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Анотація 
У статті здійснено аналіз сутності безпекоорієнтованого управління та визначено основні його складові – 
систему управління економічною безпекою та систему управління ризиками. З’ясовано, що ризик являє собою 
певну невизначеність щодо наслідків діяльності організації. В роботі досліджено специфіку ризиків діяльності 
закладу охорони здоров'я. Здійснено класифікацію основних ризиків, які на сьогоднішній день є актуальними як для 
всієї галузі охорони здоров'я, так і для окремого медичного закладу. Досліджено ризики, які можуть виникати під 
дією факторів зовнішнього та внутрішнього середовища. Визначено, що ризики внутрішнього середовища 
поділяються на основні, які можуть виникати в процесі надання медичних послуг, та допоміжні, які здебільшого 
залежать від процесів, що протікають у внутрішньому середовищі функціонування закладу і від дій чи 
бездіяльності менеджменту закладу. Водночас, досліджено основні зовнішні ризики, які, як правило, виникають 
під впливом факторів зовнішнього середовища і не залежать безпосередньо від системи управління закладом. 
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Abstract  
The article analyses the essence of security-oriented management. It has been shown that safety-oriented 
management is aimed at comprehensive monitoring and diagnosis of all activities and events that may pose potential 
risks to the organization and prevents their action or mitigates their destructive impact. The main components of 
security-oriented management are identified as the economic security management system and the risk management 
system. It has been found that the risk is an uncertainty about the consequences of the organization. It has been found 
that the modern healthcare system operates in the complex minds of transformation processes, which creates new 
risks for medical institutions. The article examines the specific risks of the healthcare institution and finds that the 
healthcare system has its own specific risks. The classification of the main risks, which are relevant today for the entire 
healthcare sector and for an individual medical institution, has been made. 
The paper considers the risks that may arise under the influence of external and internal environmental factors. It is 
determined that the risks of the internal environment are divided into the main, which may arise in the process of 
providing medical services, and ancillary, which largely depend on the processes occurring in the internal 
environment of the institution and the actions or inaction of institution management. At the same time, the main 
external risks are studied, which, as a rule, arise under the influence of environmental factors and do not depend 
directly on the management system of the institution. External risks are divided into legal, which arise because of 
changes in the legal field of the medical system, social system, which are related to the socio-economic situation of the 
country, and financial one, which are related to the financing of health care. 

Keywords: security-oriented management; risks; healthcare institution; risk management. 

JEL classification: D81; I1; H75; P36; P46  

Вступ 

Сучасний розвиток системи охорони здоров'я відбувається в умовах 
трансформаційних процесів, котрі спричиняють подекуди радикальні зміни в 
середовищі функціонування всієї галузі. Невизначеність, що породжується цими 
змінами, хоч і є тимчасовою, проте несе чималі виклики для закладів охорони здоров'я, 
котрі мають навчитися ефективно функціонувати за нових умов та успішно протистояти 
цим викликам. У даному випадку значна увага менеджменту закладів охорони здоров'я 
має приділятися системі безпекоорієнтованого управління, яка, на нашу думку, має бути 
інтегрованою в загальну систему управління для більш ефективної її реалізації та 
діяльності закладу загалом. 

Хоча безпекоорієнтований підхід до управління суб’єктами господарювання є 
відносно новим порівняно з класичними теоріями управління, проте сьогодні до нього 
прикута увага багатьох науковців. Зокрема, дослідженню безпекоорієнтованого підходу 
присвячені праці Башинської І.О. [1], Вершиніної Д.М. [2], Зачко О.Б. [3], Притиса В.І. [4]. 
Варто зазначити вагомий практичний внесок у розвиток безпекоорієнтованого 
управління праць Волощук Л.О. [5], Гавловської Н.І. [6], Рудніченка Є.М. [7].  

Питання безпекоорієнтованого управління закладами охорони здоров'я на 
сьогодні залишається досить актуальним та потребує подальших досліджень в силу 
розвитку та трансформації галузі охорони здоров'я. 

Формулювання цілей статті 

Метою статті є визначення ризиків функціонування галузі охорони здоров'я та 
діяльності її закладів в межах безпекоорієнтованого управління закладами охорони 
здоров'я. 

