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КОРРУПЦИЯ И ЗДРАВООХРАНЕНИЕ 

Коррупция в Украине является одной из наиболее болезненных 
проблем государственного масштаба. Она проникла во все сферы жиз-
недеятельности. Несмотря на смену власти, принятие мер по борьбе с 
коррупцией, за последние два года данное явление обострилось. Ана-
лиз исследований показал, что уровень коррупции в Украине вырос до 
18 %, при этом сфера здравоохранения, так же как и судебно-
правоохранительная, считается одной из самых коррумпированных в 
стране. Данное явление не только дискредитирует сферу здравоохране-
ния, снижая авторитет медицинских работников, но и формирует стой-
кое негативное общественное мнение относительно медицинского об-
служивания населения, посягая на основные ценности – жизнь и здоро-
вье человека. Жертвами коррупции в здравоохранении становятся 
прежде всего менее защищенные слои населения – дети, пенсионеры, 
инвалиды. Анализ данных, проведенный международным центром анти-
коррупционных исследований и инициатив «Трансперенси Интер-
нешнл», показал, что в рейтинге самых коррумпированных стран мира 
Украина занимает 19-е место, Россия – 31-е, Беларусь – 37-е. Самыми 
некоррумпированными странами являются Новая Зеландия, Дания, 
Швеция, Финляндия, Норвегия. Опасность коррупции в сфере здраво-
охранения заключается в препятствии реализации социально-
экономических задач государства. В результате мы имеем снижение по-
казателя естественного прироста населения, продолжительности жизни, 
увеличение уровня заболеваемости. Основными причинами коррупции в 
медицине являются социально-экономические: низкие зарплаты меди-
цинских работников, нестабильная экономическая ситуация в стране, 
отсутствие социальных программ для молодых специалистов. 

Кроме вышеперечисленных причин существует еще морально-
этический аспект. В настоящее время распространенным является мне-
ние, что без взятки нельзя получить качественную медицинскую помощь. 
К сожалению, коррупция в здравоохранении существует не только на 
местном городском, областном уровне, но и на государственном, напри-
мер в виде государственных закупок. Расходы на здравоохранение 
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в государственном бюджете, по словам Т. Бахтеевой, уменьшаются: на 
2016 г. запланированы расходы в размере 2 % ВВП, в 2013 г. этот пока-
затель составлял 4,2 %; в 2012 г. – 4,1 %; в 2011 г. – 4,1 %. В странах же 
Евросоюза этот показатель составляет в среднем 9 %, в Германии – 
11 %, во Франции – 10 % ».  

По словам О. Скрипник, урезая бюджет Министерства здравоохра-
нения, авторы закона значительно улучшили финансирование силовых 
структур, судов. Почти на 22 % больше средств, чем в прошлом году, 
получат Министерство внутренних дел и СБУ, а Генеральная прокурату-
ра – на 13 %. Финансирование Верховного суда увеличилось почти на 
70 %. На финансирование аппарата Верховной Рады в бюджет заложено 
почти 942 млн грн., что на треть больше, чем в прошлом году. На закупку 
лекарств, в рамках госпрограммы запланировано почти на 0,5 млрд грн. 
меньше, чем было в прошлом году. Полноценное лечение получат не 
более 30 % пациентов, без медицинской помощи останутся 9 из 10 
больных гепатитом, 3 из 4 – ВИЧ- инфицированных украинцев. 

Коррупция в медицине – очень опасное явление, поскольку нару-
шаются права человека на жизнь, здоровье, предоставление бесплатной 
медицинской помощи, особенно ургентной.  

Неотъемлемое конституционное право, право на медицинскую по-
мощь имеет каждый человек.  

За определенную плату медицинские работники могут провести ка-
чественную операцию, роды, послеоперационный уход, оформить боль-
ничный лист, выписку «нужного» рецепта, скрыть истинные причины 
смерти в заключении СМЭ. 

Медицина в Украине давно стала коммерческой сферой. Так, по 
выводам И.В. Бочарникова, за год прибыль от реализации «фальши-
вых» таблеток в мире  составляет 75 млрд долларов. Большинство па-
циентов нелестно отзываются о людях в белых халатах и зачастую не 
доверяют традиционной медицине. 

В России, как и в Украине, существует проблема коррупции в ме-
дицине. По словам Д. Ломакина, несмотря на то, что средства на здра-
воохранение выделяются (за последние 4 года расходы федерального 
бюджета увеличились в два раза – с 202,8 млрд руб. до 413 млр. руб.) 
часто государственными органами принимаются негативные решения. 
Так, например, 16 июня 2013 года государство сделало поистине цар-
ский подарок отечественным врачам, по сути узаконив практику поборов, 
которые именуются «благотворительностью» пациентов. Верховный суд 
РФ рассмотрел и постановил не считать взяткой плату за реализацию 
профессиональных навыков, например за лечение пациента. Отныне 
под определение взятки будут подпадать только деньги, полученные в 
обмен на осуществление властных и административно-хозяйственных 
полномочий. Таким образом, выписывается индульгенция и предостав-
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ляется иммунитет сотням тысяч медработников, которые имеют обыкно-
вение принимать «подарки в конвертах».  

Уничтожить коррупцию полностью невозможно. Но можно и нужно при-
нимать меры по снижению уровня коррупции в медицине, так же как и в дру-
гих сферах жизнедеятельности. Такими мерами, на наш взгляд, являются: 

• ужесточение наказания за коррупцию в сфере здравоохранения; 
• пересмотр норм законов, где существуют правовые пробелы в 

сфере здравоохранения; 
• создание независимой группы экспертов-медиков при антикор-

рупционном бюро с целью реального и регулярного мониторинга дея-
тельности органов здравоохранения; 

• увеличение зарплат медицинским работникам и создание до-
стойных социальных пакетов; 

• создание эффективной системы закупок медикаментов и меди-
цинского оборудования; 

• внедрение многоуровневой страховой медицины, в том числе 
страховой ответственности; 

• освещение в средствах массовой информации фактов коррупции 
с указанием конкретных лиц и мер воздействия, принятых правоохрани-
тельными и судебными органами. 
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Отсутствие закона и эффективной системы социальной адаптации 

лиц, освобожденных из мест лишения свободы, как правило, приводит к 
совершению ими новых преступлений. Рост рецидивной преступности 
находится в прямой зависимости от занятности ранее судимых лиц, от 
состояния работы по трудовому и бытовому устройству лиц, отбывших 
уголовное наказание, от эффективной системы социальной адаптации и 
предупреждения рецидива преступлений.   
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