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Резюме

У статті, на підставі вивчення діючих в Україні нормативно- правових документів і аналізу су-
часних особливостей організації та надання медичної допомоги при онкологічних захворюван-
нях грудної залози, визначена структура, завдання та функції системи охорони здоров’я щодо 
забезпечення медичною допомогою жінок з онкологічними захворюваннями грудної залози.
Вступ. Протягом останніх років, внаслідок кардинальних змін в політиці, економіці і стратегії роз-
витку України відбулися зміни і у медичній галузі. Пріоритет розвитку сімейної медицини став 
не тільки декларацією і лозунгом, а отримав потужне правове і економічне підгрун тя. Одним 
з найважливіших прав громадянина України є Конституційне право на охорону здоров’я та ме-
дичну допомогу. Державна програма «Здорова нація», має практичні рекомендації з приводу зміц-
нення здоров’я громадян, профілактики захворювань та подолання наслідків захворювань [1, 13].
Пріоритетом у діяльності органів виконавчої влади на всіх рівнях стало забезпечення висо-
коякісної і доступної медичної допомоги з орієнтацією системи охорони здоров’я на попе-
редження захворювань, безпечного і сприятливого для здоров’я середовища життєдіяльності 
людини (умов праці, проживання, навчання, відпочинку, харчування), здоровий спосіб життя 
населення і покращення демографічної ситуації. Правове регулювання зазначеної діяльно-
сті забезпечено Законом України (ЗУ) «Основи законодавства України про охорону здоров’я» 
від 19.11.1992 р. № 2802-ХІІ (із змінами від 06.11.2017 р.) де низка статей прямо або опосеред-
ковано вказує на заходи з профілактики захворювань. У зазначеному ЗУ висвітлено органі-
заційні аспекти профілактики усіх класів захворювань, зокрема, у ст. 4 «Основні принципи 
охорони здоров’я» наголошується, що один із принципів підходу до охорони здоров’я має 
попереджувально- профілактичний характер.
Серед причин смертності та інвалідизації населення злоякісні новоутворення є одними 
з найбільш небезпечних для здоров’я людини, вони займають друге місце після серцево- 
судинних захворювань та є однією з найголовніших і найнебезпечніших медико- біологічних 
та соціально- економічних проблем охорони здоров’я України. Актуальність боротьби із злоя-
кісними новоутвореннями сьогодні визначається постійним зростанням захворюваності, інва-
лідності та смертності онкологічних хворих [1, 5].
Метою роботи є проведення наукового аналізу вітчизняних та зарубіжних джерел інформації 
щодо нормативного забезпечення в Україні та сучасних поглядів на організацію медичної 
допомоги при онкологічних захворюваннях грудної залози у жінок.
Матеріали та методи дослідження. На основі дослідження вітчизняних та зарубіжних дже-
рел інформації щодо особливостей сучасної медичної допомоги при онкологічних захво-
рюваннях грудної залози у жінок був проведений аналітичний огляд літератури та аналіз 
нормативно- правової бази. При цьому використані такі методи: контент- аналіз, системний 
підхід і аналіз, бібліографічний, історичний.

Ключові слова: рак грудної залози, онкологічні захворювання, індикатори якості медичної до-
помоги, якість медичних послуг, скринінгові програми, уповноважений з медичних питань.
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РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕННЯ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

В Україні організація медичної допомоги онко-

логічним хворим з раком грудної залози (РГЗ) регла-

ментуються наказами МОЗ України № 10 від 22.01.1996 

«Про створення національного канцер- реєстру Укра-

їни», № 554 від 17.09.2007 «Про затвердження прото-

колів надання медичної допомоги за спеціальністю 

«Онкологія» та № 396 від 30.06.2015 року «Про за-

твердження та впровадження медико- технологічних 

документів зі стандартизації медичної допомоги 

при раку молочної залози» (із змінами № 1422 від 

29.12.2016 та № 1752 від 29.09.2018) [17, 23, 22].

На сьогоднішній день діють розроблені та затвер-

джені в 2015 році адаптована клінічна настанова «Рак 

молочної залози», яка заснована на доказах та уніфі-

кований клінічний протокол первинної, вторинної 

(спеціалізованої), третинної (високоспеціалізованої) 

медичної допомоги «Рак молочної залози», який роз-

роблений на основі даної адаптованої клінічної на-

станови та затверджений наказом МОЗ України від 

30.06.2015 № 396 «Про створення та впровадження 

медико- технологічних документів зі стандартизації 

медичної допомоги при раку молочної залози». За-

значені документи були створені за вимогами ме-

тодики, яка затверджена наказом МОЗ України від 

28.09.2012р. № 751 «Про створення та впровадження 

медико- технологічних документів зі стандартизації 

медичної допомоги в системі Міністерства охорони 

здоров’я України» і були запрограмованими на перег-

ляд у травні 2018 році, але на сьогоднішній день пере-

гляду даних документів не відбулося [21, 22, 36, 37].

