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надання� їм� тих�повноважень� та�фінансових�ресÀрсів,� я³і
мають,�напри³лад,�та³і�міста,�я³�Стрий,�Червоно�рад,�Новий
Розділ�та�інші.�Іншою�перева�ою�називається�та³ож�і�надання
ОТГ�освітньої�та�медичної�сÀбвенції�із�державно�о�бюджетÀ,
що�створить�можливості�для�самостійно�о�прийняття�рішень
стосовно�фінансÀвання�освітніх�та�медичних�за³ладів�À�тих
частинах,�я³і�їм�необхідні.�І�чи�дійсно�це�бÀти�мати�ви³лючно
позитивні�наслід³и,�а��оловне�для�всіх�без�винят³À�об’єднаних
�ромад�–�по³аже�час.

Відповідно�до�пÀн³тÀ�3�частини�1�статті�89�Бюджетно�о
³оде³сÀ�У³раїни�до�видат³ів,�що�здійснюються�з�бюджетів
міст� обласно�о� значення,� районних� бюджетів,� а� та³ож
бюджетів� об’єднаних� територіальних� �ромад� належать
видат³и�на�охоронÀ�здоров’я,�а�саме:

а)�первиннÀ�меди³о-санітарнÀ,�амбÀлаторно-полі³лінічнÀ
та� стаціонарнÀ� допомо�À� (лі³арні� широ³о�о� профілю,
спеціалізовані�меди³о-санітарні�частини,�поло�ові�бÀдин³и,
полі³ліні³и�і�амбÀлаторії,�за�альні�стоматоло�ічні�полі³ліні³и,
а�та³ож�дільничні�лі³арні,�медичні�амбÀлаторії,�фельдшерсь³о-
а³Àшерсь³і� та� фельдшерсь³і� пÀн³ти,� центри� первинної
медичної�(меди³о-санітарної)�допомо�и);

б)�про�рами�меди³о-санітарної�освіти�(місь³і�та�районні
центри�здоров’я�і�заходи�з�санітарної�освіти);

в)�інші�державні�про�рами�медичної�та�санітарної�допомо�и
(територіальні� медичні� об’єднання,� центри� медичної
статисти³и,�автопідприємства�санітарно�о�транспортÀ,�інші
про�рами�і�заходи).

За³оном�У³раїни�«Про�Державний�бюджет�У³раїни�на�2016

рі³»�бюджети�ОТГ,�À�я³их�25�жовтня�2015�ро³À�відбÀлися�перші
місцеві� вибори,� бÀли� о³ремо� враховані� для� визначення
міжбюджетних�відносин�з�державним�бюджетом�шляхом
виділення�їм�прямих�бюджетних�дотацій�та�сÀбвенцій.

�Та³им�чином,�з�1�січня�2016�ро³À,�ОТГ�на�рівні�із�районними
бюджетами�напрямÀ� отримали� і� стали� розпорядни³ами
медичної�сÀбвенції�із�державно�о�бюджетÀ�на�первиннÀ�та
вториннÀ�медичнÀ�допомо�À.�Розмір�цієї�медичної�сÀбвенції,
я³�і�для�районÀ,�визначався�з�ідно�встановленої�формÀли,
виходячи�із�³іль³ості�населення.

Своєю� чер�ою,��розмежÀвання� видат³ів� на� охоронÀ
здоров’я�між�районним�бюджетом�та�бюджетом��об’єднаної
територіальної��ромади�обÀмовило�потребÀ�ор�анізаційно-
стрÀ³тÀрно�о�розмежÀвання�з�1�січня�2016�ро³À�системи
охорони�здоров’я�À�районі�шляхом�передачі�до�ОТГ�за³ладів
охорони� здоров’я� (підрозділів),� я³і��надавали� медичнÀ
допомо�À�меш³анцям�відповідних�населених�пÀн³тів.

