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Представлено результати соціологічного дослідження се-
ред пацієнток закладів охорони здоров’я вторинного рівня
надання медичної допомоги щодо вивчення доступності су-
часних променевих методів діагностики. За результатами
дослідження встановлено низький рівень доступності, як
фізичної, так і фінансової, сучасних променевих методів
діагностики.
Ключові слова: сучасні методи променевої діагностики, за�
клади охорони здоров’я вторинного рівня, жінки, доступність.

На якість та ефективність надання медичної допомоги на
всіх рівнях та етапах її надання впливає своєчасність

діагностики захворювань. Сучасна система охорони здоров’я
володіє широким арсеналом різноманітних методів діагнос;
тики, серед яких методи променевої діагностики посідають
важливе місце [2, 4]. А в разі певних захворювань сучасні ме;
тоди променевої діагностики є «золотим стандартом» обсте;
ження [3]. У практику охорони здоров’я активно впроваджу;
ють сучасні високоефективні методи променевої діагности;
ки [1, 5, 6]. При цьому в Україні наукових робіт, які присвя;
чені питанням організації служби променевої діагностики є
вкрай недостатньо.

Мета дослідження: вивчити доступність сучасних ме;

тодів променевої діагностики для жінок у закладах охорони
здоров’я вторинного рівня надання медичної допомоги.

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ

У процесі роботи використано метод соціологічного
дослідження. За спеціально розробленою анкетою опитано 800
жінок, які проходили лікування в закладах охорони здоров’я
вторинного рівня надання медичної допомоги, в тому числі 400
жінок, які проходили стаціонарне лікування, та 400 жінок, які
звернулися за амбулаторно;поліклінічною допомогою. Із за;
гальної кількості опитаних 532 респондента були жителями
міст, включаючи районні центри, та 268 – мешканцями
сільської місцевості. Дослідження проводили у центральному
регіоні України. Анкета була анонімною і участь у дослідженні
– добровільною. Заповнення анкет респондентами проводили
після отриманої медичної допомоги. Дослідженням охоплені
жінки, яким виконували обстеження з застосуванням промене;
вих методів діагностики. Конфіденційність інформації про рес;
пондентів збережена. Вивчали питання фізичної та економічної
доступності сучасних методів променевої діагностики.

Отримані результати оброблялися за загальноприйняти;
ми методами за допомогою пакета статистичного аналізу
Statistiсa 6.0, Microsoft Excel.
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Таблиця 1
Ìîæëèâ³ñòü îáñòåæåííÿ ïàö³ºíòîê ó çàêëàä³ îõîðîíè çäîðîâ’ÿ âòîðèííîãî ð³âíÿ çà ïðèçíà÷åíèì ïðîìåíåâèì ìåòîäîì, %

Таблиця 2
Ð³âí³ ïëàòíîñò³ çà îáñòåæåííÿ ìåòîäàìè ïðîìåíåâî¿ ä³àãíîñòèêè ïàö³ºíòîê ó çàêëàäàõ îõîðîíè çäîðîâ’ÿ âòîðèííîãî ð³âíÿ, %

Методи

Пацієнтки

Амбулаторні Стаціонарні

Заклад охорони

здоров'я

Адміністративна

територія

Заклад охорони

здоров'я

Адміністративна

територія

Рентгенографія 100,0 100,0 100,0 100,0

Рентгеноскопія 100,0 100,0 100,0 100,0

Ультразвукова діагностика 92,75 100,0 100,0 100,0

Комп'ютерна томографія 2,75 7,25 4,25 7,75

Мікрохвильова резонансна
томографія

1,25 4,50 3,25 5,75

Методи

Пацієнтки

Амбулаторні Стаціонарні

Безоплатно Платно Безоплатно Платно

Рентгенографія 52,25 47,75 58,50 41,5

Рентгеноскопія 91,50 8,50 95,75 4,25

Ультразвукова діагностика 25,50 74,50 38,25 61,75

Комп'ютерна томографія ? 100 1,50 98,50

Мікрохвильова резонансна
томографія

? 100 0,50 99,50
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РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕННЯ 

ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

Першим кроком дослідження було вивчення питання
фізичної доступності методів променевої діагностики. На
початку дослідження вивчали питання проведення в
державному закладі охорони здоров’я чи в інших закладах
охорони здоров’я, включаючи приватні заклади на
адміністративній території (місто, район), призначеного ме;
тоду обстеження. Отримані результати наведені в табл. 1.

