
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 
№ 23 
 

И С П О Л Н И Т Е Л Ь Н О Е  Р А С П О Р Я Ж Е Н И Е 
 

О разработке Генерального плана для пожилых граждан штата Нью-Йорк 

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что штат Нью-Йорк демонстрирует стремление сформировать 

комфортную для пожилых людей среду, чтобы все жители штата Нью-Йорк могли независимо жить, старясь 

с достоинством, и использует для этого политики, подчеркивающие ценность здорового и продуктивного 

старения; в число таких политик входят «Повестка профилактики штата Нью-Йорк» (New York State 

Prevention Agenda), «Включение мер по охране здоровья во все политики» (Health Across All Policies, HAAP), 

«Благоприятный для пожилых людей Нью-Йорк» (Age-Friendly New York), «Благоприятная для пожилых 

людей медицинская система» (Age-Friendly Health System Initiative) и «План штата Нью-Йорк для пожилых 

граждан» (New York State Plan on Aging);  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что штат Нью-Йорк занимает четвертое место в США по количеству 

проживающих пожилых людей, причем 3,2 млн жителей штата (16 % всего населения) имеет возраст старше 

65 лет. Прогнозируется, что к 2030 году количество жителей в возрасте старше 60 лет возрастет до 5,3 млн 

человек, а количество жителей в возрасте старше 80 лет превысит 1,2 млн человек; прогнозируется, что к 

2030 году в более чем 51 округе 25 % населения будут составлять люди в возрасте 60 лет и старше, а в 18 

округах не менее 30 % населения будут составлять люди в возрасте 60 лет и старше. Количество пожилых 

людей увеличивается быстрее, чем любая другая возрастная группа в штате.  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что штат Нью-Йорк первым в стране получил от Американской 

ассоциации пенсионеров (American Association of Retired Persons, AARP) статус благоприятного для 

пожилых людей штата (Age-Friendly State), который присваивается на основании восьми сфер пригодности 

для жилья: наружные пространства и здания, транспорт, жилье, социальное участие, уважение и социальная 

инклюзивность, работа и гражданское участие, коммуникация и информация, сообщество и медицинские 

услуги;  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что штат Нью-Йорк является лидером по разработке политик, которые 

касаются социальных детерминант здоровья, включая условия, в которых люди рождаются, растут, 

работают, живут, отдыхают и стареют, а также более широкий набор сил и систем, формирующих условия 

повседневной жизни, которые оказывают большое влияние на здоровье и благополучие всех людей;  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что большинство жителей штата Нью-Йорк хотят продолжать жить в 

штате после выхода на пенсию. Пожилые люди и поколение бэби-бумеров создают 63 % дохода 

домохозяйств в штате, обеспечивая поддержку экономики и налоговой базы;  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что с возрастом повышается показатель использования медицинских 

услуг и количество состояний, связанных со здоровьем, включая хронические заболевания. Штат Нью-Йорк 

должен обеспечить готовность нашей системы здравоохранения к будущим запросам и предпочтениям в 

отношении ухода, особенно долгосрочного ухода;   

 



 

 

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что государственное финансирование долгосрочного ухода по 

программам Medicaid и Medicare является значительным и должно поддерживать широкий диапазон целей 

здорового старения;   

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что необходимо решить проблемы медицинского персонала и найти 

лучшие способы поддержки ухаживающих лиц из числа неспециалистов и родственников;   

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что пожилые люди и люди с ограниченными возможностями должны 

иметь возможность выбора проживания в своих сообществах, и принимая во внимание, что для 

предоставления значимого выбора требуется доступ к широкому набору государственных и частных 

программ, ресурсов и услуг поддержки, включая медицинское обслуживание, помощь на дому, еду и 

питание, социальные услуги, жилье и транспорт; 

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что ухаживающие лица из числа родственников сталкиваются с 

трудностями при совмещении работы с обязанностями по уходу, оказывают основные услуги ухода за 

пожилыми людьми и людьми с ограниченными возможностями и спрос на такие виды семейного ухода 

растет.   

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что требуется комплексное решение проблем, касающихся наличия 

доступного и подходящего жилья, транспорта, возможности продолжать жить в своем сообществе, 

психического здоровья, изоляции, дискриминации по возрасту, возможностей гражданского участия и 

предотвращения жесткого обращения с пожилыми людьми;  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что для штата важно обращать первоочередное внимание на нужды 

наших пожилых жителей, делая на этом положительный акцент, и привлекать общественность и работников 

по обслуживанию пожилых людей, используя работающий процесс планирования;  

 

ПРИНИМАЯ ВО ВНИМАНИЕ, что требуется новый уровень стратегического планирования с учетом 

возможностей и трудностей, которые возникнут в связи со старением населения штата, чтобы жители штата 

всех возрастов могли продолжать жить полноценной жизнью, насколько возможно независимо, в хорошем 

здоровье и с возможностью выбирать продолжение проживания в своем сообществе;  

 

ИСХОДЯ ИЗ ВЫШЕИЗЛОЖЕННОГО, я, Кэти Хокул, губернатор штата Нью-Йорк, властью, данной 

мне Конституцией и законами штата Нью-Йорк, а именно разделом 1 статьи IV Конституции штата Нью-

Йорк, настоящим распоряжаюсь о нижеследующем:  

 

1. что Генеральный план для пожилых граждан штата Нью-Йорк (New York State Master Plan for Aging) 

должен стать координирующим документом для существующих и новых политик и программ штата, 

создав образец стратегий для внедрения для того, чтобы пожилые жители штата Нью-Йорк могли 

жить полноценной жизнью, в хорошем здоровье, независимо, достойно и свободно проживая в своем 

сообществе как можно дольше.   