У�зв’яз³À�з�цим�на�пра³тиці�вини³ло�чимало�проблемних
питань,�насамперед,�ор�анізаційно�о�хара³терÀ,�що�можÀть
бÀти� вирішені�шляхом�дося�нення� ³омпромісÀ�між� Àсіма
заці³авленими�сторонами�–�ОТГ,�районною�радою,�цент-
ральною�районною�лі³арнею�тощо.�ПричомÀ�це�стосÀється
я³�питань�передачі�амбÀлаторій�та�ФАПів,�працевлаштÀвання
працівни³ів,� та³� і� ор�анізації� медично�о� обслÀ�овÀвання
населення�в�ціломÀ.

Сільсь³а,� селищна� чи� місь³а� рада�ОТГ� не� може� без-
посередньо�здійснювати��осподарсь³À�діяльність�з�медичної
пра³ти³и,�ос³іль³и�є�ор�аном�місцево�о�самоврядÀвання,
тобто� відноситься� до� сÀб’є³тів� владних� повноважень.
АмбÀлаторії�та�ФАПи,�я³і�раніше�обслÀ�овÀвали�населення
відповідних� �ромад,� я³� правило,� бÀли� стрÀ³тÀрними
підрозділами�центральної�районної�лі³арні.�Виходячи�з�цьо�о,
із�розмежÀванням�бюджетних�фінансів�вини³ла�необхідність
створення�радою�ОТГ�на�базі�передано�о�їй�майна�сво�о
за³ладÀ�охорони�здоров’я�(амбÀлаторії�чи�центрÀ�первинної

Децентралізація: проблеми
17�червня�2014�ро³À�Верховна�Рада�У³раїни�прийняла�перший�з�па³етÀ

“децентралізаційних� за³онів”� –� За³он� У³раїни� “Про� співробітництво
територіальних��ромад”.
Що�це�ж�та³е?�Децентралізація�передбачає�створення�фінансово�не-

залежних��ромад,�я³і�зможÀть�самостійно�і�на�належномÀ�рівні�ÀтримÀвати
дитячі�сад³и�і�ш³оли,�лі³арні,�амбÀлаторії,�бÀдин³и�³ÀльтÀри�і�³лÀби,�доро�и,
інфрастрÀ³тÀрÀ.
Простіше�³ажÀчи,�децентралізація�–�це�реальний�шлях�до�підвищення�я³ості

повся³денно�о� життя� меш³анців� ³ожно�о� села,� селища� чи� міста.� Без
децентралізації,�без�ефе³тивно�о�місцево�о�самоврядÀвання,�ми�ще�надов�о
залишимось�з�дітьми,�я³им�існÀюча�система�не�в�змозі�надати�я³існÀ�та
сÀчаснÀ�освітÀ,�недолі³ованими�хворими,�розбитими�доро�ами,�занедбаними
селами,�залишимось�з�проблемами,�я³і�сьо�одні�маємо.
Це�–�а³сіома�для�³ожно�о�пересічно�о�європейця.�“Я�б�хотів,�щоб�ви�зрозÀ-

міли,�що�створення�місцево�о�самоврядÀвання�–�це�один�з�елементів�побÀдови
західної�цивілізації”,�–��оворить�один�з�польсь³их�реформаторів�Єжи�Стемпень.

