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Шановні колеги! 

 

Сьогодні одна з визначних дат в історії Національного інституту раку – публікація 25-го номера 

Бюлетеня Національного канцер-реєстру України – унікального видання, яке найбільш повно 

відображає як розвиток онкоепідеміологічної ситуації в країні, так і стан онкологічної допомоги 

населенню всіх її регіонів, надає актуальну статистичну та аналітичну інформацію.  

Повномасштабна агресія Росії призвела до значних втрат у матеріальному і кадровому забезпеченні 

всіх галузей народного господарства, в тому числі медичної. Здійснення збору персоналізованої 

інформації про онкологічних хворих, на основі якої працює Національний канцер-реєстр, вимагає не 

лише високого професіоналізму працівників всіх ланок канцер-реєстру, але й високої мужності та 

відповідальності кожного.  

Як і раніше, актуальним залишається проведення постійного моніторингу рівня ураження населення 

України злоякісними новоутвореннями на базі Національного канцер-реєстру. Сьогодні неможливо 

говорити про будь-який розвиток чи навіть функціонування онкологічної галузі охорони здоров’я без 

повної та якісної інформації про масштаб тягаря раку, яку забезпечують впроваджені інформаційні 

технології. Ми з величезною повагою ставимось до кожного з очільників онкологічних закладів, які 

усвідомлюють значення статистичної онкологічної інформації, її повноти й достовірності, та 

підтримують функціонування територіальних і лікарняних канцер-реєстрів.  

Віддаючи належне мужності й відданості справі співробітників онкологічних закладів, які іноді працюють 

навіть в умовах загрози життю, хотіла б все ж звернути увагу на найбільш болючі питання в організації 

допомоги онкологічним хворим. Сьогодні це – своєчасне виявлення раку, оскільки кожен п’ятий хворий 

виявляється у занедбаній стадії хвороби, а кожен четвертий не переживає року з моменту виявлення. 

Це стосується також і візуальних локалізацій злоякісних новоутворень, діагностика яких не потребує 

надзвичайно складного обладнання.  

На жаль, з царини онкології повністю випала перша ланка медичної допомоги – сімейні лікарі, до яких 

перш за все звертається хворий. Підвищення рівня онкологічної грамотності та настороги сімейних 

лікарів повинно бути постійно у полі зору керівництва органів охорони здоров’я та онкологічних установ 

зокрема.  

Одним із шляхів поліпшення стану виявлення злоякісних новоутворень може бути обов’язковий 

онкологічний огляд кожного хворого, який був госпіталізований з будь-якого приводу (так званий 

опортуністичний скринінг). Налагодження такої процедури в лікарнях може суттєво вплинути на стан 

своєчасної діагностики злоякісних новоутворень, але на відміну від традиційного скринінгу, не потребує 

таких фінансових затрат та кадрового забезпечення.  

Закінчуючи своє звернення, хочу запевнити, що Національний інститут раку як і раніше буде 

здійснювати постійну співпрацю з регіональними онкологічними центрами, брати на себе за потребою 

лікування найбільш складних категорій пацієнтів, створювати та впроваджувати ефективні методи 

діагностики та лікування.  

Ми з вами обов’язково подолаємо всі пов’язані з війною труднощі, докладемо максимум зусиль для 

забезпечення ефективного функціонування онкологічної галузі з метою поліпшення онкологічної 

допомоги населенню.  

Слава Україні! 

 

          Олена Єфіменко, генеральний директор державного некомерційного підприємства 

«Національний інститут раку» 

http://www.ncru.inf.ua/publications/BULL_25/index.htm

	Шановні колеги!

