
 

 

 

 

 

ГАЛИЦИНІВСЬКА СІЛЬСЬКА РАДА 

ВІТОВСЬКОГО РАЙОНУ МИКОЛАЇВСЬКОЇ ОБЛАСТІ 

 

Р І Ш Е Н Н Я   

 

Від  07 березня 2019 року    №11                              ХХІІ сесія УІІІ скликання 

с. Галицинове 

 

Про Комплексну Програму розвитку первинної  

медико-санітарної допомоги на території Галицинівської 

сільської ради на 2019-2021 роки 

 

Відповідно до статті 26 Закону України “ Про місцеве самоврядування 

в Україні ”, статей 8, 33 Закону України “ Основи законодавства України про 

охорону здоров’я ”, Указу Президента України від 12.01.2015 № 5/2015 “ Про 

Стратегію сталого розвитку “ Україна – 2020 ”, постанови Верховної Ради 

України від 21.04.2016 року №1338-VIII “ Про Рекомендації парламентських 

слухань на тему: ” Про реформу охорони здоров’я в Україні ”, стратегії 

реформування системи охорони здоров’я в Україні на період 2019-2021 років, 

враховуючи лист Комунального підприємства «Галицинівський центр 

первинної медико-санітарної допомоги», сільська рада    

 

ВИРІШИЛА: 

 

1. Затвердити Комплексну Програму розвитку первинної медико-

санітарної допомоги на території Галицинівської сільської ради на 2019-

2021 роки (додається). 

 

2. Галицинівській сільській раді, рекомендувати іншим виконавцям 

Програми забезпечити її виконання та фінансування заходів Програми за 

рахунок коштів місцевих бюджетів та інших джерел, не заборонених 

чинним законодавством України. 

 

3. Контроль за виконанням цього рішення покласти на постійну комісію 

сільської ради з питань соціального захисту населення, освіти, культури, 

охорони здоров’я, молоді та спорту.  
 
                              

                          Сільський голова                           І. НАЗАР 

 



 
Затверджено 

рішенням ХХІІ сесії VІІІ скликання  
від 07 березня 2019 року №10 

 

Комплексна програма  розвитку первинної  

медико-санітарної допомоги  в  Галицинівській сільській раді  

на 2019 – 2021 роки 
 

Загальні положення 
 

Комплексна програма розвитку первинної медико-санітарної допомоги 

Миколаївській області Вітовського району на 2019 – 2021 роки  розроблена 

на підставі статей 8, 33 Закону України «Основи законодавства України про 

охорону здоров’я», відповідно до пункту 16 частини першої  статті 43 Закону 

України «Про місцеве самоврядування в Україні», Указу Президента України 

від 12.01.2015      № 5/2015 «Про Стратегію сталого розвитку «Україна – 

2020», НАКАЗ МОЗ України N 504 від 19.03.2018 «Про затвердження 

Порядку надання первинної медичної допомоги», Наказ МОЗ України від 

23.07.2001 N° 303 «Про організацію роботи закладів (підрозділів) загальної 

практики – сімейної медицини», постанова  Кабінету Міністрів України  від 3 

грудня 2009 р. N 1301 «Про затвердження Порядку забезпечення інвалідів і 

дітей-інвалідів технічними та іншими засобами»,  Наказ МОЗ України від 

01.09.2011 р. № 555 «Про затвердження примірного табеля матеріально-

технічного оснащення закладів первинної медичної допомоги», Постанови 

Кабінету Міністрів України від 17.08.1998 № 1303 «Про впорядкування 

безоплатного та пільгового відпуску лікарських засобів за рецептами лікарів 

у разі амбулаторного лікування окремих груп населення»,      наказу 

Міністерства охорони здоров’я України від 29.07.2016 № 801 «Про 

затвердження Положення про центр первинної медичної (медико-санітарної) 

допомоги та положень про його підрозділи» ПКМУ від 09.11.2016 р. № 

863»Про запровадження відшкодування вартості лікарських засобів  Закон 

України від 19.10.2017 року № 2168-VIII «Про державні фінансові гарантії 

медичного обслуговування населення» ПКМУ від 08.02.1994 р. № 66 «Про 

додаткові соціальні гарантії для малозабезпечених сімей з хворими дітьми та 

з дітьми  першого і другого року життя» ПКМУ 15.04.2014 р. №1213-VII 

«Про забезпечення профілактики та лікування рідкісних (орфанних ) 

