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На сьогодні галузь охорони здоров’я в Україні перебуває в кризовому стані. 

Основними причинами цього стали зміни соціально-економічної системи 

держави; низька оплата праці медичних працівників; незадоволення пацієнтів і 

всього суспільства якістю та ефективністю медичної допомоги; тривалий період 

реформування без виділення належних коштів, тобто без суттєвої економічної та 

політичної підтримки; нестандартні умови функціонування медичних закладів 

під чай воєнного стану. 

Особливо актуальними зараз стають питання трансформації мережі 

медичних закладів та підвищення ефективності їх роботи з використанням 

сучасних інструментів моніторингу для прийняття управлінських рішень та 

стратегічного планування на довгострокову перспективу, взаємодії із сусідніми 

громадами, розширення охоплення населення та наближення до людей 

найефективніших видів медичної допомоги [1]. 

Процес створення госпітальних округів в Україні та поступовий перехід 

до принципово нової моделі охорони здоров’я відбувається в умовах  

децентралізації з метою організації мережі медичних закладів таким чином, щоб 

забезпечити:  

- отримання населенням гарантованого своєчасного доступу до послуг 

якісної вторинної (спеціалізованої) медичної допомоги; 

- ефективне використання коштів державного бюджету, які 

використовуються для  фінансування вторинної (спеціалізованої) медичної 

допомоги; 

- забезпечення умов для підготовки медичних закладів, що надають 

вторинну (спеціалізовану) медичну допомогу, до функціонування в умовах 

фінансової та  управлінської автономії та можливості надання медичної 

mailto:kv_77@ukr.net
mailto:volodymyr.krylenko@gmail.com
mailto:hliborodova_irina@ukr.net
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допомоги в межах договорів з головним розпорядником бюджетних коштів 

про медичне обслуговування населення.  

В основу створення госпітальних округів покладене поєднання наступних 

принципів: 

- своєчасність доступу до медичної допомоги; 

- якість медичної допомоги та її безпека та  на основі доказової медицини; 

- економічна ефективність, або забезпечення надання максимально 

якісних медичних послуг за умови ощадливого та раціонального використання 

бюджетних коштів. 

При створенні госпітальних округів обов’язково мають враховуватись 

наступні фактори: 

- оптимальне робоче навантаження для медичних закладів, 

що забезпечує рівень якості медичної допомоги та безпеки її надання; 

- дотримання встановлених норм доступності необхідної медичної 

допомоги з точки зору часових параметрів; 

- результати маркетингових досліджень поточних демографічних 

показників, аналізу структури захворюваності, вивчення тенденцій міграції 

населення, а також їх прогнозу на майбутнє; 

- врахування усталених клінічних маршрутів, що використовуються  

пацієнтами для спрямування до медичних закладів, що надають вторинну 

(спеціалізовану) медичну допомогу; 

- спроможність прийняття зважених управлінських рішень, які 

спрямовані на раціональне використання ресурсів системи охорони здоров’я, 

у тому числі і рішень, що стосуються перепрофілювання діючих закладів 

охорони здоров’я чи їх подальшої спеціалізації. 

Отже, мета створення госпітальних округів полягає в підвищенні якості 

надання медичної допомоги та наближення до людини послуги вторинного рівня 

медичної допомоги у стаціонарних медичних закладах із застосуванням 

складних медичних технологій. Так як населення об’єднаних територіальних 

громад звертається за лікуванням не лише до сімейного лікаря, а і потребує 

спеціалізованої медичної допомоги, то госпітальні округи представляють собою 

інфраструктуру об’єднаних територіальних громад вторинного рівня. 

В процесі формування госпітальних округів за принципом прийняття 

рішень на місці враховується різноманітна місцева специфіка. Для цього 

створюється госпітальна рада, до складу якої входять представники громад - 

власники лікарень госпітального округу, і їх спільним завданням є аналіз статусу 

громади та написання плану спільного розвитку з метою забезпечення повного 

комплекту послуг вторинної медичної допомоги для мешканців цього 

госпітального округу [2].  

Спроможна мережа створюється з метою надання якісної, доступної та 

безкоштовної медичної допомоги. Саме до тих лікарень, які увійшли до складу 

спроможної мережі, в першу чергу спрямовуються кошти, що дозволять 

відновити обласну медичну систему та забезпечити її подальший розвиток. 
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Наразі в Одеському госпітальному окрузі сформовано: 5 надкластерних 

медичних закладів, 13 кластерних лікарень, 19 загальних лікарень, 19 закладів, 

які запропоновані до приєднання, центри первинної медико-санітарної допомоги 

та центр екстреної медичної допомоги та медицини катастроф із пунктами 

постійного базування бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги [3] (рис. 1). 

 
Рисунок 1. Структура спроможної мережі Одеського госпітального округу 

Джерело: побудовано авторами на основі [3] 

 

Заклади охорони здоров’я, які увійшли у спроможну мережу, повинні 

продемонструвати свій розвиток завдяки забезпеченню новітнім обладнанням, 

укомплектуванню штату необхідними фахівцями, здійсненню цілого ряду 

інфраструктурних змін, до яких відносяться в першу чергу ремонт, 

реконструкція, відкриття нових відділень та будівництво нових корпусів, які 

мають відбуватись за принципом спроможної мережі. 

Інші заклади охорони здоров’я, які не увійшли до спроможної мережі 

лікарень, будуть далі продовжувати свою роботу та матимуть можливість і 

надалі укладати контракти із Національною службою здоров’я України за 

програмою медичних гарантій, а також проводити модернізацію та здійснювати 

закупівлю новітнього дороговартісного обладнання, однак лише за рахунок 

місцевого бюджету. 

Впровадження кластерної політики в закладах охорони здоров’я є 

найважливішим кроком на новому інфраструктурному етапі медичної реформи. 

В умовах кластерізації медичної галузі відбувається прискорення розвитку та 

модернізація національної системи охорони здоров’я. 
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Алергія на горіхи являє собою глобальну проблему у всьому світі, зокрема 

в Україні це одні з найпоширеніших харчових алергенів. Спектр актуальних 

харчових алергенів може відрізнятись в залежності від географічного 

розташування, звичаїв та харчових традицій країни. Найпоширенішими 

продуктами, які були причетними до смертельної анафілаксії слід вважати 

арахіс, лісові горіхи та коров’яче молоко [1]. Також горіхи можуть приймати 

участь у виникненні орального алергічного синдрому (OAS), який 

характеризується перехресними реакціями між різними видами пилку та їжею. 

Поширеність OAS залежить від віку та географічного положення, та частіше  

виникає у період сезонного цвітіння.  [2, 3, 4]. 

Метою роботи було визначити профіль сенсибілізації до горіхів та насіння 

серед пацієнтів Південного регіону України. 

Матеріали і методи: Упродовж 2014-2018 рр. нами були обстежені 2402 

пацієнта, які проживають у Південному регіоні України (Одеська та 

Миколаївська області) з клінічною підозрою або встановленим діагнозом 

харчової алергії на наявність IgE антитіл до різних видів горіхів: арахісу, 

фундука, волоського горіха, мигдалю та фісташки а також кунжуту. Дослідження 

проводилось методом імуноблотінгу (виробництво компанії Mediwiss 

(Німеччина). 
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