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HUMAN RESOURCE MANAGEMENT AND STRATEGIC PLANNING
IN THE HEALTHCARE SECTOR IN UKRAINE

У статті розглядаються питання впровадження гендерного менеджменту та стратегічного

планування в сфері охорони здоров'я України. Аналізуються ключові напрямки інтеграції ген-

дерної рівності в управлінські процеси медичних закладів, а також вплив гендерних підходів на

ефективність та якість надання медичних послуг. Окреслюються проблеми та виклики, пов'я-
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ПОСТАНОВКА ПРОБЛЕМИ
У ЗАГАЛЬНОМУ ВИГЛЯДІ ТА ЇЇ ЗВ'ЯЗОК
ІЗ ВАЖЛИВИМИ НАУКОВИМИ
ЧИ ПРАКТИЧНИМИ ЗАВДАННЯМИ

У сучасній системі охорони здоров'я України існує
низка викликів, пов'язаних із гендерною нерівністю, що
впливають на якість та доступність медичних послуг для
різних груп населення. Проблема полягає у недостат-
ньому врахуванні гендерних особливостей у процесах
управління медичними закладами та планування їх діяль-
ності.

зані з гендерною нерівністю, та шляхи їх подолання через оптимізацію ресурсів, підвищення

кваліфікації медичних працівників і впровадження гендерно-чутливих політик. Здійснено аналіз

гендерної статистики серед лікарів, виявлено основні тенденції лікарів у демографії за період

з 2019 по 2023 рік. Авторами підкреслено важливість врахування гендерних особливостей у

процесі стратегічного планування та управління охороною здоров'я для досягнення сталого

розвитку, підвищення ефективності та якості послуг галузі.

The article discusses the problems of implementing gender management and strategic

planning in the context of healthcare in Ukraine. The authors focus on the importance of

integrating gender equality into the management processes of medical institutions to ensure

the efficiency, accessibility, and quality of medical services. The article analyzes the key areas

of gender mainstreaming, noting their impact on the development of human resources,

organizational culture, and overall institutional performance of medical institutions.

The purpose of the article is to research and develop gender-sensitive approaches in strategic

planning and management of medical institutions in Ukraine. The article aims to study the impact

of gender management on the efficiency, equity, and quality of healthcare services, as well as

to analyze existing barriers and develop strategies to overcome them. The main goal is to

promote the integration of gender equality into management processes to ensure equal access

to healthcare services, reduce disparities, improve the overall health of the Ukrainian

population, and support marginalized groups.

Particular attention is paid to the problems of gender inequality in the medical field and the

challenges they pose to society, healthcare policy, and governance. It is noted that proper

consideration of gender dimensions contributes not only to the creation of fair working

conditions for men and women in the medical profession, but also increases the overall

efficiency, sustainability, and resilience of the healthcare system.

The analysis of gender statistics among healthcare professionals from 2019 to 2023 allows

us to understand the trends and dynamics in the development of the professional community,

highlighting areas requiring urgent intervention. The need to strengthen managerial sensitivity

to gender issues in strategic planning to ensure the improvement of the quality of medical

services, the provision of equitable care, and the achievement of high standards in the

healthcare sector is emphasized. This process also contributes to achieving sustainable

development goals.

Ключові слова: кадровий менеджмент, гендерний менеджмент, стратегічне планування, охорона здо-
ров'я, гендерна рівність, управління медичними закладами.

Key words: human resource management, gender management, strategic planning, healthcare, gender equality,
management of medical institutions.

Важливими науковими завданнями у цьому на-
прямку є розробка методологічних підходів до інтег-
рації гендерної рівності в управлінські процеси, дос-
лідження впливу гендерно-чутливих підходів на ре-
зультати діяльності медичних закладів, а також аналіз
існуючих бар'єрів і шляхів їх подолання. Практичні
завдання включають впровадження гендерно-чутли-
вих політик, оптимізацію розподілу ресурсів з ураху-
ванням гендерних особливостей та підвищення ква-
ліфікації медичного персоналу в питаннях гендерної
рівності.
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Розв'язання цих завдань сприятиме підвищенню
ефективності та якості медичних послуг, зменшенню не-
рівностей у доступі до закладів охорони здоров'я та
покращенню загального рівня здоров'я населення Ук-
раїни.

