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Актуальність. Приблизно третина всього дорос-

лого населення світу страждає від підвищеного ар-

теріального тиску. Гіпертонічна хвороба (ГХ) посі-

дає перше місце за смертністю серед хвороб системи 

кровообігу (ХСК) і формує основу для розвитку ба-

гатьох ускладнень ХСК. За результатами досліджень 

учених Міжнародного товариства з вивчення ГХ, 

близько 54 % усіх інсультів, 47 % випадків ішемічної 

хвороби серця (ІХС) і 25 % інших ХСК обумовлені 

наявністю гіпертензії. У поєднанні з такими поши-

реними факторами ризику, як дисліпідемія, надмір-

на маса тіла, куріння, гіподинамія, ГХ є причиною 

не менше 70–75 % усіх інсультів і 80–90 % випад-

ків ІХС. А поєднання ГХ та ІХС, що зустрічається 

більше ніж у 60 % пацієнтів, значно підвищує ризик 

виникнення інфаркту та інсульту [1, 2]. Незапере-

чним залишається той факт, що гіпертонічний криз 

є найчастішим ускладненням ГХ, яке призводить 

до значних економічних втрат як на рівні держави 

і лікувально-профілактичного закладу, так і для па-

цієнта зокрема.

Отже з метою планування та раціонального ви-

користання ресурсів важливого стратегічного зна-

чення набуває потреба в моніторуванні витрат для 

надання медичної допомоги при таких ускладнен-

нях ГХ, як гіпертонічний криз. А це, у свою чергу, 

дасть можливість здійснювати впровадження про-

філактичних заходів після визначення їх економіч-

ної ефективності. 

Мета: здійснити соціально-економічну оцінку 

ускладнень гіпертонічної хвороби. 

Ìàòåð³àëè ³ ìåòîäè
Матеріали: статистичні річні звіти Державної на-

укової установи «Науково-практичний центр про-

філактичної та клінічної медицини» Державного 

управління справами (далі — ДНУ «НПЦ ПКМ» 

ДУС), статистичні річні звіти підстанції швидкої ме-

дичної допомоги (ШМД) ДНУ «НПЦ ПКМ» ДУС, 

фінансово-економічні звіти ДНУ «НПЦ ПКМ» 

ДУС, аналіз періодичних наукових джерел. 

Методи: статистичний, економічний, компара-

тивний.

Îòðèìàí³ ðåçóëüòàòè
У результаті проведеного дослідження на підста-

ві аналізу статистичних звітів щодо роботи підстанції 

ШМД ДНУ «НПЦ ПКМ» ДУС за період 2008–2011 

років встановлено, що основну частку серед усіх викли-

ків становили хвороби системи кровообігу (2008 р. — 

49,9 %, 2009 р. — 49,9 %, 2010 р.— 59,9 %, 2011 р. — 

58,8 %), з яких на гіпертонічні кризи: у 2007 р. — 47 %, у 

2009 р. — 47 %, у 2010 р. — 49 %, у 2011 р. — 51 %) (рис. 1).

З метою адекватного планування ресурсів на 

майбутні роки для адекватного забезпечення ме-

дичної допомоги вельми актуальним є визначення 

зв’язку прогресування кількості ускладнень у на-

ступні роки. У зв’язку з цим здійснено кореляційно-

регресійний аналіз прогнозування тенденції усклад-

нення ГХ (табл. 1, рис. 2, 3).

Результати кореляційно-регресійного аналізу 

свідчать про наявність позитивного зв’язку у зрос-

танні кількості викликів бригади ШМД ДНУ «НПЦ 

ПКМ» ДУС для надання медичної допомоги при гі-

пертонічному кризі в наступних роках, що необхід-

но враховувати при плануванні бюджету для забез-

печення якісної медичної допомоги.

Для прикладу ми здійснили розрахунок витрат бю-

джету соціального страхування за 5 днів втрати пра-

цездатності з причини гіпертонічного кризу [3, 5, 6].

