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У статті здійснено сутнісну характеристику управління охороною праці в медичних установах. Охаракте-
ризовано правові основи управління охороною праці в медичній установі. Проведено зіставлення типових 
завдань і обов’язків інженера з охорони праці із завданнями і обов’язками інженера з охорони праці Спеці-
алізованого територіального медичного об’єднання (СТМО) «Фтизіатрія». Визначено завдання і обов’язки, 
які мають місце у посадовій інструкції інженера з охорони праці СТМО «Фтизіатрія», а також які не знайшли 
відображення у ній.
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Постановка проблеми у загальному 
вигляді. Конституційним правом кожного гро-
мадянина нашої держави є право на охорону 
праці, тобто охорону життя та здоров’я у про-
цесі своєї трудової діяльності. Для втілення 
цього права в життя прийнято Закон України 
«Про охорону праці» [1].

Покращення функціонування системи 
охорони здоров’я у спосіб її реформування 
з метою підвищення якості медичних послуг, 
мотивування населення до ведення здоро-
вого способу життя, забезпечення безпечних 

умов праці персоналу в медичних установах є 
важливими напрямами реформування сфери 
охорони здоров’я в державі. За таких умов 
виявлення слабких місць в управлінні охо-
роною праці в медичних установах уможлив-
лює визначення як напрямів вдосконалення 
управління охороною праці, так і векторів 
забезпечення ефективності діяльності цих 
установ та їх персоналу загалом.

Аналіз останніх досліджень і публі-
кацій. Питання реалізації і вдосконалення 
державного управління охороною здоров’я, ЕК
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здійснення державної політики в цій сфері та 
надання медичних послуг висвітлені у робо-
тах таких вітчизняних науковців, як, зокрема, 
Н. Авраменко [2], О. Баєва [3], М. Білинська [3; 
4], Л. Жаліло [3; 7], Н. Кризина [5], В. Лехан [6], 
Я. Радиш [4], І. Рожкова [7], І. Солоненко [7], 
Н. Солоненко [7]. Питання охорони і безпеки 
праці знайшли відображення у роботах Д. Зер-
калова [8], Ю. Полукарова [8] та інших вчених.

Виділення не вирішених раніше частин 
загальної проблеми. Однак системні дослі-
дження щодо значимості забезпечення належ-
ного функціонування системи управління 
охороною праці в медичних установах, її осо-
бливостей у науковій літературі відсутні. Це й 
обумовлює постановку цілей дослідження.

Формулювання цілей статті (постановка 
завдання). Метою статті є розкриття сутності 
управління охороною праці в медичних уста-
новах; зіставлення завдань і обов’язків інже-
нера з охорони праці Спеціалізованого тери-
торіального медичного об’єднання (СТМО) 
«Фтизіатрія» із типовими завданнями і 
обов’язками інженера з охорони праці; іденти-
фікація завдань і обов’язків, які мають місце у 
посадовій інструкції інженера з охорони праці 
СТМО «Фтизіатрія», а також які не знайшли 
відображення у ній, обґрунтування цих невід-
повідностей.

Виклад основного матеріалу дослі-
дження. Охорона праці – це система правових, 
соціально-економічних, організаційно-техніч-
них, санітарно-гігієнічних і лікувально-профі-
лактичних заходів і засобів, спрямованих на 
збереження життя, здоров’я і працездатності 
людини в процесі трудової діяльності [2].

Відповідно, під управлінням охороною 
праці будемо розуміти діяльність відповід-
них суб’єктів, що базується на використанні 
системи правових, соціально-економічних, 
організаційно-технічних, санітарно-гігієнічних 
і лікувально-профілактичних заходів і засо-
бів (інструментів) задля збереження життя, 
здоров’я і працездатності людини в процесі 
трудової діяльності.

В основі використання правових заходів 
і засобів (інструментів) лежить Закон Укра-
їни «Про охорону праці» [1], який регулює 
за участю відповідних державних організа-
цій відносини між власником підприємства, 
установи чи організації або уповноваженим 
ним органом, з одного боку, та працівником, 
з іншого боку, щодо питань безпеки, гігієни 
праці та виробничого середовища і встанов-
лює єдиний порядок організації охорони праці 
в Україні.

Цей Закон поширюється на усі підприєм-
ства, установи і організації незалежно від їх 
форм власності та видів діяльності [2, с. 12].

СТМО «Фтизіатрія» є суб’єктом господа-
рювання, який надає спеціалізовану консуль-
тативну та стаціонарну медичну допомогу 
хворим на кістково-суглобові форми туберку-
льозу, неспецифічні гнійні захворювання опо-
рно-рухового апарату, остеомієліт та позале-
геневі форми туберкульозу.

