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Стратегія ВООЗ з ліквідації 

туберкульозу, Державної стратегії 

протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу, 

туберкульозу та вірусним гепатитам  

на період до 2030 року  

3. Розробник Програми Виконавчий комітет  

Малинської сільської ради 
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коштів 
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первинної медичної допомоги» 

Березнівської міської ради 
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8. Термін реалізації Програми 2026-2030 роки 

9. Основні джерела 

фінансування Програми 

Місцевий бюджет, інші джерела,  

не заборонені законодавством 

10. Загальний орієнтовний обсяг 

фінансових ресурсів, 
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Програми 

  
 

Додаток 1 

до рішення сільської ради 

від 12.03.2026 року № 791 

 

СХВАЛЕНО 

 

ПРОГРАМА  

протидії захворюванню на туберкульоз на території  

Малинської сільської ради на 2026-2030 роки 

 

І. Загальні положення 

       Поширення туберкульозу становить загрозу національній безпеці країни, є 

однією з причин втрати працездатності, здоров’я, причиною інвалідності та 

смертності населення України, свідчить про проблеми бідності, соціальної 

нерівності та вимагає постійного збільшення видатків із державного бюджету. 

Світовий досвід свідчить, що для усунення проблем, пов’язаних із 

туберкульозом, необхідно забезпечити реалізацію державної політики у сфері 

профілактики, своєчасного виявлення та лікування хворих шляхом об’єднання 

зусиль органів державної влади та громадськості. Епідемічна ситуація з 

туберкульозу залишається складною. Така ситуація зумовлена соціально-

економічними та медичними факторами: низький рівень життя переважної 

більшості населення, недостатнє фінансування протитуберкульозних заходів з 

бюджетів усіх рівнів.  

       Високий рівень захворюваності та поширення мультирезистентного 

туберкульозу зумовлений несвоєчасним виявленням і неналежним лікуванням 

хворих на активну форму туберкульозу, недостатнім фінансуванням, кадровою 

кризою, недосконалістю лабораторної мережі з мікробіологічної діагностики 

туберкульозу, низькою мотивацією населення до своєчасного звернення за 

медичною допомогою та недостатнім доступом уразливих верств населення до 

медичних послуг. Світовий досвід свідчить, що для усунення проблем, 

пов’язаних з туберкульозом, необхідно забезпечити реалізацію державної 

політики у сфері профілактики, своєчасного виявлення та лікування хворих 

шляхом об’єднання зусиль органів державної влади та громадськості.  

       Програма розроблена на основі нормативно-правових документів: Закону 

України «Про подолання туберкульозу в Україні», Стратегії ВООЗ з ліквідації 

туберкульозу, Державної стратегії протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу, туберкульозу 

та вірусним гепатитам на період до 2030 року, Операційного плану заходів з 

реалізації у 2024-2026 роках Державної стратегії у сфері протидії ВІЛ-

інфекції/СНІДу, туберкульозу та вірусним гепатитам на період до 2030 року, 

затвердженому розпорядженням Кабінету Міністрів України від 18 червня 

2024 року № 564-р.  

 

ІІ. Мета Програми 

Метою Програми є стабілізація рівня захворюваності, зниження рівня 

смертності та підвищення ефективності лікування хворих на чутливий 

туберкульоз, хіміорезистентний туберкульоз, ко-інфекцію – туберкульоз та ВІЛ-

https://zakon.rada.gov.ua/laws/file/text/117/f536397n13.docx
https://zakon.rada.gov.ua/laws/file/text/117/f536397n13.docx
https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/564-2024-%D1%80#n11


інфекцію/СНІД, забезпечення доступності населення громади до якісних послуг 

з профілактики, діагностики та лікування туберкульозу. 

 

ІІI. Шляхи та способи розв’язання проблеми, 

завдання і заходи Програми 

На сьогодні існує кілька варіантів розв’язання проблеми. 

