


 
 

 
 
 
 
 
 
 

Комунальне некомерційне підприємство (КНП) «Вінницький 

регіональний клінічний лікувально-діагностичний центр серцево-

судинної патології» 

ЗАГАЛЬНІ ПОЛОЖЕННЯ 

1.1. Комунальне некомерційне підприємство «Вінницький 

регіональний клінічний лікувально-діагностичний центр серцево-судинної 

патології» (надалі – Підприємство) є закладом охорони здоров’я – 

комунальним унітарним некомерційним підприємством, що надає послуги 

спеціалізованої медичної допомоги населенню в порядку та на умовах, 

встановлених законодавством України та Статутом. 

1.2. Підприємство створене шляхом перетворення комунального 

закладу 

«Вінницький регіональний клінічний лікувально-діагностичний центр 

серцево- судинної патології» у комунальне некомерційне підприємство 

«Вінницький регіональний клінічний лікувально-діагностичний центр 

серцево-судинної патології». Підприємство є власністю Вінницької міської 

територіальної громади. Підприємство є правонаступником усього майна, всіх 

прав та обов’язків комунального закладу «Вінницький регіональний клінічний 

лікувально-діагностичний центр серцево-судинної патології». 

1.3. Підприємство засноване на комунальній власності Вінницької 

міської територіальної громади. 

1.4. Власником Підприємства є Вінницька міська територіальна 

громада в особі Вінницької міської ради (надалі – Власник). Підприємство 

підзвітне та підконтрольне Власнику. Органом управління є департамент 

охорони здоров’я Вінницької міської ради (далі – Орган управління). 

1.5. Підприємство здійснює господарську некомерційну діяльність, 

спрямовану на досягнення соціальних та інших результатів без мети 

одержання прибутку. 

1.6. Підприємство є неприбутковим та не має на меті отримання доходів 

(прибутків) або їх частини для розподілу серед засновників (учасників), 

працівників (крім оплати їхньої праці, нарахування єдиного соціального 

внеску), членів органів управління та інших пов’язаних з ними осіб. Доходи 

(прибутки) Підприємства використовуються виключно для фінансування 

видатків на утримання Підприємства, реалізації мети (цілей, завдань) та 

напрямів діяльності, визначених його установчими документами. 



1.7. Підприємство в своїй діяльності керується Конституцією України, 

Господарським та Цивільним Кодексами України, законами України, 

постановами Верховної Ради України, актами Президента України та Кабінету 

Міністрів України, наказами та інструкціями Міністерства охорони здоров’я 

України, рішеннями Вінницької міської ради, виконавчих органів Вінницької 

міської ради, наказами департаменту охорони здоров’я Вінницької міської 

ради, іншими нормативно – правовими актами, а також цим Статутом. 

1.8. Підприємство є юридичною особою, має самостійний баланс, 

відповідні рахунки в органах Державного казначейства України, установах 

банків, печатку із своїм найменуванням, а також штампи та печатки, необхідні 

для виконання покладених на нього завдань, бланки та інші реквізити. 

1.9. Найменування Підприємства: 

- повне найменування Підприємства українською мовою: 

КОМУНАЛЬНЕ  НЕКОМЕРЦІЙНЕ  ПІДПРИЄМСТВО  «ВІННИЦЬКИЙ 

РЕГІОНАЛЬНИЙ  КЛІНІЧНИЙ ЛІКУВАЛЬНО-ДІАГНОСТИЧНИЙ 

ЦЕНТР СЕРЦЕВО-СУДИННОЇ ПАТОЛОГІЇ»; 

- скорочене найменування Підприємства українською мовою: КНП 

«ВРЦСП»; 

- найменування Підприємства англійською мовою: MUNICIPAL NON- 

COMMERCIAL ENTERPRISE “VINNYTSІA REGIONAL CLINICAL 

TREATMENT  DIAGNOSTIC CENTER OF CARDIOVASCULAR 

PATHOLOGY». 

1.10. Місцезнаходження Підприємства: Україна, 21029, Вінницька 

область, Вінницький район, місто Вінниця, Хмельницьке шосе, будинок 98-Б. 

 

Інформація про автономізацію закладу 

Показник Деталі 

Назва закладу 

КНП «Вінницький регіональний клінічний 

лікувально-діагностичний центр серцево-судинної 

патології» 

Створення 

В рамках проекту МБРР, субпроект «Складова 

розвитку системи охорони здоров’я Вінницької 

області» шляхом перетворення з комунального 

закладу рішенням Вінницької МР від 28.09.2018 № 

1342 

Початок роботи 01.07.2014 року 

Ліцензія на медичну 

практику 

Наказ МОЗ № 2373 від 20.12.2018 р., спеціальності: 

організація і управління охороною здоров’я, 

кардіологія, анестезіологія, хірургія серця і судин, 

рентгенологія, неврологія, ендокринологія тощо 

Статут підприємства 

Затверджено рішенням міської ради від 25.10.2024 

«Про затвердження Статуту КНП „ВРЦСП“ в новій 

редакції» 

Наглядова рада 
Створена рішенням виконкому Вінницької МР від 

21.11.2024 № 2779 



Підключення до 

eHealth 
Через МІС «Доктор Елекс» 

Комп’ютеризація Створено 105 робочих місць з МІС «Доктор Елекс» 

Програма медичних 

гарантій (станом на 

31.12.2025) 

Медична допомога населенню надається за 

наступними пакетами програми медичних 

гарантій:  
● Пакет 3 – «Хірургічні операції дорослим та дітям в 

стаціонарних умовах»  

● Пакет 4 – «Стаціонарна медична допомога пацієнтам 

без проведення хірургічних операцій»  

● Пакет 6 - «Медична допомога при гострому інфаркті 

міокарда» 

● Пакет 9 – «Профілактика, діагностика, 

спостереження, лікування та реабілітація пацієнтів в 

амбулаторних умовах»  

● Пакет 12 – «ФГДС (езофагогастродуоденоскопія)»  

● Пакет 47 – «Хірургічні операції дорослим та дітям в 

умовах одного дня» 

 

НАПРЯМКИ РОБОТИ  

Основними напрямками діяльності Підприємства є забезпечення медичного 

обслуговування населення шляхом цілодобового надання йому спеціалізованої 

медичної допомоги, надання амбулаторної та планової кваліфікованої 

спеціалізованої медичної допомоги населенню у порядку та обсязі, 

встановлених законодавством України1. 

