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[Mpodhinb KomaHA
@ 3aransHa

® TpaBmarTonorivyHa

® KapaioHeBponorivyHa

® XipyprivyHa

@ 3aranbHo-xipypriyHa

® OpTanbmMosnoriyHa
OHKonorivyHa

® [ lcuxiaTpunyHa

® OTM3IoNYNbMOHOSOrNYHA

® [ emaTonoriyHa

Llen iHdbopmauinHnin maTepian cTaB MOXIMBUM 3aBASKM LWeapin nigTpuMmui, HagaHin Ypsagom CnonydeHnx LTaTtiB AMepukun. 3MicT € BignosiganbHicTio MomeHTyMm Bina goop XbOMEHITI Ta He
0boB’a3koBO Bigobpaxkae nornaan Ypsagy CrnonyydyeHunx LUtaTisB AMepuku.



Ak obpaTtu 3aknag i npodinb eKCrnepTHOI KOMaHAM ANs OLiHIOBAHHA NOBCAKOAEHHOro oyHKLUiOHYBAHHSA

#7Ki iCHYOTb Npodini eKcnepTHUX KOMaHA

[Tpodoinb ekcnepTHOI KOMaHOM — Le MeanvyHUN Hanpsam, 3a 9KMM BOHA po3rnaaae
cnpasu. [NepenbaveHo 10 npodiniB eKCnepTHUX KOMaHA.

#7Ki 3aXxBOprOBaHHA Ta CTaHU NepeBaXxHOo

po3rndna€ KOMmaHAa

3axBOPIOBAHHS | CTaHU TepaneBTUYHOro Ta XipypriyHOro
NpoINnto, BPO4XXEHI Baau Ta Hacniaku XipypriyHMX BTpy4vaHb,
AKI He HaneXxaTb 40 crneuianisoBaHnx npodoinis

3aranbHoO-XipypriyHnu

BHYTPILLIHI XBOPOOM Ta iHLI 3aXBOPHOBAHHA TEPaANeBTUYHOIO
Npo@INto, AKI He HaneXaTb 40 chnevyianisoBaHuUX NPoqIniB

3aranbHum

XIpyprivyHi 3aXBOPIOBAHHSA | CTaHU, BPOAXKEHI Bagu Ta
Hacnigkn XipypriyHMxX BTpydaHb, AKi He HanexaTtb 40
cneuiani3oBaHux Npoinis

XipypriyHnm

OdbTansLMonoriyHmit 3axBOPIOBAHHSA | TPaBMW OYEU Ta NOPYLLUEHHS 30pYy

OHKONOTiYHUN OHKONOriYHI 3aXBOPOBaHHA Ta 4OOPOAKICHI HOBOYTBOPEHHS

3axBopoBaHHSA OMNOPHO-PYXOBOro anaparty, TpaBMaTUYHI

TpaBmaTonoriyHnm . _
YLUKOPKEHHS Ta TXHi Hacnigku

CepueBo-CyanHHI, LepebpoBacKkynspHi Ta HEBPOJIOTIYHI
3aXBOPHOBAHHS

KapaioHeBponoriyHuu

TybepKkynbo3 Ta NOoro Hacrigku, OKpeMi 3aXBOPHOBAHHS

PTN3ionynbLMOHOSOrYHUN _ |
nereHb i xBopobu, 3ymosneHi BlJI

FreMaTonoriYHuiA 3aXBOpfOBaHHFI KPpOBI Ta KPpOBOTBOPHOI CUCTEMMU

McuxiaTpuuHuin [McmxivHi posnaau

3aranbHoXipypriiHUM npodinb NOeAHYe 3aranbHUK | XipypriyHnn. Taki KomaHau
CTBOPIOKOTbL Y 3aKknagax, Ae HeEMae MOXIMBOCTI cPOpMYyBaTU OKpPEMI KOMaHaW
3aranbHOro Ta xipypriiHoro npodoinis.



