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NATIONAL FEATURES OF THE ORGANIZATIONAL AND MANAGEMENT SYSTEM
OF DEVELOPMENT OF SPORTS AND HEALTH ACTIVITIES

Метою статті є дослідження національних особливості організаційно-управлінської системи розвит-
ку спортивно-оздоровчої діяльності в Україні. Визначено нерозривне поєднання спортивної діяльності із
здоров'ям пояснюється сучасними умовами життя, урбанізацією, стрімким розвитком науково-техніч-
ного прогресу та цифрових технологій. Більшість видів людської діяльності стають настільки автомати-
зованими, що сильно зменшується фізична активність населення. Доведено, що в умовах пандемії COVID-
19 набули поширення дистанційна форми навчання та роботи, онлайн покупки, спілкування в соц-мере-
жах та інтернет-чатах. Люди почали більше часу знаходитися вдома, що додатково вплинуло на змен-
шення рухової активності і збільшило вразливість людського організму до різних захворювань. Розкри-
то основні принципи побудови оздоровчої сфери, серед  них: пріоритетність, гарантованість, гуманістич-
на спрямованість, рівнодоспупність, забезпеченість, сучасна зорієнтованість, комплектність, багатоук-
ладність та децентралізованість. Наведено основні принципи державної політики спортивної сфери, що
тісно пов'язано принцами побудови оздоровчої сфери. Розкрито мережу закладів сфери фізичної куль-
тури і спорту в Україні, яка є розгалуженою і спрямованою на задоволення культурно-спортивно-оздо-
ровчих потреб різних верств населення. Визначено, що суб'єкти сфери фізичної культури і спорту забез-
печують розвиток різних напрямків спорту, розвиток відповідних спортивно-оздоровчих здібностей у
населення, створюють належні умови для здорового фізичного розвитку та оздоровлення, для фізичної
активності та загартованості, для здорового провадження відпочинку та здорового способу життя зага-
лом.

Розкрито концептуальні підходи до побудови системи фінансового забезпечення сфери охорони здо-
ров'я, а саме: бюджетний (Бевериджівська концепція), муніципальний, приватно-страховий та бюджет-
но-страховий підходи.  Наголошено, про важливість особистої відповідальності кожного громадянина
за свій стан здоров'я та спортивно-рухову активність підсилюється у зв'язку із невтішними даними сто-
совно фінансового забезпечення системи охорони здоров'я в Україні.

The aim of the article is to study the national features of the organizational and managerial system of sports
and health development in Ukraine. The inseparable combination of sports and health is explained by modern
living conditions, urbanization, rapid development of scientific and technological progress and digital
technologies. Most human activities are becoming so automated that the physical activity of the population is
greatly reduced. It is proved that in the conditions of the COVID-19 pandemic distance forms of study and work,
online shopping, communication in social networks and Internet chats have become widespread. People began
to spend more time at home, which further reduced physical activity and increased the vulnerability of the human
body to various diseases. The basic principles of building the health sphere are revealed, among them: priority,
guarantee, humanistic orientation, equality, security, modern orientation, completeness, versatility and
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ПОСТАНОВКА ПРОБЛЕМИ У ЗАГАЛЬНОМУ
ВИГЛЯДІ ТА ЇЇ ЗВ'ЯЗОК ІЗ ВАЖЛИВИМИ

НАУКОВИМИ ЧИ ПРАКТИЧНИМИ ЗАВДАННЯМИ
Нерозривне поєднання спортивної діяльності із здо-

ров'ям пояснюється сучасними умовами життя, урбані-
зацією, стрімким розвитком науково-технічного про-
гресу та цифрових технологій. Більшість видів людсь-
кої діяльності стають настільки автоматизованими, що
сильно зменшується фізична активність населення. А в
умовах пандемії COVID-19 набули поширення дистан-
ційна форми навчання та роботи, онлайн покупки,
спілкування в соц-мережах та інтернет-чатах. Люди
почали більше часу знаходитися вдома, що додатково
вплинуло на зменшення рухової активності і збільшило
вразливість людського організму до різних захворю-
вань. Таким чином, спостерігається зростання ризиків
для здоров'я нації. Саме тому, дослідження національ-
них особливості організаційно-управлінської системи
розвитку спортивно-оздоровчої діяльності в Україні як
запорука підвищення здоров'я нації в сучасних умовах
є досить актуальною.

