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5. The Ukrainian enterprises receive the additional volumes of a working capital 
in one of the most liquid form, i. e. foreign currency. The enterprises can also widen 
the rage of their suppliers with a help of hard currency presence. Thus, they accelerate 
their production cycle and improve the indexes of a working capital profitability and 
liquidity.  

It is necessary to consider the first led conclusions as preliminary ones. But they 
also show that the developed methods allow determining the ways of a working capital 
reproduction and the ways of reproduction process in general at each Ukrainian enter-
prise. 
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ПРОБЛЕМИ ВПРОВАДЖЕННЯ EHEALTH В УКРАЇНІ 

 

У сучасному світі не можливо уявити собі відсутність доступу до Інтер-
нету, швидкого пошуку інформації в мережі, тому зараз стає питання створення 
єдиних реєстрів населення України. Особливо гостро це питання постало з почат-
ком військового конфлікту на сході країни, коли в паніці, рятуючи життя, люди 
не думали про документи та медичні картки, але потім постало питання про від-
новлення інформації про людину, стан її здоров’я, хронічні захворювання, отри-
мане лікування та ліки, щеплення. 

Зараз Міністерство охорони здоров’я України упроваджує реформу пер-
винної ланки медичної допомоги. Одне із її завдань – створення єдиного реєстру 
пацієнтів і лікарів України, де кожен з нас зможе вибирати лікаря, записуватися 
на прийом за допомогою реєстру. 

Система eHealth має вивести українську медицину на новий рівень, став-
лячи за мету переведення усіх медичних документів та процесів взаємодії з па-
перового формату в електронний, при цьому створюючи єдині реєстри закладів, 
лікарів, пацієнтів, ліків тощо [1]. 

За розрахунками експертів аналітичного проекту «ПРАЙМ», збільшення 
заробітків медичного персоналу відбудеться за рахунок скорочення адмінвитрат, 
нав’язаних лікарням державою, та оптимальнішому використанню всіх інших 
частин державного бюджету на медицину. (Наприклад, з 246 грн, які держава ви-
діляла на одного пацієнта первинної ланки в 2016 році, 60 грн вона повертала 
собі назад у вигляді податків і 110 – у вигляді нав’язаних адмінвитрат). Витрати 
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скоротяться не в останню чергу через реєстрацію лікаря як самокерованого під-
приємця на спрощеній системі оподаткування [2]. 

Розглянемо низку питань, які виникнуть під час упровадження цієї систе-

ми. По-перше, це проблема захисту даних пацієнтів, збереження конфіденційно-

сті інформації про стан здоров’я, тому що неодноразово виникали ситуації «зли-

ву» інформації в інтернет або її знищення –  випадкове або навмисне. 

По-друге, не в усіх амбулаторіях є комп’ютери, доступ до інтернету, а та-

кож спеціалісти, які мають навички роботи з комп’ютером. Це стосується відда-

лених районів, сільської місцевості. Крім того, іноді немає покриття мобільного 

зв’язку. 

По-третє, в деяких областях України – Черкаський, Вінницькій та місті 

Київ – вже запровадили медичні інформаційні системи, які дозволяють не тільки 

записуватися на прийом до лікаря, але й автоматизують роботу лікарні. Крім 

того, майже 95 % приватних клінік запровадили медичні інформаційні системи. 

З огляду на це, виникає питання, як об’єднати системи, які буде впроваджувати 

МОЗ та вже існуючі медичні системи, та бази даних. 

Це питання можливо вирішити двома способами – або створити єдине ядро 

системи та надати можливість «чіпляти» до нього вже запроваджені системи, або 

спробувати за прикладом балтійських держав створити єдину медичну інформа-

ційну систему. Якщо брати до уваги другий варіант – наша країна має більшу 

кількість лікарень та амбулаторій, кількість населення. Необхідно зазначити, що 

перший шлях більш сприятливий, тому що частка клінік мають вже свої системи, 

не буде потреби їм повторно витрачати час та гроші на перебудову роботи підп-

риємства, навчання персоналу, а держава може отримати вже готовий реєстр па-

цієнтів. 
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Кожен керівник, очолюючи процес управління підприємства, повинен 

мати розроблену стратегію підприємства від 3 до 5 років. Для того щоб підпри-

ємство посідало лідируючі позиції, керівництво повинно пам’ятати одну просту 

істину: повністю сконцентруватись на найважливішому завданні та якісно його 
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