Ak obpaTtu 3aknag i npodinb eKCrnepTHOI KOMaHAM ANs OLiHIOBAHHA NOBCAKOAEHHOro oyHKLUiOHYBAHHSA

Sk BU3Ha4YaeTbLCA NOTPIOHMU nNpodinb

[1ig Yyac opmMyBaHHSA HanpaBreHHA NIKy4Y1n Nikap 3a3Hadyae OCHOBHUU AlarHo3
noavHn 3a kogom MikHapogHol knacudikauil xsopob (MKX). Ha nigctaBi UbOro
KOOy enekTpoHHa cucTtema aBToMaTUYHO BU3Ha4ae npodinb abo npodini
eKCMepTHMX KOMaHA, AKI MOXYTb po3rnagaTti crpasy.

[Tpodpinb HE MOXHA obpaTu OOBINIbHO: 0bpaTK MOXHa NULLE cepe BapiaHTIB, SIKI
cucTtema BM3Hayuna BignosigHO OO OCHOBHOro AiarHoasy. l'licna uboro cuctema
NPONOHYE MiKapto nepenik 3aknaaie, y Skux npauioTbe KoMaHau BiANOBIAHOMO
npodointo.

LLlo pobuTK, AKLO B NIOANHMU KiflbKa 3aXBOPIOBaHb

AKLWOo B NOANHU € KiNibKa 3aXBOpPHOBaHb, 11 HE NOTPIOHO CaMOCTIMHO BU3HA4aTK, ke
3 HUX € OCHOBHUM. Lle pobuTb nikyto4unmn rnikap nig 4ac popmMmyBaHHA HanpaBneHHS.
OCHOBHMM 3a3Ha4aloTb AiarHo3 3axBoptoBaHHA abo MOoro ycknagHeHHs, Lo
HanodinbLIe BNMMBa€e Ha NoBcsKkaAeHHE PYHKUIOHYBaAHHA NMIOANHUA HA MOMEHT
HanpaBleHHA.

OCHOBHUM He 0DOOB’A3KOBO Oyae 3aXBOPHOBAHHSA, IKE BUHMKNO paHile abo 3
npuBoAYy AKOro ntogunHa nikyeTbcs HangosLle. BaXXnmuBo, AKMN CTaH CNPUYMNHSAE
HanOINbLLI TPYOHOLLI Y NOBCAKOEHHOMY XUTTI — Hanpuknag, nig Yyac nepecyBaHHS,
camoobcnyroByBaHHS, CNifiKyBaHHS, HABYaHHA 4 poboTH.

Hanpwuknag, y NioanHn LyKpoBumn giabet cnpuvnHuB aiabeTtnyHy peTnHonarTiio Ta
3Ha4He NoripLUeHHs 30py. AKLO HanbINbLUiI 0OMeEXeHHS NOBCAKAEHHOIo
dyHKLIOHYBAHHS NOB'A3aHI camMe 3 NopYyLUEHHAM 30PY, OCHOBHUM MOXeE OyTH
niarHo3, o Bigobpaxae odptanbMONoridHe ycknagHeHHs. AKLWOo HanbInNbLnm
BNMB MaloTb 3aranbHUM Nepedir LyKpoBoro AiabeTy Ta MOro CUCTEMHI Hacniakwu,
OCHOBHUM MOXe OyTu iHWnK aiarHo3. llicnsa BHECEHHSA NOro Koay enekTpoHHa
CUCTEMA BU3HAYUTb BigNoBIAHUN Npodirnib abo npodini komaHa.

LLlo® nikap mir obrpyHTOBaHO BM3HAYUTU OCHOBHUMN AiarHO3, BaXXNMBO PO3MNOBICTU
MOMY MPO BCI 3aXBOPIOBAHHSA Ta NOSACHUTU, AK KOXXHE 3 HUX BNMIMBAE Ha
noBcsKOeHHe XUTTH. [1o cnpaBu NoTpidHO Aoaatn MeaunyHi JOKYMEHTU LWOO0 BCIX
3HaAYyLLMX 3axXBOPIOBaAHb | CTAHIB.

