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Upstream�маркетинг представляет собой стратегическое направление социального маркетинга, ориентированное на изменение
структурных факторов – политики, регуляторной среды, корпоративных практик и физического окружения, которые формируют
возможности населения для здорового поведения. В отличие от традиционного downstream�подхода, сосредоточенного на
индивидуальном поведении, upstream�стратегии воздействуют на «причины причин» проблем общественного здоровья. Настоящий
обзор систематизирует академическую литературу по upstream�маркетингу в здравоохранении за период 2017–2025 гг.
Анализируются теоретические модели, эмпирические кейсы, барьеры реализации и перспективы применения. Особое внимание
уделено российскому контексту, где концепция остаётся практически неразработанной, несмотря на потенциальную синергию
с национальными проектами «Здравоохранение» и «Демография» (с 2025 года «Продолжительная и активная жизнь», «Семья»
и «Новые технологии сбережения здоровья»). Обзор выявляет ключевые исследовательские пробелы и предлагает направления
дальнейших работ.
Ключевые слова: upstream�маркетинг; социальный маркетинг; общественное здравоохранение; социальные детерминанты
здоровья; структурные интервенции; политика здравоохранения; медиа адвокация.

Upstream marketing is a strategic area of social marketing that focuses on changing structural factors, such as policies, regulatory
environments, corporate practices, and physical environments, that shape people’s opportunities for healthy behavior. Unlike the traditional
downstream approach, which focuses on individual behavior, upstream strategies address the «causes of causes» of public health issues.
This review provides a comprehensive overview of the academic literature on upstream marketing in healthcare from 2017 to 2025. The
article analyzes theoretical models, empirical cases, implementation barriers, and application prospects. Special attention is paid to the
Russian context, where the concept remains largely unexplored, despite its potential synergy with the national projects «Healthcare»
and «Demography» (from 2025, «Long and Active Life,» «Family,» and «New Health�Saving Technologies»). The review identifies key
research gaps and suggests areas for further exploration.
Keywords: upstream marketing; social marketing; public health; social determinants of health; structural interventions; health policy;
and media advocacy.

Введение (Introduction)

Социальный маркетинг представляет перспективное

направление традиционного маркетинга. Впервые кон�

цепция социального маркетинга была сформулирова�

на Филиппом Котлером и Джеральдом Залтманом

в 1971 году [1].

Концепция upstream социального маркетинга опира�

ется на метафору «реки» (англ. stream) общественного

здравоохранения – «вместо спасения «утопающих»

downstream эффективнее устранить источник опасно�

сти, действуя предупреждающе» [2]. Upstream�марке�

тинг применяет инструменты коммерческого маркетин�

га (сегментация, позиционирование, интегрированные

коммуникации, медиа�адвокация) для влияния на лиц,

принимающих решения на макроуровне – политиков,

регуляторов, руководителей корпораций и СМИ [3].

Цель исследования – провести обзор литературы по

теме upstream�маркетинга в здравоохранении, выявив

ключевые теоретические и практические разработки

последних лет, оценить применимость концепции в рос�

сийском контексте и определить перспективные направ�

ления дальнейших исследований.

Материалы и методы (Materials and Methods)

Методология включает нарративный и интегративный

обзор публикаций в базах Google Scholar, PubMed,

Scopus, CyberLeninka и eLibrary.ru по запросам «upstream

social marketing», «upstream marketing healthcare», «ап�

стрим социальный маркетинг здравоохранение». При�

оритет отдан источникам 2017–2025 гг.

Результаты (Results)

1. Теоретические основы и модели upstream�мар�

кетинга

Upstream�маркетинг определяется как применение

принципов социального маркетинга для влияния на ауди�

тории с целью создания благоприятной среды для здо�

рового поведения [4]. Он дополняет, а не заменяет

downstream� и midstream�подходы, образуя комплекс�

ную систему интервенций (табл. 1) [5].
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Ключевые теоретические вклады последних лет вклю�

чают две основные модели – IMC�модель (Key &

Czaplewski, 2017) и «Восходящая стратегия социально�

го маркетинга» (англ. Upstream Social Marketing

Strategy) (Kennedy et al., 2018). Сравнение двух моде�

лей представлено в таблице 2.

Дополнительно Baloch (2022) предлагает расширение

традиционного маркетинг�микса до 7P путём включения

Policy, Partnership и People, что усиливает ориентацию

на структурные изменения [6]. По мнению Baloch, эта

модель «недостаточна для эффективной работы, осо�

бенно в социальном маркетинге, когда влияние направ�

лено не на конечного потребителя (индивидуальное по�

ведение), а на структурные факторы: политиков, регу�

ляторов, корпорации и среду». Baloch так описывает эти

дополнительные факторы:

♦ Policy (Политика / Политические меры) – законы,

нормативно�правовые акты, налоговая политика, ко�

торые создают принудительную или облегчающую

среду для здорового поведения. Кампании социаль�

ного маркетинга не могут быть эффективны без бла�

гоприятного политического контекста.