Дані табл. 1 свідчать про те, що в закладах охорони здо;
ров’я, в яких респонденти;жінки отримували медичну допо;
могу, можна пройти такі обстеження, як рентгеноскопія,
рентгенографія та ультразвукова діагностика. У закладах
охорони здоров’я вторинного рівня надання медичної допо;
моги практично відсутня можливість здійснити обстеження
з використанням комп’ютерної томографії та мікрохвильо;
вої резонансної томографії, які є «золотим стандартом» діа;
гностики при певних захворюваннях.

За відсутності можливості обстежитися в закладі охоро;
ни здоров’я лікарями рекомендовано пройти обстеження в
державних закладах охорони здоров’я або приватних
клініках. У 48,7% випадках чоловіки;респонденти рекомен;
доване обстеження не пройшли.

Наступним кроком дослідження було вивчення питання
фінансової доступності променевих методів діагностики.
Вивчали рівні безоплатного та платного проведення проме;
невого обстеження пацієнток у закладах охорони здоров’я
залежно від виду медичної допомоги (амбулаторно;
поліклінічна, стаціонарна) та методу обстеження. Отримані
результати наведені в табл. 2.

Наведені в табл. 2 результати дослідження свідчать про
те, що найвищим рівнем безоплатності (91,50% амбулаторні

пацієнтки та 95,75% стаціонарні пацієнтки) серед методів
променевої діагностики, які використовували респонденти, є
рентгеноскопія та рентгенографія (більше 50,0%), що є кла;
сичними методами і не потребують значних фінансових за;
трат на проведення. При цьому рівень безоплатності прохо;
дження обстеження вищий у пацієнтів стаціонарних
відділень, ніж у амбулаторних пацієнтів.

У ході дослідження встановлено, що сучасні, високотех;
нологічні та високозатратні методи променевої діагностики,
такі, як комп’ютерна томографія та мікрохвильова резонанс;
на томографія, були практично для всіх для респондентів оп;
латними. Високий рівень платності (74,5% амбулаторних
пацієнтів та 61,75% стаціонарних пацієнтів) встановлено в
разі проведення обстеження з використанням ультразвуко;
вих методів діагностики. 

Вивчення міста оплати свідчить, що респонденти;жінки
здійснювали оплату через: касу закладу охорони здоров’я в
якості добровільної пожертви – 31,5%; страхову компанію –
17,75%; лікарняну касу – 24,25%; приватну фірму – 9,5%; безпо;
середньо медичному працівнику – 13,75% та інші місця – 3,25%.

Вивчення питання фінансової доступності променевої
діагностики для жінок показало, що для 9,25% сільських та
28,5% міських жінок вона є доступною, для 52,75,1% та
43,75% відповідно є малодоступною та для 38,0% і 27,75%
відповідно є недоступною.

ВИСНОВКИ

Результати проведеного соціологічного опитування се;
ред пацієнток закладів охорони здоров’я вторинного рівня
надання медичної допомоги показали низький рівень до;
ступності, як фізичної, так і фінансової, сучасних промене;
вих методів діагностики.

Доступность современных методов 

лучевой диагностики для женщин 

(по результатам социологического опроса)

Г.А. Слабкий, А.Ю. Качур

Представлены результаты социологического опроса среди паци;
енток учреждений здравоохранения вторичного уровня оказания
медицинской помощи по вопросу доступности современных мето;
дов лучевой диагностики. По результатам исследования установ;
лен низкий уровень как физической, так и финансовой доступно;
сти современных методов лучевой диагностики.
Ключевые слова: современные методы лучевой диагностики, уч�
реждения здравоохранения вторичного уровня, женщины, доступ�
ность.

Availability women modern methods 

of radiation diagnosis 

(based on a poll)

G.O. Slabkiy, O.Yu. Kachur 

The results of a poll of female patients tier healthcare care on the avail;
ability of modern methods of beam diagnostics. The study is set too
low, both physical and financial access to modern methods of beam
diagnostics.

Key words: modern radiological techniques, health second level, women,
accessibility.
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