
СТЕНОГРАМА 

засідання Комітету Верховної Ради України  

з питань охорони здоров'я 

 

2 жовтня 2018 року 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дозвольте розпочати чергове засідання Комітету з 

питань охорони здоров'я. В залі наразі присутні 8 народних депутатів – 

членів Комітету з питань охорони здоров'я. Кворум є.  

Проект порядку денного вам було попередньо розіслано. Прошу 

додатково включити до порядку денного розгляд звернення Інституту 

нейрохірургії імені академіка Ромоданова стосовно необхідності виділення в 

2019 році бюджетних коштів у сумі 100 мільйонів гривень для виконання 

робіт з реконструкції об'єкту незавершеного будівництва під Національний 

науково-практичний центр нейротравми та нейрореабілітації, створення 

якого розпочато Інститутом нейрохірургії у 2018 році.  

Чи будуть ще пропозиції для внесення до порядку денного? Якщо 

пропозицій немає, прошу вас затвердити порядок денний з урахуванням 

внесених пропозицій. 

Прошу голосувати, хто за дану пропозицію. Одноголосно. Дякую.  

Доєднався ще народний депутат пан Шипко.  

В залі присутні: Яриніч, Шурма, Бахтеєва, Біловол, Мусій, Богомолець, 

Колганова, Шипко, Кириченко.  

Дякую. Порядок денний комітету затверджено.  

Як завжди, на початку засідання прошу визначитися з приводу 

відображення в протоколі засідання поіменних результатів голосування. 

Прошу підтримати дану пропозицію, хто за це. Хто утримався? Одноголосно 

питання підтримане. 

Інформую всіх присутніх, що на засіданні ведеться звукозапис.  

У засіданні комітету також беруть участь народний депутат пан Каплін 

та пані Заружко – народні депутати, а також запрошені представники інших 

організацій.  

Переходимо до розгляду питань затвердженого порядку денного. 

Питання, що розглядаються в порядку контролю. Про стан забезпечення 

своєчасного доступу пацієнтів до життєво необхідних лікарських засобів та 

медичних виробів, що закуповуються МОЗ України із залученням 

спеціалізованих міжнародних організацій, у 2016-17 роках.  

Шановні колеги, доповідаю вам, що вчора ми мали розмову з Прем'єр-

міністром України паном Гройсманом. Нагадую, що міжнародні закупівлі, а 
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це закупівлі медикаментів за державні кошти, які проводяться міжнародними 

організаціями. За ці "послуги" (в лапках), на підставі яких медикаменти 

поставляються через 18 місяців, ми сплачуємо міжнародним організаціям 5% 

від загальної вартості. За минулий рік було виділено 6 мільярдів гривень. На 

сьогоднішній день в регіони поставлено приблизно 60%. За 6 мільярдів 2018 

року взагалі поставки не відбувалися. За цей сервіс ми сплатили 

міжнародним організаціям за 2017 рік і 2018 рік 600  мільйонів гривень.  

Наголошую, що у нас в Україні на сьогоднішній день є 5-5,5 тисяч 

онкохворих дітей. І потреби онкохворих дітей в бюджеті на наступний рік 

забезпечені лише на 50%. Тобто принцип реформування системи охорони 

здоров'я, який ми з вами підтримали, а, власне, фінансування медичної 

послуги Законом про автономізацію, на сьогоднішній день позбавляє 50% 

онкохворих дітей шансу на виживання, на лікування. Для того, щоб покрити 

потреби онкохворих дітей, нам потрібно ще 550 мільйонів. Це саме ті кошти, 

які ми сплачуємо практично за ніщо міжнародним організаціям. Тому я вчора 

виступила з заявою до Прем'єр-міністра з вимогою перевести максимально 

швидко закупівлі на українську закупівельну агенцію, а ті 600 мільйонів, які 

сплачуються міжнародним організаціям, щоб вони були спрямовані 

безпосередньо на цільове лікування онкохворих дітей для того, щоб в 

наступному році кожна онкохвора дитина мала шанси на виживання і її 

лікування було 100 відсотків покрито державою.  

Для того, щоб онкохворі дорослі, які залишені на сьогоднішній день 

урядом, 70 відсотків дорослих без шансу на виживання, без введення 

законопроекту про загальнообов'язкове державне медичне страхування ми, 

на жаль, систему і ситуацію в Україні не змінимо, тому звертаюся зараз до 

пана Капліна з величезним проханням і вимогою нарешті вимагати від 

парламенту винесення законопроекту про загальнообов'язкове державне 

медичне страхування. Інакше ми залишаємо з таким урядом, який у нас 

сьогодні є, українських громадян без шансу на виживання. 

 

________________. На наступній Погоджувальній раді разом виступити 

з цією позицією і вимагати… 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Я виступаю на кожній Погоджувальній раді з 

цією вимогою і прошу вас до мене долучитися.  

Пані Ірино, хто у нас доповідає від Міністерства охорони здоров'я чи 

ми отримали письмову від них відповідь? 

 

СЕМЕРУНЬ І.В. Міністерство охорони здоров'я лише письмово надало, 

що вся інформація щодо закупівлі знаходиться у відкритому доступі на сайті, 
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і про те, що 26 вересня 2018 року ухвалено на уряді нову концепцію 

реформування закупівель лікарських засобів та медичних виробів. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, пані Ірино. 

Тобто Міністерство охорони здоров'я ігнорує запрошення на комітет, 

не доповідає про стан закупівель.  

Ще раз наголошую, ті кошти, які вони планують віддати міжнародним 

організаціям, віддали в цьому році, закупівлі відбудуться через 18 місяців, 

тобто я вважаю, що Комітет з питань охорони здоров'я мусить тримати 

абсолютно принципову позицію. 

Будь ласка, Олеже Степановичу. 

 

МУСІЙ О.С. Шановні народні депутати, шановні присутні, засоби 

масової інформації, вчергове констатую і дуже  прошу сьогодні 

проголосувати також, бачу, що немає представників не тільки Міністерства 

охорони здоров'я, а і уряду. 

Ми прийняли комітетом рішення безпосередньо запрошувати людину, 

яка публічно озвучила, що вона відповідає за стан охорони здоров'я і за 

Міністерство охорони здоров'я. Цією людиною є Прем'єр-міністр України. 

Ми чомусь знаходимо "віце-прем'єрів розенків", когось іншого ще – людина 

у всіх засобах масової інформації, у виступах у парламенті констатує, що він 

відповідальний за Міністерство охорони здоров'я і за систему охорони 

здоров'я. Тому у зв'язку з черговим грубим порушенням урядом співпраці з 

парламентським комітетом і Верховною Радою у парламентсько-

президентській республіці вважається ганебним і неприпустимим.  

Тому я вас прошу за наслідками сьогоднішнього розгляду цього 

питання все-таки поставити питання на голосування комітету і прийняти 

рішення запрошувати особисто пана Гройсмана, який взяв на себе 

відповідальність. І побачимо, наскільки він відповідальна людина по 

відношенню до української охорони здоров'я, бо розказувати байки і 

побачимо, наскільки він відповідальна людина по відношенню до української 

охорони здоров’я, бо розказувати всім байки засобам масової інформації про 

великі реформи, про великі досягнення дуже добре, а прийти і відзвітувати, 

що зробило підлегле його міністерство, яке хронічно ігнорує Комітет з 

питань охорони здоров’я, і про це знають вже, по-моєму, навіть в кожному  

селі. І це, до речі, минулого тижня під час прийому громадян у себе на окрузі 

я чув від багатьох людей, як може парламентський комітет щось вирішувати, 

коли міністерство ігнорує вчергове. 

Тому особисто Прем’єр-міністр мусить бути присутній. Якщо він не 

забезпечив до сьогодні 2 роки призначення міністра, взяв на себе 
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відповідальність, то нехай нам розкаже, що твориться з онкологією, з 

закупівлями, з бюджетом, з всім іншим.  

Тому прошу це поставити теж на голосування за підсумками розгляду 

цього питання. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Пане Ігорю, будь ласка. Якщо можна, то в 2 

хвилини вкладайтесь, будь ласка. 

 

ШУРМА І.М. Так. Я радше звертаюсь до засобів масової інформації, 

оскільки точиться дискусія про те, чи використані кошти, виділені з 

держбюджету на закупівлю міжнародними організаціями. 

Наголошую, станом на 01.10 2018 року на офіційному сайті 

Міністерства охорони здоров’я є наступні дані. За  кошти 2016 року - це було 

6 мільярдів, 2016 року, вони в 2016 році мали бути поставлені в  заклади 

охорони здоров’я. На сьогоднішній день на замісну підтримуючу терапію 

виділено 13 мільйонів, поставлено 48 відсотків. Ендопротези – виділено 45 

мільйонів, поставлено 50 відсотків. На онкологію і гематологію дитячу на 

витратні матеріали виділено 353 мільйони, поставлено 71 відсоток. 

