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Офіційні сторінки, новини, коментарі

Цим законопроектом визначаються правові та економічні 

принципи, а також організаційні механізми фінансування системи 

охорони здоров’я загалом та механізми здійснення загально-

обов’язкового медичного страхування в Україні. Також передба-

чено перехід до багатоканального фінансування системи охоро-

ни здоров’я, базою якої стане бюджетно-страхова модель, а саме 

Програма державних гарантій медичного обслуговування насе-

лення з обов’язковим використанням усіх інших наявних фінансових 

джерел, як бюджетних, так і приватних. Програма включатиме:

•  базове фінансування за рахунок асигнувань державного та 

місцевих бюджетів (Базова програма медичного забезпе-

чення – як перша складова Програми);

•  кошти системи загальнообов’язкового медичного страху-

вання за рахунок позабюджетних обов’язкових страхових 

внесків за громадян, які працюють та не працюють 

(Програма загальнообов’язкового медичного страхування 

– як друга складова Програми);

•  додаткове фінансування Програми боротьби з тяжкими, рідкіс-

ними та соціально небезпечними захворюваннями (третя скла-

дова Програми), яка гарантує фізичним особам безоплатне 

отримання медичних послуг та іншу фінансову підтримку під час 

лікування тяжких, рідкісних та соціально небезпечних захворю-

вань за рахунок коштів державного та місцевих бюджетів;

•  додаткове позабюджетне фінансування через механізми 

добровільного медичного страхування;

•  кошти громадян на рівні додаткового попиту, а також благо-

дійної допомоги та інших не заборонених законодавством 

форм фінансування.

Щодо розподілу фінансування системи охорони здоров’я, то 

він має бути наступним:

•  частка коштів державного бюджету та коштів фондів соціаль-

ного страхування – до 30 %;

• частка коштів місцевих бюджетів – до 10 %;

•  позабюджетні кошти загальнообов’язкового медичного 

страхування – 50–60 %;

•  приватні кошти громадян (кошти добровільного медичного 

страхування, благодійних фондів та міжнародної допомоги) 

– до 15 %.

Останній законопроект, за яким також пропонувалося запро-

вадити державне страхування, був зареєстрований 4  жовтня 

2018 р. за № 9163, яким пропонувалося впровадити три рівні 

надання медичної допомоги:

•  життєзабезпечувальний рівень надання медичної допомо-

ги – рівень надання медичної допомоги (екстреної, ургент-

ної, швидкої, невідкладної медичної допомоги, лікування 

невідкладних станів, захворювань, травм, отруєнь та інших 

патологічних станів, що загрожують життю пацієнтів), який 

включає медичні послуги, що забезпечують збереження 

життєвих функцій людини. Забезпечуватиметься Базовою 

програмою;

•  здоров’язберігаючий рівень надання медичної допомоги – 

це рівень надання медичної допомоги, який включає медич-

ні послуги, спрямовані на збереження здоров’я пацієнтів, 

лікування захворювань, травм та інших станів, що загрожують 

здоров’ю та/або працездатності пацієнта. Забез печува-

тиметься частково Базовою програмою та Програмою 

страхування;

•  рівень додаткового попиту – медичні послуги, що надаються 

понад життєзабезпечувальний та здоров’язберігаючий рівні 

надання медичної допомоги і можуть включати надання 

додаткових медичних послуг та послуг з обслуговування.

Тож є з чим порівняти.

Підготовлено ТОВ «Медікс груп»

Так, податкові пільги продовжено. Зокрема:

•  строк незастосування штрафних санкцій за порушення 

податкового законодавства з 1 березня до останнього 

календарного дня місяця, в якому Уряд оголосить про закін-

чення дії карантину;

• строк ненарахування пені;

•  мораторій на проведення документальних та фактичних 

перевірок;

•  строк дії Закону України «Про спрощення процедур реор-

ганізації та капіталізації банків».

Також Законом до 31 травня 2020 р. звільнено від сплати 

Єдиного соціального внеску підприємців. Ним також звільнено від 

Загальнообов’язкове медичне страхування:  
зареєстровано черговий законопроект
12 травня 2020 р. у Верховній Раді України зареєстрований проект закону № 3464 «Про фінансове забезпечення 
охорони здоров’я та загальнообов’язкове медичне страхування в Україні». 

Парламент подовжив податкові пільги на час карантину

 13 травня Уряд прийняв Закон України «Про внесення змін до Податкового кодексу України та інших законів 
України щодо додаткової підтримки платників податків на період здійснення заходів, спрямованих на запобігання 
виникненню і поширенню коронавірусної хвороби (COVID-19)», яким продовжено дію податкових пільг та спроще-
них адміністративних процедур до закінчення карантину. 
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оподаткування доплати, що нараховуються з 1 до 31 травня та з 1 

до 30 червня 2020 р. медичним та іншим працівникам закладів 

охорони здоров’я державної та/або комунальної власності, які 

безпосередньо зайняті в лікуванні пацієнтів і ліквідації епідемії та 

здійсненні заходів з протидії COVID-19.