АНАЛІЗ ОСТАННІХ ПУБЛІКАЦІЙ
Методологічні підходи до інтеграції гендерної

рівності в управлінські процеси досліджували Мороз С.
Р. та Цесьців Д. С. Вплив гендерно-чутливих підходів на
результати діяльності медичних закладів аналізували у
своїх працях Голода А. П. та Штойка П. І.

Аналіз існуючих бар'єрів, пов'язаних із гендерною
нерівністю, а також шляхів їх подолання представлений
у дослідженнях Дибчук Л. В., Пчелянської Г. О. та Се-
редницької Л. П. Проте, попри велику кількість науко-
вих робіт, ще недостатньо враховані гендерні особли-
вості в процесах управління медичними закладами та
плануванні їх діяльності, що є важливим напрямком для
подальших досліджень і практичних змін у сфері охо-
рони здоров'я.

ВИДІЛЕННЯ НЕВИРІШЕНИХ РАНІШЕ
ЧАСТИН ЗАГАЛЬНОЇ ПРОБЛЕМИ,
КОТРИМ ПРИСВЯЧУЄТЬСЯ СТАТТЯ

Попри значний прогрес у впровадженні гендерної
рівності в сфері охорони здоров'я, залишаються неви-
рішеними кілька ключових проблем. Зокрема, недостат-
ньо дослідженими є питання ефективного впроваджен-
ня гендерно-чутливих підходів у стратегічне плануван-
ня та менеджмент медичних закладів. Відсутність мето-
дологічних інструментів для інтеграції гендерної рів-
ності у процеси прийняття рішень та управління ресур-
сами ускладнює реалізацію гендерно-чутливих політик
на практиці.

Також бракує комплексного аналізу впливу гендер-
ного менеджменту на результати діяльності медичних
закладів, включаючи якість та доступність медичних
послуг для різних груп населення. Не менш важливим
є вивчення бар'єрів та перешкод, з якими стикаються
медичні установи при впровадженні гендерно-чутливих
підходів, а також розробка стратегій для їх подолан-
ня.

Стаття присвячується дослідженню цих невиріше-
них питань, зокрема розробці та впровадженню ген-
дерно-чутливих підходів у стратегічне планування та
менеджмент у сфері охорони здоров'я України, а та-
кож аналізу їх впливу на ефективність та якість медич-
них послуг.

ФОРМУЛЮВАННЯ ЦІЛЕЙ СТАТТІ
Метою статті є дослідження та розробка гендер-

но-чутливих підходів у стратегічному плануванні та ме-
неджменті медичних закладів в Україні. Стаття спря-
мована на вивчення впливу гендерного менеджменту
на ефективність та якість надання медичних послуг, а
також на аналіз існуючих бар'єрів і розробку стратегій
для їх подолання. Основна мета полягає у сприянні
інтеграції гендерної рівності в управлінські процеси
для забезпечення рівного доступу до медичних послуг
та покращення загального рівня здоров'я населення
України.

ВИКЛАД ОСНОВНОГО МАТЕРІАЛУ
Впровадження гендерної рівності у сфері охорони

здоров'я є важливим кроком для забезпечення справед-
ливого та ефективного надання медичних послуг. Розг-
лянемо питання розробки гендерно-чутливих підходів
у стратегічному плануванні та менеджменті медичних
закладів в Україні.

По-перше, необхідно провести дослідження для
виявлення гендерних відмінностей у доступі до медич-
них послуг, рівні захворюваності та інших показниках
стану здоров'я. Гендерні відмінності у здоров'ї та дос-
тупі до медичних послуг є важливим напрямком, що по-
требує ретельного дослідження. Наприклад, жінки та
чоловіки можуть мати різні потреби в охороні здоров'я
та доступі до медичних послуг через фізіологічні
відмінності, соціальні ролі та економічні фактори. Про-
ведення досліджень дозволяє виявити ці відмінності та
розробити відповідні стратегії для їх врахування.

Зібрані дані про гендерні відмінності повинні бути
інтегровані у стратегічні плани та програми медичних
закладів. Це дозволить розробляти політики, які вра-
ховують специфічні потреби різних гендерних груп, та
забезпечити рівний доступ до медичних послуг.

По-друге, важливо інтегрувати гендерні індикатори
в систему моніторингу та оцінки ефективності діяльності
медичних закладів, щоб мати можливість відслідкову-
вати прогрес у забезпеченні гендерної рівності та по-
кращенні доступу до медичних послуг для всіх груп на-
селення. Ці індикатори можуть включати рівень досту-
пу до послуг, результати лікування та задоволеність
пацієнтів.