А тепер саме цікаве – 2017 рік. Це той, що закінчився 30 грудня 2017 

року. Донорство крові – виділено і перечислено коштів, отримано нуль 

відсотків. Дитячий діаліз – нуль відсотків. На дитячу нефрологію, допустимо,  

там 143 мільйони - нуль відсотків. На ендопротези 45 мільйонів, піввідсотка. 

На онкологію і гематологію дитячу перечислено більше року тому 558 

мільйонів, поставлено 0,9 відсотків. Це те, що є на офіційних сайтах.  

Туберкульоз, який визнаний проблемою чи не № 1 за аналітикою 

Всесвітньої організації охорони здоров’я, на цей рік виділено, немало-

небагато, практично більше мільярда гривень. Поставок на сьогоднішній 

день за 2017 рік нуль відсотків. Це є офіційна інформація Міністерства 

охорони здоров’я, куди нас направили ознайомитись вчора за підписом 

заступника міністра Ковтонюка.  

Ті всі безпорядки  вчинюються тільки по одній причині: міністерство 

не має очільника. Чи маємо ми сьогодні претензії до Уляни Супрун? Вже не 

маємо жодних. Чому? Бо вчора на передачі по каналу ICTV Прем’єр-міністр 

озвучив - він має особисте право і повноваження приймати і звільняти всіх, 

хто працює в Кабінеті Міністрів. Повна відповідальність за стан справ 

сьогодні на Прем’єр-міністрі України Гройсмані. 

Тому я пропоную не витрачати час на ці всі запитання. Це є все 

офіційні дані. Ми просто приймаємо рішення і крокуємо далі.  

Дякую. 
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БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, пане Ігорю.   

Я хочу прокоментувати, що  я вчора наводила ці цифри Прем'єр-

міністру. Прем'єр-міністр сказав, що він мусить це перевірити, і сказав, що з 

його боку, він вимагає, він вважає, що лікарні приховують наявні у них 

медикаменти. І перевів це абсолютно в площину того, що лікарні мають 

звітуватися.  

Я хочу наголосити, що більшість лікарень вже давним-давно 

звітуються, що у них є. Але у них нема про що звітуватись, тому що 

міністерство не виконує поставок. А Прем'єр-міністр перекладає 

відповідальність на сьогоднішній день на головних лікарів, у яких немає 

медикаментів навіть за 2017 рік, не кажучи вже про 2018-й. А мова іде 

насправді не просто про поставки медикаментів, а про життя людей! 

Будь ласка. 

 

ШУРМА І.М. Пані Ольга, я перепрошую, я мушу додати, тому що тут є 

вказівка. Прем'єр-міністр вам нехай більше не розповідає, і ви його 

обривайте, це є документи на офіційному сайті Міністерства охорони 

здоров'я.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Я маю ці документи, пане Ігорю. Я просто вам 

кажу, що вчора на засіданні фракції я Прем'єр-міністру наводила ці цифри. 

Прем'єр-міністр просто не готовий взагалі на це реагувати. Або просто… 

 

ШУРМА І.М. Вам ще таланить – до вас на фракцію він приходить. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Будь ласка, пане Андрію. 

 

ШИПКО А.Ф. Шановні колеги, шановна пані Ольга, присутні! 

Стосовно стану забезпечення. Ми це питання піднімаємо на кожному 

засіданні комітету. Ми розглядали звіт Рахункової палати, так? Ми з вами 22 

лютого 2017 року комітетом проголосували, що стан забезпечення ліками 

населення нашої держави за кошти платників податків, за бюджетні кошти 

незадовільний. Ми з вами всі разом проголосували і прийняли законопроект, 

який направлений до Верховної Ради, стосовно припинення цих міжнародних 

закупівель.  

Тобто я першу пропозицію вношу: не тільки про стан забезпечення 

медичною допомогою і особливо голосувати за законопроект про обов'язкове 

державне медичне страхування, Ольго Вадимівно, але і піднімати наш 

законопроект, яким ми з вами відміняємо ці ганебні міжнародні закупівлі.  

Яку мету ми досягли? Ми що, подолали корупцію? Ми що, отримали 

ліки? Навіть за 2016 рік не поставлено ліки! Я вже не кажу про 2017-й і 2018 

рік. Ми що, отримаємо препарати, які якісні? Ні. Дивіться по вакцинам: в 10 
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разів зросла реакція при використанні цих вакцин! Батьки відмовляються їх 

використовувати і самі за свої кошти закуповують.  

Це мета? Мета того, що люди не дочекаються ліків в лікарні? Що це 

економія на життях? Мета те, що ми отримуємо ліки з терміном дії, який 

закінчився? Хто утилізує за ці кошти оце?  

А саме головне, шановні колеги, цей законопроект, який ми тоді 

прийняли про міжнародні організації, він закінчує термін дії 31 березня! І 

ніхто: ні Прем'єр-міністр, на Кабінет Міністрів, я вже не кажу про 

Міністерство охорони здоров'я – нічого не роблять, щоб  повністю зробити 

систему прозору, чесну і доступну, щоб можна було забезпечити ліками 

населення України.  

Тобто пропозиція така: піднімати питання на кожній Погоджувальній 

раді, щоб вносився законопроект про припинення міжнародних закупівель. 

Щоб розуміли, що ті позиції, які ми приймаємо на комітеті, не тільки ми 

проголосили, але ми наполягаємо на цих позиціях. І ми пропонуємо їх 

проголосувати в парламенті, і подивитися, хто з народом України і хто 

розуміє, який стан забезпечення лікарськими засобами.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, пане Андрію.  

Олег Степанович, просили поставити на голосування вашу пропозицію. 

Прошу озвучити.  

Зараз пропозиція на голосування від пана Мусія.  

Олег Степанович, була у вас пропозиція, яку треба поставити на 

голосування.  

 

МУСІЙ О.С. Шановні члени комітету, колеги, прошу підтримати мою 

пропозицію про запрошення на всі наступні засідання до питань, які 

стосуються діяльності Міністерства охорони здоров'я, особисто Прем'єр-

міністра України Володимира Гройсмана, і направляти йому запрошення 

особисто. Досить знущатися над комітетом і над народними депутатами. 

Прошу підтримати цю пропозицію.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Ми вже це, здається, голосували. 

 

МУСІЙ О.С. Ні, ми це не голосували.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Будь ласка, шановні колеги, хто за цю 

пропозицію, прошу вас голосувати і підтримати. Хто утримався? Колганова - 

утрималася. Інші - проголосували за. Рішення прийнято.  
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ШИПКО А.Ф. І пропозиція - піднімати на Погоджувальній раді 

законопроект про припинення міжнародних закупівель.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Ми кожної Погоджувальної ради подаємо Голові 

Верховної Ради перелік і ці законопроекти обов'язково там включені.  

 

ШИПКО А.Ф. Я прошу, щоб ви це озвучували. Щоб ми не тільки на 

комітеті це говорили, а щоб і всі лідери фракцій чули. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Добре. Давайте зробимо тоді лист від комітету на 

Голову парламенту, для того щоб був окремий лист, щоб поставити його в 

пріоритет. Погоджуєтеся?  

Будь ласка, прошу проголосувати, хто за цю пропозицію.  

 

ШИПКО А.Ф. Пані Ольго, я прошу, щоб ви це озвучили на 

Погоджувальній раді. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Я вас почула, пане Андрію.  

Будь ласка, прошу голосувати, хто за цю пропозицію. Одноголосно 

проголосовано. Дякую. 

Шановні колеги, переходимо до другого питання. Про заходи, що 

вживаються Міністерством охорони здоров'я України для реалізації 

концепції реформування механізмів публічних закупівель лікарських засобів 

та медичних виробів, схваленої Розпорядженням Кабінету Міністрів України 

від 23 серпня  № 582-р. Та організація закупівель лікарських засобів та 

медичних виробів за кошти державного бюджету України в 2019 році та 

наступних роках після припинення дії Закону про міжнародні закупівлі із 

залученням спеціалізованих організацій, які здійснюють закупівлю.  

Шановні колеги, ці два питання напряму пов'язані. Якщо ви пам'ятаєте, 

ми Міністерству охорони здоров'я вже 3 роки говоримо про те, що закупівлі 

мають проводитися через систему ProZorro за підтримки Міністерства 

фінансів, Міністерства економіки, зі створенням національної закупівельної 

агенції, яка  буде поставляти своєчасно, якісно, і закуповуватиме 

медикаменти у виробників, а не у посередників. Доручення Комітету з 

питань охорони здоров'я з цього питання просто блокувалося 2 роки, нарешті 

було прийнято розпорядження, причому прийнято воно було в серпні 2017 

року, за рік нічого Кабінетом Міністрів не було зроблено щодо створення 

національної закупівельної агенції. Тобто це питання абсолютно Кабінетом 

Міністрів блокується. 