Реформа первинного рівня медичної допомо-

ги в Україні розпочалася у 2017 році і запрацювала 

з 2019 р. На теперішній час уніфікований клінічний 

протокол первинної, вторинної (спеціалізованої), 

третинної (високоспеціалізованої) медичної допо-

моги «Рак молочної залози» (РМЗ) визнається за-

старілим, оскільки не повністю відповідає дійсності 

та вимогам до закладів охорони здоров’я, що надають 

первинну медичну допомогу, які відображені у наказі 

МОЗ України від 19.03.2018 № 504 «Про затверджен-

ня Порядку надання первинної медичної допомоги» 

(зі змінами № 2593 від 11.11.2020) [16, 37, 31].

02 вересня 2020 року була прийнята Постанова 

Верховної Ради України «Організація протиракової 

боротьби в Україні. Проблеми та шляхи її вирішення» 

№ 862-ІХ де були закріплені питання захворюваності 

населення України на онкологічні захворювання (ОЗ) 

та смертность внаслідок даних хвороб. Разом з тим, 

враховуючи проблему зростання онкологічної пато-

логії серед населення України було оголошено на дер-

жавному рівні при засіданні Верховної Ради України 

оголосити 2021 рік, роком онкологічного скринінгу. 

Наголошено, також, на необхідність забезпечення 

належного виконання норм Законів України «Про 

охорону навколишнього природного середовища» від 

25 червня 1991 року № 1264-ХІІ та «Про основні засади 

(стратегію) державної екологічної політики України 

на період до 2030 року від 28 лютого 2019 року № 2697-

VІІІ з метою створення безпечного для життя та здо-

ров’я громадян України навколишнього природного 

середовища і попередження розвитку онкологічних 

захворювань, зумовлених впливом екологічних чин-

ників на організм людини [3, 4, 9].

Враховуючи наявні проблеми в Україні, які не-

суть ОЗ, Постановою Верховної Ради України № 862-

ІХ від 02 вересня 2020 року були прийняті рішення: 

про впровадження на первинному рівні системного 

обов’язкового онкоскринінгу; запровадження дис-

пансерного спостереження з передпухлинною пато-

логією; запровадження системи моніторингу відда-

лених результатів лікування онкохворих з фокусом 

на якість життя пацієнта; забезпечення взаємодії за-

кладів охорони здоров’я при організації діагностики, 

лікування та реабілітації пацієнтів з злоякісними но-

воутвореннями (ЗН); про перегляд та удосконалення 

стандартів онкологічних захворювань з урахуванням 

сучасних світових практик у цій сфері та на їх підставі 

розробити клінічний маршрут пацієнта; розширення 

переліку медичних послуг, що надаватимуться паці-

єнтам з онкологічною паталогією в рамках програми 

медичних гарантій; впровадження системи психологіч-

ної, професійної та соціальної реабілітації; розбудова 

системи паліативної допомоги; доповнення переліку 

індикаторів якості медичної допомоги; модернізація 

Національного канцер- реєстру (можливість створен-

ня реєстру осіб, які пройшли онкоскринінг, з фікса-

цією їх результатів та виявлених передракових станів 

та можливість його інтеграції до Електронної системи 

охорони здоров’я (ЕСОЗ) – eHealth); запровадження 

інституту страхування професійної відповідально-

сті лікарів за якість надання онкологічної допомоги 

та страхування відповідальності пацієнта за ухилен-

ня від профілактичних оглядів та онкоскринінгу; за-

безпечення пацієнтів 100% лікарськими засобами 

для хіміотерапії; розвиток інформаційної політики 

щодо боротьби із ЗН серед населення; забезпечення 

закладів охорони здоров’я сучасними лікувально- 

діагностичними обладнаннями; створення мобільного 

додатку для пацієнтів щодо нагадування про проход-

ження обов’язкового онкоскринінгу та самообсте-

ження; застосування алгоритмів штучного інтелекту 

для виявлення осіб з підвищеним ризиком розвитку 

онкозахворювання; забезпечення дієвої міжгалузевої 

взаємодії у питаннях організації первинної та вторин-

ної профілактики, лікування та реабілітації онкохво-

рих в Україні, а також, можливості створення при 

Уряді міжгалузевої експертної координаційної ради 

з питань надання медичної допомоги та соціального 

супроводу онкологічних пацієнтів; проведення ін-
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формаційно-роз’яснювальної роботи серед пацієнтів 

з метою мотивації щодо профілактики та зміни став-

лення до власного життя; забезпечення підвищеного 

рівня професійної підготовки медичного персоналу 

за напрямом Онкологія; та ін. [9].