[1ig Yac ouiHOBaHHA ekcnepTHa KoMaH4a aHanisye BCo HagaHy MeguyHy
IHpopMaLito Ta BpaxoBYeE AK OCHOBHUW, TaK | CynyTHI giarHo3n. OTXe, OCHOBHUW
OiarHo3 BM3Ha4vae npodinb KoMaHau Ta MapLUpyT cnpaBu, ane ouiHiBaHHA He
OOMeEXYETbCA NnuLLe OgHNM 3aXBOPHOBAHHAM.



Ak obpaTtu 3aknag i npodinb eKCrnepTHOI KOMaHAM ANs OLiHIOBAHHA NOBCAKOAEHHOro oyHKLUiOHYBAHHSA

AKWwo ogHoMy AiarHo3y BiANOBIAAKOTL KiNlbKa npodiniB

[na peaknx kogiB MKX enekTpoHHa cuctemMa MoXe 3anponoHyBaTu Kifbka

npodiniB ekcnepTHMX KomaHa. Lle o3Ha4vae, Wo cnpaBy MOXe Po3rnaHyTM KoMaHaa
Oyab-AKOro i3 3anpornoHoBaHMX NPOIniB.

[Ticna Bubopy npodointo nikap i ntognHa obupatroTb 3akrnag, y AKoMmy npaurorTb
BiANoBIiAHI KomaHaW. [1pu UbOMY MOXHa BpaxyBaTu po3TallyBaHHA Ta AOCTYMHICTb
3aknagy, a TakoxXx iHdopmauito Npo HanbnMXKYi BINbHI IHTEPBann B KOMaHgax
BIANOBIAHOIroO NPOMINI0, AKY CUCTEMA NoKa3ye rikaplo.

Ak obpaTu 3aknan ansa ouiHBaHHSA

3aKriag 0XOpoHU 300POB’A nMognHa obmnpae pasom i3 fiKyr4vuM nikapem nig yvac
doopmyBaHHA HanpasneHHA. [ns uboro noTpibHO:

1. O6roBopuTK 3 MniKapem yci 3aXBOPIOBAHHA Ta NOSICHUTU, SIK BOHU BNMBAKOTb Ha
noBcAKQeHHe PYHKUIOHYBaHHA. Ha nigctasli megunyHol IHpopMmauil nikap
BM3HAa4Yae OCHOBHWUW AlarHo3 | 3a3Ha4ae Moro B HanpaBlieHHI.

2. [lepernaHyTtu npodinb abo npodini, AKi eNeKTpoHHa cucTtemMa BU3Ha4ymna
BIANOBIAHO 4O OCHOBHOIO AiarHoay.

3. Akuwo cuctema 3anponoHyBana Kifnbka npodinis, obpat oauH i3 AOCTYMHUX
BapIiaHTIB.

4. OOpaTtu 3aknag, y sKkomy npaurorTb KoMmaHau BignosigHoro npodinto. MoxHa

BpaxyBaTW NOro po3TallyBaHHA, AOCTYNHICTb ANd NOANHU Ta HAaNONUXKYI BINbHI
IHTepBanu, Kl cucTtemMa nokasye nikaplo.

5. [licnga norog)XeHHA BUOOPY Nikap Haacwurae HanpaBneHHs 0o obpaHoro
3aKknagy Yyepes eneKTPoHHY CUCTEMY.

OuiHOBaHHA NPOBOANTBLCA 3a NMPUHLMINOM eKcTepuTopianbHocTi. Lle o3Ha4vae, Lo

MOXXHa obpaTun 3aknag y oyab-gaKkomMy perioHi YKpalHu — He3arneXHo Bif Micus
peecTpauil abo nNpoXXnBaHHA NOOUHN.



Ak obpaTtu 3aknag i npodinb eKCrnepTHOI KOMaHAM ANs OLiHIOBAHHA NOBCAKOAEHHOro oyHKLUiOHYBAHHSA

[e 3HauTn iHbopMaLUilo NpPo 3aKknaau Ta npoddini
KOMaHA

[Tlepenik 3aknagiB 0OXOPOHW 300POB'A, Y AKUX NMPaLIoTbL EKCNEPTHI KOMaHAaW,
OOCTYnNHMU Ha aawbopai MO3.