Прошу, будь ласка, ваші пропозиції.  
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ШУРМА І.М. Та які можуть бути пропозиції? Я вам читаю відповідь: 

"Наразі Міністерство охорони здоров'я розробляє план заходів щодо 

реалізації Концепції реформування закупівлі лікарських засобів та медичних 

виробів, допоміжних засобів, товарів медичного призначення. Стефанішина." 

Вчора прислали.   

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Тобто концепція була схвалена 23 серпня 2017 

року і до 2018 року ні профільним міністерством, ні Кабінетом Міністрів не 

було зроблено нічого, щоб закупівлі відбувались через систему PrоZоrro.  

Які є у вас пропозиції? Визнати роботу незадовільною щодо розробки і 

створення Концепції Національної закупівельної агенції – це моя пропозиція. 

Є інші пропозиції?  

Будь ласка, визнати роботу Кабінету Міністрів по виконанню  їх 

власної постанови, розпорядження від 23 серпня 2017 року  № 582-р щодо 

організації закупівлі лікарських засобів та медичних виробів за кошти 

державного бюджету  України незадовільною. 

 

(Загальна дискусія)  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Тоді роботу Міністерства охорони здоров'я – 

профільного міністерства по реалізації розпорядження. Прошу голосувати.  

Ми не маємо права голосувати - визнавати роботу Кабінету Міністрів, 

можемо, да, незадовільним виконання цієї постанови Кабінету Міністрів.  

Прошу  голосувати, хто за цю пропозицію. Хто утримався? Одноголосно. І 

направити відповідне звернення Прем'єр-міністру.   

 

_______________. … (Без мікрофону)  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Прийняли до відома. Дякую.  

Шановні колеги, переходимо до наступного питання.  Законопроекти, з 

опрацювання яких комітет є головним.  

Про проект Закону про внесення змін до статті 7 Закону України "Про 

заходи щодо попередження та зменшення вживання тютюнових виробів і їх 

шкідливого впливу на здоров'я населення" (щодо вдосконалення державного 

нагляду (контролю) № 8156. Поданий народними депутатами України. 

Інформує Олег Степанович Мусій – автор законопроекту. Прошу, Олег 

Степанович, 2 хвилини. 

 

МУСІЙ О.С. Шановні народні депутати, я прошу вашої підтримки 

відповідного законопроекту, який далі продовжує системну політику 

Комітету з питань охорони здоров'я щодо збереження здоров'я українців 

шляхом зменшення тютюнового впливу на їхнє здоров'я.  



9 

 

Ви знаєте, що з грудня 2012 року куріння сигарет в приміщеннях, на 

зупинках і в багатьох приміщеннях практично заборонено, в ресторанах, в 

барах, в закритих приміщеннях. Але виявляється, що на наш запит про 

ефективність цієї процедури і можливість застосування санкцій до 

порушників Міністерство економічного розвитку і торгівлі написало, що в 

зв'язку зі змінами численними в українському законодавстві вони вважають, 

що раніше покладені на Держпродспоживслужбу повноваження по контролю 

за дотриманням чинного законодавства і некуріння в приміщеннях, в 

ресторанах, барах і так далі та на зупинках, воно зараз не регулюється нічим. 

І Держпродспоживслужба не має відповідних повноважень щодо здійснення 

відповідного контролю.  

Цим законопроектом запроваджується обов’язковість і покладення 

повноважень на Держпродспоживслужбу щодо дотримання чинного 

українського законодавства про заборону тютюнопаління в громадських 

місцях, умовно кажучи, якщо так загалом. Тому він врегулює, нарешті, оцей 

правовий вакуум, що міліція не може, Держпродспоживслужба нічого 

зробити не може і поступово-поступово повертається тютюн в наші 

приміщення, що є абсолютно неприпустимим.  

Окрім того, я хочу наголосити і попросити Ольгу Вадимівну, наші 

антитютюнові ініціативи, де є підписи більшості членів комітету, а саме: 

законопроект 2820, який інший законопроект сьогодні стоїть в порядку 

денному, він знаходить величезний спротив серед тютюнових лобістів у 

Верховній Раді України. Ви знаєте, їх там 3-4 особи, які знаходяться на 

дотації в тютюнових компаній, в тому числі і голова комітету Южаніна, яка 

відкрито на засіданні Погоджувальної ради говорить про те, що існує якийсь 

конфлікт, існує якась незрозуміла ситуація з тим, що комітет її має якесь 

інше бачення щодо здоров’я українців. Тому я думаю, що до тих двох 

законопроектів, на яких хронічно наполягає наш комітет, якщо сьогодні буде 

проголосована підтримка 8156, то це, по суті, дасть змогу повністю 

завершити на сьогоднішньому етапі ту політику, яку проводить комітет по 

боротьбі з тютюнопалінням. Прошу вашої підтримки і проголосувати за те, 

щоб його… 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, Олеже Степановичу.  

Шановні колеги, доводжу до вашого відома, що як голова комітету за 

вашим дорученням,  кожної Погоджувальної ради ми подаємо і наполягаємо 

на внесенні в порядок денний тих законопроектів, які мають зберегти 

населення, українських громадян. Але ці законопроекти блокуються, ще раз 

наголошую, на рівні податкового комітету, який вважає, що він може 

розпоряджатись здоров’ям українських громадян і що прибутки в даному 

випадку є значно більше цікавішими, ніж втрата людського потенціалу нашої 

держави, з чим я категорично абсолютно не погоджуюсь. І  дуже сподіваюсь, 
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якщо сьогодні дійде все ж таки до порядку денного, то ви всі тут присутні 

проголосуєте за законопроект, співавторами якого всі ви є.  

Пане Олексію, будь ласка, ваше запитання. 

 

КИРИЧЕНКО О.М. Запитання до Олега Степановича. Як саме 

Держпродспоживслужба має виконувати цей законопроект? Який в неї буде 

механізм? Поясніть, будь ласка.  

 

МУСІЙ О.С. Шляхом інспектування і після того накладення штрафних 

санкцій, виписування штрафу за порушення чинного законодавства.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, Олеже Степановичу.  

Шановні колеги, прошу вас проголосувати за даний законопроект. Хто 

за те, щоб підтримати законопроект в першому читанні, будь ласка, прошу 

голосувати. Одноголосно проголосовано. Дякую вам за підтримку. Дякую, 

Олеже Степановичу.  

Переходимо до розгляду наступного питання порядку денного, 

четверте питання. Про проект Постанови про Звернення Верховної Ради 

України до Кабінету Міністрів України щодо звільнення заступника Міністра 

охорони здоров’я України Лінчевського Олександра Володимировича         

(№ 8425), поданий народним депутатом України паном Сергієм Капліним, 

який тут зараз присутній. 

Пане Сергію, поверніть, будь ласка, мікрофон і червону кнопочку 

натисніть. Текст має бути під стенограму. Будь ласка, 2 хвилини вам для 

доповіді.  

 

КАПЛІН С.М. Шановні колеги, шановні представники засобів масової 

інформації, експерти! Є такі питання, які об'єднують раніше непримиримих 

суперників в політичному протистоянні, питання відповідальності нашої з 

вами, колективної політичної відповідальності, і просто особистої 

відповідальності перед простими українцями.  

Ви знаєте, що кілька місяців тому заступник Міністра охорони здоров'я 

пан Лінчевський дозволив собі, на мою думку, абсолютно дискримінаційні, 

принизливі і просто антиукраїнські, нелюдські висловлювання по 

відношенню до тих наших співвітчизників, які захворіли на страшну 

хворобу, яку, мабуть, пережила кожна ваша родина так чи інакше, на 

онкозахворювання. Кожний рік це плюс 130 тисяч онкохворих. Всього в 

Україні сьогодні за різними  підрахунками від 1 мільйону 200 до 1,5 мільйона 

наших співвітчизників хворі в різних стадіях на онкозахворювання. Я 

вважаю, що комітет має прийняти рішення і звернутися до Верховної Ради 

України, а Верховна Рада України має проголосувати звернення до Кабінету 
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Міністрів України з категоричною вимогою відставки заступника Міністра 

охорони здоров'я Лінчевського. І більше цю людину не допускати до будь-

якої діяльності, зокрема до чиновницької роботи в системі охорони здоров'я.  

