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 ОСНОВНІ ПРОБЛЕМИ ФІНАНСУВАННЯ СИСТЕМИ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я УКРАЇНИ
Актуальність. Ключовим елементом національної безпеки держави, а також важливою складовою її соціального комплексу виступає система охорони здоров’я. Сучасний економічний стан регіонів України та держави в цілому характеризується деструктивними змінами в усіх сферах діяльності, у тому числі і в системі охорони здоров’я. Саме від ефективності її функціонування залежить здоров’я нації. Покращення демографічного потенціалу вимагає підвищення якості надання медичної допомоги населенню, а також викликає необхідність здійснення комплексних заходів щодо реформування системи охорони здоров’я. 

Система охорони здоров’я є багаторівневою функціональною керованою системою, яка створена і використовується суспільством для здійснення всього комплексу соціальних і медичних заходів, що спрямовані на охорону та зміцнення здоров’я кожної людини та населення країни в цілому. Головним чинником розвитку cистеми охорони здоров’я країни є показники фінансування та стабільність його джерел. Недостатність виділених державою коштів на систему охорони здоров’я спричиняє зменшення обсягу безоплатного медичного обслуговування, відтягує проведення капітального ремонту приміщень медичних закладів, оновлення обладнання, порівняно низьку заробітну плату медичного персоналу. Необхідно зазначити, що, крім обсягу фінансового забезпечення, вагомий вплив на якість медичного обслуговування має і раціональне його використання.

Мета. Визначити основні проблеми фінансування системи охорони здоров’я України та розглянути шляхи їх вирішення.

Результати. Система охорони здоров’я України фінансується за «залишковим» принципом. В окремих випадках розпорядники нераціонально використовують бюджетні кошти. Фінансування витрат на медикаменти, харчування пацієнтів і заробітну плату персоналу є недостатнім. Україна фінансує галузь охорони здоров’я на 40-50% від потреб населення. Цих коштів вистачає лише на заробітну плату медикам та оплату комунальних послуг. За таких умов, громадянам України стає все важче реалізувати своє конституційне право на безоплатну охорону здоров’я та медичну допомогу. Близько 80% витрат на лікування, у тому числі на придбання ліків, пацієнти сплачують за власний кошт [3].
Якщо розглядати докладніше фінансування системи охорони здоров’я України, то можна виділити такі основні його форми: бюджетне фінансування, добровільне медичне страхування, самофінансування, благодійництво та спонсорство. Щодо інвестування та кредитування, то їх, як правило, відносять до юридичних та фізичних осіб, які займаються приватною медичною практикою. Крім того, у період переходу до ринкової економіки державним і комунальним закладам охорони здоров’я дозволили некомерційну господарську діяльність (медичну та немедичну), аби в такий спосіб вони мали змогу залучати додаткові фінансові ресурси. Отже, виникає некомерційне самофінансування як форма фінансового забезпечення. Воно здійснюється на принципах самоокупності і передбачає просте відтворення витрат, які пов’язані з наданням медичних послуг [1].

Стан здоров’я населення України має пряму залежність від рівня фінансування системи охорони здоров’я. Важливим його джерелом є кошти державного та місцевих бюджетів. Враховуючи вагомість цього джерела фінансування, воно, на жаль, неспроможне у повному обсязі забезпечити усі потреби системи охорони здоров’я. За роки незалежності, рівень фінансування системи охорони здоров’я України не підіймався вище 3,4% від ВВП, при мінімальній потребі у 5%. У той же час, у більшості країн Європи цей показник перевищує 10%. Вказані проблеми охорони здоров'я продовжують поглиблюватися в умовах економічної кризи [2]. 

 Не меншої уваги потребують і додаткові фінансові ресурси, якими є кошти, отримані з інших джерел, – добровільне медичне страхування та благодійництво. Соціально-економічне значення добровільного медичного страхування полягає у тому, що воно доповнює гарантії, надані у межах соціального забезпечення та соціального страхування до максимально можливих у сучасних умовах стандартів (оплата дорогих видів лікування й діагностики; застосування найсучасніших медичних технологій; забезпечення комфортних умов лікування тощо). На сьогодні створення страхових служб може реально здійснюватись тільки в аспекті додаткового резерву до діючої системи охорони здоров'я з метою контролю з боку суспільства за надходженням додаткових коштів та їх використанням для фінансування потреб держави в охороні здоров'я. Перехід системи охорони здоров'я на повне утримання за рахунок страхових фондів може розглядатись у перспективі. Одним із найсуттєвіших є питання економічних розрахунків медичного страхування. У сучасних умовах страхової медицини необхідно сформувати продуману державну й регіональну політику цін. Необхідно враховувати відповідність між темпами зростання доходів населення, показниками стану суспільного та індивідуального здоров’я й темпами зростання цін на медичні послуги. Найважливіше питання – це готовність страхових організацій забезпечити реальну ефективно діючу систему медичного страхування [5].
Благодійництво та спонсорство розглядається як інвестиції у систему охорони здоров’я України. Їх можна поділити, як на інвестиції на безоплатній основі загальнодержавного характеру, так і на інвестиції локального характеру (на рівні окремих населених пунктів, закладів охорони здоров’я тощо). Важливе значення має фінансування галузі за рахунок коштів проектів міжнародної допомоги. Це свідчать про те, що до процесу фінансування медичної галузі в сучасній Україні, окрім коштів Державного та місцевих бюджетів, значною мірою залучаються й інші джерела фінансування. Проте, благодійна та спонсорська допомога локального характеру сьогодні має тенденцію до зниження. Причиною такої ситуації є необґрунтоване та нецільове використання наданих коштів. Значна частина іноземних благодійних організацій поставили під сумнів подальше фінансування закладів медичної галузі України, надаючи перевагу збільшенню обсягів фінансування країн третього світу [4].

Висновки. Українську системи охорони здоров’я потрібно адаптувати до сучасних економічних умов. Побудова абсолютно нової системи потребує розвитку цивілізованих ринкових відносин у суспільстві та системі охорони здоров’я зокрема. Однією з важливих проблем фінансування галузі є і сама структура організації системи охорони здоров’я. Вона потребує докорінної перебудови, що дасть змогу змінити механізми її фінансування, а також набагато ефективніше використовувати ресурси. Для пошуку шляхів вирішення численних проблем фінансування системи охорони здоров’я України варто звернутися до досвіду зарубіжних країн. 
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