
Реалізація державних гарантій  
щодо надання медичної допомоги



640 000 домогосподарств щороку 
вносять через загальні податки 
3 млрд гривень на охорону здоров’я

та все одно потрапляють у фінансову 
катастрофу, пов’язану з лікуванням
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Чого не вистачає в «інфраструктурі захисту»? 

Здорових фінансових відносин



Як зробити їх можливими?

Державний 
гарантований пакет 
медичних послуг 

та ліків

Єдиний 
пакет 
державних 
гарантій

Єдиний стандарт 
послуги за 
міжнародними 
протоколами

Єдиний 
тариф 
оплати

Персоналізовані 
виплати



Державний 
гарантований пакет 

медичних послуг та ліків
Зелений 
список

Червоний 
список

Синій  
список

0% 100% NN%

Єдиний щорічний обсяг 
фінансового покриття для всіх
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~80%

Синій список Аптека

звернень

Зелений список



Єдиний стандарт послуги 
за міжнародними протоколами

лікування в стаціонарі: 12 днів

2017 2018

респіраторний 
фторхінолон
цефалоспорин 
III покоління
дезинтокаційні в/в
інгаляції з декасаном
гепатопротектор

вітамін С
протигрибкові
антигістамінні
електрофорез
гірчичники, банки
муколітик в/в
пробіотик

амбулаторне лікування: 7 днів

амоксицилін ібупрофен при t>38,5

160 ₴
+ подяка

один пролікований 
випадок вивільнює 

min 3–4 000 ₴ 
в реальне споживання

4 375 ₴
Неускладнена негоспітальна пневмонія
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Національна служба здоров’я України 
замінює готівку з кишені 

на державні гарантії та єдині співоплати
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• виконувати призначення лікаря 
• застрахувати співоплати 
через добровільне медичне 
страхування 

• отримати адресну 
соціальну допомогу 

• окремі державні  
та місцеві програми

Громадянин може платити менше:
%

Єдині правила співоплат



Варшава 
середня зарплата:      1 360$ 
Пологи 
за страховкою: безоплатно 
Пологи 
у приватній кліниці:    1 280$

Пологи сьогодні
Київ 
середня зарплата:    360$

 
Хабар:                    1 000$

Рівень фінансової незахищеності 
прямо стримує народжуваність



Пологи
Базове покриття 
— чергова бригада

— стандартна палата

— необхідні ліки

— кесарів розтин за показанням 

Офіційні співоплати 
— вибір лікаря

— краща палата

— кесарів розтин 
     за бажанням

01.01.2018

400 000 
домогосподарств за рік



Швидка медична допомога 
включно з 
• реанімаційними заходами 
• медикаментозним 
забезпеченням 

• медичною допомогою в 
травмпункті  

Невідкладна та планова 
стаціонарна допомога: 
• кваліфікована медична 
допомога відповідного профілю 

• консультації, діагностичні 
та інструментальні дослідження 

• анестезіологічна допомога 
• забезпечення необхідними 
медпрепаратами та засобами 
медичного призначення 

• фізіотерапевтичні процедури 
• перебування одного з батьків  
з дитиною в стаціонарі 

• експертиза непрацездатності 
та надання медичних довідок 

• Амбулаторно-поліклінічна 
допомога та діагностика 

• Послуги денного стаціонару 
включно з медикаментами 

• Плановий патронаж вагітності 
та пологи, плановий патронаж 
дитини до 1 року 

• Лікування новоутворень 
(ліміт 50 000 ₴ на особу) 

• Інвалідизуючі захворювання 
(ліміт 96 000 ₴ на особу) 

• Стоматологія (терапевтична, 
хірургічна, протезування у 
зв’язку з нещасним випадком) 
 

Можливе покриття сьогодні ~100 000 ₴

4 580 ₴



Додаткове покриття для ветеранів АТО — 
перші послуги у 2018-му
Бойові поранення,  
контузії, каліцтва 