Так само хотів би підтримати вашу категоричну позицію щодо 

відставки всієї команди виконуючої обов'язки Міністра охорони здоров'я і 

неприпустимість невідвідування, неспівробітництва цієї команди з 

профільним комітетом, тим більше в парламентсько-президентській 

республіці.  

Дякую за увагу. І прошу підтримати мою ініціативу.  

І більше того, ми з вами через такі дії, через таке голосування маємо 

поставити крапку практиці, коли окремі політики заявляють принизливі речі 

по відношенню до простих людей. Ми знаємо, є один у нас політик, яка 

заявляла, що народ України – це електорат і біомаса, зараз вона перша, друга, 

третя в політичних  рейтингах. Сьогодні таких речей пробачати не можна. 

Всі повинні з повагою відноситися до простої людини.  

Дякую. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, пане Сергію. 

Я хочу зазначити, що позиція Міністерства охорони здоров'я і вислови 

пана Лінчевського, які я підтверджую як живий свідок його виступу, власне, і 

оприлюдненої стенограми, абсолютно підтверджується прямими діями 

міністерства.  

Вже п'ятий тиждень під стінами міністерства в наметах знаходяться 

родичі онкохворих дітей, які вимагають перерозподілу коштів. Одна людина 

вже померла, не дочекавшись цього. І при цьому у Міністерства охорони 

здоров'я на рахунках невикористаних, і відповідно до розпорядження 

Мінфіну, сотні мільйонів гривень, які вони відмовляються перерозподілити і 

врятувати життя людей. Тобто це не просто слова, це абсолютно практичні 

дії, які спрямовані на це. І я вважаю це просто геноцидом, абсолютно 

злочинними діями безсердечних людей, які сьогодні допущені цією владою 

до керівництва держави.  

Тому прошу вас підтримати пропозицію пана Сергія. 

Будь ласка, пане Ігорю.  

 

ШУРМА І.М. Я прошу уваги. Я нагадаю вам, з чого почалася вся ця 

справа. Прошу послухати.  

(Прослуховування запису: Щодо ефективності, щодо 

нерезультативності, неекономності використання коштів. В сухому 

залишку 25% пацієнтів, власне, помирає, тобто кожен четвертий, і 
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лікується за кордоном неефективно. Друзі, колеги, це рак! Вони всі помруть, 

вони всі помруть, без варіантів. І ефективність цієї програми є 0%!  

Ті проблеми, тобто ті онкологічні захворювання, власне, котрі 

потребують трансплантації кісткового мозку, вони закінчуються смертю 

рано чи пізно. Трансплантація нирки, трансплантація серця, вона не 

продовжує життя невизначено довго. Ми даємо шанс людині пожити ще 

трошки, пожити довше. 75% пацієнтів прожили один рік, два роки, три 

роки, п'ять років…"). 

 

БАХТЕЄВА Т.Д. Поставьте на голосование. 

 

ШУРМА І.М.  З цього був початок. Після цього була довга процедура 

маніпуляцій. Було прохання приділити увагу цій категорії людей. 

Закінчилось. До людей на вулицю ніхто не виходить, і Лінчевський – раз. 100 

з гаком мільйонів, які були на трансплантацію, і є розпорядником коштів 

Міністерство охорони здоров'я, не перерозподілені – два. І сьогодні  за 

підсумками експертів до кінця року невикористаними залишаться 900 

мільйонів гривень, розпорядником яких залишається МОЗ.  

Тому за такі дії, власне, без обговорення пропоную підтримати пана 

Капліна.  

Дякую.  

 

ШИПКО А.Ф. Я хочу ще шановним колегам нагадати, що ми три рази з 

вами зверталися з цього питання до Прем'єр-міністра! Реакції жодної немає. 

Треба…  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Ми передали понад 200 підписів і ходили на 

засідання уряду. Це пряме ігнорування! Абсолютно пряме. 

 

ШИПКО А.Ф. Тобто я прошу всіх своїх колег підтримати  і цю 

постанову, і наступну постанову, яка буде. Давайте голосувати. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Шановні колеги, хто за те, щоб підтримати 

постанову  № 8425, подану народним депутатом Сергієм Капліним? Прошу 

вас голосувати, хто за цю пропозицію. Хто утримався? Одноголосно 

проголосовано.  

Шановні колеги, я дуже сподіваюсь, дуже сподіваюсь, бо, знаєте, у 

мене таке враження, що ми от з вами тут б'ємось, а Прем'єр-міністр дозволяє 

собі з трибуни заявляти, що начебто існує якийсь особистий конфлікт. 

Особистий  конфлікт може існувати виключно між виконуючим обов'язки і 

народом України, якій просто байдуже взагалі життя українських людей! 
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Шановні колеги, наступне. Про проект Постанови про невизначення 

правового статусу керівництва Міністерства охорони здоров'я, 

невідповідності займаним посадам та звернення до Кабінету Міністрів щодо 

звільнення з займаних посад першого заступника Міністра охорони здоров'я 

Супрун та заступника Міністра охорони здоров'я Лінчевського (№ 8587), 

поданий народними депутатами Шурмою, Мусієм та іншими. Шурма, Мусій, 

Марченко, Лозовий, Немировський, Шипко, Литвин, Кужель.  

Доповідає пан Ігор Шурма. Будь ласка, пане Ігорю. 

 

ШУРМА І.М. Шановні колеги, що я пропоную? Кожна ініціатива, яка 

відходить до депутатів, має те чи інше забарвлення, і дуже часто 

звинувачують в якійсь політичній заангажованості. Я хочу сказати, що ці 

народні депутати були авторами законопроекту, цієї законодавчої ініціативи, 

автором якої є громадська організація "Національний інтерес України". Це 

вони вийшли з ініціативою. Це не наш голос, це є голос громадських 

організацій.  

Я  тому прошу,  замість себе 2 хвилини для керівника Апасова Василя 

Олександровича, який, власне, цю тему ініціював і розробляв, а ми всі з 

юристами її опрацювали.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Будь ласка, сюди підійдіть, сядьте, щоб вас було 

видно, і натисніть кнопочку на мікрофоні. 

 

АПАСОВ В.О. Доброго дня, колеги, доброго дня, шановні народні 

депутати, доброго дня, всі присутні. Я не буду лити воду, я буду коротко. 

Наша організація "Національний інтерес України", головою якої я є, 

займається півтора року нашою охороною здоров’я, так званою реформою. 

Я зараз просто перерахую, вже  багато питань були озвучені, якими ми 

займаємось, але я якось це  підсумую. Якщо ми казали про міжнародні 

закупівлі, то проблема в них трошки більша, бо казали не про ті суми. Це з 

2015 року по 2018 рік Україна виділяє з бюджету 16 мільярдів гривень. Ми 

платимо комісійні. Ці комісійні не 5 відсотків, я трошки поправлю, ще 

півтори відсотки іде на логістику. Тобто за ці роки ми заплатили більше 1,12 

мільярдів гривень тільки комісійних за те, що люди взяли ліки в одному місці 

і перевезли в інше за 1,2 мільярди майже. Я думаю, що ви в змозі будете 

створити структуру, яка зможе самостійно це робити і гроші будуть 

залишатись тут. 

Але жодна з програм 2016-2017-2018 роки не завершені на 100 %. 

Гроші за ці програми лежать десь на закордонних рахунках.  Україна втрачає, 

закуповуючи валюту, щоб ці гроші перечислити і так далі. 
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Переходимо до іншого. Ця проблема міжнародних закупівель 

спричинила ще ряд проблем. Наприклад, проблема "ОХМАТДИТ", коли 

міжнародною організацією Crown Agents були поставлені препарати зі 

скороченим строком дії. Лікарі наважились вийти і розповісти про цю 

проблему, бо на складах "ОХМАТДИТу"  ліки для онкохворих дітей вже 

складують і це вже прострочені ліки, їх кудись треба дівати. 

Минулим літом лікарі вийшли на прес-конференцію і з’ясувалось, що 

вони потім піддались потім репресії від громадянки Садов’як, яку МОЗ і 

поставив керувати "ОХМАТДИТом"  та виконувати їх якісь вказівки.  

Зараз що? Центр онкогематології розвалений, лікарі звільнені, центру 

немає. Що буде далі?  

Далі проблема онкохворих. В Україні немає зовсім програми лікування 

онкохворих. Туреччина заявляє, що вони беруть всю програму онкохворих 

під свою опіку держави, все це буде безкоштовно для громадян. У цей час в 

Україні такої програми немає. Ми ніколи не займались пацієнтами 

конкретно, тільки загальними проблемами.  

Але до нас останнім часом почали звертатись вже пацієнти, які писали 

до МОЗу, їх пускають по бюрократичному колу. Вони в облздрави 

звертаються, теж саме відбувається. І що, ми починаємо це якось публікувати 

і до них звертаються, що заходьте в кабінети і ліки десь там знайшлись. І це є 

проблема. 

