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ВСТУП
Перш за все, необхідно умовно

охарактеризувати сьогоднішній стан
вітчизняної системи охорони здоро'
в'я з погляду об'єктивної реальності,
що не дозволяє на даному етапі роз'
витку суспільства і держави реалізу'
вати бажані принципи маркетинго'
вих взаємин в умовах ринку медич'
них послуг, що формується.

У проблемі побудови і управлін'
ня конкурентним середовищем ви'
робництва і споживання медичних
послуг слід зрозуміти негативну
роль стимулів у системі охорони здо'
ров'я, що сприяють створенню умов
відсутності або непродуктивної кон'
куренції.

В умовах глобалізації світової
економіки глобалізується і конку'
ренція підприємств'товаровироб'
ників. Практично завжди це конку'
ренція з відомими світовими вироб'
никами. Сьогодні не можна розрахо'
вувати на те, що знайдеться ринок,
недоступний для світових вироб'
ників, тому проблема забезпечення
конкурентоспроможності власної
продукції потребуватиме постійних
рішучих дій для свого вирішення.
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В умовах майбутніх перетворень
системи охорони здоров'я України
украй актуальною залишається про'
блема пошуку моделі національної
системи охорони здоров'я, адекват'
ної сучасним реаліям суспільства.
Саме в світлі такого стратегічного
напряму в  даній статті представляєть'
ся ряд тез, що розкривають тему.

ПОСТАНОВКА ЗАВДАННЯ
Метою роботи є наукове обгрун'

тування нових підходів та засад за'
безпечення конкурентоспромож'
ності підприємств і напрацювання на
цій основі методологічних завдань
вирішення проблеми підвищення
конкурентоспроможності підприєм'
ства; з'ясування сутності поняття
"конкуренція", "конкурентні перева'
ги" та "конкурентоспроможність";
дослідження теоретичних аспектів
формування конкурентних переваг
та їх видів.

РЕЗУЛЬТАТИ
Вагомий внесок у дослідження

проблеми підвищення конкурентос'
проможності та конкурентних пере'
ваг істотний внесок зробили зару'

біжні дослідники (М. Портер, Д. Рі'
кардо, А. Сміт, А. Дайян, Р. Урсе,
М. Кастенс, Е. Аткинсон, В. Кіп Вес'
кузі, К. Макконнелл, П. Семюелсон,
Р. Піндайк, Г. Шрьотер, П. Друкер,
М. Блауг, Б. Мільнер), вітчизняні і
російські наукові школи (Є. Веліхов,
В. Андрійчук, В. Вітвицький, П. Гай'
дуцький, М. Маліка, В. Мессель'Ве'
селяк, Б. Пасхавер, П. Саблука, С.
Мочерний, В. Базилевич, Т. Горько'
ва, Г. Шаповалов, З. Борисенко, І.
Герчикова, Л. Цигичко, В. Понома'
ренко, Н. Кізім, В. Геєць, Б. Данілі'
шин, Т. Харченко, В. Шкардун, Г. Чу'
пик, І. Коломієць, А. Войчак, Р. Ка'
мишніков, Н. Пахомова).

У розподілі ресурсів на ринку
медичних послуг одним з визначаль'
них чинників є конкуренція. Конку'
ренцію на ринку медичних послуг
можна визначити як процес взає'
модії споживачів медичних послуг
(пацієнтів), постачальників (медич'
них установ) і посередників (страхо'
вих компаній), направлений на до'
сягнення цільових потреб кожного
[4]. Згідно з визначенням, приведе'
ним Н.У. Пахомовою, "під конкурен'
тним розуміється процес, який за'
безпечує ефективне виробництво і
розподіл продукції і послуг в часі за
допомогою дії на інноваційний роз'
виток і пристосування до технологі'
чних змін" [3, с. 24]. Таким чином,
конкуренція на ринку медичних по'
слуг є певним набором взаємовідно'
син суб'єктів, який направлений на
досягнення позитивного результату,
що характеризує якість медичної
послуги.

