается на международных договорах и конвен-
циях МОТ, Конституции РК, Трудовом кодексе, законах и нормативно-правовых актах РК (по-
становлениях правительства, приказах министра здравоохранения и социального развития РК). 
Формы социальной защиты населения представлены системами предоставления социальных 
гарантий, оказания социальной помощи, осуществления социального обеспечения, внедрения 
механизма социального страхования. Ряд мер социальной политики направлен на все категории 
населения, некоторые меры ориентированы на отдельные социально-демографические группы 
населения [2]. Государственными и частными источниками финансирования и инвестирования 
системы СЗН выступают средства республиканского и местных бюджетов, некоммерческих ор-
ганизаций, предприятий, домохозяйств.

Формирование и развитие системы СЗН можно условно разделить на несколько хроноло-
гических этапов. 

На первом этапе – 1990–2000 гг. были заложены правовые основы социальной защиты: 
приняты Законы РК «О занятости населения», «О профессиональных союзах», «О коллектив-
ных договорах», «О социальном партнерстве», «О социальной защите граждан, пострадавших 
вследствие ядерных испытаний на Семипалатинском испытательном ядерном полигоне», «О со-
циальной защите граждан, пострадавших вследствие экологического бедствия в При аралье», 
«О прожиточном минимуме» и «О безопасности и охране труда», созданы государственные 
фонды социального страхования, пенсионный, содействия занятости, разработана Стратеги-
ческая программа развития «Казахстан–2030», одним из компонентов которой являлось ре-
шение социальных проблем, которые возникли вследствие тяжелой экономической ситуации, 
выразив шейся в спаде производства и падении ВВП в результате снижения цен на экспортные 
товары, высоком уровне инфляции. В этот период основные усилия правительства были скон-
центрированы на создании материальной и финансовой базы для осуществления социальных 
программ, но возможности государства в сфере социальной защиты населения были ограниче-
ны и не удовлетворяли реальные потребности населения. На данном этапе происходило сни-
жение среднего уровня денежных доходов населения, ВВП на душу населения, средней про-
должительности жизни, увеличение детской и материнской смертности, ухудшение положения 
малообеспеченных и социально уязвимых групп населения, условий труда работников [3].

В таблице 1 приведена динамика показателей, характеризующих благосостояние населе-
ния и состояние рынка труда РК в 1996–2000 гг. [4].

Таблица 1 – Динамика показателей, характеризующих благосостояние населения и состояние 
рынка труда РК в 1996–2000 гг.

Показатели 1996 г. 1997 г. 1998 г. 1999 г. 2000 г. Абсоют. откл. 2000 г. 
к 1996 г.

Общий коэффициент 
рождаемости, % 16,15 15,01 14,64 14,55 14,90 –1,25
Общий коэффициент 
смертности, % 10,59 10,34 10,16 34,5 31,8 21,21
Население старше  
65 лет, % 4 5 5 5 5 1
Получатели пенсий, % 0,02 0,02 1,31 12,56 11,99 11,97
Коэффициент 
демографической 
нагрузки 34,6 38,3 39,0 34,5 31,8 –2,8
Население с доходами 
меньше прожиточного 
минимума, % – 12,7 16,2 14,5 11,7  –
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Население с 
доходами меньше 
стоимостной величины 
продовольственной 
корзины, % – – 114,1 128,9 125,5 –

Индекс реальных 
денежных доходов, % 98,9 102,4 99,0 104,2 101,3 2,4

Коэффициент 
концентрации доходов 0,32 0,34 0,35 0,33 0,31 –0,01
Уровень безработицы, % 13,0 13,0 13,1 13,5 12,8 –0,2
Производственный 
травматизм с 
несмертельным 
исходом (на 100 тыс. 
работающих), человек 208,67 178,65 139,70 109,56 92,11 –116,56
Производственный 
травматизм со 
смертельным исходом  
(на 100 тыс. 
работающих), человек 7,55 7,60 7,25 8,09 7,31 –0,25

Примечание – Составлено авторами на основе источника [4].