 

2. Департамент здравоохранения штата Нью-Йорк (New York State Department of Health) совместно с 

Управлением по делам пожилых людей штата (Office for the Aging) должен созвать Совет по 

подготовке Генерального плана для пожилых граждан (Master Plan for Aging Council), чтобы 

составить рекомендации для губернатора по разработке Генерального плана для пожилых граждан 

штата Нью-Йорк. Начальник Департамента здравоохранения или назначенное им лицо занимает пост 

председателя Совета, а исполняющий обязанности директора Управления по делам пожилых людей 

или назначенное им лицо занимает пост вице-председателя Совета. В состав Совета входят 

начальники и директора соответствующих ведомств исполнительной власти, как это определено 

губернатором, или назначенные ими лица. 

  

3. Ведомствам исполнительной власти предписывается участвовать в работе Совета по подготовке 

Генерального плана для пожилых граждан и содействовать его работе.  

 

4. Совет по подготовке Генерального плана для пожилых граждан должен быть созван в течение 

шестидесяти дней с момента вступления в силу настоящего распоряжения и должен представить 

губернатору для публикации рекомендованный Генеральный план для пожилых граждан не позднее 

чем через двадцать четыре месяца после первого заседания Консультативного комитета участников 

(Stakeholder Advisory Committee). 

 

5. Департамент здравоохранения штата Нью-Йорк совместно с Управлением по делам пожилых людей 

штата и Советом по подготовке Генерального плана для пожилых граждан созывают 

Консультативный комитет участников, чтобы составить рекомендации по разработке Генерального 

плана для губернатора и Совета по подготовке Генерального плана для пожилых граждан. 

Председатель и вице-председатель Совета занимают посты председателя и вице-председателя 

Консультативного комитета участников.  



 

 

 

 

a. В состав Консультативного комитета участников должны входить различные представители, 

заинтересованные в планировании, необходимом для сохранения и укрепления положения 

штата Нью-Йорк как одного из наиболее благоприятных для пожилых людей штатов. Члены 

Консультативного комитета назначаются по рекомендации председателя и вице-председателя 

и могут включать, в частности, поставщиков медицинских и социальных услуг, потребителей, 

неофициальных ухаживающих лиц, пожилых людей (особенно представляющих сообщества, 

в которых сохраняются диспропорции), представителей медицинских страховых компаний, 

профсоюзов и местных организаций, работодателей, экспертов по старению и ученых-

исследователей, представителей фондов, местных администраций и племенных сообществ.  

 

b. Консультативный комитет участников должен в течение шести месяцев после своего первого 

заседания подготовить предварительный отчет, в котором будут описаны планируемые 

действия Комитета и приведены целевые измеряемые показатели, которые будут 

контролироваться с течением времени. Отчеты, содержащие информацию о действиях 

Комитета и достигнутом прогрессе, должны предоставляться по запросу.   

 

c. Консультативный комитет участников должен не позднее чем через восемнадцать месяцев 

после своего первого заседания подготовить консультативный отчет, который должен быть 

представлен в Совет по подготовке Генерального плана для пожилых граждан и губернатору. 

 

d. Консультативный комитет участников должен образовать подкомитеты, посвященные 

услугам долговременного ухода и поддержки, местным услугам и ухаживающим лицам. Эти 

подкомитеты должны представить отчет непосредственно в Консультативный комитет, Совет 

по подготовке Генерального плана для пожилых граждан и губернатору в течение двенадцати 

месяцев после первого заседания Консультативного комитета участников.  

 

e. Консультативный комитет участников может образовать другие подкомитеты.  

 

6. Процесс составления Генерального плана для пожилых граждан должен включать текущие 

возможности взаимодействия с общественностью, которые могут включать периоды приема 

общественных замечаний во время заседаний Консультативного комитета, общие собрания или 

аналогичные форумы для внесения предложений или любые другие средства привлечения 

общественности, которые председатель сочтет уместными.  

 

7. Совет по подготовке Генерального плана для пожилых граждан и Консультативный комитет 

участников имеют полномочия созывать заседания, образовывать подкомитеты, рабочие группы и 

фокус-группы для работы над определенными проблемами, а также создать сайт для публикации 

уведомлений, материалов заседаний и другой информации, необходимой для подготовки 

Генерального плана для пожилых граждан. 

 

 

И З Д А Н О за моей подписью и малой печатью 

штата в городе Олбани сегодня, 

четвертого ноября две тысячи 

двадцать второго года. 

 

 

 

 

ПОДПИСАНО ГУБЕРНАТОРОМ  

 

Секретарь губернатора 