Поняття "конкуренція" нале'
жить до фундаментальних категорій
ринкової економіки. Воно являє со'
бою змагання, суперництво між ви'
робниками (продавцями) однотип'
них товарів і послуг, що прагнуть
зберегти за собою або розширити
ринковий простір, потіснити або ви'
тиснути інших претендентів на ньо'
му, одержавши в підсумку економі'
чну вигоду. У загальному значенні
під конкуренцією розуміють змаган'
ня між будь'якими суб'єктами еко'
номічної, ринкової діяльності, бо'
ротьбу за можливість бути представ'
леним або за домінування на ринках,
з метою одержання й нарощування
доходів, прибутків, інших вигід. Ака'
демік РАМН, проф., д.м.н., А. І. Вял'
ков визначає конкуренцію, цивілізо'
вану, легалізовану форму боротьби
за існування, одним з найбільш ді'
євих механізмів відбору ефективних
учасників ринку й відсівання менш
пристосованих до ринку. Таким чи'
ном, конкуренція служить одним з
найдужчих інструментів ринкового
саморегулювання [5, с. 336 ].

В. Д. Базилевич визначає конку'
ренцію як змагання економічних
суб'єктів за кращі результати ринку.
Він вважає конкуренцію суперницт'
вом між відокремленими виробника'
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Конкуренто'
спроможність

= _________________________________________________

Якість
товару

Ціна
товару

Ступінь
потреби
в товарі

× .

ми продукції, робіт і послуг щодо
задоволення інтересів, пов'язаних із
продажем продукції, виконанням
робіт, наданням послуг одним і тим
самим споживачам [1, с. 206].

Поділ конкуренції на різні види
проводиться найчастіше на тій же
основі, що й виділення ринків за оз'
накою глибини конкуренції. Сучас'
на економічна наука виділяє на'
ступні види конкуренції: чиста (іде'
альна) конкуренція; монополістична
конкуренція; олігополістична конку'
ренція; цінова конкуренція; неціно'
ва конкуренція; несумлінна конку'
ренція і т.д.

Аналіз конкурентних можливо'
стей учасників ринку медичних то'
варів і послуг, конкурентних небез'
пек, погроз із боку суперників пов'я'
заний, насамперед, із установленням
кола конкурентів даного господарю'
ючого суб'єкта. Конкурентами учас'
ника ринку медичних товарів і послуг
можуть бути: приватнопрактикуючі
лікарі й фармацевти, які можуть об'
слуговувати клієнтів, учасників рин'
ку; комерційні організації, підпри'
ємницькі структури, що виробляють
аналогічні товари медичного призна'
чення, надають ідентичні медичні
послуги споживачам на тому ж рин'
ку, на якому представлений даний
учасник; бюджетні організації, що
надають товари й послуги, аналогічні
реалізованим даним учасником рин'
ку, або здатні їх замінити; потенційні
конкуренти в особі господарюючих
суб'єктів, що розташовують мож'
ливість провадити й продавати ана'
логічні товари й послуги на тому ж
ринку.

Щоб успішно витримувати кон'
куренцію на ринку медичних товарів
і послуг, треба мати певні переваги
відносно конкурентів і нарощувати
ці переваги. Під конкурентною пере'
вагою слід розуміти перевагу одно'
го або групи конкурентів над інши'
ми відносно тих ознак, властивостей,
якостей, пропонованих до продажу
товарів і послуг, умов їх придбання
й споживання, у яких найбільш заці'
кавлений покупець.

Знання конкурентних переваг
будь'якого учасника ринку медич'
них товарів і послуг лежить в основі
розробки ним форм і методів веден'
ня конкурентної боротьби, адекват'
них реальної ринкової ситуації й
власним можливостям. Процес вив'
чення конкурентного середовища
(кола конкурентів і конкурентного
ринку) повинен бути безперервним,
інформація про стан ринків і поведі'
нку конкурентів необхідна для роз'
робки оперативних рішень, усунен'
ня помилок, формування стратегії й
тактики дій.

