Проблема доступности медицинских услуг для арабского населения Израиля.
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Здравоохранение – это одна из важнейших систем в государстве, а ее грамотное, адекватное и логичное функционирование влияет на качество жизни граждан, социальный и экономический аспекты в стране. Достоверные и объективные статистические данные официальных государственных организаций и научных центров позволяют провести анализ и сделать вывод о доступности медицинских услуг в стране для арабского населения. 

Исследование было проведено на основе данных, доступных на портале Центрального бюро статистики Израиля, отчета Галилейского арабского национального общества медицинских исследований, интернет-портала министерства здравоохранения Израиля и официальных порталов израильских больничных касс. 

 Оказание медицинских услуг в стране контролирует Министерство Здравоохранения. По закону каждый житель страны ежегодно прикрепляется к одной из четырёх «больничных касс» — организаций, которые сотрудничают с государственными и частными клиниками и специалистами. Они отличаются стоимостью, пакетом услуг и количеством офисов на территории страны, финансируются за счет государственного бюджета. Важно отметить, что в базовый полис входит недостаточное количество услуг, поэтому люди стремятся приобретать дополнительный пакет. Самой доступной с финансовой точки зрения является касса «Меухедет». 

И хотя Израиль, развитая страна, считается государством с передовой медициной и высоким уровнем жизни, а юридически арабское население обладает тем же объемом прав в области здравоохранения, что и «титульное» еврейское население, ряд данных говорит о том, что в действительности достижения известной израильской медицины доступны далеко не всем.
 Арабское население Израиля проживает на севере и юге страны, часть живет в смешанных городах, таких как Иерусалим, Хайфа, Лод и Тель-Авив, однако большая часть проживает в отдельных арабских деревнях. Из списка всех учреждений больничной кассы «Меухедет», лишь 8 из более 300 учреждений находились в арабских населенных пунктах, таких как, например, Умм-эль-фахм, Бейт Джан и Джат. По данным одного из исследований 35,7% арабов в возрасте 18 лет и старше живут в пределах 25–39 км от ближайшей больницы, а 1,9% - на расстоянии более 40 км. У 11,0% нет общественного транспорта до ближайшей больницы. 9,6% оценили доступ к ближайшей больнице как трудный, 32,7% - как умеренный. Кроме того, многие арабские граждане заявили, что живут рядом с опасными для окружающей среды и здоровья объектами. 44,9% сообщили о нерегулируемых свалках, которые опасны для здоровья.
Среди арабского население один из наиболее высоких по стране показателей хронических заболеваний: почти треть арабов старше 21 года страдает по крайней мере одним из них (диабет является наиболее распространенной болезнью), а около трети всех пациентов сообщили, что не покупают необходимые лекарства из-за финансовых трудностей. При этом, только половина населения (50.8%) обладают дополнительным, более расширенным полисом, необходимым для лечения хронических заболеваний. А чем больше проблем со здоровьем будет у арабов, тем больше в конечном счете на их лечение будет тратить Министерство Здравоохранения, хотя значительное количество заболеваний можно было бы предотвратить или вылечить на начальной стадии: так, например, один из видов лекарств для лечения онкологии будет обходиться государству примерно в 3000 долларов в месяц, в 2019 году затраты государства на препараты для лечения онкологических заболеваний составили около 79 млрд долларов.

Подобная тревожная ситуация негативно повлияет и на общее благосостояние страны в целом – арабское население играет большую роль в экономической жизни государства. В строительном, торговом и, например, фармацевтическом секторах арабы занимают значительную нишу. Поэтому подобные проблемы, определенная изоляция части населения – это не только этический, политический вопрос, часть комплекса проблем, с которыми сталкиваются граждане арабского происхождения в Израиле, но и угроза экономическому развитию страны. 

Таким образом, хотя и арабское население юридически обладает таким же объемом прав в области здравоохранение, как и еврейское население, реально в арабском секторе существует серьезная проблема доступности медицинских услуг. В то же время, подобная ситуация негативно сказывается и на государственных расходах – ведь именно министерство здравоохранения оплачивает лечение сложных и запущенных заболеваний, которые можно было бы предотвратить. 
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