Перший варіант передбачає здійснення закупівлі високовартісного 

обладнання та препаратів для своєчасного діагностування та лікування хворих 

на туберкульоз, у тому числі мультирезистентний, та контролю за станом 

захворювання на туберкульоз із застосуванням механізму контрольованого 

лікування за коротким курсом під безпосереднім наглядом медичних 

працівників, адаптованого до національної системи протидії туберкульозу та 

особливостей його епідемії. 

Другий, оптимальний варіант передбачає формування нових елементів 

системи протидії захворюванню на туберкульоз, зокрема запровадження 

комплексного підходу до протидії епідемії туберкульозу шляхом підвищення 

ефективності стратегії, спрямованої на її зупинення. Зазначена стратегія 

розроблена ВООЗ та реалізується у країнах в яких зареєстровано високий рівень 

захворюваності на туберкульоз. 

Розв’язання проблеми можливе шляхом виконання  таких завдань: 

- реформування системи надання протитуберкульозної допомоги, зокрема 

максимальне наближення медичних послуг до хворого, інтеграція надання 

медичної допомоги, що забезпечить доступ населення до послуг з діагностики, 

лікування туберкульозу та догляду за хворими; 

- запровадження здійснення протиепідемічних заходів, спрямованих на 

запобігання поширенню захворювання на туберкульоз у закладах охорони 

здоров’я, місцях довгострокового перебування осіб і проживання хворих на 

туберкульоз; 

- забезпечення розвитку системи амбулаторної  допомоги; 

- удосконалення механізму надання індивідуальної протитуберкульозної 

допомоги; 

- безперебійне забезпечення протитуберкульозної служби, яка здійснює 

лікування хворих на туберкульоз, лікарськими засобами для патогенетичного 

лікування в амбулаторних умовах; 

- підвищення якості контрольованого лікування туберкульозу в проти в 

системі первинної медичної допомоги; 

- забезпечення узгодженого функціонування систем протидії туберкульозу та 

ВІЛ\СНІДу стосовно виявлення випадків захворювання на туберкульоз, 

своєчасного діагностування мультирезистентного туберкульозу, розширення 

профілактичного лікування латентної туберкульозної інфекції у осіб, що живуть 

з ВІЛ\СНІДом; 

- залучення громадських організацій до активної участі у протидії 

захворюванню на туберкульоз, забезпечення захисту населення, що має 

обмежений доступ до медичної допомоги, формування у суспільстві  

- толерантного ставлення до осіб, хворих на туберкульоз  і ВІЛ-інфікованих 

осіб та запобігання їх дискримінації в системі закладів охорони здоров’я; 

 

 



 

 

 

- сприяння створенню належних умов для ефективної реалізації потенціалу та 

розвитку об’єднань громадян, які провадять діяльність у сфері протидії 

туберкульозу; 

- підвищення рівня інформованості населення з питань запобігання 

захворюванню на туберкульоз шляхом проведення лекцій, бесід, телепередач, 

розповсюдження соціальної реклами. 

 Перелік завдань та заходів Програми протидії захворюванню на 

туберкульоз на території Малинської сільської ради наведено в Додатку до 

Програми. 

 

ІV. Очікувані результати виконання Програми 

Виконання Програми дасть змогу досягти поставлених цілей, сприяючи тим 

самим досягненню мети глобальної стратегії Всесвітньої організації охорони 

здоров’я «Покласти край туберкульозу - зупинити епідемію туберкульозу». 