Серед стратегічних цілей проекту «Національної 

стратегії контролю онкологічних захворювань до 2030 

року», який розробляється, є: необхідність впрова-

дження організованого популяційного скринінгу 

та поступове впровадження заснованого на доказах, 

доступного та економічно- ефективного скринінгу; 

розроблення дизайн- пілотних проектів скринінго-

вих програм з оцінкою результатів; підвищення рів-

ня професійної освіти лікарів, середнього медичного 

персоналу та медичних працівників з метою збіль-

шення кількості та якості кадрових ресурсів [9, 15].

У зв’язку із високим ризиком виникнення реци-

диву або іншої пухлини усі пацієнтки з РМЗ підляга-

ють диспансерному спостереженню протягом життя 

з обов’язковими плановими оглядами у закладі спеці-

алізованої допомоги, у якому отримували лікування, 

або у районного онколога та обов’язковим веденням 

«Реєстраційної картки пацієнта на злоякісне ново-

утворення» (форма № 030-6/о) та відображення у ній 

заходів з диспансеризації. В Україні диспансеризація 

проводилася раніше до 01.07.2018 року відповідно 

до наказу МОЗ України від 28 серпня 2010 року № 728 

«Про диспансеризацію населення» На теперішній час 

диспансеризація груп пацієнтів з підвищеним ризи-

ком захворювання на ЗН регламентується порядком 

надання первинної медичної допомоги відповідно 

до Наказу МОЗ України № 504 від 19.03.2018 року 

(із змінами № 2593 від 11.11.2020 року), який заре-

єстровано в Міністерстві юстиції України 21 берез-

ня 2018 р. № 348/31800. Відповідно до Наказу МОЗ 

України № 504 від 19.03.2018 року спостереження по-

винен здійснювати сімейний лікар з періодичністю 

обстеження та направленням на мамографію кож-

ні 2 роки. Особлива увага до жінок в віковій групі 

50-69 років та жінок, яким сповнилося 40 років і вище 

при наявності факторів ризику. До факторів ризику 

відносять такі, як підтверджена мутація BRCA1 або 

BRCA2, обтяжений спадковий анамнез, пізнє перше 

дітонародження (30 років і старші), безпліддя, пізня 

менопауза (55 років і старші), тривала гормонозаміс-

на терапія менопаузи, постменопаузальне ожиріння, 

вживання алкоголю, куріння. За кордоном, протягом 

останніх 20 років, широко використовується медико- 

генетичне консультування і диспансеризація груп ри-

зику з метою профілактичного напряму. Особливий 

акцент на сім’ях зі схильність до розвитку новоутво-

рень [30, 31, 37].

Для боротьби з поширенням ОЗ в Україні були 

реалізовані такі державні цільові програми Державна 

програма «Онкологія» на 2002-2006 роки, затверджена 

постановою Кабінету Міністрів України від 29 березня 

2002 року № 392, Державна програма «Дитяча онколо-

гія» на 2006-2010 роки, затверджена постановою Кабі-

нету Міністрів України від 19 липня 2006 року № 983. 

Законом України від 23 грудня 2009 року № 1794-VІ 

була затверджена «Загальнодержавна програма бо-

ротьби з онкологічними захворюваннями на період 

до 2016 року». Метою даних програм є удосконален-

ня державної системи протиракової боротьби, по-

ліпшення стану діагностики, лікування та медико- 

соціальної реабілітації, що має сприяти зменшенню 

смертності від онкологічних захворювань, летальності 

онкологічного профілю працездатного віку, знижен-

ня показників занедбаності, збільшенню виживаності 

онкологічних хворих, а також зменшенню ступеня їх 

інвалідизації. Реалізація зазначених програм дозволила 

досягти певних позитивних результатів в організації 

профілактики, лікування та реабілітації злоякісних 

новоутворень, а саме в діагностиці із застосуванням 

сучасних технологій, зниженню показника смертно-

сті, проте ситуація з ростом ОЗ залишається неспри-

ятливою – в Україні друге місце серед причин смерт-

ності посідають ОЗ. Постійне зростання ОЗ зумовлені 

труднощами у ранній діагностиці, високій вартості 

і складності лікування, а також низьким рівнем обі-

знаності населення щодо профілактики ОЗ, низь-

ким рівнем життя пацієнтів із ОЗ, тощо [2, 11, 12, 15].