В 1996–2000 гг. общий коэффициент рождаемости снизился на 1,25 п.п., коэффициент 
смертности увеличился на 21,21 п.п. (таблица 1). Доля населения с величиной доходов мень-
ше прожиточного минимума снизилась на 2,8 п.п., индекс реальных денежных доходов увели-
чился на 2,4 п.п., коэффициент концентрации доходов снизился на 0,012 п.п. Незначительно 
снизился уровень безработицы (на 0,2 п.п.), в то же время заметно сократился уровень произ-
водственного травматизма со смертельным исходом и несмертельным исходом – на 116,56 и 
0,25 п.п. соответственно.

Второй этап (2001–2010 гг.) – формирование системы СЗН характеризуется проведением 
реформ в условиях наметившегося экономического роста. В этот период увеличиваются рас-
ходы государства на социальную защиту населения, складывается многоуровневая модель со-
циального обеспечения по международным стандартам, формирование социального страхова-
ния основных социальных рисков, вводится выплата единовременного пособия по рождению 
ребенка, в связи с уходом за ребенком до достижения им одного года и выплата жертвам поли-
тических репрессий [5]. Продолжается работа по формированию нормативно-правовой базы, 
введены в действие Законы РК «О государственной адресной социальной помощи», «Концепция 
социальной защиты населения», «Об обязательном социальном страховании», «О социальной 
защите инвалидов», «О государственных пособиях семьям, имеющим детей», «О специальных 
социальных услугах», Трудовой кодекс Республики Казахстан (упразднивший некоторые при-
нятые ранее законы), Национальная программа достойного труда в Республике Казахстан (прог-
раммы сотрудничества МОТ–РК) 1995–2010 гг. [6]. Для решения социальных задач использу-
ются не только средства республиканского и местных бюджетов, но и средства Национального 
фонда и работодателей. 

Социальное развитие страны носит позитивный характер: увеличилась продолжительность 
жизни, уменьшилась материнская и детская смертность, возросла рождаемость, улучшились 
показатели среднего уровня жизни и денежных доходов населения [7]. 

Продолжение таблицы 1
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Таблица 2 – Динамика показателей, характеризующих благосостояние населения и состояние 
рынка труда РК в 2001–2010 гг.

Показатели 2001 г. 2003 г. 2005 г. 2007 г. 2009 г. 2010 г. Абсоют. откл. 
2010 г. к 2001 г.

Общий коэффициент 
рождаемости, % 14,90 16,68 18,51 20,91 22,58 22,69 7,79
Общий коэффициент 
смертности, % 9,95 10,44 10,42 10,28 9,06 9,01 –0,94
Население старше 65 лет, % 6,8 7,3 7,7 7,8 7,2 6,8 0,06
Получатели пенсий, % 11,77 11,17 10,92 10,62 10,54 10,46 –1,30
Коэффициент демографической 
нагрузки 68,0 62,7 58,9 56,7 55,4 55,7 –12,3
Население с доходами меньше 
прожиточного минимума, % 46,7 37,5 31,6 12,7 8,2 6,5 –40,2
Население с доходами меньше 
стоимостной величины 
продовольственной корзины, % 16,1 9,1 5,2 1,4 0,6 0,4 –15,7
Покупательная способность 
доходов, % 101,3 117,2 128,0 175,4 168,6 193,9 92,6
Индекс реальных денежных 
доходов, % 111,30 110,50 114,50 118,90 96,90 106,26 –5,04
Коэффициент концентрации 
доходов 0,37 0,32 0,30 0,31 0,27 0,28 –0,09
Доля оплаты труда в ВВП, % 35,90 32,91 33,04 34,50 33,90 34,34 –1,56
Уровень безработицы, % 10,4 8,8 8,1 7,3 6,6 5,8 –4,6
Производственный травматизм 
с несмертельным исходом (на 
100 тыс. работающих), человек 126,64 124,28 112,75 86,73 77,06 82,91 –43,73
Производственный травматизм 
со смертельным исходом (на 100 
тыс. работающих), человек 11,00 10,76 12,08 10,45 8,99 9,39 –1,61
Примечание – Составлено авторами на основе источника [4].

В 2001–2010 гг. общий коэффициент рождаемости увеличился на 7,79 п.п., коэффициент 
смертности снизился на 0,94 п.п., происходило снижение коэффициента демографической на-
грузки.