Проблема онкохворих дітей. Коли сім’я Інденко, всі знають цей 

приклад, вони поїхали з гарантією від МОЗу до Іспанії, гарантія на оплату. 

Дитину лікують, дитині роблять маніпуляції, рятують їй життя, яке не 

можуть врятувати в Україні,  і після цього МОЗ каже, що  ця клініка, вона 

якісь завищені ціни дала, то ми не будемо це оплачувати. Це одна з 

найкращих клінік взагалі в світі, дитячих. 

Тому я дуже хочу, щоб ви ретельно звернулись до цього питання, його 

розглянули та підтримали і не тільки підтримали цю постанову 8587, але 

якось її вели до кінця, бо в людей немає останньої інстанції, куди їм 

звертатись.  

МОЗ їх не чує, від МОЗу ніхто до них не звертається, не виходить і не 

пояснює нічого. Бо все якась профанація, як остання профанація Прем’єр-

міністра Гройсмана – 2 мільярди виділяють на діагностику. Скільки людей в 

Україні? 42 мільйони. Поділіть 2 мільярди на 42 мільйони. 47 гривень на 

людину в рік. За півтора долара вас добре продіагностують. 

Тому я прошу від нас, від громадськості,  підтримати. А якщо вам 

треба буде наша якась допомога, то ми завжди раді.  

Дякую.  
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БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую.  

Пан Олег Мусій.  

 

МУСІЙ О.С. Шановні народні депутати, звісно, ми дякуємо 

громадським організаціям, але хочу сказати, що абсолютно повністю 

поділяючи, як мінімум, дві громадські організації – це Рух "За 

трансплантацію", Андрєєв, який тут сьогодні не присутній, хоча він завжди 

бере участь від громадськості в засіданнях нашого комітету, однозначно 

висловлювався за підтримку відповідної постанови і внесення негайно 

звернення щодо звільнення і Супрун, і Лінчевського.  

А також як президент громадської організації "Всеукраїнське лікарське 

товариство" абсолютно констатую, що лікарі України, які об’єднані в 

найпотужнішу, найбільш масову громадську організацію "Всеукраїнське 

лікарське товариство", однозначно за відставку теперішньої команди 

Міністерства охорони здоров’я, про що ми  неодноразово приймали своє 

рішення на наших конференціях, з’їздах і засіданнях. 

А також ви знаєте, що утворена така платформа всіх громадських 

фахових об’єднань, яких 72 в Україні: товариство кардіологів, товариство 

трансплантологів, там багато-багато інших товариств. Вони на своєму 

засіданні Національної лікарської ради, яка називається, теж однозначно 

прийняли рішення про відставку теперішньої команди МОЗ, яка знищує і 

фізично практично тих, хто буде лікувати хворих – це наші лікарі, бо 

виявляється, в нас є надлишок лікарів, але тільки за однією думкою - за 

думкою Міністерства охорони здоров’я. А те, що Центральний комітет 

профспілки і профспілка міста Києва кругом волає, що скоро нікому нікого 

буде лікувати. Кадрова криза страшна.  

І ми бачимо, хто очолює Міністерство охорони здоров’я, відповідає за 

кадри. Заступник міністра Лінчевський, який до кадрів ніколи не мав 

жодного взагалі відношення. Він хірург, можливо, і хороший хірург, не знаю, 

але яке відношення хірург має до кадрової політики в державі? Оці постійні 

конфлікти з Національним медичним університетом, з Одеським медичним 

університетом. Ініціативи абсолютно неадекватної людини, яка потребує 

кримінального переслідування, про що комітет звернувся до Національної 

поліції. І  прошу в підсумку підтримати, безумовно, однозначно прийняти цю 

постанову, але також надати інформацію про стан виконання нашого рішення 

– звернення в Національну поліцію по кримінальних справах по цих 

чиновниках, не тільки звільнити, в вони мають сидіти в тюрмі: і лінчевські, і 

ковтонюки, і стефанішини, і Супрун обов’язково, бо вона з американським 

паспортом дуже швидко втече. 

Тому ми звернулись з відповідним рішенням комітету. Чи є якась 

інформація, в мене запитання до голови комітету і секретаріату, щодо 

відкриття кримінального провадження по цих "проходимцах", іншого слова 
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підібрати, наприклад, дуже важко, хоча вибачте за російську мову, і що 

відбувається. 

Дякую.  

 

ШИПКО А.Ф.  Пані Ольго, так… 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Зараз, вибачте, будь ласка. Пане Андрію, вибачте, 

будь ласка… 

 

БАХТЕЄВА Т.Д. Є пропозиція підтримати. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Є пропозиція. Є ще два народні депутати, які 

просили дати їм, надати хвилину для виступу. І спеціально прийшли, я так 

розумію, на комітет від Радикальної партії Олега Ляшка.  

 

ЗАРУЖКО В.Л. Шановні колеги! Шановні українці! Валерія Заружко, 

фракція Радикальної партії Олега Ляшка. Хочу висловити тут сьогодні  

позицію всієї фракції Радикальної партії на чолі з Олегом Ляшком. Ми 

безумовно підтримаємо цю постанову. Я поясню дуже коротко, чому ми 

підтримаємо цю постанову. 

Ну, по-перше, гроші, про які тут ідеться, це не гроші МОЗ, це гроші 

українських платників податків, які мусять бути на службі українців, які 

мусять витрачатись на лікування українців. На жаль, ми цього зараз не 

спостерігаємо. Я вже не оперую такими поняттями, як гуманність і 

людяність, яких, на жаль, у керівників МОЗ ми зараз не спостерігаємо.  

Я хочу сказати про те, що мусить бути відповідальність за те, що 

важкохворий Володимир Скрипов, якому вже був знайдений донор у 

Туреччині, і в клініці, в якій його потрібно було оперувати,  були гроші, не 

полікувався там, а помер, помер минулого тижня. Залишилось двоє дітей, 

залишилась дружина, яка пікетувала МОЗ разом з дітьми. Люди вже під 

МОЗом 40 діб. 40 діб їх ніхто не чує. 40 діб до них не виходить пані Супрун, 

не дає ніяких відповідей на їх питання. Це люди, які стоять у черзі, яку вони 

між собою вже називають "чергою смерті".  

Сьогодні одна із співробітниць МОЗу вийшла до батьків Едуарда 

Вітошинського, важкохворого хлопця, 28 років, і сказала: "Якщо ви 

звертались до депутатів, то до них звертайтесь по гроші". Так ось,  гроші, які 

в МОЗі, шановна пані, це гроші українських платників податків, і потрібно їх 

використовувати саме на лікування українських платників податків. 

Зрозумійте це. Не треба посилати цих людей до депутатів або ще до когось. 

Ви робите цинічні заяви про те, що люди помруть. Я хочу вам нагадати, що 

90 відсотків ремісії спостерігається у прооперованих дітей і ви, мабуть, про 

це б знали, якщо б були більш-менш фахівцем.  
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Це абсолютно не потрібно переводити у площину зведення рахунків, як 

це намагаються, на жаль, зробити деякі засоби масової інформації. От, 

наприклад, я не є членом комітету, до мене звернулись батьки Едуарда 

Вітошинського, до мене звернулись батьки Оксани Гергало, до мене 

звернулись батьки шестирічного Іллі Невеселого, шістнадцятирічної 

Ярослави Селівончик. Це все українські громадяни, які потребують 

негайного якісного лікування, яке держава мусить забезпечити їм. 

Тому ми підтримаємо цю постанову 8587 про відставку Уляни Супрун 

та Олександра Володимировича Лінчевського. 

Дякую вам дуже.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Будь ласка, пане Андрію. 

 

ШИПКО А.Ф. Шановні колеги! Як дехто любить казати, "в сухому 

остатку", так?  Так у "сухому остатку", щоб ми зрозуміли, чому ми 

підтримуємо цю постанову. Перше, за результатами звіту виконуючої 

обов'язки міністра Уляни Супрун. Результати ми з вами визнали 

незадовільними. Перше. 

Друге. Результати виконання Програми діяльності Кабінету Міністрів  

в частині охорони здоров'я, які виявила Рахункова палата, ми визнали 

незадовільними? Незадовільними. Організація проведення централізованих 

державних закупівель незадовільна? Використання коштів, виділених на 

подолання епідемії туберкульозу в Україні незадовільна? Організація і 

виконання  програм лікування громадян України за кордоном незадовільна? 

Це вже шосте. Ну, а також повний непрофесіоналізм. Це сьоме. Що ще 

треба? Треба голосувати.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Треба додати ще абсолютний цинізм, відсутність 

моральності, гідності, честі і любові до України.  

