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АКТУАЛЬНІСТЬ ПИТАННЯ
Нормативно-правове забезпечення є важливою складовою системи во-

єнної безпеки держави, що регулює діяльність створених на його основі 
державних інститутів, громадських та інших організацій та обґрунтовує мож-
ливість формування й реалізації воєнної політики загалом. Тимчасова оку-
пація Російською Федерацією частини території України – Автономної Рес-
публіки Крим і м. Севастополя, збройний конфлікт на сході нашої держави 
та руйнування системи світової і регіональної безпеки та принципів міжна-
родного права зумовили розроблення й підписання Президентом України 
нової редакції Воєнної доктрини України [1]. Основою її реалізації є адапта-
ція національного законодавства у сфері національної безпеки до євро-
атлантичних норм і стандартів. Тому реформування системи медичного за-
безпечення сил оборони України спрямовано на покращення якості ме-
дичного забезпечення шляхом упровадження новітніх систем, ефективних 
медичних технологій і медико-технологічних документів медичного забезпе-
чення військ, не нижчих ніж стандарти цивільної системи охорони здоров’я, 
зважаючи на відповідні вимоги Північноатлантичного альянсу (НАТО).

Практичну реалізацію положень Воєнної доктрини України з урахуван-
ням актуальних воєнно-політичних загроз і викликів відображено в Страте-
гічному оборонному бюлетені України (СОБ), відповідно до якого оборонна 
реформа сприятиме створенню системи медичного забезпечення, спро-
можної надавати відповідну медичну підтримку завданням, які поставлені 
перед силами оборони України [2].

Проте для побудови ефективної системи медичного забезпечення й на-
буття спроможності надання якісної медичної допомоги, лікування і медич-
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ної реабілітації поранених у рамках єдиного медичного простору необхідне 
розроблення покрокового сценарію трансформування медичних служб ві-
домств, залучених до сил оборони держави. Очевидно, що основою для 
трансформування медичних служб сил оборони держави має стати розроб-
лення й ухвалення необхідної нормативно-правової бази та, відповідно, 
впровадження прийнятної для умов сьогодення дорожньої карти.

Таким чином, обґрунтування й розроблення дорожньої карти проведен-
ня нормативно-правової бази медичного забезпечення сил оборони дер-
жави має стати першим кроком до майбутньої спроможності військових ві-
домств щодо імплементації до Північноатлантичного альянсу.

МЕТА ДОСЛІДЖЕННЯ
Метою роботи є висвітлення особливостей обґрунтування дорожньої кар-

ти щодо розроблення нормативної бази медичного забезпечення Збройних 
сил України (ЗСУ).

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ
У дослідженні здійснено контент-аналіз нормативно-правової бази з пи-

тань охорони здоров’я. Застосовано методологію бібліосемантичного аналізу.

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕННЯ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ
Формування національних оборонних спроможностей воєнної політики 

у сфері системи медичного забезпечення ЗСУ та інших військових відомств 
полягає в модернізації військової системи охорони здоров’я в напрямі кон-
центрації зусиль на заходах з медичного забезпечення військ (сил) у можли-
вих конфліктах із максимальною їх інтеграцією з цивільною системою охо-
рони здоров’я, з урахуванням кращих світових стандартів [3, 4].

Водночас з метою досягнення Україною критеріїв, необхідних для набут-
тя членства в Європейському Союзі та НАТО, забезпечення рівноправного 
взаємовигідного співробітництва у воєнній, воєнно-економічній та військо-
во-технічній сферах з усіма державами-партнерами, підвищується актуаль-
ність поширення досвіду військово-медичних служб зарубіжних армій і, на-
самперед, досвіду медичного забезпечення збройних сил НАТО, де стан-
дартизація медичного забезпечення розвинена на досить високому рівні.