Доля населения с величиной доходов меньше прожиточного минимума снизилась на 
40,2 п.п., населения, имеющего доходы ниже стоимости продовольственной корзины, – на 
15,7 п.п., соотношение доходов, использованных на потребление, с прожиточным минимумом 
на 2010 г. составило 193,9%, увеличившись с 2001 г. на 92,6 п.п., коэффициент концентрации 
доходов снизился на 0,09 п.п., однако индекс реальных денежных доходов снизился на 5,04 п.п., 
доля оплаты труда в ВВП сократилась на 1,56%.

Уровень безработицы снизился на 4,6 п.п., а уровень производственного травматизма со 
смертельным исходом и несмертельным исходом – на 43,73 и 1,61 п.п. соответственно, доля 
оплаты труда в ВВП снизилась на 1,56%.

На третьем этапе развития (2010–2017 гг.) на основе социального партнерства и сотрудни-
чества с МОТ вводятся трехлетние программы по достойному труду, правовые акты по оказа-
нию специальных социальных услуг, Трудовой кодекс в новой редакции, Законы РК «О пен-
сионном обеспечении», «О минимальных социальных стандартах и их гарантиях», «О внесе-
нии изменений и дополнений в некоторые законодательные акты РК по вопросам социальной 
защиты населения», где предусматриваются изменения в десяти принятых ранее законах, «О 
внесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты РК по вопросам здра-
воохранения», создана конкурентная среда социального обслуживания в госучреждениях или 
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в некоммерческом секторе на основании госзаказа, введены стандарты оказания специальных 
социальных услуг в области социальной защиты населения, перестроена система обязательно-
го социального медицинского страхования (ОСМС), соответствующая мировым стандартам. 

В соответствии с ними повышена черта бедности для оказания адресной социальной по-
мощи (АСП), введен персонифицированный учет участников системы ОСМС, их социальных 
отчислений и социальных выплат, увеличен размер пособия на рождение детей, увеличена го-
сударственная базовая пенсионная выплата лицам, не имеющим стажа участия в пенсионной 
системе или с недостаточной продолжительностью, изменена величина взносов и отчислений 
в фонд социального медицинского страхования (ФСМС), уточнены категории плательщиков и 
категории слоев населения, взносы за которых поступают из республиканского бюджета [8].

В целом этот период характеризуется реформированием и повышением эффективности дея-
тельности органов, осуществляющих управление, регулирование и обеспечение социальной 
защиты всех категорий населения РК, особенно принадлежащих к социально незащищенным 
категориям, увеличением социальных нормативов,  повышением качества и доступности со-
циальных услуг, введением принципа адресности социальных услуг, увеличением государ-
ственных расходов на финансирование социальной политики, расширением активных форм 
занятости, либерализацией отношений работодателя и работника, повышением значимости 
коллективный договора. 

В таблице 3 приведена динамика показателей, характеризующих современное состояние 
уровня жизни населения и состояние рынка труда РК [4].

Таблица 3 – Динамика показателей, характеризующих благосостояние населения и состояние 
рынка труда РК в 2011–2016 гг.

Показатели 2011 г. 2012 г. 2013 г. 2014 г. 2015 г. 2016 г. Абсоют. откл. 2016 г. 
к 2011 г.

Общий коэффициент 
рождаемости, % 22,67 22,86 22,90 23,27 22,88 22,68 0,01
Общий коэффициент 
смертности, % 8,78 8,60 8,06 7,71 7,51 7,43 –1,35
Население старше 65 лет, % 6,6 6,6 6,6 6,7 6,8 7,0 0,4
Получатели пенсий, % 0,11 0,11 0,11 0,11 0,11 0,12 0,01
Коэффициент 
демографической нагрузки 56,3 57,3 58,6 60,4 62,3 64,5 8,2
Население с доходами 
меньше прожиточного 
минимума, % 5,5 3,8 2,9 2,8 2,7 2,6 –2,9
Население с доходами 
меньше стоимостной 
величины продовольственной 
корзины, % 0,5 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 –0,4
Покупательная способность 
доходов, % 190,5 200,7 206,6 205,9 207,0 204,5 14,0
Индекс реальных денежных 
доходов, % 108,7 107,5 102,9 103,4 101,4 99,3 –9,4
Коэффициент концентрации 
доходов 0,29 0,28 0,28 0,28 0,28 0,28 –0,01
Доля оплаты труда в ВВП, % 32,67 32,67 30,73 31,44 32,19 30,30 –2,37
Уровень безработицы, % 5,4 5,3 5,2 5,0 5,1 5,0 –0,4
Производственный 
травматизм с несмертельным 
исходом (на 100 тыс. 
работающих), человек 111,4 109,2 70,3 67,7 62,8 55,3 –56,12
Производственный 
травматизм со смертельным 
исходом (на 100 тыс. 
работающих), человек 11,2 9,9 7,1 6,9 6,2 6,1 –5,09
Примечание – Источник: Комитет по статистике МНЭ РК.
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В 2011–2016 гг. коэффициент рождаемости увеличился незначительно (на 0,01 п.п.), на 
более значительную величину сократился коэффициент смертности (на 1,35 п.п.), увеличился 
удельный вес пожилых людей и, как следствие, увеличился на 8,5 п.п. коэффициент демогра-
фической нагрузки. С 2009 г. отмечается увеличение этого показателя на 9,1 п.п. Сокращение 
удельного веса населения трудоспособного возраста и рост коэффициента демографической 
нагрузки требуют дополнительных бюджетных расходов на социальную помощь и пенсионное 
обеспечение.

