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ПОРЯДОК ДЕННИЙ 

 

I.  Розгляд результатів проведеної оцінки корупційних ризиків згідно наказу МОЗ 

України від 22.01.2018 №113 та звіту за її результатами.  

II. Розгляд листа НАЗК від 06.02.2018 №30-18/5351/18. 

III.  Інше. 

      

СЛУХАЛИ: 

 

ПО ПЕРШОМУ ПУНКТУ ПОРЯДКУ ДЕННОГО: 

 

І.  Розгляд результатів проведеної оцінки корупційних ризиків наказу МОЗ 

України від 22.01.2018 №113 та звіту за її результатами. 

 

Доповідь: С. Мусіяка доповіла, що згідно із наказом Міністерства охорони 

здоров'я України від 22.01.2018 № 113 «Про оцінку корупційних ризиків» у МОЗ було  

розпочато оцінку корупційних ризиків у його діяльності. 

Діяльність з оцінки корупційних ризиків здійснювалась комісією з оцінки 

корупційних ризиків  та моніторингу виконання антикорупційної програми (далі – 

комісія), яка була створена наказом МОЗ від 01.08.2017 № 889 «Про організацію 

підготовки антикорупційної програми Міністерства охорони здоров'я України на 2017 

рік». 

Також до роботи комісії відповідно до доручення в.о.Міністра залучалися 

інші працівники МОЗ, які надавали інформацію, необхідну для проведення оцінки 

корупційних ризиків. 

З метою залучення представників громадськості та експертів, які володіють 

знаннями про внутрішнє і зовнішнє середовище МОЗ та мають досвід у сфері його 

діяльності, до процесу оцінки корупційних ризиків у діяльності МОЗ, оголошення та 

наказ про початок оцінки корупційних ризиків були опубліковані на офіційному веб-

сайті МОЗ 18 та 22 січня 2018 року відповідно. 

З цього моменту розпочалася робота щодо визначення об’єктів оцінки, джерел 

інформації та їх опрацювання на предмет наявності корупційних ризиків, їх 



2 

 

попередньої ідентифікації та оцінки, визначення потенційних заходів щодо усунення 

корупційних ризиків. 

Крім того, листом від 06.02.2018 №09-04/72/3130 до оцінки корупційних 

ризиків в діяльності МОЗ було запрошено Громадську раду при МОЗ України, будь-

яких пропозицій від якої не надійшло. 

До звіту з оцінки корупційних ризиків надійшла одна пропозиція від гр. 

Степанюка І. 

 В ході проведення оцінки корупційних ризиків були враховані рекомендації 

НАЗК, висловлені агентством до Антикорупційної програми МОЗ на 2017 рік 

відповідно до рішення комісії від 08.12.2017. 

Відповідно до вимог Методології оцінювання корупційних ризиків у 

діяльності органів влади, затвердженої рішенням Національного агентства від 

02.12.2016 № 126, зареєстрованого в Міністерстві юстиції України 28.12.2016 за 

№ 1718/29848, ідентифіковано корупційні ризики, здійснено їх формальне визначення 

та проведено оцінку виявлених корупційних ризиків. 

Слід зауважити, що деякі ризики були ідентифіковані і в минулому році, але 

зважаючи на постійну загрозу їх виникнення, заходи з мінімізації таких ризиків 

мають бути вжиті і в 2018 році. 

За результатами оцінки корупційних ризиків підготовлено опис 

ідентифікованих корупційних ризиків у діяльності МОЗ, чинники корупційних 

ризиків та можливі наслідки корупційного правопорушення чи правопорушення, 

пов’язаного з корупцією та пропозиції щодо заходів із усунення (зменшення) рівня 

виявлених корупційних ризиків, які викладені у таблиці оцінених корупційних 

ризиків та заходів щодо їх усунення.  

 

Висловились:  

С. Мусіяка доповіла щодо листа Степанюка І., який надійшов в ході 

проведення оцінки корупційних ризиків, що наказ МОЗ України №80 від наказ МОЗ 

України від 10.02.2011  № 80 «Про затвердження Порядку контролю за додержанням 

Ліцензійних умов провадження певних видів господарської діяльності в галузі 

охорони здоров'я, що ліцензуються» скасовано на підставі розпорядження Кабінету 

Міністрів України  № 169-р від 10.03.2017 «Про скасування деяких наказів 

міністерств та інших центральних органів виконавчої влади». 

С. Стахівський, зауважив, що положення чинного законодавства не містять 

норми щодо обов’язкової заміни складу членів атестаційних комісій.  

У.Супрун запропонувала включити нездійснення оновлення складу 

атестаційних комісій як ризик до звіту, вказавши заходом з усунення – внесення в 

установленому порядку змін до Положення про порядок проведення атестації лікарів, 

затвердженого наказом Міністерства охорони здоров'я України 19.12.1997  № 359 (у 

редакції наказу Міністерства охорони здоров’я України 02.10.2015 № 650), 

зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 14 січня 1998 р. за № 14/2454, щодо 

обов’язкової періодичної  заміни визначеної частини складу комісії (відповідальний 

виконавець – Департамент управління персоналом та кадрової політики, строк 

виконання – ІІ-ІІІ квартал 2018 року). 

