
наявність затвердженого переліку груп 
підвищеного ризику щодо захворювання на 
туберкульоз на підставі міжнародних 
рекомендацій, адаптованих до національних та 
регіональних особливостей

1 1

охоплення систематичним скринінгом на 
активний туберкульоз дорослого населення серед 
груп підвищеного ризику  щодо захворювання на 
туберкульоз (%) 

90,0 75,0 80,0 90,0 90,0

охоплення систематичим скринінгом, в тому числі 
туберкулінодіагностикою, на активний 
туберкульоз дитячого населення серед груп 
підвищеного ризику на туберкульоз (%)  

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Додаток 3
 до Програми

І. Комплексні, інтегровані та орієнтовані на пацієнта скринінг, діагностика, лікування та профілактика 
туберкульозу

1. Здійснення 
систематичного 
скринінгу, зокрема 
активне виявлення 
випадків 
туберкульозу, 
мультирезистентног
о туберкульозу та 
виявлення осіб, які 
перебувають в 
контакті з хворими 
на туберкульоз, в 
тому числі серед 
груп високого 

 
  

  
 
 

ОЧІКУВАНІ РЕЗУЛЬТАТИ
виконання Загальнодержавної цільової соціальної програми
протидії захворюванню на туберкульоз на 2018—2021 роки

Найменування 
завдання Найменування показника 

Значення показника

Усього 2018 2019 2020 2021



охоплення скринінгом на туберкульоз  осіб, які 
перебувають в закладах ДПтСУ  (%) 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

охоплення скринінгом на туберкульоз осіб, які 
перебували в контакті з бактеріологічно 
підтвердженими хворими на туберкульоз (%) 

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

охоплення  скринінгом на туберкульоз ВІЛ-
інфікованих осіб від зареєстрованих у поточному 
році (%)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

рівень виявлення випадків туберкульозу (%) 93 82 86 90 93

рівень виявлення випадків МР ТБ (%) 85 72,3 76,6 80,8 85

охоплення успішним   зовнішнім контролем якості 
лабораторних досліджень Національної референс- 
лабораторією з мікробіологічної діагностики 
туберкульозу  МОЗ України на базі 
супранаціональної референс-лабораторії (%)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

охоплення успішним зовнішнім контролем якості 
лабораторних досліджень лабораторій 3 рівня 
цивільного та пенітенціарного секторів (%)

100 100 100 100 100

охоплення успішним зовнішнім контролем якості 
лабораторних досліджень лабораторій 2 рівня 
цивільного сектору ( %)

100 100 100 100 100

  
 

  
  
 

 

   
   

  
   

   
   
  

ризику 
захворювання на 
туберкульоз, із 
залученням 
неурядового сектору

2. Рання діагностика 
усіх форм 
туберкульозу та 
всеохоплюючий 
доступ до 
тестування на 
чутливість до ліків, 
в тому  числі 
шляхом 
використання  
швидких тестів



охоплення успішним зовнішнім контролем якості 
лабораторних досліджень лабораторій 1 рівня 
цивільного та пенітенціарного секторів (%)

100 100 100 100 100

відсоток забезпечення витратними матеріалами 
для бактеріологічних та молекулярно-генетичних 
методів діагностики туберкульозу   протягом року 
на всіх рівнях незалежно від підпорядкування (%)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

рівень охоплення нових випадків та рецидивів на 
легеневий туберкульоз, що були діагностовані за 
допомогою молекулярно-генетичних методів (%)

90 85 90 90 90

рівень охоплення ТМЧ до протитуберкульозних 
препаратів І ряду хворих (бактеріологічно 
підтверджені нові  та повторні випадки ) на 
туберкульоз  (%) 

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

   
  

  
 

  
  
   

    
 

  
 

рівень бактеріологічно підтверджених випадків 
туберкульозу серед нових та рецидивів (%) 80 73 75 77 80



рівень охоплення ТМЧ до протитуберкульозних 
препаратів ІІ ряду хворих на туберкульоз 
відповідно до показань (%)