Нині розроблення військових стандартів у ЗСУ регламентується низкою 
відомчих нормативних документів – військових стандартів № 01.001.003–
01.001.08, де, зокрема, визначено порядок підготовки, реєстрації військо-
вих стандартів, вимоги до побудови, викладення й оформлення та правила й 
методи впровадження міжнародних військових нормативних документів, з 
урахуванням досвіду держав-членів НАТО та цивільного сектора [5–8]. Од-
нак вони не порушують і не відображають процес розроблення й упрова-
дження стандартів, клінічних протоколів щодо надання медичної допомоги, 
лікування та реабілітації поранених. Така функція в державі покладена на 
центральний орган виконавчої влади у сфері охорони здоров’я, яким визна-
чено Міністерство охорони здоров’я (МОЗ) України.

Проведення реформи та військове співробітництво сприяють реалізації 
стратегічної мети України щодо євроатлантичної інтеграції завдяки поступо-
вому ухваленню стандартів і процедур НАТО, а також підвищенню взаємо-
сумісності між ЗСУ та НАТО, зокрема через імплементацію цілей партнер-
ства й реагування на кризові сценарії під проводом НАТО. У зв’язку з цим у 
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військовій системі медичного забезпечення зростає необхідність уніфікації 
процедур сумісності, принципів і стандартів медичного забезпечення ЗСУ з 
відповідними процедурами, принципами і стандартами Північноатлантич-
ного альянсу [9, 10]. До того ж важливого значення набуває не механічне 
копіювання, а аналіз, узагальнення та критичне оцінювання їхнього досві-
ду. Його використання має бути зваженим і враховувати специфіку ЗСУ та 
їхнього медичного забезпечення, а також реальну політичну ситуацію та 
економічні можливості держави.

Вивчивши нормативно-правові документи щодо стандартизації в цивіль-
ній системі охорони здоров’я та медичного забезпечення ЗСУ і держав-чле-
нів НАТО, можемо дійти висновку, що в основі процесу розроблення стан-
дартів лежить єдиний управлінський цикл, який має функціональну й органі-
заційну складові (рисунок 1).

Рисунок 1
Цикл (компоненти) з розроблення стандартів медичного забезпечення

Таким чином, компонентами розроблення стандартів є: планування, 
розроблення, застосування та їх перегляд. Ці компоненти визначені відпо-
відно до циклу Демінга [11].

Отже, запровадження компонентів стандартизації медичного забезпе-
чення ЗСУ, що передбачали б, зокрема, необхідну якість медичної допомо-
ги на підставі адекватного рівня організації, наявності сучасного технічного 
оснащення, всебічного ресурсного забезпечення, високого рівня підготов-
ки медичних фахівців, має здійснюватися шляхом створення такої системи 
медичного забезпечення ЗСУ, яка б відповідала соціально-економічним 
умовам держави і сучасним завданням бойової діяльності військ.

На нашу думку, це може бути реалізовано завдяки створенню єдиної уні-
фікованої системи стандартизації медичного забезпечення ЗСУ з урахуван-
ням інтеграції медичного забезпечення ЗСУ в загальнодержавну систему 
охорони здоров’я та імплементації досвіду держав-членів НАТО.

Для досягнення взаємосумісності багатонаціональних сил (Україна – 
НАТО тощо), узгодженості доктрин і процедур необхідно прийняти зрозумілу 
для всіх членів термінологію, створити повну взаємосумісність систем зв’яз-
ку та інформаційних систем, військової техніки й обладнання, взаємозамін-
ність бойових припасів і систем матеріально-технічного забезпечення [12].

Аналіз нормативного забезпечення держав-членів НАТО показав, що 
стандарт НАТО є автономним документом; не містить відомості, що характе-
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ризують національні можливості чи організації; за потреби такі дані мають 
бути поміщені в документах, пов’язаних зі стандартом; форматується й опу-
бліковується як Союзна чи багатонаціональна публікація; повинен бути під-
готовлений і оприлюднений однією чи двома офіційними мовами НАТО 
(англійською та французькою).

Одним із основних термінів, що застосовуються під час імплементації, є 
Стандартизована угода НАТО (Standardization Agreement, STANAG) – доку-
мент НАТО зі стандартизації, що визначає добровільну згоду держав-членів 
для реалізації обраного стандарту, повністю або частково, із застереження-
ми або без них (рисунок 2).