Медична установа практично реалізує і 
документально оформляє політику керівни-
цтва у сфері охорони праці. Ця політика орга-
нічно поєднана з усіма елементами діяльності 
цієї організації.

Перелік внутрішніх нормативно–правових 
документів, які врегульовують питання охо-
рони і безпеки праці в медичному закладі, 
охоплює наказ про організацію роботи з охо-
рони праці; Положення (про систему управ-
ління охороною праці в закладі, службу охо-
рони праці, навчання та перевірку знань з 
питань охорони праці, безпечну експлуата-
цію будівель та споруд); програму навчання з 
охорони праці та тематичний план; посадові 
інструкції з охорони праці (головного лікаря, 
його заступника, заступника головного лікаря 
з господарської частини, відповідального за 
справний стан і безпечну експлуатацію газо-
вого господарства, опалювальних котлів, 
завідуючого відділом, завідуючого поліклі-
нікою, завідуючого лабораторією, головного 
бухгалтера, начальника відділу кадрів, інже-
нера з охорони праці тощо); інструкцію вступ-
ного інструктажу з охорони праці; інструкцію 
з безпечної експлуатації обладнання та апа-
ратів; інструкцію з охорони праці по видах 
робіт; журнали (вступного інструктажу з охо-
рони праці, реєстрації осіб, що потерпіли 
від нещасних випадків виробничого харак-
теру тощо); картки видачі спецодягу і засобів 
захисту; Статут СТМО «Фтизіатрія»; Колек-
тивний договір на 2010–2015 рр. між адміні-
страцією і профспілковим комітетом лікарні 
тощо.

Управління охороною праці у медичних 
установах, зокрема, СТМО «Фтизіатрія», 
передбачає участь у цьому процесі всіх струк-
турних підрозділів медичної установи, робота 
яких координується інженером з охорони 
праці.

Завдання і обов’язки інженера з охорони 
праці СТМО «Фтизіатрія», зафіксовані у його 
посадовій інструкції, охоплюють:

– контроль за дотриманням працівниками 
вимог законів та інших нормативно-правових 
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актів з охорони праці, положень розділу «Охо-
рона праці», колективного договору та актів з 
охорони праці, що діють в межах лікарні;

– контроль за дотриманням працівниками 
вимог колективного договору та актів з охо-
рони праці, що діють в межах лікарні;

– контроль виконання приписів органів 
державного та відомчого нагляду та інших 
органів нагляду в зазначенні ними терміни;

– контроль за дотриманням працівниками 
вимог законів та інших нормативно-правових 
актів з охорони праці, положень розділу «Охо-
рона праці»;

– опрацювання ефективного управління 
охороною праці в лікарні;

– опрацювання ефективного управління 
охороною праці в лікарні та сприяння удоско-
наленню діяльності у цьому напрямі кожного 
структурного підрозділу і працівника;

– контроль за витратами фонду охорони 
праці;

– організацію проведення профілактичних 
заходів, спрямованих на усунення шкідливих 
і небезпечних виробничих факторів, запобі-
гання нещасним випадкам на виробництві, 
професійним захворюванням;

– участь у розслідуванні нещасних та 
смертельних випадків;

– контроль за пожежною безпекою і сані-
тарним станом дільниць;

– інформування та надання роз’яснень 
працівникам підприємства з питань охорони 
праці;

– контроль своєчасності подання звітів 
про виробничий травматизм.

Зіставлення типових завдань і обов’язків 
інженера з охорони праці із завданнями і 
обов’язками інженера з охорони праці СТМО 
«Фтизіатрія» дало змогу зробити висновки 
про те, що у посадовій інструкції інженера з 
охорони праці СТМО «Фтизіатрія» не зна-
йшли відображення такі завдання і обов’язки:

– контроль за наданням працівникам уста-
новлених пільг і компенсацій по охороні праці;

– участь у розробленні перспективних і 
річних планів поліпшення умов праці;

– контроль за станом і застосуван-
ням засобів індивідуального і колективного 
захисту, забезпечення виробничих ділянок 
плакатами і знаками безпеки, програмами 
щодо навчання й інструктажу працюючих;

– організація лекцій, кіносеансів та екс-
курсій, устаткування кабінетів і стендів щодо 
охорони праці;

– проведення вступного інструктажу 
робітників і фахівців з охорони праці;

– здійснення зв’язку з медичними уста-
новами, науково-дослідними інститутами й 
іншими організаціями з питань охорони праці, 
а також вжиття заходів щодо впровадження 
їхніх рекомендацій.

