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Аналіз державних програм щодо забезпечення 
доступності медичної та фармацевтичної 
допомоги населенню за роки незалежності 
України

Незадоволеність населення низькою доступністю до медичної та фармацевтичної допомоги, 
значні витрати з кишень громадян на медичні послуги та лікарські засоби за відсутності держаного 
обов’язкового медичного страхування свідчать про необхідність проведення трансформації систе-
ми охорони здоров’я (ОЗ) в Україні. Поняття доступності передбачає не лише фізичну можливість 
отримати послугу, але й фінансову гарантію, що послуга буде оплачена державою. Чіткий перелік 
та обсяг медичних послуг і ліків, оплачених за рахунок державного бюджету, – це гарантована до-
помога пацієнту, яку він отримує безоплатно. У зв’язку з цим актуальним завданням уповноваже-
них органів влади є удосконалення методологічних підходів до формування урядових програм та 
пакетів медичних послуг залежно від показників захворюваності, потреб населення та фінансових 
можливостей держави, що потребують аналізу результатів реалізації цих програм та обґрунтуван-
ня необхідних змін.

Мета: аналіз змін у методологічних підходах відносно формування державних програм, що сто-
суються надання медичної і фармацевтичної допомоги населенню та визначення основних завдань 
стосовно доступності медичних послуг і лікарських засобів.

Матеріали та методи: були використані нормативно-правові акти і статистичні дані держав-
ного бюджету за період незалежності України, інформація з офіційних сайтів, а також методи сис-
темного аналізу: систематизації, узагальнення, статистичні та аналітичні.

Результати дослідження. За результатами опрацювання законодавчих документів у вигляді 
нормативно-правових актів та державних бюджетів було визначено основні методологічні зміни, 
що мали вплив на підвищення доступності медичних послуг та лікарських засобів (ЛЗ) для насе-
лення в системі ОЗ України. Проведений аналіз та систематизація даних дали можливість сформу-
вати основні чинники, що дозволили покращити доступність медичних послуг та ліків для насе-
лення, а також підвищити ефективність медичної і фармацевтичної допомоги. Оцінка подальшого 
розширення програми «Доступні ліки», моніторинг діючої програми медичних гарантій дозволить 
оцінити зміни в системі ОЗ та визначити ключові завдання на майбутнє. 

Висновки. Проведене дослідження дозволило визначити методологічні зміни стосовно доступ-
ності медичних послуг та ліків для населення в державних програмах за період незалежності Укра-
їни, а також сформувати напрямки для проведення подальшого дослідження з використанням ме-
тодів оцінки медичних технологій.

Ключові слова: лікарські засоби; доступність; медична і фармацевтична допомога; державні та 
урядові програми; пілотні проєкти; програма медичних гарантій. 
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The analysis of state programs in providing the availability of medical 
and pharmaceutical care to the population during the years of independence 
of Ukraine
Dissatisfaction of the population with the low availability of medical and pharmaceutical care, as well 

as significant expenses from the pockets of citizens for medical services and medicines in the absence of 
the state compulsory medical insurance, indicate the need for transformation of the healthcare system 
(HS) in Ukraine. The concept of availability implies not only a physical opportunity to receive a service, but 
also a financial guarantee that the service will be paid for by the state. A clear list and volume of medical 
services, as well as drugs paid for at the expense of the state budget are the guaranteed assistance to the 
patient, which he receives free of charge. In this regard, the urgent task of the competent authorities is to 
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improve the methodological approaches to the formation of government programs and packages of medi-
cal services depending on the incidence rates, the needs of the population and the financial capabilities of 
the state; they require the analysis of the results of the implementation of these programs and substantia-
tion of the necessary changes.

Aim. To analyze changes in methodological approaches regarding the formation of state programs 
related to medical and pharmaceutical care for the population and determine the main tasks for the avail-
ability of medical services and medicines.

Materials and methods. In the course of the study the regulatory legal acts and statistical data of the 
state budget for the period of independence of Ukraine, information from official sites, as well as methods 
of system analysis, such as systematization, generalization, statistical and analytical ones, were used.