До конкурентних переваг учас'
ника ринку медичних товарів і по'
слуг належать: винятковість, уні'
кальність пропонованих товарів і
послуг, які не можуть надати інші

учасники; прийнятна для клієнтів
ціна пропозиції, що не перевищує
цін пропозиції аналогічних товарів
і послуг інших учасників; більш ви'
сока якість товарів і послуг; великий
асортимент товарів і послуг; га'
рантії якості й надійності пропоно'
ваного до продажу продукту, забез'
печені можливістю заміни, повтор'
ної послуги, усунення дефектів,
компенсації втрат; зручне для
клієнтів місце розташування пунк'
ту продажу, надання послуг; зруч'
ний для пацієнтів режим роботи
лікарів; супровід продажу товарів і
надання послуг консультаціями ви'
сококваліфікованих фахівців'ме'
диків; наявність цінових знижок для
певних категорій споживачів, сезон'
них знижок, оптових знижок; висо'
ка культура обслуговування.

Ми вважаємо, що конкурентні
переваги суттєво залежать від вели'
чини витрат вироблення товарів і на'
дання послуг: чим нижчі витрати при
тому ж рівні якості, тем вища мож'
ливість учасника ринку узяти гору в
ціновій конкуренції.

Спрямованість стратегій, реалі'
зованих "не лідерами" у медико'ви'
робничому підприємництві, зале'
жить від переслідуваних ними стра'
тегічних цілей. Ті підприємства, які
прагнуть стати лідерами, застосову'
ють атакуючі стратегії. Нездатні ата'
кувати борються за виживання,
зміцнюючи свої позиції за допомо'
гою чіткого позиціонування й сег'
ментації. Багато "не лідерів" (в ос'
новному — приватнопрактикуючі
лікарі, фармацевти й дрібні медико'
виробничі організації) роблять став'
ку на вузьку спеціалізацію й високу
кваліфікацію персоналу [2, с. 156].

Ми виявили, що частка продук'
ту медичної діяльності на ринку то'
вару (послуги) залежить від його
конкурентоспроможності, тобто
здатності відповідати вимогам кон'
курентного ринку, запитам покупців
у порівнянні з іншими аналогічними
товарами, представленими на тому ж
ринку. Інакше кажучи, це здатність
товару конкурувати з подібними то'
варами інших учасників ринку в бо'
ротьбі за право займати своє місце,
утримувати й нарощувати свою час'
тку в продажах.

Конкурентоспроможність — це
зумовлене економічними, соціальни'
ми та політичними чинниками стано'
вище країни або окремого товарови'
робника на внутрішньому та зовніш'
ньому ринках [6, с. 70]. На нашу дум'
ку, конкурентоспроможність — це
така позиція підприємства, яка дає
змогу йому виграти змагання між
підприємцями, яке спостерігається
на ринку товарів та послуг.

Параметри, що характеризують
конкурентоспроможність медичних
послуг і товарів медичного призна'
чення, можна поділити на 3 групи:
нормативні параметри, що характе'

ризують відповідність продукту нор'
мативним документам: нормативно'
правовим актам, вітчизняним і світо'
вим стандартам, технічним умовам,
вимогам сертифікації тощо. Якісні
параметри, що характеризують спо'
живчі властивості продукту, показ'
ники технічного рівня і якості, ко'
рисності продукту. Економічні пара'
метри, що характеризують величину
витрат споживача на придбання й
споживання продукту. Головним
економічним параметром є ринкова
ціна продукту.