Відповідно до поставленої мети предметом діяльності Підприємства є: 

- медична практика; 

- надання пацієнтам відповідно до законодавства України послуг 

спеціалізованої, планової, невідкладної (в разі потреби), амбулаторної та 

стаціонарної кардіологічної та кардіохірургічної медичної допомоги, 

необхідної для забезпечення належних профілактики, діагностики і 

лікування серцево-судинних патологій, гострих коронарних станів, 

загострення хронічних захворювань серцево-судинної системи чи інших 

розладів здоров’я, пов’язаних із серцево-судинною патологією; 

- створення умов, необхідних для забезпечення доступної та якісної 

медичної допомоги населенню, організації належного управління 

внутрішнім лікувально-діагностичним процесом та ефективного 

використання майна та інших ресурсів Підприємства; 

- організаційно-методичне керівництво та координація діяльності 

структурних підрозділів Підприємства; 

- цілодобовий прийом та госпіталізація хворих та потерпілих, що 

доставляються бригадами швидкої медичної допомоги або звертаються 

безпосередньо в приймальне відділення за направленням інших 

                                                             
1 Посилання на сайт Вінницької міської ради https://www.vmr.gov.ua/komunalne-nekomertsiine-pidpryiemstvo-

vinnytskyi-rehionalnyi-klinichnyi-likuvalno-diahnostychnyi-tsentr-sertsevo-sudynnoi-patolohii#undefined3  

https://www.vmr.gov.ua/komunalne-nekomertsiine-pidpryiemstvo-vinnytskyi-rehionalnyi-klinichnyi-likuvalno-diahnostychnyi-tsentr-sertsevo-sudynnoi-patolohii#undefined3
https://www.vmr.gov.ua/komunalne-nekomertsiine-pidpryiemstvo-vinnytskyi-rehionalnyi-klinichnyi-likuvalno-diahnostychnyi-tsentr-sertsevo-sudynnoi-patolohii#undefined3


лікувально-профілактичних закладів або без нього; 

- цілодобове надання інтенсивної медичної допомоги хворим при 

виникненні патологічних станів, що загрожують життю і при яких 

раптово погіршується стан здоров’я; 

- цілодобове надання інтенсивної медичної допомоги відповідно до 

показань хворим з гострим та хронічним перебігом захворювань, при 

станах, що не загрожують життю, але потребують інтенсивного 

лікування; 

- надання пацієнтам відповідно до законодавства України 

високоспеціалізованої медичної допомоги; 

- організація, у разі потреби, надання пацієнтам медичної допомоги більш 

високого рівня спеціалізації на базі інших закладів охорони здоров’я 

через скеровування пацієнтів до цих закладів у порядку, встановленому 

законодавством України; 

- створення, зберігання та володіння реєстром пацієнтів з захворюваннями 

серцево-судинної системи; 

- транспортування, використання донорської крові та її компонентів для 

забезпечення лікувально-діагностичного процесу; 

- впровадження новітніх технологій в лікувально-діагностичний процес 

відповідно до функцій Підприємства; 

- організація взаємодії з іншими закладами охорони здоров’я з метою 

забезпечення наступництва та послідовності у наданні медичної 

допомоги на різних рівнях та ефективного використання ресурсів 

системи медичного обслуговування; 

- участь у державних та регіональних програмах у визначеному 

законодавством порядку та відповідно до фінансового бюджетного 

забезпечення галузі охорони здоров’я; 

- забезпечення взаємодії з медичними та немедичними закладами і 

установами при вирішенні питань організації та надання медичної 

допомоги; 

- залучення фахівців/спеціалістів інших закладів охорони здоров’я, для 

надання якісної медичної допомоги населенню на базі Підприємства на 

договірних засадах; 

- медичне обслуговування за договорами із суб’єктами господарювання, 

страховими організаціями, тощо; 

- медичне обслуговування іноземних громадян, які тимчасово 

перебувають в Україні, в тому числі за договорами страхування; 

- проведення експертизи тимчасової непрацездатності та контролю за 

видачою листків непрацездатності; 

- скеровування на медико-соціальну експертизу осіб зі стійкою втратою 

працездатності; 

- організація та проведення науково-практичних конференцій, наукових 

форумів, круглих столів, семінарів тощо; 

- навчально-методична, науково-дослідницька робота та клінічні 

випробування згідно чинного законодавства України; 

- провадження зовнішньоекономічної діяльності згідно із законодавством 



України; 

- забезпечення дотримання міжнародних принципів доказової медицини та 

галузевих стандартів у сфері охорони здоров’я; 

- упровадження нових  форм та методів профілактики, діагностики, 

лікування та реабілітації захворювань та станів; 

- проведення клінічної лабораторної діагностики в тому числі і за 

договорами з юридичними особами; 

- проведення діагностичних та лікувальних ендоваскулярних втручань 

судинних патологій; 

- участь у проведенні інформаційної та освітньо-роз’яснювальної роботи 

серед населення щодо формування здорового способу життя; 

- участь у визначенні проблемних питань надання спеціалізованої медичної 

допомоги та шляхів їх вирішення; 
- надання рекомендацій органам місцевого самоврядування щодо розробки 

планів розвитку спеціалізованої кардіологічної медичної допомоги; 
- визначення потреби структурних підрозділів Підприємства та населення у 

лікарських засобах, виробах медичного призначення, медичному 

обладнанні та транспортних засобах для забезпечення населення 

доступною, своєчасною та якісною медичною допомогою; 
- моніторинг забезпечення та раціональне використання лікарських засобів, 

виробів медичного призначення, медичного обладнання та транспортних 

засобів; 
- забезпечення ефективного використання ліжкового фонду; 
- забезпечення підготовки, перепідготовки та підвищення кваліфікації 