Results. Based on the results of processing legislative documents in the form of regulatory legal acts 
and state budgets of Ukraine the main methodological changes having the impact on the availability of medi-
cal services and medicines for the population in the healthcare system (HS) were determined. The analysis 
and systematization of the data made it possible to form the main factors for improving the availability of 
medical services and medicines for the population and the efficiency of medical and pharmaceutical care. 
Further expansion of the “Affordable Medicines” program, monitoring of the current program of medical 
guarantees will allow assessing changes in health protection and identifying key tasks for the future.

Conclusions. The study conducted has made it possible to determine methodological changes in the 
availability of medical services and medicines for the population in state programs for the period of inde-
pendence of Ukraine, as well as to form directions for further research using methods of assessing medical 
technologies.

Key words: medicines; availability; medical and pharmaceutical care; state and government programs; 
pilot projects; medical guarantee program.
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Анализ государственных программ по обеспечению доступности 
медицинской и фармацевтической помощи населению за годы 
независимости Украины 
Недовольство населения низкой доступностью к медицинской и фармацевтической помощи, 

значительные расходы из карманов граждан на медицинские услуги и лекарственные средств при 
отсутствии государственного обязательного медицинского страхования свидетельствуют о необ-
ходимости проведения трансформации системы здравоохранения (СЗ) в Украине. Понятие доступ-
ности предполагает не только физическую возможность получить услугу, но и финансовую гаран-
тию, что услуга будет оплачена государством. Четкий перечень и объем медицинских услуг, а также 
лекарств, оплаченных из государственного бюджета, – это гарантированная помощь пациенту, ко-
торую он получает бесплатно. В связи с этим актуальной задачей уполномоченных органов власти 
является совершенствование методологических подходов к формированию правительственных 
программ и пакетов медицинских услуг в зависимости от показателей заболеваемости, потребно-
стей населения и финансовых возможностей государства, которые требуют анализа результатов 
реализации этих программ и обоснование необходимых изменений.

Цель: анализ изменений в методологических подходах относительно формирования государ-
ственных программ, касающихся медицинской и фармацевтической помощи населению и опреде-
ление основных задач по доступности медицинских услуг и лекарственных средств.

Материалы и методы: были использованы нормативно-правовые акты и статистические данные 
государственного бюджета за период независимости Украины, информация с официальных сайтов, 
а также методы системного анализа: систематизации, обобщения, статистические и аналитические.

Результаты исследования. По результатам обработки законодательных документов в виде 
нормативно-правовых актов и государственных бюджетов, были определены основные методо-
логические изменения, которые имели влияние на доступность медицинских услуг и лекарствен-
ных средств (ЛС) для населения в системе здравоохранения (СЗ) Украины. Проведенный анализ 
и систематизация данных позволили сформировать основные факторы, позволившие улучшить 
доступность медицинских услуг и лекарств для населения, а также повысить эффективность меди-
цинской и фармацевтической помощи. Оценка дальнейшего расширения программы «Доступные 
лекарства», мониторинг действующей программы медицинских гарантий позволит оценить изме-
нения в СЗ и определить ключевые задачи на будущее.

Выводы. Проведенное исследование позволило определить методологические изменения отно-
сительно доступности медицинских услуг и лекарств для населения в государственных програм-
мах за период независимости Украины, а также сформировать направления для дальнейшего ис-
следования с использованием методов оценки медицинских технологий.