Окрім цього, на період з 2 квітня 2020 р. до загального місяч-

ного (річного) оподатковуваного доходу платника податку на 

доходи фізичних осіб не включатимуться доходи у вигляді допомо-

ги з часткового безробіття на період карантину, які виплачуються 

(надаються) роботодавцем.

Також на період до останнього календарного дня місяця 

(включно), в якому завершується дія карантину, зупиняється пере-

біг строків, встановлених:

•  ст. 56 Податкового кодексу України (ПКУ) (в частині 

процедури адміністративного оскарження) щодо скарг 

платників податків (крім скарг щодо законності декларування 

заявленого до відшкодування з бюджету податку на додану 

вартість та/або з від’ємного значення з податку на додану 

вартість), що надійшли (надійдуть) до останнього 

календарного дня місяця (включно), в якому завершується 

дія карантину, та/або які не розглянуті станом на 18 березня 

2020 р. Таке зупинення не породжує будь-яких наслідків, 

передбачених ст. 56 ПКУ;

•  ст. 52–53 ПКУ щодо надання контролюючими органами 

індивідуальних податкових консультацій у письмовій формі;

•  ст. 73 та 78 ПКУ щодо надання платниками податків відповідей 

на запити контролюючих органів (крім запитів контролюючих 

органів щодо законності декларування заявленого до 

відшкодування з бюджету податку на додану вартість та/або з 

від’ємного значення з податку на додану вартість), що надійшли 

(надійдуть) платникам податків по останній календарний день 

місяця (включно), в якому завершується дія карантину.

Підготовлено ТОВ «Медікс груп»

Коли постанова набирає чинності та протягом якого періоду 

часу діятиме?

Відповідно до п. 3 постанови № 341, вона набирає чинності 

через 10 днів з дня її опублікування і діє до закінчення карантину, 

встановленого постановою Кабінету Міністрів України від 

11.03.2020 р. № 211 «Про запобігання поширенню на території 

України гострої респіраторної хвороби COVID-19, спричиненої 

коронавірусом SARS-CoV-2». Постанову опубліковано 08.05.2020 р. 

у газеті «Урядовий кур’єр» № 87, а отже 18.05.2020 р. вона набуває 

чинності.

Які саме товари підлягають декларуванню?

Постановою № 341 затверджено вичерпні переліки товарів, 

що мають істотну соціальну значущість, та товарів протиепідеміч-

ного призначення, що необхідні для запобігання поширенню 

гострої респіраторної хвороби COVID-19, спричиненої корона-

вірусом SARS-CoV-2 (далі – товари), зміна цін на які підлягатиме 

декларуванню. На включені до переліку лікарські засоби декла-

рування зміни роздрібних цін здійснюється за торговими назвами 

препаратів.

У якому випадку суб’єкт господарювання повинен деклару-

вати зміну ціни?

З моменту набрання чинності постановою № 341 (з 

18.05.2020 р.), якщо суб’єктом господарювання здійснюється 

реалізація товарів та планується підвищення роздрібної ціни 

на 5 % і більше проти роздрібної ціни на момент набрання 

чинності постановою № 341, виникатиме обов’язок деклару-

вання зміни цін. У подальшому необхідно декларувати зміну 

роздрібної ціни у разі підвищення її на 5 % і більше проти вже 

задекларованої роздрібної ціни.

Чи потрібно декларувати збільшення роздрібної ціни менше 

ніж на 5 %?

Ні. Декларуванню підлягають ціни, що підвищуються на 5 % і більше.

Чи повинен суб’єкт господарювання декларувати зміну опто-

во-відпускних цін?

Ні. Декларуванню підлягає лише зміна роздрібних цін.

Чи потрібно декларувати зміну роздрібної ціни станом на 

18.05.2020 р.?

Ні, не потрібно. Декларування зміни роздрібних цін на товари 

здійснюється суб’єктом господарювання у разі підвищення роз-

дрібної ціни на товар, що реалізується, порівняно з роздрібною 

ціною на дату набрання чинності постановою № 341.

Коли можна застосовувати задекларовані роздрібні ціни?

Відповідно до вимог постанови № 341, початок застосування 

задекларованих роздрібних цін залежить від відсотка їх підвищен-

ня, а саме:

•  у разі підвищення цін на 15 % і більше – застосування роз-

дрібної ціни можливе не раніше ніж через 30 днів без ураху-

вання дня декларування;

•  у разі підвищення цін на 10 % і більше, але менше ніж на 15 %, 

— застосування роздрібної ціни можливе не раніше ніж 

через 14 днів без урахування дня декларування;

•  у разі підвищення цін на 5 % і більше, але менше ніж на 10 %, 

– застосування роздрібної ціни можливе не раніше ніж через 

3 дні без урахування дня декларування.

Держпродспоживслужба оприлюднила відповіді  
на найпоширеніші питання щодо COVID-19

Державна служба України з питань безпечності харчових продуктів та захисту споживачів (Держпродспоживслужба) 
оприлюднила відповіді на найпоширеніші запитання від суб’єктів господарювання і громадян щодо процедури 
декларування цін на товари, які мають істотну соціальну значущість, а також товари протиепідемічного призначен-
ня. Відповідне ціноутворення запроваджено постановою КМУ від 22 квітня 2020 р. № 341. 