Конкурентоспроможність това'
ру (послуги) визначається наступ'
ною формулою:

Складна проблема, яку важко
розв'язати без участі кваліфікова'
них експертів, — це кількісна оці'
нка конкурентоспроможності ме'
дичних товарів і  послуг. Якщо
конкурентоспроможність товарів
вдається оцінити у твердих, кіль'
кісних вимірниках, то конкурен'
тоспроможність послуг оцінюєть'
ся в м'яких параметрах, в умовних
вимірниках. Такі параметри вдаєть'
ся оцінити тільки за допомогою
соціологічних методів, заснованих
на безпосередньому сприйнятті
респондентами результатів ліку'
вання й виставляння результатів
такого сприйняття у формі балів.
Найкращі результати дає залучен'
ня до цієї роботи груп експертів
(висококваліфікованих лікарів),
що опираються не стільки на суто
суб'єктивне сприйняття тих або
інших споживчих властивостей
конкретної послуги, скільки на
свої професійні знання, досвід і
навички, на розуміння ролі тієї або
іншої властивості оцінюваної по'
слуги в задоволенні конкретної
потреби пацієнтів у медичній до'
помозі.

У процесі формування портфеля
медичних послуг і товарів медично'
го призначення відбувається пере'
розподіл ресурсів між різними цільо'
вими ринками. При цьому виникає
необхідність у класифікації всіх
цільових ринків за двома незалежни'
ми вимірами — їх комерційної при'
вабливості й конкурентних можли'
востях учасників. Для розв'язання
цього завдання можуть застосовува'
тися методи, засновані на викорис'
танні спеціальних індикаторів при'
вабливості й конкурентоспромож'
ності.

Так, метод, запропонований Бо'
стонською консалтинговою групою,
заснований на побудові матриці
(табл. 1) [5, с. 346].

Запропонована матриця побудо'
вана на основі 2 базових критеріїв,



ДЕРЖАВНЕ УПРАВЛІННЯ

Економiка та держава № 6/201092

що дозволяють оцінити перспек'
тивність товарів:

а) привабливість ринку, що ха'
рактеризується обсягами й темпами
зростання продажів даного товару;

б) конкурентоспроможність
продукту на ринку, що характери'
зується відносною часткою ринку
цього продукту.

Розглянувши цю матрицю, ми
бачимо, що вона складається з 4
квадрантів, що відповідають різним
ринковим ситуаціям, кожній з яких
властива своя конкурентна страте'
гія.

1. Квадрант "Зірки" характери'
зується комбінацією "швидке зрос'
тання і більша частка ринку". Цьому
квадранту відповідають продукти'
лідери на швидко зростаючому рин'
ку. Такі продукти потребують фінан'
сової підтримки росту, але в міру
розвитку ринку приносять зростаю'
чий прибуток, тобто мають гарну
перспективу.

2. Квадрант "Гончі собаки" від'
ображає комбінацію "повільне
зростання і мала частка ринку".
Виробники продуктів цієї групи
перебувають у несприятливому
положенні за рівнем витрат і ма'
ють мало шансів на збільшення
своєї частки ринку. Продовження
проведення таких продуктів еко'
номічно недоцільно. Пріоритетна
стратегія для цього квадранта —
зміна ринку.

3. Квадрант "Дійні корови" ха'
рактеризується комбінацією "по'
вільне зростання і більша частка
ринку". Відповідні продукти здатні
заробити більше грошей, ніж по'
трібно для втримання займаної ча'
стки ринку. Такі продукти служать
джерелом фінансування розвитку
пошукових досліджень. Пріоритет'
на стратегія — "продовження збо'
ру врожаю".

4. Квадрант "Важкі діти" відпо'
відає комбінації — "швидке зростан'
ня і мала частка ринку". Стосовно
цього продукту активізація конку'
рентної боротьби в умовах ринку, що
розширюється, можлива тільки в
умовах фінансового стимулювання
зростання. Альтернативні стратегії
— проведення заходів щодо
збільшення частки ринку або згор'
тання проведення продукту, якщо
немає джерел фінансування цих за'
ходів.

