
 
ЗАТВЕРДЖЕНО 

Наказ Міністерства охорони 
здоров’я України 

_________________ № ______ 

 

 
План 

реагування на надзвичайні ситуації Міністерства охорони здоров’я 
України у сфері медичного захисту населення та санітарного та 

епідеміологічного благополуччя населення 
 

 
I. Загальні положення 

 
1. Цей План реагування на надзвичайні ситуації Міністерства охорони 

здоров’я України у сфері медичного захисту населення та у сфері санітарного та 
епідеміологічного благополуччя населення (далі – План) визначає порядок дій 

органів управління функціональної підсистеми медичного захисту населення та 
функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного 

благополуччя населення та підпорядкованих їм сил цивільного захисту, 
юридичних осіб незалежно від їх організаційно-правової форми та фізичних 
осіб - підприємців, які провадять господарську діяльність з медичної практики, 

підприємств, установ та організацій, що належать до сфери управління 
Міністерства охорони здоров’я України (далі – МОЗ), у разі загрози виникнення 

або виникнення надзвичайної ситуації. 
 

2. У цьому Плані терміни вживаються у значеннях, наведених у Кодексі 
цивільного захисту України та інших нормативно-правових актах. 

 
3. План вводиться в дію у разі загрози виникнення або виникнення 

надзвичайної ситуації згідно з Порядком класифікації надзвичайних ситуацій за 
їх рівнями, затвердженим постановою Кабінету Міністрів України від 24 березня 

2004 р. № 368: 
 

1) на державному рівні –  Міністром охорони здоров’я України; 
 
2) на регіональному рівні – керівниками обласних та міста Києва центрів 

контролю та профілактики хвороб – головними державними санітарними 
лікарями відповідних територій (далі – керівниками ЦКПХ), Міністерством 

охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурними підрозділами з 
питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 

державних адміністрацій, на період воєнного стану відповідних військових 
адміністрацій; 

 
3) на місцевому рівні - районними, районними у містах Києві та 

Севастополі державними адміністраціями, на період воєнного стану 

https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/5403-17
https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/5403-17
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відповідними військовими адміністраціями, підрозділами  (призначені посадові 

особи) з питань охорони здоров’я виконавчих органів міських (міст 
республіканського Автономної Республіки Крим, міст обласного і районного 
значення) рад, керівниками обласних та міста Києва центрів контролю та 

профілактики хвороб; 
 

4) на об’єктовому рівні – керівниками  юридичних осіб незалежно від їх 
організаційно-правової форми та фізичних осіб - підприємців, які провадять 

господарську діяльність з медичної практики (далі – суб'єкти господарювання у 
сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя 

населення), підприємств, установ та організацій, що належать до сфери 
управління Міністерства охорони здоров'я України та виконують завдання 

цивільного захисту. 
 

II. Інформування та оповіщення про загрозу виникнення або 
виникнення надзвичайної ситуації 

 
1. Організація оповіщення органів управління суб’єктів забезпечення 

цивільного захисту і населення про загрозу виникнення або виникнення 

надзвичайної ситуації здійснюється відповідно до Положення про організацію 
оповіщення про загрозу виникнення або виникнення надзвичайних ситуацій та 

зв’язку у сфері цивільного захисту, затвердженого постановою Кабінету 
Міністрів України від 27 вересня 2017 р. № 733.  

 
2. Інформування та оповіщення про загрозу виникнення або виникнення 

надзвичайної ситуації у межах компетенції Міністерства охорони здоров’я 
України:  

 
1) на державному рівні інформація про загрозу виникнення або виникнення 

НС, її можливі наслідки протягом 10 хвилин подається до чергового оперативно-
диспетчерського відділу Державного закладу «Український науково-практичний 
центр екстреної медичної допомоги та медицини катастроф Міністерства 

охорони здоров'я України» від: оперативно-чергової служби державного центру 
управління в надзвичайних ситуаціях ДСНС, диспетчерських служб обласних 

центрів екстреної медичної допомоги та медицини катастроф, центрів контролю 
та профілактики хвороб відповідної адміністративно-територіальної одиниці 

(далі - ЦКПХ); 
 

2) на регіональному рівні інформація про загрозу виникнення або 
виникнення НС, її можливі наслідки протягом 10 хвилин подається до 

оперативно-диспетчерської служби обласного центру екстреної медичної 
допомоги та медицини катастроф від: оперативно-координаційного центру 

територіальних органів ДСНС, ЦКПХ, структурних підрозділів з питань охорони 
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здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських державних 

адміністрацій, на період воєнного стану відповідних військових адміністрацій; 
 

3) на місцевому рівні інформація про загрозу виникнення або виникнення 

НС, її можливі наслідки протягом 10 хвилин подається до оперативно-
диспетчерської служби обласного центру екстреної медичної допомоги та 

медицини катастроф від: оперативно-координаційного центру територіальних 
органів ДСНС, ЦКПХ, структурних підрозділів з питань охорони здоров’я 

обласних, Київської та Севастопольської міських державних адміністрацій, на 
період воєнного стану відповідних військових адміністрацій; 

 
4) про загрозу виникнення або виникнення НС на об’єктовому рівні 

керівники  суб'єктів господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення 
санітарно-епідемічного благополуччя населення, підприємств, установ та 

організацій, що належать до сфери управління МОЗ та виконують завдання 
цивільного захисту інформують оперативно-координаційні центри 