Реалізація Програми дасть змогу забезпечити: 

-         зниження рівня захворюваності на туберкульоз та смертності від нього; 

- тестування на медикаментозну чутливість до протитуберкульозних 

препаратів 100 відсотків хворих на легеневий туберкульоз;  

- стовідсотковий доступ до лікування всіх хворих на туберкульоз шляхом 

впровадження підходу, орієнтованого на пацієнта та соціально дезадаптовані 

верстви населення, впровадження короткострокових режимів лікування 

хіміорезистентного туберкульозу та нових препаратів відповідно до 

рекомендацій Всесвітньої організації охорони здоров’я;  

- повний доступ до консультування та тестування на ВІЛ-інфекцію/СНІД;  

-          удосконалити систему надання населенню протитуберкульозної допомоги, 

підготовки та перепідготовки медичних працівників з питань профілактики і 

діагностики туберкульозу та лікування хворих; 

-        забезпечити своєчасне виявлення хворих на туберкульоз; 

-    забезпечити повне одужання хворих, яким вперше встановлено діагноз 

туберкульоз; 

-    зменшити кількість хворих, які лікуються повторно та перервали курс 

лікування.  

 

V. Обсяги та джерела фінансування Програми 

Фінансування Програми планується здійснювати за рахунок коштів 

обласного бюджету, місцевого бюджету та інших джерел, не заборонених 

чинним законодавством України.  

 

 

 

 

Секретар сільської ради                                                                    Ірина ДІДЕНКО 



Додаток  

до Програми 

 

Завдання і заходи щодо реалізації Програми протидії захворюванню на туберкульоз  

на території Малинської сільської ради на 2026 – 2030 роки  

 

Найменування завдання Найменування заходу Відповідальні 

виконавці 

Індикатор виконання Джерело 

фінансування 

1.Забезпечення 

комплексних та 

орієнтованих на 

людину методів 

профілактики, 

скринінгу, діагностики 

та безперервності 

лікування туберку-

льозу, в тому числі в 

умовах реагування на 

виклики, пов’язані з 

надзвичайними 

ситуаціями у країні 

(воєнний стан, природні 

катаклізми, техногенні 

катастрофи тощо) 

1.1. Здійснення систематичного 

скринінгу, що включає активне 

виявлення випадків туберкульозу 

серед груп високого ризику, в тому 

числі в місцях компактного 

проживання населення 

1.2.Формування груп підвищеного 

ризику щодо захворювання на 

туберкульоз відповідно до Наказу 

МОЗ України №302 від 16.02.2022 

року зі змінами, для проведення 

скринінгу та раннього виявлення 

туберкульозу та туберкульозної 

інфекції 

1.3 Затвердження графіку проведення 

скринінгу для осіб з груп підвищеного 

ризику щодо туберкульозу на рівні 

кожного закладу первинної медичної 

допомоги тер. громади відповідно до 

вимог чинного законодавства 

незалежно від форми власності 

1.4. Удосконалення системи надання 

медичної допомоги людям, які 

хворіють на туберкульоз шляхом 

впровадження різних моделей 

Заклади охорони 

здоров’я,  

які надають 

первинну 

медичну 

допомогу, 

фізичні особи- 

підприємці та 

приватні 

заклади, які 

надають 

первинну 

медичну 

допомогу на 

рівні ТГ 

 

Проводиться систематичний 

скринінг, що включає активне 

виявлення випадків туберкульозу 

серед груп високого ризику; групи 

підвищеного ризику з 

захворювання на туберкульоз 

сформовані в кожному ЗОЗ, які 

надають первинну медичну 

допомогу, у фізичних осіб- 

підприємців та приватних закладів, 

які надають первинну медичну 

допомогу на рівні ТГ; 