З погляду охорони здоров'я го'
ловна особливість методу, розробле'
ного Бостонською консалтинговою
групою, укладається у встановленні
твердого зв'язку між стратегічним
позиціонуванням і фінансовими по'
казниками діяльності. Завдяки тому,
що "бостонска матриця" будується
на основі об'єктивних індикаторів,
знижується ймовірність суб'єктив'
ної оцінки ситуації й зменшується
ризик пов'язаних із цим негативних
наслідків.

Близький за підходом метод
оцінки перспективності ринкових
товарів базується на застосуванні
матриці "привабливість — конку'
рентоспроможність", запропонова'
ною компанією "General Electric".
Для оцінки медичних послуг і то'
варів медичного призначення вико'
ристовуються ті ж базові критерії,
що й у матриці Бостонської консал'
тингової групи, — привабливість
цільового ринку й конкурентоспро'
можність пропонованого для рин'
кового продажу продукту. Однак
процедура розрахунків тут більш
складна: з метою підвищення точ'
ності одержуваних результатів, вра'
ховуються не одиничні фактори, а
набори індикаторів. У формуванні
критерію "привабливість ринку" бе'
руть участь такі параметри, як: по'
тенціал валового прибутку, дос'
тупність і темпи зростання цільово'
го ринку, рівень конкуренції, кон'
центрація споживачів, тривалість
життєвого циклу продукту. Конку'
рентоспроможність продукту оці'
нюється на основі показників, що
характеризують відносну частку
ринку, особливості продукту, сту'
пінь контролю каналів його просу'
вання, відношення витрат медично'
го підприємства'виробника на ви'
робництво й збут товару до витрат
його основних конкурентів, імідж
виробника товарів і послуг.

У підсумку виходить двовимірна
класифікаційна матриця, багато в
чому аналогічна "бостонській". Заз'
вичай у кожному вимірі в матриці
"привабливість — конкурентоспро'
можність" фіксують 3 рівня: низь'
кий, середній, високий. Таким чином,
виділяють 9 комбінацій, відповідно
до окремих стратегій.

На відміну від матриці "зростан'
ня — частка ринку", у матриці "при'
вабливість — конкурентоспромож'
ність" немає стійкого зв'язку між
показниками конкурентоспромож'
ності й фінансовими результатами
медико'виробничої діяльності.
Іншою важливою особливістю да'
ного методу є його гнучкість: у кож'
ному конкретному випадку в фор'
муванні критеріїв привабливості
цільового ринку й конкурентоспро'
можності ринку медичних товарів
беруть участь набори параметрів,
що відповідають реальній ринковій
ситуації.

ВИСНОВОК
Створення умов конкуренції в

системі охорони здоров'я, дія ме'
ханізмів цивілізованого суперницт'
ва між лікарями, нарешті, управлін'

ня конкурентоспроможністю ме'
дичних установ і лікарських практик
є завданнями для держави, без ос'
мислення і вирішення яких немож'
ливі якісні зміни системи охорони
здоров'я. З позицій системності й
комплексного підходу конкурентні
переваги медичних послуг забезпе'
чуються правовими, професійними,
технологічними, ринковими, науко'
вими, економічними, організаційни'
ми, психологічними й іншими аспек'
тами, а також їх системним співвід'
ношенням.

Створення умов формування
конкурентного середовища в меди'
цині, становлення і розвиток кон'
курентоспроможності медичних
послуг і медичної праці — ефектив'
ний інструмент на шляху якісної
зміни виробничих відносин в самій
галузі охорони здоров'я і, найго'
ловніше, абсолютно необхідна умо'
ва формування сучасних маркетин'
гових відносин між пацієнтом і
лікарем.
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Обсяг продажів Частка ринку продажів 
більша мала 

Зростаючий, високий «Зірки» «Важкі діти» 
Стабільний, невисокий «Дійні корови» «Гончі собаки» 

Таблиця 1. Матриця оцінки перспективності ринкових товарів