Виклад основного матеріалу. 

З наукової точки зору Д.М. Вершиніної [2], безпекоорієнтоване управління – це 
«вид управлінської діяльності, сукупність скоординованих дій, заходів та процесів, 
спрямована на досягнення оптимального рівня корпоративної безпеки в процесі та в 
результаті розвитку компанії». 

Сьогодні в науковій літературі прослідковується думка, що система 
безпекоорієнтованого управління поєднує у собі систему управління економічною 
безпекою та систему управління ризиками. Цілком погоджуємося з думкою, адже і 
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система управління економічною безпекою, і система управління ризиками 
впроваджується в менеджмент суб’єкта господарювання з метою забезпечення його 
ефективної і стабільної діяльності та захисту від негативного впливу факторів 
середовища функціонування. 

Безпекоорієнтоване управління спрямоване на всебічний моніторинг та 
діагностику усіх заходів та подій, які можуть нести потенційні ризики діяльності 
організації, та попереджає їх дію або ж пом’якшує їх руйнівний вплив. При цьому 
важливо враховувати особливості середовища функціонування організації. 

На сьогоднішній день найбільш поширеним в наукових джерелах трактуванням 
поняття «ризик» є невизначеність результатів діяльності певного суб’єкта.  

В роботі Є.М. Рудніченка [8] зазначено, що «ризик – це об’єктивно-суб’єктивна 
категорія, що пов’язана з певною мірою невизначеності результату внаслідок 
прийнятого рішення (дії і/або обставин)».  

Таким чином, ризик можна охарактеризувати як невизначеність або ж можли-
вість настання певних наслідків, що залежить від того чи іншого прийнятого управлін-
ського рішення. Причому не завжди такі наслідки можуть носити негативний характер. 

Оскільки діяльність закладів охорони здоров'я відрізняється від діяльності інших 
суб’єктів господарювання і за стратегічною метою, і за основними підходами, і за 
очікуваними результатами, то поряд із ризиками, які є характерними для більшості 
видів господарської діяльності, система охорони здоров'я має свої специфічні ризики. 
Пов'язані вони, перш за все, з особливістю тих послуг, які надаються закладами охорони 
здоров'я та безпосередньо з якістю таких послуг. Сама ж діяльність закладів охорони 
здоров'я тісно пов'язана із ризиком завдання шкоди здоров’ю та життю людей, навіть 
при тому, що сама діяльність спрямована на їх збереження.  

Сьогодні в науковій літературі можна знайти наступну класифікацію ризиків, що 
виникають в системі охорони здоров'я [9]: 

- соціально-правові (ризики, пов’язані зі зміною законодавства в галузі охорони  
здоров'я); 

- економічні (ризики, пов’язані зі зміною умов фінансування галузі); 
- управлінські (ризики, що виникають через некомпетентність керівних органів в 

даній галузі, необґрунтовані управлінські рішення тощо); 
- професійні, пов’язані з громадянсько-правовою відповідальністю (ризики, що 

виникають в процесі проведення діагностичної, лікувальної чи профілактичної роботи, 
фармако-терапевтичні, інфекційні, психоемоційні ризики та ін.); 

- інші ризики (техногенні, пожежонебезпечні, вибухонебезпечні, військові, 
терористичні); 

- ризики, пов’язані із здоров’ям медичного персоналу (ризики, що можуть 
виникнути в результаті обслуговування пацієнтів із різними інфекційними 
захворюваннями, наркозалежних тощо); 

- ризики, що можуть виникати через конфлікти із пацієнтами чи їх родичами; 
- ризики, пов’язані з умовами роботи (підвищена відповідальність, психоемоційна 

напруженість тощо); 
- ризики, що виникають за певних умов праці чи роботі з медичним обладнанням. 
Характеризуючи ризики, які виникають в процесі діяльності закладів охорони 

здоров'я, перш за все, необхідно поділити їх на дві основних групи – внутрішні ризики 
та зовнішні (рис. 1).  

Зовнішні ризики зумовлені процесами, які відбуваються у зовнішньому по 
відношенню до медичного закладу середовищі, і є характерними для всієї системи 
охорони здоров'я.  