Враховуючи важливість і актуальність проблеми 

ОЗ, 22 червня 2021 року на Всеукраїнському форумі 

«Україна 30. Здорова Україна», Президентом Украї-

ни була представлена та затверджена загальнонаці-

ональна державна програма «Здорова Україна», яка 

спрямована на всі вікові категорії та групи населення 

і має на меті збільшення тривалості життя українців, 

оскільки за даними статистики кількість випадків пе-

редчасної смерті в Україні спричинені неінфекційни-

ми захворюваннями – 85%, зокрема ОЗ та системами 

кровообігу, які були не діагностованими своєчасно. 

Задекларовані медичні чекапи для осіб віком старше 

55 років, які мають включати повні обстеження кож-

ні 2 роки та кожного року для категорій осіб з факто-

рами ризику [13].

Процес реформування охорони здоров’я на всіх 

рівнях медичної допомоги в Україні надав можли-

вості швидкому розвитку приватних закладів охо-

рони здоров’я, але на сьогодні відсутній єдиний ор-

ган державної влади, який має контролювати права 

пацієнтів та медичних працівників, закладів охоро-

ни здоров’я, а при необхідності, бути посередником 

у конфліктних ситуаціях. Разом із швидкими тем-

пами розвитку приватних закладів немає їх контро-

лю з організації якості надання медичних послуг, що 

вже має наслідок – збільшення скарг громадян сто-

совно погіршення медичного обслуговування. У те-

перішній час моніторинг організації якості надання 
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медичних послуг та скарг громадян здійснюється ке-

рівництвом медичного закладу відповідно до Зако-

ну України № 394/96 від 02.10.1996 року (зі змінами) 

«Про звернення громадян» та наказів МОЗ Укра-

їни № 743 від 02.11.2011 року «Про затвердження 

Індикаторів якості медичної допомоги», № 752 від 

28.09.2012 «Про порядок контролю якості медичної 

допомоги», № 69 від 05.02.2016 року «Про організацію 

клініко- експертної оцінки якості надання медичної 

допомоги та медичного обслуговування», № 795 від 

11.09.2013 року «Про моніторинг клінічних індика-

торів якості медичної допомоги», а також акредита-

ційною комісію відповідно до наказу МОЗ України 

№ 142 від 14.03.2011 « Про вдосконалення акреди-

тації закладів охорони здоров’я» [7, 8, 16 20, 32, 33, 

34]. В той же час, в США, Великій Британії, Ізраїлі, 

Австрії, Норвегії, Хорватії та інших країнах зарубіж-

жя вже активно працює інститут медичного омбуд-

смена, який посилив контроль за функціонуванням 

медичних установ (особливо моніторингу організації 

якості надання медичних послуг), що в свою чергу 

зменшило кількість скарг громадян і значно поліп-

шило медичне обслуговування населення. У Великій 

Британії з 1967 року існує позитивний досвід роботи 

медичних омбудсменів. Останні надають консульта-

тивну допомогу пацієнтам щодо їх прав, приймають 

від них скарги, проводять перевірки та надають свої 

висновки для відповідного реагування. Вони є під-

звітними Парламенту та незалежні від національної 

системи охорони здоров’я.

Враховуючи позитивний міжнародний досвід 

з даною метою 7 травня 2021 році було зареєстровано 

проект ЗУ № 5475 «Про Уповноваженого з медичних 

питань», який ухвалив профільний Комітет Верхов-

ної Ради України з питань здоров’я нації, медичної 

допомоги та медичного страхування [8]. Відповідно 

до зазначеного законопроекту об’єктами державного 

контролю будуть заклади охорони здоров’я усіх форм 

власності та суб’єкти господарювання, які провадять 

господарську діяльність з медичної практики. У по-

садових обов’язках Уповноваженого з медичних пи-

тань заплановано посередництво у конфліктних си-

туаціях та контроль за реалізацією права на охорону 

здоров’я як пацієнтів так і медичних працівників [8].