Ha pawbopai MoXHa:

°*  NepernsaHyTu nepenik 3aknagis y pi3HMUX perioHax YKpalHu,
*  MepeBIpUTU, KOMaAHON AKX MPO@INIB NPaLOTh Y KOXXHOMY 3aknaai;

* 3HaAWUTW KOHTAKTHI AaHI aaMIHICTPaTOpIB.

3a noTpebun MoXHa 3BEPHYTUCA OO0 agMiHiCTpaTopa obpaHoro 3aknaay ta yTouHUTH
opraHi3auinHy IHopMaLlito Woao npoBeaeHHA OLIHIOBAHHA.

LLlo BiaOyBaeTbLCA nicna BUOOpyY 3aknany

[licna HagcunaHHA HanpaBrieHHA aaMiHICTpaTop obpaHoro 3aknaay nepesipse
BHeCeHI gaHi Ta gogaHi AOKYMEHTU. AKLo HanpaBneHHA odpopMIIeHO HANEXHUM

YMHOM, aAMIHICTpaToOp NpUMUMae cnpaBy OO0 po3rnaay.

[licna uboro enekTpoHHa cucTemMa po3noaingde cnpaBy Ha ogHy 3 KOMaHA
BIANOBIAHOro NPOMIN0 Ta BU3HA4Yae gaTty | Yac ouiHoBaHHSA. IHdopmauia npo
HanonNMX4i BIfibHI IHTEPBaNM gornomarae obpaTtu 3aknan, ane KOHKPEeTHY AaTy i Yac
noanHa He obupae. Tak caMmo HE MOXHa 0bpaTn KOHKPETHY eKCnepTHY KoOMaHay
abo nikapiB y 11 cknagi.

[licna npu3HavyeHHsa cnpaBu nanHa oTpumMye IHpopmaulito Npo gaTy, Yac, agpecy
Ta doopmy nNpoBeaeHHA OLIHIOBAHHA.
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	Як обрати заклад і
	профіль експертної команди
	для оцінювання повсякденного функціонування
	Які існують профілі експертних команд
	Профіль експертної команди — це медичний напрям, за яким вона розглядає справи. Передбачено 10 профілів експертних команд.
	Профіль
	Які захворювання та стани переважно розглядає команда
	Загально-хірургічний
	Захворювання і стани терапевтичного та хірургічного профілю, вроджені вади та наслідки хірургічних втручань, які не належать до спеціалізованих профілів

	Загальний
	Внутрішні хвороби та інші захворювання терапевтичного профілю, які не належать до спеціалізованих профілів

	Хірургічний
	Хірургічні захворювання і стани, вроджені вади та наслідки хірургічних втручань, які не належать до спеціалізованих профілів

	Офтальмологічний
	Захворювання і травми очей та порушення зору

	Онкологічний
	Онкологічні захворювання та доброякісні новоутворення

	Травматологічний
	Захворювання опорно-рухового апарату, травматичні ушкодження та їхні наслідки

	Кардіоневрологічний
	Серцево-судинні, цереброваскулярні та неврологічні захворювання

	Фтизіопульмонологічний
	Туберкульоз та його наслідки, окремі захворювання легень і хвороби, зумовлені ВІЛ

	Гематологічний
	Захворювання крові та кровотворної системи

	Психіатричний
	Психічні розлади

	Загальнохірургічний профіль поєднує загальний і хірургічний. Такі команди створюють у закладах, де немає можливості сформувати окремі команди загального та хірургічного профілів.


	Як визначається потрібний профіль
	Під час формування направлення лікуючий лікар зазначає основний діагноз людини за кодом Міжнародної класифікації хвороб (МКХ). На підставі цього коду електронна система автоматично визначає профіль або профілі експертних команд, які можуть розглядати справу.
	Профіль не можна обрати довільно: обрати можна лише серед варіантів, які система визначила відповідно до основного діагнозу. Після цього система пропонує лікарю перелік закладів, у яких працюють команди відповідного профілю.