АНАЛІЗ ОСТАННІХ ДОСЛІДЖЕНЬ
І ПУБЛІКАЦІЙ

Особливостям дослідження національних особли-
вості організаційно-управлінської системи розвитку
спортивно-оздоровчої діяльності в Україні приділено
значну увагу вітчизняними вченими, зокрема: К. Бога-
тирьовим, А. Бондар, Бошинди, І. Іртищевої,  Ю. Наум-
ко, М. Стегней, М. Третьякової, І. Лапичка, Ю. Леоно-
вої, О. Цимбалюк та ін. Проте, процеси глобальних змін
визначають необхідність у досліджені національних
особливості організаційно-управлінської системи роз-
витку спортивно-оздоровчої діяльності в Україні.

ФОРМУЛЮВАННЯ ЦІЛЕЙ СТАТТІ
(ПОСТАНОВКА ЗАВДАННЯ)

Метою статті є дослідження національних особли-
вості організаційно-управлінської системи розвитку
спортивно-оздоровчої діяльності в Україні.

ВИКЛАД ОСНОВНОГО МАТЕРІАЛУ
ДОСЛІДЖЕННЯ

Законодавство України спрямоване на нормативне
регламентування державної політики спортивно-оздо-
ровчої сфери, розподіляє її на окремі напрямки: оздо-

decentralization. The basic principles of the state policy of the sports sphere, which are closely connected with
the princes of building the health sphere, are given. A network of institutions in the field of physical culture and
sports in Ukraine has been opened, which is extensive and aimed at meeting the cultural, sports and health
needs of various segments of the population. It is determined that the subjects of physical culture and sports
ensure the development of various sports, the development of appropriate sports and health skills of the
population, create appropriate conditions for healthy physical development and recovery, for physical activity
and fitness, for healthy recreation and healthy lifestyle in general.

Conceptual approaches to building a system of financial support for health care are revealed, namely: budget
(Beveridzh's concept), municipal, private insurance and budget-insurance approaches. It was emphasized that
the importance of personal responsibility of each citizen for their health and sports and physical activity is growing
in connection with the disappointing data on the financial support of the health care system in Ukraine.

Ключові слова: спортивно-оздоровча діяльність, організаційно-управлінська система, професійний спорт,
національні особливості.

Key words: sports and health-improving activity, organizational and managerial system, professional sports,
national peculiarities.

ровчий (охорона здоров'я) та спортивний (фізична куль-
тура і спорт), відповідно до чого державна політика
обох напрямків побудована з дотриманням принципів
пріоритетності та гарантованості, гуманістичної спря-
мованості, рівнодоступності та забезпеченості, сучас-
ної зорієнтованості, що ще раз доводить важливість по-
єднання спортивної та оздоровчої сфер на шляху до-
сягнення основної мети — "збереження та відновлення
фізіологічних і психологічних функцій, оптимальної
працездатності та соціальної активності людини при
максимальній біологічно можливій індивідуальній три-
валості її життя" [1].

Окрім вищезгаданих принципів, державна політика оз-
доровчої сфери будується на засадах-принципах комплек-
сності, багатоукладності та децентралізованості (рис. 1).

Державна  політика спортивної сфери (фізична
культура і спорт) окрім вищезгаданих спільних зі сфе-
рою оздоровлення принципів доповнюється засадами-
принципами патріотичності та духовності, безпечності
та безперервності (рис. 2).

З метою реалізації прав та інтересів громадян у сфері
спортивно-оздоровчої діяльності, в Україні функціонує
розгорнута мережа закладів (суб'єктів) охорони здоро-
в'я, фізичної культури та спорту.

До суб'єктів  сфери охорони здоров'я відносяться "зак-
лади охорони здоров'я та фізичні особи — підприємці, які
провадять господарську діяльність, спрямовану на збере-
ження і відновлення фізіологічних і психологічних
функцій, оптимальної працездатності та соціальної актив-
ності людини, які зареєстровані та одержали відповідну
ліцензію в установленому законом порядку" [3].

Мережа закладів сфери фізичної культури і спорту
дуже розгалужена і спрямована на задоволення куль-
турно-спортивно-оздоровчих потреб різних верств на-
селення (рис. 3).

Таким чином, усі заклади розгалуженої мережі
фізичної культури і спорту або безпосередньо здійсню-
ють спортивно-оздоровчу діяльність або сприяють її
розвитку і популяризують спорт і здоровий спосіб жит-
тя. Суб'єкти сфери фізичної культури і спорту забезпе-
чують розвиток різних напрямків спорту, розвиток
відповідних спортивно-оздоровчих здібностей у насе-
лення, створюють належні умови для здорового фізич-
ного розвитку та оздоровлення, для фізичної активності
та загартованості, для здорового провадження відпо-
чинку та здорового способу життя загалом.
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В Україні сфера управління розвитком фізичної
культури та спорту вважається державно-громадською
(рис. 4).

