
Звіт 

про громадське обговорення проєкту наказу Міністерства охорони здоров’я 

України «Про затвердження форм звітності та інструкцій щодо їх 

заповнення» 

 

1. Найменування органу виконавчої влади, який проводив обговорення: 

Міністерство охорони здоров’я України. 

2. Зміст питання або назва проекту акта, що виносилися на обговорення: 

Проєкт наказу Міністерства охорони здоров’я України «Про затвердження 

форм звітності та інструкцій щодо їх заповнення» (далі – проект акта) розроблено з 

метою удосконалення статистичної звітності у закладах охорони здоров’я 

незалежно від форми власності та організаційно-правової форми та фізичними 

особами – підприємцями, що отримали ліцензію на провадження господарської 

діяльності з медичної практики, для подальшого забезпечення можливості щодо 

визначення пріоритетів надання медичної допомоги пацієнтам та покращення 

якості її надання хворим на злоякісні новоутворення та інфекції, що передаються 

переважно статевим шляхом. 

Проєктом акта пропонується затвердити форми звітності щодо захворювань 

на злоякісні новоутворення та інфекції, які передаються переважно статевим 

шляхом, а також інструкцій щодо їх заповнення. 

3. Інформація про осіб, що взяли участь в обговоренні. 

Громадське обговорення проводилося у формі електронних консультацій, 

відповідей на телефонні дзвінки та офіційні листи, що надходили до МОЗ. Проєкт 

акта опубліковано 25 жовтня 2024 року на офіційному веб-сайті Міністерства 

охорони здоров’я України (https://moz.gov.ua/uk/povidomlennya-pro-oprilyudnennya-

do-proyektu-nakazu-ministerstva-ohoroni-zdorov-ya-ukrayini-pro-zatverdzhennya-

form-zvitnosti-ta-instrukcij-shodo-yih-zapovnennya). 

Зауваження та пропозиції від громадськості приймалися до 25 листопада 2024 

року на адресу МОЗ України у письмовому або електронному вигляді за адресою: 

вул. Грушевського, 7, м. Київ, 01601, e-mail: moz@moz.gov.ua. 

 

4. Інформація про пропозиції, що надійшли до Міністерства охорони 

здоров’я України за результатами обговорення: 

 

№ 

з/п 

Інформація про осіб, що взяли участь в 

обговоренні, суть пропозиції 

Результати розгляду пропозицій 
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1 Державне некомерційне підприємство 

«Національний інститут paку» 

 
1) Викласти пункт 1 розділу II 
Iнструкції до форми № 7: 

«Звіт заповнюють відповідальні 

особи закладів охорони здоров'я, що 

надають медичну допомогу 

паціснтам із злоякісними 

новоутвореннями, які ведуть 

територіальний ресстр (картотеку) 

хворих па злоякісні новоутворення i 

отримують повідомлення про нові 

випадки захворювань, як від 

закладів, підпорядкованих 

Міністерству охорони здоров’я 

України, так i від закладів охорони 

здоров'я іншого підпорядкування». 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1) Враховано частково 

 
Викласти пункт 1 розділу II Iнструкції 
до форми № 7 у наступній редакції: 

1. Відповідальні особи закладів 

охорони здоров'я незалежно від 

форми власності та організаційно-

правової форми, що отримали 

ліцензію на провадження 

господарської діяльності з медичної 

практики за лікарськими 

спеціальностями «Клінічна 

онкологія», «Дитяча гематологія-

онкологія», «Дитяча онкологія»  

забезпечують заповнення Форми № 7 

шляхом надання форм первинної 

облікової документації № 030-6/о 

«Реєстраційна карта хворого на 

злоякісне новоутворення», 

затвердженої наказом Міністерства 

охорони здоров'я України  від 28 

липня 2014 року № 527, 

зареєстрованим в Міністерстві 

юстиції України 13 серпня 2014 року 

за № 959/25736,  до регіонального 

канцер-реєстру. Заклади охорони 

здоров’я, відповідальні за ведення 

регіонального канцер-реєстру 

забезпечують подальше обчислення 

таблиць форми № 7 в розрізі 

об’єднаних територіальних громад. 

Узагальнений звіт за формою № 7 в 

межах області для звітування 

Міністерству охорони здоров’я 

України вивантажується з 

регіонального канцер-реєстру. 



3 
 

 2) Додати пункт про дедублікацію 

даних канцер-реєстру 

 

 

«Реєстраційні карти, що містяться у 

комп'ютерній базі даних територі-

ального канцер-ресстру, перед запов-

ненням звіту слід ретельно перевіряти 

на дублікати за допомогою програми 

ведення канцер-ресстру. При цьому 

контроль дублікатів має проводитись 

по лінії «область—район» та «район- 

район» один раз на квартал, що 

сприятиме підвищенню достовірності 

звіту.» 

