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Abstract: аpparently, COVID-19 will leave a deep scar not only for the global economy and at the same time 

creates many problems. There is concern that after the pandemic, the mood of globalization processes in all spheres 

of life will intensify rapidly. This leads to an increase in unemployment. Along with these problems, the pandemic is 

causing serious damage to the global economy and democracy, and the geopolitical interests of individual countries 

are gaining paramount importance. 
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Аннотация: судя по всему COVID-19 не только оставит глубокий шрам на мировой экономике, но и 

одновременно порождает множество проблем. Есть опасение, что после пандемии с быстрыми темпами 

усилятся не только глобализационные процессы во всех сферах жизни, вместе с тем расслоение населения. 

Это приводит к увеличению роста безработных и бедных слоев населения. Одновременно с этими 

проблемами пандемия немаловажный урон наносит мировой экономике и демократии, геополитические 

интересы отдельно взятых стран обретают первостепенные значения. Кризис такого масштаба должен 

быть признан и лигитимизирован на международном уровне, как раньше. Как нам кажется, все это 

показывает необходимость вырабатывания системы и научной методологии изучения таких событий. 

Ключевые слова: COVID-19, ВОЗ, система здравоохранения, геополитические интересы, миграция, 
безработица. 

 

Мы не верим на то что этот вирус рукотворный, если кто то докажет не естественное происхождение 

этой заразы это в корне меняет все... 

Умерших больше 350 тысяч. Covid-19 – это не только вирус с плачевными последствиями. Он еще стал 

детонатором взрыва, вызывающего цепную реакцию во всем мире. Оно в свою очередь раскрыл и вывел на 

поверхность кучу проблем, касающихся мирового порядка. Такое ощущение, что чтобы показать как 

обстоят дела в мире, должно было случиться такое… Это и случилось. Невольно задается вопрос, почему 

мир переносит эту заразу с такими тяжелыми последствиями. Где и когда человечество допустило ошибку 

или проигнорировало, что есть на самом деле, - вопросы такого рода, стало интересовать многих. Думаю, 

многие ждут доступных, научных, удовлетворяющих всех ответов. Все мы знаем, что мировое сообщество 

способен объединиться для решения проблем, которые представляют угрозу для всего человечества. Однако 

на этот раз опасность достигла такого уровня, что устранением только этого кризиса проблемы не решиться. 

Кризис такого масштаба должен быть признан и лигитимизирован на международном уровне, как раньше. 

Действительно функционирует ВОЗ как международная организация к функциям который входит борьба с 

эпидемиями и пандемиями во всем мире (Всемирная организация Здравохранения). Однако, последние дни 

вырос объем критики в адрес этой организации. Но ВОЗ не всесильна. ВОЗ – скорее всего важный 
глобальный координирующий центр по обмену информациями между правительствами, учеными в 

университетах, государственными институтами и фармацевтическими компаниями. 

У ВОЗ только громкое имя при столь незначительном финансировании. Оно действует, исходя из своих 

возможностей. Как не странно звучит, но все равно… Америка не обязана в значительной мере 

финансировать работу ВОЗ за счет своих налогоплательщиков. Все это говорит о необходимости 

реформировать функции ВОЗ, при этом создавать отдельную международную организацию типа ВОЗ, 

борющуюся с эпидемиями, пандемиями мы считаем нецелесообразным. ВОЗ всегда требует больше денег – 

это и понятно. Только за 2019 год согласно предлагаемому бюджету ВОЗ наимеровался тратить 805,4 

миллиона долларов на инфекционные болезни. Из них 107 миллионов долларов - забытые тропические 

болезни, 272 млн долларов - болезни, предупреждаемые с помощью вакцин, и около 42 млн долларов на 

устойчивость к противомикробным препаратам [Материалы Семидесятой сессии Всемирной Ассамблеи 



Здравохранения Пункт 11.2 предварительной повестки дня А70/7 10.04.2017г.]. Проблемы вокруг ВОЗ 

имеют несколько источников: 

а) проблемы юридического характера: разбросанность функции ВОЗ, сложность финансирования 

(некоторые страны игнорируют)  

б) мировая политическая неурядица (войны, террор, геополитические игры, неконтролируемая 

миграция, нищета, двойные стандарты, эпидемии, пандемии, экологические кризисы, санкции и т.д.) 