100 100 100 100 100

охоплення технічним обслуговуванням 
обладнання лабораторій з мікробіологічної 
діагностики туберкульозу (І-ІІІ рівнів) цивільного 
та пенітенціарного секторів  (%)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

відсоток виявлених випадків МР ТБ, які 
розпочали лікування (%) 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

рівень охоплення лікуванням  хворих на 
мультирезистентний туберкульоз із застосуванням  
нових протитуберкульозних препаратів  та 
короткостроковими режимами лікування 
відповідно до показань (%)  

90 30 70 90 90

ефективність лікування серед випадків МР ТБ  (%) 75 55 65 70 75

85 77,4 8580,2 82,2

   
  

  
 

  
  
   

    
 

  
 

3. Доступ до якісного 
лікування та всього 
комплексу послуг 
для всіх хворих на 
туберкульоз, 
включаючи його 
хіміорезистентні 
форми, у повному 
обсязі, а також 
надання підтримки 
пацієнтам з метою 
формування 
прихильності до 
лікування

ефективність лікування серед нових випадків 
туберкульозу та рецидивів (%)



р   у  р   у   
туберкульоз із застосуванням комбінованих 
протитуберкульозних препаратів із фіксованими 
дозами (%). 90,0 90,0 90,0 90,0 90,0

відсоток випадків туберкульозу, які втрачені для 
подальшого спостереження (%) 5 8 7 6 5

відсоток випадків МР ТБ, які втрачені для 
подальшого спостереження (%) 5 14 11 8 5

наявність затвердженого механізму 
транскордонного контролю за туберкульозом 1 1

відсоток  пацієнтів, хворих на туберкульоз, які 
звільнилися із закладів пенітенціарного сектору та 
продовжили лікування в цивільному секторі (%)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

ефективність лікування хворих на туберкульоз 
(нові та рецидиви) у пенітенціарному секторі (%) 85 68,6 74,1 79,5 85

ефективність лікування хворих на МР ТБ у 
пенітенціарному секторі (%) 75 55 65 70 75

охоплення паліативним доглядом хворих, які 
відповідають встановленим критеріям (%) 100 100 100 100 100

    
   
  

    
 

  
 

   
   

  
   

 
  



відсоток затверджених планів спільних заходів 
щодо протидії захворюванню на ко-інфекцію 
(туберкульоз/ВІЛ-інфекцію/СНІД) на 
регіональному рівні (% )

100 100 100 100 100

відсоток пацієнтів, які мають задокументований 
ВІЛ статус серед нових випадків туберкульозу  і 
рецидивів (%)

100 98,8 99,2 99,6 100

відсоток виявлених випадків ко-інфекції 
туберкульоз/ВІЛ від розрахункової кількості 
випадків ко-інфекції туберкульоз/ВІЛ  (%)

97 95,5 96 96,5 97

охоплення профілактичним лікуванням 
впершевиявлених ВІЛ-інфікованих осіб (%) 85 70 75 80 85

охоплення хворих  на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-
інфекцією (нові та рецидиви) АРТ-терапією до 2 
місяців від початку протитуберкульозного 
лікування (%)

100 75,2 83,5 91,7 100

відсоток померлих серед  хворих на ко-інфекцію 
ТБ/ВІЛ-інфікованих  (нові та рецидиви)  (%) 5 12 9 7 5

охоплення хворих на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-
інфекцією  (нові та рецидиви) профілактичним 
лікуванням котримоксазолом (%)

100 84 90 95 100

охоплення вакцинацією БЦЖ (%) 95 95,0 95,0 95,0 95

4. Спільні заходи 
боротьби з ко-
інфекцією 
туберкульоз /ВІЛ-
інфекція та ведення 
поєднаних патологій

5. Лікування осіб із 
латентною 
туберкульозною 

  
 

   
  

  
   

 
  



охоплення профілактичним лікуванням осіб із 
груп підвищеного ризику на туберкульоз (%) 100 90,0 100,0 100,0 100

 100 100,0 100,0 100,0 100

відсоток затверджених регіональних програм 
протидії захворюванню на туберкульоз(%)

100 100,0 100,0 100,0 100,0

забезпечення щоквартального проведення 
засідань Національної ради з питань протидії 
тубееркульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу ( кількість 

