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Аннотация
В статье представлена характе-

ристика современного состояния 
нормативно-правовой базы реа-
билитации в Украине и мировом 
пространстве. Анализируются 
основные принципы политики в 
решении проблем инвалидности, 
права пациентов при получении 
квалифицированной помощи и 
права врачей, которые эту помощь 
предоставляют. Указываются тео-
ретические и методологические 
трудности в данной сфере иссле-
дования, нерешенные вопросы и 
возможные пути их решения.
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Постановка проблеми. Ана-
ліз останніх досліджень і публі-
кацій. Реабілітаційна допомога 
є комплексною системою, в якій 
знайшли своє віддзеркалення 
права громадян, що передбачені 
законодавством. Це стосується 
як прав пацієнтів при отриманні 
кваліфікованої медичної допомо-
ги, так і прав лікарів, що надають 
таку допомогу.

В Україні з 1991 року поча-
лись радикальні перетворення 
в усіх сферах державного і сус-
пільного життя, в тому числі, у 
сферах освіти та науки, охорони 
здоров’я. 

В умовах формування право-
вої соціальної держави реалізація 
політики держави, що спрямова-
на на охорону здоров’я населення 
і реформування системи охорони 
здоров’я, можлива лише шляхом 
прийняття належної нормативно-
правової бази.

Мета роботи: охарактеризу-
вати нормативно-правову основу 
реабілітації в Україні та у світо-
вому просторі.

Результати дослідження. Го-
ловним джерелом нормативно-
правових актів, що регулюють 
суспільні відносини у сфері охо-
рони здоров’я, в тому числі, на-
дання реабілітаційної допомоги 
є Конституція України. Консти-
туційні норми створюють право-
ву основу статусу особи у сфері 
охорони здоров’я, яка включає не 
лише закріплення відповідного 

права, але і засобів його забезпе-
чення, що має держава у своєму 
розпорядженні, і закладені у по-
літичній та економічній системах 
[5, 6, 8].

Серед законів особливе місце 
займає Цивільний кодекс України 
від 16 січня 2003 року, що вперше 
на такому рівні закріплює низку 
важливих прав людини у сфері 
охорони здоров’я, зокрема, право 
на охорону здоров’я (ст. 283) та-
медичну допомогу (ст. 284) [9].

Право на охорону здоров’я ві-
дображають також нормативно-
правові акти інших галузей. Зо-
крема, Кодекс законів про працю 
України регламентує робочий час 
і час відпочинку (ст. 50-84 КЗпП), 
норми про охорону праці, у тому 
числі передбачається створення 
безпечних і нешкідливих умов 
праці, видача молока і лікуваль-
но-профілактичного харчуван-
ня, обов’язкові медичні огляди 
працівників певних категорій, 
переведення на легшу роботу за 
станом здоров’я тощо. Ці норми 
спрямовані на охорону здоров’я 
осіб, що працюють.

До законів, що покликані ре-
гулювати оздоровчо-профілак-
тичну діяльність, належать Закон 
України “Про фізичну культуру і 
спорт” від 17 листопада 2009 року 
з поточноюредакцією від 1 січня 
2015 року, Указ Президента Укра-
їни Про Національну доктрину 
розвитку фізичної культури і 
спорту редакції від 20 листопада 
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2005 року, Закон України «Про 
курорти» від 5 жовтня 2000 року, 
Закон України «Про боротьбу із 
захворюванням на туберкульоз» 
від 5 липня 2001 року [6].

Зміни в стані здоров’я люди-
ни нерідко визначають часткову 
або повну неможливість повно-
цінно працювати. Тому особливе 
значення з позицій правового ре-
гулювання медичної діяльності 
набуває експертиза тимчасової 
непрацездатності. 

Згідно з Основами законо-
давства України про охорону 
здоров’я та «Положенням про 
медико-соціальну експертизу» за-
твердженим Постановою Кабіне-
ту Міністрів України від 3 грудня 
2009 р. № 1317, ця експертиза ви-
значає: ступінь обмеження життє-
діяльності людини, причину, час 
настання тагрупу інвалідності, 
характер роботи і професії, які 
доступні інвалідам за станом здо-
ров’я.