Ключевые слова: лекарственные средства; доступность; медицинская и фармацевтическая 
помощь; государственные и правительственные программы; пилотные проекты; программа меди-
цинских гарантий.
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Постанова проблеми. Щорічне збільшен- 
ня витрат на ОЗ не завжди показує зростан- 
ня доступності населення до медичних по-
слуг та ЛЗ [1]. Цільовий розподіл коштів  
і моніторинг змін можуть допомогти у фор- 
муванні дієвих методологічних підходів до 
розробки майбутніх державних програм та 
оцінити роботу діючих проєктів. ВООЗ що-
річно проводить оцінку систем ОЗ у різних 
країнах світу та формує ключовий перелік 
методів та цілей для упровадження ефек-
тивних змін [2]. Саме можливість обґрун-
тованого упровадження змін, визначення  
основних цілей та індикаторів контролю роз- 
витку ОЗ можуть суттєво вплинути й покра- 
щити якість та доступність послуг. У 2015 ро- 
ці на Саміті ООН для України було затвер-
джено цілі сталого розвитку, які визнача- 
ють основні напрямки змін у галузі ОЗ до 
2030 року [3]. Трансформація вітчизняної 
системи ОЗ наразі відбувається завдяки тіс- 
ній співпраці МОЗ та Національної служби  
здоров’я України (НСЗУ) з ВООЗ і такими між- 
народними партнерами, як Агентство USAID  
в Україні, Посольство Великої Британії, гро- 
мадськими організаціями та державними  
органами влади. У 2017 році відбулися важ- 
ливі зміни в законодавстві – набув чиннос-
ті Закон України «Про державні фінансові 
гарантії медичного обслуговування насе-
лення». Наступні етапи змін у методологіч-
них підходах: 1 липня 2018 року НСЗУ було 
розпочато процес укладання договорів із 
закладами первинної медичної допомоги;  
1 квітня 2019 року – адміністрування про- 
грами «Доступні ліки» переходить до НСЗУ;  
1 квітня 2020 року – початок договірної ком- 
панії для закладів вторинної та високоспе- 
ціалізованої медичної допомоги [4]. На сьо- 
годні питання моніторингу результатів та  
оцінки медичних технологій є невід’ємни- 
ми частинами змін та залишаються акту-
альними і відкритими.

Аналіз останніх досліджень і публікацій.  
Питання аналізу методологічних підходів  
та сучасних моделей підвищення доступ- 
ності медичної і фармацевтичної допомо-
ги в діючих системах ОЗ посідає важливе 
місце у дослідженнях таких вітчизняних 

учених, як А. А. Котвіцька, К. Л. Косяченко, 
А. С. Немченко, Г. Л. Панфілова, В. М. Назар-
кіна та ін. [5-8].

Виділення не вирішених раніше час-
тин загальної проблеми. Систематизацію  
та узагальнення методологічних підходів до  
формування державних програм з метою 
аналізу оцінки змін в історичному аспекті 
та за змістом раніше не проводили.

Формування цілей статті. Основними  
завданнями роботи стали опрацювання, сис- 
тематизація й узагальнення державних про- 
грам та пілотних проєктів, які були запро-
ваджені в Україні, виявлення основних змін  
щодо забезпечення доступності медичних  
послуг та ліків для населення, а також фор- 
мування головних цілей і завдань щодо по- 
дальшого дослідження.

Викладення основного матеріалу до- 
слідження. Методологічні зміни, які сьо- 
годні відбуваються в системі ОЗ, потребу- 
ють постійного аналізу ситуації та моніто- 
рингу результатів. Плануючи запроваджен- 
ня нових медичних технологій, які відпо- 
відають сучасним потребам населення, не- 
обхідно аналізувати рекомендації ВООЗ, 
формувати головні цілі та методи, що від-
повідатимуть економічним та фінансовим 
можливостям нашої держави. Системати-
зуючи урядові програми та пілотні проєк-
ти, що були затвердженні в Україні за роки 
незалежності, доцільно виділити декілька 
ключових етапів та їх характерні особли-
вості (табл. 1) [9-12].