в) меритократическое влияние (нехватка доступных лечебных учреждений, дорогие лекарственные 

средства и дорогое лечение, нехватка специалистов и обслуживающего персонала, недофинансирование или 

сокращение расходов  и т.д.) 

Все эти проблемы сказываются на эффективности работы ВОЗ. 

Действующий устав ВОЗ был составлен в 1946 году и с тех пор многое изменилось. Послевоенные годы 

намерение многих стран над решением насущных проблем были благие, а сейчас совсем другая картинка. 

Как нам кажется, события последних дней и все эти факты наталкивают мировое сообщество 

пересмотреть статус ВОЗ, обременив его конкретными задачами, при этом не превращая его в площадку 

политического давления на фоне политической и финансовой нестабильности. [«Большая семерка» требует 

реформы ВОЗ – UA REGNUM] 

Медицина, Меритократия, Геополитика, Анализ 
Мы считаем, искать виновных источника пандемии, превратить его в предмет  геополитической игры, 

занятием бессмысленным. Впрочем нас никто не слышат. Настало время признавать, что виновен весь мир с 

его политико- и социально-экономическими проблемами. Есть страны 3-х категорий:   а) развитые   б) 

средне-развитые   в) низко-развитые (значение в геополитических терминах немножко отличается). Образно 

говоря, эту заразу можно сравнить с новым блюстителем миро-порядка, он способен сразу выявить, у кого 

что творится или кто что скрывает. 

Было бы не этичным обвинять отдельные страны в чем-то, не имея на это оснований, но события 

последних дней показывают, что у всех без исключения есть насущные проблемы в области 

здравоохранения. Самая плохая ситуация среди развитых стран мира на короткое время, с COVID-19  

наблюдалься в Нидерландах, где из 30449 пациентов с коронавирусом умерло более 10% (3459 человек) и 

никто не вылечился. Также нет случаев выздоровления в Ирландии, где зафиксировано 486 летальных 

случаев из общего количества заболевших – 13271. А еще в Судане, где заболели коронавирусом 32 

человека и 5 из них скончались. В США, где сейчас бушует COVID-19, зафиксирована самая большая 

смертность.Но последние данные показывает что самый высокий смертность от 100 тыс.жителей страны 

наметилься в государствах Андорра, Сан-Марино и Белгии. Как нам кажется, все это показывает о 

необходимости вырабатывания системы и научной методологии изучения таких событий. Но последние дни 

как нам кажется ситуация в мире стаблизируется. 

По сути в мире медицина превратилась в поле для бизнеса. Никто не требует от своей страны 
отворачиваться от выбранного пути, но пришло время сплотиться, защищать людей, помочь им справиться с 

бедствием. Так поступают лидеры многих стран. Не время их критиковать за это. Критику в адрес России за 

счет сокрытия информации о количестве умерших считаем проявлением русофобского настроения. 

Бесконечные реформы в области здравоохранения здравоохранительную систему во всем мире по сути 

привели до такого состояния, что теперь люди не ждут от государства больше дозволенного. 

Ведь здравоохранительная система считается самой чувствительной сферой для населения. В таких 

ситуациях люди больше всего нуждаются в помощи государства. 