І хочу озвучити, що Рахункова палата скоро надасть нам інформацію 

щодо використання коштів по програмам громадського здоров'я. І я думаю, 

що там ситуація буде не краща, а гірша. 

Хочу ще зазначити і додати буквально декілька слів до слів пана 

Апасова: у нас зараз є заборгованість по зарплаті лікарів в 11 областях 

України. Ця заборгованість була в минулому році,  і вона навмисно 

закладалася в бюджет і в цьому році, тому що бюджет формувався 

абсолютно не професійно.  

У нас є проблеми з поставкою неякісних сироваток і вакцин. Ви 

пам'ятаєте, що попереднього голову Держлікслужби було звільнено за те, що 

він, відсторонено від роботи за те, що було припинено, поставлено на паузу 



18 

 

вакцинацію тими вакцинами. Новий призначений голова Держлікслужби  

заборонив 2 партії вакцин, які поставлені в Україну. Це відбулося щойно.  

Тому ситуація насправді в Міністерстві охорони здоров'я 

катастрофічна, це значить, що у наших людей просто немає шансу на 

виживання. 

Зараз виношу постанову на голосування.  

Будь ласка, пане Костянтине. 

 

ЯРИНІЧ К.В. Шановні колеги, я не буду повторюватися, тому що ті 

приклади і доказова база, яка сьогодні надана комітетом і членами комітету, 

абсолютно не потребує вже аналізу, ми не вперше з вами піднімаємо це 

питання на кожному комітеті. На жаль, замість того, щоб займатися 

законотворчістю нам, перше за все, треба з'ясувати чи у нас є Міністерство 

охорони здоров'я чи у нас є легітимний обраний народними депутатами в 

тому числі Міністр охорони здоров'я, тому, звичайно, що країна втомилася 

без Міністра охорони здоров'я, а це здоров'я кожного громадянина.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Країна не просто втомилась, пане Костянтине, 

країна вимирає – 200 тисяч щорічно! 

 

ЯРИНІЧ К.В. А тепер те, що стосується безпосередньо ситуації, яка 

складається сьогодні в регіонах між медичними працівниками і пацієнтами. 

Я хочу продемонструвати вам цей документ, який сьогодні розійшовся по 

всій Україні, він вийшов із кабінетів Міністерства охорони здоров'я, я думаю, 

що багато хто з вас його бачили, тому що до мене, як до народного депутата, 

який представляє Кіровоградщину, звернувся Департамент охорони здоров'я 

Кіровоградської області, він називається "Безоплатні ліки для кожного 

пацієнта в лікарні". Це непоганий плакат, якщо не вчитуватися в те, що тут 

написано. 

Насправді Міністерство охорони здоров'я на сьогоднішній день нам 

демонструє те, що Міністерством охорони здоров'я зроблено все для того, 

щоб ліки були безкоштовно надані на території. Але ж дивіться, що написано 

нижче: якщо в лікарні вам відмовили в ліках з нацпереліку, ви можете 

поскаржитися головному лікарю та місцевому департаменту охорони 

здоров'я. Про що це говорить? Нацперелік сьогодні складаються з багатьох 

медикаментів, які начебто, не начебто, я думаю, що ефективні, що доведено 

дослідженнями високого рівня доказовості. Але ж для одного, наприклад, 

онкологічного диспансеру в Кіровоградській області нацперелік складає суму 

120 мільйонів, для одного тільки онкологічного диспансеру. Тобто людина, 

яка приходить в лікувальний заклад, що вона бачить? Вона бачить цей 

плакат, до речі, ці плакати треба не тільки розвісити, а зробити фото звіт і 
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направити в Міністерство охорони здоров'я для того, щоб Міністерство 

охорони здоров'я проаналізувало, де розклеєні ці плакати. 

Отже, пацієнт приходить в лікувальний заклад, те, з чим ми вже 

сьогодні  стикнулися, пацієнт приходить в лікувальний заклад, бачить цей 

плакат, в нього складається ситуація, що є ліки, які приховує хто? Медичний 

заклад, лікар, медичний персонал. Тобто вона  починає агресивно себе  вести, 

тому що, звичайно, не просто треба поскаржитися головному лікарю, треба 

звинуватити його,  звинуватити медичний персонал і так далі. 

Таким чином сьогодні  зіштовхуються лобами пацієнти і лікувальні 

установи, пацієнти і мої колеги. І це питання наразі буде підніматись зараз по 

всіх, я так впевнений, регіонах, тому що це величезний негатив, який ми – 

медичні працівники – сьогодні  будемо мати. Я вважаю, що такі дії 

Міністерства охорони здоров'я не тільки неприпустимі, а ганебні! Тому що 

сказати, що зроблено все Міністерством охорони здоров'я – це ще не означає, 

що у нас наповнені лікувальні заклади медичними препаратами. А 

відповідати, на жаль, за це повинні ми і мої колеги.  

Дякую за увагу. Я вважаю, що цю постанову треба голосувати. Я 

раніше не голосував за такі постанови, але, знаєте, уже приходить той період, 

коли я не знаходжу важелів підтримувати в таких діях, в таких діях 

Міністерство охорони здоров'я.  

А те, що стосується пана Лінчевського, знаєте, у мене особисте є 

відношення до цього процесу, нічого особистого, а особисте моє відношення. 

Я як лікар-онколог, який займається онкологічними пацієнтами більше ніж 

25 років, розумію, що за кожним таким словом стоїть життя пацієнта. І 

моральні й етичні втрати від таких висловлювань дуже і дуже сильно ранять 

не тільки пацієнта, а й його здоров'я. Тому що те, що стосується пана 

Лінчевського і його відстоювання, я знаю, до речі, як впливало Міністерство 

охорони здоров'я на Асоціацію онкологів для того, щоб Асоціація онкологів 

не виказала свого бачення, тому що там теж були включені певні важелі. Я 

знаю, як виносила комісія рішення щодо того, які етичні і моральні норми 

були порушені. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Що нічого не було порушено. 

 

ЯРИНІЧ К.В. Порушені паном Лінчевським. Але ж це не змінює 

ситуацію. Пан Лінчевський і на сьогодні  втратив можливість, у нас перше 

знайомство з ним було 2 чи 3 роки тому, 2 роки тому, коли я прийшов з 

приводу програми "Онкологія". Він повинен був відповідати особисто за те, 

щоб у нас програма "Онкологія" і сьогодні  існувала. Тим не  менше, немає ні 

програми "Онкологія", ліків в лікувальних установах у нас не вистачає. А 

отакі речі, це вже зроблено для того, щоб мої колеги відповідали за те, чого 

не доробляє Міністерство охорони здоров'я.  
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Дякую за увагу.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Ми зараз проголосуємо, я вам дам  30 секунд. 

Шановні колеги, пане Ігорю, ми зараз проголосуємо. 

 

ШУРМА І.М. 30 секунд.  Дивіться, дуже часто говорять про те, що 

комітет висловлює свої незаконні дії, висуваючи ініціативу щодо звільнення. 

Я нагадаю всім присутнім, і нам, колегам депутатам, і засобам масової 

інформації, що ми сьогодні  голосуємо проект постанови про невизначення 

правового статусу керівництва Міністерства охорони здоров'я і звертаємось 

до Кабінету Міністрів розглянути питання звільнення з займаних посад 

першого заступника Міністра охорони здоров'я Супрун і заступника 

Міністра.  

Дякую.  

 

(Загальна дискусія)  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую, шановні колеги. Для того, щоб 

виконуючого обов'язки  міністра звільняти, її треба спочатку призначити.  

Будь ласка, прошу вас голосувати. Хто за те, щоб підтримати цю 

пропозицію, прошу голосувати. Хто утримався? Одноголосно проголосовано. 

Дякую. 

Переходимо до наступного питання порядку денного. Проект Закону 

про внесення змін до Бюджетного кодексу України (№ 9084). Інформує пан 

Ігор Шурма.    

Шановні колеги, що  в нас наступне? Це дуже швидко буде зараз шосте 

і сьоме. Ми зараз проголосуємо. 

Пане Ігорю,  ви готові щодо інформування? 2 хвилини вам на доповідь. 

 

ШУРМА І.М. Ми розглядаємо на своєму засіданні проект постанови. 

Перепрошую, так, зараз, зараз, зараз…. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Шановні колеги, поки пан Ігор готується, я прошу 

зараз розглянути наступне питання. Не будете заперечувати, якщо 7 питання 

ми розглянемо? Про проект Закону про внесення змін до статті 8 Закону 

України "Про особливості державної політики з забезпечення державного 

суверенітету України на тимчасово окупованих територіях в Донецькій та 

Луганській областях" (№ 8447). 