затверджений графік скринінгу на 

туберкульоз осіб з груп 

підвищеного ризику, а також 

графіки їх обстеження на 

туберкульоз та латентну 

туберкульозну інфекцію; більшість 

хворих на туберкульоз лікуються 

амбулаторно під наглядом 

фтизіатра та сімейного лікаря; для 

кожного випадка туберкульозу 

створена мультидисциплінарна 

команда в залежності від потреб 

людини; забезпечено взаємний  

Бюджет 

сільської ради 

та інші джерела 



лікування з акцентом на амбулаторне 

лікування, з використанням цифрових 

технологій та безпосереднім 

спостереженням 

1.5.Зміцнення моделі комплексного 

надання інтегрованих послуг із 

залученням мультидисциплінарної 

команди в залежності від потреб 

людини, яка захворіла на туберкульоз 

відповідно до наказу Міністерства 

охорони здоров’я України № 1923 від 

16.11.2024 «Про затвердження 

Порядку надання послуг з 

амбулаторного лікування людей, які 

хворіють на туберкульоз, у закладах 

первинної медичної допомоги», 

шляхом широкого застосування 

сучасних інформаційних та 

комунікаційних технологій 

1.6. Сприяння формуванню 

прихильності хворих до 

безперервного лікування на 

амбулаторному етапі 

1.7. Забезпечення взаємного обміну 

інформацією між різними джерелами 

даних, що використовуються для 

відстеження контактних осіб в 

осередку туберкульозу  

1.8. Запровадження в закладах 

охорони здоров’я сучасних заходів з 

інфекційного контролю, спрямованих 

на запобігання поширенню 

захворювання на туберкульоз 

обмін інформацією між різними 

джерелами даних, що 

використовуються для відстеження 

контактних осіб в осередку 

туберкульозу; в ЗОЗ дотримуються 

заходи з інфекційного контролю, 

спрямовані на запобігання 

поширенню захворювання на 

туберкульоз; в кожному ЗОЗ 

громади організовано та функціонує 

майданчик/пункт для збору 

мокротиння та іншого біологічного 

матеріалу, організовано 

транспортування мокротиння та 

іншого біологічного матеріалу з 

пунктів збору до лабораторій 

відповідно до затверджених 

регіональних клінічних маршрутів 

для забезпечення раннього 

виявлення туберкульозу. 

 



1.9. Організація та функціонування 

майданчиків/пунктів для збору 

мокротиння та іншого біологічного 

матеріалу Організація 

транспортування мокротиння та 

іншого біологічного матеріалу з 

пунктів збору до лабораторій 

відповідно до затверджених 

регіональних клінічних маршрутів для 

забезпечення раннього виявлення 

туберкульозу 

2.Фінансове 

забезпечення та 

підтримка вразливих 

груп населення 

 

2.1. Закупівля туберкуліну для 

виявлення туберкульозної інфекції у 

осіб з груп підвищеного ризику 

2.2 Надання соціальної підтримки 

особам, які хворіють на туберкульоз і 

перебувають у тяжких життєвих 

обставинах 

Малинська 

сільська рада, 

КНП 

"Березнівський 

центр первинної 

медичної 

допомоги" 

Березнівської 

міської ради 

Сформована потреба в туберкуліні 

для груп ризику, проведено 

закупівля препарату згідно 

потреби та умов використання; 

надається фінансова допомога 

особам які хворіють на 

туберкульоз та опинились в 

скрутних життєвих умовах 

Бюджет 

сільської ради 

та інші джерела 

3. Створення системи 

реабілітації хворих на 

туберкульоз, 

включаючи соціальну, 

фізичну та медичну 

реабілітацію, кінцевою 

метою якої є 

реінтеграція хворого на 

туберкульоз у 

суспільство, з 

розробленням 

відповідної 

нормативно-правової 

бази та залученням 

3.1. Впровадження на рівні ТГ  систем 

соціальної підтримки та соціальної 

реінтеграції хворих на туберкульоз 

відповідно до індивідуальних потреб 

із залученням служб соціального 

захисту населення, неурядових 

організацій та центрів зайнятості 

Малинська 

сільська рада, 

КНП 

"Березнівський 

центр первинної 

медичної 

допомоги" 

Березнівської 

міської ради,  

благодійна 

організації , інші 

громадські 

організації (за 

згодою) 

Організовано систему соціальної 

підтримки та соціальної 

реінтеграції хворих на туберкульоз   

відповідно до індивідуальних 

потреб із залученням служб 

соціального захисту населення, 

неурядових організацій та центрів 

зайнятості, забезпечено реалізацію 

регіональних програм соціальної 

підтримки хворих на туберкульоз 

(медико-соціальний супровід 

хворих на туберкульоз) 