Будь-який вид спорту — професійний чи люби-
тельський (побутовий) потребує серйозного ставлення
та медичного супроводу. "Потік травмованих "люби-
телів" спорту зростає — статистика свідчить, що трав-
матизм серед людей, що займаються спортом "для здо-
ров'я", сьогодні вже вище, ніж у професійному спорті.
Зростаючий інтерес до здорового способу життя — це,
безумовно, позитивний фактор, але заняття спортом без
належної підготовки та контролю часто супроводжу-
ються травмами. В результаті пошкодження, які раніше
були притаманні професійним спортсменам, все часті-
ше зустрічаються у любителів" [4].

Таким чином, для всіх громадян важливою є мож-
ливість отримання медичної консультації та професій-
ної медичної допомоги, яка в кожній цивілізованій
країні гарантується державою. В Україні на безкоштов-
них засадах надаються наступні види послуг: екстрена
медична допомога, первинна, вторинна та третинна ме-
дична допомога та паліативний догляд.

Як і в кожній цивілізованій державі, в Україні держа-
ва визнає право громадян на охорону здоров'я і забезпе-
чує можливість займатися фізичною культурою і спортом,
проте обов'язком кожного громадянина є дбати про своє
здоров'я, не завдавати шкоди іншим і забезпечити мож-
ливість здорового існування нащадкам. Розумне збалан-
соване заняття спортом та профілактичні огляди у лікарів
є способами збереження здоров'я та оздоровлення насе-
лення, а додатковим інструментом, особливо в умовах пан-
демії Covid, є дотримання графіку вакцинації.

Світова практика фінансового забезпечення сфери
охорони здоров'я володіє різними прикладами і концеп-
туальними підходами до побудови, зокрема найбільшу
популярність має бюджетний підхід, який найбільш яс-
краво втілений у Великій Британії, і за якого 50-90%
фінансування системи охорони здоров'я відбувається за
рахунок коштів державного та/або місцевих бюджетів
(рис. 5).

Важливість особистої відповідальності кожного
громадянина за свій стан здоров'я та спортивно-рухову
активність підсилюється у зв'язку із невтішними дани-
ми стосовно фінансового забезпечення системи охоро-
ни здоров'я в Україні.

В Україні фінансове забезпечення медичної сфери
може здійснюватися з різних джерел [1]:

— державний та місцеві бюджети;
— страхові та благодійні фонди;
— інші фінансові джерела, не заборонені законодав-

ством.
Частка фінансування системи охорони здоров'я в

Україні з державного та місцевого бюджетів є найбіль-
шою, проте темпи приросту витрат на охорону здоро-
в'я значно менші за відповідні характеристики зміни цін
на медикаменти, профобладнання та  відповідні послу-
ги, що з кожним роком погіршує ситуацію з безоплат-
ними медичними послугами [6].

В Україні рівень бюджетних витрат на охорону здо-
ров'я трохи перевищує  3% від ВВП, а за даними Все-
світньої організації охорони здоров'я (ВООЗ, англ.
World Health Organization (WHO)), необхідною умовою
ефективного функціонування медичної сфери, рівень
бюджетних витрат на охорону здоров'я має коливати-
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визнання охорони здоров’я пріоритетним напрямом діяльності 

суспільства і держави, одним з головних чинників виживання та 

розвитку народу України; 

дотримання прав і свобод людини і громадянина в сфері охорони 

здоров’я та забезпечення пов’язаних з ними державних гарантій; 

гуманістична спрямованість, забезпечення пріоритету 

загальнолюдських цінностей над класовими, національними, 

груповими або індивідуальними інтересами, підвищення медико-

соціальний захист найбільш вразливих верст населення; 

орієнтація на сучасні стандарти здоров’я та медичної допомоги, 

поєднання вітчизняних традицій і досягнень із світовим досвідом в 

сфері охорони здоров’я; 

багатоукладність економіки охорони здоров’я і багатоканальність її 

фінансування, поєднання державних гарантій з демонополізацією та 

заохоченням підприємництва і конкуренції; 

Пріоритетність 

рівноправність громадян, демократизм і загальнодоступність 

медичної допомоги та інших послуг в сфері охорони здоров’я; 

відповідність завданням і рівню соціально-економічного та 

культурного розвитку суспільства, наукова обґрунтованість, 

матеріально-технічна і фінансова забезпеченість; 

Гарантованість 

Гуманістична 

спрямованість 

Рівнодоспупність 

Забезпеченість 

Сучасна 

зорієнтованість 

Комплектність 

Децентралізованість 

Багатоукладність 

попереджувально-профілактичний характер, комплексний 

соціальний, екологічний та медичний підхід до охорони здоров’я; 

децентралізація державного управління, розвиток самоврядування 

закладів та самостійності працівників охорони здоров’я на правові і 

договірній основі. 