працівників Підприємства; 
- придбання, зберігання, перевезення, пересилання, реалізація (відпуск), 

використання, знищення наркотичних засобів, психотропних речовин, їх 

аналогів та прекурсорів, замісників їх аналогів, отруйних та 

сильнодіючих речовин (засобів) згідно з вимогами чинного законодавства 

України; 
- закупівля, зберігання та використання ресурсів, необхідних для надання 

медичних послуг, зокрема лікарських засобів (у т.ч. наркотичних засобів 

та прекурсорів), обладнання та інвентарю; 
- надання платних послуг відповідно до чинного законодавства України; 

- проведення заходів з попередження і своєчасного виявлення 

захворювань, зменшення рівня ускладнень, інвалідності та смертності 

населення, в першу чергу від попереджувальних захворювань та станів; 
- здійснення іншої не забороненої законодавством України діяльності, 

необхідної для належного забезпечення та підвищення якості лікувально- 

діагностичного процесу, управління ресурсами, розвитку та підвищення 

якості кадрового потенціалу Підприємства; 
- інші функції, що випливають із покладених на Підприємство завдань. 

 Проведення клінічних випробувань лікарських засобів на базі 

Підприємства здійснюється лише при укладенні договорів у відповідності до 

вимог чинного законодавства України та при наявності письмового 

погодження Органу управління. 



 Підприємство може бути базою стажування лікарів-інтернів, 

клінічною базою вищих, середніх медичних навчальних закладів усіх рівнів 

акредитації та закладів післядипломної освіти, базою виробничої практики, 

учбовою базою для підготовки молодших спеціалістів з медичною освітою. 

 

 

СТРУКТУРА ВКЛЮЧАЄ: 

1 Адміністративно-управлінський персонал 

2 Бухгалтерія 

3 Інформаційно-аналітичний відділ медичної статистики 

4 Господарсько-обслуговуючий персонал 

5 Харчоблок 

6 Кардіологічне відділення для хворих з порушенням ритму 

7 Амбулаторно-діагностичне відділення 

8 Клініко-діагностична лабораторія 

9 Планово-економічний відділ 

10 Лікарняний банк крові 

11 Відділ з інфекційного контролю 

12 Відділ кадрів 

13 Інженерно-технічний відділ 

14 Централізовано-стерилізаційне відділення 

15 Рецепція 

16 Відділення екстреної (невідкладної) медичної допомоги 

17 Рентгенодіагностичне відділення 

18 Рентгенохірургічний блок 

19 Відділення анестезіології з ліжками для інтенсивної терапії 

20 Кардіологічне відділення гострих станів 

21 Кардіохірургічне відділення 

22 Відділ юридичного забезпечення 

23 Аптека 

24 Кардіологічне відділення 
 

ПЕРЕЛІК МЕДИЧНИХ ПОСЛУГ, ЩО НАДАЄ ПІДПРИЄМСТВО 

КНП «Вінницький регіональний клінічний лікувально-діагностичний центр 

серцево-судинної патології» надає повний спектр сучасних кардіологічних 

послуг: від діагностики та лабораторних досліджень до хірургічного лікування 

серцево-судинних захворювань. 

Консультації та огляди 

● Первинні та повторні консультації кардіолога 

● Спеціалізовані огляди для пацієнтів із серцево-судинними 

захворюваннями 

● Консультації з підготовки до хірургічного лікування 

Функціональні дослідження 



● Електрокардіографія (ЕКГ) 

● Ехокардіографія (УЗД серця) 

● Добові моніторинги (ЕКГ, артеріального тиску) 

● Навантажувальні тести та тестування на фізичну активність 

● Езофагогастродуоденоскопія 

Ультразвукові дослідження 
● УЗД серця та судин 

● Спеціалізовані кардіологічні ультразвукові дослідження 

Клініко-діагностичні лабораторні дослідження 

1. Гематологічні дослідження 

1.1. Гематологічні дослідження (ручні методики) 

●   Визначення концентрації гемоглобіну 

●   Визначення кількості еритроцитів 

●   Визначення кількості лейкоцитів 

●   Визначення кількості тромбоцитів 

●   Визначення швидкості осідання еритроцитів (ШОЕ) 

●   Диференціальний підрахунок лейкоцитарної формули (мікроскопія мазка 

крові) 

1.2. Гематологічні дослідження (гематологічний аналізатор) 

● Визначення показників периферичної крові: 

● WBC – кількість лейкоцитів 

● RBC – кількість еритроцитів 

● HGB – концентрація гемоглобіну 

● HCT – гематокрит 

●  MCV – середній об’єм еритроцита 

●  MCH – середній вміст гемоглобіну в еритроциті 

● MCHC – середня концентрація гемоглобіну в еритроциті 

● PLT – кількість тромбоцитів 

●  MPV – середній об’єм тромбоцитів 

●  PDW – ширина розподілу тромбоцитів 

● PCT – тромбокрит 

●  LYM% – відсоток лімфоцитів 

●  MON% – відсоток моноцитів 

● NEU% – відсоток нейтрофілів 

●  EOS% – відсоток еозинофілів 

●  BAS% – відсоток базофілів 

2. Дослідження системи гемостазу 

● Визначення протромбінового часу 

● Визначення міжнародного нормалізованого відношення (МНВ, INR) 

●  Визначення активованого часткового тромбопластинового часу (АЧТЧ) 



● Визначення концентрації фібриногену 

3. Біохімічні дослідження 

3.1. Загальноклінічні та метаболічні показники 

●  Визначення концентрації глюкози у сироватці крові 

● Визначення концентрації загального білка у сироватці крові 

● Визначення концентрації альбуміну у сироватці крові 

● Визначення концентрації сечовини у сироватці крові 

●  Визначення концентрації креатиніну у сироватці крові 

●  Визначення концентрації сечової кислоти у сироватці крові 

3.2. Пігментний обмін 

● Визначення білірубіну фракційно: 

o загального 

o прямого 

o непрямого 

3.3. Ферментативна активність 

●  Аланінамінотрансфераза (АЛТ) 

● Аспартатамінотрансфераза (АСТ) 

●  Лужна фосфатаза (ЛФ) 