територіальних органів ДСНС, диспетчерські служби обласних центрів 
екстреної медичної допомоги та медицини катастроф, ЦКПХ, структурні 
підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської 

міських державних адміністрацій; 
 

5) черговий оперативно-диспетчерського відділу Державного закладу 
«Український науково-практичний центр екстреної медичної допомоги та 

медицини катастроф Міністерства охорони здоров'я України» протягом 10 
хвилин інформує чергового зміни Оперативного центру реагування на НС 

державної установи «Центр громадського здоров’я Міністерства охорони 
здоров’я України» (далі - Центр) та оперативно-чергову службу МОЗ; 

 
6) черговий зміни Оперативного центру реагування на НС Центру, у разі 

отримання повідомлення про загрозу або виникнення НС протягом 10 хвилин 
доповідає керівнику  відділу готовності та реагування на надзвичайні ситуації 
Центру; 

 
7) керівник  відділу готовності та реагування на НС Центру засобами 

електронних комунікацій протягом 10 хвилин повідомляє про загрозу або 
виникнення НС профільного заступника Генерального директора Центру та 

Генерального директора Центру;  
 

8) Генеральний директор Центру у разі отримання повідомлення про 
загрозу або виникнення НС протягом 10 хвилин засобами електронних 

комунікацій інформує Заступника міністра – Головного державного санітарного 
лікаря України, який, в свою чергу, повідомляє Міністра охорони здоров’я, а 

також надає пропозиції щодо:  
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необхідності встановлення режиму функціонування сил функціональної 

підсистеми (підвищеної готовності або НС);  
введення в дію відповідних планів і залучення сил цивільного захисту;  

 

9) оповіщення органів управління функціональної підсистеми медичного 
захисту населення та функціональної підсистеми забезпечення санітарного та 

епідеміологічного благополуччя населення та підпорядкованих їм сил 
цивільного захисту, суб'єктів господарювання у сфері охорони здоров'я та 

забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя населення, підприємств, 
установ та організацій, що належать до сфери управління МОЗ про загрозу 

виникнення або виникнення НС здійснюється черговою зміною відділу 
готовності та реагування на надзвичайні ситуації Центру та оперативно-

диспетчерським відділом Державного закладу «Український науково-
практичний центр екстреної медичної допомоги та медицини катастроф 

Міністерства охорони здоров'я України» з використанням засобів електронної 
комунікації; 

 
3. Рішення про встановлення режиму підвищеної готовності або режиму 

НС, у разі загрози виникнення або виникнення НС приймає Міністр охорони 

здоров’я України на підставі:  
повідомлення про фактичну обстановку, що склалася у зоні можливого 

виникнення або виникнення НС, отриманого від сил цивільного захисту 
функціональних підсистем МОЗ;  

результатів аналізу моніторингу та прогнозу поточної ситуації, рівня 
небезпеки природного, техногенного, соціального або воєнного характеру, що 

вимагають негайного проведення заходів для захисту населення і територій в 
межах компетенції функціональної підсистеми;  

пропозицій заступника міністра - Головного державного санітарного 
лікаря України, структурних підрозділів МОЗ з питань цивільного захисту, 

медичних послуг, громадського здоров’я, керівників Центру, ЦКПХ та суб'єктів 
господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-
епідемічного благополуччя населення, керівника Міністерства охорони здоров’я 

Автономної Республіки Крим, структурного підрозділу з питань охорони 
здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських державних 

адміністрацій, на території яких існує загроза виникнення або виникла НС.  
 

4. У разі виникнення прямої загрози життю та здоров'ю населення, що 
може потрапити або потрапляє до зони дії чинників ураження НС, Головний 

державний санітарний лікар відповідної території, керівник Міністерства 
охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурного підрозділу з 

питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 
державних адміністрацій приймає рішення щодо необхідності проведення 

оповіщення.  
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ІІІ. Переведення органів управління та сил цивільного захисту в режим 

підвищеної готовності та режим надзвичайної ситуації 
 

1. Режими функціонування функціональних підсистем встановлюються 

відповідно до статей 11 - 15 Кодексу цивільного захисту України, заходи з їх 
реалізації визначаються відповідно до Положення про єдину державну систему 

цивільного захисту, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 
09 січня 2014 року №11. 

 
2. Умови і порядок переведення органів управління функціональної 

підсистеми медичного захисту населення та функціональної підсистеми 
забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя населення та 

підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів господарювання у сфері 
охорони здоров'я та забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя 

населення, підприємств, установ та організацій, що належать до сфери 
управління МОЗ в режим підвищеної готовності або режим НС, перелік заходів, 

завдання та порядок взаємодії суб’єктів забезпечення цивільного захисту щодо 
запобігання та ліквідації наслідків надзвичайних ситуацій у зазначених режимах 
визначаються Положенням про функціональну підсистему медичного захисту 

населення, затвердженим наказом Міністерства охорони здоров’я України від 23 
березня 2023 року №542, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 07 

квітня 2023 року за № 590/39646,  Положенням про функціональну підсистему 
забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя населення єдиної 

державної системи цивільного захисту, затвердженим наказом Міністерства 
охорони здоров’я України від 06 грудня 2022 року № 2213, зареєстрованим в 

Міністерстві юстиції України 14 грудня 20222 року за № 1601/38937. 
 

