
Додаток

Звіт про результати виконання Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації 
Національної стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні

І
Захід 13 завдання 42 Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації 

Національної стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні

Загальні відомості
У рамках виконання Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації 

Національної стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні, 
затвердженого розпорядженням Кабінету Міністрів України від 25 березня 2025 
року № 374-р, проведено ряд заходів із цифровізації процедури проведення 
військово-лікарської експертизи (далі – ВЛК). Метою цих заходів є створення 
єдиного цифрового середовища для ведення документації, ухвалення постанов ВЛК 
та інтеграції з державними реєстрами і відомчими інформаційними системами.

Етапи цифровізації
Етап 1 (завершено):

- створено та впроваджено цифрові направлення на ВЛК для 
військовозобов’язаних;

- розроблено та введено в експлуатацію веб-портал Кабінет ВЛК для обліку 
та адміністрування процесів ВЛК у цивільних і військових закладах охорони 
здоров’я;

- реалізовано інтеграцію з Єдиним державним реєстром призовників, 
військовозобов'язаних та резервістів – “Оберіг”;

- забезпечено можливість створення та затвердження постанов ВЛК в 
електронному вигляді;

- впроваджено функціонал адміністрування установ та комісій;
- розроблено модуль ВЛК у відомчій медичній інформаційній системі 

Збройних Сил України (далі – МІС ЗСУ);
- налагоджено передачу постанов ВЛК в “Оберіг”.

Отримані результати
Станом на 30 серпня 2025 року:

- у цивільних закладах охорони здоров’я підключено 714 установ;
- створено 1 100 військово-лікарських комісій;
- зареєстровано 14 747 користувачів;
- опрацьовано понад 550 000 документів.

Очікуваний ефект
Запровадження цифровізації процедури проведення ВЛК забезпечило:
- скорочення термінів оформлення та передачі документів;
- зменшення адміністративного навантаження на медичний персонал;



- формування єдиного цифрового простору для взаємодії між закладами 
охорони здоров’я, Міністерством оборони України та іншими державними 
органами.

Висновок
Отримані результати створюють підґрунтя для подальшого розширення 

функціоналу та інтеграції сервісів, що сприятиме побудові сучасної, ефективної та 
безбар’єрної системи військово-лікарської експертизи.

ІІ
Захід 14 завдання 42 Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації 

Національної стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні
Загальні відомості

У рамках виконання Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації 
Національної стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні впроваджено 
МІС ЗСУ у військово-медичних закладах охорони здоров’я, а також на 
догоспітальному рівні у медичних підрозділах Збройних Сил України. Це 
впровадження сприяє підвищенню ефективності роботи військових медичних 
закладів, створення єдиного цифрового простору для ведення медичної 
документації та забезпечення своєчасного доступу до даних про стан здоров’я 
військовослужбовців та етапів їх лікування.

Впровадження на госпітальному рівні
На госпітальному рівні МІС ЗСУ впроваджено у 39 військових закладах 

охорони здоров’я. Система активно використовується медичним персоналом, що 
підтверджується показниками, понад 2 357 активних користувачів та понад 430 000 
створених медичних документів. Завдяки впровадженню системи вдалося 
забезпечити більш чіткий облік медичних даних, уніфікувати процеси ведення 
документації та покращити координацію між різними структурними підрозділами 
військово-медичної служби.

Впровадження на догоспітальному рівні
На догоспітальному рівні до МІС ЗСУ підключено 39 військових частин. 

Кількість активних користувачів становить понад 500 осіб, які вже створили понад 
5 000 медичних документів. Це дозволяє на етапі надання первинної допомоги та 
обліку пацієнтів підвищити оперативність роботи, а також забезпечити якісну 
взаємодію з госпітальними рівнями медичного забезпечення.

Впровадження електронної первинної медичної карти (еПМК)
З метою удосконалення ведення документації під час надання медичної 

допомоги на догоспітальному етапі впроваджено електронну первинну медичну 
карту (еПМК), інтегровану з МІС ЗСУ. На даний момент еПМК застосовується у 
29% військових частин. Загалом 143 активних користувача вже створили понад 
5 400 електронних документів. Цей функціонал суттєво зменшує навантаження на 
медичних працівників, мінімізує ризики втрати даних та забезпечує послідовність 
у передачі інформації між різними етапами надання медичної допомоги.