Джерелом внутрішніх ризиків є, звичайно, процеси, що відбуваються у 
внутрішньому середовищі закладу.   
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Рис. 1. Класифікація ризиків діяльності закладу охорони здоров'я 

В табл. 1 представлена актуальна класифікація ризиків, які виникають в процесі 
діяльності закладів охорони здоров'я.  

Таблиця 1. Категорії ризиків діяльності закладів охорони здоров'я 
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РИЗИКИ ДЛЯ ПАЦІЄНТА 
Некоректні діагностичні заходи Невірно поставлений діагноз Ризики хірургічного втручання 

Ризики від неправильно підібраних терапевтичних заходів 
Ризики, пов’язані зі взаємодією різнопрофільних спеціалістів 

Ризики, пов’язані з розвитком ускладнень після хірургічного втручання 
Ризики, пов’язані з розвитком ускладнень після проведеного лікування 
Ризики, пов’язані з перебуванням пацієнта на стаціонарному лікуванні 

РИЗИКИ ДЛЯ МЕДИЧНОГО ПЕРСОНАЛУ 
Ризики, пов’язані з лікуванням важкохворих та психічнохворих пацієнтів 

Ризики інфікування різними захворюваннями Ризики при роботі з медичним обладнанням 
Конфліктні ситуації з пацієнтами, їх родичами чи доглядачами 

Відповідальна робота та напружена емоційна ситуація 
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СИСТЕМНІ РИЗИКИ 
Невиконання стратегічних цілей з якості медичної допомоги 

Невідповідність діагностичних заходів відповідним стандартам 
Невідповідність лікування існуючому протоколу та відповідним стандартам 

Низька ефективність медичних послуг Зменшення рівня доступності медичних послуг 
Низька результативність лікування пацієнтів 

УПРАВЛІНСЬКІ РИЗИКИ 
Закриття чи зміна профілю закладу охорони здоров'я  Ризики, пов’язані з некомпетентністю керівництва 

Ризики, пов’язані з прийняттям управлінських рішень 
ОРГАНІЗАЦІЙНІ РИЗИКИ 

Ризики, пов’язані з порушенням етичних норм 
Недотримання санітарних норм Низька корпоративна культура 

Недотримання правил техніки безпеки Низька мотивація медичного персоналу 
Невідповідність протоколів лікування загальноприйнятим стандартам 

КАДРОВІ РИЗИКИ 
Висока плинність медичних кадрів Захворюваність медичного персоналу 

Нестача середнього медичного персоналу Невдоволеність персоналу умовами роботи 
Низька професійна підготовка медичних працівників 

Недостатнє фінансове стимулювання працівників  Низька активність перепідготовки медичних кадрів 
МАТЕРІАЛЬНО-ТЕХНІЧНІ РИЗИКИ 

Недостатнє матеріально-технічне забезпечення закладу 

Ризики, пов’язані із втратою чи пошкодженням обладнання 

Часткова застарілість технологій Відсутність ремонту будівель закладу 

ІНФОРМАЦІЙНІ РИЗИКИ 

Неналагоджений внутрішній документообіг 
Ризики, пов’язані із порушенням лікарської таємниці 

Ризики, які 

виникають в процесі 

лікувальної, 

діагностичної, 

профілактичної 

роботи 

Ризики, пов’язані зі 

зміною умов 

фінансування, 

курсу валют, 

державним 

цільовим 

фінансуванням 

РИЗИКИ ДІЯЛЬНОСТІ ЗАКЛАДІВ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я  

РИЗИКИ ВНУТРІШНЬОГО СЕРЕДОВИЩА РИЗИКИ ЗОВНІШНЬОГО СЕРЕДОВИЩА 

ОСНОВНІ ДОПОМІЖНІ ПРАВОВІ СОЦІАЛЬНІ ФІНАНСОВІ 

Демографічні  

ризики, пов’язані із 

соціальною 

нестабільністю 

Ризики, пов’язані 

зі зміною 

законодавчого 

поля 

функціонування 

системи охорони 

здоров'я  

Системні 

Управлінські 

Організаційні 

Кадрові 

Матеріально-технічні 

Інформаційні 

Репутаційні  
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Продовження таблиці 1 
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Н
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З