Бюджет 

сільської ради 

та інші джерела 

3.2.Забезпечення реалізації 

регіональних програм соціальної 

підтримки хворих на туберкульоз 

(медико-соціальний супровід хворих 

на туберкульоз) 



служб соціального 

захисту населення, 

неурядових організацій 

та центрів зайнятості 

4. Безперервне та 

постійне інформування 

населення з питань 

профілактики, раннього 

виявлення 

туберкульозу  

4.1. Організація і проведення 

тренінгів, семінарів, інших заходів з 

питань протидії туберкульозу для 

лікарів, представників різних груп 

населення, громадських організацій, 

фахівців, які надають психосоціальну 

підтримку хворим на туберкульоз на 

базі ТГ, ЗОЗ громади (закупівля 

оргтехніки, поточний ремонт 

приміщення, інші видатки, пов’язані 

із організацією відповідних заходів) 

4.2. Розробка та поширення 

інформаційних матеріалів щодо 

профілактики туберкульозу в місцях 

масового перебування населення, в 

тому числі забезпечення анкетами для 

скринінгу соціальних закладів та 

громадських організацій, які 

працюють із представниками груп 

ризику та внутрішньо переміщеними 

особами 

4.3. Проведення інформаційно-

освітніх заходів для членів громади з 

метою підвищення обізнаності та 

зменшення рівня стигми, інших 

профілактичних заходів спрямованих 

на запобігання виникненню та 

поширенню туберкульозу 

4.4. Щомісячна публікація матеріалів з 

питань протидії туберкульозу 

Малинська 

сільська рада, 

КНП 

"Березнівський 

центр первинної 

медичної 

допомоги" 

Березнівської 

міської ради 

Організовано проведення 

тренінгів, семінарів, інших заходів 

з питань протидії туберкульозу для 

лікарів, представників різних груп 

населення та громадських 

організацій, фахівців, які надають 

психосоціальну підтримку хворим 

на туберкульоз; в громаді  

поширено інформаційні матеріали 

щодо профілактики туберкульозу в 

місцях масового перебування 

населення, в тому числі 

забезпечення анкетами для 

скринінгу соціальних закладів та 

громадських організацій, які 

працюють із представниками груп 

ризику та внутрішньо 

переміщеними особами; проведено 

інформаційно-освітні заходи для 

членів громади з метою 

підвищення обізнаності та 

зменшення рівня стигми, інші 

профілактичні заходи спрямовані 

на запобігання виникненню та 

поширенню туберкульозу 

Бюджет 

сільської ради 

та інші джерела 



5. Створення системи 

транспортування 

зразків біологічного 

матеріалу для 

забезпечення 

своєчасної 

мікробіологічної 

діагностики 

туберкульозу та 

забезпечення стійких 

механізмів її 

фінансування  

5.1. Забезпечення транспортування 

зразків біологічного матеріалу з 

метою своєчасної мікробіологічної 

діагностики туберкульозу на 

регіональному рівні, у тому числі із 

залученням різних джерел 

фінансування 

5.2. Розроблення та впровадження 

логістичних маршрутів доставки 

харкотиння із місцевих закладів 

охорони здоров’я до КНП 

"Березнівський центр первинної 

медичної допомоги" Березнівської 

міської ради 

Виконавчий 

комітет  

сільської ради 

Забезпечено транспортування 

зразків біологічного матеріалу, 

розроблено та впроваджено 

логістичні маршрути доставки 

харкотиння із закладів охорони 

здоров’я до КНП "Березнівський 

центр первинної медичної 

допомоги" Березнівської міської 

ради 

Бюджет 

сільської ради 

та інші джерела 

 

 

 

Секретар сільської ради                                                Ірина ДІДЕНКО 

 

 

  



 