●  Гамма-глутамілтрансфераза (ГГТ) 

●  Альфа-амілаза 

● Лактатдегідрогеназа (ЛДГ) 

● Креатинкіназа (СК) 

3.4. Ліпідний обмін 

● Холестерин загальний 

● Холестерин ліпопротеїдів високої щільності 

●  Холестерин ліпопротеїдів низької щільності 

● Тригліцериди 

3.5. Електроліти та мінеральний обмін 

● Калій 

● Натрій 

● Хлориди 

● Кальцій 

● Магній 

3.6. Вуглеводний обмін 

● Визначення концентрації глікованого гемоглобіну у крові 

3.7. Запальні та імунобіохімічні показники 

●  С-реактивний білок 

●  Сіалові кислоти 



4. Імунологічні та імунохімічні дослідження 

4.1. Серцеві маркери 

● Тропонін I 

● Креатинкіназа МВ 

● N-кінцевий натрійуретичний пептид В-типу (NT-proBNP) 

4.2. Гормональні дослідження 

●  Тиреотропний гормон 

● Трийодтиронін вільний 

●  Тироксин вільний 

4.3. Аутоімунні та ревматологічні дослідження 

●  Ревматоїдний фактор 

●  Антистрептолізин-О 

●  Антитіла до тиреопероксидази 

● Антинуклеарні антитіла 

4.4. Маркери тромбоутворення 

●  D-димер 

4.5. Експрес-діагностика (швидкі тести) 

● Тропонін I 

●  Креатинкіназа МВ 

● Прокальцитонін 

●  D-димер 

●  Тиреотропний гормон 

●  Глікований гемоглобін 

●  Феритин 

●  С-реактивний білок 

●  Вірусний гепатит B 

● Вірусний гепатит C 

●  HIV 1/2 

●  Сифіліс 

●  COVID-19 

● Грип A/B 

5. Загально-клінічні дослідження 

5.1. Дослідження сечі 

● Загальний аналіз сечі з мікроскопією осаду 

●  Аналіз сечі за Нечипоренком 

●  Експрес-аналіз сечі тест-смужками 

●  Визначення глюкози у сечі 

●  Визначення кетонових тіл у сечі 



●  Визначення діастази у сечі 

●  Визначення співвідношення мікроальбумін/креатинін у сечі 

5.2. Дослідження калу 

●  Дослідження калу на приховану кров 

5.3. Дослідження рідин серозних порожнин 

● Загальний аналіз: 

o  кількість 

o  колір 

o  прозорість 

o  відносна густина 

o  реакція середовища (рН) 

o  проба Рівальта 

o  концентрація білка 

o Мікроскопічне дослідження осаду 

5.4. Дослідження спинномозкової рідини 

● Колір 

●  Прозорість 

●  Відносна густина 

●  Реакція середовища (рН) 

●  Концентрація білка 

●  Концентрація глюкози 

●  Концентрація хлоридів 

Рентгенологічні дослідження 

● Рентген грудної клітки 

● Комп’ютерна томографія серця та судин 

● Інші променеві дослідження за показаннями 

Хірургічні операції 

● Протезування аортального клапана 

- Біологічним протезом 

- Механічним протезом 

● Протезування аортального клапана із розширенням кореня аорти 

- Біологічним протезом 

- Механічним протезом 

● Операція Морроу при ГКМП 

● Протезування мітрального клапана 

- Біологічним протезом 

- Механічним протезом 

● Пластика мітрального клапана  

- Опірним кільцем 

- Імплантація штучних хорд 

- Резекція стулок клапана 



● Пластика трикуспідального клапана 

● Аорто-коронарне шунтування 

● Мамарно-коронарне шунтування 

● Комбіновані оперативні втручання 

● Інфекційні ендокардити клапанів серця 

● Протезування висхідного відділу аорти 

● Закриття дефекту міжпередсердної перетинки 

● Закриття дефекту міжпередсердної перетинки з міні доступ 

● Протезування аортального клапана через міні доступ 

● Торакоскопічна пластика мітрального клапана 

● Симультанні оперативні втручання (Інфекційні ендокардити клапанів 

серця із спленектомією) 

● Закриття після інфарктного дефекту МШП 

● Операція Бентала 

 

Віково-статева структура пацієнтів, яким надано медичні послуги у 2025 

році (дані НСЗУ) 

Аналіз вікової структури пацієнтів свідчить, що основний обсяг медичних 

послуг у 2025 році було надано особам середнього та старшого віку, що 

відповідає профілю закладу та структурі захворюваності на серцево-судинні 

захворювання. 

Найбільшу частку становлять пацієнти віком 40–64 роки — 47,1% від загальної 

кількості наданих послуг. Значною є також частка осіб віком 65 років і старше 

— 45,1%. Таким чином, понад 92% усіх медичних послуг було надано 

пацієнтам віком 40 років і старше, що підтверджує орієнтацію закладу на 

лікування хронічних та гострих серцево-судинних захворювань, характерних 

для старших вікових груп. 

Частка пацієнтів молодого віку (18–39 років) є незначною і становить 7,8%, що 

відповідає епідеміологічним особливостям серцево-судинної патології та 

структурі звернень за спеціалізованою допомогою. 

Статево-віковий аналіз показує, що у віковій групі 40–64 роки переважають 

чоловіки (близько 16 тис. послуг) порівняно з жінками (близько 10 тис. послуг), 

що узгоджується з вищою поширеністю ішемічної хвороби серця та інфаркту 

міокарда серед чоловічого населення працездатного віку. 

У віковій групі 65 років і старше спостерігається відносно вищий обсяг наданих 

послуг жінкам (приблизно 15 тис.), ніж чоловікам (близько 10 тис.), що 

відображає демографічні особливості населення та більшу тривалість життя 

жінок. 

У молодших вікових групах (6–17 років та 18–39 років) обсяги наданих послуг 

є мінімальними, без суттєвих статевих відмінностей, що свідчить про низьку 

потребу в спеціалізованій кардіологічній допомозі серед цієї категорії 

населення. 