Питання експертизи, що част-
ково стосується й реабілітації, 
врегульоване у Законі України 
«Про судову експертизу» від 25 
лютого 1994 року з поточною ре-
дакцією від 01 квітня 2015 року.

Згідно ст. 69. Основ законо-
давства України про охорону 
здоров’я, експертиза тимчасової 
непрацездатності громадян здій-
снюється у закладах охорони здо-
ров’я лікарем або комісією ліка-
рів. 

У розділі IX «Медична екс-
пертиза» Основ законодавства 
України про охорону здоров’я 
визначено види медичної експер-
тизи і коротко розкрито їх зміст у 
статтях, з посиланням на те, що 
порядок організації і проведення 
експертиз визначається на рівні 
підзаконних актів [10]. 

Відповідно до «Положення 
про медико-соціальну експерти-
зу», медико-соціальній експерти-
зі (МСЕ) підлягають особи, які 
частково чи повністю втратили 
здоров’я внаслідок захворювання, 
травм та уроджених дефектів, що 
обмежують їх життєдіяльність, а 

також особи, які за чинним зако-
нодавством мають право на соці-
альну допомогу.

Основним суб’єктом, що зна-
ходиться під захистом держави 
після проведення МСЕ і надання 
відповідного висновку, є інвалід. 
Права інвалідів регламентуються 
Законом України «Про основи со-
ціальної захищеності інвалідів в 
Україні» від 21 березня 1991 року 
з поточною редакцією від 01 січ-
ня 2015 року.

У ст. 2 цього Закону визнача-
ється, що інвалід – це особа зі стій-
ким розладом функцій організму, 
зумовленим захворюванням, на-
слідком травм або з уродженими 
дефектами, що призводить до об-
меження життєдіяльності, до не-
обхідності в соціальній допомозі 
і захисті. 

Підстави та критерії вста-
новлення груп інвалідності ре-
гламентовані Інструкцією «Про 
встановлення груп інвалідності», 
затвердженою Наказом Міністер-
ства охорони здоров’я України від 
7 квітня 2004р. № 183. 

Слід зазначити, що вказана 
експертиза сприяє проведенню 
ефективних заходів щодо профі-
лактики інвалідності, реабіліта-
ції інвалідів, пристосування їх до 
суспільного життя. Це відображе-
но у Постанові Кабінету Міністрів 
України N 757 від 23 травня 2007 р.,
якою затверджено «Положення 
про індивідуальну програму реа-
білітації та адаптації інваліда». 

Саме цим Положенням регла-
ментована обов’язковарозробка 
медико-соціальними експерт-
ними комісіями індивідуальної 
програми реабілітації інваліда, 
що створюється з урахуванням 
місцевих можливостей, соціаль-
но-економічних, географічних і 
національних особливостей з ви-
значенням видів, форми й обсягу 
реабілітаційних заходів, опти-
мальні строки їх здійснення та 
конкретних виконавців. Ця про-
грама обов’язкова для виконання 
власниками підприємств, об’єд-
нань, установ, організацій або 

уповноваженими ними органами, 
незалежно від форм власності і 
видів їх діяльності. 

У Законі України «Про основи 
соціальної захищеності інвалідів 
в Україні» у ст. 38 передбачено, 
що послуги з соціально-побуто-
вого і медичного обслуговування, 
технічні та інші засоби (протезно-
ортопедичні вироби, ортопедичне 
взуття, засоби пересування, у тому 
числі крісла-коляски з електропри-
водом, автомобілі, індивідуальні 
пристрої, протези очей, зубів, ще-
леп, окуляри, слухові і голосоут-
ворювальні апарати, сурдотехніч-
ні засоби, мобільні телефони та 
факси для письмового спілкуван-
ня, ендопротези тощо) надаються 
інвалідам та дітям-інвалідам без-
платно або на пільгових умовах за 
наявності відповідного медичного 
висновку [2, 3, 4, 8].