Мэй, БРЕКСИТ, Джонсон...? 
Проблемы в здравоохранительной сфере Англии носят системный характер и начались два года назад, 

когда правительство тори в два раза сократило запланированное увеличение бюджета на медицину – с 5,2 до 

2,6%. В 2017-2018 годах казна должна перевести трестам NHS более 89 миллиардов фунтов (почти 7 

триллионов рублей). Это подразумевало сокращение коек на 14 тысяч мест и закрытие многих приемных 

отделений в маленьких городах и деревнях. Результаты этой бюджетной политики и расхлебывают сегодня 

англичане. «Каждый день пациенты умирают  или терпят чудовищное снижение уровня медобслуживания, - 

подтверждает бывший министр здравоохранения Норман Лэмб». 

- Тереза Мэй не может и дальше игнорировать этот кризис. Министры должны или обеспечить 

нормальное финансирование NHS, или жить с руками в крови. Судя во всему, министры выберут второе. 
Как и во многих других странах мира, правительство Великобритании делает сегодня все, чтобы сократить 

расходы на социалку и буквально вынудить пациентов обращаться за услугами в частные клиники. 

Естественно, пациенты упираются, стоимость коммерческой медицины в Англии буквально зашкаливает. 

Цена на рядовую консультацию Лондонского терапевта без анализов и обследований начинается от 200 

фунтов (15 тысяч рублей). Как результат – гигантские очереди в отделениях скорой помощи и приемных 

врачей общей практики постоянно растут. Проблема больше углубляется и после Брексита. Борис Джонсон 

тоже заразился COVID-19, но его вылечили быстро. 

На что можно рассчитывать в США… 
По сведениям: Американская система здравоохранения лучшая, но…худшая. Медики получают 

хорошую зарплату, но качество услуг все равно падает. Ежегодно на развитие медицины тратят миллиарды 

долларов, однако для конкретного пациента чек все равно слишком велик. Никто с середины прошлого века 



не смог решить растущие, как снежный ком, проблемы отрасли. Ситуация феноменальная, но почему так 

получилось и что делать теперь, пока никто понять не может. Государственные расходы на медицину в 

США насчитывают триллионы долларов. Но…для конкретного пациента услуга будет платной, а счета за 

медицину стали основной причиной банкротства физлиц. Obamacare подразумевал обязательную страховку 

для каждого, но неохваченными остаются порядка 10 процентов жителей страны. В Америке нет бесплатной 

медицины. Покупка медицинской страховки – это дорого, но еще дороже лечиться без нее. Купив страховку, 

американец гарантирует себе определенный набор услуг. Страховые планы могут быть разными. 

 Платиновый – страховая берет на себя 90% расходов, при этом ваш ежемесячный взнос будет 

максимальным. 

 Золотой – компенсация 80% расходов с меньшим ежемесячным взносом. 

 Серебряный – 70%. 

 Бронзовый – 60%. 

Кроме того, существует план «минимум». Он для здоровых. Чаще всего его выбирают молодые люди, 

редко посещающие медиков. Они тратят минимум, но и компенсацию получают лишь за основные 

медицинские услуги. Купив полис, вы делите расходы со страховой компанией. Как правило вы платите 

около 20 процентов от стоимости услуги. 

 Зубы и глаза отдельно 
Большинство планов не предполагают посещение стоматологов и окулистов. Есть и другие специалисты, 

на которых придется покупать дополнительную страховку, поэтому надо внимательно изучать договор. 

 Взнос обязателен. 

Ходите вы к врачу или нет, платить придется в любом случае. Ежемесячно от $150 до $500 на человека. 

В среднем семья с одним ребенком в месяц тратит $1000. Список больниц и лекарств ограничен. По данным 

доклада Института медицины, опубликованного в 2004 году, отсутствие медицинского страхования служит 

причиной примерно 18 тысяч смертей ежегодно. Без  участия президента вопросы не решаются. 

 Германия победа демократии и дисциплины 
Система медицинского обслуживания в Германии одна из лучших в мире. 