Очікуваний ефект
Впровадження відомчої МІС ЗСУ у військово-медичних закладах охорони 

здоров’я сприяє підвищенню ефективності управління медичними процесами, 
забезпечує уніфікований підхід до ведення документації, поліпшує взаємодію між 
військовими частинами та госпітальними установами. Це дозволяє створити цілісну 
цифрову систему медичного забезпечення, яка відповідає сучасним вимогам та 
сприяє розвитку безбар’єрного простору у сфері охорони здоров’я Збройних Сил 
України.

Висновок
Таким чином, станом на серпень 2025 року, успішно реалізовано низку 

заходів із впровадження МІС ЗСУ. Отримані результати підтверджують позитивну 
динаміку цифровізації військової медицини та створюють умови для подальшого 
розвитку та вдосконалення медичних сервісів в інтересах обороноздатності 
держави.

ІІІ
Захід 57 завдання 67 Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації 

Національної стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні
Відповідно до Плану заходів на 2025-2026 роки з реалізації Національної 

стратегії із створення безбар’єрного простору в Україні на період до 2030 року 
проведені організаційно-штатні заходи щодо введення посад фахівців з реабілітації 
до штатів закладів охорони здоров’я в системі Міністерства оборони України 
додатково до існуючих підрозділів та окремих посад, що забезпечують надання 
реабілітаційних та абілітаційних послуг, а саме:

- до штату Національного військово-медичного клінічного центру “Головний 
військовий клінічний госпіталь” введені посади лікарів з фізичної та реабілітаційної 
медицини, фізичних терапевтів, клінічних психологів, логопедів, лікарів із 
спеціальністю “Технології медичної діагностики та лікування” 
(протезисти-ортезисти), сестер медичних з реабілітації, асистентів фізичних 
терапевтів та ерготерапевтів, загальною чисельністю 9 посад;

- до штату Військово-медичного клінічного центру Західного регіону введені 
посади фахівців із реконструктивної та пластичної хірургії та медичної психології, 
сестер медичних з реабілітації, асистентів фізичних терапевтів та ерготерапевтів, 
загальною чисельністю 10 посад;

- до штату Військово-медичного клінічного центру Східного регіону введені 
посади фізичних терапевтів та ерготерапевтів, сестер медичних з реабілітації, 
асистентів фізичних терапевтів та ерготерапевтів, загальною чисельністю 5 посад;

- до штату Військово-медичного клінічного центру Центрального регіону 
введені посади психологів, загальною чисельністю 3 посади;

- до штату Військово-медичного клінічного центру Південного регіону 
введена посада логопеда;

- до штату Військово-медичного клінічного лікувально-реабілітаційного 
центру введені посади лікаря з фізичної та реабілітаційної медицини та логопеда, 
загальною чисельністю 2 посади;



- до штату 73 реабілітаційного госпіталю введена посада лікаря з фізичної та 
реабілітаційної медицини;

- до штату 74 реабілітаційного госпіталю введена посада фізичного терапевта;
- до штату 75 реабілітаційного госпіталю введені посади клінічного 

психолога, логопеда, лікаря із спеціальністю “Технології медичної діагностики та 
лікування” (протезисти-ортезисти), загальною чисельністю 3 посади;

- до штату 76 реабілітаційного госпіталю введені посади психологів, 
логопеда, лікаря із спеціальністю “Технології медичної діагностики та лікування” 
(протезисти-ортезисти), загальною чисельністю 4 посади;

- до штату 77 реабілітаційного госпіталю введена посада логопеда;
- до штату 78 реабілітаційного госпіталю введені посади лікарів з фізичної та 

реабілітаційної медицини, фізичних терапевтів,  клінічного психолога 
фізіотерапевта, ерготерапевта, лікаря із спеціальністю “Технології медичної 
діагностики та лікування” (протезисти-ортезисти), сестер медичних з реабілітації, 
асистентів фізичних терапевтів та ерготерапевтів, загальною чисельністю 17 посад;

- до штату 450 військового госпіталю введені посади лікарів з фізичної та 
реабілітаційної медицини, фізичних терапевтів,  клінічного психолога, психолога, 
ерготерапевта, загальною чисельністю 11 посад;

- до штату 9 військового госпіталю введена посада медичного психолога;
- до штату 10 військового госпіталю введена посада лікаря-психотерапевта;
- до штату 762 військового госпіталю введені посади лікарів з фізичної та 

реабілітаційної медицини, фізичних терапевтів,  клінічного психолога, психолога, 
ерготерапевта, сестер медичних з реабілітації, асистентів фізичних терапевтів та 
ерготерапевтів, загальною чисельністю 9 посад.

Начальник відділу цивільно-військового співробітництва штабу 
Командування Медичних сил Збройних Сил України
підполковник                                                                                           Наталія ЧОРНА