3. В особливий період, у тому числі у разі введення режиму воєнного стану 
в Україні або в окремих її місцевостях, єдина державна система цивільного 

захисту функціонує відповідно до Кодексу цивільного захисту України та з 
урахуванням особливостей, що визначаються згідно з вимогами норм 
міжнародного гуманітарного права, законів України «Про правовий режим 

надзвичайного стану», «Про правовий режим воєнного стану» а також інших 
нормативно-правових актів. 

 
4. Режим підвищеної готовності та режим НС у повному обсязі або 

частково для окремих її складових встановлюються для органів управління 
функціональної підсистеми медичного захисту населення та функціональної 

підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя 
населення та підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів 

господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-
епідемічного благополуччя населення, підприємств, установ та організацій, що 

належать до сфери управління МОЗ: 
на державному рівні – Міністром охорони здоров’я; 
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на регіональному рівні  – керівником ЦКПХ, керівником Міністерства 

охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, стр уктурного підрозділу з 
питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 
державних адміністрацій; 

на місцевому рівні –  керівниками структурних підрозділів з питань 
охорони здоров’я міських, районних державних адміністрацій, Київської та 

Севастопольської міських державних адміністрацій, керівниками обласних та 
міста Києва центрів контролю та профілактики хвороб; 

на об’єктовому рівні – керівниками  суб'єктів господарювання у сфері 
охорони здоров'я та забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя 

населення, підприємств, установ та організацій, що належать до сфери 
управління Міністерства охорони здоров'я України та виконують завдання 

цивільного захисту. 
 

5. За умов нормальної радіаційної, хімічної, сейсмічної, гідрогеологічної, 
гідрометеорологічної, техногенної та пожежної обстановки та за відсутності 

епідемій, спалахів інфекційних хвороб, масових неінфекційних захворювань, 
отруєнь, епізоотій, епіфітотій органи управління функціональної підсистеми 
медичного захисту населення та функціональної підсистеми забезпечення 

санітарного та епідеміологічного благополуччя населення та підпорядковані їм 
сили цивільного захисту, суб'єктів господарювання у сфері охорони здоров'я та 

забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя населення, підприємства, 
установи та організації, що належать до сфери управління МОЗ здійснюють свою 

діяльність в режимі повсякденного функціонування. 
 

6. Підставою для встановлення режиму підвищеної готовності та НС для 
органів  управління функціональної підсистеми медичного захисту населення та 

функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного 
благополуччя населення та підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів 

господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-
епідемічного благополуччя населення, підприємств, установ та організацій, що 
належать до сфери управління МОЗ у повному обсязі або частково для окремих 

її складових є загроза виникнення  або виникнення НС державного рівня. 
 

7. Органи  управління функціональної підсистеми медичного захисту 
населення та функціональної підсистеми забезпечення санітарного та 

епідеміологічного благополуччя населення та підпорядковані їм сили цивільного 
захисту, суб'єкти господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення 

санітарно-епідемічного благополуччя населення, підприємства, установи та 
організації, що належать до сфери управління МОЗ здійснюють свою діяльність 

в режимі надзвичайного стану в межах своєї компетенції відповідно до Указу 
Президента України про введення надзвичайного стану в Україні або в окремих 

її місцевостях, затвердженого Верховною Радою України.  
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IV.  Дії органів управління та сил цивільного захисту 

 
1. Дії органів  управління функціональної підсистеми медичного захисту 

населення та функціональної підсистеми забезпечення санітарного та 

епідеміологічного благополуччя населення та підпорядкованих їм сил 
цивільного захисту, суб'єктів господарювання у сфері охорони здоров'я та 

забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя населення, підприємств, 
установ та організацій, що належать до сфери управління МОЗ в режимах 

функціонування сил цивільного захисту, передбачених Кодексом цивільного 
захисту України, визначаються Положенням про функціональну підсистему 

медичного захисту населення, затвердженим наказом Міністерства охорони 
здоров’я України від 23 березня 2023 року №542, зареєстрованим в Міністерстві 

юстиції України 07 квітня 2023 року за № 590/39646,  Положенням про 
функціональну підсистему забезпечення санітарного та епідеміологічного 

благополуччя населення єдиної державної системи цивільного захисту, 
затвердженого наказом Міністерства охорони здоров'я  від 06 грудня 2022 року 

№ 2213, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 14 грудня 2022 року за 
№№ 1601/38937. 

 

Дії функціональної підсистеми в режимі підвищеної готовності 
 

2. У режимі підвищеної готовності: 
 

1) Заступник Міністра – Головний державний санітарний лікар України 
засобами електронної комунікації та офіційного листування: 

доводить рішення Міністра охорони здоров’я України щодо переведення в 
режим підвищеної готовності функціональної підсистеми забезпечення 

санітарного та епідемічного благополуччя населення до керівників ЦКПХ;  
координує в межах повноважень діяльність сил цивільного захисту 

функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного 
благополуччя населення у режимі підвищеної готовності. 