На етапі реформування системи охорони здо-

ров’я на лікування онкологічних хвороб у 2021 році 

було передбачено три пакети медичних послуг: хі-

міотерапевтичне лікування і радіологічне лікування 

та супровід пацієнта у стаціонарних та амбулатор-

них умовах. В 2022 році пакеи медичних послуг від-

повідно до реформування системи охорони здоров’я 

та лікування онкологічних хвороб залишися попе-

редніми та змін не відбулося. Третій пакет – діагнос-

тика, лікування та супровід пацієнтів з гематоло-

гічними та онкогематологічними захворюваннями 

у стаціонарних та амбулаторних умовах. Ці напрямки 

є пріоритетними у розвитку сфери охорони здоров’я 

на 2020-2022 роки, згідно Закону України «Про дер-

жавні фінансові гарантії медичного обслуговування 

населення» та Наказу МОЗ України від 26.07.2019 р. 

№ 1709 «Про затвердження Порядку розробки про-

грами державних гарантій медичного обслуговуван-

ня населення». На початку другого етапу реформи 

затверджено 29 пакетів медичних послуг [6, 16, 29].

Для підвищення якості надання медичної допо-

моги були створені Концепція та Галузева програма, 

які затверджені відповідно Наказами МОЗ України 

№ 454 від 01.08.2011 «Про затвердження Концепції 

управління якістю медичної допомоги у галузі охоро-

ни здоров’я в Україні на період до 2020 року» (Кон-

цепція) та № 597 від 16.09.2011 «Про затвердження 

Галузевої програми стандартизації медичної допомоги 

на період до 2020 року» (Галузева програма) (оновлено 

в 23.05.2014р.). Мета Концепції – визначити основ-

ні підходи та механізми створення і функціонування 

державної системи управління якістю медичної до-

помоги населення, які мають бути спрямовані на за-

доволення потреб та очікувань пацієнтів, а також 

забезпечити рівний і справедливий доступ для всіх 

громадян країни до належної якісної медичної допо-

моги. В Галузевій програмі висвітлені питання роз-

роблення, впровадження та удосконалення медико- 

технологічних документів – адаптованих клінічних 

настанов, медичних стандартів, уніфікованих та ло-

кальних клінічних протоколів, формулярів, які роз-

роблялися на принципах доказової медицини [18, 19]. 

За цим документом, опираючись на стратегію ВООЗ 

пропонуються такі напрями забезпечення управлін-

ня якістю надання медичної допомоги: політика (ба-

чення та участь уряду щодо удосконалення якості); 

організація (ефективні механізми здійснення наці-

ональної політики в межах органів влади усіх рівнів 

з визначеними завданнями та функціями системи 

охорони здоров’я); методологія (забезпечення ефек-

тивних методичних підходів до удосконалення яко-

сті, постійного її розвитку на державному і місцевому 

рівнях, з урахуванням національного та міжнародного 

досвіду і наукових доказів); ресурси (відповідальність 

за ресурсне забезпечення програми якості, що перш 

за все забезпечує оптимальний рівень знань, навичок 

і інформації, необхідних для удосконалення якості). 

Відповідно виконання завдань даної програми є не-

обхідність в розроблені документації по підвищенню 

якості медичної допомоги хворим із захворюваннями 

ГЗ. В Галузевій програмі стандартизації медичних по-

слуг виділено 4 принципи – згоди, однаковості, зна-

чимості, актуальності та комплексності. Принцип 

згоди: всі суб’єкти, які розробляють стандарти, і ті, 

хто застосовуватиме їх на практиці, повинні прагну-

ти до згоди щодо виконання закладених в стандартах 

вимог. Принцип однаковості: повинен бути встанов-

лений єдиний порядок розробки, узгодження та вико-
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ристання нормативних документів зі стандартизації. 

Принципи значимості та актуальності: вимоги по-

винні бути доцільними з точки зору сучасних досяг-

нень науки та практики та повинні відповідати між-

народному й державному законодавству. Принципи 

комплексності: вимоги, що висуваються до різних 

об’єктів стандартизації, повинні узгоджуватись між 

собою та перевірятися об’єктивними методами [19].