Рис. 1. Принципи побудови оздоровчої сфери

Джерело: [1].
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ся від 6% до 8% визначених від величини ВВП [7]. Були
спроби встановити мінімальне значення для витрат з
державного бюджету на рівні 5%. Згідно ЗУ "Про дер-

жавні фінансові гарантії медичного обслуговування на-
селення": "обсяг коштів Державного бюджету України,
що спрямовуються на реалізацію програми медичних га-

рантій, щорічно визначається в Законі Украї-
ни про Державний бюджет України як частка
валового внутрішнього продукту (у відсотках)
у розмірі не менше 5 відсотків валового внутр-
ішнього продукту України. Видатки на програ-
му медичних гарантій є захищеними статтями
видатків бюджету." [8]. Проте фактичного
дотримання цієї граничної норми так і не було
досягнуто. Згідно з проектом Державного
бюджету України на 2022 рік, саме тепер вда-
лося максимально наблизитися до мінімально-
го рівня видатків на охорону здоров'я, які пе-
редбачені "з урахуванням продовження медич-
ної реформи та становлять у цілому по зведе-
ному бюджету (державний і місцеві бюджети)
224 млрд гривень (4,2 % до ВВП). Видатки дер-
жавного бюджету (з урахуванням транс-
фертів) на охорону здоров'я становлять
192,5 млрд грн (+31,1 млрд грн до 2021 року).
У структурі загальних видатків державного
бюджету це 13,1%" [9].

ВИСНОВКИ З ДАНОГО ДОСЛІДЖЕННЯ
І ПЕРСПЕКТИВИ ПОДАЛЬШИХ

РОЗВІДОК У ДАНОМУ НАПРЯМІ
Розкрито основні принципи побудови оз-

доровчої сфери, серед  них: пріоритетність, га-
рантованість, гуманістична спрямованість,

визнання фізичної культури і спорту як пріоритетного напряму 

політики держави; визнання фізичної культури як важливого 

чинника всебічного розвитку особистості та формування здорового 

способу життя; 

гарантування рівних прав та можливостей громадян у сфері фізичної 

культури і спорту; 

сприяння безперервності та послідовності занять фізичною 

культурою і спортом громадян різних вікових груп; 

Пріоритетність 

забезпечення гуманістичної спрямованості та пріоритету 

загальнолюдських цінностей, справедливості, взаємної поваги та 

гендерної рівності; 

визнання спорту як важливого чинника досягнення фізичної та 

духовної досконалості людини, формування патріотичних почуттів 

у громадян та позитивного міжнародного іміджу держави; 

утвердження етичних та моральних цінностей фізичної культури і 

спорту; 

Гарантованість 

Рівнодоступність 

Гуманістична 

спрямованість 

Патріотичність 

Духовність 

Безпечність 

Забезпеченість 
Доступність 

Безперервність 

забезпечення безпеки життя та здоровя осіб, які займаються 

фізичної культурою і спортом, учасників та глядачів спортивних і 

фізкультурно-оздоровчих заходів; створення умов для соціального 

та правового захисту громадян у сфері фізичної культури і спорту; 

забезпечення підтримки громадських об’єднань фізкультурно-

спортивної спрямованості; забезпечення різноманітності, високої 

якості та доступності фізкультурно-спортивних послуг для 

громадян; забезпечення умов для підтримки напрямів фізичної 

культури і спорту; забезпечення доступу осіб з інвалідністю до 

спортивних споруд; заохочення благодійної діяльності у сфері 

фізичної культури і спорту; 

орієнтування на сучасні міжнародні стандарти у сфері фізичної 

культу і спорту, поєднання вітчизняних традицій і досягнення із 

світовим досвідом у цій сфері. 
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Рис. 2. Принципи державної політики спортивної сфери

Джерело: [2].