Доля населения с величиной доходов меньше прожиточного минимума снизилась на 
2,9 п.п., населения, имеющего доходы ниже стоимости продовольственной корзины, – на 
0,4 п.п., соотношение доходов, использованных на потребление, с прожиточным минимумом 
на 2016 г. составило 204,5%, увеличившись с 2011 г. на 14 п.п., однако индекс реальных денеж-
ных доходов снизился на 9,4 п.п. и доля оплаты труда в ВВП сократилась на 2,37 % – больше, 
чем на предыдущем этапе.

Уровень безработицы снизился всего на 0,4 п.п., а уровень производственного травматизма 
со смертельным исходом и несмертельным исходом – на 56,12 и 5,09 п.п. соответственно, доля 
оплаты труда в ВВП снизилась на 2,37%.

В настоящий момент рынок труда и система СЗН характеризуются следующими особен-
ностями.

Увеличивается удельный вес затрат на социальное обеспечение пожилых людей, налоговая 
нагрузка на трудоспособное население и социального налога с предприятий. 

С 2014 г. вследствие сильной зависимости страны от сырьевого сектора и влияния глобаль-
ного финансового кризиса наблюдается снижение темпов экономического роста, что вырази-
лось в сокращении реальных доходов на душу населения РК и увеличении уровня бедности. 
Это обстоятельство осложняется недостаточной экономической активностью населения, на-
личием количественно-качественных диспропорций между спросом на трудовые ресурсы и их 
предложением, несоответствием качества рабочей силы потребностям развития экономики.

Статистические данные свидетельствуют, что удельный вес оплаты труда в ВВП выше, чем 
в некоторых европейских странах, а его производительность – ниже, высок уровень безрабо-
тицы и неформальной неофициальной занятости, обусловленной дефицитом высокооплачива-
емой работы в официальном секторе экономики.

Несмотря на динамику снижения с 2011 г. показателей производственного травматизма, 
они остаются достаточно высокими в сравнении со странами Европейского союза, США и 
Японии и обусловлены высокой долей работающих на производствах с повышенным риском, 
неудовлетворительными санитарно-гигиеническими условиями, несоблюдением требований 
безопасности труда, технологическими причинами на мелких и средних предприятиях негосу-
дарственного сектора, работающих в неформальной экономике.

С 2018 г. введены новая система АСП лицам с доходами ниже 50% величины прожиточного 
минимума и участием в общественных социально значимых работах для незанятых трудоспо-
собных членов семьи, система базовых пенсионных выплат в соответствии с продолжитель-
ностью участия в пенсионной системе и трудовым стажем до 1998 г. Привлечение трудоспо-
собных неработающих получателей помощи в социально значимых работах будет способство-
вать возвращению на рынок труда получателей помощи, которые длительное время числились 
безработными, сокращению злоупотреблений лицами, занятыми в теневом секторе экономики. 
Однако при неправильном подходе система АСП может увеличить уровень бедности вслед-
ствие исключения низкооплачиваемых работающих семей из получателей пособий, снизить 
мотивацию к труду.

На предстоящий период планируется повышение государственных социальных обяза-
тельств, значительное увеличение расходов республиканского бюджета на социальную сферу. 