♦ Partnership (Партнёрство) – сотрудничество

с разными стейкхолдерами (НКО, бизнесом, госу�

дарственными органами, международными органи�

зациями, СМИ и научным сообществом). Соци�

альный маркетинг требует сильных альянсов и коа�

лиций, которые усиливают влияние на лиц, прини�

мающих решения.

♦ People (Люди / Человеческий фактор) – учет мо�

тивации и компетенций конкретных лиц (политиков, чи�

новников, менеджеров корпораций, экспертов и ли�

деров мнений).

Особенностью Upstrem�маркетинга является то, что

он актуализирует необходимость перехода от «value

creation» (создания ценности) на индивидуальном уров�

не к предотвращению «value destruction» (деструкции

ценности) на системном уровне. Кроме того, он пози�

ционируется как инструмент достижения Целей устой�

чивого развития ООН, ЦУР (SDG 3). В масштабном об�

зоре Delvaux et al. (2023), посвященном теме социаль�

ного маркетинга за период 2013–2021 гг., было пока�

зано, что более 51% всех публикаций в области со�

циального маркетинга напрямую связаны с тематикой

Таблица 1
Сравнение downstream
, midstream
 и upstream
подходов в социальном маркетинге здравоохранения
Table 1. Comparison of downstream
, midstream
, and upstream
approaches in social healthcare marketing

Таблица 2
Сравнение ключевых моделей upstream
маркетинга

Table 2. Comparison of key models of upstream
marketing

Параметр 
сравнения 

IMC-подход 
Модель Key & Czaplewski (2017) 

Восходящая стратегия социального маркетинга 
Модель Kennedy et al. (2018) 

Основная идея Интегрированные маркетинговые 
коммуникации (IMC) для upstream-аудиторий 

Стратегические рекомендации по влиянию на политиков 
и структурные изменения 

Этапы процесса 
5 этапов: исследование аудитории, 
сегментация, разработка сообщений, выбор 
каналов, мониторинг и корректировка 

Фокус на характеристиках политиков, методах таргетинга 
(включая пропаганду в средствах массовой информации), 
процессе принятия решений на уровне правительства 

Ключевая 
инновация 

Одновременное воздействие на основное лицо, 
принимающее решение, и периферийные 
upstream-аудитории (триангуляция) 

Учёт стадий процесса принятия социальных решений (признание 
 идентификация  оценка  решение  реализация  
последующая оценка) при планировании сообщений 

Инструменты Интегрированные коммуникации, 
сегментация периферийных групп 

Пропаганда в средствах массовой информации, экспертные 
отчёты, публичные опросы, пропаганда, основанная на 
фактических данных 

Целевая аудитория Политики + лоббисты, эксперты, СМИ Политики и лица, влияющие на политику 

Применимость 
в здравоохранении 

Высокая применимость для комплексных 
кампаний по ожирению, алкоголю, табаку 

Высокая применимость для структурных изменений (налоги, 
запреты рекламы, зонирование) 

Ограничения Меньше акцента на долгосрочном тайминге Более описательный характер, требует дополнения практическими 
инструментами 

 

Уровни Downstream Midstream Upstream 

Фокус воздействия Индивидуальное 
поведение 

Ближайшее окружение (семья, 
врачи, сообщество) 

Политика, регуляции, корпоративные практики, 
среда 

Основные 
инструменты 

Рекламные кампании, 
образовательный контент, 
напоминания 

Коучинг, поддержка сообществ, 
обучение специалистов 

Медиа-адвокация, лоббирование, evidence-based 
advocacy, партнёрства 

Примеры 
в здравоохранении 

Продвижение вакцинации, 
ЗОЖ, отказ от курения 

Программы поддержки пациентов, 
школьные инициативы 

Минимальная цена на алкоголь, ограничение 
рекламы фастфуда, зонирование городской среды 

Преимущества Быстрый охват, 
измеримость поведения 

Усиление социального влияния Высокая устойчивость, масштабный эффект, 
воздействие на «причины причин» 

Ограничения Низкая устойчивость без 
структурных изменений 

Ограниченное воздействие на 
системные факторы 

Сложность измерения, длительный цикл, этические 
риски 
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общественного здравоохранения и, соответственно,

с целью SDG 3 [7].

Аналогично Galan�Ladero et al. (2023) отмечают

доминирование тем общественного здоровья в соци�

альном маркетинге и подчёркивают необходимость

гармонизации downstream�, midstream� и upstream�под�

ходов для эффективного вклада в достижение Целей

устойчивого развития [8]. Upstream�стратегии особен�

но ценны при работе с коммерческими детерминантами

здоровья, регуляторными барьерами и социальными де�

терминантами, которые напрямую влияют на достиже�

ние целевых показателей SDG 3 (снижение неинфекци�

онных заболеваний, укрепление систем здравоохране�

ния, обеспечение всеобщего охвата услугами здраво�

охранения).

Аналогичную позицию занимают другие работы это�

го периода. Macassa (2021) рассматривает upstream�

интервенции (в том числе через социальные предприя�

тия) как механизм воздействия на социальные детерми�

нанты здоровья в контексте SDG 3, подчёркивая пере�

ход от исправления индивидуальных поведенческих де�

фицитов к изменению условий, порождающих нездоро�

вое поведение [9].