захворювань» ПКМУ від 08.02.1994 р. № 66 «Про додаткові соціальні 

гарантії для малозабезпечених сімей з хворими дітьми та з дітьми  першого і 

другого року життя» ПКМУ 15.04.2014 р. №1213-VII «Про забезпечення 

профілактики та лікування рідкісних (орфанних ) захворювань» 

Всі заходи направлені на реалізацію державної політики у сфері 

охорони здоров’я щодо задоволення потреб населення громади у первинній 

медико-санітарній допомозі. 

Програма охоплює всі основні напрямки, спрямовані на збереження 

здоров’я населення, попередження основних груп захворювань, соціальний 

https://законодавство.com/kabineta-ministriv-postanovi/postanova-vid-grudnya-2009-1301-pro150131.html
https://законодавство.com/kabineta-ministriv-postanovi/postanova-vid-grudnya-2009-1301-pro150131.html
https://законодавство.com/kabineta-ministriv-postanovi/postanova-vid-grudnya-2009-1301-pro150131.html


та медичний супровід  всіх диспансерних груп населення, впровадження 

державних та обласних медичних програм. 
 

Мета програми: 
 

Програма розвитку первинної медицини (далі – Програма) розроблена з 

метою подальшого розвитку первинної медицини шляхом формування, 

збереження і зміцнення здоров’я людей, раннього виявлення захворювань та 

їх ефективного лікування. Програма передбачає цільове першочергове 

фінансування заходів, які мають значний вплив на вирішення найважливіших 

проблем розвитку первинної медичної допомоги населенню на засадах 

сімейної медицини.  

 Метою програми є забезпечення зниження рівня захворюваності, 

інвалідності та смертності населення шляхом формування та налагодження 

ефективного функціонування системи надання доступної й якісної медичної 

допомоги, зокрема: 

- забезпечення права жителів сіл на своєчасну першу невідкладну 

допомогу при нещасних випадках, гострих захворюваннях тощо; 

- забезпечення права жителів сіл на лікувально- профілактичну 

допомогу; 

- попередження, лікування, локалізацію та ліквідацію масових 

інфекційних захворювань; 

- запобігання демографічній кризі, забезпечення здоров'я майбутніх 

поколінь і профілактики спадкових захворювань; 

- спрямування зусиль медичних працівників на виявлення захворювань у 

ранніх стадіях та проведення ефективної профілактики їх на функціональній 

стадії або на стадії мінімальних морфологічних змін 

- заохочення материнства; 

- контроль за охороною здоров'я дітей; 

- санітарно-епідемічне благополуччя території об’єднаної територіальної 

громади; 

- оптимізації організації та механізму фінансування системи надання 

медичної допомоги, спрямованої на розв’язання реальних потреб населення; 

- залучення до роботи в сільській місцевості лікарів загальної практики - 

сімейної медицини. Виховання, оплата навчання власних кваліфікованих 

лікарів- спеціалістів, створення для лікарів сприятливих умов для роботи та 

проживання, матеріальне стимулювання праці, забезпечення житлом. 
 

Завдання та заходи програми 
 

Основними завданнями та заходами  функціонування та розвитку 

первинної медико-санітарної допомоги населенню Галицинівської сільської 

ради (ОТГ) на 2019-2021 роки є: 

 збереження і покращення здоров'я населення; 

 гарантована доступність і якість кваліфікованої медичної допомоги; 



 проведення ремонту, оснащення обладнанням  та створення умов для 

заохочення медичного персоналу до професійної діяльності у сільській 

місцевості; 

 створення умов для своєчасного надання медичної допомоги та 

покращення діяльності лікувальних закладів 

 удосконалення організації медичної допомоги, пріоритетний розвиток 

первинної медико-санітарної допомоги; 

 підвищення рівня санітарної культури населення, формування 

здорового способу життя;  

 удосконалення механізмів фінансування закладу охорони здоров'я; 

 забезпечити сільські амбулаторії первинної ланки лікарями загальної 

практики-сімейної медицини; 

 забезпечити сільські амбулаторії первинної ланки можливістю 

залучати вузькопрофільних спеціалістів; 

 створити для лікарів належні умови для роботи, проживання, 

мотивації. 
 