Это признают и эксперты, и сами пациенты. Есть в немецкой медицине и свои проблемы – недостаток 

кадров и вечная проблема финансирования, которого всегда хочется больше. Самый важный плюс – ни один 

человек не останется без медицинской помощи. При этом государственные клиники оборудованы получше 

частных. Государственные больницы хорошо финансируются и обеспечивают широкий профиль 

оказываемой медицинской помощи. За такую развитую систему Здравоохранения немцы платят немало 

денег – частную или общегосударственную страховку, плюс дополнительные прямые и непрямые платежи. 

Частные страховщики нанимают самых лучших врачей. Заключить с ними контракт могут позволить себе не 

все немцы. Лучше ли лечение – спорный вопрос. Медицинскими страховками охвачены все, кто имеет 
временный или постоянный статус на территории Германии. 

Первый уровень – это те медуслуги, которые предоставляются даже тем, кто получает социальную 

помощь от государства. Собственно, эта категория граждан ничего не платит за работу медика. Начальный 

вид медстрахования получает и тот, кто официально только что получил статус гражданина или временный 

статус для проживания (вид на жительство). Для этой категории граждан или потенциальных граждан 

Германии предусмотрен минимальный объем медуслуг, достаточный для поддержания здоровья, включая 

стационар и амбулаторный уход за пациентом. 

Второй уровень – стандартная государственная медицинская страховка – Gesetzliche 

Krankenversicherung. Для ее обеспечения часть денег платит государство и часть – ее получатель. 

Большинство немцев (около 90%) пользуется именно этим видом медстрахования. Есть и частное 

медицинское страхование – Private Krankenversicherung. Страховка этого уровня не обязательна, но может 

быть использовано всеми, кто имеет достаточно большой объем доходов. Минус в том, что, имея на руках 

такую страховку, достаточно сложно снова получить услуги по государственной программе 

медстрахования. Частные больницы в Германии обычно специализируются на какой-то отдельной отрасли 

медицины или предоставляют услуги первичного осмотра пациента, выявления болезней и их диагностике. 

Спасибо сплоченному немецкому обществу. 

Ради справедливости надо отметить: эти страны тратят баснословные средства на здравоохранение. 
Радует то, что последние опросы населения и краткий обзор реформы в сфере медицины говорят о 

вырастании, но с медленном темпом удовлетворенности населения. (в Германии ситуация более менее 

лучше чем в остальных странах). [Удовлетворенность медицинской помощи: как измерить и сравнить? 

«Социальные аспекты здоровья населения» 30.06.2016. Кобякова О.С., Деев И.А., Тюфилин Д.С., 

Куликов Е.С., Табакаев Н.А., Воробьева О.О., Электронный научный журнал]. 

Финансирование здравоохранения в некоторых странах передали властным структурам среднего звена, 

от эффективности работы которых зависит очень многое. Губернатор Эндрю М.Куомо (Andrew M.Cuomo) 

сообщил о том, что более 672,9 млн долларов будут выделены на реализацию 73 проектов, направленных на 

кардинальные изменения и модернизацию системы здравоохранения в г.Нью Йорке. Данное 

финансирование формирует обязательства штата Нью Йорк (New York) по представлению средств в размере 

1,5 млрд долларов направляемых в помощь поставщикам медицинских услуг на всей территории штата для 



финансирования важных капитальных и инфраструктурных проектов, а также в вопросе интегрирования и 

дальнейшего развития системы здравоохранения.  

Шотландия потратила более 12 000 000 000 (12 млрд) евро на здравоохранение в 2015/16, на долю 

которых приходится 40% от общего бюджета Шотландского правительства. 

NHS Scotland состоит из примерно 161000 сотрудников. 9,2% из которых являются медицинскими или 

стоматологическими врачами, 42,9% медсестрами и акушерками, 18,2% - административными услугами, 

3,9% учеными здравоохранения, а оставшиеся 25,8% - занимающимся различными другими медицинскими 

услугами. В последние несколько лет расходы на здравоохранение растут в Шотландии. Несмотря на это, 

шотландцы имеют в целом положительно оценивающими их службы NHS 61% населения либо очень или 

вполне довольны обслуживанием. Это в отличие от уменьшающегося зрения в Англии их системе NHS. 