4 4 4 4 4

 відсоток  регіонів, в яких забезпечено  
щоквартальне проведення засідань регіональних 
кординаційних рад з питань протидії  

б   ВІЛ і ф ії/СНІД  

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

розроблено механізм оцінки ефективності 
Програми, включаючи оцінку економічної 
ефективності та результативності заходів

1 1

ІІ.Рішучі політичні  заходи та системи підтримки (системна підтримка та реформа надання послуг)

    
 

у р у  
інфекцією та 
профілактичне 
лікування осіб із 
груп підвищеного 
ризику на 
туберкульоз, а також 
проведення 
вакцинації проти 
туберкульозу

1. Всебічне 
охоплення 
високоякісними 
безкоштовними 
послугами охорони 
здоровя щодо 
профілактитки, 
діагностики , 
лікування та 
соціального 
супроводу для 
загального 

  
   

  
 

 
 



відсоток річного бюджету, що був виділений на 
фінансування Програми від  запланованого (%)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

наявність затвердженої Стратегії організації 
медичної допомоги хворим на туберкульоз 1 1

затверджені  алгоритми пацієнт-орієнтованого 
амбулаторного  лікування хворих на туберкульоз 
на національному рівні

1 1

відсоток  госпіталізованих хворих з новими 
випадками туберкульозу ( %) <50 <70 <60 <55 <50

середня кількість ліжко-днів, що провів хворий на 
чутливий туберкульоз на стаціонарному лікуванні < 30 <55 <50 <40 < 30

середня кількість ліжко-днів, що провів хворий на 
мультирезистентний туберкульоз  на 
стаціонарному лікуванні

<90 <125 <110 <95 <90

затверджено  стратегічний план розвитку та 
управління кадровими ресурсами 1 1

2. Удосконалення 
системи охорони 
здоров’я в галузі 
протидії 
захворюванню на 
туберкульоз, у тому 
числі 
хіміорезистентний

  
 

 
 

  
  

 
  

  
 

  
 

населення та 
пацієнтів, хворих на 
тубнеркульоз з 
дотриманням 
принципів 
соціальної 
справедливості



удосконалено навчальні програми додипломного 
та післядипломного навчання у відповідності до 
сучасних підходів з надання протитуберкульозної 
допомоги для лікарів та середнього медичного 
персоналу усіх рівнів надання медичної допомоги

1 1 1 1 1

наявність затвердженого міжвідомчого плану 
спільних заходів щодо протидії туберкульозу для 
забезпечення рівного доступу та уніфікації 
підходів до надання медичної допомоги

1 1

відсоток регіонів, в яких  затверджені міжвідомчі 
плани спільних заходів щодо протидії 
туберкульозу для забезпечення рівного доступу та 
уніфікації підходів до надання медичної допомоги 
на регіональному рівні (кількість регіонів)

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

створено  Національну референс-лабораторію з 
мікробіологічної діагностики туберкульозу та 
забезпечено її функціонування

1 1

наявність затвердженого керівництва з 
моніторингу та оцінки 1 1

  
  
   
 

  
   

 

3. Постійний 
епіднагляд та 

і   



 наявність затвердженого плану моніторингу та 
оцінки ефективності виконання 
Загальнодержавної цільової соціальної програми 
протидії  захворюванню на туберкульоз на 2017 - 
2021 роки

1 1

відсоток регіонів, в яких функціонують відділи 
моніторингу та оцінки ефективності заходів, 
спрямованих на протидію туберкульозу 

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

відсоток регіонів, що охоплені моніторинговими 
візитами з національного рівня в заклади  
цивільного та пенітенціарного секторів  100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

відсоток  регіонів, що охоплені моніторинговими 
візитами з обласного  рівня  на районні в заклади  
цивільного та пенітенціарного секторів 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

відсоток забезпечення протитуберкульозними 
препаратами І ряду  протягом року на всіх рівнях 
незалежно від підпорядкування

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

відсоток забезпечення протитуберкульозними 
препаратами ІІ ряду  протягом року на всіх рівнях 
незалежно від підпорядкування