Формування політики щодо ін-
валідів у світовому суспільстві має 
свою історію. Тривалий час права 
інвалідів є об’єктом пильної уваги 
ООН та інших міжнародних орга-
нізацій (МОП, ЮНЕСКО, ЮНІС 
та ін.) Основне направлення, яке 
простежується у розвитку політи-
ки, інвалідності – це перехід від 
соціальної захищеності до грома-
дянської рівності інвалідів [11]. 

У Рекомендаціях до реабіліта-
ційних програм Парламентської 
асамблеї Ради Європи від 5 трав-
ня 2002 наголошується, що інва-
лідність – це обмеження в мож-
ливостях, обумовлені фізичними, 
психологічними, сенсорними, 
соціальними, культурними, зако-
нодавчими та іншими бар’єрами, 
які не дозволяють людині, що має 
інвалідність , бути інтегрованим у 
суспільство і брати участь у жит-
ті родини або суспільства на та-
ких же підставах, як і інші члени 
суспільства. У цьомувизначенні 
інвалідність має не стільки ме-
дичне, скільки соціальне поняття 
і розглядається як одна з форм со-
ціальної нерівності. 

Усі міжнародні документи 
умовно можна розділити на дві 
великі групи: які стосуються прав 
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людини взагалі, а саме осіб з об-
меженими можливостями здо-
ров’я, і окремо, які стосуються 
прав інвалідів. Будь-який з цих 
документів не містить положень, 
що обмежують інвалідів з фізич-
ними або розумовими вадами в 
яких би то не було правах, при-
значених для людей інших соці-
альних категорій.

До основоположних докумен-
тів світового співтовариства у 
відношенні прав інвалідів відно-
сяться Загальна декларація прав 
людини, прийнята у 1948 р. та 
Декларація соціального прогре-
су та розвитку, що проголошена 
Генеральною Асамблеєю ООН в 
1969 р. Загальна декларація прав 
людини наголошує, що «всі люди 
народжуються вільними і рівними 
у правах і гідності», «всякий може 
користуватись усіма правами і 
свободами без відмінностей будь-
якого виду», «кожен має право на 
життя без умов та обмежень», «всі 
рівні перед законом і мають пра-
во на захист проти будь-якої дис-
кримінації», «кожен має право на 
нормальне життя в разі безробіття, 
хвороби, інвалідності» [6, 11].

Декларація соціального про-
гресу та розвитку також містить 
положення, спрямовані на захист 
інвалідів, попередження якої б 
то не було дискримінації. Серед 
актів Ради Європи необхідно на-
звати Європейську конвенцію про 
соціальне забезпечення та Євро-
пейську конвенцію про соціальну 
та медичну допомогу. Вони міс-
тять положення про право кожної 
людини на медичну допомогу, 
соціальний захист, професійну 
підготовку, працю, житло, добро-
бут. Розповсюджуючись на всіх 
людей, ці права належать рівною 
мірою і до інвалідів [12].

Визнання міжнародною спіль-
нотою за інвалідами рівних прав, 
проте, не дозволяє заперечувати, 
що об’єктивно інваліди являють 
собою соціальну групу з певними 
особливостями, які полягають в 
наявності обмежень життєдіяль-
ності. Саме цьому присвячена 

група міжнародних документів, 
які націлюють держави на діяль-
ність щодо задоволення особли-
вих потреб інвалідів та створення 
реальних умов для їх медико-со-
ціальної реабілітації.

Місце програмного докумен-
та в цій групі займає Декларація 
про права інвалідів, прийнята в 
1975 р. У даному міжнародному 
документі підкреслюється, що 
інваліди повинні бути захищені 
від якої б то не було експлуатації, 
вони мають право на повагу їх 
людської гідності, на заходи, при-
свячені отриманню більшої само-
стійності.

Інваліди мають право на соці-
ально-медичну допомогу та реабі-
літацію, що дозволяють їм повніс-
тю інтегруватися в суспільство. 
Для цього декларація вперше за 
всю історію людства рекомендує 
державам забезпечити інвалідам 
найважливіші права на:

• медичну, психологічну та со-
ціальну реабілітацію, протезно-
ортопедичну допомогу;

• різні види соціального об-
слуговування; 

• професійну підготовку та 
працевлаштування;

• економічне та соціальне за-
безпечення; 

• право на те, щоб особливі по-
треби інвалідів враховувалися на 
всіх стадіях економічного та соці-
ального планування; 

• на кваліфіковану юридичну 
допомогу; 

• право інвалідів, їх сімей та 
громад на вільний доступ до ін-
формації, що міститься у цій де-
кларації [1, 6, 11].

