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Галузь охорони здоров’я м.Києва 

Первинна допомога 
Приписне 

населення 2,9 млн  

Вторинна допомога 
Третинна допомога 

18 цілодобових 
лікарень 

Спеціалізовані лікарні  
 

20 

Пологові будинки 
 

7 ЛПЗ 

Центр ЕМД та МК 
Бригад вдень – 195 
Бригад вночі – 115 

Госпіталізовано 
509,2 тисяч 

33,5 тис пологів 

Виїзди 
925,4 тис 

28 ПМСД 
13 КДЦ 

 
23,6млн – відвідувань 
в тому числі: 
20,4млн - поліклініка 
3,2млн - на дому 

ЛПЗ Лікарів та середнього персоналу Ліжок 

Проліковано 11,6 тис 

162 31,5 тисяч осіб 17,5 тис 

- Перинатальний центр 
- Центр трансплантації 
кісткового мозку 
- Центр дитячої 
нейрохірургії 

Показники здоров’я 
населення 

Померло – 30,4 тис 
Народилося – 35,6тис 
Середня тривалість 
     життя – 73,7 р 
Приріст 5,2 тис 

Доїзд – 90.6% 

52 стаціонари 

ТМО 
Дерматовенерологія 

 
7 ЛПЗ 

ТМО Психіатрія 
 

    8 ЛПЗ 

ТМО Фтізіатрія 
 

5 ЛПЗ 
 

Проліковано 19,4 тис 

ТМО Санаторного 
лікування 

ТМО Київ.стоматологія 



БУЛО СТАЛО 
Центрів первинної медико-
санітарної допомоги 
Консультативно-діагностичних 
центрів  
Лікарень з цілодобовим 
чергуванням 
Оснащення  
Реконструкція 

 
28 
 
13 
 
18 
19,0 
46,7 

Центрів первинної медико-
санітарної допомоги 
Консультативно-діагностичних 
центрів  
Лікарень з цілодобовим 
чергуванням (прийнято рішення 
КМР щодо переймування лікарень в 
ЛІЛ) 
Оснащення (млн грн) 
Реконструкція (млн грн) 

 
28 
 
13 
 
 
8 
 

56,4 
68,5 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Ведення в дію відділень екстреної медичної 
допомоги в  КМКЛ №12, КМКЛШМД 
Реорганізація дитячої травматологічної 
служби  
Створення хоспісного відділення  на базі 
Шпиталю ветеранів війни  (ліжок) 
Реорганізація АПЗ «Київський міський 
дитячий діагностичний центр»  в комунальне 
некомерційне підприємство 
Реконструкція ОКЛ м. Києва, КМДКЛ №1, 
КМДКЛ №2, КМКЛ №3, КМПБ №3, ЦЕМД 
та МК 

 2 
 
 
30 
 
 
 

Лікарень інтенсивного лікування  
Лікарень планового лікування    
Реабілітаційні центри 
Хоспіси 

 
Медична послуга  

Гарантований обсяг 

8 
 
17 
3 
3 

Оптимізація медичної допомоги 



 

БУЛО СТАЛО 
•Діалізних місць 
 

•Машин штучної нирки закритого 
типу 
 
•Машин штучної нирки відкритого 
типу 
 

•Блокування закупівель 

70 
 
 
64 
 
 
 
16 

•Діалізних місць 
 

•Машин штучної нирки закритого 
типу 
 

• Машин штучної нирки 
відкритого типу 
 

•Економія коштів (млн  грн) 

84 
 
 
50 
 
 
 
30 
 

 
1,8 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
•Київський міський центр 
гемодіалізу 
•Заміна машин штучної нирки 
закритого типу - на відкритого  
типу  
• Додаткових  діалізних місць  
•Профілактичний  напрямок 
 

1 
 
32 
 
 
14 

Зменшення навантаження  
на бюджет 
 
Перехід до оплати медичної послуги 

Удосконалення надання медичної допомоги хворим нефрологічного профілю 



 

БУЛО СТАЛО 
•Використання ліжок  
•Маршрут лікування хворих на 
туберкульоз  
•Мобільна бригада (стаціонар на дому) 
•Ефективність лікування на 
амбулаторному етапі 
•Консультативний прийом лікаря 
фтизіатра в ЦПМСД 
•Щорічна економія  