И
К

И
 

Д
О

П
О

М
ІЖ

Н
І 

Р
И

З
И

К
И

 
РИЗИКИ ДЛЯ ПАЦІЄНТА 

Ризики, пов’язані з витоком конфіденційної інформації 
Ризики, пов’язані з розголошенням персональних даних пацієнтів 

Неорганізований зворотній зв'язок з пацієнтом 
Низький рівень інформаційно-комунікативного забезпечення закладу 

РЕПУТАЦІЙНІ РИЗИКИ 
Низька ефективність лікувальних, 

діагностичних чи профілактичних заходів 
Зменшення рівня якості наданих медичних послуг 

Зростання незадоволеності пацієнтів, їх родичів чи доглядачів у наданих медичних послугах, у 
результаті лікування 

Закриття закладу чи зміна його профілю 

З
О

В
Н

ІШ
Н

І 
Р

И
З

И
К

И
 

ПРАВОВІ РИЗИКИ 
Ризики, пов’язані із внесенням змін до законодавчої бази 

Ризики, пов’язані із зміною стандартів медичної діяльності 
Ризики, пов’язані із нормативно-правовим регулюванням діяльності закладів охорони здоров'я 

Недосконалість вітчизняного законодавства в галузі охорони здоров'я 
СОЦІАЛЬНІ РИЗИКИ 

Зменшення чисельності населення країни Зміна вікової структури населення 
Погіршення показників здоров'я населення Ризики, пов’язані із соціальною нестабільністю в країні 

Низька соціальна відповідальність 
населення 

Ризики, пов’язані із низьким рівнем доходів населення 

Висока соціальна напруженість населення Ризики, пов’язані із погіршенням умов життя 
Низька соціальна захищеність населення 

ФІНАНСОВІ РИЗИКИ 
Ризики, пов’язані з фінансовою нестабільністю в країні 

Ризики, пов’язані зі зміною умов державної цільової допомоги 
Ризики, пов’язані зі зміною умов надання міжнародної грантової підтримки 

Ризики, пов’язані із залежністю від місцевого бюджету 

З табл. 1 видно, що внутрішні ризики поділяються на дві головні підгрупи: 
основні ризики та допоміжні. Основні ризики, як правило, можуть виникати 
безпосередньо в процесі здійснення лікувальної, діагностичної чи профілактичної 
роботи. Ще однією особливістю діяльності медичних закладів є те, що такі ризики 
можуть виникати та реалізовуватися як по відношенню до пацієнтів, так і по 
відношенню до медичного персоналу закладу та його ресурсного забезпечення. 

Допоміжні ризики виникають в процесах, які є обслуговуючими щодо основної 
діяльності закладу. Відповідно, до них відносять: системні ризики, управлінські, 
організаційні, кадрові, матеріально-технічні, інформаційні та репутаційні ризики. 

До зовнішніх ризиків відносять ризики, які пов’язані з правовим полем 
функціонування закладів охорони здоров'я – правові ризики, ризики, що виникають в 
силу соціально-економічної та демографічної ситуації в країні – соціальні та фінансові 
ризики, причиною яких може бути нестабільність у фінансовій сфері. 

Дана класифікація внутрішніх та зовнішніх ризиків є деталізованою, однак, 
водночас є умовною, оскільки, кожен заклад охорони здоров'я може мати більшу чи 
меншу кількість ризиків, різний рівень їх впливу чи контрольованості. В даному випадку 
все залежить від системи менеджменту закладу охорони здоров'я і безпосередньо від 
системи безпекоорієнтованого управління.  

Висновки та перспективи подальших розвідок 

Розвиток системи охорони здоров'я, її реформування на сучасному етапі 
формують нові умови для діяльності закладів охорони здоров'я. Часто такі умови не 
задовольняють менеджмент закладів, породжують нові ризики, що можуть мати 
негативний вплив як на окремі аспекти діяльності закладів охорони здоров'я, так і на 
його функціонування загалом. З огляду на це вважаємо, що питання 
безпекоорієнтованого управління залишається актуальним та потребує подальших 
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досліджень з огляду на вдосконалення інструментарію безпекоорієнтованого 
управління, механізмів управління ризиками діяльності закладу охорони здоров'я тощо. 
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