 

2) Державний заклад «Український науково-практичний центр екстреної 
медичної допомоги та медицини катастроф Міністерства охорони здоров'я 

України» забезпечує: 
оповіщення органів управління та сил цивільного захисту функціональної 

підсистеми медичного захисту населення про загрозу виникнення надзвичайної 
ситуації, інформування про дії у можливій зоні надзвичайної ситуації; 

формування оперативних груп для виявлення причин погіршення 
обстановки та підготовки пропозицій щодо її нормалізації; 

цілодобове чергування (за потреби) членів оперативних груп; 
посилення спостереження та контролю за ситуацією на територіях 

відповідно до функціонального призначення підсистеми; 
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уточнення (за потреби) планів реагування на надзвичайні ситуації, 

здійснення заходів щодо запобігання їх виникненню; 
приведення у готовність наявних сил і засобів цивільного захисту 

функціональної підсистеми медичного захисту населення, визначення потреби у 

залученні додаткових сил і засобів; 
забезпечення зв’язку органів управління з органами виконавчої влади та 

органами місцевого самоврядування; 
 

3) керівники ЦКПХ: 
здійснюють заходи щодо активізації роботи з проведення спостереження 

та контролю за станом навколишнього природного середовища, середовища 
життєдіяльності людини, перебігом епідемій і спалахами інфекційних 

захворювань, масовими харчовими отруєннями населення, обстановкою на 
потенційно небезпечних об’єктах і прилеглих до них територіях, прогнозування 

можливості виникнення надзвичайної ситуації та її масштабів; 
забезпечують координацію заходів щодо запобігання виникненню 

надзвичайної ситуації у сфері санітарного та епідемічного благополуччя 
населення регіонального і місцевого рівня та створення резерву засобів 
індивідуального захисту та матеріальних резервів для запобігання і ліквідації 

наслідків надзвичайних ситуацій, визначають обсяги і порядок використання 
таких резервів; 

організовують взаємодію між органами управління територіальних 
підсистем, оперативними групами та силами цивільного захисту, залученими до 

виконання заходів із запобігання виникненню надзвичайної ситуації; 
організовують формування оперативних груп із представників різних 

суб’єктів сил цивільного захисту функціональної підсистеми забезпечення 
санітарного та епідемічного благополуччя населення для виявлення причин 

погіршення обстановки та підготовки пропозицій щодо її нормалізації; 
забезпечують цілодобове чергування (за потреби) членів оперативних 

груп;  
здійснюють заходи щодо захисту в межах компетенції, населення і 

територій від можливих надзвичайних ситуацій на них; 

приводять у готовність наявні сили та засоби цивільного захисту 
функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного 

благополуччя населення, залучають додаткові сили та засоби за необхідності; 
посилюють спостереження та оцінку ситуації у сфері санітарного та 

епідемічного благополуччя населення; 
забезпечують зв’язок органів управління з органами виконавчої влади, 

органами місцевого самоврядування, представниками органів Міністерства 
внутрішніх справ, закладів охорони здоров’я, силами цивільного захисту 

функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного 
благополуччя населення щодо організації доступу до території можливого 

виникнення надзвичайної ситуації. 
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4) в межах компетенції функціональної підсистеми забезпечення 

санітарного та епідемічного благополуччя населення відділи готовності та 
реагування на надзвичайні ситуації Центру та ЦКПХ: 

організовують роботу щодо збору та аналізу інформації про розвиток подій 

і попередньої оцінки оперативної обстановки;  
готують та надають генеральному директору Центру та головним 

державним санітарним лікарям відповідних областей, міста Києва та 
Севастополя, Автономної Республіки Крим, пропозиції та доповіді про 

оперативну обстановку на відповідній території, проекти відповідних рішень, 
організаційних, інформаційних, плануючих і розпорядчих документів; 

здійснюють доведення прийнятих рішень (розпоряджень, вказівок) до 
виконавців та організовують контроль за їх виконанням;  

координують роботу сил цивільного захисту функціональної підсистеми; 
надають оперативну організаційно-методичну допомогу у разі виникнення 

надзвичайних ситуацій, пов'язаних з біологічними загрозами; 
готують донесення і доповіді (зведень) (за потреби) про оперативну 

обстановку у відповідні органи управління функціональної підсистеми. 
 

Дії функціональної підсистеми в режимі надзвичайної ситуації 

 
3. У режимі надзвичайної ситуації: 

 
1) Міністр охорони здоров’я: 

дає розпорядження на проведення збору керівного складу сил цивільного 
захисту функціональної підсистеми медичного захисту населення та 

функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного 
благополуччя населення та підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів 

господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-
епідемічного благополуччя населення, підприємств, установ та організацій, що 

належать до сфери управління МОЗ в режимах функціонування сил цивільного 
захисту, передбачених Кодексом цивільного захисту України; 

переводить органи управління і сили цивільного захисту функціональних 

підсистем  до функціонування в режимі надзвичайної ситуації; 
доповідає Прем’єр-міністру України про обстановку, що склалася на 

адміністративно-територіальної одиниці, про прийняті рішення, за необхідності; 
проводить брифінги, зустрічі тощо для преси щодо обстановки, яка 

склалася;  
здійснює контроль за проведенням визначених заходів; 

дає розпорядження заступнику Міністра охорони здоров’я України – 
Головному державному санітарному лікарю України на проведення оповіщення 

населення про фактичну обстановку, яка склалася, і надання рекомендацій щодо 
порядку дій у надзвичайній ситуації (у разі необхідності); 
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узгоджує (за необхідності) з керівниками центральних органів виконавчої 

влади порядок і умови залучення до її ліквідації сил і засобів державного 
підпорядкування. 

 

2) заступник Міністра - Головний державний санітарний лікар України 
засобами електронних комунікацій та офіційного листування: 

доповідає в межах компетенції функціональної підсистеми забезпечення 
санітарного та епідемічного благополуччя населення Міністру охорони здоров’я 

України, щодо оперативної обстановки перебігу НС, з урахуванням  характеру 
походження події, яка зумовила НС;  

за дорученням Міністра охорони здоров’я України або самостійно дає 
розпорядження на проведення збору сил цивільного захисту функціональної 

підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення та 
проводить засідання щодо питань реагування та ліквідацію НС; 

організовує взаємодію з органами управління функціональної підсистеми 
забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення  щодо 

залучення сил і засобів цивільного захисту до проведення робіт з ліквідації 
наслідків надзвичайної ситуації; 

координує дії сил цивільного захисту функціональної підсистеми 

забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення; 
здійснює контроль за проведенням визначених заходів. 

