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УДК 617.3:005.745](477)(062.536)*XVII

Резолюція XVІІ з’їзду ортопедів-травматологів України
1. Забезпечити подальшу координацію співпраці 

відомчих медичних служб (МО, СБУ, МВС та ін.) та 
МОЗ України в межах єдиної системи надання до-
помоги хворим в умовах військових дій (із залучен-
ням профільних медичних закладів охорони здоров’я  
районного, міського, обласного рівнів та закладів 
НАМН України).

2. Із метою покращення надання медичної допомо-
ги пацієнтам із вогнепальними пораненнями кінцівок 
звернутися до державних виконавчих та законодавчих 
органів України (Верховної Ради України, Кабінету 
Міністрів України та МОЗ України) щодо оснащення 
профільних відділень стрижневими апаратами зов­
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нішньої фіксації та апаратами acti-VAC (вакуумної те-
рапії ран) тощо.

3. Включити до навчальних планів закладів медич-
ної освіти тематичні курси з питань надання медичної 
допомоги при бойовій травмі.

4. Звернутися до Міністерства освіти з пропозицією 
забезпечити підготовку викладачів вищих медичних 
учбових закладів, закладів післядипломної освіти з пи-
тань політравми на відповідних базах; упровадити  
в підготовку інтернів з усіх лікувальних спеціальнос-
тей питання теоретичної та практичної травматології 
та ортопедії в закладах післядипломної освіти, перед-
бачивши введення в учбові плани додаткових годин.

5. Запропонувати Міністерству освіти впровадити 
програму «Основи надання екстреної травматологіч-
ної допомоги» в усіх освітніх закладах, починаючи 
зі шкіл та ПТУ.

6. Створити постійно діючу комплексну систему 
пропаганди здорового способу життя, посилити са-
нітарно-просвітницьку роботу серед населення із  за-
лученням засобів масової інформації щодо профі-
лактики травматизму, ортопедичних захворювань та 
формування позитивної громадської думки стосовно 
якості національної системи охорони здоров’я, зокре-
ма травматології та ортопедії.

7. Проводити роботи з координації виробництва віт­
чизняних якісних пристроїв та інструментів для  ос-
теосинтезу. Створити міжвідомчий комітет із питань 
виробництва та сертифікації металоконструкцій та 
імплантатів, які використовують в Україні в галузі 
травматології та ортопедії, і розробки єдиних критеріїв 
контролю застосування цих конструкцій.

8. Запровадити МОЗ України Державну програму 
«Травма» для забезпечення потреб галузі сучасними 
імплантатами для остеосинтезу.

9. Завершити підготовку протоколів лікуван-
ня переломів та ушкоджень опорно-рухової системи 
в дорослих.

10. Завершити підготовку протоколів лікування 
поширених захворювань та ушкоджень опорно-рухо-
вої системи в дітей.

11. Звернутися до МОЗ України з пропозицією 
про  державне забезпечення ендопротезами соціаль-
но незахищених верств населення та людей похилого 
віку з переломами шийки стегнової кістки.

12. Завершити роботу зі створення та затвердити 
український реєстр ендопротезування на рівні МОЗ 
України.

13. Створити єдину систему контролю за якістю 
ендопротезів та імплантатів для остеосинтезу.

14. Через МОЗ України порушити питання про ство-
рення регіональних центрів політравми для  надання 
спеціалізованої медичної допомоги постраждалим 
із  множинними та поєднаними ушкодженнями, що 
відповідає світовим та європейським вимогам.

15. Звернутися до Міністерства соціальної полі-
тики України щодо створення матеріально-технічної 
бази для реабілітаційних центрів та санаторіїв.

16. Розширити навчальні програми з травматології 
та ортопедії в медичних ВНЗах із включенням розді-
лів з ампутацій і протезування та відповідної програ-
ми на курсах удосконалення лікарів.

Резолюція прийнята на ІІ пленарному засіданні VII з’їзду
ортопедів-травматологів України 7 жовтня 2016 року

17. Розробити нормативні документи для визна-
чення показань та рівня високих ампутацій нижньої 
кінцівки в разі тяжких її травм та їхніх наслідків, уро-
дженої патології, розладів трофіки різного ґенезу.

18. Розробити та впровадити єдиний національний 
реєстр інвалідів, яким виконано ампутацію кінцівки.

19. Визначити як пріоритетні напрями розвитку та 
впровадження малоінвазивної ендоскопічної інстру-
ментальної хірургії хребта. Створити міжобласні цент­
ри вертебральної хірургії з підготовкою спеціалістів 
хребта в провідних центрах України та країн світу.

20. Упровадити процедуру страхування пацієнтів 
із захворюваннями та ушкодженнями опорно-рухової 
системи від можливих інфекційних та інших усклад-
нень у процесі надання допомоги. 

21. Упровадити процедуру страхування лікарів 
від  можливих ускладнень під час надання допомоги 
пацієнтам із захворюваннями та ушкодженнями опо-
рно-рухової системи.

22. Запровадити в широку практику надання кон-
сультативної допомоги лікарям за допомогою телеме-
дійних технологій.

23. Удосконалити підготовку ортопедів-травма-
тологів із питань кісткової онкології з метою покра-
щення діагностики та своєчасного централізованого 
направлення хворих із пухлинами кісток лише в спе-
ціалізовані центри кісткової онкології; посилити між-
галузеву інтеграцію.

24. Забезпечити подальше впровадження ендопро-
тезування плечового та ліктьового суглобів.

25. Посилити роботу з підготовки та перепідго-
товки фахівців з ендопротезування суглобів із їх від-
повідною сертифікацією. Запровадити сертифікацію 
медичних закладів, де можуть виконуватися операції 
ендопротезування суглобів (кожні 5 років).

26. Створити єдину інформаційну базу дітей-інва-
лідів, яким необхідне спеціалізоване протезно-орто-
педичне лікування та медико-ортопедична реабіліта-
ція, визначити підприємства та порядок направлення 
до них указаних пацієнтів.

27. Узяти за основу лікування переломів проксималь-
ного відділу стегна рекомендації Європейського товари-
ства травматології та невідкладної хірургії (ESTES).

28. Підготувати пропозиції для МОЗ України щодо 
можливості перепрофілювання ліжок загального фон-
ду в реабілітаційні для осіб із захворюваннями та нас­
лідками травм опорно-рухової системи.

29. Порушити клопотання перед МОЗ України 
про необхідність підготовки лікарів-спеціалістів за фа-
хом «травматологія та ортопедія» в інтернатурі про-
тягом 3 років.

30. Сприяти в організаційних та фінансових питан-
нях модернізації технічних засобів, методичному та 
кадровому забезпеченню відділів та лабораторій, які 
проводять фундаментальні дослідження в галузі трав-
матології та ортопедії.

31. Зосередити увагу ортопедів-травматологів на вті-
ленні принципів та засобів доказової медицини на клі-
нічному та експериментальному матеріалі під час дос­
лідження розвитку ортопедичних захворювань та їх 
наслідків.