Регулярне оновлення та аналіз даних для виявлен-
ня прогресу та проблемних зон, система моніторингу по-
винна регулярно оновлюватись, а зібрані дані аналізу-
ватись для виявлення прогресу та проблемних зон. Це
дозволить своєчасно вносити корективи у політики та
програми для досягнення більшої ефективності.

По-третє, необхідно впровадити освітні програми та
курси підвищення кваліфікації для медичного персона-
лу з питань гендерної рівності, підкреслюючи важ-
ливість гендерного підходу в наданні медичних послуг
та забезпеченні рівного доступу до них для всіх
пацієнтів. Медичний персонал повинен бути добре по-
інформований про значення гендерної рівності у сфері
охорони здоров'я. Проведення спеціалізованих на-
вчальних програм допоможе підвищити обізнаність ме-
дичних працівників та забезпечити якісне надання по-
слуг для всіх пацієнтів незалежно від їхньої гендерної
ідентичності.

Необхідне включення гендерних особливостей у
програми підвищення кваліфікації та професійного роз-
витку. Гендерні особливості повинні бути інтегровані у
програми підвищення кваліфікації та професійного роз-
витку медичного персоналу. Це допоможе забезпечити
постійне підвищення знань та навичок у сфері гендер-
ної рівності.

По-четверте, забезпечення рівного доступу до
фінансування та ресурсів для всіх гендерних груп, що
сприятиме створенню справедливих умов для розвитку
медичних послуг та покращення їх доступності для всіх
верств населення. Важливо забезпечити рівний доступ
до фінансування та ресурсів для всіх гендерних груп,
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щоб уникнути дискримінації та забезпечити справедли-
ве розподілення ресурсів. Це може включати рівномір-
ний розподіл фінансових засобів, матеріальних ресурсів
та доступ до медичного обладнання.

Впровадження гендерно-чутливих бюджетних прак-
тик, які враховують специфічні потреби різних груп на-
селення. Гендерно-чутливе бюджетування передбачає
врахування специфічних потреб різних гендерних груп
при плануванні бюджету медичних закладів. Це допо-
може забезпечити справедливе та ефективне викорис-
тання фінансових ресурсів.

По-п'яте, розробка та впровадження політик і про-
цедур, які сприяють забезпеченню гендерної рівності
в медичних закладах, що включає створення справед-
ливих умов праці, рівні можливості для кар'єрного зро-
стання та доступ до медичних послуг для всіх гендер-
них груп. Медичні заклади повинні розробляти та впро-
ваджувати політики, які сприяють гендерній рівності.
Це може включати політики щодо найму персоналу, на-
дання медичних послуг та внутрішніх процедур. Важ-
ливо забезпечити механізми контролю та відповідаль-
ності за дотримання гендерно-чутливих політик. Це
дозволить забезпечити їх ефективне впровадження та
виконання.

По-шосте, проведення інформаційних кампаній для
підвищення обізнаності населення щодо гендерної
рівності в сфері охорони здоров'я, що включає освітні
заходи, поширення інформації про права пацієнтів та
важливість гендерного підходу у медичній практиці.
Інформаційні кампанії сприяють підвищенню обізна-
ності населення щодо важливості гендерної рівності у
сфері охорони здоров'я. Це може включати поширення
інформації через засоби масової інформації, соціальні
мережі та громадські заходи.

Залучення представників різних гендерних груп до
процесу прийняття рішень у медичних закладах. Важ-
ливо залучати представників різних гендерних груп до
процесу прийняття рішень у медичних закладах. Це до-
поможе забезпечити врахування різноманітних потреб
та інтересів, що сприятиме підвищенню якості та ефек-
тивності медичних послуг.

Отже, впровадження гендерно-чутливих підходів у
стратегічному плануванні та менеджменті медичних зак-
ладів сприятиме підвищенню якості та ефективності
медичних послуг, забезпеченню рівного доступу до охо-
рони здоров'я та покращенню загального рівня здоро-
в'я населення України.

