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Мета: теоретично обґрунтувати напрями системної трансформації механізмів управління охороною 
здоров’я України в умовах реформування галузі та післявоєнної відбудови.

Матеріали і методи. У дослідженні використано комплекс наукових методів: системний аналіз – 
для вивчення системи охорони здоров’я як цілісного об’єкта управління та дослідження взаємозв’язків 
між її елементами; порівняльний аналіз – для зіставлення різних наукових підходів та вивчення міжна-
родного досвіду; статистичний аналіз – для оброблення даних щодо фінансування галузі; абстрактно-
логічний метод – для теоретичного узагальнення та формулювання висновків. Інформаційною базою 
дослідження стали законодавчі акти України, офіційні статистичні дані, наукові праці вітчизняних та 
зарубіжних учених, аналітичні матеріали міжнародних організацій за період 2019–2024 років.

Результати. Визначено основні напрями трансформації механізмів управління охороною здоров’я 
в умовах реформування. Проаналізовано сучасний стан фінансування галузі: загальні державні видатки 
на охорону здоров’я у 2024 р. становлять 201,7 млрд грн (менше 3% ВВП), з яких 158,8 млрд грн спрямо-
вано на реалізацію програми медичних гарантій. Установлено, що ефективність функціонування галузі 
залежить від упровадження моделей державно-приватного партнерства та посилення міжсекторальної 
взаємодії. Досліджено міжнародний досвід впровадження державно-приватного партнерства в систе-
мах охорони здоров’я розвинених країн та визначено можливості його адаптації в Україні. Обґрунтовано 
необхідність упровадження стратегічного управління галуззю, що передбачає розроблення довгостро-
кової стратегії розвитку, створення інституційної бази для реалізації проєктів ДПП, посилення міжсекто-
ральної взаємодії через створення координаційних органів та розвиток мережевих структур управління.

Висновки. Обґрунтовано необхідність системної трансформації механізмів управління охороною 
здоров’я на основі державно-приватного партнерства. Визначено, що посилення міжсекторальної вза-
ємодії, впровадження нових механізмів фінансування й сучасних систем оцінювання якості медичних 
послуг дозволить підвищити ефективність функціонування галузі навіть в умовах обмежених ресурсів 
та післявоєнної відбудови.

КЛЮЧОВІ СЛОВА: система охорони здоров’я; механізми управління; системні трансформації; реформу-
вання; державно-приватне партнерство.

Вступ. Трансформація системи охорони 
здоров’я України відбувається в складних умовах 
післявоєнної відбудови та потребує впровадження 
ефективних механізмів управління галуззю. Осо-
бливої актуальності набуває пошук оптимальних 
моделей поєднання державного регулювання та 
ринкових механізмів у сфері охорони здоров’я, що 
зумовлює необхідність системного дослідження 
сучасних підходів та розроблення нових механіз-
мів управління [1; 2].

Сучасна система охорони здоров’я України 
характеризується складністю та багатокомпо-
нентністю, охоплюючи державний, приватний, 
традиційний та неформальний сектори. В умо-
вах реформування галузі особливого значення 
набуває впровадження ефективних механізмів 

управління на основі державно-приватного парт-
нерства. Це пов’язано з тим, що державний сектор 
не здатний самостійно забезпечити необхідний 
рівень медичних послуг через обмеженість ресур-
сів та управлінські проблеми [3; 4].

За даними статистики, Україна витрачає на 
медицину від 2,8% до 4% ВВП, що значно менше 
порівняно з розвиненими країнами. При цьому 
значна частина витрат припадає на програму 
державних гарантій медичного обслуговування 
населення. Така ситуація вимагає пошуку нових 
підходів до фінансування та управління галуззю, 
зокрема через механізми державно-приватного 
партнерства [5; 6].

Міжнародний досвід свідчить, що найбільш 
ефективними є моделі управління охороною 
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здоров’я, що базуються на поєднанні державного 
регулювання та ринкових механізмів. Зокрема, 
у Великій Британії, Франції, Німеччині та інших 
розвинених країнах успішно функціонують різні 
форми державно-приватного партнерства в охо-
роні здоров’я, що дозволило значно підвищити 
якість і доступність медичних послуг.