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

наявність затвердженої методики розрахунку 
потреби протитуберкульозних препаратів 
відповідно до схем лікування

  
  

управління даними 

4. Безперервне 
постачання якісних 
ліків та їх 
раціональне 
використання



наявність затвердженого національного плану з 
інфекційного контролю за туберкульозом 1 1

відсоток регіонів, в яких  затверджені регіональні 
плани з інфекційного контролю за туберкульозом 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

співвідношення показника захворюваності на 
туберкульоз серед  працівників закладів охорони 
здоров'я  та показника захворюваності на 
туберкульоз серед населення

1:1 1:1 1:1 1:1 1:1 

співвідношення показника захворюваності на 
туберкульоз серед  працівників  
протитуберкульозних закладів охорони здоровя та 
показника захворюваності на туберкульоз серед 
населення

1:1 2:1 1:1 1:1 1:1 

5. Інфекційний 
контроль  за 
туберкульозом



наявність затвердженої стратегії координації 
зусиль для політичної прихильності протидії 
туберкульозу,  комунікаційної роботи та 
соціальної мобілізації

1 1

відсоток  регіонів, в яких  затверджені регіональні 
стратегії координації зусиль для політичної 
прихильності протидії туберкульозу,  
комунікаційної роботи та соціальної мобілізації

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

наявність  затвердженої стратегії систематичного 
скринінгу на туберкульоз, включаючи активне 
виявлення хворих на туберкульозу та/або 
спостереження за особами, які знаходилися у 
контакті з хворими на туберкульоз, в тому числі 
серед представників уразливих груп населення 

1 1

наявність затвержденого державного  стандарту 
соціальних послуг, що надаються особам, хворим 
на туберкульоз

1 1

кількість регіонів, в яких запроваджені соціальні 
послуги хворим на туберкульоз за рахунок 
соціального замовлення

100,0 37,0 100,0 100,0

6. Залучення 
громадянського 
суспільства в сфері 
протидії 
туберкульозу



наявність внесених змін до Постанови Кабінетом 
Міністрів України щодо призначення 
компенсаційних виплат надавачам соціальних та 
медичних послуг хворим на туберкульоз

1 1

наявність внесених змін до  Закону України "Про 
протидію захворюванню на туберкульоз" в 
частині  прав, обовязків, соціального захисту 
хворих на туберкульоз та надавачів послуг

1 1

відсоток хворих на туберкульоз, які отримують 
соціальні послуги відповідно до потреби 100,0 50,0 100,0 100,0

відсоток надавачів соціальних  послуг хворим на 
туберкульоз, які отримують компенсаційні 
виплати відповідно до потреби

100,0 50,0 100,0 100,0

відсоток регіонів, в яких забезпечено постійне 
інформування населення щодо системи надання 
соціальних послуг, зокрема, шляхом розміщення 
на сайтах, стендах переліку соціальних послуг, 
суб’єктів, що їх надають, інформаційних карток 
соціальних послуг (найменування послуги та її 
зміст, строки, підстави, умови надання та іншої 
інформації про послуги)

100,0 100,0 100,0 100,0

ІІІ. Активізація досліджень та інноваційної діяльності

7. Соціальний захист 
хворих на 
туберкульоз



наявність та функціонування платформи 
операційних досліджень 1 1

щорічно проведений аналіз ефективності 
виконання проектів міжнародної технічної 
допомоги 

1 1 1 1 1

розроблений та впроваджений механізм 
використання рекомендацій, отриманих в ході 
проведення наукових (науково-технічних) 
досліджень на національному та регіональному 
рівнях

1 1

створено та затверджено перелік наукових 
(науково-технічних) досліджень сучасних  методів 
діагностики та лікування випадків туберкульозу

1 1 1 1 1

2. Наукові 
дослідження для 
оптимізації 
здійснення програм і 
їх впливу, а також 
для сприяння 
інноваціям

1. Відкриття, 
розробка та швидке 
впровадження нових 
засобів і здійснення 
втручань і стратегій

розроблений та впроваджений механізм 
координації при плануванні, виконанні наукових 
досліджень на національному рівні 1 1
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