Загалом віково-статева структура пацієнтів підтверджує, що заклад виконує 

функції регіонального центру надання спеціалізованої та високоспеціалізованої 

допомоги пацієнтам із серцево-судинною патологією, з основним 

навантаженням на працездатне та старше населення, що має бути враховано 

при стратегічному плануванні кадрового забезпечення, розвитку системи якості 

та безпеки медичних послуг. 

Розподіл наданих медичних послуг у межах Пакета № 9 НСЗУ 

«Профілактика, діагностика, спостереження та лікування в амбулаторних 

умовах» (2025 рік) 

Аналіз структури наданих медичних послуг у межах Пакета № 9 НСЗУ 

свідчить, що основний обсяг амбулаторної допомоги зосереджений на 

кардіологічних консультаціях та діагностичних дослідженнях, що відповідає 

профілю закладу та потребам пацієнтів із серцево-судинною патологією. 

Найбільшу частку послуг у структурі пакета становлять кардіологічні послуги 

— 30,8%, що підтверджує провідну роль амбулаторної кардіологічної допомоги 

у веденні пацієнтів, зокрема з ішемічною хворобою серця, артеріальною 

гіпертензією та станами після гострих коронарних подій. 

Послуги клінічної інструментальної діагностики (електрокардіографія, 

функціональні дослідження тощо) становлять 17,6%, а ультразвукові 

дослідження — 13,8%, що разом формує понад третину всіх наданих послуг у 

межах пакета та відображає комплексний підхід до амбулаторної діагностики 

серцево-судинних захворювань. 

Меншу, але клінічно значущу частку займають гематологічні дослідження — 

2,5%, а також інші спеціалізовані діагностичні послуги, які забезпечують 

повноту обстеження пацієнтів відповідно до клінічних маршрутів та вимог 

НСЗУ. 



Графік 1. Динаміка  кількості  наданих консультативних послуг  в  роках у 2025 році (дані 

НСЗУ) 

Динаміка надання амбулаторної допомоги жителям області у 2025 році. 

2024 р. 2025 р. 

Барська ОТГ 
19

8 
Оратівська ОТГ 28 Барська ОТГ 

28

9 
Оратівська ОТГ 24 

Бершадська 

ОТГ 
49 Піщанська ОТГ 21 

Бершадська 

ОТГ 

15

8 
Піщанська ОТГ 19 

ВІННИЦЬКА  

ОТГ 

53

0 
Погребищ. ОТГ 43 

ВІННИЦЬКА  

ОТГ 

88

4 
Погребищ. ОТГ 87 

ГАЙСИНСЬКА  

ОТГ 
116 Теплицьк. ОТГ 45 

Гайсинська  

ОТГ 

12

1 
Теплицьк. ОТГ 85 

ЖМЕРИНСЬК

А  ОТГ 

20

4 
Томашпіль. ОТГ 59 

ЖМЕРИНСЬК

А  ОТГ 

40

8 
Томашпіль. ОТГ 76 

Іллінецьк. ОТГ 
10

9 

Тростянець. 

ОТГ 
63 Іллінецьк. ОТГ 112 

Тростянець. 

ОТГ 
69 

Калинівська 

ОТГ 
112 

ТУЛЬЧИНСЬКА  

ОТГ 

10

9 

Калинівська 

ОТГ 

37

8 

ТУЛЬЧИНСЬКА  

ОТГ 

28

9 

Козятинська 

ОТГ 

10

8 
Тиврівська ОТГ 48 

Козятинська 

ОТГ 

19

4 
Тиврівська ОТГ 

10

2 

Крижопіль. 

ОТГ 
57 

ХМІЛЬНИЦЬК

А  ОТГ 

12

8 

Крижопіль. 

ОТГ 
78 

ХМІЛЬНИЦЬК

А  ОТГ 

30

8 

Липовецьк. 

ОТГ 

10

3 

Чернівецьк. 

ОТГ 
2 

Липовецьк. 

ОТГ 

10

6 

Чернівецьк. 

ОТГ 
5 

Літинська ОТГ 99 Чечельн. ОТГ 37 
ЛІТИНСЬКА 

ОТГ 

30

9 
Чечельн. ОТГ 42 

14 129 



МОГИЛ.-

ПОДІЛЬ. ОТГ 
21 Шаргород. ОТГ 

10

7 

МОГИЛ.-

ПОДІЛЬ. ОТГ 
19 Шаргород. ОТГ 

21

9 

Мур.-Курил. 

ОТГ 
5 Ямпільська ОТГ 77 

Мур.-Курил. 

ОТГ 
18 Ямпільська ОТГ 

14

7 

Немирівська 

ОТГ 
62 м.Ладижин ОТГ 31 

Немирівська 

ОТГ 
78 м.Ладижин ОТГ 29 

ВСЬОГО 2 571  ВСЬОГО 4 976  

 

Динаміка діяльності кабінету функціональної діагностики  

Роки ЕКГ 
УЗД 

серця 

НАВАНТАЖУВАЛЬНІ 

ПРОБИ Холтер 

ЕКГ 
Тредміл-тест ВЕМ 

2019 1 367 193 142 98 198 

2020 2 175 217 205 26 428 

2021 3 986 2 056 273 22 439 

2022 4 858 3 966 368 25 440 

2023 5 728 4 276 379 15 448 

2024 6 987 5 719 399 14 442 

2025 7 769 6 723 426 8 499 

 

За результатами аналізу структури звернень пацієнтів до амбулаторно-

діагностичного відділення у 2025 році встановлено, що переважають серцево-

судинні захворювання. 

Найбільшу частку звернень становить артеріальна гіпертензія (40%), що 

свідчить про значну поширеність даної патології та необхідність постійного 

амбулаторного контролю. Ішемічна хвороба серця займає 25% від загальної 

кількості звернень, що підтверджує актуальність своєчасної діагностики та 

спостереження за пацієнтами з ішемічними ураженнями серця. 

Частка пацієнтів з порушеннями серцевого ритму становить 20%, тоді як 

декомпенсована серцева недостатність складає 10%. Інші захворювання 

формують 5% від загальної структури звернень. 