У сфері запобігання та лікування серцево-судинних і судинно-мозкових 

захворювань: 
 

- підвищення рівня обізнаності населення з питань кардіології та 

кардіохірургії, шляхом залучення засобів масової інформації; 

- поліпшення своєчасної ранньої діагностики серцево-судинних і 

судинно-мозкових захворювань, підвищення кваліфікації медичних 

працівників з питань раннього виявлення захворювання та забезпечення 

лікування хворих у спеціалізованих закладах; 

- постійний моніторинг за рівнем захворюваності населення на серцево-

судинні і судинно-мозкові хвороби і стану надання кардіологічної допомоги 

населенню; 

- визначення потреб і пріоритетів в організації надання кардіологічної 

допомоги населенню з урахуванням рівня, динаміки, структури 

захворюваності. 
 

У сфері боротьби з онкологічними захворюваннями: 
 

- залучити засоби масової інформації, навчальні заклади та 

громадські організації до інформування населення з питань профілактики, 

раннього виявлення та ефективного лікування онкологічних захворювань;  

- забезпечити раннє виявлення злоякісних пухлин на всіх етапах 

надання медичної допомоги (залучення до своєчасних та якісних 

онкопрофоглядів максимальної кількості пацієнтів; виявлення передракової 

патології та її своєчасне лікування; виявлення онкохвороб зовнішньої 

локалізації в І  і ІІ стадії); 

- створити систему медичної, соціальної, психологічної реабілітації 

хворих на злоякісні новоутворення; 



- удосконалити систему психологічної підтримки онкологічних хворих 

та членів їх сімей, зокрема із залученням волонтерів; 

- підвищити рівень підготовки медичних працівників у галузі 

онкології, курси медпрацівників.  
 

У сфері боротьби та протидії захворюванню на туберкульоз: 
 

- відпрацювання на місцевому рівні системи організації процесу 

виявлення випадків туберкульозу за рахунок масового флюорографічного 

скринінгу дорослого населення і насамперед серед осіб з найвищим ризиком  

(безпритульні, мігранти, споживачі ін’єкційних наркотиків та інше); 

- охопити  щепленням від туберкульозу не менше 97% дітей від 

підлягаючих; 

- обґрунтоване призначення і проведення загального аналізу 

мокротиння; 

- поліпшення рівня знань та навичок медичних працівників загально-

лікувальної мережі за різними аспектами: виявлення туберкульозу, 

встановлення діагнозу, консультування пацієнта, дотримання інфекційного 

контролю  тощо; 

- підвищення інформованості населення щодо того, як зменшити ризик 

передачі туберкульозу та виконання пацієнтом «етикету кашлю», як того 

вимагає  стандарт інфекційного контролю за туберкульозом; 

- зменшення показника переривання лікування серед осіб, які 

зловживають алкоголем та представників інших груп ризику; 

- забезпечення системної підтримки пацієнтів під час контрольованого 

лікування на амбулаторному етапі;  

- поліпшення кадрового забезпечення  загально лікувальної мережі з 

метою виявлення туберкульозу та контрольованого лікування на 

амбулаторному етапі (децентралізація послуг). 
 

У сфері боротьби з захворюванням на цукровий діабет: 
 

- здійснення раннього виявлення цукрового діабету та його ускладнень; 

- забезпечення заходів, спрямованих на профілактику цукрового діабету 

2 типу; 

- забезпечення хворих на цукровий діабет таблетованими 

цукрознижуючими         препаратами  за пільговими рецептами; 

- активізувати роз’яснювальну роботу серед населення для підвищення 

рівня обізнаності з питань профілактики, діагностики та лікування хворих на 

цукровий діабет. 
 

У сфері імунопрофілактики: 
 

- максимальне охоплення специфічною імунізацією підлягаючих 

контингентів; 

- забезпечення групи професійного та медичного ризику вакцинами від 

інфекційних хвороб; 



- сприяння проведенню масової імунізації та додаткових турів серед 

підлягаючих контингентів та груп ризику. 
 