 
3) Державний заклад «Український науково-практичний центр екстреної 

медичної допомоги та медицини катастроф Міністерства охорони здоров'я 
України» забезпечує: 

оповіщення органів управління та сил цивільного захисту функціональної 
підсистеми медичного захисту населення про виникнення надзвичайної ситуації 

та інформування про дії в умовах такої ситуації; 
введення в дію відповідних планів реагування на надзвичайні ситуації; 

призначення керівника робіт з ліквідації наслідків надзвичайної ситуації та 
утворення у разі потреби спеціальної комісії з ліквідації наслідків надзвичайної 
ситуації; 

здійснення постійного прогнозування зони можливого поширення 
надзвичайної ситуації та масштабів можливих наслідків (у межах компетенції); 

організацію робіт з локалізації і ліквідації наслідків надзвичайної ситуації, 
залучення для цього необхідних сил і засобів функціональної підсистеми 

медичного захисту населення (у межах компетенції); 
організацію та здійснення (за потреби) евакуаційних заходів, медичного 

забезпечення населення під час евакуації в районі надзвичайної ситуації та в 
місцях розміщення евакуйованого населення; 

організацію та забезпечення надання медичної допомоги постраждалим 
внаслідок надзвичайної ситуації; 

організацію і здійснення медичного захисту населення і територій від 
наслідків надзвичайної ситуації; 
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здійснення безперервного контролю за розвитком надзвичайної ситуації та 

обстановкою на аварійних об’єктах і прилеглих до них територіях; 
здійснення інформування органів управління цивільного захисту, 

функціональної підсистеми санітарного та епідеміологічного благополуччя 

населення єдиної державної системи цивільного захисту про розвиток 
надзвичайної ситуації та заходи, що здійснюються для мінімізації її наслідків. 

 
4) Генеральний директор Центру:  

забезпечує координацію робіт та взаємодію органів управління, сил та 
засобів функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного 

благополуччя населення єдиної державної системи цивільного захисту, а також 
громадських організацій щодо питань реагування на надзвичайні ситуації на 

державному та регіональному рівнях; 
організовує збір даних про обстановку в зоні надзвичайної ситуації, їх 

узагальнення та аналіз з метою підготовки пропозицій щодо прийняття 
управлінських рішень. 

 
5) керівники ЦКПХ на регіональному та об’єктовому рівнях: 
забезпечують координацію, організацію робіт та взаємодію органів 

управління, сил та засобів функціональної підсистеми забезпечення санітарного 
та епідемічного благополуччя населення єдиної державної системи цивільного 

захисту, а також громадських організацій щодо питань реагування на НС на 
регіональному та об’єктовому рівнях;  

організовують збір даних про обстановку в зоні НС, їх аналіз та 
узагальнення; 

організовують роботу з локалізації або ліквідації наслідків НС державного, 
регіонального та місцевого рівня; 

залучають до виконання робіт з ліквідації наслідків НС необхідні групи 
(бригади) оперативного реагування, мобільні лабораторії (у разі їх створення), у 

тому числі ті, які функціонують в інших регіонах, тощо в залежності від 
характеру НС; 

вживають заходи, необхідні для уникнення або мінімізації впливу 

небезпечних факторів на населення, яке проживає в зоні НС, та інших 
невідкладних робіт у небезпечних районах;  

встановлюють межі зони розповсюдження небезпечних факторів, на якій 
виникла НС, та організовують визначення небезпечних факторів, які можуть 

вплинути на населення внаслідок виникнення НС державного, регіонального та 
об’єктового рівня; 

організовують здійснення постійного контролю за станом середовища 
життєдіяльності на території, що зазнала впливу НС, обстановкою в зоні НС і 

прилеглих до них територіях;  
вивчають обставини, що склалися, та подають інформацію про вжиті 

заходи, причини виникнення та результати ліквідації наслідків НС, а також 
пропозиції щодо подальших дій із запобігання її розвитку; 
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інформують в межах компетенції населення про наслідки та прогноз 

розвитку НС, хід її ліквідації та правила поведінки в зоні НС. 
 

6) в межах компетенції функціональної підсистеми  забезпечення 

санітарного та епідемічного благополуччя населення відділи готовності та 
реагування на надзвичайні ситуації Центру та ЦКПХ: 

здійснюють збір інформації про виникнення і розвиток ситуації, проводять 
її аналіз та здійснює попередню оцінку оперативної обстановки;  

готують в межах повноважень розгорнуту доповідь про оперативну 
обстановку (радіаційну, хімічну, біологічну, сейсмічну, гідрогеологічну, 

гідрометеорологічну) на території адміністративно-територіальної одиниці та 
надають її головним державним санітарним лікарям відповідних областей, міста 

Києва та Севастополя, Автономної Республіки Крим та генеральному директору 
Центру для прийняття відповідних рішень; 

забезпечують підготовку та надання інфор маційних матеріалів для 
підготовки брифінгів, виступів тощо;  

координують взаємодію оперативних груп під час проведення робіт з 
реагування та ліквідації наслідків НС;  

надають оперативну організаційно-методичну допомогу у разі виникнення 

надзвичайних ситуацій, пов'язаних з біологічними загрозами; 
забезпечують організацію взаємодії та взаємного інформування з органами 

управління та силами цивільного захисту, залученими до виконання відновних 
робіт. 