Нова�реформа:�зÀстріч�за�³рÀ�лим�столом
У� рам³ах� надання� ор�а-

нізаційно-методичної� допо-
мо�и,�1�березня�2016�ро³À�здій-
снено� виїзд� робочої� �рÀпи
ДепартаментÀ� охорони� здо-
ров’я�облдержадміністрації�та
спеціалістів� Львівсь³ої� об-
ласної�ор�анізації�професійної
спіл³и� працівни³ів� охорони
здоров’я�У³раїни�À�Ново³али-
нівсь³À� та� ДÀблянсь³À�� те-
риторіальні��ромади�(Самбір-
сь³ий�район).�До�с³ладÀ��рÀпи
Àвійшли�застÀпни³�дире³тора
департаментÀ� Орест� Середа
(�олова� ³омісії),� начальни³
Àправління� розвит³À,� планÀ-
вання�та�ор�анізаційно-фінан-
сово�о�забезпечення�департа-
ментÀ� Оле³сандр�Малоїд� та
начальни³�відділÀ�³адрово�о�та
ор�анізаційно�о�забезпечення
ДОЗ�В’ячеслав�Верес,��олов-
ний� позаштатний� спеціаліст
ДОЗ�ЛОДА�з�розвит³À�сімейної�медицини�Борис�Леміш³о,
�оловні�� лі³арі�� Старосамбірсь³ої� та� Самбірсь³ої� цент-
ральних��районних��лі³арень�Юрій�Войтів�та�Степан�С³ірин,
�олова�Львівсь³ої�обласної�ор�анізації�профспіл³и�працівни³ів
охорони�здоров’я��Юрій�Білий,�а�та³ож�юристи�ор�анізації
Андрій�Олійни³�та�І�ор�Баєв.

В�процесі�роботи�проведені�зÀстрічі-наради�з��оловою
Ново³алинівсь³ої�територіальної��ромади�Бо�даном�Юзвя³ом
та� �оловним� лі³арем� Ново³алинівсь³о�о� місь³о�о� ЦПМД
Іриною� ТÀстановсь³ою,� �оловою�� ДÀблянсь³ої� �ромади�
Романом�Ко�Àтом�та��оловним�лі³арем�ДÀблянсь³ої�амбÀ-
латорії�ЗПСМ�Тарасом�СÀханча³ом.

В�ході�зÀстрічі�об�оворювались�питання�надання�медичної

допомо�и�меш³анцям��ромад,�передачÀ�через�міжбюджетні
трансферти�центральній�районній�лі³арні�³оштів�на�вториннÀ
медичнÀ�допомо�À,�ліцензÀвання�нових�медичних�Àстанов,
видачі�лі³арняних�лист³ів,��а�та³ож�створення�первинних
профспіл³ових� ор�анізацій� À� за³ладах� охорони� здоров’я
об’єднаних�територіальних��ромад�я³�важливої�с³ладової
забезпечення�соціально�о�захистÀ�працівни³ів�цих�за³ладів,
задоволення�їх�професійних�потреб,�реалізації�їх�прав�на
працю.�Належність�до�всеÀ³раїнсь³о�о�профспіл³ово�о�об’єд-
нання�дозволить�працівни³ам�вирішити�ба�ато�соціально-
побÀтових� питань� À� рам³ах� про�рам,� ³отрі� реалізÀються
профспіл³ою,� при� необхідності� отримÀвати� правовÀ� та
матеріальнÀ�допомо�À.�Слід�та³ож�прийняти�до�Àва�и,�що

наявність�та³о�о�добровільно�о�об’єднання�працівни³ів�на
професійній�основі�дозволить�забезпечити�належний�рівень
роботи�само�о�за³ладÀ�охорони�здоров’я,�підвищÀвати�я³ість
надання� медичних� послÀ�� меш³анцям� територіально�о
об’єднання.

Учасни³и�висловили�впевненість�À�необхідності�подальшої
співпраці,�настÀпно�о�системно�о�навчання��оловних�лі³арів,
належно�о�фінансÀвання�вторинно�о�рівня�медичних�за³ладів
та��об’єднання�медичних�працівни³ів�за�професійною�оз-
на³ою.