2. Применение upstream�маркетинга в здравоохра�

нении: международный опыт

Upstream�маркетинг стратегии доказали эффектив�

ность при решении глобальных проблем общественно�

го здоровья. Политика минимальной цены на алкоголь

в Шотландии. Комплексная upstream�кампания с исполь�

зованием информационно�пропагандистской деятель�

ности (англ. evidence�based advocacy) и кадрирования

средств массовой информации (англ. media framing)

привела к законодательным изменениям, снизившим

потребление алкоголя и связанные с его потреблением

вредные последствия. Кампании по борьбе с ожирени�

ем (субсидии на здоровое питание, ограничение рекла�

мы) также являются примером успешного применения

инструментов социального маркетинга. Систематиче�

ские обзоры подтверждают, что комбинированные

upstream + downstream интервенции дают синергети�

ческий эффект и лучшую долгосрочную устойчивость

изменений.

3. Вызовы и барьеры внедрения

В литературе описаны следующие системные ограни�

чения применения upstream�маркетинга:

♦ Методологические: сложность измерения воздействия

на политику и долгосрочных эффектов (отсутствие

лонгитюдных исследований).

♦ Этические: баланс между адвокацией и лоббировани�

ем, риск конфликта интересов при взаимодействии

с бизнесом.

♦ Ресурсные и институциональные: сопротивление со

стороны индустрий (табачной, алкогольной, пищевой),

ограниченные бюджеты.

♦ Коммуникационные: необходимость точного выбо�

ра времени информационного сообщения в соот�

ветствии со стадиями принятия политических ре�

шений.

В последние годы растёт интерес к цифровым ин�

струментам (AI для анализа повестки, таргетированная

пропаганда в средствах массовой информации), одна�

ко вопросы конфиденциальности и этики остаются ак�

туальными.

Обсуждение (Discussion)

В российской научной литературе термин «upstream

social marketing» или его прямые аналоги практически

отсутствуют. Поиск по CyberLeninka и eLibrary.ru

(2018–2025) не выявил научных публикаций, посвящен�

ных этой теме. Социальный маркетинг в здравоохра�

нении традиционно рассматривается в downstream�

парадигме.

В то же время отдельные элементы upstream�подхо�

да реализуются на практике: антитабачный федераль�

ный закон 2013 года, меры по ограничению продажи

алкоголя, структурные компоненты национальных про�

ектов «Здравоохранение» и «Демография». С 2025

года на смену прежним национальным проектам «Здра�

воохранение» и «Демография» пришли обновлённые

инициативы – «Продолжительная и активная жизнь»,

«Семья» и «Новые технологии сбережения здоровья».

Их ключевые цели создают идеальные условия для

адаптации upstream�маркетинга.

Ограничения настоящего обзора связаны с нарра�

тивным характером анализа и фокусом на англоязыч�

ных источниках. Дальнейшие исследования должны

включать систематические обзоры российских кей�

сов, эмпирическую апробацию моделей в региональ�

ных пилотах и экономическую оценку upstream�интер�

венций.

Заключение (Conclusion)

Полученные в ходе обзора результаты подтвержда�

ют, что upstream�маркетинг представляет собой зре�

лую и перспективную парадигму социального марке�

тинга, способную преодолеть ключевые ограничения

традиционных downstream�подходов. Теоретические

модели Key & Czaplewski (2017) и Kennedy et al. (2018),

а также расширенная 7P�модель Baloch (2022) демон�

стрируют высокую аналитическую ценность для сис�

темного воздействия на структурные детерминанты здо�

ровья.

Вместе с тем обзор выявляет существенные пробелы.

Во�первых, преобладание описательных и кейс�ориен�

тированных работ над эмпирическими логитюдными

исследованиями не позволяет в полной мере оценить

долгосрочный ROI upstream�кампаний. Во�вторых, эти�

ческие аспекты (баланс advocacy и lobbying, риск кон�

фликта интересов с индустриями) требуют дальнейшей

методологической проработки. В�третьих, литература

2017–2025 гг. остаётся преимущественно англоязычной,

что ограничивает переносимость моделей в «не�запад�

ные контексты». Upstream�маркетинг открывает новую

парадигму в здравоохранении, позволяя переходить от

борьбы с симптомами нездорового поведения к устра�

нению их глубинных причин.

В российском контексте развитие upstream�марке�

тинга может существенно повысить результативность

Ю. Зуенкова, В. Шварева. Upstream�маркетинг в здравоохранении: обзор литературы
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национальной политики в сфере общественного здо�

ровья.

Рекомендуемые направления дальнейших исследова�

ний:

♦ Эмпирическая апробация моделей IMC и UDMP в рос�

сийских условиях.

♦ Оценка долгосрочной эффективности и экономиче�

ской отдачи upstream�интервенций.

♦ Интеграция с цифровыми технологиями и анализ ком�

мерческих детерминант здоровья.

♦ Разработка этических и методологических рамок для

межсекторального сотрудничества.

Развитие данного направления способно внести зна�

чительный вклад, как в теорию социального маркетин�

га, так и в достижение целей национального здравоох�

ранения.
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