За результатами обговорення підтримано одноголосно. 

 

О. Бондар  щодо вжиття додаткових заходів для мінімізації корупційних 

ризиків у сфері закупівель лікарських засобів та складання антикорупційних програм 
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юридичних осіб сфери управління МОЗ України. Запропонував включити до звіту 

наступний ризик: 

Публічні закупівлі 

Неналежне 

формування 

потреби та 

номенклатури 

лікарських 

засобів та 

медичних 

виробів, що 

підлягають 

закупівлі 

Недопущення 

формування 

потреби та 

номенклатури 

лікарських 

засобів та 

медичних 

виробів, що 

підлягають 

закупівлі, під 

певних 

постачальників.   

Недостатнє правове 

регулювання, 

відсутність 

належного контролю 

та прямої 

відповідальності, не 

доброчесність та 

бажання отримати 

особисту вигоду або 

сприяти отриманню 

вигоди третіми 

особами. 

Вчинення 

корупційних або 

пов’язаних з 

корупцією 

правопорушень та 

зловживань, втрата 

репутації МОЗ, 

неможливість 

забезпечення хворих 

якісними ліками та 

медичними виробами 

Запропоновані заходи для мінімізації - проведення відповідних 

семінарів/навчань серед членів комісії по підготовці номенклатури для закупівлі, 

здійснення  аудіо/відео фіксації засідань зазначеної комісії, розробка змін до 

законодавства щодо вдосконалення діяльності зі здійснення публічних закупівель 

лікарських засобів та медичних виробів в частині встановлення прямої 

відповідальності за порушення формування медико-технічних вимог, потреби та 

номенклатури лікарських засобів і медичних виробів. 

У. Супрун зауважила, що проведення закупівель лікарських засобів та 

медичних виробів здійснюється спеціалізованими організаціями відповідно до 

чинного законодавства та внутрішніх процедур вказаних організацій. Звітом про 

оцінку корупційних ризиків передбачено захід, спрямований на мінімізацію 

можливих ризиків в сфері публічних закупівель шляхом вдосконалення існуючої 

нормативно-правової бази. 

За таких обставин підстав для внесення змін чи доповнень до звіту не 

вбачається. 

За результатами обговорення підтримано одноголосно. 

 

Крім того, О. Бондар запропонував розглянути питання запровадження 

антикорупційних програм для всіх юридичних осіб сфери управління МОЗ України. 

С. Мусіяка зазначила, що відповідно до статті 62 Закону України «Про запобігання 

корупції» обов’язкове складання антикорупційних програм можливе лише за умови 

виконання певних критеріїв. При цьому відповідно до моніторингу за результатами 

роботи у 2016 році підстав для обов’язкового складання антикорупційних програм на 

будь-яких юридичних особах сфери управління МОЗ на 2017 рік не виникло. Разом з 

тим, в розділі «Організація роботи з запобігання корупції» звіту передбачено надання 

методичної допомоги та проведення роз’яснювальної роботи  з працівниками 

юридичних осіб публічного права сфери управління МОЗ щодо порядку проведення 

оцінки корупційних ризиків та, за необхідності, складання відповідних програм.  

За таких обставин підстав для внесення змін чи доповнень до звіту не 

вбачається. 

За результатами обговорення підтримано одноголосно. 
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Вирішили:  
 

1. Затвердити Звіт за результатами оцінки корупційних ризиків у діяльності 

Міністерства охорони здоров'я України та додатки до нього з урахуванням 

викладених у протоколі пропозицій та зауважень. 

Голосували: 

За –   12; 

Проти – 0. 

 

ПО ДРУГОМУ ПУНКТУ ПОРЯДКУ ДЕННОГО: 

 

ІІ. Розгляд листа НАЗК від 06.02.2018 №30-18/5351/18 щодо порядку проведення 

оцінки корупційних ризиків та строків затвердження антикорупційної 

програми. 

 

Доповідь: С. Мусіяка доповіла зміст вказаного листа і запропонувала з метою 

максимально можливого залучення громадськості до процесу створення 

Антикорупційної програми МОЗ на 2018 рік відповідно до рекомендацій НАЗК 

оприлюднити проект програми на офіційному сайті МОЗ для обговорення і 

отримання пропозицій від громадян та експертів. 

 

Вирішили:  

 

1. Сектору оцінки та усунення корупційних ризиків (С. Мусіяка) протягом 

двох робочих днів з дня засідання комісії підготувати проект 

Антикорупційної програми МОЗ України на 2018 рік з урахуванням 

затвердженого звіту за результатами оцінки корупційних ризиків та 

розмістити його на офіційному сайті МОЗ України, встановивши строк для 

отримання пропозицій – п’ять робочих днів з дня оприлюднення. 
 

2. Після завершення обговорення подати проект Антикорупційної програми 

МОЗ України на 2018 рік  та отримані пропозиції (зауваження) на розгляд і 

затвердження в.о. Міністра. 

Голосували: 

За –   12; 

Проти – 0. 

 

ІІІ. Інше 

 

 

 

Голова Комісії:                  У. Супрун 

 

Секретар Комісії:                 С. Мусіяка 