Теоретичні та практичні аспекти управління 
системою охорони здоров’я висвітлено в науко-
вих працях [7; 8], в яких розглянуто концептуальні 
засади реформування галузі, механізми держав-
ного управління охороною здоров’я, питання якості 
медичної допомоги. Проблеми впровадження дер-
жавно-приватного партнерства в охороні здоров’я 
розглянуто низкою науковців, які досліджували 
організаційно-правові механізми взаємодії дер-
жавного та приватного секторів у медичній галузі. 
Водночас питання системної трансформації меха-
нізмів управління охороною здоров’я в умовах 
реформування та післявоєнної відбудови потре-
бують подальшого дослідження [9].

Мета: теоретичне обґрунтування напрямів сис-
темної трансформації механізмів управління охо-
роною здоров’я України в умовах реформування 
галузі.

Матеріали і методи. Методологічною основою 
дослідження є комплексний підхід, що поєднує 
різні наукові методи для всебічного вивчення про-
цесів трансформації механізмів управління охо-
роною здоров’я. У роботі використано такі методи 
дослідження:

– системний аналіз – для вивчення системи 
охорони здоров’я як цілісного об’єкта управління 
та дослідження взаємозв’язків між її елементами; 
виявлення структурних компонентів та функці-
ональних характеристик механізмів управління 
галуззю;

– порівняльний аналіз – для зіставлення різ-
них наукових підходів до визначення ключових 
понять і механізмів управління охороною здоров’я; 
вивчення міжнародного досвіду впровадження дер-
жавно-приватного партнерства в медичній галузі;

– абстрактно-логічний метод – для теоретич-
ного узагальнення та формулювання висновків 
дослідження;

– статистичний аналіз – для оброблення ста-
тистичних даних щодо фінансування та функціо-
нування системи охорони здоров’я України.

Інформаційною базою дослідження стали зако-
нодавчі та нормативно-правові акти України, офі-
ційні статистичні дані, наукові праці вітчизняних 
та зарубіжних учених, аналітичні матеріали між-
народних організацій, зокрема ВООЗ та Світового 
банку, щодо розвитку систем охорони здоров’я та 
впровадження механізмів державно-приватного 
партнерства.

Дослідження охоплює період 2019–2024 років, 
що дозволяє проаналізувати трансформацію 

механізмів управління охороною здоров’я в умо-
вах реформування галузі та визначити перспек-
тиви їх подальшого розвитку в контексті післяво-
єнної відбудови України. У процесі дослідження 
особливу увагу приділено аналізу успішних прак-
тик запровадження державно-приватного парт-
нерства в системах охорони здоров’я розвинених 
країн, зокрема Великої Британії, Франції, Німеч-
чини, для визначення можливостей адаптації їх 
досвіду в Україні.

Результати дослідження та їх обговорення. 
Сучасна система охорони здоров’я України харак-
теризується складністю та багатокомпонентністю, 
охоплюючи державний, приватний, традиційний 
та неформальний сектори. В умовах реформу-
вання галузі особливого значення набуває впро-
вадження ефективних механізмів управління на 
основі державно-приватного партнерства.

За даними статистики, Україна витрачає на 
медицину від 2,8% до 4% ВВП [10]. Зокрема, 
загальні державні видатки на охорону здоров’я 
у 2024 р. становлять 201,7 млрд грн., а у відсо-
тках від ВВП країни обсяги витрат на охорону 
здоров’я – менше 3%. Найбільшою статтею витрат 
є реалізація програми державних гарантій медич-
ного обслуговування населення (ПМГ). На неї 
передбачено у 2024 році 158,8 млрд грн., що на 
11,2% більше порівняно з бюджетом 2023 р. [11]. 
Ці кошти знаходяться в розпорядженні Національ-
ної служби здоров’я України (НСЗУ). 

Повномасштабна війна внесла корективи, 
і натепер для збереження кадрового потенціалу 
та забезпечення універсального охоплення насе-
лення медичними послугами в зоні бойових дій 
передбачено видатки за пакетом «Готовність та 
забезпечення надання медичної допомоги в районі 
проведення воєнних (бойових) дій». Оскільки 
повномасштабна війна призвела до найбільшої 
кризи народжуваності в історії незалежної Укра-
їни, введено новий пакет послуг «Медична допо-
мога з репродуктивного здоров’я». Ще один новий 
пакет медичної допомоги – «Трансплантація та 
посттрансплантаційний супровід». Також для під-
тримки окремих комунальних закладів у системі 
охорони здоров’я, які не надають медичних послуг 
за ПМГ, планується збереження субвенції в сумі 
1,7 трлн грн [12].