Висново³�наради:�незважаючи�на�розмежÀвання�фінансів
між�місцевими�бюджетами,�ефе³тивність�системи�охорони
здоров’я�може�бÀти�дося�нÀта�лише�шляхом�повної�взаємодії�
між�за³ладами�районÀ�та�об’єднаними��ромадами.�

РозмежовÀвання� повноважень
À�сфері�охорони�здоров’я�між�районом�та�об’єднаними�територіальними��ромадами

З�прийняттям�За³онÀ�У³раїни�«Про�добровільне�об’єднання
територіальних��ромад»�від�05.02.2015�р.�в�У³раїні�розпочався
новий�етап�децентралізації,�реформи�місцево�о�самовря-
дÀвання� та� адміністративно-територіальної� реформи
водночас.�Відповідні� зміни,�спрямовані�на�забезпечення
фінансової�самостійності�нових��ромад�через�за³ріплення
відповідних�повноважень,�доходів�та�видат³ів,�бÀли�та³ож
внесені�до�бюджетно�о�та�подат³ово�о�за³онодавства.

На�Львівщині�Àтворилося�15�об’єднаних�територіальних
�ромад� (надалі� –� ОТГ):� Ново³алинівсь³а,� ДÀблянсь³а,
Біс³овиць³а,�Бабинсь³а,�Вільшаниць³а,�Воле-Баранець³а,
ЛÀ³івсь³а,�ЧÀ³в’янсь³а�–�À�Самбірсь³омÀ�районі;�Новомісь³а
та�Міженець³а�–�À�Старосамбірсь³омÀ�районі;�Гніздичівсь³а
та� Новострілищансь³а� –� À�Жидачівсь³омÀ� районі,� Забо-
лотцівсь³а� –� À� Бродівсь³омÀ� районі;� Тростянець³а� –� À
Ми³олаївсь³омÀ�районі;�Грабовець³а�–�À�Стрийсь³омÀ�районі.

25� жовтня� 2015� ро³À� в� новоÀтворених� об’єднаних
територіальних��ромадах�та³ож�відбÀлися�місцеві�вибори,�в
резÀльтаті�я³их�сформовані�нові�місь³і,�селищні�та�сільсь³і
ради�та�обрані��олови�даних��ромад.�Та³им�чином,�в�У³раїні
800�територіальних��ромад�шляхом�À³рÀпнення�Àтворили�159
об’єднаних�територіальних��ромад.

Це�лише�перший�етап�реформи,�а�відта³�процес�об’єд-
нання��ромад�сіл,�селищ�та�міст�À�самодостатні�ОТГ�бÀде
тривати�надалі,�а�значить�³іль³ість�новоÀтворених�сÀб’є³тів
місцево�о�самоврядÀвання�постійно�збільшÀватиметься.

Одним�із�найбільш�заде³ларованих�позитивів�є�прирівняння
об’єднаних� �ромад� до�міст� обласно�о� значення,� а� саме

Ми�обираємо�шлях�децентралізації�томÀ,�що�європейсь³ий�і�світовий�досвід
свідчить,�що�місцеві�проблеми�можÀть�ефе³тивно�вирішÀватись�тіль³и�на
місцевомÀ�рівні.�Держава�ні³оли�не�дійде�до�проблем�³ожно�о�села�чи�міста,
³ожної�вÀлиці�чи�дворÀ.
А�я³�же�ж�воно�насправді�бÀде?�Нещодавно�здійснено�перший�етап

фінансової�децентралізації:�прийнято�зміни�до�Бюджетно�о�та�Подат³ово�о
³оде³сів�У³раїни�щодо�передачі�ор�анам�місцево�о�самоврядÀвання�додат³ових
бюджетних�повноважень�і�за³ріплення�стабільних�джерел�доходів�для�їх
реалізації.�Громади�отримали�потÀжний�фінансовий�ресÀрс,�але�люди�ще�не
відчÀли�реальних�перева�.
Міністерство�ре�іонально�о�розвит³À,�бÀдівництва�та�житлово-³омÀнально�о

�осподарства�У³раїни�запропонÀвало�об’єднаним��ромадам�типовÀ�стрÀ³тÀрÀ
планÀ�соціально-е³ономічно�о�розвит³À,�необхідно�о�для�отримання�державної
сÀбвенції.Безпосередньо�ця�проблема�тор³нÀлася��і�медичних�за³ладів
Львівщини.