УДК 616.12-008.331.1:658.1

ÖÀÍÜÊÎ ².².1, ÐÈÌÀÐÅÍÊÎ Ï.Â.1, ÌÀÐÕÎÍÜ ².Ï.1, ÊËÅÁÀÍ ß.².2, ÁÀÇÈËÅÂÈ× À.ß.3

1Äåðæàâíà íàóêîâà óñòàíîâà «Íàóêîâî-ïðàêòè÷íèé öåíòð ïðîô³ëàêòè÷íî¿ òà êë³í³÷íî¿ ìåäèöèíè» 
Äåðæàâíîãî óïðàâë³ííÿ ñïðàâàìè, ì. Êè¿â
2ÄÇ «Äîðîæíÿ êë³í³÷íà ë³êàðíÿ ¹ 2», ì. Êè¿â
3Ëüâ³âñüêèé íàö³îíàëüíèé ìåäè÷íèé óí³âåðñèòåò ³ì. Äàíèëà Ãàëèöüêîãî

ÀÍÀË²Ç ÌÅÄÈÊÎ-ÑÎÖ²ÀËÜÍÈÕ ÂÒÐÀÒ ÏÐÈ Ã²ÏÅÐÒÎÍ²×ÍÎÌÓ 
ÊÐÈÇ² ÍÀ ÀÌÁÓËÀÒÎÐÍÎ-ÏÎË²ÊË²Í²×ÍÎÌÓ ÅÒÀÏ²

Рисунок 1

0
2000
4000
6000
8000

10 000
12 000
14 000

2008 2009 2010 Роки2011

Усього викликів
Із ХСК

Гіпертонічні кризи

© Цанько І.І., Римаренко П.В., Мархонь І.П., 

Клебан Я.І., Базилевич А.Я., 2013

© «Медицина невідкладних станів», 2013

© Заславський О.Ю., 2013

Ìàòåðèàëû êîíôåðåíöèé

Proceedings of the Conference



159www.mif-ua.com¹ 3 (50) • 2013

Ìàòåðèàëû êîíôåðåíöèé / Proceedings of the Conference 

Таблиця 1. Кореляційно-регресійний аналіз викликів бригад швидкої медичної допомоги 

з приводу гіпертонічного кризу

Виклики
Рівняння ліній-

ної регресії

Абсо-

лютний 

приріст

Сер. абс. 

приріст

Коеф. корел. 

Браве — Пір-

сона/R2/t-кр.

Середньо-

багаторічний 

показник 

росту, %

Середня помил-

ка коефіцієнта 

регресії /коефі-

цієнт довіри

Усього викликів 
ШМД

у = –641,10 • x + 
13929,0

–2 014,0 –671,3 0,97/0,95/6,27 –5,07 102,16/6,27

З приводу всіх ХСК y = 145,00 • x + 
2910,50

274,00 91,33 0,65/0,43/1,23 4,53 117,19/1,23

У т.ч. гіпертонічні 
кризи

у = 86,80 • x + 
6477,50

–26,00 –8,66 0,28/0,08/0,42 1,30 204,54/0,42

Рисунок 2. Виклики в результаті хвороб системи 

кровообігу
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Рисунок 3. Виклики в результаті гіпертонічного 

кризу
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За даними Держкомстату, нарахована серед-

ньомісячна заробітна плата одного працівника в 

Україні становить у 2011 р. 1950 грн (тоді оплата 

одного робочого дня при п’ятиденному робочому 

тижні становить 1950 : 21 робочий день = 92 грн). 

Відповідно, виплата із бюджету соціального стра-

хування на одного хворого — 92 грн/день  5 днів = 

= 460 грн.

Після цього проведено розрахунок втрат валово-

го внутрішнього продукту (ВВП) у результаті 5 днів 

тимчасової непрацездатності. 

За даними Держкомстату, у нашій державі ви-

робництво ВВП на 2011 рік становило 1095 млд грн, 

а кількість населення — 45 706 126 осіб. Відповідно, 

на душу населення ВВП у 2011 р. — 23 957 грн. При 

врахуванні зайнятого в економіці України населен-

ня (12 млн) виробництво ВВП на одного працюючо-

го на рік — 91250 грн [4–6].

У даний період число робочих днів на рік при 

п’ятиденному робочому тижні становить 250 днів. 

Тоді виробництво ВВП за один робочий день від-

повідно 91250 : 250 = 365 грн на одного працюючо-

го. Недовиробництво ВВП або економічні втрати у 

зв’язку із втратою працездатності внаслідок гіперто-

нічного кризу (5 днів тимчасової непрацездатності 

на рік) — 365 грн  5 = 1825 грн.

Âèñíîâêè
1. Існує слабкий позитивний зв’язок щодо тен-

денції до зростання кількості викликів бригад 

ШМД з приводу гіпертонічного кризу у наступних 

роках, що є передумовою для адекватного плану-

вання ресурсів з метою забезпечення якісного на-

дання медичної допомоги хворим із гіпертонічною 

хворобою.

2. При організації профілактичних заходів із ме-

тою зменшення випадків гіпертонічних кризів є до-

цільним визначення їх економічної ефективності, а 

для цього потрібно враховувати всі витрати, понесе-

ні як на рівні держави, закладом охорони здоров’я, 

так і індивідуумом загалом.
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