У 1994 р. була розроблена дов-
гострокова Стратегія здійснення 
Всесвітньої програми дій щодо ін-
валідів до 2000 року і далі, яка пе-
редбачає механізм реалізації цілей, 
відображених у резолюції «Сус-
пільство для всіх до 2010 року». У 
програмі обговорені питання ви-
корінення злиднів інвалідів, роз-
ширення їх корисної зайнятості та 
скорочення безробіття, соціальної 
інтеграції інвалідів.

Європейський союз в грудні 
2000 р. проголосив Хартію осно-
вних прав, яка забороняє дискри-
мінацію на будь-яких підставах, 
включаючи інвалідність. У ній 
йдеться про те, що «Європей-
ський союз визнає і поважає права 
інвалідів користуватися плодами 
заходів, призначених для забезпе-
чення їх самостійності, соціаль-
ної та професійної інтеграції та 
участі у житті суспільства».

У Європі в травні 2001 р. Єв-
ропейська комісія прийняла про-
позицію 2003 рік проголосити ро-
ком інвалідів з метою підвищення 
інформованості суспільства про 
права інвалідів на захист від дис-
кримінації та повне і рівне корис-
тування цими правами.

Основні принципи політики у 
вирішенні проблеми інвалідності, 
розроблені міжнародною спіль-
нотою, зводяться до наступних 
положень:

1. Уряд відповідальний за впро-
вадження системи, яка працює на 
усунення умов, що ведуть до ін-
валідності, та вирішення питань, 
пов’язаних з наслідками інвалід-
ності;

2. Держава повинна забез-
печувати інвалідам можливість 
досягти однакового, порівняно 
з співгромадянами,рівня жит-
тя, в тому числі, і в сфері дохо-
дів, освіти, зайнятості, охорони 
здоров’я, участі в суспільному 
житті.

3.За інвалідами повинні бути 
визнані права і обов’язки грома-
дян даного суспільства.

В даний час ООН розроблені 
стандарти, які дозволяють оціню-
вати політику кожної країни від-
носно інвалідів. Основними фор-
малізованими критеріями такої 
оцінки виступають :

• наявність офіційно прийня-
тоїполітики щодо інвалідів;

• наявність спеціального анти-
дискримінаційного законодавства 
щодо інвалідів;

• координація національної 
політики по відношенню до інва-
лідів;
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• наявність судових і адміні-
стративних механізмів реалізацій 
прав інвалідів;

• наявність неурядових органі-
зацій інвалідів;

• доступ інвалідів до реалізації 
громадянських прав, у тому числі 
права на працю, освіту, створення 
сім’ї, недоторканність приватно-
го життя, власності, а також по-
літичних прав;

• наявність системи пільг і 
компенсацій для інвалідів;

• доступність для інвалідів фі-
зичного та інформаційного серед-
овища [7,11].

Висновок
Аналіз зарубіжного і вітчиз-

няногодосвіду сучасної системи 
правовідносин у сфері реабіліта-
ції свідчить, що усі напрямкиро-
боти з особами, якіпотребують 
реабілітації,здійснюються на 
основі або з урахуванням нор-
мативно-правової бази світового 
співтовариства (декларації, пак-
ти, конвенції, тощо).

Відповідно до євроінтегра-
ційних намірів в Україні також 
приділяється певна увага юри-
дичному механізму забезпечення 
прав інвалідів на реабілітацію. 
Обґрунтовані рекомендації та 
пропозиції щодо вдосконалення 
діючого законодавства про реа-
білітацію інвалідів та практики 
його застосування. Принциповою 
відмінністюнормативно-правової 
бази, яка регламентує соціальний 
захист інвалідів в Україні, є зміна 
вектору з розгляду інвалідів як па-
сивних споживачів матеріальних 

благ таїх ізоляції на реабілітацію 
та інтеграцію в суспільство.
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