Державні програми та пілотні проєкти 
для більш детального аналізу були розді-
лені на три групи за періодом аналізу за-
провадження. Дослідження кожного з пе- 
ріодів допомогло відстежити характерні ри- 
си, особливості фінансування та періоди дії  
прийнятих нормативних документів. Пілот- 
ні проєкти, які почали вводитися з 2012 ро- 
ку, зокрема щодо державного регулювання  
цін на гіпотензивні препарати та препара- 
ти інсуліну, дали можливість уперше засто- 
сувати в Україні механізми референтного ці- 
ноутворення на ЛЗ та часткове відшкодуван- 
ня вартості (реімбурсації) за рахунок дер-
жавних коштів і коштів місцевих бюджетів. 
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Програма «Доступні ліки» була запо-
чаткована урядом у 2017 році. Із 1 квітня 
2019 року програма перейшла під адміні- 
стрування НСЗУ та передбачає лише елек- 
тронний документообіг виписування рецеп- 
тів лікарями і рецептурний відпуск ліків в ап- 
течних закладах. За результатами аналізу 
можна зробити висновок, що з кожним ро- 
ком зміни методологічних підходів до форму-
вання програм мали більш глибоке обґрун- 
тування мети запровадження програми, сфор- 
мованих цілей та завдань для кожного з учас-
ників, а також визначення основних джерел 
фінансування за весь період дії програми.

Наступним кроком дослідження був ана- 
ліз пріоритетних завдань стосовно доступ- 
ності для населення медичних послуг та ЛЗ,  
а також визначення спільних рис і особли- 
востей кожного з періодів дії програм і про- 
єктів. В кожному з нормативних докумен-
тів відстежуються зміни, які були актуаль-
ними залежно від соціально-економічних 
проблем населення, захворюваності та роз- 
витку системи ОЗ в Україні. 

Аналізуючи результати, наведені в табл. 2,  
ми бачимо такі характерні завдання, які за- 
лишаються актуальними й наразі: профі-
лактика та збереження здоров’я населен-
ня, пропаганда здорового способу життя, 
рання діагностика та лікування хвороби, 
удосконалення механізму забезпечення на- 
селення ЛЗ. Актуальними залишаються та- 
кож механізми державного регулювання цін  
і контроль наявності ЛЗ в аптеках. 

Програма «Доступні ліки» в 2019 році 
дала можливість пацієнтам отримати ЛЗ не- 
залежно від місця реєстрації чи проживан-
ня. Подальший розвиток програми перед-
бачає розширення класів хвороб (нозоло-
гічних форм) та комбінованих ЛЗ. А також 
запровадження моніторингу виконання 
умов програми «Доступні ліки» в аптечних 
та медичних закладах. 

Важливим етапом затвердження держав- 
них програм і пілотних проєктів є очікувані  
результати та показники ефективності. 
Перелік основних напрямів щодо питання 
результативності державних програм ві-
дображені в табл. 3.

У більшості документів очікувані резуль- 
тати містили показники у вигляді відсот- 
ків, що мають бути виконані за результата- 
ми методологічних змін затверджених до-
кументів. Характерними особливостями за- 
тверджених програм були: інформованість  
населення, збільшення тривалості життя,  
зменшення витрат населення на лікуван-
ня і профілактику захворювань. Основним 
очікуваним результатом наразі залишаєть- 
ся зменшення смертності населення від ін- 
фекційних та неінфекційних хвороб, уник-
нення випадків ускладнень та рівний до-
ступ населення до медичних послуг і ЛЗ.

Висновки і перспективи подальших 
досліджень. За результатами досліджен-
ня було проаналізовано зміни в методоло- 
гії формування урядових програм та пі-
лотних проєктів. Установлена необхід-
ність постійного моніторингу результатів 
за допомогою індикаторів ВООЗ та показ-
ників захворюваності і смертності в Укра-
їні [13, 14].

Важливим кроком у розвитку системи  
ОЗ є аналіз державних програм з викори- 
станням інструментів оцінки медичних тех- 
нологій, що допоможе приймати ефектив- 
ні управлінські рішення в системі ОЗ із мак- 
симальною користю для пацієнтів. Процес 
оцінки медичних технологій тільки почи- 
нає запроваджуватися в Україні відповідно  
до прийнятого нормативного акту уряду, 
який передбачає обов’язкову оцінку ме-
дичних технологій під час надання медич-
них послуг та ЛЗ, що закуповуються за бю-
джетні кошти [15-17].
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