Слід зазначити, що STANAG може охоплювати один або кілька стандартів 
союзників за умови взаємопов’язаності, а також повинен: вказувати необ-
хідний потенціал і пов’язані з ними функціональну сумісність/вимоги зі стан-
дартизації, які мають виконуватися щодо її реалізації; надавати вказівки із 
застосування та впровадження стандартів союзників; містити цільову дату 
реалізації; бути розроблений, поданий на ратифікацію, оприлюднений і роз-
повсюджуватись двома офіційними мовами НАТО; бути підготовлений для 
забезпечення найбільшого розповсюдження серед потенційних користува-
чів, тобто без класифікації маркування; ототожнюватися з чотиризначним 
номером. Для підписання представниками медичної служби ЗСУ будь-якого 
STANAG необхідно мати офіційний національний аналог.

Рисунок 2
Взаємозалежність документів НАТО зі стандартизації

Нормотворчі документи  
(НАТО або НЕ-НАТО)

Імплементовані керівництва

Каталоги

Посібники/довідники

Об’єднані стандарти

Цивільні стандарти

Оборонні стандарти

Стандарти НАТО

Стандарти НЕ-НАТО

Супровідні документи

Стандартизована угода (STANAG)  
(сумісніть)

Стандартизовані рекомендації (STANREC)  
(рекомендовані практики)
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Таблиця 1
Окремі вимоги СОБ щодо оптимізації медичного забезпечення Збройних сил України

№  
з/п Близька перспектива Середньострокова перспектива

Організаційні

1
Розробка та впровадження Доктрини  
з медичного забезпечення сил оборони 
України 

Розробка та запровадження військово-
медичних стандартів, клінічних алго-
ритмів та протоколів з медичної практики 
в діяльність військово-медичних служб

2
Розробка та впровадження Настанови  
з медичного забезпечення сил оборони 
України 

3
Опрацювання нормативно-правових 
актів з медичного забезпечення сил 
оборони відповідно до стандартів НАТО

4

Затвердження принципового поділу 
системи медичного забезпечення на 
Етапи 1–4. Розпочато процес створення 
медичних можливостей відповідно до 
норм і правил Роль 1–4 

Створення організаційно-штатної 
структури медичних служб сил оборони

5

Досягнення сумісності в питаннях 
медичного забезпечення шляхом 
застосування стандартів НАТО, зокрема  
й термінів для евакуації (домедична 
допомога – 10 хв, 2 год до Етапу 1,  
4 год до Етапу 2) під час проведення 
операцій силами оборони

Досягнення сумісності в питаннях 
медичного забезпечення шляхом 
застосування стандартів НАТО, разом  
із відповідністю поділу Роль 1 і Роль 2  
до термінів для евакуації (домедична 
допомога – 10 хв, 1 год до Роль 1,  
2 год до Роль 2)

6

Опрацювання нормативно-правової  
бази про систему фізичної та 
психологічної реабілітації, оновлення 
фонду й покращення матеріальної  
бази реабілітаційних закладів

Стандартизація та впровадження 
методики проведення медичної 
реабілітації для відновлення фізичних, 
психологічних і соціальних функцій

Медичне постачання

7

Базове забезпечення: забезпечення 
війська (сил) сучасним комплектно-
табельним оснащенням (медика-
ментами, інструментами та медичним 
обладнанням) для надання медичної 
допомоги та лікування

Повне забезпечення: забезпечення 
війська (сил) сучасним комплектно-
табельним оснащенням (медика-
ментами, інструментами та медичним 
обладнанням) для надання медичної 
допомоги та лікування

8

Базове забезпечення: укомплектування 
медичних підрозділів і військово-
медичних закладів засобами розшуку 
поранених, транспортними засобами 
медичної та аеромедичної евакуації,  
у тому числі броньованими

Повне забезпечення: укомплектування 
медичних підрозділів та військово-
медичних закладів засобами розшуку 
поранених, транспортними засобами 
медичної та аеромедичної евакуації,  
у тому числі броньованими

Навчальні

9

Створення системи підготовки й пере-
підготовки офіцерського, старшинського 
та сержантського складу: курси з 
управління, медичного постачання та 
матеріально-технічного забезпечення 
відповідно до стандартів НАТО