	Що робити, якщо в людини кілька захворювань
	Якщо в людини є кілька захворювань, їй не потрібно самостійно визначати, яке з них є основним. Це робить лікуючий лікар під час формування направлення. Основним зазначають діагноз захворювання або його ускладнення, що найбільше впливає на повсякденне функціонування людини на момент направлення.
	Основним не обов’язково буде захворювання, яке виникло раніше або з приводу якого людина лікується найдовше. Важливо, який стан спричиняє найбільші труднощі у повсякденному житті — наприклад, під час пересування, самообслуговування, спілкування, навчання чи роботи.
	Наприклад, у людини цукровий діабет спричинив діабетичну ретинопатію та значне погіршення зору. Якщо найбільші обмеження повсякденного функціонування пов’язані саме з порушенням зору, основним може бути діагноз, що відображає офтальмологічне ускладнення. Якщо найбільший вплив мають загальний перебіг цукрового діабету та його системні наслідки, основним може бути інший діагноз. Після внесення його коду електронна система визначить відповідний профіль або профілі команд.
	Щоб лікар міг обґрунтовано визначити основний діагноз, важливо розповісти йому про всі захворювання та пояснити, як кожне з них впливає на повсякденне життя. До справи потрібно додати медичні документи щодо всіх значущих захворювань і станів.
	Під час оцінювання експертна команда аналізує всю надану медичну інформацію та враховує як основний, так і супутні діагнози. Отже, основний діагноз визначає профіль команди та маршрут справи, але оцінювання не обмежується лише одним захворюванням.

	Якщо одному діагнозу відповідають кілька профілів
	Для деяких кодів МКХ електронна система може запропонувати кілька профілів експертних команд. Це означає, що справу може розглянути команда будь-якого із запропонованих профілів.
	Після вибору профілю лікар і людина обирають заклад, у якому працюють відповідні команди. При цьому можна врахувати розташування та доступність закладу, а також інформацію про найближчі вільні інтервали в командах відповідного профілю, яку система показує лікарю.

	Як обрати заклад для оцінювання
	Заклад охорони здоров’я людина обирає разом із лікуючим лікарем під час формування направлення. Для цього потрібно:
	1.

	Обговорити з лікарем усі захворювання та пояснити, як вони впливають на повсякденне функціонування. На підставі медичної інформації лікар визначає основний діагноз і зазначає його в направленні.
	2.

	Переглянути профіль або профілі, які електронна система визначила відповідно до основного діагнозу.
	3.

	Якщо система запропонувала кілька профілів, обрати один із доступних варіантів.
	4.

	Обрати заклад, у якому працюють команди відповідного профілю. Можна врахувати його розташування, доступність для людини та найближчі вільні інтервали, які система показує лікарю.
	5.

	Після погодження вибору лікар надсилає направлення до обраного закладу через електронну систему.
	Оцінювання проводиться за принципом екстериторіальності. Це означає, що можна обрати заклад у будь-якому регіоні України — незалежно від місця реєстрації або проживання людини.

	Де знайти інформацію про заклади та профілі команд
	Перелік закладів охорони здоров’я, у яких працюють експертні команди, доступний на дашборді МОЗ.
	На дашборді можна:
	переглянути перелік закладів у різних регіонах України;
	перевірити, команди яких профілів працюють у кожному закладі;
	знайти контактні дані адміністраторів.
	За потреби можна звернутися до адміністратора обраного закладу та уточнити організаційну інформацію щодо проведення оцінювання.

	Що відбувається після вибору закладу
	Після надсилання направлення адміністратор обраного закладу перевіряє внесені дані та додані документи. Якщо направлення оформлено належним чином, адміністратор приймає справу до розгляду.
	Після цього електронна система розподіляє справу на одну з команд відповідного профілю та визначає дату і час оцінювання. Інформація про найближчі вільні інтервали допомагає обрати заклад, але конкретну дату і час людина не обирає. Так само не можна обрати конкретну експертну команду або лікарів у її складі.
	Після призначення справи людина отримує інформацію про дату, час, адресу та форму проведення оцінювання.