А что можно сказать о немцах? Они молодцы. Они потратили 300 млрд евро (11% от ВВП) за один год 

на здравоохранение – этим и все сказано. 

Кроме государственных систем здравоохранения и ВОЗ, Германия и другие развитые страны 

финансируют множества международных организаций, занимающихся здравоохранением населения. 

Последних можно классифицировать следующим образом: 

1. по видам (мировоззренческие, стратегические внутренние и внешные) 

2. по форме реализации (комплексная, частичная, единичная) 

3. по масштабу (глобальная (хартленд), региональная и локальная) 
Самое интересное заключается в том, что именно такая конструкция точка в точку подходит к 

геополитическим конструкциям. [Ю.Н.Гладкий, С.В.Писаренко  «Геополитическая конструкция», 

«Геополитический потенциал» основные понятия геополитики]. Видимо, мир так и устроен. 

Такая схожесть не должна стать перпятствием установлению доверительных и дружеских отношений с 

международными организациями здравоохранения кроме ВОЗ. 

Альтернативные источники существования. 
«Жрать что будем?» 

Лукашенко, 

Президент республики Беларусь. 

Жизнь на планете замерла. Возвращение к норме если и возможно, то обойдется дороже, чем любой из 

всех послевоенных кризисов. …но уже сейчас Запад вносит предоплату за лечение и реабилитацию 

экономики и счет идет на триллионы долларов. Суммы гигантские, беспрецедентные и пугающие. США 

одобрили антикризисный пакет стоимостью 2 трлн долларов. Европа пока отложила полтриллиона, но 

собирает намного больше. 

А в целом страны «Большой двадцатки» к концу марта уже пообещали потратить около 5 трлн долларов 

денег налогоплательщиков на борьбу с нынешним кризисом – это примерно 6% годового объема мировой 

экономике. От COVID-19 отрасли российской экономики суммарно могут потерять 17,9 трлн рублей, до 
15,5 млн человек могут оказаться на рынке труда невостребованными…несмотря на мегапроект на 

несколько трлн рублей. А в США больше 20 млн людей обратились к службам занятости и хотят получить 

пособие безработного [По последним данным около 22 миллионов Американцев потеряли работу, 5 

миллионов 245 тысяч человек подали заявление на получение пособия по безработице.] Россия ради защиты 

своих граждан и экономики тратит триллионы рублей ( 3.3 триллиона рублей). 

И тут обвиняют Путина. Чувствуется геополитический след «любви» к России. Видемо, суверенная 

политика России во главе с Путиным не устраивает его «друзей». Правительство России делает все, что в 

его силах…по смягчению последствий эпидемии. Чуть что Путин виноват или Путин стоит за этим, так дело 

не пойдет, дело не в Путине, а в суверенной политике при Путине и о величии России. 

Все это замечательно! Но люди не всегда могут опираться на помощь правительств, и у правительств 

резервы истекают. Пандемия особенно больно ударила по городским жителям мира, у них в отличие от 

сельских жителей попросту нет ни пространств, ни альтернативных источников существования, они больше 

всех нуждаются в защите. 

Зарплата, пенсии, субсидии, помощь правительств сейчас для горожан являются основным источником 

существования. 

Думаем, пришло время задуматься нам всем обо всем. Прежде всего задуматься об альтернативных 

источниках существования. Проверенный веками альтернативным источником существования являются 
земля и земледелие. Но такая возможность есть только у сельских жителей. Как мне кажется, некоторые 

отрасли малого и среднего  бизнеса уязвимы перед такой угрозой. Хотя они имеют свойству быстро 

восстанавливаться.   

Вывод: 
(пост кризисный сценарий). 