Розглянемо більш детально гендерний менеджмент
і його вплив на ефективність та якість надання медич-
них послуг. У сучасному світі охорона здоров'я стикаєть-
ся з численними викликами, які вимагають нових
підходів та технологій для їхнього подолання. Одним із
таких перспективних напрямків є впровадження гендер-
ного менеджменту, який здатен суттєво вплинути на
ефективність та якість надання медичних послуг. Ген-
дерний менеджмент включає в себе врахування гендер-
них особливостей у процесах стратегічного плануван-
ня, прийняття рішень та управління ресурсами медич-
них закладів. Цей підхід дозволяє створювати більш
інклюзивну та відповідальну систему охорони здоров'я,
що забезпечує рівний доступ до медичних послуг для
всіх груп населення.

Перш за все, впровадження гендерного менеджмен-
ту сприяє покращенню доступу до медичних послуг.
Врахування гендерних відмінностей дозволяє розроб-
ляти спеціальні програми для жінок, чоловіків та осіб з
нестандартною гендерною ідентичністю, що врахову-
ють їхні специфічні потреби. Наприклад, жінки можуть
стикатися з унікальними медичними проблемами, таки-
ми як репродуктивне здоров'я та вагітність, тоді як чо-
ловіки можуть потребувати спеціалізованих послуг для
профілактики та лікування хронічних захворювань, та-
ких як серцево-судинні захворювання. Інклюзивний
підхід забезпечує пацієнтам необхідну допомогу відпо-
відно до їхніх потреб, що значно підвищує якість надан-
ня медичних послуг.

Гендерно-чутливий підхід до управління медичними
закладами сприяє підвищенню якості медичних послуг.
Гендерний менеджмент дозволяє більш точно визнача-
ти потреби пацієнтів і надавати послуги, які відповіда-
ють їхнім індивідуальним потребам. Це сприяє підви-
щенню задоволеності пацієнтів та покращенню резуль-
татів лікування. Наприклад, врахування гендерних особ-
ливостей у діагностиці та лікуванні захворювань може
призвести до більш точного і своєчасного виявлення
проблем, а також до розробки більш ефективних ме-
тодів лікування.

Крім того, впровадження гендерного менеджменту
сприяє ефективному управлінню ресурсами. Оптиміза-
ція розподілу ресурсів з урахуванням гендерних особ-
ливостей дозволяє забезпечити ефективне використан-
ня фінансових та людських ресурсів. Це включає ген-
дерно-чутливе бюджетування, що враховує специфічні
потреби різних груп населення, а також забезпечення
рівного доступу до фінансування та ресурсів для всіх
гендерних груп. Такий підхід дозволяє підвищити ефек-
тивність роботи медичних закладів та забезпечити більш
справедливий розподіл ресурсів.

Важливим напрямком гендерного менеджменту є
також підвищення поінформованості та участі громадсь-
кості. Проведення інформаційних кампаній для підви-
щення обізнаності населення щодо гендерної рівності
у сфері охорони здоров'я сприяє формуванню більш
справедливого та відповідального суспільства. Залучен-
ня представників різних гендерних груп до процесу
прийняття рішень у медичних закладах дозволяє вра-
ховувати їхні потреби та інтереси, що сприяє підвищен-
ню якості та ефективності надання медичних послуг.

Загалом, впровадження гендерного менеджменту у
сфері охорони здоров'я має значний потенціал для по-
кращення якості та ефективності медичних послуг. Вра-
хування гендерних особливостей у процесах стратегіч-
ного планування та управління ресурсами сприяє забез-
печенню рівного доступу до медичних послуг для всіх
груп населення, підвищенню задоволеності пацієнтів та
покращенню результатів лікування. Гендерний менед-
жмент є важливим кроком на шляху до створення більш
інклюзивної та відповідальної системи охорони здоро-
в'я, яка забезпечує здоров'я та благополуччя всіх гро-
мадян.

Інтеграція гендерної рівності в управлінські проце-
си медичних закладів є ключовим елементом у створенні
справедливої та ефективної системи охорони здоров'я.
Такий підхід сприяє забезпеченню рівного доступу до
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медичних послуг для всіх громадян, незалежно від
їхньої гендерної ідентичності, та покращенню загаль-
ного рівня здоров'я населення. Розглянемо основні кро-
ки та заходи, які можуть бути впроваджені для досяг-
нення цих цілей.

На основі Статистичних даних системи МОЗ Форма
N-17 "Звіт про медичні кадри" про кількість лікарів у
різних регіонах України на кінець 2019-2023 років, про-
ведемо аналіз з акцентом на гендерні особливості.