2) Враховано частково 

Доповнити Інструкцію до форми №7 

наступним пунктом: 

 

«Перед формуванням звіту за формою 

№ 7 необхідно виконувати 

дедублікацію даних технічними 

засобами канцер-реєстру  по розділам 

«область-район» та «район-район» 

 

 

 

 3) Складання звітів форми № 7 у 

розрізі об’єднаних територіальних 

громад більшість регіональних 

канцер-реєстрів наразі виконувати не 

зможуть переважно тому, що 

відомості про приналежність до 

громади не с обов’язковими у 

медичних документах, в тому числі 

у формах № 027-1/o та 

№ 090/o, які заклади охорони здоров я 

надсилають до регіональних канцер- 

реєстрів для підтримки державної 

системи реєстрації раку. Окрім того, 

така інформація відсутня i в 

документах, які посвідчують особу. 

Також, в останні роки заповнення 

пункту «місце проживання хворого» в 

означених медичних формах не 

можна охарактеризувати як повне та 

якісне, що вірогідно обумовлено 

активною внутрішньою міграцією 

населення. Отже, інформація про 

приналежність хворого до громади не 

с достовірною. Складання такої 

кількості звітів, навіть при створенні у 

майбутньому можливості точно 

3) Не враховано 

Обгрунтування:  

Медична статистична звітність має 

задовольняти інформаційні потреби для 

прийняття управлінських рішень щодо 

реалізації внутрішньої політики, отже, 

бути дезагрегованою до рівнів 

реалізації владних повноважень 

відповідно до актуального 

адміністративно-територіального 

устрою країни. В облікових документах 

хворих зазначається повна адреса 

проживання, що дозволяє 

використовувати кодифікатор 

КАТОТТГ для визначення громади 

проживання. Таким чином, вирішення 

задачі має суто технічний характер. 

Інформація щодо онкологічної 

захворюваності в розрізі громад 

(особливо таких, які не мають на своїй 

території закладів охорони здоров’я, що 

надають медичні послуги за напрямком 

«онкологія»)  може мати виключно 

важливе значення для визначення 

доступності до спеціалізованої 

онкологічної допомоги та прийняття 
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встановити громаду, до якої входить 

кожний виявлений хворий, 

створюватиме величезне додаткове 

навантаження на працівників 

регіональних канцер-реєстрів, що не с 

обґрунтованим. 

відповідних управлінських рішень, 

наприклад, щодо роботи виїзних бригад 

спеціалістів-консультантів та 

пересувних апаратно-діагностичних 

комплексів. 

2 Комунальне некомерційне підприємство 

«Чернігівський медичний центр 

сучасної онкології» Чернігівської 

обласної ради 

 

1) «незрозуміло, як заклади, де немає 

канцер-реєстру, які не ведуть облік 

онкологічних хворих, зможуть 

сформувати  Форму № 7, чи не буде це 

дублюючою інформацією.» 

 

4) Враховано частково 

 

Пропозиція є аналогічною пропозиціям 

1) та 2) Державного некомерційного 

підприємства «Національний інститут 

paку», й, відповідно, частково 

врахована щодо уточнення Інструкції 

до форми № 7. 

 

 2) «Ні в одній затвердженій 

медичній формі немає графи, де 

потрібно було б вносити дані, до якої 

ОТГ відноситься хворий. Тобто на 

даний час, ця інформація ніде не 

фіксується. В Чернігівській області 

створено 57 ОТГ. За період створення 

ОТГ, жодне з керівництв громад, не 

цікавилось статистикою про 

захворюваність на онкологічні 

захворювання.» 

5) Не враховано 

Пропозиція є аналогічною пропозиції 

3) Державного некомерційного 

підприємства «Національний інститут 

paку»,обґрунтування відхилення 

наведено вище. 

3 КНП «Хмельницький обласний 

протипухлинний центр» 

1) Неможливо та недоцільно формувати 

звіт по формі № 7 «Звіт про 

захворювання на злоякісні 

новоутворення за 20...рік» в розрізі 

об’єднаних територіальних громад 

(ОТГ) кожної області. 

6) Не враховано 

 

Пропозиція є аналогічною пропозиції 

3) Державного некомерційного 

підприємства «Національний інститут 

paку»,обґрунтування відхилення 

наведено вище. 

 2) В Інструкції, у пункті 1 розділу II 

Порядок заповнення звіту, пропоную 

слова «що отримали ліцензію на 

провадження господарської діяльності з 

медичної практики за лікарськими 

7) Враховано частково 

 

Пропозиція є аналогічною пропозиціям 

1) та 2) Державного некомерційного 

підприємства «Національний інститут 
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спеціальностями « Клінічна онкологія», 

«Дитяча гематологія-онкологія», 

«Дитяча онкологія» - замінити на: «що 

ведуть територіальний реєстр хворих на 

злоякісні новоутворення і отримують 

повідомлення про нові випадки від 

закладів охорони здоров’я усіх форм 

власності». 

paку», й, відповідно, частково 

врахована щодо уточнення Інструкції 

до форми № 7. 

 

 

5. Інформація про рішення, прийняті за результатами обговорення. 

За результатами громадського обговорення до проекту наказу було внесено 

окремі зміни. 

 

 

В.о. директора Департаменту 

громадського здоров’я                 Ігор ПОВОРОЗНИК 

 


