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Система здравоохранения Украины не приспособлена для преодоления кризиса 

смертности, несмотря на то, что большинство преждевременных смертей в Украине имеют 

природу поддающуюся профилактике и лечению, что свидетельствует о возможности 

проведения эффективных целенаправленных реформ. 

С момента обретения независимости, Украина вступила в разгар беспрецедентного 

демографического спада в сочетании с кризисом в области здравоохранения. Население 

Украины сократилось на 12,4 %, что составляет около 6,45 млн. человек, до 45,55 млн. чел. 

в 2014 году. По оценкам экспертов сохранение тенденции приведет к сокращению 

населения страны к 2060 году примерно на 40 % или до 37,5 млн. 

В основе подобной ситуации лежит прежде всего низкий уровень рождаемости. 

Однако тенденция снижения рождаемости наблюдается во всех странах Европы и по 

нашему мнению не может быть кардинально изменена экономическими методами, в то 

время как увеличение продолжительности лет жизни вообще и продолжительности 

здоровых лет жизни украинцев, а также существенное снижение неоправданно высоких 

показателей смертности вполне может быть достигнуто организационно-экономическими 

реформами системы здравоохранения.  

Продолжительность жизни в Украине намного ниже, чем в странах Восточной 

Европы, особенно среди мужчин, хотя модель продолжительности жизни была одинаковой 

до конца 1980 года. Уровень смертности мужчин в Украине аналогичен уровню в странах 

с менее чем третью ВНП на душу населения Украины.  

Что касается причин смерти, то на неинфекционные заболевания (НИЗ) приходится 

основная часть смертей (70 %) в Украине, в том числе на смерть от ишемической болезни 

сердца приходится 45,94%, цереброваскулярные заболевания забирают жизни у 16,52% 

украинцев. Самая многочисленная причина смертности в Украине – смертность от 

заболеваний кровеносных сосудов и сердца – выводит Украину на 2 место в мире по 

данным Мирового банка. 

Также Украина имеет один из самых высоких показателей уровня смертности от 

инфекционных заболевания во всем Европейском регионе ВОЗ, он составляет 5,83% всех 

смертей. Украину опережает только Российская Федерация (6,01%). Смертность от 

ВИЧ/СПИД и за счет туберкулеза составляет почти 73% всех смертей от инфекционные 

заболевания в Украине.  

По данным ВОЗ наибольшими факторами риска для взрослых в Украине являются 

табакокурение, повышенное кровяное давление, ожирение, диабет. Основные факторы 

риска требуют изменения в поведении образа жизни (такие как курение, алкоголь и 

питание). Условия окружающей среды также играют ключевую роль для многих 

заболеваний – в том числе для отравлений, травм и наибольшего убийцы в Украине – 

болезней системы кровообращения. Через адекватные профилактические программы, 

направленные на изменение поведения и улучшения состояния окружающей среды, а также 

эффективное лечение, около половины всех случаев смерти в возрасте до 75 в Украине 

можно было бы избежать (по данным Мирового банка). Другими словами в условиях 

экономического и демографического кризиса в Украине наиболее эффективным будет 

влияние на изменение общественного здоровья путем реформирования в области 

социально-экономических факторов, которые в большинстве своем определяют образ 

жизни. 

Система здравоохранения Украины является сложной, неэффективной, очень 

несправедливой, и низкокачественной. Ей не хватает всеобъемлющего плана 



осуществления реформ. Политическая нестабильность, частая смена правительства и 

руководства Министерства здравоохранения привели к задержкам в институциональных 

изменениях в сфере здравоохранения и в реорганизации первичной медико-санитарной 

помощи. Для адресной конкретной медицинской помощи согласно потребностей населения, 

среди которого становится все более распространены НИЗ, система здравоохранения 

Украины должна быть переориентирована с модели сосредоточенной на скорой 

медицинской помощи на модель управления, охватывающую все болезни, которая больше 

подходит для профилактики и контроля НИЗ. 

Реформы, проведенные в странах Центральной и Восточной Европы, основывались 

на изменении серии законодательства, политики и стратегических планов, постоянно 

адаптированных к изменяющимся потребностям. Решающее значение для успеха в 

реализации реформ играло их эффективное регулирование. Важным их элементом было 

определение роли и ответственности различных игроков в системах здравоохранения. Этот 

опыт реформ показывает, что удаление жесткости в распределении ресурсов, особое место 

первичной помощи, внедрение систем по рационализации избыточных мощностей на 

вторичном и третичном уровнях, а также оплата на основе оценки выполненной работы 

должны быть в центре внимания реформы системы здравоохранения в Украине. 
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