Згідно статистичних даних МОЗ України за 2019 рік
зазначається, що загальна кількість лікарів становила
154,265 тис. осіб, з яких жінки складали значну біль-
шість — 98,199 тис. осіб або приблизно 63,67%. Чоло-
віки представляли 36,33% від загальної чисельності
лікарів, що відображає стабільну гендерну динаміку у
медичній сфері в цей період [1; 2, с. 1328—1332].

Розглянемо загальні тенденції у демографії лікарів
за 2019-2023 роки на основі наданих даних МОЗ Фор-
ма N-17 "Звіт про медичні кадри". Професія лікаря в
Україні демонструє значну гендерну динаміку, що відоб-
ражає загальні тенденції суспільства та професійні
амбіції жінок і чоловіків. Аналіз даних з 2019 по 2023
рік надає уявлення про те, як змінювалися гендерні ролі
та представленість у цьому важливому секторі. (Рис. 1).

Як видно з таблиці 1, за останні п'ять років в Україні
спостерігалося зменшення кількості лікарів. У 2019 році
загальна кількість лікарів становила 154,265 тис. осіб,
а до 2023 року ця цифра зменшилася до 133,237 тис.
осіб [1; 3, с. 87—89]. Це зменшення можна пояснити де-
кількома факторами. По-перше, демографічні зміни гра-
ють важливу роль. Зменшення народжуваності та зміна
структури населення можуть впливати на кількість осіб,
які обирають медичну професію. Зменшення народжу-
ваності може означати менший попит на медичні послу-
ги у майбутньому і, відповідно, меншу потребу у ліка-
рях.

Економічні умови також грають свою роль. Зміни в
умовах праці, оплата праці, доступ до фінансування
медичних установ і програми охорони здоров'я можуть
впливати на привабливість медичної професії і здатність
системи охорони здоров'я залучати та утримувати
лікарів. Міграція фахівців є ще одним чинником, що
впливає на кількість лікарів. Виїзд медичних працівників
за кордон може бути зумовлений політичною нестаб-
ільністю, економічними умовами чи пошуком кращих
умов для професійного розвитку.

Також важливим фактором є реформи в охороні
здоров'я. Впровадження нових стратегій управління,
зміни у фінансуванні та організації медичних послуг
можуть вплинути на розподіл лікарів по різних секто-
рах та регіонах країни. Всі ці чинники разом призводять
до загального зменшення кількості лікарів у медичній
системі України, що має значний вплив на доступність
та якість медичної допомоги в країні [4, с. 149—157; 5,
с. 527—530].

Детальний аналіз за кваліфікаційними категоріями
показує, що серед жінок найбільш поширені категорії
були І категорія (38,66%) і Вища категорія (18,87%), у
той час як категорія ІІ становила 9,74%. У чоловіків пре-
обладали категорії І (51,10%) і Вища категорія (25,50%),
так само як і категорія ІІ (25,50%). Ці дані вказують на
певні відмінності у розподілі кваліфікацій серед гендер-
них груп, що може відобразити різні тенденції у про-
фесійному розвитку та попиті на ринку праці [1; 6, с. 245—
260].

У 2020 році в Україні налічувалося 147,361 тис.
лікарів, з них жінки складали 94,365 тис. осіб, що ста-
новить приблизно 64,03% від загальної кількості, тоді
як чоловіки — 52,996 тис. осіб або 35,97% [1]. Це відоб-
ражає стабільний тренд з попередніх років щодо пере-
важання жінок серед медичного персоналу.

У розподілі за кваліфікаційними категоріями серед
жінок виділяється значна кількість лікарів із категорія-
ми І категорія (38,68%) і Вища категорія (17,49%), в той
час як у категорії ІІ працює 9,19% жінок. У чоловіків
преобладають категорії І (48,08%) і Вища категорія
(24,38%), а також ІІ категорія, яка також становить
24,38%. Ці дані свідчать про відмінності у кваліфікац-
ійному складі між гендерами у медичній сфері та мож-
ливі різні шляхи професійного розвитку [1].

Порівняння цих результатів з попередніми роками
дозволить зрозуміти динаміку змін у структурі медич-
ного персоналу за гендерним принципом та виявити по-
тенційні вектори для збалансованого розвитку профе-
сійного середовища у сфері охорони здоров'я.