Загалом отримані дані свідчать про домінування кардіологічної патології серед 

пацієнтів АДВ та підкреслюють важливість амбулаторного спостереження, 

ранньої діагностики та профілактики ускладнень серцево-судинних 

захворювань. 



 

Графік 2. Динаміка  кількості  наданих консультативних послуг  в  роках у 2025 році (дані 
НСЗУ) 

Динаміка надання стаціонарної допомоги пацієнтам 

У 2020–2025 роках у закладі спостерігається загалом позитивна динаміка 

кількості виписаних стаціонарних хворих, що свідчить про зростання обсягів 

надання стаціонарної медичної допомоги та підвищення ролі закладу в системі 

охорони здоров’я регіону. 

У 2020 році кількість виписаних пацієнтів становила 3 190 осіб, у 2021 році 

показник зріс до 3 816 осіб, а у 2022 році — до 4 299 осіб, що відображає 

поступове відновлення та нарощування стаціонарної діяльності закладу. 

У 2023 році зафіксовано тимчасове зниження кількості виписаних пацієнтів до 

3 506 осіб, що може бути пов’язано з впливом зовнішніх факторів, зокрема 

кадровими, організаційними або загальносистемними викликами у сфері 

охорони здоров’я. 

Починаючи з 2024 року, спостерігається різке та стале зростання обсягів 

стаціонарної допомоги: кількість виписаних хворих збільшилась до 7 369 осіб, а 

у 2025 році досягла 10 354 осіб, що більш ніж утричі перевищує показник 2020 

року. 

Зазначена динаміка свідчить про значне розширення спроможностей закладу, 

підвищення доступності стаціонарної допомоги, ефективніше використання 

ліжкового фонду та зростання довіри населення до закладу. Отримані 

результати формують основу для подальшого стратегічного розвитку ЗОЗ, 

зокрема у напрямках підвищення якості медичних послуг, розвитку системи 

управління якістю та забезпечення сталості надання стаціонарної допомоги. 



 

Графік 3. Динаміка надання стаціонарної допомоги, 2020-2025 рр.  

За звітний період приймальним відділенням було забезпечено безперервний 

прийом та первинне обстеження пацієнтів із підозрою на серцево-судинну 

патологію. Загалом до відділення звернулося 11965 пацієнтів (госпіталізовані в 

КНП «ВРЦСП» 10464 (87,45%)), серед яких найбільшу частку становили особи, 

доставлені іншими лікарнями — 36,8%. Значна кількість пацієнтів також 

надходила через службу екстреної медичної допомоги — 27,5% (2548 

пацієнтів), що свідчить про важливу роль відділення у наданні невідкладної 

кардіологічної допомоги. 

Частина пацієнтів була направлена із закладів первинної медичної допомоги м. 

Вінниці. Зокрема, з ЦПМСД №3 надійшло 584 пацієнти (5,8%), з ЦПМСД №2 

— 333 пацієнти (3,9%), з ЦПМСД №5 — 283 пацієнти (3,3%), з ЦПМСД №4 — 

214 пацієнтів (2,1%), а з ЦПМСД №1 — 173 пацієнти (1,9%). Крім того, 2659 

пацієнтів звернулися до відділення самостійно. 

За результатами огляду та проведених обстежень 1501 пацієнту було надано 

медичну допомогу без подальшої госпіталізації. Із них 75 пацієнтів відмовилися 

від госпіталізації за власним бажанням, 45 — після направлення службою 

екстреної медичної допомоги, а 30 пацієнтів відмовилися від госпіталізації 

після самостійного звернення. Решта пацієнтів після проведення необхідних 

діагностичних та лікувальних заходів були направлені на подальше стаціонарне 

лікування відповідно до встановлених клінічних показань. 

Таким чином, робота приймального відділення забезпечує своєчасну 

діагностику, сортування та визначення подальшої тактики ведення пацієнтів із 

кардіологічною патологією, що дозволяє оптимізувати маршрутизацію хворих 

та підвищити ефективність надання спеціалізованої медичної допомоги. 

 



Динаміка надання спеціалізованої допомоги пацієнтам з гострими серцево-

судинними станами 

У 2022–2025 роках діяльність закладу була зосереджена на наданні 

високоспеціалізованої допомоги пацієнтам з гострими коронарними 

синдромами, у тому числі інфарктом міокарда, що відображається у динаміці 

інтервенційних та хірургічних втручань. 

Кількість ендоваскулярних коронарних втручань (стентувань) зросла з 1 107 у 

2022 році до 1 512 у 2025 році, що свідчить про розширення спроможностей 

центру у наданні ургентної допомоги пацієнтам з інфарктом міокарда та 

впровадження сучасних інтервенційних підходів лікування. 

Динаміка імплантації кардіостимуляторів також має чітку тенденцію до 

зростання: з 258 випадків у 2022 році до 427 у 2025 році, що відображає 

підвищення доступності високотехнологічної допомоги пацієнтам із 

порушеннями серцевого ритму та провідності, зокрема після перенесених 

гострих коронарних подій.  

Особливо показовим є зростання кількості кардіохірургічних операцій на серці, 

які у 2025 році досягли. Це свідчить про суттєве розширення кардіохірургічної 

складової центру та підвищення рівня надання комплексної допомоги 

пацієнтам з тяжкими формами серцево-судинної патології. 

Загалом зазначена динаміка підтверджує посилення ролі закладу як 

регіонального центру лікування інфаркту міокарда та інших гострих серцево-

судинних станів, зростання клінічної спроможності та обґрунтовує 

стратегічний пріоритет розвитку системи якості, безпеки та комплаєнсу при 

наданні високоспеціалізованої кардіологічної і кардіохірургічної допомоги. 