Для забезпечення покращення якості надання 

медичних послуг в Україні затверджено індикатори 

якості медичної допомоги, згідно Наказу МОЗ України 

від 2 листопада 2011 року № 743 «Про затвердження 

Індикаторів якості медичної допомоги». Індикатори 

якості медичної допомоги розподілені між рівнями 

надання медичної допомоги, профілями лікарень 

та відділень закладу охорони здоров’я. Перелік інди-

каторів якості надання медичної допомоги пацієнткам 

з раком грудної залози (РГЗ) затверджено із врахуван-

ням особливостей системи охорони здоров’я Украї-

ни та діючими стандартами затвердженими Наказом 

МОЗ України від 17 вересня 2007 року № 554 «Про 

затвердження протоколів надання медичної допо-

моги за спеціальністю «онкологія» (із оновленнями 

№ 396 від 30.06.2015р.) [17, 20]. Для оцінювання за-

значених індикаторів використовуються дані медич-

ної документації: статистичні дані відділу кадрів, ме-

дична картка амбулаторного хворого (форма 025/0), 

медична картка стаціонарного хворого (форма 003/0), 

статистична картка хворого, який вибув зі стаціонару 

(форма 066/0), реєстраційна карта хворого на злоя-

кісні новоутворення, лікарняний та популяційний 

канцер- реєстр. Створені Центром доказової меди-

цини при Оттавському університеті на замовлення 

Агентства досліджень та оцінки якості медичної до-

помоги (Agency for Healthcare Research and Quality – 

AHRQ) США стандарти індикаторів якості надання 

медичної допомоги при РГЗ у кількості 26 стандар-

тизованих індикаторів розділені на 3 блоки: клінічні 

індикатори структури – 5 індикаторів, клінічні інди-

катори процесу – 16 індикаторів, клінічні індикатори 

результату – 5 індикаторів. За цим документом ці інди-

катори якості медичної допомоги рекомендовані для 

застосування у практичній діяльності спеціалізованих 

медичних закладів онкологічного профілю [26, 27].

Організація та контроль за якістю надання ме-

дичної допомоги в Україні регламентуються наказами 

МОЗ України № 752 «Про порядок контролю якості 

медичної допомоги» від 28.09.2012р. та № 69 «Про ор-

ганізацію клініко- експертної оцінки якості надання 

медичної допомоги та медичного обслуговування» 

від 05.02.2016, № 795 «Про моніторинг клінічних ін-

дикаторів якості медичної допомоги» 11.09.2013 р., 

№ 743 «Про затвердження Індикаторів якості медич-

ної допомоги» від 02.11.2011 р., № 751 «Про створення 

та впровадження медико- технологічних документів 

зі стандартизації медичної допомоги в системі МОЗ 

України» від 28.09.2012 р., № 396 «Про затвердження 

та впровадження медико- технологічних документів 

зі стандартизації медичної допомоги при раку молоч-

ної залози» від 30.06.2015р., № 554 «Про затвердження 

протоколів надання медичної допомоги за спеціаль-

ністю «онкологія» від 17.09.2007р., № 597 «Про затвер-

дження Галузевої програми стандартизації медичної 

допомоги на період до 2020 року» від 16.09.2011 р. 

(із оновленням 23.05.2014р.) та № 454 «Про затвер-

дження Концепції управління якістю медичної до-

помоги у галузі охорони здоров’я в Україні на період 

до 2020 року» від 01.08.2011 р.. Дана Концепція є не-

від’ємною складовою процесу вдосконалення якості 

надання медичної допомоги визначенням клінічного 

аудиту та потребує розробки індикаторів для забезпе-

чення клінічного моніторингу, оцінювання та визна-

чення проблем якості медичної допомоги. Контроль 

за системою управління якості медичної допомоги 

здійснюється шляхом позавідомчого, громадсько-

го та відомчого контролю відповідно до адміністра-

тивного права України [17, 18, 19, 21, 22, 31, 32, 33].

Контроль якості медичних послуг у закладах охо-

рони здоров’я виконується із застосуванням методів 

зовнішнього та внутрішнього контролю якості ме-

дичних послуг, експертної оцінки, моніторингу сис-

теми індикаторів якості, тощо, відповідно до Порядку 

контролю якості медичної допомоги, який затвердже-

но наказом МОЗ України № 752 від 28.09.2012 року 

«Про порядок контролю якості медичної допомоги». 