1. Крупный бизнес и олигархи больше станут иницировать создание предприятий промышленности с 

дистанционно-управляемыми технологиями, (более независимый от профсоюзов и социалных обязательств) 

2. Усиление глобальных процессов с помощю IT технологий,  

3. Усиление интереса к земельным ресурсам (особенно земельным ресурсам пост советских республик) 

со стороны представителей крупного бизнеса, олигархов и международных организаций,  



4. Сознательное и четкое разграничение доступа к высоким технологиям промышленности (так было 

всегда) и т д.   

5.  Преднамеренное создание условий возникновения существенной дистанции между цивилизованным 

миром запада и остальным миром (так было всегда теперь такое настроение усилится) 

Развитие такого сценария больше усугубляют проблемы урбанизационного процесса и трудоустройства 

граждан во всем мире. Для смягчение  последствий COVID-19 страны мира  исходя из своих возможностей 

поступает по разному. Сокращение рабочих мест, банкротства предприятий, сокращение бюджетных 

расходов…как не скорбно услышат  но - это неизбежно. Некоторые правительства следует схемам 

Kurzarbeit, создание краткосрочных рабочих мест в Германии, где они существуют с 1910 года. Но не все 

работники охватываются такой политикой. На наш взгляд, пандемия заставила общество и в том числе и нас 

обдумывать послепандемийное устройства мира. Думаем после пандемии мир будет менятся, какими будет 

перемены покажет время. 

 

Список литературы / References 

 
1. Материалы Семидесятой сессии Всемирной Ассамблеи Здравохранения Пункт 11.2 предварительной 

повестки дня А70/7 10.04.2017 г. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.who.int>finances-

accountability>budjet/ (дата обращения: 27.05.2020). 
2. Бек Кристиан: Краткосрочная работа: юридически совместимая реализация в компании. (серия: 

Компактное знание заработной платы и персонала). 1-е издание DATEVeG Нюрнберг,2016. (дата 

обращения 27.05.2020).  

3. Удовлетворенность медицинской помощи: как измерить и сравнить? «Социальные аспекты здоровья 

населения» 30.06.2016. Кобякова О.С., Деев И.А., Тюфилин Д.С., Куликов Е.С., Табакаев Н.А., 

Воробьева О.О. Электронный научный журнал https://vestnik.mednet.ru/ / (дата обращения 27.05.2020).  

4. Гладкий Ю.Н., Писаренко С.В. «Геополитическая конструкция», «Геополитический потенциал» 

основные понятия геополитики. [Электронный ресурс]. Режим доступа:  

https://cyberleninka.ru>article>geopoliticheskaya-konstru/ (дата обращения 27.05.2020)  

5. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.iaea.org>o-nas>istoriya (дата обращения 27.05.2020). 

6. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://ru.wikipedia.org>wiki>Договор_о_нераспростра/ (дата 

обращения 27.05.2020) 

7. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://tass.ru>obschestvo/ (дата обращения 27.05.2020). 

8. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.dw.com>комментарий-упреки-в-адрес-воз-н     (дата 

обращения 27.05.2020). 

9. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.who.int>handle/ (дата обращения 27.05.2020). 

10. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://apps.who.int>edwha>pdf_files>B146_33ru/ (дата обращения 
27.05.2020). 

11. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.gazeta.ru>Политика>Вмире/ (дата обращения 

27.05.2020).   

12. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.who.int>finances-accountability>budjet/ (дата 

обращения 27.05.2020).   

13. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.who.int>funding>assessed-contributions/ (дата 

обращения 27.05.2020).  

14. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.who.mf>governances>constitution/ (дата обращения 

27.05.2020).  

15. h[Электронный ресурс]. Режим доступа: ttps://regnum.ru>news>polit/ (дата обращения 27.05.2020). 

16. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://aif.ru>politics>world>tramp_i_makron_obsudili_    / (дата 

обращения 27.05.2020). 

17. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.rbc.ua>STYLER>Коронавирус     / (дата обращения 

27.05.2020). 

18. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.dw.com>хроника-пандемии-число-умерших...  / (дата 

обращения 27.05.2020).   

19. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.forbes.ru>obshchestvo>396323-pochetu-ge/ (дата 
обращения 27.05.2020).    

20. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://smolnarod.ru>society>pandemiya-koronavirusa-v-/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

21. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://eadaily.com>Русская_версия>политика/ (дата обращения 

27.05.2020). 

22. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://vz.ru.world    / (дата обращения 27.05.2020). 

23. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://work-way.com>2014/08/29>medicina-v-anglii/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

24. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://sharla-tanka.livejournal.com/ (дата обращения 27.05.2020). 

25. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://ru.wikipedia.org>wiki>реформа_здравохранений/ (дата 

обращения 27.05.2020). 



26. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.theguardian.com>politics>nov>norman-lamp-/ (дата 

обращения 27.05.2020).     

27. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.hsj.co.uk>7026577a/ (дата обращения 27.05.2020). 

28. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://ru.wikipedia.org>wiki>Здравоохранение_в_США     / (дата 

обращения 27.05.2020). 

29. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://tsargrad.tv>special_projects>medicina-v-ssha-bespla      / (дата 

обращения 27.05.2020). 

30. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.forumdaily.com>В_США      / (дата обращения 

27.05.2020). 

31. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://aussiedlerbote.de>2019/08>medicina-v-germani-n/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

32. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://lifeistgut.com>medicina-v-germani-nedostatki-prei/ (дата 

обращения 27.05.2020).  

33. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://ru.wikipedia.org>wiki>Медицина_в_Герамании/ (дата 

обращения 27.05.2020).   

34. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://vestnik.mednet.ru/ (дата обращения 27.05.2020).  

35. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.governor.ny.gov>sites>files>atoms>files>o/ (дата 

обращения 27.05.2020).   
36. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://ru.qwe.wiki>wiki>Healthcare_in_Scotlnd/ (дата обращения 

27.05.2020). 

37. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://aussiedlerbote.de>2019/09>sistema-sdrawoochrane/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

38. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://cyberleninka.ru>article>geopoliticheskaya-konstru./ (дата 

обращения 27.05.2020). 

39. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.youtube.com>watch/ (дата обращения 27.05.2020) 

40. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.gazeta.ru>Бизнес>Экономика/ (дата обращения 

27.05.2020). 

41. [Электронный ресурс]. Режим доступа: www.ng.ru>economics>1_7856_rescue/ (дата обращения 

27.05.2020). 

42. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://detaly.co.il>В_мире>Запад/ (дата обращения 27.05.2020).  

43. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.rbc.ru>politics/ (дата обращения 27.05.2020).  

44. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.kommersant.ru>doc/ (дата обращения 27.05.2020) 

45. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://mir24.tv>news>putin-gotovitsya-ocherednoi-paket./ (дата 

обращения 27.05.2020). 

46. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.m24.ru>news>viast/ (дата обращения 27.05.2020). 
47. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://www.mk.ru>social>2020/04/28>kak-dobratsya-n/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

48. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://peterburg2.ru>Материалы/ (дата обращения 27.05.2020). 

49. [Электронный ресурс]. Режим доступа: https://versia.ru>общество/ (дата обращения 27.05.2020).  

50. [Электронный ресурс]. Режим доступа: review.uz>post>reshitelnaya-politika-neobxodima-de/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

51. [Электронный ресурс]. Режим доступа: www.dw.com>В-США-за-месяц-работу-потеряли-бол/ (дата 

обращения 27.05.2020). 

52. [Электронный ресурс]. Режим доступа: meduza.io>prosto-prosto-zapreschayut-umirat-ot-koronavirusa/ (дата 

обращения 27.05.2020).  

53. [Электронный ресурс]. Режим доступа: www.bbc.com>russian>news-51706538/ (дата обращения 

27.05.2020). 