 2024р 2025р Динаміка  в % 

Загальна кількість хворих 

стаціонар 

7369 10354 +40,5 

Відвідування по поліклініці  14845 14608 -1,6% 

Кількість  проліковано хворих з 

інфарктом міокарда 

934 1201 +28,6% 

Проведено оперативних втручань  1935 2441 +26,1% 

Прооперовано хворих  1718 2102 +22,4% 

Кількість коронарографій  2680 3264 +21,8% 

Проведені втручання на 

коронарних артеріях 

1262 1382 +9,5% 

Радіочастотна абляція  39  

Кількість імплантованих 

кардіостимуляторів  

269 427 +58,7% 

Кількість операцій на відкритому 

серці  

104 223 +114,4% 

Протезування та пластика 

клапані серця 

172 264 +53,5% 

 

ПЕРСОНАЛ ЗАКЛАДУ 

Кількість та укомплектованість персоналу 

Вид персоналу  Приріст Приріст 



01.01.2025 01.01.2026 (абс.) (%) 
Лікарі 81,75 114,25 32,50 39,76 % 

Фахівці з базовою та 

неповною вищою 

медичною освітою 

98,50 151,75 53,25 54,06 % 

Молодший медичний 

персонал 
41,75 90,00 48,25 115,57 % 

Інший персонал 51,50 69,50 18,00 34,95 % 
Разом: 273,50 425,50 152,00 55,58 % 

 

Розподіл медичного персоналу за атестацією  

Категорія Вищу категорію І категорію ІІ категорію Спеціаліст 

Лікарі 27 12 5 50 

Середній медперсонал 65 16 7 40 

 

Розподіл персоналу за науковими здобутками 

Категорія Доктор наук Кандидат наук / доктор філософії 

Лікарі 5 7 

 

Станом на 01.01.2026 року штатна чисельність персоналу зросла у порівнянні з 

01.01.2025 року на 55,58 % (з 273,50 до 425,50 штатних одиниць). 

Кількість лікарів збільшилась на 39,76 % (з 81,75 до 114,25), однак найбільший 

відносний приріст відзначається серед молодшого медичного персоналу — на 

115,57 %, що фактично свідчить про більш ніж дворазове збільшення 

чисельності (з 41,75 до 90,00 ставок). 

ФІНАНСОВЕ СТАНОВИЩЕ ЗАКЛАДУ 

Обсяги фінансування закладу 

№ 

пакета 

НСЗУ 
Найменування 

Плановий обсяг 

фінансування за 

договором на 

початок 2025 року, 

грн 

Фактичний 

обсяг 

фінансування 

на кінець 2025 

року, грн 

Плановий 

обсяг 

фінансування 

за договором 

на 2026 рік, 

грн 

3 Хірургічні операції дорослим та 

дітям у стаціонарних умовах 44 186 976,12 54 813 551,29 44 980 639,44 

4 Стаціонарна допомога дорослим 

та дітям без проведення 

хірургічних операцій 24 229 049,16 35 961 441,25 50 379 434,28 

6 Медична допомога при гострому 

інфаркті міокарда 35 480 052,00 44 254 374,72 43 656 744,00 

9 Профілактика, діагностика, 

спостереження та лікування в 

амбулаторних умовах 5 937 257,16 5 937 257,16 4 252 072,92 

12 Езофагогастродуоденоскопія 269 471,04 10 952,64   



47 Хірургічні операції дорослим та 

дітям в умовах стаціонару одного 

дня   1 278 473,62 436 699,68 

  Загальна сума договору 110 102 805,48 142 256 050,68 143 705 590,32 

 

У 2025 році фінансування закладу за договорами з НСЗУ демонструвало 

позитивну динаміку. На початок року загальний обсяг договору становив 110,1 

млн грн, тоді як фактичний обсяг фінансування на кінець року зріс до 142,3 млн 

грн, що на 32,2 млн грн (29%) більше. На 2026 рік заплановано подальше 

збільшення фінансування до 143,7 млн грн, що свідчить про стабільність та 

розвиток надання медичних послуг у закладі. 

Середньомісячні надходження від НСЗУ у 2025 році становили 11 854 671 грн, 

тоді як у 2026 році очікується їх зростання до 11 975 466 грн. Таким чином, 

прогнозується збільшення щомісячних надходжень на 120 795 грн, або 

приблизно 1%. 

Основними чинниками зростання фінансування у 2025 році стали збільшення 

обсягів надання окремих видів медичної допомоги. Зокрема, найбільший 

приріст забезпечили стаціонарна допомога без проведення операцій (+11,7 млн 

грн), хірургічні операції (+10,6 млн грн) та лікування гострого інфаркту 

міокарда (+8,8 млн грн). Це свідчить про підвищення спроможності закладу у 

наданні спеціалізованої медичної допомоги та зростання обсягів пролікованих 

пацієнтів.



 

 

 

 

МІСІЯ. ВІЗІЯ ТА СТРАТЕГІЧНІ НАПРЯМКИ  

 

МІСІЯ 

Забезпечувати доступну, своєчасну та якісну спеціалізовану і високоспеціалізовану медичну допомогу пацієнтам із 

серцево-судинними захворюваннями шляхом поєднання доказової медицини, сучасних технологій, 

мультидисциплінарної командної роботи та безперервного професійного розвитку, з метою збереження життя, 

відновлення здоров’я і підвищення якості життя населення громади та регіону. 

ВІЗІЯ 

Ми прагнемо стати центром досконалості серцево-судинної медицини, який не лише впроваджує найкращі світові 

практики, а й створює власні інноваційні та локально адаптовані клінічні рішення, формує регіональні стандарти 

кардіологічної та кардіохірургічної допомоги, забезпечує безперервний маршрут пацієнта від профілактики до 

реабілітації, розвиває людський капітал та робить внесок у стійкість і розвиток системи охорони здоров’я громади й 

країни. 

ЦІННОСТІ 

Висока якість та безпека медичної допомоги 

Ми надаємо медичні послуги на основі доказової медицини, сучасних клінічних рішень і професійної компетентності, 



забезпечуючи безпеку пацієнтів, ефективність лікування та збереження їхнього життя і здоров’я. 

Довіра та взаємоповага 

Ми будуємо взаємодію з пацієнтами, партнерами та всередині колективу на принципах відкритості, довіри, взаємної 

поваги та відповідальності за спільний результат. 

Професійна етика та відповідальність 

Наша діяльність ґрунтується на дотриманні високих етичних стандартів, конфіденційності, чесності та професійної 

відповідальності за кожне прийняте клінічне й управлінське рішення. 

