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Останнім часом особливої актуальності набуває проблема удосконалення 

надання екстреної медичної допомоги пацієнтам із гострим інфарктом міокарда. 

Сучасні світові тенденції в цьому напрямку схиляються до більш широкого 

застосування тромболітичної терапії та інтервенційних кардіохірургічний 

втручань. 

Більшість країн, членів ВООЗ, вирішують проблеми раціонального 

використання ресурсів, ефективності діяльності системи охорони здоров'я та 

регуляції її вартості через загальноприйняті стандарти. 

В Україні процес стандартизації в системі охорони здоров'я розпочався 

понад 20 років тому з упровадження принципів господарчого механізму. У 1998 

р. Міністерством охорони здоров'я Україні було прийнято накази, що 

узаконюють провадження галузевих стандартів в практику охорони здоров'я: 

 "Тимчасові галузеві уніфіковані стандарти медичних технологій 

діагностично-лікувального процесу стаціонарної допомоги дорослому 

населенню в лікувально-профілактичних закладах України". 

 "Тимчасові стандарти обсягів діагностичних досліджень, лікувальних заходів 

та критеріїв якості лікування дітей". 

Мета стандартизації охорони здоров'я полягає в підвищенні якості 

профілактичних і лікувально-діагностичних заходів, вирішення завдань 

збереження й підвищення здоров'я населення. 

Впровадження стандартизації охорони здоров'я має сприяти: 

♦ Ефективності та економічності використання трудових й матеріальних 

ресурсів системи охорони здоров'я. 

♦ Захисту інтересів пацієнтів на основі забезпечення реального рівня 

соціальних гарантій доступності медичної допомоги населенню. 

♦ Структурній пропорційності служб системи охорони здоров'я. 

Метою дослідження стало вивчення підходів щодо формування 

уніфікованого клінічного протоколу медичної допомоги хворим з гострим 

коронарним синдромом. 

Уніфікований клінічний протокол екстреної, первинної, вторинної 

(спеціалізованої), третинної (високоспеціалізованої) медичної допомоги та 

медичної реабілітації (УКПМД) «Гострий коронарний синдром без елевації 
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сегмента ST», розроблений з урахуванням сучасних вимог доказової медицини, 

розглядає особливості проведення діагностики та лікування гострого 

коронарного синдрому без елевації сегмента ST в Україні з позиції забезпечення 

наступності видів медичної допомоги. УКПМД розроблений на основі 

адаптованої клінічної настанови «Гострий коронарний синдром без елевації 

сегмента ST», яка ґрунтується на принципах доказової медицини з урахуванням 

сучасних міжнародних рекомендацій, відображених в клінічних настановах – 

третинних джерелах, а саме: 

1. ESC Guidelines for the management of acute coronary syndromes in 

patients presenting without persistent ST-segment elevation. 2011 

2. AHA/ACC – Jeffrey B. Washam, Charles A. Herzog, Amber L. 

Beitelshees, et al. Pharmacotherapy in Chronic Kidney Disease Patients Presenting 

With Acute Coronary Syndrome. 2015 

3. AHA/ACC Guideline for the Management of Patients with Non–ST-

Elevation Acute Coronary Syndromes. A Report of the American College of 

Cardiology/American Heart Association Task Force on Practice Guidelines. 2014 

4. The Writing Group on behalf of the Joint ESC/ACCF/AHA/WHF Task 

Force for the Universal Definition of Myocardial Infarction. Third universal definition 

of myocardial infarction. 2012. 

За формою, структурою та методичними підходами щодо використання 

вимог доказової медицини УКПМД відповідає вимогам «Методики розробки та 

впровадження медичних стандартів (уніфікованих клінічних протоколів) 

медичної допомоги на засадах доказової медицини», затвердженої наказом МОЗ 

України № 751 від 28 вересня 2012 року, зареєстрованої в Міністерстві юстиції 

України 29.11.2012 за № 2001/22313. 

УКПМД розроблений мультидисциплінарною робочою групою, до якої 

увійшли представники різних медичних спеціальностей: лікарі загальної 

практики-сімейні лікарі, лікарі-терапевти, лікарі-кардіологи, лікарі-хірурги 

серцево-судинні, лікарі-кардіологи, які проводять перкутанні втручання, тощо. 

Відповідно до ліцензійних вимог та стандартів акредитації у закладі охорони 

здоров’я (ЗОЗ) має бути наявний Локальний протокол медичної допомоги 

(ЛПМД), що визначає взаємодію структурних підрозділів ЗОЗ, медичного 

персоналу тощо (локальний рівень). 

Висновки. Встановлено, що УКПМД створені з урахуванням останніх 

досягнень світової медицини та затверджені в Україні з 2012 року. На базі 

вказаних Клінічних протоколів кожна лікарня, яка має кардіологічне відділення 

має розробити та затвердити локальні протоколи допомоги хворим з гострим 

коронарним синдромом. 