Інвалідизація на війні

300 000 
домогосподарств з ветеранами

100% покриття
 пожиттєве 
100% покриття 
 на синій список



Покриття фінансує

Національна 
служба здоров’я 
України

=



• Встановлює тарифи 
• Замовлює послуги 
• Контролює якість

Міжнародний 
класифікатор хвороб 

10 версія 

Національна служба 
здоров’я України — 
тарифний регулятор



Навіщо потрібне тарифне регулювання 
Приклад: ССЗ

Ліки 
для контроля тиску 

~10 грн/день

Лікарня інтенсивного 
лікування

Високоспеціалізоване 
лікування

Сімейні лікарі, 
педіатри, терапевти

Стентування 
 

50 000 грн

Аортокоронарне 
шунтування 

100 000 грн +

Стимулюємо 
через реімбурсацію Заощаджуємо кошти та здоров’я



Державний 
бюджет

• Збір внесків через 
загальні податки 

• Максимально 
можливий пул ризиків 

• Цільові виплати за 
якісні послуги, надані 
пацієнтам

%

Страхування чи ні?



Трансформація мережі

Менше 400 пологів в рік  — небезпечно 
Більшість закладів перепрофілюється 
за медичними показаннями



Трансформація мережі

100 опорних 
лікарень

Високоспеціалізоване  
лікування

Центри 
Здоров’я

min 120-200 000 
громадян 

для медичної безпеки

min 30 000 
громадян 

для спроможності

Сімейні лікарі, 
педіатри, терапевти

max 2 000 
громадян 
для якості



Первинна ланка

min 6 000 000 
домогосподарств до 01.01.2019

Капітаційні тарифи за підтримку 
громадян в залежності від віку  
(пізніше статі, ризиків)

Річний бюджет на практику до 500 000 ₴

01.07.2017



Створення мережі опорних лікарень  
на базі Госпітальних округів

100 опорних 
високонавантажених 
якісно обладнаних лікарень 
інтенсивного лікування

Притрасові 
лікарні 
невідкладної 
допомоги



Центри здоров’я  (Ідея Асоціації міст)

Догляд та лікування 
— сімейний лікар

— педіатрія

— мультидисциплінарні 
команди


— медична реабілітація 

Wellness 
— ЛФК, масаж, басейн, спорт

— реабілітація: 
посттравматична, алкоголізм, 
наркоманія,


— будинок літніх, хоспіс

Дерегуляція форматів надання послуг 
Дерегуляція СанПінів та ДБНів 
Медико-соціальні послуги

За страховкою від НСЗУ: Додаткові платні послуги:

Формат для перепрофілювання:
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Господарські 
відносини

Прямі контракти

100 опорних 
лікарень

Високоспеціалізоване  
лікування

Центри 
Здоров’я

Сімейні лікарі, 
педіатри, терапевти

Аптека



=+

Формула зміни якості медичних послуг

Реальна 
людина

Послуга 
за протоколом

Єдиний  
тариф



 
01.07.

сімейні 
лікарі, 
педіатри

Start:

збір первинних даних 
для розрахунку 
вартості (1 рік)

лікарі-  
спеціалісти

2018 
01.01.

Терміни реалізації при ухваленні пакету до кінця травня 2017
ВИБОРЧИЙ ЦИКЛ  

2017 2020

повністю працююча система

2019 
01.01.

реальний бюджет 
full cashless

стаціонарне 
лікування

15.09.

Державний 
гарантований 
пакет

публікується 
приймається 
разом 
з Бюджетом

правки до Бюджету 
пакет законопроектів

 прийняття 
 до 16.05.



2019

+ рік

 
01.01.

Бюджет-2018 
пакет законопроектів

сімейні 
лікарі, 
педіатри

2018

лікарі-  
спеціалісти

 п
ри

йн
ят
тя

Start:

збір первинних даних 
для розрахунку 
вартості (1 рік)

не попадаємо 
в Бюджетний процес-2019

15.09. 
2019

Державний 
гарантований 
пакет

публікується 
приймається 
разом 
з Бюджетом

Терміни реалізації при ухваленні пакету після травня 2017

+ 6 місяців

2020

стаціонарне 
лікування 
з 2020

2017
ВИБОРЧИЙ ЦИКЛ  



Тут є 
допомога

Дякуємо
Команда МОЗ