60% 
0 
 
- 
35% 
 
- 
 
0 

•Використання ліжок  
•Пункти контрольованого лікування на 
амбулаторному рівні   
•Мобільна бригада (стаціонар на дому) 
•Ефективність лікування на 
амбулаторному етапі в закладах 
ЦПМСД 
Консультативний прийом лікаря 
фтизіатра в ЦПМСД 
 
Щорічна економія (млн грн) 

66 % 
 
72 
+ 
91 % 
 
 
+ 
 
 
1,3 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Центри первинної медико-санітарної допомоги  
-  контрольоване лікування 
Соціальний супровід хворих на туберкульоз 
(надання мотиваційних наборів) в 5 районах 
міста 
Відкриття сайту АРТ в Київській міській 
туберкульозній лікарня № 2  

 
28 
 
 
5 
 
1 

Завершення капітального ремонту Київської 
туберкульозної лікарні  
№ 2 (смт Гостомель) для винесення за  межі м. 
Києва стаціонарних ліжок 
  
•Єдиний стаціонар смт Гостомель 
•Зниження показника перерваного лікування  
•Зменшення навантаження на бюджет 

Удосконалення роботи протитуберкульозної служби 



 

БУЛО СТАЛО 
•Бригад ЕМД  в денний час 
 
•Бригад ЕМД  в нічний  час   

 

 
•Доїзд до виклику за 10 хвилин  
 
 
 

152 
 
 
99 
 
 
86,1% 

•Бригад ЕМД  в денний час 
 
•Бригад ЕМД  в нічний  час   

 
 
 

•Доїзд до виклику за 10 хвилин  
 

195 
 
 
115 
 
 
91% 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 

 
•Ремонт відділень  Центру екстреної 
медичної допомоги та медицини 
катастроф  
•Заміна автопарку Центру екстреної 
медичної допомоги та медицини 
катастроф (млн грн.) 
 
 

 
 

1,15 
 
 
 
30,0 

•Повна GPS навігація  
 

•Бригади ЕМД відповідно  нормативу 
 
•Імплементація ЕМД – 112 

 
 
 
 
 
 
 
 

Модернізація екстреної медичної допомоги 



БУЛО СТАЛО 
Видатки з бюджету 
на закупівлю (млн грн) 

91,5 Видатки з бюджету  
на закупівлю (млн грн) 

110,0 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
 
 
 
Введення реєстру хворих на 
цукровий діабет 
 

•Відшкодування вартості 
(реімбурсація)  
•Безперебійність забезпечення 
пацієнтів   
•Зниження навантаження на 
бюджет 
  
 

Забезпечення препаратами інсуліну 



 

БУЛО СТАЛО 
Реабілітаційний центр 
Проліковано (осіб), в т. ч. 
спинальних хворих 

 
646 
12 

•Розроблено Дорожню карту щодо надання 
медичної допомоги військовослужбовцям, 
учасникам антитерористичної операції (АТО) та 
членам їх сімей 
•Діють:   - “Єдине вікно” медичного супроводу 
         - програма медико - психологічної  
реабілітації 
•Відкрито кабінети психологічного 
розвантаження 
•Функціонує денний стаціонар психологічної 
допомоги на базі КНП “КДЦ Дніпровського 
району м. Києва” 
•Функціонує відділення водолікування та 
підводного витяжіння на базі  Київського 
міського клінічного шпиталю інвалідів Великої 
Вітчизняної війни 
•Проведення першого місячника “Дні  здоров’я” 

 
 
 
 
 
7 
 
 
 
 
 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
•Цикл занять за участю фахівців Києво-
Могилянської академії, для лікарів 
медичних закладів м. Києва з питань 
психологічної допомоги учасникам АТО 
•Організація мультидисциплінарної 
бригади для соціальної адаптації 
комісованих та демобілізованих  киян – 
учасників АТО 

 
 
 
 
 
 
  

Супровід Департаментом охорони здоров’я 
медичних документів до Департаменту 
соціальної політики з метою 
відшкодування дороговартісного 
лікування/виділення коштів на 
заплановане лікування 

Медична допомога учасникам АТО 



БУЛО СТАЛО 
 

•Відсутня методика розрахунку 
тарифів на медичні послуги  
 

 
 

0 

Затверджені тарифи на  медичні 
послуги: 
•комунальної форми власності  
•державної форми власності  