 
V. Управління під час ліквідації наслідків надзвичайної ситуації 

 
Управління під час ліквідації наслідків надзвичайних ситуацій 

здійснюється відповідно до статті 75 Кодексу цивільного захисту України. 
Під час ліквідації наслідків надзвичайної ситуації: 

 
1) Міністр охорони здоров’я: 
переводить органи управління і сили цивільного захисту функціональних 

підсистем  до функціонування в режимі надзвичайної ситуації; 
доповідає Прем’єр-міністру України про обстановку, що склалася на 

адміністративно-територіальної одиниці, про прийняті рішення, за необхідності; 
дає розпорядження на проведення збору керівного складу сил цивільного 

захисту функціональної підсистеми медичного захисту населення та 
функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного 

благополуччя населення та підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів 
господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-

епідемічного благополуччя населення, підприємств, установ та організацій, що 
належать до сфери управління МОЗ в режимах функціонування сил цивільного 

захисту, передбачених Кодексом цивільного захисту України; 
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дає розпорядження заступнику Міністра охорони здоров’я України – 

Головному державному санітарному лікарю України на проведення оповіщення 
населення про фактичну обстановку, яка склалася, і надання рекомендацій щодо 
порядку дій у надзвичайній ситуації (у разі необхідності); 

проводить брифінги, зустрічі тощо для преси щодо обстановки, яка 
склалася;  

здійснює контроль за проведенням визначених заходів; 
узгоджує (за необхідності) з керівниками центральних органів виконавчої 

влади порядок і умови залучення до її ліквідації сил і засобів державного 
підпорядкування. 

 
2) заступник Міністра - Головний державний санітарний лікар України: 

доповідає в межах компетенції функціональної підсистеми забезпечення 
санітарного та епідемічного благополуччя населення Міністру охорони здоров’я 

України, щодо оперативної обстановки перебігу НС, з урахуванням  характеру 
походження події, яка зумовила НС;  

за дорученням Міністра охорони здоров’я України або самостійно дає 
розпорядження на проведення збору сил цивільного захисту функціональної 
підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення та 

проводить засідання щодо питань реагування та ліквідацію НС; 
організовує взаємодію з органами управління функціональної підсистеми 

забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення щодо 
залучення сил і засобів цивільного захисту до проведення робіт з ліквідації 

наслідків надзвичайної ситуації; 
координує дії сил цивільного захисту функціональної підсистеми 

забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення; 
здійснює контроль за проведенням визначених заходів.Державний заклад 

"Український науково-практичний центр екстреної медичної допомоги та 
медицини катастроф Міністерства охорони здоров'я України" забезпечує: 

оповіщення органів управління та сил цивільного захисту функціональної 
підсистеми медичного захисту населення про виникнення надзвичайної ситуації 
та інформування про дії в умовах такої ситуації; 

введення в дію відповідних планів реагування на надзвичайні ситуації; 
призначення керівника робіт з ліквідації наслідків надзвичайної ситуації та 

утворення у разі потреби спеціальної комісії з ліквідації наслідків надзвичайної 
ситуації; 

організацію робіт з локалізації і ліквідації наслідків надзвичайної ситуації, 
залучення для цього необхідних сил і засобів функціональної підсистеми 

медичного захисту населення (у межах компетенції); 
здійснення безперервного контролю за розвитком надзвичайної ситуації та 

обстановкою на аварійних об’єктах і прилеглих до них територіях; 
здійснення інформування органів управління цивільного захисту, 

функціональної підсистеми санітарного та епідеміологічного благополуччя 
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населення єдиної державної системи цивільного захисту про розвиток 

надзвичайної ситуації та заходи, що здійснюються для мінімізації її наслідків. 
 

3) Генеральний директор Центру:  

забезпечує координацію робіт та взаємодію органів управління, сил та 
засобів функціональної підсистеми забезпечення санітарного та епідемічного 

благополуччя населення єдиної державної системи цивільного захисту, а також 
громадських організацій щодо питань реагування на надзвичайні ситуації на 

державному та регіональному рівнях; 
організовує збір даних про обстановку в зоні надзвичайної ситуації, їх 

узагальнення та аналіз з метою підготовки пропозицій щодо прийняття 
управлінських рішень. 

 
4) керівники ЦКПХ на регіональному та об’єктовому рівнях: 

забезпечують координацію, організацію робіт та взаємодію органів 
управління, сил та засобів функціональної підсистеми забезпечення санітарного 

та епідемічного благополуччя населення єдиної державної системи цивільного 
захисту, а також громадських організацій щодо питань реагування на НС на 
регіональному та об’єктовому рівнях;  

організовують збір даних про обстановку в зоні НС, їх аналіз та 
узагальнення; 

організовують роботу з локалізації або ліквідації наслідків НС державного, 
регіонального та місцевого рівня; 

залучають до виконання робіт з ліквідації наслідків НС необхідні групи 
(бригади) оперативного реагування, мобільні лабораторії (у разі їх створення), у 

тому числі ті, які функціонують в інших регіонах, тощо в залежності від 
характеру НС; 

вивчають обставини, що склалися, та подають інформацію про вжиті 
заходи, причини виникнення та результати ліквідації наслідків НС, а також 

пропозиції щодо подальших дій із запобігання її розвитку. 
 