У Державному бюджеті на 2024 рік на надання 
медичних послуг за окремими державними про-
грамами та комплексними заходами програмного 
характеру (централізовані закупівлі) передба-
чено 12,1 млрд грн, що на 21% більше порівняно 
з бюджетними асигнуваннями попереднього року. 
На підготовку та підвищення кваліфікації кадрів 
у сфері охорони здоров’я, а також підготовку нау-
кових та науково-педагогічних кадрів закладами 
фахової передвищої та вищої освіти в бюджеті 
передбачено 6,8 млрд грн, а це на 10,2% менше, 
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ніж у попередньому році. Бюджетні асигнування 
на програму «Громадське здоров’я та боротьба 
з епідеміями» було збільшено на 29,7%, до  
4,9 млрд грн (рис. 1).

Незважаючи на проведені реформи у сфері охо-
рони здоров’я, згідно з результатами дослідження 
GfK Ukraine, в якому українці оцінювали проблеми, 
які є актуальними на сучасному етапі сфери охо-
рони здоров’я, було визначено, що 18 мільйонів 
українців ходять до лікарні щорічно, а 93% з них – 
платять у цих лікарнях із власної кишені. 

Впровадженню ринкових відносин у сфері охо-
рони здоров’я та вдосконаленню її фінансового 
забезпечення присвячено праці низки науковців 
[13; 14]. З огляду на зміст цих досліджень та напра-
цювання інших науковців можна стверджувати, що 
наявні механізми державного управління є резуль-
татом еволюції медичної допомоги в умовах три-
валого реформування системи охорони здоров’я 
та трансформаційних зрушень в українському сус-
пільстві. Отже, вони потребують удосконалення.

Основним завданням системи охорони 
здоров’я є розроблення та впровадження заходів, 
спрямованих на зниження рівня захворюваності, 
інвалідності та смертності в межах ресурсів, наяв-
них у секторі охорони здоров’я загалом. Це відпо-
відає основній меті охорони здоров’я, яка полягає 
в досягненні оптимальних результатів для пацієн-
тів у межах наявних ресурсів. Така мета актуальна 
для кожної системи, складової частини та суб’єкта 
управління охороною здоров’я. 

У нормативно-правових актах та інших доку-
ментах, що регламентують функціонування закла-
дів охорони здоров’я, розрізняють стратегічні, 
тактичні та оперативні цілі відповідно до їх важ-
ливості. За спрямованістю та змістом діяльності 

 

Рис. 1. Загальні державні видатки на охорону здоров’я у 2023 та 2024 рр. та основні статті витрат

виділяють: правові, демографічні, репродуктивні, 
профілактичні, лікувально-профілактичні, діагнос-
тичні, реабілітаційні цілі.

Відповідно до зазначених цілей було визна-
чено такі завдання:

1. Підвищити ефективність роботи закладів 
охорони здоров’я за мінімізації витрат;

2. Посилити адресність надання медичних 
послуг населенню відповідно до гарантованого 
державою обсягу безоплатної медичної допомоги 
та за його межами;

3. Забезпечити створення матеріально-техніч-
ної та економічної бази, а також розвиток мережі 
закладів первинної та спеціалізованої медичної 
допомоги;

4. Оптимізувати системи державної та громад-
ської діагностики якості медичної допомоги, здій-
снювати контроль за діяльністю всіх органів охо-
рони здоров’я, на всіх рівнях і всіх форм власності.

Аналіз міжнародного досвіду свідчить, що 
найбільш ефективними є моделі управління охо-
роною здоров’я, що базуються на поєднанні дер-
жавного регулювання та ринкових механізмів. 
Зокрема, у Великій Британії успішно функціонує 
модель державно-приватного партнерства в охо-
роні здоров’я, що дозволила значно підвищити 
якість і доступність медичних послуг.

Для вдосконалення механізмів управління охо-
роною здоров’я України необхідно:

– впровадити стратегічне управління галуззю 
на основі державно-приватного партнерства;

– посилити міжсекторальну взаємодію та коор-
динацію діяльності всіх суб’єктів системи охорони 
здоров’я;

– забезпечити ефективний розподіл ресурсів 
і контроль за їх використанням;
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– запровадити сучасні механізми оцінювання 
якості медичних послуг.