Шановні колеги, дозволю вам як автор законопроекту сказати 

наступне. На сьогоднішній день, безперечно, зроблено дуже багато роботи 
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щодо медичного забезпечення на передовій, але все одно бракує сил, бракує 

реальних виконавців. Тому залучення волонтерів, залучення добровільних 

формувань, які надають  медичну допомогу на передовій, воно є дуже 

важливим. І воно на сьогоднішній день, ви пам’ятаєте, ми розглядали 

неодноразово звернення добровольчого шпиталю щодо того, як врегулювати 

це питання, блокували Міністерство охорони здоров’я, потім не могли 

відпрацювати питання з Міністерством оборони. 

На сьогоднішній день є законопроект, який дозволяє врегулювати це 

питання. В нас є представники Міністерства оборони,  і я зараз попрошу 

надати їм слово для того, щоб вони внесли ті зауваження, які в нас є до цього 

законопроекту, і буду вас просити підтримати даний законопроект з тими 

зауваженнями, які будуть надані Міністерством оборони, тому що нам 

важливо, щоб Міністерство оборони даний законопроект підтримало.  

Тому, будь ласка, зараз слово представникам Міністерства оборони.  

 

ГАНКЕВИЧ К.Б. Дякую.  

Шановна Голово комітету, шановні народні депутати, шановні 

присутні. Міністерство оборони України пропонує доповнити законопроект 

наступними змінами, а саме, безпосередньо пункт 1 статті 8 після слів 

"генеральним штабам Збройних Сил України додати за потреби" і наприкінці 

після слів " у сфері соціального захисту поставити кому, після коми 

"працівники закладів охорони здоров’я, а також громадяни України на 

підставі укладання строкового трудового договору ( контракт)". 

Зазначені зміни дадуть змогу соціально захистити всіх громадян 

України безпосередньо, які виявили бажання взяти участь в Операції 

об’єднаних сил. Я знаю, що Міністерство охорони здоров’я  розробило 

відповідний наказ, тобто працівники закладів охорони здоров’я, без питань, 

можуть брати участь, а  саме стосується громадян, які виявили бажання. 

Дякую за увагу. Прошу підтримати. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Дякую. 

Шановні колеги, для того, щоб пришвидшити процедуру розгляду, я 

пропоную не відзивати законопроект. Під свої зобов’язання берусь внести 

ваші правки, надані під стенограму, і прошу вас їх передати в секретаріат, з 

голосу під час розгляду даного законопроекту в першому читанні. І прошу 

всіх колег підтримати даний законопроект, підтримати разом з цими моїми 

зобов'язаннями.  

Пане Олексію, ви  мали… Все нормально? Так, будь ласка, прошу 

голосувати. Одноголосно. Прийнято.  
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Дякую всім представникам. Дякую за те, що ви чекали. І, відповідно, 

можете бути вільними або продовжувати бути присутніми і подивитися, як 

працюють народні депутати  на стражі здоров'я українських громадян.  

Шановні колеги! Наступне. Про стан охорони здоров'я громадян на 

тимчасово окупованій території України в Криму та внутрішньо 

переміщених осіб. 

У нас доповідає  постійний представник… Давайте одну хвилину – 

наступне питання,  і повернемось. 

Доповідає постійний представник Президента України в Автономній 

Республіці Крим пан Бабін. 

Будь ласка.  

 

БАБІН Б.В. Вельмишановні народні депутати! Шановні присутні! 

Шановні представники медіа! Я дуже вдячний вам за можливість виступити 

тут з питаннями реалізації права на здоров'я і на охорону здоров'я як  

населення тимчасово окупованої території України в Криму, так і внутрішньо 

переміщених осіб з півострова.  

На жаль, те, що сьогодні ми тут чуємо, це сумна правда. Але є ще  

правда сумніша, бо навіть доступ до тих закладів охорони здоров'я, які у нас 

на сьогодні на підконтрольній території, доступний не для всіх громадян, які 

є громадянами України і мають такі самі права. Тут ми маємо і окремі сумні 

випадки, а наше представництво постійно сприяє таким от ургентним 

ситуаціям – вивезення з Криму людей, які потребують медичної допомоги, 

так і в загальній ситуації.  

Змушений констатувати, що окупанти в цілому утворили систему 

охорони здоров'я на окупованих територіях, детальні відомості є в 

аналітичній довідці, яку ми завчасно роздали, вона є у членів комітету. 

Можна констатувати, що із основних проблем, з якими стикаються 

громадяни України в окупованому Криму в сфері охорони здоров'я, це 

дискримінація за наявністю фейкового російського громадянства, бо без 

нього вони не можуть отримувати медичні послуги, це питання відсутності 

належної якості фахівців через велику плинність кадрів, це питання, на жаль, 

і відсутності сучасних вакцин та сучасних медичних протоколів. Ми це 

питання піднімали неодноразово, зокрема була низка нарад на рівні МОЗ і 

інших уповноважених органів влади.  

І є біда зокрема в тому, що ми, на жаль, дуже часто просто навіть не 

можемо розуміти ту ситуацію, а вона впливає на підконтрольну територію. 

Це і питання вакцинації, це і питання епідемій. Бо просто одна маленька 

цифра: щомісячно через пункти пропуску переміщуються в обидві сторони 

100 тисяч осіб. Це громадяни України. І тут ми підходимо до іншого питання, 

бо у нас, на жаль, досі питання захисту кримчан у сфері охорони здоров'я 
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розглядається через вимір внутрішньо переміщених осіб. Але внутрішньо 

переміщених осіб з Криму на підконтрольній приблизно 30  тисяч,  але,  

знов-таки, повторюся, 100 тисяч виходить щомісячно, і вони не їдуть чи в 

Київ, чи Львів, де основна є концентрація внутрішньо переміщених осіб, а 

здебільшого звертаються за відповідними медичними послугами на території 

Херсонщини як суміжного регіону. Бо, на відміну від ТОТ України на Сході, 

у нас немає сьогодні якихось органів регіональної влади з питань Криму, і 

фактично це питання зависло у повітрі.  

Тому питання, наприклад, медичних субвенцій і їх розподілу для 

допомоги медичної кримчанам, яке сьогодні здійснюється через кількість 

ВПО, воно трохи не відображає  реальність.  

По-друге, у нас є ситуація медичної реформи. І змушений 

констатувати, що на сьогодні питання захисту прав громадян України, які 

мешкають на тимчасово окупованій території, тим алгоритмом, який ми 

бачили і чули, не охоплюється. Ми неодноразово це питання піднімали і на 

рівні Києва, і на рівні Херсона. На місцях ми були готові побачити певні 

доробки, але через трохи незрозумілу позицію "воз и ныне там". Досі у нас 

немає навіть медперсоналу на пунктах пропуску. І навіть ті проекти, які ми 

сьогодні бачимо й чуємо, які нам пропонуються з  облаштування цих пунктів 

пропуску, не передбачають алгоритму ефективного знаходження там 

медпрацівників та навіть аптечки. І це сумна ситуація на четвертому році 

війни.  

Також змушений констатувати, що окремим питанням є право кримчан 

на реалізацію свого права на освіту в сфері медичних знань. Бо програма 

"Крим-Україна", яка сьогодні на підконтрольній території більш-менш 

успішно реалізується Міністерством освіти, не охоплює відомчі навчальні 

заклади МОЗ. Відповідно і це питання ми піднімали неодноразово, необхідно 

поширення програми "Крим-Україна" на хоча би один університет, який 

підвідомчий МОЗ. Попередньо це якийсь із фахових потужних закладів, 

наближених до окупованої території. І це питання ми погодили попередньо з 

Міносвіти, але знов-таки позиції від МОЗ, на жаль, ми досі не чуємо. А ми 

вже маємо входити у вступну кампанію наступного 2019 року. 

Всі ці питання підняті в нашому Плані невідкладних заходів, який ми 

розробляли і узгоджували з уповноваженими зацікавленими органами влади і 

громадськості. І ми  просимо підтримки комітету на реалізацію відповідних 

заходів цього плану, зокрема в роботі з центральними органами влади в 

наступному. А також знов-таки ми будемо вдячні народним депутатам за 

увагу до цих питань в подальшому. Бо на сьогодні  ми змушені констатувати, 

бо з  певних політичних, як-то кажуть, аспектів цього питання, воно, на жаль, 

зрушено не буде. 
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Будь-які додаткові питання щодо реального стану справ охорони 

здоров'я в Криму, я буду готовий відповісти вам.  

Дякую.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Шановні колеги,  у кого є коментарі, виступи? Ми 

взяли до відома цю проблему. Наступне? Будь ласка, ви. 