Однак відсутність у структурі завдань і 
обов’язків інженера з охорони праці лікарні, 
наприклад, завдання щодо участі у розро-
бленні перспективних і річних планів поліп-
шення умов праці, має певні підстави. Так, під-
твердженням переважної участі у розробленні 
окремих напрямів перспективних і річних 
планів поліпшення умов праці практично усіх 
працівників медичної установи, наприклад, 
є комплексні заходи щодо досягнення нор-
мативів безпеки, гігієни праці та виробничого 
середовища, підвищення наявного рівня охо-
рони праці, запобігання випадкам виробничого 
травматизму, професійних захворювань та 
аварій у роботі лікарні на відповідні роки.

Попри вказане вище, за заходи щодо онов-
лення бази для забезпечення протипожеж-
ного стану в лікарняному закладі, придбання 
необхідного оснащення, згідно з вимогами 
законодавства, відповідає саме головний 
інженер як відповідальний за протипожежний 
стан. Тому доцільним є включення цієї пози-
ції до завдань і обов’язків інженера з охорони 
праці СТМО «Фтизіатрія» із забезпеченням 
цим їх відповідності Типовим завданням і 
обов’язкам інженера з охорони праці.

Практика реалізації комплексних заходів 
щодо досягнення нормативів безпеки, гігієни 
праці та виробничого середовища, підви-
щення наявного рівня охорони праці, запо-
бігання випадкам виробничого травматизму, 
професійних захворювань та аварій у роботі 
СТМО «Фтизіатрія» на відповідні роки у час-
тині запобігання випадкам виробничого трав-
матизму, професійних захворювань та аварій 
є позитивною. Про це свідчать дані звіту про 
травматизм на виробництві упродовж 2015–
2016 рр., згідно з якими потерпілих та нещас-
них випадків, а також випадків пожеж в лікарні 
не було.

У рамках проведення контролю за дотри-
манням чинного законодавства, правил і норм 
з охорони праці, виробничої санітарії, пожеж-
ної безпеки у медичній установі проводяться 
атестація робочих місць за умовами праці та 
дозиметричний контроль.

Зіставлення типових завдань і обов’язків 
інженера з охорони праці із завданнями і 
обов’язками інженера з охорони праці СТМО 
«Фтизіатрія», зафіксованих у його посадовій 
інструкції, показало, що в структурі обов’язків і 
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завдань не знайшла свого відображення пози-
ція щодо здійснення контролю за наданням 
працівникам установлених пільг і компенсацій 
щодо охорони праці. Водночас зобов’язанням 
профспілкового комітету, відповідно до Колек-
тивного договору, є у разі нещасного випадку 
на роботі або виникнення професійного 
захворювання виплата потерпілим матеріаль-
ної допомоги у розмірі мінімальної заробітної 
плати. З огляду на те, що Колективний дого-
вір є нормативним документом, на підставі 
якого здійснюється регулювання усіх соці-
ально-економічних, виробничих і трудових 
відносин в установі впродовж усього періоду 
його дії, включення позиції щодо контролю за 
наданням працівникам установлених пільг і 
компенсацій щодо охорони праці до завдань 
і обов’язків інженера з охорони праці СТМО 
«Фтизіатрія» не є нагально необхідним, однак 
є доцільним з міркувань забезпечення від-
повідності цієї позиції Типовим завданням і 
обов’язкам інженера з охорони праці.

Зобов’язаннями профспілкового комітету, 
відповідно до Колективного договору, також є:

– інформування працівника під розпис 
під час укладання трудового договору під час 
прийому на роботу про умови праці в лікарні, 
наявність на його робочому місці шкідливих 
і небезпечних виробничих факторів, можливі 
наслідки впливу на здоров’я та про пільги і 
умови Колективного договору «Перелік про-
фесій працівників, зайнятих на роботах з під-
вищеною небезпекою»; 

– проведення з особами, прийнятими на 
роботу, а також в процесі роботи у лікарні 
інструктажу (навчання) з охорони праці відпо-
відно до положення «Про навчання з питань 
охорони праці», а також щорічних навчань 
і перевірки знань працівників, зайнятих на 
роботах з підвищеною небезпекою.

Перелік професій працівників, зайнятих 
на роботах з підвищеною небезпекою, вклю-
чає такі професії: лікар-рентгенолог, рентген-
лаборант, лікар-фтизіатр, палатна і маніпуля-
ційна медсестри, старша медсестра, палатна 
молодша медсестра, молодші медсестра 
буфетниця та медсестра-господиня, медсе-
стри кабінетів ЛОР та функціональної діагнос-
тики, медсестри фізкабінету і амбулаторного 
прийому, оператор по пранню білизни тощо.

Одним із завдань і обов’язків інженера з 
охорони праці СТМО «Фтизіатрія», зафіксо-
ваних у його посадовій інструкції, є контроль 
за витратами фонду охорони праці.

Динаміка витрат на заходи щодо охорони 
праці в досліджуваній медичній установі впро-
довж 2013–2016 рр. відображена в табл. 1.

