
Тренінг «Впровадження заходів 
інфекційного контролю туберкульозної 

інфекції серед представників неурядових 
організацій»  



Структура протитуберкульозної служби в 
Україні. Плюси і мінуси її функціонування у 

розрізі інфекційного контролю за туберкульозом 



 
45 млн. 
населення 

• Щодня: 70 людей захворівають на 
туберкульоз, 17 людей помирають 

• Захворюваність у 2014 році становить 59,5 
на 100 тис. населення 

• Серед чотирьох країн, в яких зареєстровані 
дві третини всіх випадків МРТБ і РРТБ в 
світі (Індія, Росія, ПАР, Україна) 

• За 5 останніх років кількість хворих на МРТБ 
зросла в 2,36 рази 

• Захворюваність на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ 
зросла в 35,25 рази 

 

 

Презентатор
Нотатки до презентації
· Україна посідає третє місце в Європі за тягарем поєднаної інфекції ТБ/ВІЛ. 
· Найбільша у світі кількість випадків туберкульозу з розширеною резистентністю до протитуберкульозних препаратів (РРТБ) у 2013 р. також була зареєстрована в Україні: 1 006.
· Дві третини зі 136 412 випадків МРТБ и РРТБ, які були зареєстровані у світі в 2013 р., стосуються чотирьох країн: Індії, Росії, ПАР та України. 
· Найзначніше підвищення кількості зареєстрованих випадків МРТБ у 2013 р. порівняно з 2012 р. відбулося в Індії, Україні та Узбекистані. При цьому в Україні у 2013 році зареєстровано 10 585 випадків МРТБ та РРТБ, хоча ще у 2012 р. цей показник становив 7 615.

Головна причина: недоліки с-ми охорони здоров’я та недостатня якість протитуберкульозних послуг в Україні.





 
  

103 протитуберкульозних диспансери, 
в тому числі 80 диспансерів зі  

стаціонарними відділеннями (15174 
ліжка). 

 
Середня кількість днів зайнятості 

ліжка протитуберкульозних 
диспансерів у 2013 році - 312 днів. 

 
Середнє перебування хворого на 

ліжку – 82,4. 



У США 

Середній термін 
перебування  в 

стаціонарі  з 
приводу 

туберкульозу  - 
15 днів 

Середня вартість 
стаціонарного 
лікування – 20 

тис. доларів  

Середня вартість 
одного дня 

перебування 
1300 доларів (в 

три рази більше, 
ніж у звичайному 

стаціонарі) 



 
  

з них 70% йде на амортизацію 
будівель* 

Стаціонари: 
Площа 24 000 000 кв.м. 

Амортизація – 20 млрд. грн. 
Амбулаторії: 

Площа – 16 000 000 кв.м. 
Амортизація – 10 млрд. грн. 

 
      *дані з презентації Міністра охорони 

здоров’я на Національній раді реформ 
16.04.2015 

Сьогодні держава фінансує охорону 
здоров’я на рівні 46 млрд. грн.  



 
  Національна стратегія реформування системи охорони 

здоров’я в Україні на період 2015-2020 років 
 
Розпочати реструктурування закладів охорони здоров’я із 

урахуванням принципів інтенсивності лікування.  
 
Усунути дублювання і скоротити потребу в ліжках відповідно до 

дійсних норм 



 
 
 
НАПРЯМКИ РОБОТИ 
 
 
 

Покращення якості 
діагностики і 

лікування ТБ на 
основі 

рекомендованої  
ВООЗ DOT-стратегії 

Створення 
безпечного 
медичного 

середовища 

Розбудова 
здатності держави 

з впровадження 
програм ведення 
випадків  МРТБ та 

РРТБ 

Покращення 
доступу до послуг з 
ко-інфекції ТБ/ВІЛ 

Презентатор
Нотатки до презентації
Згідно контракту з USAID, проект працює у 4-х напрямках: 
Покращення якості і доступності протитуберкульозних послуг на основі рекомендованої ВООЗ DOT-стратегії
Створення безпечного медичного середовища
Розбудова здатності держави з впровадження програм ведення випадків  МРТБ та РРТБ
Покращення доступу з послуг по веденню ко-інфекції ТБ/ВІЛ




Дослідження економічної 
ефективності моделей медичної 

допомоги пацієнтам з ТБ  
14898 грн

54%

89,3%

2788 грн

78%

100%

Вартість на 1 пацієнта Прихильність (%) Ефективне лікування (%)

Стаціонарно-амбулаторна модель Амбулаторна модель

Презентатор
Нотатки до презентації
STBCU conducted retrospective cost study & cost-effectiveness analysis in TB Control  
Aim: to illustrate costs and effectiveness of ambulatory TB care versus in-patient TB care
Pilot region Kriviy Rih City
	Conclusions: 
In ambulatory TB treatment model:
Costs are 5 times lower
TB patients’ adherence is higher
TB treatment results are better 

As a result TB services in pilot city started the re-organization of services and reduction of beds and increase alternative ambulatory treatment opportunities



Лікування в стаціонарі 

Пов'язане з 
ризиком 

внутрішньо-
лікарняної 
передачі 
інфекціїї   

Некомфортне 
для хворого 

Коштовне 



 ≈ 500 медпрацівників щороку захворіває на 
туберкульоз; 
 

 У 15 разів профзахворюваність на туберкульоз  
медпрацівників тубзакладів вище, ніж 
профзахворюваність загальної медичної спільноти; 
 

 ≈ 70 млн. грн. державного бюджету йде кожного 
року на соцвиплати внаслідок професійних 
захворювань на туберкульоз 
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Що робити, щоб зменшити ризик 
передачі туберкульозу в медичних 
закладах? 
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