У 2021 році в Україні було обліковано 143,887 тис.
лікарів, з яких 64% або 92,036 тис. осіб складали жінки,
а решта 36% (51,851 тис. осіб) — чоловіки [1]. Це свід-
чить про сталу присутність жінок у медичній професії,
що відображається на рівні загальної кількості медич-
ного персоналу. Жінки займають значну частину медич-
них посад і відіграють ключову роль у забезпеченні ме-

Рис. 1. Загальні тенденції у демографії лікарів

Джерело: сформовано на основі [1].
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дичних послуг, що підкреслює важливість подальшої
підтримки гендерної рівності в цій сфері для забезпе-
чення її сталого розвитку.

У розподілі за регіонами виділяються Київська об-
ласть та Харківська область як лідери за кількістю
лікарів, з високим відсотком жінок-лікарів — відповід-
но 64% і 68%. Це може свідчити про добре розвинену
медичну інфраструктуру в цих регіонах, що створює
можливості для кар'єрного зростання жінок у медичній
сфері. Однак, при цьому варто відзначити, що Лугансь-
ка та Донецька області мають значно менший відсоток
жінок-лікарів — 39% і 37% відповідно [1]. Це підкрес-
лює регіональні варіації у гендерному складі медично-
го персоналу, що може бути зумовлено різними соціаль-
но-економічними та культурними факторами, а також
специфікою потреб місцевих громад у медичних послу-
гах.

Такі гендерні розбіжності на рівні регіонів вказують
на необхідність впровадження більш чітких і зважених
стратегій для забезпечення рівних можливостей для
жінок у медичній сфері, особливо в тих регіонах, де спо-
стерігається низький відсоток жінок-лікарів. Це вклю-
чає створення умов для залучення та утримання медич-
них фахівців-жінок у таких областях, розвиток програм
професійної підготовки та підвищення кваліфікації, а
також усунення бар'єрів, які можуть обмежувати їх ка-
р'єрний ріст.

Кваліфікаційний аналіз показує, що більше полови-
ни лікарів з вищою кваліфікацією є жінками, з їхньою
присутністю в цій категорії досягається 65% [1]. Підви-
щення усвідомлення та підтримки гендерної рівності у
медичній сфері, особливо у розумінні професійного
зростання, є критичним для забезпечення справедли-
вих умов розвитку кар'єри для всіх медичних працівників
в Україні.

На кінець 2022 року українська медична система
налічувала 137,549 тис. лікарів, з яких 64% або 87,999
тис. осіб були жінками, тоді як чоловіки складали 36%
або 49,550 тис. осіб [1]. Ці дані вказують на стабільний
тренд у гендерному розподілі серед медичного персо-
налу країни, з високою присутністю жінок у професії
лікаря. Високий відсоток жінок-лікарів демонструє
значний внесок жінок у забезпечення медичних послуг
в Україні, що підкреслює важливість гендерної рівності
для стабільності та ефективності медичної сфери.

Загалом, така пропорція свідчить про рівний дос-
туп жінок до професії лікаря, однак, для досягнення
більшої гендерної рівності необхідно звернути увагу на
такі особливості, як кар'єрне зростання, управлінські
посади та створення умов для балансу між професій-
ною діяльністю та особистим життям. Також важливо
продовжувати працювати над подоланням гендерних
стереотипів та створенням можливостей для жінок на
всіх рівнях медичної системи, що сприятиме більшій
інтеграції гендерних підходів у медичну практику та
управління.

Розподіл лікарів за регіонами показує, що Львівська
та Харківська області мають найбільшу кількість медич-
них працівників, при цьому понад 64% жінок серед них.
Водночас, Івано-Франківська та Полтавська області
виділяються високим відсотком жінок-лікарів, досяга-
ючи 68% від загальної кількості [1].

Кваліфікаційний аналіз також підтверджує знач-
ну присутність жінок серед лікарів з вищою кваліфі-
кацією — 60% у цій категорії. Це свідчить не лише
про високий рівень професійної підготовки жінок у
медичній сфері, але й підкреслює важливість підтрим-
ки гендерної рівності та створення сприятливих умов
для стимулювання кар'єрного зростання для жінок у
медичній галузі України. Розвиток кар'єрних можли-
востей для жінок є одним із ключових напрямків для
подальшого зміцнення та модернізації медичного сек-
тору, сприяючи не тільки підвищенню якості медич-
них послуг, але й соціально-економічному розвитку
країни в цілому.