 

ШУРМА І.М. У мене є пропозиція. Ольго Вадимівно, або ви, або 

доручіть кому-небудь з членів комітет  озвучити дану тему або на брифінгу, 

або в сесійній залі в "Різному" для того, щоб ознайомити керівництво 

держави і громадян України. Якщо вони передають ці матеріали… 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Шановні колеги, я пропоную, перше, зробити 

лист на Кабінет Міністрів з цим питанням. Прошу надати матеріали зараз. 

Наступне, пропоную зробити виступ, я зроблю відповідне звернення з 

трибуни або запит. 

 

ШУРМА І.М. Не запит. Або на брифінгу виступити з інформацією, бо 

там більше часу, або довести інформацію в "Різному" в п'ятницю.  

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Давайте заплануємо ще і брифінг. Тоді прошу вас 

залишити координати, ми зорганізуємо ще і брифінг, для того щоб надати цю 

інформацію. 

Прошу вас підтримати відповідне звернення до Прем'єр-міністра щодо 

інформування з цієї ситуації. Прошу вас голосувати. Одноголосно 

проголосовано. 7.  

Пане Андрію, прошу вас буквально 2 хвилини, нам треба 

проголосувати два питання, у нас без вас немає кворуму. Бюджет і питання 

співпраці з юристами.  

Будь ласка, пане Ігорю, 2 хвилини. 

 

БАХТЕЄВА Т.Д. … (Без мікрофону)  

 

БАБІН Б.В. Я можу вам доповісти, вибачте, що я перебиваю, що ми 

зібрали двічі усіх представників усіх ОДА з всієї України щодо ВПО, з цих 

питань. Ми це узагальнюємо, бо це наше завдання. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Можна вас попросити надати інформацію по 

іншим областям, а також по Україні.  

 

БАБІН Б.В. Так, ми все надамо. 
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БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Шановні, пане Ігорю, 2 хвилини, поки у нас є 

кворум, будь ласка. І голосування.  

 

ШУРМА І.М. Шановні колеги, ми розглядаємо проект Закону про 

внесення змін до Бюджетного кодексу (9084), який пов'язаний із проектом 

Закону "Про Державний бюджет 2019 року". Хотів би знаково нагадати, що в 

Прикінцевих положеннях пункту 8 законопроекту 6327 Кабінету Міністрів 

протягом 3 місяців з дня набрання чинності зобов'язується нормативно-

правові акти, необхідні для реалізації положень цього закону та забезпечення 

набрання ними чинності. На превеликий жаль, по сьогоднішній день нічого 

не зроблено, тому вносяться цілий ряд змін і доповнень. Так, статтю 55 

Бюджетного кодексу України доповнюється новим положенням, відповідно 

до якого до захищених видатків бюджету віднесено Програму державних 

гарантій медичного обслуговування населення. Закон 6327 шансів на 

виживання до цього взагалі не має. 

Це узгоджується з нормами частини 5 статті 4 Закону України "Про 

державні фінансові гарантії медичного обслуговування населення", якими 

встановлено, що видатки на програму медгарантій є захищеними статтями 

видатків бюджету. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Ваша пропозиція, пане Ігорю. 

 

ШУРМА І.М. Ні. Тепер є дуже важливий момент: законопроектом 9084 

пропонується реалізацію чинних положень Закону "Про державні фінансові 

гарантії", це так звана реформа, щодо фінансування державних фінансових 

гарантій медичного обслуговування та оплати праці медичних працівників, 

передбачених законом, буде віддаватися на розсуд уряду, виходячи з наявних 

фінансових ресурсів, що матиме на меті недофінансування галузі охорони 

здоров'я, недоотримання оплати медичного персоналу до визначених законом 

обсягів, а також порушення, нівелювання чинних норм Закону України "Про 

державні гарантії".  

Очевидно, уряд розуміє, що нездатний забезпечити видатки на охорону 

здоров'я, де записано законодавчо 5 відсотків внутрішнього валового 

продукту та належним чином профінансувати оплату праці працівників, як це 

передбачено Законом "Про державні фінансові гарантії" і тому вносить такі 

зміни в бюджет. 

Хотів би ще нагади про Прикінцеві положення цього закону, де 

написано, де проголосували ті люди, які голосували за реформу, протягом 

2018-2019 років реалізація державних гарантій медичного обслуговування 

населення за програмою медичних гарантій поступово запроваджується для 

інших видів меддопомоги, зокрема шляхом реалізації – наголошую! – 

пілотних проектів для відповідних вид послуг, окремих закладів охорони 

здоров'я, населених пунктів і регіонів. Порядок реалізації таких проекті 
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медичних послуг, що оплачується за кошти Державного бюджету, та 

корегування коефіцієнту встановлюється Кабінетом Міністрів.  

Що це означає? Знаючи, що на сьогоднішній день ми не маємо 

можливості в Державному бюджеті 2019 року виділити 5 відсотків від 

внутрішнього валового продукту, ми виділяємо фактично половину, ми 

делегуємо право Кабінету Міністрів регулювати і визначати, що вони мають 

робити.  

Приклад, ми маємо Закон України "Про екстрену медичну допомогу", 

який потрібно запроваджувати по Україні. Знаючи, що вони грошей на це 

виділяють, робиться штучний проект-пілот у 5-и областях по так званому 

експерименту, де запроваджуються фактично норми Закону України "Про 

екстрену медичну допомогу", тобто уряд хоче, щоб Верховна Рада сьогодні 

узаконила на 2019 рік недофінансування галузі і фінансування вибірково по 

регіонах, установах і видах діяльності.  

За таких обставин пропоную підтримати технічну правку Кабінету 

Міністрів щодо доповнення переліку захищених видатків бюджету, 

видатками на програму державних медичних гарантій медичного 

обслуговування населення (це стосується 55 статті) та не підтримувати 

пропозицію змін до пункту 26 розділу 6 "Прикінцеві та перехідні  

положення" Бюджетного кодексу, які звужують зміст приписів абзацу 

другого частини 5 статті 4 та абзацу другого частини 3 статті 10 Закону 

України "Про державні фінансові гарантії медичного обслуговування" в 

частині обсягу фінансування відповідних видатків.    

Іншими словами, шановні колеги, сьогодні реформатори, не хочу  

назвати їх наперсточники, не маю права, роблять наступне: спочатку вас 

змусили шляхом фальсифікацій прийняти антиконституційний закон № 6327. 

Ви проголосували, починається вибіркова зміна роботи закладів охорони 

здоров’я, а тепер пропонується вашими ж руками узаконити ці дії, тому що 

грошей на цю реформу немає. Тому ті зміни на сьогоднішній день голосувати 

не можна, те, що я прочитав. 

Більше того, паралельно потрібно вимагати внесення в зал 

затвердження кандидатури Міністра охорони здоров’я. Я проти Супрун 

нічого не маю, бо другого "кадра" такого ми вже не знайдемо, щоб мали всі 

роботу 3 роки, але це треба робити. Мусить бути відповідальна особа. 

 

БОГОМОЛЕЦЬ О.В. Шановні колеги, прошу вас підтримати 

пропозицію пана Ігоря щодо не підтримки відповідних правок в бюджеті 

України, підтримки і не підтримки.  

Хто за цю пропозицію, прошу вас голосувати, будь ласка. Хто за цю 

пропозицію, прошу голосувати. Хто утримався? Одноголосно проголосовано. 
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Шановні колеги, два дуже короткі  питання. Ми за 2 хвилини 

вкладемось.  

Про проект Меморандуму про співробітництво між Комітетом 

Верховної Ради України з питань охорони здоров’я та Київським 

національним університетом імені Тараса Шевченка. Кафедра і напрямок 

медичної юриспруденції готові допомагати секретаріату в підготовці  законів 

і розробки. Прошу вас проголосувати за цю пропозицію.  

Проект Меморандуму у вас є. Прошу вас проголосувати і підтримати. 

Шановні колеги, прошу вас голосувати, хто за цю пропозицію про співпрацю 

з університетом Шевченка. Хто утримався? Дякую. Одноголосно 

проголосували. 

Останнє питання. Це звернення від Інституту нейрохірургії  

Ромоданова  щодо виділення додаткових 100 мільйонів коштів на ремонт і на 

створення відділення нейрореабілітації. Прошу вас проголосувати, хто за цю 

пропозицію, внесену в порядок денний, звернення Інституту Ромоданова. 

Одноголосно рішення прийнято.  

Дякую, шановні колеги, всім за вашу позицію за участь в засіданні. І 

нагадую, що сьогодні в порядку денному стоїть законопроект про 

санепідблагополуччя. Прошу вас також його підтримати в залі.            

 

 