Дані табл. 1 є свідченням того, що впродовж 
2013–2016 рр. витрати на заходи щодо охо-
рони праці в медичній установі збільшувались. 
Якщо у 2013 р. вони складали 30,7 тис. грн., 
то у 2016 р. вони вже становили 36,1 тис. грн., 
що перевищило показник базового 2013 р. 
на 17,6 %. Динаміка до збільшення витрат на 
заходи щодо охорони праці в медичній установі 
пов’язана із незначним, але стійким збільшен-
ням витрат з місцевого бюджету та за рахунок 
інших джерел фінансування.

Упродовж 2013–2016 рр. спостерігаємо 
збільшення витрат на заходи щодо охорони 
праці в лікарні згідно з колективним догово-
ром. Якщо у 2013 р. вони становили 10 тис. 
грн., то у 2016 р. вони склали 14,5 тис. грн., 
що перевищило показник 2013 р. на 31%. Вод-
ночас такі витрати характеризуються тільки 
однією статтею витрат, а саме на спецодяг та 
інші засоби індивідуального захисту. Витрати 
на спецхарчування в структурі витрат на 
заходи щодо охорони праці в медичній уста-
нові відсутні.

Таблиця 1
Динаміка витрат на заходи щодо охорони праці в досліджуваній медичній установі 

впродовж 2013–2016 рр.

Роки

Витрати на заходи з охорони праці за 2013–2016 рр.

Всього, 
тис. грн.

в тому числі, на заходи згідно з 
колективним договором:

З місцевого 
бюджету, 
тис. грн.

Інші 
джерела, 
тис. грн.Всього, 

тис. грн.

З них на:

Спецхарчування, 
тис. грн.

Спецодяг 
та інші ЗІЗ, 

тис. грн.
2013 30,7 10,0 – 10,0 27,0 3,7
2014 32,4 11,2 – 11,2 28,0 4,4
2015 34,5 12,9 – 12,9 28,6 5,9
2016 36,1 14,5 – 14,5 29,1 7,0

Джерело: складено за даними СТМО «Фтизіатрія»
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У посадовій інструкції інженера з охорони 
праці СТМО «Фтизіатрія» також не знайшли 
відображення такі типові завдання і обов’язки 
інженера з охорони праці:

– контроль за станом і застосуван-
ням засобів індивідуального і колективного 
захисту, забезпечення виробничих ділянок 
плакатами і знаками безпеки, програмами 
щодо навчання й інструктажу працюючих;

– організація лекцій, кіносеансів та екс-
курсій, устаткування кабінетів і стендів щодо 
охорони праці;

– проведення вступного інструктажу 
робітників і фахівців з охорони праці;

– здійснення зв’язку з медичними уста-
новами, науково-дослідними інститутами й 
іншими організаціями з питань охорони праці і 
вжиття заходів щодо впровадження їхніх реко-
мендацій.

Певною мірою це обґрунтовується тим, 
що, наприклад, планом комплексних захо-
дів щодо досягнення нормативів безпеки, 
гігієни праці та виробничого середовища, 
підвищення наявного рівня охорони праці, 
запобігання випадкам виробничого травма-
тизму, професійних захворювань та аварій у 
роботі СТМО «Фтизіатрія» на відповідний рік 
передбачено, що головний лікар організовує 
і контролює питання щодо направлення осіб, 
які працюють на роботах з підвищеною небез-

пекою, на навчання в інформаційно-навчальні 
заклади, забезпечення закладу засобами для 
здійснення господарської діяльності, підтри-
мання санітарно-гігієнічного режиму. Цим же 
планом заходів визначено, що проведення 
лекцій та бесід з хворими, що знаходяться 
на стаціонарному лікуванні, з питань профі-
лактики, особистої гігієни праці та відпочинку, 
основи раціонального харчування; з питань 
профілактики різних інфекційних захворю-
вань є повноваженнями лікарів.

Попри те, що окрему роботу щодо управління 
охороною праці здійснюють головний лікар, 
лікарі, медсестри, підготовку управлінських 
рішень і контроль за їх своєчасною реалізацією 
має здійснювати інженер з охорони праці.

Висновки з цього дослідження. Отже, 
інженер з охорони праці СТМО «Фтизіатрія» 
повинен аналізувати інформацію про стан 
системи управління охороною і безпекою 
праці в структурних підрозділах медичної 
установи та приймати рішення, спрямовані на 
забезпечення належного функціонування цієї 
системи управління (наприклад, шляхом при-
ведення фактичних показників охорони праці 
у відповідність з нормативними). Для цього у 
посадовій інструкції інженера з охорони праці 
СТМО «Фтизіатрія» повинні знайти відобра-
ження усі типові завдання і обов’язки інже-
нера з охорони праці.
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