
працівникам творчі, комунікативні і поведінкові ролі. Знання рольової 
структури персоналу обов'язкове для керівництва, працівників 
кадрової служби, оскільки це дає змогу скласти на основі аналізу 
особистості ділову характеристику працівника; оптимально 
розставити працівників із метою максимального використання їх 
потенціалу тощо.

Систематизовані нами причини, які зумовили високу плинність 
кадрів на КНП “Мукачівська центральна районна лікарня”, в цілому, є 
свідченням того, що фактор рольової структури працівників у роботі 
лікарні використовується недостатньо. Крім аналізування стану 
атестації лікарів та середнього медичного персоналу, для 
визначення рольової структури кадрового складу доцільно, 
наприклад, використовувати соціально-психологічні методи, тести, 
спостереження, аналіз біографічних даних, самооцінки і діагностики 
якостей особистості, методи соціоніки.
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СУТНІСТЬ ТА КЛАСИФІКАЦІЯ МЕДИЧНИХ ПОСЛУГ
У сучасних економічних умовах одними з найважливіших 

стають послуги, орієнтовані нарозвиток людського капіталу. До таких 
послуг, крім освіти (що формує більшу частку виробничогокапіталу 
людини), належать і медичні послуги, що забезпечують високий 
рівень фізичного йморального здоров’я населення, який, своєю 
чергою, істотно впливає на процеси економічногозростання не тільки 
на індивідуальному, а й на макроекономічному рівні. Отже,

208

https://moz.gov.Ua/uploads/1/9647-pro_20190115_1.pdf


важливимкаталізатором сучасного зростання ефективності та 
стабільності суспільного виробництва стаютьмедичні послуги, що 
надає система охорони здоров’я [1, с. 12].

Медична послуга полягає у конкретній діяльності медичного 
персоналу щодо здійсненняконкретних заходів профілактики, 
діагностики, лікування, адміністративно-господарських,управлінських 
та інших дій, спрямованих на збереження, зміцнення, поліпшення, 
відтворенняіндивідуального та громадського здоров’я [1, с. 14].

Ринок медичних послуг є складною системою, в яку входять 
державна, муніципальна іприватна системи, і потребує державного 
регулювання, яке підвищувало б доступність і якістьнадання 
медичних послуг. Держава виступає основним замовником медичних 
послуг, що сприяютьзміцненню здоров’я пацієнта, поліпшенню якості 
життя й національної безпеки країни. Платністьмедичної послуги 
визначається ступенем її соціальної значущості та доступності 
споживачеві, зурахуванням ранжування доходів населення [1, с. 14].

На нашу думку, розвиток ринкових відносин у сфері охорони 
здоров’я робить питання проякість наданих медичних послуг все 
актуальнішим. До того ж  медична послуга відрізняється відбудь-якої 
послуги в іншій сфері індивідуальністю та неповторністю, тому 
постає проблемаоцінювання якості медичних послуг, а першим 
кроком до визначення показників якості є виділенняосновних її 
критеріїв.

Медичну послугу також пропонується визначати як діяльність 
послугодавця, що спрямованана досягнення такого результату, 
корисні властивості якого здатні задовольнити потреби особи 
увідновленні та (або) підтриманні її здоров’я, безпосередньо в 
процесі реалізації доцільної діяльностіпослугодавця, який не має 
упредметненого вираження (матеріальної форми) і не може 
бутигарантований послугодавцем [2].

Отже, спробуємо виділити декілька специфічних особливостей 
медичної послуги:

-  медична послуга -  це діяльність (сукупність дій), яку можуть
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здійснювати не всі особи. Докваліф ікації виконавця, що пропонує 
таку послугу, закон ставить підвищені вимоги. Саме це єосновою для 
видавання ліцензії на здійснення діяльності суб’єкта 
господарювання. Отже, “медичнапослуга -  професійна діяльність чи 
сукупність професійних д ій” [3];

-  діяльність повинна здійснюватися для досягнення певної мети. 
Пацієнт (замовник),звертаючись до лікаря, має на меті усунення 
певних психофізіологічних негативних проявів свогоорганізму 
(третьої особи). Медична діяльність ґрунтується на “об’єктивній 
потребі людей узбереженні та відтворенні свого тілесного існування” ;

-  за загальним правилом медична послуга не має матеріального 
результату. Водночас вонаможе бути поєднана зі створенням 
матеріального компонента. Але, як зазначалось, останній неявляє 
собою самостійну матеріальну цінність, а входить як складова до 
способу лікування;

-  як правило, результат послуги виконавець не може 
гарантувати. Це пояснюється двомачинниками: по-перше, медична 
послуга становить не односторонні д ії виконавця, але й 
такожзустрічні д ії з боку пацієнта; а по-друге, необхідно враховувати 
індивідуальні особливості кожноголюдського організму. Проте 
специфіка правового регулювання медичних послуг зумовлена тим, 
щодосягнення реального результату має певне юридичне значення. 
Вказівка на об’єктивну можливістьдосягнення результату повинна 
входити в поняття медичної послуги, що має практичне значенняпід 
час вирішення питання про те, належно чи неналежно виконав 
виконавець свої обов’язки;

-  медична послуга, будучи об’єктом цивільних прав, має 
визначену вартість, тому її наданнясупроводжується еквівалентним 
обов’язком з її оплати. В оплату входять витрати виконавця на 
їїнадання та його винагорода [4, с. 214].

Отже, сфера охорони здоров’я, у якій виробляється 
специфічний товар -  медичніпослуги, належить до загальної 
системиекономічних відносин. При цьому її рольпостійно зростає,
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оскільки в умовах науково-технічного прогресу і розробки 
інноваційних технологій охорона здоров’я займаєодну з основних 
позицій у забезпеченніефективності суспільного відтворення.
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ВПЛИВ СОЦІЛЬНИХ МЕРЕЖ НА ПІДПРИЄМНИЦЬКУ ДІЯЛЬНІСТЬ
Соціальні мережі -  це феномен ХХІ століття. В сучасних умовах 

вони є не лише частиною життя суспільства, і не тільки способом 
просування товару, але й важливим фактором змін у принципах 
ведення підприємницької діяльності.

Сьогодні можна спостерігати, як все більше компаній малого та 
середнього бізнесу розвивають свої торговельні точки в інтернеті та 
соціальних мережах. Експерти в сфері електронної комерції, 
зазначають,що Україна активно оволодіває інтернет-технологіями, 
тому цифровий ринок в Україні зростатиме. За рахунок великої 
кількості користувачів і швидкого освоєння Інтернету населенням 
український онлайн ринок має досить непогані перспективи. Наш 
народ дуже любить економити, правда, гроші, але вже привчається 
економити і час. На даний час є стійкий тренд розвитку і освоєння
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