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Актуальність теми. Реабілітація є одним із 

найважливіших аспектів охорони здоров'я. З роками все 
більше людей потребують реабілітації, особливо після 
травм, операцій, інсультів та інших захворювань, що 
призводять до порушення рухової та когнітивної функцій. 
Повномасштабна війна значно збільшила кількість як 
військових, так і цивільних українців, які отримують травми і 
після стабілізації стану та лікування також потребують 
реабілітації. Україна стикається з багатьма проблемами у 
наданні реабілітаційних послуг своїм громадянам. Зокрема, 
до них можна віднести недостатню кількість спеціалістів у 
цій галузі, нестачу необхідного обладнання та матеріалів, 
недоступність для більшості населення високоякісної 
реабілітації та високу вартість послуг.  

Мета роботи. Виявити нові підходи до реабілітації в 
сфері охорони здоров'я відповідно до законодавства 
України. 

Матеріали та методи досліджень. Нормативно-
правові документи; методи системного підходу, 
порівняльного та контент-аналізу, моделювання. 

Результати. Дослідженням встановлено, що 
питанням реабілітації у сфері охорони здоров'я на 
державному рівні присвячено новий Закон України від 
03.12.2020р. № 1053- IX «Про реабілітацію у сфері охорони 
здоров'я», який докорінним чином змінює тлумачення 
дотичних понять, засад державної політики, організації 
реабілітаційної допомоги, прав й обов’язків органів 
управління, закладів охорони здоров'я та медичних 
працівників із забезпечення реабілітаційної допомоги. В 
ньому визначені державна політика й стратегії з 
реабілітації в сфері охорони здоров'я; задекларовано 
початок проведення реабілітації з гострого періоду 
захворювання; представлено перелік фахівців з 
реабілітації та розглянуто поняття мультидисциплінарних 
реабілітаційних команд з можливістю залучення лікарів 

будьяких спеціальностей. Якість реабілітаційної допомоги 
має забезпечуватись використанням індивідуального 
реабілітаційного плану та доказових технологій на основі 
розширеного переліку спеціалізованих реабілітаційних 
закладів, визначення структурних підрозділів з реабілітації 
в умовах третинної, вторинної та первинної медичної 
допомоги і відповідних джерел фінансування 
реабілітаційної допомоги.  

Висновки. В Україні набула законодавчого 
регулювання реабілітація у сфері охорони здоров'я, 
суттєвими моментами якої є визначення державної 
політики, стратегії, принципів і завдань, скерованих на 
оптимізацію функціонування осіб з обмеженнями 
повсякденного функціонування або стійкими обмеженнями 
життєдіяльності внаслідок порушень в стані здоров'я, що 
відповідає світовим підходам до реабілітації. На 
законодавчому рівні визначений перелік професіоналів і 
фахівців з реабілітаційної допомоги. Надані повноваження 
лікарям загальної практики – сімейним лікарям і лікарям 
інших спеціальностей брати участь у наданні 
реабілітаційних послуг в умовах первинної, спеціалізованої 
медичної допомоги, починаючи з гострого періоду 
захворювання, що потребує набуття відповідних знань, 
вмінь і навичок. Законодавство зобов’язує надавати 
реабілітаційну допомогу пацієнтам на різних рівнях 
медичної допомоги мультидисциплінарною реабілітаційною 
командою, що вимагає від керівників закладів охорони 
здоров'я розглядати її як нову функціонально-структурну 
одиницю та забезпечувати її ефективну діяльність. 
Законодавчі вимоги потребують від учасників 
мультидисциплінарної реабілітаційної команди надавати 
реабілітаційну допомогу на основі розробленого ними 
індивідуального реабілітаційного плану та використовувати 
доказові технології в реабілітації. Законодавством 
розширений перелік спеціалізованих реабілітаційних 
закладів, відділень, підрозділів для надання реабілітації в 
умовах третинної, вторинної та первинної медичної 
допомоги, що потребує реорганізації існуючих закладів 
відновного лікування та внесення відповідних змін у 
підзаконні акти з переліку закладів охорони здоров'я. 
Закупівля реабілітаційних послуг за кошти державного 
бюджету охоплює потреби в реабілітації внаслідок частини 
найбільш поширених захворювань (гострого інфаркту 
міокарда, гострого мозкового інсульту, уражень нервової 
системи та опорно-рухового апарату, перинатальної 
патології). Однак не покриваються окремими бюджетними 
пакетами послуги з реабілітації осіб з патологією ока, вуха, 
порожнини рота, найчастіше пов'язані з віковими змінами 
та травматичними ураженнями. 

Дотримання нових законодавчих вимог потребує 
додаткового тематичного навчання лікарів усіх клінічних 
спеціальностей з реабілітації та створення умов для 
функціонування мультидисциплінарних реабілітаційних 
команд в закладах охорони здоров'я. 
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Актуальність теми. Реабілітаційні послуги стають 

все більш важливим елементом системи охорони здоров'я 
в світі. Сьогодні все більше людей стикаються з різними 
захворюваннями, які можуть обмежувати їх фізичну та 
психічну активність та погіршувати якість життя. У зв'язку з 
цим, важливо розглядати реабілітацію як стратегію 
підтримання та поліпшення здоров'я та якості життя 
пацієнтів з різними захворюваннями.  
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