5) в межах компетенції функціональної підсистеми  забезпечення 

санітарного та епідемічного благополуччя населення відділи готовності та 
реагування на надзвичайні ситуації Центру та ЦКПХ: 

здійснюють збір інформації про виникнення і розвиток ситуації, проводять 
її аналіз та здійснює попередню оцінку оперативної обстановки;  

координують взаємодію оперативних груп під час проведення робіт з 
реагування та ліквідації наслідків НС;  

надають оперативну організаційно-методичну допомогу у разі виникнення 
надзвичайних ситуацій, пов'язаних з біологічними загрозами; 

готують в межах повноважень розгорнуту доповідь про оперативну 
обстановку (радіаційну, хімічну, біологічну, сейсмічну, гідрогеологічну, 

гідрометеорологічну) на території адміністративно-територіальної одиниці та 
надають її головним державним санітарним лікарям відповідних областей, міста 
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Києва та Севастополя, Автономної Республіки Крим та генеральному директору 

Центру для прийняття відповідних рішень; 
забезпечують організацію взаємодії та взаємного інформування з органами 

управління та силами цивільного захисту, залученими до виконання відновних 

робіт. 
 

VI. Залучення сил цивільного захисту і проведення аварійно-
рятувальних та інших невідкладних робіт 

 
1. До робіт з ліквідації  наслідків НС залучаються сили цивільного захисту 

функціональної підсистеми медичного захисту населення та функціональної 
підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя 

населення та підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єкти 
господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-

епідемічного благополуччя населення, підприємств, установ та організацій, що 
належать до сфери управління МОЗ в межах компетенції. 

 
2. Рішення про залучення сил цивільного захисту функціональної 

підсистеми медичного захисту населення та функціональної підсистеми 

забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя населення та 
підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів господарювання у сфері 

охорони здоров'я та забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя 
населення, підприємств, установ та організацій, що належать до сфери 

управління МОЗ приймають органи управління, яким підпорядковані такі сили 
на підставі звернень органів державної влади, органів місцевого самоврядування, 

суб'єктів господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення санітарно-
епідемічного благополуччя населення, на території яких виникла надзвичайна 

ситуація, або керівник робіт з ліквідації наслідків надзвичайної ситуації 
відповідного рівня. 

 
3. При загрозі виникнення НС або виникненні НС державного рівня та 

отриманні інформації про характер та масштаби НС, керівником функціональної 

підсистеми – Міністром охорони здоров’я України приймається рішення щодо 
переведення в режим готовності сил цивільного захисту функціональної 

підсистеми медичного захисту населення та функціональної підсистеми 
забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя населення та 

підпорядкованих їм сил цивільного захисту, суб'єктів господарювання у сфері 
охорони здоров'я та забезпечення санітарно-епідемічного благополуччя 

населення, підприємств, установ та організацій, що належать до сфери 
управління МОЗ.  

 
4. За потреби, а також для підвищення оперативності реагування на НС 

державного, регіонального, місцевого або об’єктового рівнів, проведення аналізу 
та формування прогнозу щодо можливості розповсюдження НС на інші території 
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та/або за межі країни, до виконання відповідних заходів цивільного захисту 

можуть залучатись інші сили цивільного захисту розташовані в інших регіонах.  
 

5. Відомості про склад та основні завдання сил цивільного захисту 

функціональної підсистеми медичного захисту населення та функціональної 
підсистеми забезпечення санітарного та епідеміологічного благополуччя 

населення, що беруть участь у реагуванні на надзвичайні ситуації визначено у 
додатку 1 до цього Плану. 

 
VII. Взаємодія органів управління і сил цивільного захисту 

 
1. Органи управління функціональної підсистеми медичного захисту 

населення та функціональної підсистеми забезпечення санітарного та 
епідеміологічного благополуччя населення та сили цивільного захисту 

забезпечують комунікацію в наступних режимах: 
режимі повсякденного функціонування  уповноважена особа з комунікації 

після попереднього узгодження підготовленої інформації з членами оперативних 
центрів реагування на надзвичайні ситуації відділів готовності та реагування на 
НС Центру та ЦКПХ та з органами управління функціональної підсистеми 

забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення відповідного 
рівня, проводить інформування населення засобами електронних комунікацій; 

комунікацію в режимі підвищеної готовності та режимі НС здійснює 
керівник органу управління функціональною підсистемою забезпечення 

санітарного та епідемічного благополуччя населення відповідного рівня. 
 

2. Керівники органів управління функціональної підсистеми медичного 
захисту населення та функціональної підсистеми забезпечення санітарного та 

епідеміологічного благополуччя населення забезпечують комунікацію та 
взаємодію на всіх рівнях функціональних підсистем, а також, в разі необхідності, 

зі спеціалізованими службами цивільного захисту центральних органів 
виконавчої влади. 