Мережа закладів сфери фізичної культури і спорту 

Спортивно-оздоровча 
діяльність 

• Спортивні клуби; 

• Дитячо-юнацькі спортивні школи; 

• Заклади спеціалізованої освіти 

спортивного профілю із специфічними 

умовами навчання; 

• Школи вищої спортивної майстерності; 

• Центри олімпійської підготовки; 

• Центри студентського спорту закладів 

вищої освіти; 

• Фізкультурно-оздоровчі заклади; 

• Центри фізичного здоров’я населення; 

• Центри фізичної культури і спорту осіб 

з інвалідністю; 

• Колективи фізичної культури; 

• Фізкультурно-спортивні товариства. 

• Спортивні федерації; 

• Громадські об’єднання фізкультурно-

спортивної спрямованості учнів та 

студентів; 

• Спортивні студентська спілка України; 

• Українська федерація учнівського 

спорту; 

• Громадські об’єднання фізкультурно-

спортивної спрямованості ветеранів 

фізичної культури і спорту; 

• Національний олімпійський комітет 

України; 

• Суб’єкти параолімпійського і 

дефлімпійського руху в Україні; 

• Спортивний комітет України. 

Сприяння розвитку спорту та 
популяризація спортивно-

оздоровчої дяльності 

 

  

Рис. 3. Мережа закладів сфери фізичної культури і спорту

Джерело: побудовано автором на підставі [2].
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Рис. 4. Державно-громадське управління сфери розвитку  фізичної культури та спорту в Україні

Органи державного управління сфери розвитку 
 фізичної культури та спорту в Україні 

Територіально-адміністративні органи управління 

Кабінет Міністрів України Верховна Рада України 

Міністерство молоді і спорту України 
(центральний орган виконавчої влади) 

 

 

Департамент олімпійського спорту 
(спорт вищих досягнень, дитячо-юнацький спорт, 

спортивні споруди) 

Департамент фізичної культури 
(масовий спорт, спорт інвалідів) 

  

Управління, комітети, відділи з питань розвитку фізичної культури і спорту 

Органи громадського управління сфери розвитку  
фізичної культури та спорту в Україні 

Спортивний комітет 

(не олімпійські види спорту) 

Національний олімпійський 

комітет України (олімпійські 

види спорту) 

  

  

 

Джерело: побудовано автором на підставі [2].
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Бюджетний підхід (Бевериджівська концепція): 
Пріоритетне значення у фінансуванні охорони здоров'я мають 

кошти державного та місцевих бюджетів (50-90%). 

Застосовується у Великій Британії, Ірландії, Данії, Португалії, 

Італії, Іспанії, Греції. 

Приватно-страховий підхід (платна, американська модель): 
В основі має фінансування медичних послуг за рахунок 

коштів громадян та суб'єктів господарювання безпосередньо 

або через систему приватних страхових фондів. 

Бюджетно-страховий підхід (бісмарківська концепція): 
Фінансування охорони здоров'я відбувається переважно за 

рахунок коштів страхових фондів, створених державою за 

принципами соціального страхування (обов'язковість та 

солідарність). 

 

Муніципальний підхід: 
Фінансування охорони здоров’я відбувається переважно за 

рахунок коштів муніципальних бюджетів. 

  

  

  

Рис. 5. Концептуальні підходи до побудови системи фінансового забезпечення
сфери охорони здоров'я

Джерело: [5].

рівнодоспупність, забезпеченість, сучасна зорієнто-
ваність, комплектність, багатоукладність та децентра-
лізованість. Наведено основні принципи державної пол-
ітики спортивної сфери, що тісно пов'язано принцами
побудови оздоровчої сфери. Розкрито мережу закладів
сфери фізичної культури і спорту в Україні, яка є роз-
галуженою і спрямованою на задоволення культурно-
спортивно-оздоровчих потреб різних верств населення.
Визначено, що суб'єкти сфери фізичної культури і
спорту забезпечують розвиток різних напрямків спорту,

розвиток відповідних спортивно-оздоровчих здібностей
у населення, створюють належні умови для здорового
фізичного розвитку та оздоровлення, для фізичної ак-
тивності та загартованості, для здорового проваджен-
ня відпочинку та здорового способу життя загалом.

Розкрито концептуальні підходи до побудови сис-
теми фінансового забезпечення сфери охорони здоро-
в'я, а саме: бюджетний (Бевериджівська концепція),
муніципальний, приватно-страховий та бюджетно-
страховий підходи. Наголошено, про важливість осо-
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бистої відповідальності кожного громадянина за свій
стан здоров'я та спортивно-рухову активність підси-
люється у зв'язку із невтішними даними стосовно
фінансового забезпечення системи охорони здоров'я
в Україні.
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