На кінець 2023 року в Україні налічувалося 133,237 тис.
лікарів, з яких 64% або 85,356 тис. осіб були жінками,
а чоловіки становили 36% або 47,881 тис. осіб [1]. Ці
дані свідчать про стабільний гендерний розподіл у ме-
дичній професії, де жінки продовжують займати знач-
ну частину медичного персоналу країни. Водночас, не-
зважаючи на переважання жінок у загальній чисельності
лікарів, чоловіки все ще часто займають високі керівні
посади в медичних установах. Це підкреслює не-
обхідність подальшої роботи над подоланням гендер-
них бар'єрів і забезпеченням рівних можливостей для
жінок не тільки на рівні практикуючих лікарів, але й в
управлінських та адміністративних структурах медичних
закладів.

Розподіл лікарів за регіонами показує, що Львівська
та Харківська області є лідерами за кількістю лікарів,
при цьому більше 64% медичних працівників в цих об-
ластях складають жінки. Ці регіони відзначаються та-
кож високим рівнем розвитку медичних закладів та ве-
ликим попитом на медичні послуги, що забезпечує ста-
більну зайнятість і значну присутність жінок у медично-
му секторі. Регіони Івано-Франківська та Полтавська
області також відзначаються високим відсотком жінок-
лікарів, що становить 69% та 68% відповідно [1]. Це
може свідчити про традиційно високий рівень медичної
освіти серед жінок у цих областях та більшу присутність
жінок на медичних посадах у порівнянні з іншими регіо-
нами.

Ці статистичні дані також акцентують увагу на
важливості врахування регіональних особливостей
при розробці політик і стратегій щодо гендерної
рівності в медичній сфері. У таких областях, як Івано-
Франківська та Полтавська, де жінки складають
більшість медичних працівників, необхідно забезпе-
чити рівний доступ до можливостей для кар'єрного
росту та професійного розвитку, а також створювати
умови для подолання гендерних стереотипів у ме-
дичній професії.

Водночас важливо відзначити, що, незважаючи
на чисельну перевагу жінок серед лікарів, чоловіки
продовжують займати вищі позиції в медичних ус-
тановах, зокрема в управлінських та адміністратив-
них структурах. Це вказує на необхідність подаль-
ших заходів для стимулювання кар'єрного росту
жінок на керівні посади, а також запровадження
гендерно чутливих політик в управлінні медичними
закладами, що дозволить досягти більшої гендер-
ної рівності в галузі охорони здоров'я. [7, с. 25—
26; 8].
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Аналіз кваліфікаційних категорій показує, що біль-
шість жінок-лікарів утримується у вищих кваліфікацій-
них категоріях: 61% мають вищу кваліфікацію, 65% —
першу категорію і 67% — другу категорію [1]. Це
свідчить про високий рівень професійної підготовки
жінок у медичній сфері, що підкреслює їхню важливу
роль у забезпеченні якості медичних послуг. Такий роз-
поділ свідчить не тільки про значну кількість жінок, які
досягли високих результатів у своїй кар'єрі, але й про
необхідність підтримки та сприяння їх професійному
зростанню для подальшого розвитку медичного секто-
ру.

Наявність значної кількості жінок на вищих квалі-
фікаційних рівнях є важливим фактором для стабіль-
ності та розвитку медичної сфери, оскільки висококва-
ліфіковані фахівці здатні покращувати стандарти медич-
них послуг, підвищувати ефективність роботи медичних
установ та сприяти інноваціям у галузі охорони здоро-
в'я. Однак, для того, щоб цей процес був стійким і дов-
готривалим, необхідно створювати умови, які сприяти-
муть гендерній рівності в медичній сфері, зокрема че-
рез підтримку професійного розвитку жінок, забезпе-
чення рівних можливостей для кар'єрного росту та інтег-
рацію гендерно чутливих політик у систему управління
медичними установами.

Узагальнюючи, дані аналізу підкреслюють не-
обхідність системних політичних заходів, спрямованих
на підтримку гендерної рівності у медичній галузі, що
сприятиме збереженню та зміцненню потенціалу медич-
ного персоналу країни.

