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Таким образом, внешняя политика Марокко охватывает разные направ­
ления. С европейскими странами проводится более тесное сотрудничество 
ввиду исторической, культурной и территориальной близости. Сотрудниче­
ство со странами других регионов имеет хорошие темпы развития. Королев­
ство Марокко уделяет внимание сотрудничеству в сфере экономики, полити­
ки и здравоохранения со всеми своими партнерами.
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На фоне обострения глобальных вызовов инициатива Китайской Народ­
ной Республики (КНР) по формированию сообщества единой судьбы челове­
чества задает стратегические ориентиры для развития сотрудничества меж­
ду КНР и государствами Африки в сфере здравоохранения. Являясь важным 
элементом формирующейся модели глобального управления, взаимодей­
ствие в сфере здравоохранения представляет собой весомую практическую 
реализацию данной концепции.

С тех пор как в 1963 г. КНР отправила первую медицинскую бригаду 
в Алжир сотрудничество Китая с африканскими государствами в сфере 
здравоохранения прошло четыре этапа развития: этап становления меди­
цинской помощи (1960–1978), этап трансформации модели взаимодействия 
(1978–2000), этап институционализации (2000–2013) и этап углубленного 
взаимодействия, формирующегося под воздействием концепции сообщества 
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единой судьбы человечества (2013–2025). Следует отметить, что с 2013 г. со­
трудничество КНР с африканскими государствами в сфере здравоохранения 
под влиянием указанной концепции постепенно трансформировалось от од­
ностороннего формата медицинской помощи к всесторонней и многоуров­
невой системе взаимодействия, характеризующейся диверсификацией форм 
сотрудничества и совершенствованием институциональных механизмов.

Стратегическая концепция формирования сообщества единой судьбы 
Китая и Африки, выдвинутая председателем КНР Си Цзиньпином в 2013 г., 
получила успешное практическое воплощение в процессе противодействия 
эпидемии лихорадки Эбола в 2014 г. КНР предоставила экстренную помощь 
на сумму 750 млн юаней странам Западной Африки, охватив 14 африканских 
государств, а также международные организации, включая Всемирную ор­
ганизацию здравоохранения (ВОЗ) [1]. Указанная инициатива ознаменовала 
переход китайско­африканского сотрудничества в сфере здравоохранения на 
этап совместного управления и стала наглядной иллюстрацией реализации 
концепции сообщества единой судьбы человечества в сфере здравоохранения.

Вспышка пандемии COVID­19 еще более ярко подчеркнула стратегиче­
ский характер взаимного доверия и высокую практическую эффективность 
сотрудничества между КНР и африканскими государствами в сфере здраво­
охранения. В наиболее критический период борьбы с эпидемией на терри­
тории КНР африканские страны продемонстрировали политическую соли­
дарность, направив телеграммы с соболезнованиями и предоставив матери­
альную поддержку. Более 50 глав африканских государств выразили сочув­
ствие и поддержку КНР. Арабская Республика Египет, Южно­Африканская 
Республика и ряд других государств предоставили экстренные медицинские 
материалы. Несмотря на ограниченные финансовые ресурсы, Республика 
Экваториальная Гвинея перечислила Китаю денежное пожертвование в раз­
мере 2 млн долларов США [2, с. 236–239].

После распространения эпидемии на африканском континенте КНР в опе­
ративном порядке оказала помощь более чем 50 государствам, поставив 
200 млн доз вакцин, свыше 120 партий экстренных противоэпидемических 
материалов и направив 17 групп медицинских экспертов [1]. Совместные 
действия в условиях пандемии продемонстрировали высокий уровень поли­
тического доверия и институциональной согласованности, что способство­
вало эффективному сдерживанию распространения инфекции на африкан­
ском континенте и предоставило ценный практический ресурс для дальней­
шего развития глобального партнерства в сфере здравоохранения.