Висновки. На основі проведеного дослі-
дження встановлено, що системна трансфор-
мація механізмів управління охороною здоров’я 
України потребує впровадження нових моделей 
управління, заснованих на принципах державно-
приватного партнерства. Міжнародний досвід 
свідчить про ефективність таких моделей у під-
вищенні якості та доступності медичних послуг. 
Аналіз сучасного стану фінансування галузі 
виявив недостатній рівень державних видатків 
на охорону здоров’я (2,8–4% ВВП), що значно 
нижче показників розвинених країн (7–10% ВВП). 
При цьому основна частина коштів (158,8  млрд 
грн) спрямовується на реалізацію програми дер-
жавних гарантій медичного обслуговування насе-
лення, що вимагає пошуку додаткових джерел 
фінансування та впровадження нових механізмів 
управління ресурсами. В умовах післявоєнної 
відбудови особливого значення набуває поси-
лення міжсекторальної взаємодії та координа-
ції діяльності всіх суб’єктів системи охорони 
здоров’я. Впровадження нових пакетів медичних 
послуг, спрямованих на забезпечення медич-
ної допомоги в районах проведення бойових 

дій, репродуктивне здоров’я та трансплантацію, 
потребує ефективних механізмів управління та 
контролю. Дослідження показало необхідність 
стратегічного управління галуззю, що передбачає 
розроблення довгострокової стратегії розвитку, 
створення інституційної бази для реалізації про-
єктів державно-приватного партнерства, розви-
ток мережевих структур управління. Це дозволить 
забезпечити системний підхід до реформування 
галузі та підвищити ефективність використання 
наявних ресурсів.

Важливим напрямом удосконалення механіз-
мів управління є впровадження сучасних систем 
оцінювання якості медичних послуг, що включає 
стандартизацію медичної допомоги, розвиток сис-
тем моніторингу та механізмів зворотного зв’язку 
з пацієнтами. Це сприятиме підвищенню якості 
медичної допомоги та задоволеності пацієнтів.

Перспективними подальших досліджень 
є розроблення конкретних механізмів запро-
вадження державно-приватного партнерства 
в охороні здоров’я України, вивчення можливос-
тей адаптації успішного міжнародного досвіду та 
створення методичних підходів до оцінювання 
ефективності нових моделей управління галуззю 
в умовах післявоєнної відбудови.
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SYSTEMIC TRANSFORMATIONS OF HEALTHCARE MANAGEMENT MECHANISMS 
IN THE CONTEXT OF REFORM
O. S. Kiian
Ivan Franko Zhytomyr State University, Zhytomyr, Ukraine

Purpose: to theoretically substantiate the directions of systemic transformation of healthcare management 
mechanisms in Ukraine under the conditions of industry reform and post-war reconstruction.

Materials and methods. The study employed a complex of scientific methods: systems analysis – to study the 
healthcare system as a holistic management object and investigate relationships between its elements; compara-
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tive analysis – to compare different scientific approaches and study international experience; statistical analysis – 
to process data on industry financing; abstract-logical method – for theoretical generalization and formulation of 
conclusions. The research information base included legislative acts of Ukraine, official statistical data, scientific 
works of domestic and foreign scientists, and analytical materials from international organizations for the period 
2019–2024.

Results. The main directions of healthcare management mechanisms transformation under reform conditions 
have been determined. The current state of industry financing has been analyzed: total government healthcare 
expenditure in 2024 amounts to 201.7 billion UAH (less than 3% of GDP), of which 158.8 billion UAH is directed 
to implementing the medical guarantees program. It has been established that the industry’s operational efficiency 
depends on implementing public-private partnership models and strengthening intersectoral interaction. Interna-
tional experience in implementing public-private partnerships in healthcare systems of developed countries has 
been studied, and possibilities for its adaptation in Ukraine have been identified. The necessity of implement-
ing strategic industry management has been substantiated, which involves developing a long-term development 
strategy, creating an institutional framework for PPP project implementation, strengthening intersectoral interaction 
through establishing coordination bodies and developing network management structures.

Conclusions. The necessity of systemic transformation of healthcare management mechanisms based on pub-
lic-private partnership has been substantiated. It has been determined that strengthening intersectoral interaction, 
implementing new financing mechanisms, and modern medical service quality assessment systems will improve 
the industry’s operational efficiency even under conditions of limited resources and post-war reconstruction.

KEY WORDS: healthcare system; management mechanisms; systemic transformations; reform; public-
private partnership.
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