Варто зазначити, що протягом періоду з 2019 по
2023 роки гендерний розподіл у медичній сфері Украї-
ни показав стабільність, не дивлячись на невеликі коли-
вання в загальній кількості лікарів. У цей період жінки
складали від 63,62% до 64,04% від загальної кількості
лікарів, що свідчить про певну стабільність гендерного
розподілу серед лікарів [1; 9]. Ці дані вказують на те,
що частка жінок у медичній професії в Україні зали-
шається високою і майже не змінювалася протягом вка-
заного періоду. Такий стабільний гендерний розподіл
може відображати тривалий і стабільний інтерес жінок
до медичної кар'єри, а також ефективність заходів,
спрямованих на забезпечення гендерної рівності у ме-
дичній сфері (Рис. 2).

Гендерний розподіл у медичній сфері України за ос-
танні п'ять років показує стабільне переважання жінок
серед лікарів. Українське суспільство та культурні нор-
ми відчутно підтримують участь жінок у медичній про-

фесії. Медицина часто сприймається як сектор, який
підходить для жінок, через їхні традиційні ролі у дог-
ляді за іншими людьми. Збільшення доступу жінок до
освіти в Україні дало їм можливість вибирати медичну
професію та отримувати відповідну кваліфікацію. Ме-
дична професія може бути привабливою для жінок з-за
її соціальної значущості, можливостей для професійно-
го зростання та стабільності у заробітній платі. Украї-
на, так само як і багато інших країн, в останні десяти-
річчя переживає перетворення у гендерних ролях, що
може призводити до більшої представленості жінок у
високопрофесійних галузях, таких як медицина [10; 11,
с. 198—205].

Ці чинники разом сприяли сталому та зростаючому
участь жінок у медичній професії в Україні, що відоб-
ражається у стабільному гендерному розподілі серед
лікарів у розглянутому періоді.

Сформулюємо практичні завдання з урахуванням
гендерної рівності у медичній сфері:

1. Впровадження гендерно-чутливих політик:
— розробка і впровадження політик, що сприяють

гендерній рівності серед медичного персоналу, зокре-
ма розробка механізмів пошуку і запобігання дискри-
мінації на основі гендерної приналежності;

— забезпечення рівних можливостей для профе-
сійного розвитку і кар'єрного зростання для жінок і чо-
ловіків у медичній сфері [12, с. 254—255].

2. Оптимізація розподілу ресурсів.
— аналіз і оптимізація розподілу фінансових, мате-

ріальних і людських ресурсів в медичних установах з
урахуванням гендерних особливостей.

— вдосконалення системи розподілу обладнання та
інфраструктури з урахуванням потреб різних гендерних
груп [13, с. 79—82; 14; 15].

3. Підвищення кваліфікації медичного персоналу:
— організація тренінгів і семінарів з питань ген-

дерної рівності для медичного персоналу, що сприя-
ють усвідомленню гендерних стереотипів і покращен-
ню взаєморозуміння між співробітниками різного ген-
деру:

— включення курсів із гендерних питань до профе-
сійної підготовки медичних працівників для підвищен-
ня їхньої компетентності у цій сфері [16; 17, с. 6—9; 18].

Запропоновані практичні завдання спрямовані на
створення сприятливого середовища для гендерної
рівності в медичній сфері, що сприяє покращенню якості
медичних послуг і підтримці професійного зростання
всіх медичних працівників.

Рис. 2. Гендерний розподіл лікарів у медичній сфері України
Джерело: сформовано на основі [1].
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ВИСНОВКИ З ДАНОГО ДОСЛІДЖЕННЯ
І ПЕРСПЕКТИВИ ПОДАЛЬШИХ РОЗВІДОК
У ДАНОМУ НАПРЯМІ

Дослідження свідчать про значні гендерні дисбалан-
си у медичній сфері України, які варто враховувати при
формуванні стратегічних рішень. Аналіз виявив, що
жінки переважають серед медичних працівників, однак
вони часто зіштовхуються з перешкодами у просуванні
на керівні посади. Регіональні відмінності також вказу-
ють на необхідність диференційованого підходу до ви-
рішення проблем гендерної рівності.

Перспективи подальших досліджень у даному на-
прямі включають глибший аналіз факторів, що вплива-
ють на гендерний розподіл у медичній професії, дослі-
дження впливу гендерно-чутливих політик на ефек-
тивність медичних установ та розробку рекомендацій
для усунення виявлених дисбалансів. Важливим є також
вивчення впливу гендерних підходів на якість медичних
послуг та здоров'я населення в цілому.
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