Також, внутрішній контроль у закладі охорони здо-

ров’я розглядається експертною комісією та медич-

ною радою закладу, які здійснюють експертну оцін-

ку якості надання медичної допомоги та медичного 

обслуговування з питань профілактики, діагностики, 

лікування та реабілітації; виконують експертизу пер-

винної облікової документації; проводять контроль 

за наявною відповідною кваліфікацією спеціалістів; 

приймають участь у моніторингу ефективності управ-

ління; розробляють пропозиції та планування заходів 

щодо поліпшення заходів якості медичних послуг; 

здійснюють експертизу відповідності надання медич-

ної допомоги та медичного обслуговування вимогам 

клінічних настанов та протоколів у сфері охорони 

здоров’я. Діяльність даних комісій регламентується 

Положеннм про медичну раду та Положенням про 

експертну комісію, відповідно до вимог у наказі МОЗ 

України № 69 від 05.02.2016 року «Про організацію 

клініко- експертної оцінки якості надання медичної 

допомоги та медичного обслуговування». Зовнішній 

контроль якості медичних послуг проводиться акре-

дитаційною комісією в закладі охорони здоров’я від-

повідно до наказу МОЗ України № 142 від 14.03.2011 

«Про вдосконалення акредитації закладів охорони 

здоров’я» (зі змінами) [32, 33, 35].

Наприкінці весни 2021 року запрацював чат-бот 

«Лікуйся» у мережі Telegram, який створений, як ін-
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формаційний інструмент для пацієнток з діагнозом 

РГЗ. Проект «чат-бот «Лікуйся», який створений для 

всіх хто зіштовхнувся з діагнозом РМЗ та потребує без-

коштовних медичних послуг. Він був втілений завдяки 

ГО «Ліки контроль» та «Афіна», за підтримки НСЗУ. 

Грантова підтримка надана проектом USAID/UK aid 

«Прозорість та підзвітність у державному управлінні 

та послугах/TAPAS», яка є фондом «Євразія», при під-

тримці Міністерства цифрової трансформації Укра-

їни. Необхідність викликана тим, що близько 18% 

жінок та 9% чоловіків відмовляються від лікування 

або зменшують кількість препаратів при злоякісних 

новоутворень через брак коштів. В чат-боті можна 

обрати медичні послуги відповідно до чотирьох роз-

ділів його головного меню: діагностика, лікування, 

перебування у стаціонарі та контрольні обстеження. 

Чат-бот «Лікуйся» надає можливість обрати послугу 

(оплачує НСЗУ чи самостійно), знайти медичний за-

клад з відповідного профілю, надасть покрокову ін-

струкцію та необхідну інформацію. Для функціону-

вання даного чат-боту «Лікуйся» були використані: 

реєстр закладів охорони здоров’я, які мають договори 

про медичне обслуговування населення відповідно 

до Закону України «Про державні фінансові гаран-

тії медичного обслуговування населення»; договори 

НСЗУ з лікарнями онкологічного профілю та специ-

фікація на надання пакетів медичних послуг [9, 39].

ВИСНОВОК

Проведений аналіз чинних законодавчих ак-

тів, що регулюють планування, надання та моніто-

ринг якості організації медичної допомоги хворим 

на РМЗ, підтвердив доцільність реформування служби 

медичної онкодопомоги та довів необхідність прове-

дення комплексу заходів щодо нагляду за станом здо-

ров’я пацієнтів, які вже мають ОЗ, або знаходяться 

у зоні ризику.

В Україні існує невідповідність між кількістю хво-

рих на ранніх стадіях хвороби РГЗ і рівнем охоплен-

ня їх спеціальним лікуванням та подання неточної 

інформації про організацію діагностики та лікуван-

ня хворих онкологічного профілю, що перешкоджає 

адекватному плануванню заходів, спрямованих на під-

вищення якості онкологічної допомоги населенню 

країни. Виявлені недоліки в організації лікувально- 

діагностичного процесу та надання медичної допомо-

ги жінкам з РГЗ. Зокрема, не достатньо приділяється 

уваги, а тому не а повній мірі виконуються постулати 

громадського здоров’я – де первинна профілактика ОЗ 

має здійснюватися шляхом зменшення негативного 

впливу факторів ризику та підвищення рівня поінфор-

мованості населення; раннє виявлення онкологічних 

хворих та своєчасна діагностика, має здійснюватися 

шляхом підвищення обізнаності населення та підви-

щення рівня освіти фахівців сфери медичних послуг. 

Потрібно пам’ятати, що якість лікування в медичних 

закладах напряму залежить від мультидисциплінар-

ного командного підходу до ведення пацієнтів із ЗН, 

потребують соціально- психологічного супроводу 

як пацієнти із ЗН так і члени їх родин. Негативним є 

відсутність взаємодії Національного канцер- реєстру 

з ЕСОЗ. Виникає необхідність покращення інфор-

маційної системи реєстрації раку та спостереження 

за онкологічними хворими для відстеження динамі-

ки та оцінки результатів заходів контролю ОЗ [2, 9, 

10, 14, 15, 16].