Розроблення й запровадження  
сучасних навчальних програм підготовки 
й перепідготовки медичного персоналу 
відповідно до стандартів НАТО та вимог 
сучасності

У таблиці 1 подані завдання для досягнення мети партнерства Україна – 
НАТО G5404 «Реформування системи медичного забезпечення» та опера-
тивної мети підп. 4.2 Стратегічного оборонного бюлетеня.
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З метою якісного виконання вимог СОБ та для узгодження (імплемента-
ції, адаптації чи розробки) наявних нормативних документів (НД) ЗСУ з ви-
могами НАТО було удосконалено науково-методичний апарат, зокрема роз-
роблено алгоритм оцінювання відповідності нормативних документів систе-
ми медичного забезпечення ЗСУ (рисунок 3).

Рисунок 3
Алгоритм оцінювання відповідності нормативного документа системи медичного 
забезпечення ЗСУ аналогічному держав-членів НАТО

За допомогою запропонованого алгоритму та для розуміння результату 
процедури визначення відповідності нормативних документів України ана-
логічним документам альянсу нами розроблено й запропоновано вико-
ристовувати матрицю відповідності нормативних документів (таблиця 2).

Таблиця 2
Матриця розробки відповідності нормативних документів системи медичного 
забезпечення ЗСУ аналогічним держав-членів НАТО

№ 
з/п

Нормативний документ 
держав-членів НАТО

Нормативний 
документ 
України

Критерії 
відповідності

Відпо-
відність

Потребують 
розробки

1 MC 0326/3 «NATO Principles 
And Policies of Medical Support» обирається визначаються так/ні вказуються

2 NATO. AJP-4.10 (B). Allied Joint 
Doctrine for Medical Support обирається визначаються так/ні вказуються

3 AJMedP-1. Allied Joint (AJ) 
Medical Planning Doctrine обирається визначаються так/ні вказуються

4 AJMedP-2. AJ Doctrine  
for Medical Evacuation обирається визначаються так/ні вказуються

5 AJMedP-3. AJ Medical Doctrine 
for Medical Intelligence обирається визначаються так/ні вказуються

6 AJMedP-4. AJ Medical Force 
Health Protection Doctrine обирається визначаються так/ні вказуються

7
AJMedP-5. Allied Joint Doctrine 
for Medical Communications 
and Information Systems

обирається визначаються так/ні вказуються

8 AJMedP-6. AJ Civil-Military 
Medical Interface Doctrine обирається визначаються так/ні вказуються

9
AJMedP-7. AJ Medical Doctrine 
for Support to Chemical, 
Biological, Radiological and 
Nuclear Defensive Operations

обирається визначаються так/ні вказуються

10 AJMedP-8. AJ Medical Doctrine 
for Military Health Care обирається визначаються так/ні вказуються

Визначення 
відповідного 

нормативного 
документа НАТО

Відбір критеріїв  
для визначення 
відповідності НД 
України НД НАТО

Визначення 
нормативного 

документа України,  
де висвітлено 

відповідний критерій

Установлення від-
повідності (відповідає 

повністю, частково  
або потребує розробки 

відповідний НД)
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В ієрархічній структурі нормативно-правового супроводу медичного за-
безпечення держав-членів НАТО чільне місце посідає MC 0326/3 «Принци-
пи і політика медичного забезпечення НАТО», що містить загальні принципи 
медичного забезпечення та презентує медичну політику НАТО, спрямовану 
на виявлення аспектів військової політики й напрями оперативного медич-
ного забезпечення держав-членів НАТО. При цьому держави-члени НАТО 
мають розробляти сумісні концепції медичної допомоги, плани, структури та 
процедури.