Фінансова стійкість та ефективність 

Ми раціонально використовуємо ресурси громади, забезпечуючи фінансову стабільність закладу, прозорість управління 

та спрямування коштів на розвиток, оновлення інфраструктури і підвищення якості медичної допомоги. 

Командна робота та взаємопідтримка 

Ми працюємо як єдина мультидисциплінарна команда, цінуємо внесок кожного працівника, підтримуємо культуру 

співпраці, взаємодопомоги та безперервного професійного розвитку. 

СТРАТЕГ.ПРІОРИТЕТ 

1 

РОЗВИТОК 

ПЕРСОНАЛУ 

СТРАТЕГ.ПРІОРИТЕТ 2 

РОЗБУДОВА ЯКОСТІ 

МЕДИЧНИХ ПОСЛУГ 

СТРАТЕГ.ПРІОРИТЕТ 3 

РОЗВИТОК ЗОВНІШНЬОЇ 

КОМУНІКАЦІЇ 

СТРАТЕГ.ПРІОРИТЕТ 4 

РОЗВИТОК ІНФРАСТРУКТУРИ 

ТА УДОСКОНАЛЕННЯ 

ОПЕРАЦІЙНИХ ПРОЦЕСІВ 

Страт.цілі: Страт. цілі: Страт. цілі: Страт. цілі: 



1.1. Впровадження 

системи безперервного 

професійного розвитку 

для лікарів та 

медсестер. 

1.2. Підвищення 

кваліфікації через 

участь у міжнародних 

програмах та 

конференціях. 

1.3. Моніторинг 

задоволеності 

персоналу та 

впровадження 

мотиваційних заходів. 

1.4. Навчання 

комунікаційним 

навичкам для 

підвищення якості 

обслуговування 

пацієнтів. 

2.1. Впровадження та 

сертифікація системи 

управління якістю (ISO 

9001). 

2.2. Впровадження системи 

управління клінічними 

ризиками та інцидентами. 

2.3. Розробка та постійне 

оновлення клінічних 

протоколів, СОПів. 

2.4. Контроль відповідності 

медичних процесів 

вимогам комплаєнсу та 

регуляторних стандартів. 

2.5. Підвищення безпеки 

пацієнтів через системний 

аудит, внутрішні тренінги 

та контроль якості 

медичних послуг. 

2.6. Співпраця з 

міжнародними та 

національними донорами 

для фінансування програм 

якості та інновацій. 

3.1. Розвиток комунікації з 

громадами Вінницької 

області щодо профілактики 

серцево-судинних 

захворювань. 

3.2. Встановлення 

партнерських відносин з 

представниками бізнесу. 

3.3. Підвищення видимості 

центру через медіа, соціальні 

мережі та освітні кампанії. 

4.1. Забезпечення сучасного 

технічного стану будівлі, 

обладнання та інженерних 

мереж. 

4.2. Підвищення 

енергоефективності та 

безперервності роботи 

критичних систем закладу. 

4.3. Диверсифікація фінансових 

потоків та забезпечення 

фінансової стійкості закладу. 

4.4. Управління кадровими 

ресурсами на основі потреб 

пакетів НСЗУ та прогнозу 

навантаження. 

4.5. Цифровізація клінічних та 

адміністративних процесів, 

розвиток аналітики та 

кібербезпеки. 



 

 

 

СТРАТЕГІЧНИЙ ПЛАН 

Пріоритети/ініціативи 

Строки 

виконання Відповідальна 

особа 
Стан виконання 

202

6 

202

7 
2028 

РОЗВИТОК ПЕРСОНАЛУ    Завідувачі  

1.1. Впровадження системи 

безперервного професійного 

розвитку для лікарів та 

медсестер. 

     

1.2. Підвищення кваліфікації 

через участь у міжнародних 

програмах та конференціях. 

     

1.3. Моніторинг задоволеності 

персоналу та впровадження 

мотиваційних заходів. 

     

1.4. Навчання комунікаційним 

навичкам для підвищення якості 
обслуговування пацієнтів. 

     

РОЗБУДОВА ЯКОСТІ 

МЕДИЧНИХ ПОСЛУГ 

   Медичний 

директор 

 

2.1. Впровадження та 

сертифікація системи 

управління якістю (ISO 9001). 

  

 

   

2.2. Впровадження системи 

управління клінічними 

ризиками та інцидентами. 

     

2.3. Розробка та постійне 

оновлення клінічних 

протоколів, СОПів. 

     

2.4. Контроль відповідності 

медичних процесів вимогам 

комплаєнсу та регуляторних 

стандартів. 

     

2.5. Підвищення безпеки 

пацієнтів через системний 

аудит, внутрішні тренінги та 

контроль якості медичних 

послуг. 

     

2.6. Співпраця з міжнародними 

та національними донорами для 

фінансування програм якості та 

інновацій. 

     



РОЗВИТОК ЗОВНІШНЬОЇ 

КОМУНІКАЦІЇ 

   Інформаційно-

аналітичний 

відділ медичної 

статистики 

 

3.1. Розвиток комунікації з 

громадами Вінницької області 

щодо профілактики серцево-

судинних захворювань. 

     

3.2. Встановлення партнерських 

відносин з представниками 

бізнесу.. 

     

3.3. Підвищення видимості 

центру через медіа, соціальні 

мережі та освітні кампанії. 

     

РОЗВИТОК 

ІНФРАСТРУКТУРИ ТА 

УДОСКОНАЛЕННЯ 

ОПЕРАЦІЙНИХ ПРОЦЕСІВ 

   Інформаційно-

аналітичний 

відділ медичної 

статистики 

 

4.1. Забезпечення надійної 

інфраструктури та 

матеріально-технічної бази 

     

4.2. Підвищення 

енергоефективності та 

безперервності роботи 

критичних систем. 

     

4.3. Фінансова стійкість і 

диверсифікація фінансових 

потоків 

     

4.4. Управління кадрами 

відповідно до потреб пакетів 

НСЗУ 

     

4.5. Цифрова трансформація та 

аналітика 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