Под руководством концепции сообщества единой судьбы человечества 
институционализация и диверсификация китайско­африканского сотруд­
ничества в сфере здравоохранения приобретают все более выраженный 
характер. Начиная с 2015 г. Форум китайско­африканского сотрудничества 
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включил взаимодействие в сфере здравоохранения в число приоритетных 
направлений в рамках таких стратегических инициатив, как «Десять про­
грамм сотрудничества» (2015), «Восемь основных инициатив» (2018) и «Де­
вять программ» (2021). Вместе с тем через такие многосторонние платфор­
мы, как «Здоровый Шелковый путь», Форум по китайско­африканскому со­
трудничеству в области здравоохранения и Министерская конференция КНР 
и стран Африки по вопросам здравоохранения последовательно усиливают­
ся политическая координация и интеграция ресурсов. Функционирование 
указанных платформ способствует не только углублению механизмов диа­
лога между КНР и африканскими государствами, но и формирует институ­
циональную основу для глобального управления в сфере здравоохранения.

С точки зрения модели взаимодействия китайско­африканское сотруд­
ничество в сфере здравоохранения характеризуется многообразием форм, 
включающим материальную помощь, передачу технологий, подготовку кад­
ров и научно­исследовательское сотрудничество. КНР оказывает не только 
краткосрочную экстренную поддержку, но и придает приоритетное значение 
укреплению автономного потенциала африканских государств в области об­
щественного здравоохранения. В частности, при содействии Китая в Афри­
ке были созданы 23 специализированных медицинских центра и подготовле­
но свыше 20 тыс. медицинских работников, что способствовало укреплению 
институциональной самостоятельности национальных систем здравоохра­
нения. Одновременно с этим широкое применение комплексных препара­
тов на основе артемизинина, разработанных китайской стороной, позволило 
снизить уровень смертности от малярии на африканском континенте на 66%, 
обеспечив существенное улучшение в сфере охраны здоровья [2, с. 334–
337]. В отличие от традиционной западной модели развития, основанной на 
формировании зависимости, китайско­африканское сотрудничество в сфере 
здравоохранения отличается более высокой степенью устойчивости и прин­
ципом равноправного партнерства.

Кроме того, двусторонние соглашения о сотрудничестве и широкое участие 
негосударственных акторов придали дополнительную динамику китайско­аф­
риканскому взаимодействию в сфере здравоохранения. В частности, соглаше­
ние по проекту «Операция света», заключенное между КНР и Рес публикой 
Зимбабве, способствовало более точному распределению медицинских ресур­
сов и повышению эффективности их использования. Сотрудничество между 
китайскими компаниями и профильными медицинскими учреждениями аф­
риканских государств продолжает углубляться, формируя устойчивые ме­
ханизмы партнерства. В период пандемии COVID­19 негосударственные 
организации, такие как Благотворительный фонд Джека Ма и Alibaba, осу­
ществили поставки в африканские страны значительных объемов дефицит­
ных медицинских средств, включая маски, защитные костюмы, аппараты 
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искусственной вентиляции легких и диагностические тест­системы, что 
способствовало частичному преодолению дефицита эпидемиологических 
ресурсов на континенте. Модель взаимодействия с участием государствен­
ных органов, бизнеса и гражданского общества отражает принципы «сов­
местного обсуждения, совместного строительства и совместного использо­
вания», заложенные в концепции сообщества единой судьбы человечества, 
и представляет собой пример практической реализации инклюзивного и ско­
ординированного подхода к международному сотрудничеству в сфере обще­
ственного здравоохранения.

Таким образом, сотрудничество между КНР и государствами Африки 
в сфере здравоохранения представляет собой значимый инструмент прак­
тической реализации концепции сообщества единой судьбы человечества. 
Данная форма сотрудничества не только способствовала укреплению систем 
здравоохранения в странах Африки, но и содействовала развитию стратеги­
ческого взаимного доверия и гуманитарных связей между КНР и африкан­
ским континентом, тем самым внося вклад в формирование более справед­
ливой и устойчивой модели глобального управления в области обществен­
ного здравоохранения. 
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О брачных обычаях нанайцев
Ван Мэнюань, асп. БГУ, 

науч. рук. Олюнина И. В., канд. ист. наук, доц.

Обычаи брака у нанайцев имеют важное значение в их социальной струк­
туре: это не только союз двух людей, но и связующее звено между семьями. 
В данной этнической группе преобладает моногамия, хотя в истории встре­
чались случаи полигинии, при этом всегда подчеркивалась стабильность су­
пружеских отношений.