Очікувані результати 
 

Виконання Програми забезпечить: 

- своєчасне та послідовне виконання завдань, направлених на 

збереження здоров’я всіх груп населення Галицинівської громади; 

- реалізацію затверджених державних та обласних медичних програм; 

- виконання заходів з профілактики основних медико-соціальних      

програм, адаптованих до рівня потреби та можливостей району; 

- приведення матеріально-технічної  бази медичних закладів до 

затверджених нормативних вимог; 

- створення передумов для дотримання санітарно-гігієнічного та 

протиепідемічного режимів; 

- наближення первинну медико-санітарну допомогу до сільського 

населення; 

- збільшення питому вагу звернень за медичною допомогою до сімейних 

лікарів та  пацієнтів, які розпочали і закінчили лікування  на 

первинному рівні до 80%. 
 

У сфері запобігання та лікування серцево-судинних і судинно-мозкових 

захворювань: 
 

- зниження кількості інфарктів та інсультів до 10%; 

- зниження смертності від інфарктів та інсультів до 20%; 

- зменшення втрат працездатності населення на 5%; 

- продовження загальної тривалості життя дорослого населення. 
 

У сфері боротьби та протидії захворюванню на туберкульоз: 
 

- обмежити поширення туберкульозу і Ко-інфекції (ВІЛ/туберкульоз) і 

зменшити рівень захворюваності; 

- стабілізувати рівень смертності від туберкульозу та його наслідків; 

- забезпечить своєчасне виявлення  хворих на туберкульоз; 
 

У сфері боротьби з онкологічними захворюваннями: 
 

- виявлення онкозахворювань зовнішньої локалізації в І та ІІ стадії в 95% 

випадків; 

- охоплення диспансерним 100 % наглядом хворих передраковою 

патологією; 

- забезпечення онкохворих знеболювальними препаратами на пільгових 

умовах, відповідно до законодавства. 
 

У сфері боротьби з захворюванням на цукровий діабет: 
 

- охоплення диспансерним наглядом 100% хворих на цукровий діабет; 



- зниження рівня смертності  від ускладнень цукрового діабету до 6,8 на 

10000 населення; 

- зменшити кількість випадків госпіталізації дітей з важким 

гіпоглікемічним станом; 

- знизити рівень первинного виходу на інвалідність (насамперед хворих 

працездатного віку) внаслідок ускладнень, зумовлених захворюванням на 

цукровий діабет 
 

У сфері імунопрофілактики: 
 

- захист професійних груп від інфекцій, що керуються засобами 

специфічної профілактики; 

- попередження ускладнень від інфекційних хвороб у пацієнтів високого 

медичного ризику; 

- блокування джерел збудників інфекційних хвороб та порушення 

механізму передачі збудників інфекцій; 

- зменшення ускладнень від грипу (важкі пневмонії); 

- проведення специфічної профілактики правця при травмах у 100% 

випадків; 

- - відсутність випадків захворювань на правець внаслідок травм. 
 

Фінансове забезпечення 
 

Одержувачем коштів за програмою є Комунальне підприємство 

«Галицинівський  центр первинної медико-санітарної допомоги» 

Галицинівської сілськьої ради. 

Забезпечення виконання цієї Програми здійснюється в межах видатків, 

передбачених у сільському бюджеті,  а також за рахунок інших джерел 

фінансування, незаборонених чинним законодавством України, та за рахунок 

коштів отриманих від Національної служби здоров’я України (власних 

коштів підприємства). 

 Обсяг фінансування Програми визначається виходячи з конкретних 

завдань та наявних коштів і може уточнюватися з урахуванням дохідної 

можливості бюджету та викладено в додатку № 1 до програми. 

 Контроль за використанням бюджетних коштів, передбачених для 

здійснення заходів, визначених Програмою, здійснюється у порядку, 

встановленому законодавством України..  
 

Прикінцеві положення 

 Програма визначає концептуальну мету, завдання і шляхи розвитку 

первинної медико-санітарної допомоги Галицинівської сільської ради на 

2019-2021 роки, враховуючи стратегічні завдання та прогнозовані обсяги 

фінансового забезпечення. 

 Програма має відкритий характер і може доповнюватись (змінюватись) 

в установленому чинним законодавством України порядку в залежності від   



прийняття нових нормативних актів, затвердження та доповнення державних 

і регіональних медичних програм, зміни фінансових можливостей місцевих 

бюджетів, тощо. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 