 

 
VIII. Організація основних видів забезпечення під час проведення 

аварійно-рятувальних та інших невідкладних робіт і ліквідації наслідків 
надзвичайної ситуації у сфері громадського здоров’я та охорони здоров’я 

 
1. Основними видами забезпечення під час проведення аварійно-

рятувальних та інших невідкладних робіт і ліквідації наслідків надзвичайної 
ситуації у сфері громадського здоров’я та охорони здоров’я є: 

здійснення заходів цивільного захисту на об’єктах функціональної 
підсистеми, у сфері охорони здоров’я, медичного захисту населення та у сфері 

санітарного та епідемічного благополуччя населення; 
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забезпечення готовності підпорядкованих сил і засобів до дій, 

спрямованих на запобігання виникненню та реагування на надзвичайні ситуації, 
здійснення заходів щодо запобігання виникненню надзвичайних ситуацій або 
небезпечних подій, що становлять загрозу життю та здоров’ю людини, 

санітарному та епідемічному благополуччю населення; 
організація та проведення оцінки ризиків, моніторингу і прогнозування 

виникнення надзвичайних ситуацій та їх розвитку на об’єктах функціональної 
підсистеми, визначення ризиків виникнення надзвичайних ситуацій у сфері 

охорони здоров’я та у сфері санітарного та епідемічного благополуччя 
населення; 

своєчасне і достовірне інформування заінтересованих органів виконавчої 
влади про загрозу виникнення або виникнення надзвичайних ситуацій у сфері 

санітарно-епідеміологічного благополуччя населення, системі громадського 
здоров’я, а також на об'єктах функціональної підсистеми; 

проведення рятувальних та інших невідкладних робіт з ліквідації наслідків 
надзвичайних ситуацій на об'єктах функціональної підсистеми, вжиття 

відповідних заходів реагування у сфері санітарного та епідемічного 
благополуччя населення та у сфері охорони здоров’я; 

надання медичної допомоги постраждалим внаслідок надзвичайних 

ситуацій, рятувальникам та іншим особам, які залучалися до виконання 
аварійно-рятувальних та інших невідкладних робіт, гасіння пожеж; 

розроблення та здійснення заходів, спрямованих на забезпечення сталого 
функціонування в особливий період об'єктів функціональної підсистеми; 

завчасне створення і підготовку спеціальних медичних формувань, 
утворення в умовах надзвичайних ситуацій необхідної кількості додаткових 

тимчасових мобільних медичних підрозділів або залучення додаткових закладів 
охорони здоров’я для ліквідації наслідків надзвичайних ситуацій; 

підготовка навчальних матеріалів, рекомендацій та навчання населення 
щодо поведінки та дій у разі виникнення надзвичайних ситуацій у сфері 

санітарного та епідемічного благополуччя населення, системі громадського 
здоров’я та у сфері охорони здоров’я. Навчання населення щодо поведінки та дій 
у разі виникнення надзвичайної ситуації на об'єктах функціональної підсистеми; 

здійснення заходів щодо організації укриття працівників об'єктів 
функціональної підсистеми у захисних спорудах цивільного захисту; 

створення, раціональне збереження і використання резерву матеріальних 
ресурсів, необхідних для запобігання, реагування та ліквідації надзвичайних 

ситуацій незалежно від характеру походження, що та становлять загрозу 
санітарному та епідемічному благополуччю населення та сфері охорони 

здоров’я; 
розроблення та забезпечення виконання галузевих програм і планів з 

питань цивільного захисту; 
інші завдання, визначені законодавством у сфері забезпечення санітарного 

та епідемічного благополуччя населення, а також завдань пов’язаних з медичним 
захистом населення, залежно від надзвичайної ситуації, що склалася. 
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2. До сил цивільного захисту функціональної підсистеми, які залучаються 
під час проведення аварійно-рятувальних та інших невідкладних робіт і 
ліквідації наслідків надзвичайної ситуації у сфері громадського здоров’я та 

охорони здоров’я  належать: 
 

1) об’єктові аварійно-рятувальні служби (у разі їх утворення); 
2) об’єктові формування цивільного захисту; 

 
3) УНПЦ, у тому числі утворені на його базі команди медицини катастроф; 

 
4) команди медицини катастроф центрів екстреної медичної допомоги та 

медицини катастроф; 
 

5) ДУ «Центр громадського здоров’я Міністерства охорони здоров’я 
України», центри контролю та профілактики хвороб обласні, міст Києва та 

Севастополя, у тому числі утворені на їх базі: групи радіаційного спостереження 
і дозиметричного контролю, групи хімічного спостереження і контролю, групи 
епідеміологічного спостереження і контролю, дезінфекційні бригади, мобільні 

лабораторії; 
 

6) суб'єкти господарювання у сфері охорони здоров'я та забезпечення 
санітарно-епідемічного благополуччя населення, підприємства, установи та 

організації, що належать до сфери управління Міністерства охорони здоров’я 
України визначені планами реагування на надзвичайні ситуації; 

 
7) територіальні та об’єктові медичні спеціалізовані служби цивільного 

захисту (у разі їх утворення); 
 

8) групи, які відносяться до сил цивільного захисту функціональної 
підсистеми санітарного та епідеміологічного благополуччя населення єдиної 
державної системи цивільного захисту; 

 
9) інші формування цивільного захисту, визначені планами реагування на 

надзвичайні ситуації; 
 

10) об’єктові спеціалізовані служби цивільного захисту (у разі їх 
утворення); 

 
11) добровільні формування цивільного захисту (у разі їх утворення). 

 
3. Джерела і порядок фінансування заходів, виділення необхідних 

трудових і матеріально-технічних ресурсів визначаються згідно із 
законодавством. 
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4. Використання матеріальних резервів під час ліквідації наслідків 
надзвичайної ситуації державного рівня здійснюється відповідно до Закону 
України «Про державний матеріальний резерв». 

 
Директор Департаменту  

громадського здоров’я                                    Олексій ДАНИЛЕНКО 