Провівши аналіз затверджених пакетів медич-

них послуг, який надає НСЗУ показав, що їх запро-

вадження не дозволяє забезпечити жінок медичною 

допомогою в повному обсязі, що потребує їх корекції 

на 2023 р. Оскільки, пакет медичних послуг «Мамо-

графія» для скринінгу РГЗ передбачена жінкам у віці 

50-69 років, а в той же час за статистичними даними 

2020р. захворювання на РГЗ 9,9% охоплює в моло-

дому віці, тому є потреба у вивченні скринінгових 

тестів для жінок 30-50 років. [9, 10, 15, 16, 29, 30, 31]

Перспектива подальших досліджень полягає 

в тому, що є необхідність у поліршенні організацій-

ної роботи онкологічної служби, а також підготов-

ку кадрів, особливо лікарів, які надають первинну 

медичну допомогу та на сьогодні мають проводити 

диспансерний нагляд пацієнтів із ЗН, а також гру-

пою ризику ОЗ. В зв’язку з тим, що лікарі первинної 

ланки є недостатньо обізнаними в напрямку онколо-

гії це в свою чергу призводить до пізньої діагностики 

ЗН, а також відсутності координації медичної допо-

моги пацієнтам із ЗН.
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Summary

THE CURRENT STATE OF REGULATORY AND LEGAL SECURITY IN UKRAINE AND THE ORGANIZATION 

OF MEDICAL ASSISTANCE FOR ONCOLOGICAL DISEASES OF THE BREAST GLAND

(ANALYTICAL LITERATURE REVIEW)

A. I. Slobodian, B. I. Palamar

National Medical University named after O. O. Bogomoletsa, Kyiv, Ukraine

In the article, based on the study of the legal documents in force in Ukraine and the analysis of modern features 
of the organization and provision of medical care for oncological diseases of the breast, the structure, tasks and 
functions of the health care system regarding the provision of medical care to women with oncological diseases 
of the breast are determined.
Introduction. In recent years, as a result of radical changes in the politics, economy and development strategy 
of Ukraine, changes have also taken place in the medical field. The priority of the development of family 
medicine became not only a declaration and a slogan, but received a powerful legal and economic basis. One 
of the most important rights of a citizen of Ukraine is the Constitutional right to health care and medical 
assistance. The state program «Healthy Nation» has practical recommendations for improving the health of 
citizens, preventing diseases and overcoming the consequences of diseases [1, 13].
The priority in the activities of executive authorities at all levels has become the provision of high-quality and 
affordable medical care with the orientation of the health care system on the prevention of diseases, a safe 
and healthy environment for human activities (working conditions, living conditions, education, recreation, 
nutrition), healthy lifestyle of the population and improvement of the demographic situation. The legal 
regulation of the mentioned activity is ensured by the Law of Ukraine (LA) «Basics of the Legislation of Ukraine 
on Health Care» dated 11/19/1992 No. 2802-ХІІ (as amended from 11/06/2017), where a number of articles 
directly or indirectly indicate measures with disease prevention. In the specified ZU, the organizational aspects 
of prevention of all classes of diseases are covered, in particular, in Article 4 «Basic principles of health care» it 
is emphasized that one of the principles of the approach to health care is of a preventive and preventive nature.
Among the causes of mortality and disability of the population, malignant neoplasms are one of the most 
dangerous for human health, they rank second after cardiovascular diseases and are one of the most important 
and most dangerous medico- biological and socio- economic problems of health care in Ukraine. The relevance 
of the fight against malignant neoplasms today is determined by the constant increase in morbidity, disability 
and mortality of cancer patients [1, 5].
The purpose of the work is to carry out a scientific analysis of domestic and foreign sources of information 
regarding regulatory support in Ukraine and modern views on the organization of medical care for breast 
cancer in women.
Research materials and methods. On the basis of the study of domestic and foreign sources of information 
regarding the features of modern medical care for oncological diseases of the breast in women, an analytical 
review of the literature and an analysis of the legal framework were conducted. At the same time, the following 
methods were used: content analysis, systematic approach and analysis, bibliographic, historical.

Key words: breast cancer, oncological diseases, indicators of the quality of medical care, quality of medical 
services, screening programs, authorized for medical issues.