За допомогою запропонованої матриці відповідності нами проведено 
оцінювання нормативних документів держав-членів НАТО та України. На 
перший погляд, під загальну структуру МС 0326/3 підпадає проект розро-
бленої Воєнно-медичної доктрини України. Цей документ містить основні 
положення політико-економічної складової держави щодо здійснення її ме-
дичного забезпечення на стратегічному рівні з урахуванням особливих 
умов. Однак не відображає в цілому оперативні військово-медичні особли-
вості медичного забезпечення ЗСУ. Тобто Воєнно-медична доктрина Украї-
ни є суто політичним нормативно-правовим актом стратегічного рівня, 
спрямованим на створення єдиної дієвої системи державного управління 
медичним захистом задля збереження життя і здоров’я громадян України, її 
фінансового, матеріально-технічного та кадрового забезпечення, а також 
забезпечення координації діяльності її учасників в умовах надзвичайних 
ситуацій, зменшення кількості поранених і хворих у воєнний і мирний час 
та запобігання інвалідності та втрати працездатності; створення цілісної сис-
теми фізичної, психосоматичної та соціальної реабілітації для повернення в 
найкоротший термін до військової чи трудової діяльності постраждалих; 
створення ефективної системи підготовки різних цільових груп населення з 
питань надання домедичної допомоги.

За розробленим алгоритмом також було оцінено низку інших норматив-
но-правових документів медичної служби ЗСУ, зокрема «Доктрина з медич-
ного забезпечення ЗС України», основні положення якої, на нашу думку, 
близькі до критичних положень МС 0326/3, а в деяких аспектах вони на-
віть тотожні [13].

Більш детально, ніж в МС 0326/3, вимоги до функціонування збройних 
сил НАТО розкриваються в AJP-4.10 (В) «Доктрина з медичного забезпечен-
ня НАТО», що є основним нормативно-правовим актом військово-медичної 
служби альянсу. Як випливає з наведеної матриці (таблиця 2), особливістю 
цієї доктрини є те, що кожен розділ висвітлює основні положення спільних 
медичних доктрин НАТО за відповідними напрямами (медичне планування, 
медична евакуація тощо), а також інших доктрин, стандартів і STANAG. Піс-
ля цього, використовуючи запропоновану матрицю, було оцінено інші нор-
мативні документи медичної служби ЗСУ, що відповідали б AJP-4.10 (В). Ре-
зультати оцінювання наведено на рисунку 4.

У цілому виявлено, що нині для досягнення відповідності норматив-
но-правових документів системи медичного забезпечення ЗСУ вимогам 
стандартів НАТО необхідно передусім адаптувати чи розробити понад 50 ві-
тчизняних стандартів. Також потребують першочергового перекладу та роз-
робки – 6 STANAG; отримання оригіналів STANAG і офіційного перекладу – 
5 STANAG; перекладу та розробки – понад 20 STANAG. Значна кількість 
STANAG НАТО, що є похідними від основних або другорядними, мають бути 
опрацьовані в другу чергу. Таким чином, стає зрозумілим, що процес уз-
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годження нормативно-правових документів медичного забезпечення ЗСУ 
із сучасними стандартами НАТО є тривалим, поступовим і складним. Від чіт-
кого розуміння проблем, що проявляються в організації та проведенні за-
ходів щодо адаптації нормативно-правової бази залежить кінцевий резуль-
тат, а саме – досягнення мети в цілому.

ВИСНОВКИ
1. Обґрунтування й розробка нормативно-правових документів медич-

ного забезпечення Збройних сил України відповідно до сучасних стандартів 
НАТО для медичних служб сил оборони нині є одним із актуальних і пріори-
тетних завдань.

2. Визначення відповідності нормативно-правових документів медично-
го забезпечення Збройних сил України стандартам НАТО проводили із за-
стосуванням оновленого науково-методичного забезпечення: алгоритму 
оцінювання й матриці відповідності.

3. Із застосуванням матриці відповідності нормативних документів вій-
ськово-медичної служби керівним документам держав-членів НАТО розроб-
лено дорожню карту стандартизації медичного забезпечення, визначено 
пріоритетність і черговість розробки стандартів, що відповідають вимогам 
Стратегічного оборонного бюлетеню.

Рисунок 4
Структура нормативно-правового супроводу медичного забезпечення 
держав-членів НАТО
Примітка. ХБРЯ загрози – хімічні, біологічні, радіологічні та ядерні загрози.
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– нормативно-правові документи (НПД), що потребують доопрацювання;
– НПД, що потребують розробки;
– НПД НАТО відсутні;
– НПД, що потребують першочергового впровадження.
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