В современных условиях приоритетными направлениями социальной политики должны 
стать повышение качества социальных услуг, развитие действенной системы социального 
инвестирования, активизация ресурсов коммерческих организаций для развития социальной 
инфраструктуры. Повышение оплаты и производительности труда должны основываться на 
перестройке структуры производства, создании благоприятного предпринимательского кли-
мата, стимулировании создания рабочих мест с надлежащими условиями, повышении уровня 
трудоустройства населения.
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аңдатпа
Қазақстанның халықты әлеуметтік қорғау жүйесінің қазіргі жай-күйі жүйенің болашақтағы жетілдіру 

бағыттарын талдау және анықтау қажеттілігін куәландырады. Осыған байланысты мақаланың мақсаты 
ха лықты әлеуметтік қорғау жүйесін зерттеу, оның дамуындағы негізгі тенденцияларға негізделген жай-
күйді талдау және себептерін анықтау, өзекті және перманентті әлеуметтік мәселелерді шешуге қабілетті 
халықты әлеуметтік қорғаудың тиімді жүйесін құруда және дамытуда туындайтын мәселелерге шолу, на-
рық жағдайы мен әлемдік даму тенденциясын ескере отырып, жетілдіру жүйесінің бағыттарын анықтау. 
Мақалада Қазақстан Республикасындағы халықты әлеуметтік қорғау жүйесінің қалыптасу кезеңдері мен 
дамуы үлкен эмпирикалық материал негізінде талданған, осы саладағы қатынастарды реттейтін нормативтік-
құқықтық актілерге шолу жасалған. Зерттеу барысында отандық және шетелдік әдебиеттерде жарияланған, 
ресми статистика деректеріндегі материалдар пайдаланылған. ҚР-ның 1996–2016 жж. кезеңдегі халықтың 
әл-ауқаты мен жай-күйі, еңбек нарығын сипаттайтын нақты қажетті көрсеткіштер талданып берілген. Жүр-
гізілген зерттеулердің нәтижелері бойынша экономиканың қазіргі даму кезеңінде халықты әлеуметтік 
қорғау мәселелері анықталған, жұмыспен қамту саласындағы экономикалық мәселелерге талдау жасалған. 
Алынған қорытынды негізінде халықтың әл-ауқатына еңбек нарығының ішкі жағдайы ғана емес, сонымен 
қатар жаһандық экономикадағы жұмыспен қамту құрылымының өзгеруі, әлемдік экономиканың жағдайы, 
халықтың жаппай қартаю тенденциясының күшеюі сияқты сыртқы факторлар әсер ететінін көрсетті. Қо-
рытындыда жүргізілген әлеуметтік саясат негізінде облыстағы халықты әлеуметтік қорғауды жетілдірудің 
басты бағыттары анықталған.

Тірек сөздер: әлеуметтік қорғау, халық, өмір сүру деңгейі, еңбек нарығы, әлеуметтік қамтамасыз ету, 
әлеуметтік сақтандыру, әл-ауқат, жұмысбастылық.

Abstract
Currently, Kazakhstan’s social protection system testifies the need of analyzing and identifying the ways of 

improving available system in the short term. Accordingly, the purpose of this article is to research system components 
of social population protection, condition analysis and identifying reasons causing main tendency in its growth, 
problems study arising during working out effective system of social population protection capable to solve pressing 
and permanent social problems, identification of system improvment ways  taking into account market conditions 
and global trends. In the arcticale the process of formation and development of social population protection system 
is analysed on the basis of big empirical material in RK, the review of normative legal acts governing the relations 
in this field is carried out. In the research the materials published in domestic and foreign literature including data 
of official statistics are used. Indicators are systematized, transformed, recognized as necessary characterizing 
population welfare and labor market condition of RK during 1996–2016. Problems of social population protection of 
current economy development are defined and analysis of economic problems in the sphere of employment is carried 
out on the results of the conducted researches. The results allow to make conclusion on the standard of living of the 
population,  conditions of labor market influence not  only internal, but also external factors, such as general tendency 
of aging, world economy, structural changes of employment in the globalized economy, etc. In the conclusion the 
perspective directions in the field of improving social population protection in the context of the pursued social policy 
are defined.

Key words: social protection, population, standard of living, labor market, social security, social insurance, 
welfare, employment.