 
 
32 
18 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Розрахунок   вартості медичних 
послуг на основі клініко-
споріднених груп (КСГ) та  
з врахуванням клінічних 
протоколів 
  
 

Гарантований обсяг медичної 
допомоги 
 Медична послуга 
Страхова медицина  

Тарифи на медичні послуги 



БУЛО СТАЛО 
Інвестиційних пропозицій  
підготовлено 
 
 
 
 
 

 з них  реалізовано 
 

55 
 
 
 
 
0 
 

• Проектів  до реалізації 
медичний  центр вул. Зоологічна,3 
 перинатальний центр (КМПБ  № 5) 
Wi-Fi мережа в ЛПЗ 
 ремонтні роботи в ДС “Ялинка” 
Пуща Водиця 
 приймальні та спеціалізовані 
відділення ОКЛ м.Києва та КМКЛ 
№ 12 
Інвестпроектів в  розробці 
 

20 
 
 
 

 
 
 
 
 

14 
 
 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Інвестиційних проектів  

Туберкульозна служба 
ОКЛ м.Києва 
КМКЛ №12 
КМКЛ №14 
перехід на альтернативні види 
палива (7 закладів) 
 

14 Зміцнення  МТБ медичних 
закладів 
Впровадження державно-
приватного партнерства 
 Залучення матеріально - 
грантової допомоги 
 

Впровадження інвестиційних пропозицій 



БУЛО СТАЛО 
Альтернативні види палива 
ТМО «Психіатрія»  

1 Альтернативні види палива 
(ТМО «Психіатрія» та                    
КМПБ № 5) 
 
  
 

2 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Переведення котелень  на 
альтернативні види палива 
 
Реконструкція  та модернізація 
систем гарячого водопостачання 
 

 

5 
 
 
23 
 
 
 

•Зниження споживання 
енергоресурсів  
 

•Економія бюджетних коштів  
   

 
 
 
 
 
 

Енергозбереження 



БУЛО СТАЛО 
•Лікувально-профілактичні 
заклади  
 

•Дизелі 

12 
 
 
14 

•Лікувально-профілактичні 
заклади  
 

•Дизелі 

22 
 
 
28 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Пересувні  електростанції  
(КМКЛ №1,№6,№7,№9   
Пологовий будинок №5) 
 
 

5 
 
 
 
 
 

•Лікувально-профілактичні 
заклади  
 

•Дизелі 
 

•Безперебійна робота ЛПЗ у разі 
виникнення надзвичайних 
ситуацій 
 

19 
 
 
19 

Забезпечення  дизелями 



БУЛО СТАЛО 
 

112,4 млн грн 
(прострочена) 

 

 
0 млн грн 

 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
 

Вчасна реєстрація та 
фінансування 

 

 
 

0 грн 
 

Кредиторська заборгованість 



БУЛО СТАЛО 
 

9 розділів із 17 
 (млн грн) 

 

 
 
317,5 

 
15 розділів із 17 

(млн грн) 

 
 
523,3 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
Безперервне лікування 
(тисяч осіб) 
 
Діагностика хвороб 
(тисяч осіб) 

 
20 
 
 
325 
 

 17 розділів 
 безперебійне   забезпечення   

700 тисяч хворих столиці 
життєвонеобхідними 

лікарськими засобами та 
виробами медичного 

призначення 

Програма «Здоров'я киян» 



БУЛО СТАЛО 
Виявлено нецільового 
використання бюджетних 
коштів (млн грн) 
 
Клініко-експертна оцінка 
якості надання медичної 
допомоги  
 
Дострокове розірвання 
контрактів з керівниками ЛПЗ  

17,6 
 
 
 
18 
 
 
 
3 

Виявлено нецільового 
використання бюджетних коштів 
(млн грн) 
 
Клініко-експертна оцінка якості 
надання медичної допомоги  
 
Дострокове розірвання 
контрактів з керівниками ЛПЗ  
 

6,5 
 
 
 
103 
 
 
3 

ВПРОВАДЖУЄТЬСЯ ПЕРСПЕКТИВА 
 
Удосконалення системи оцінки 
якості надання медичної 
допомоги населенню м.Києва 

Європейський рівень надання 
медичної допомоги 

Аудит, якість медичної допомоги 


