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ОСОБЛИВОСТІ ПУБЛІЧНОГО УПРАВЛІННЯ У СФЕРІ ОХОРОНИ 

ЗДОРОВ'Я 

 

PECULIARITIES OF PUBLIC ADMINISTRATION IN THE FIELD OF 

HEALTHCARE 

 

В Україні сфера охорони здоров'я є стратегічно важливим елементом 

національної безпеки та сталого розвитку. Її дієвість залежить від якості 

публічного управління та адміністрування – системи управління, відповідальної 

за впровадження державної політики та забезпечення населення якісними й 
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доступними медичними послугами. В умовах триваючої російської агресії, 

процесу постпандемічного відновлення, активних реформ і прагнення до 

європейської інтеграції, вивчення особливостей публічного адміністрування в 

цій галузі стають особливо актуальними. 

Дослідження особливостей публічного управління у сфері охорони 

здоров'я є вкрай актуальним з огляду на кілька визначальних факторів. 

Насамперед, потребує наукової оцінки ефективності управлінських стратегій та 

ідентифікації проблемних зон триваюча реформа системи, спрямована на 

посилення первинної медичної допомоги. Крім того, наслідки повномасштабної 

війни, включаючи руйнування медичної інфраструктури та зростання потреб у 

медичній і психологічній підтримці, зумовлюють необхідність розробки 

гнучких та дієвих моделей публічного адміністрування в контексті кризового 

реагування та відбудови. Нарешті, євроінтеграційний вектор України вимагає 

приведення національної системи охорони здоров'я у відповідність до 

європейських норм, що передбачає вивчення та адаптацію передового досвіду в 

публічному управлінні. 

Публічне управління в охороні здоров'я розглядається як комплексна 

взаємодія державного, бізнесового та громадського секторів, спрямована на 

реалізацію законів і нормативних актів, прийняття адміністративних рішень та 

надання медичних послуг. На сьогоднішній день однією з ключових 

особливостей публічного управління в сфері охорони здоров'я України є 

триваючий процес реформування системи. Цей процес, розпочатий у 2017 році, 

спрямований на зміцнення первинної ланки, розвиток спеціалізованої допомоги 

та перехід до фінансування через НСЗУ за моделлю «гроші ходять за 

пацієнтом». 

Бюджетні кошти на фінансування медицини розподіляються через новий, 

сучасний механізм стратегічної закупівлі медичних послуг. Відбувається 

перехід від фінансування постатейних кошторисів закладів охорони здоров’я - 

бюджетних установ, розрахованих відповідно до їх існуючої інфраструктури 

(кількості ліжок, персоналу тощо), до оплати результату (тобто фактично 
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пролікованих випадків або приписаного населення) закладам, які 

перетворюються на автономних постачальників цих послуг, а також аптекам як 

постачальникам призначених лікарями лікарських засобів. Таким чином, 

запроваджено принцип «гроші ходять за пацієнтом», а не за інфраструктурою 

закладів охорони здоров’я та іншими надавачами послуг [1]. 

Ця трансформація вимагає від публічних службовців нових підходів до 

розробки стратегії розвитку системи охорони здоров’я, ефективного 

використання фінансів та забезпечення якості медичних послуг, проте її 

впровадження ускладнюється недостатнім фінансуванням, нерівномірним 

розподілом ресурсів та труднощами адаптації медичних установ до змін 

зовнішнього середовища. 

Іншою визначальною особливістю є вплив повномасштабної російської 

агресії. Війна призвела до значних руйнувань інфраструктури системи охорони 

здоров’я, міграції медичних працівників, збільшення потреб у медичній та 

психологічній допомозі, особливо серед військовослужбовців та 

внутрішньопереміщених осіб. Для ефективного управління в умовах кризи 

публічне адміністрування розвитком системи охорони здоров'я має забезпечити 

оперативне прийняття рішень, ефективну координацію між різними 

відомствами та міжнародними організаціями з метою розробки стратегій 

відновлення медичної інфраструктури на деокупованих територіях. 

У 2025 році ключові напрями реформування української системи охорони 

здоров'я визначені Стратегією сталого розвитку до 2030 року, затвердженою 

Кабінетом Міністрів. Ця Стратегія розроблена з урахуванням сучасного стану 

охорони здоров’я, спрямована на вдосконалення державної політики у сфері 

здоров’я населення України, а також на здійснення всіх належних та доступних 

заходів для розв’язання проблем, забезпечення доступу населення до якісних 

послуг та розвиток системи охорони здоров’я [2]. 

Громадське здоров'я є одним із важливих напрямків цієї стратегії. У 

більш широкому контексті, реформа громадського здоров'я в Україні включає 

зусилля, спрямовані на зміцнення міжсекторальної співпраці, залучення 
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громадськості до формування та реалізації політики у сфері здоров'я, а також 

підвищення рівня санітарної грамотності населення. Успішна реалізація цієї 

реформи є критично важливою для покращення показників здоров'я населення, 

забезпечення епідеміологічної безпеки та сталого розвитку країни. 

Важливу роль у публічному управлінні відіграє процес цифрової 

трансформації. Це включає розвиток електронних медичних записів, 

телемедицини, автоматизацію адміністративних процесів та підвищення 

прозорості управління. Особливо  значущими  для  медичного  сектору  

України  стали  ініціативи  в  галузі цифровізації. У рамках першого саміту 

eHealth 2024 року було презентовано нові проєкти цифрового здоров'я, які 

впроваджуються МОЗ України за підтримки міжнародних партнерів. Серед 

них: «Централізована медична інформаційна система», яка дозволяє створити 

єдину платформу  для  зберігання  і  передачі  медичних  даних,  проєкт  

«Цифровий  стаціонар»  для автоматизації процесів у стаціонарних закладах, а 

також масштабування проєкту «е-Рецепт», що дозволяє забезпечити 

ефективний контроль за обігом лікарських засобів і зменшити корупційні 

ризики в медичній сфер [3]. 

Запровадження цифрової системи охорони здоров'я є важливим засобом 

для вдосконалення реєстрації медичних послуг, оптимізації обміну 

документами, забезпечення відкритості та підвищення дієвості управління. Тим 

не менш, невирішеними залишаються питання сумісності різних медичних 

інформаційних платформ, гарантування кібернетичної безпеки та збереження 

особистих даних пацієнтів. 

Реформи системи охорони здоров'я в Україні є відповіддю на потребу 

покращення управління, зменшення корупції та підвищення якості послуг. 

Світовий банк підтримує ці зміни, вказуючи на низьку ефективність управління 

інформацією, жорстку бюджетну систему та поширені неформальні платежі. 

Таке стратегічне аудитування допомагає українській системі охорони здоров'я 

наближатися до стандартів Європейського Союзу, що відзначає важливість 

міжнародних стандартів та принципів [4]. 
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Отже, публічне управління у сфері охорони здоров'я України 

здійснюється в надзвичайно складних та динамічних умовах. Ефективне 

реагування на існуючі виклики та реалізація стратегічних пріоритетів є 

ключовими для забезпечення сталого розвитку галузі та гарантування права 

громадян на якісну та доступну медичну допомогу. 
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