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УКРАЇНА
МОЖЕ ПОДОЛАТИ ГЕПАТИТ

ДЕРЖАВНА ПРОГРАМА
З ПОДОЛАННЯ ГЕПАТИТУ ОНОВЛЕНО DDDDDDDD DD DDDD 

У ЦІЙ ПРОГРАМІ:

2	 ОГЛЯД

3	 НАВАНТАЖЕННЯ	НА	СИСТЕМУ	ЧЕРЕЗ	
ЗАХВОРЮВАННЯ	НА	ГЕПАТИТ

4	 ПРОГРЕС	ЩОДО	ЦІЛЕЙ	ВООЗ	
2020	РОКУ	З	ЕЛІМІНАЦІЇ

8	 ПОЛІТИКИ	ЩОДО	
ПОДОЛАННЯ	ГЕПАТИТУ

17	 ПОДАЛЬШІ	КРОКИ	ДО	ПОДОЛАННЯ

ЦЕЙ PDF-ФАЙЛ ІНТЕРАКТИВНИЙ!
Багато	елементів	у	цьому	звіті,	
зокрема,	посилання	і	кнопки	реагують	
на	натискання.	Спробуйте!

НА ПЕРШИЙ ПОГЛЯД:

НАВАНТАЖЕННЯ ЧЕРЕЗ ХВОРОБУ

ВГB ВГС
Дерtжавна програма ТАК

ТАК

ТАК

ТАКМета подолання

Доза для вакцинації 
новонароджених від гепатиту В

77% (2021)

Кількість голок/шприців, 
потрібних на рік для 
кожного споживача 
ін’єкційних наркотиків

41 (2021)

8.6
Летальні випадки на 100 тис.

9.8
Летальні випадки на 100 тис.

1.5%
Поширення HBsAg

3.6%
Поширення хронічного ВГС

ОГЛЯД ПОЛІТИК
• Розробка	державної	програми	дій
• Одноразове	тестування	протягом

життя	і	повторне	по	факторам
ризику		(One-time	testing	throughout
life	and	repeated	by	risk	factors)

• Впроваджено	масштабну
децентралізацію	послуг	лікування	ВГС
в	190	ЗОЗ	на	початку	2023	року.

ВИЗНАЧНЕ 
ДОСЯГНЕННЯ:

Прийняті	нові	стандарти	медичної	
допомоги,	які	включають	у	себе	
спрощені	алгоритми	діагностики	
та	лікування	вірусних	гепатитів.

ОСНОВНА 
ПРОБЛЕМА:

Підтверджувальна	діагностика	
ВГВ	та	ВГС	за	кошти	пацієнта

КЛЮЧОВІ 
ПОДАЛЬШІ 
КРОКИ:

Розробити	та	опублікувати	
національні	рекомендації	щодо	
тестування	на	вірусний	гепатит,	
включаючи	національну	стратегію	
тестування	та	алгоритм	діагностики

ПРО N-HEP

У	цій	Державній	програмі	з	подолання	гепатиту»	
(N-HEP)s	зібрано	дані	про	епідеміологічні	
навантаження	у	всіх	країнах,	виконання	програми	
і	політики.	У	процесі	співпраці	з	тими	чи	іншими	
партнерами	ці	програми	дають	змогу	виявити	суттєві	
складові	ефективних	ініціатив	у	сфері	охорони	
здоров’я	та	окреслити	досягнення,	виклики	й	
інновації	для	30	країн,	які	беруть	у	цьому	участь.	
Програми	N-HEP	слугують	допоміжними	засобами	
і	сприяють	розробці	механізмів	та	мобілізації	
ресурсів	для	досягнення	мети,	яка	полягає	в	
тому,	аби	подолати	гепатит	до	2030	року.
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

ОГЛЯД

ЦІЛІ ЕЛІМІНАЦІЇ: 
TAK 1

ПЛАН ДІЙ ЩОДО 
ВГВ: У РОЗРОБЦІ

ЦІЛІ ЕЛІМІНАЦІЇ: 
TAK 1

ПЛАН ДІЙ ЩОДО 
ВГC: У РОЗРОБЦІ

аціональна стратегія протидії ВІЛ/СНІД, туберкульозу і вірусним гепатитам до 2030
року була затверджена Постановою Кабінету Міністрів 

України № 1415-п від 27 листопада 2019 р.
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

Частота

Немає даних Немає даних
Нові випадки інфікування 
ВГВ, 2020

Нові випадки інфікування 
ВГС, 2020

НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ЧЕРЕЗ 
ЗАХВОРЮВАННЯ НА ГЕПАТИТ

Поширення

Поширення HBsAg (поверхневий 
антиген вірусу гепатиту В), 2020 2

Особи, які живуть із хронічною 
інфекцією ВГC, 2020 2

1,5% 3,6%

68,4%  
Поширення антитіл до ВГС 
серед осіб, які вживають 
ін’єкційні наркотики, 2020 4

Важливо зазначити, що в країні зараз відбувається зростання ризику інфікування ВГВ та ВГС у певних 
групах населення. У зоні ризику, зокрема, є військовий персонал і цивільні особи, які проживають у зонах 

активних бойових дій чи на тимчасово окупованих територіях, де часто немає належного медичного 
обслуговування. Таким чином, медичне обслуговування може проводитися без певних заходів, спрямованих 

на профілактику інфікування, а контроль інфекції не є пріоритетом, а часто є неможливим тощо. Крім того, 
випадки сексуального насильства і сексуальні послуги без використання контрацептивів переважають в 

цих регіонах, що збільшує ризик інфікування ВГВ. Очікуються спалахи захворюваності на ВГВ та ВГС.

Летальність

Летальні випадки через 
ВГВ, 2020 28

2905
(2968 - 4764)

8,63 
(6,74-10,80)
Летальні випадки на 
100000, 2019 3

Приблизно 415 від ГЦК 
і 2490 від цирозу

Летальні випадки, пов’язані 
з ВГC, 2020 28

5580
(3416 - 5344)

9,76 
(7,76 - 12,10)
Летальні випадки на 
100000, 2019 3

Приблизно 1082 від 
ГЦК і 4498 від цирозу
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

ПРОГРЕС ЩОДО ЦІЛЕЙ
ВООЗ 2020 РОКУ З 

ЕЛІМІНАЦІЇ

Зміни показників нових інфікувань 
у відсотках, 2015-2020ВГС

Ціль ВООЗ на 2020 -30%

Зміни показників нових інфікувань 
у відсотках, 2015-2020ВГВ НЕМАЄ ДАНИХ

НЕМАЄ ДАНИХ

НЕМАЄ ДАНИХ

НЕМАЄ ДАНИХ

Ціль ВООЗ на 2020 -30%

Зміни показників смертності 
у відсотках, 2015-2020ВГВ

Ціль ВООЗ на 2020 -10%

Зміни показників смертності 
у відсотках, 2015-2020ВГС

Ціль ВООЗ на 2020 -10%

Поширення HBsAg у дітей < 
5 років (%), 2020 3

0,29  
(0,23-0,35)

Ціль SDG на 2020 р. 1%

ЗАПОБІГАННЯ НОВИМ ВИПАДКАМ ІНФІКУВАННЯ ТА СМЕРТНОСТІ
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

ДОСТУП ДО РЕКОМЕНДОВАНОГО ТЕСТУВАННЯ

ВООЗ 2020 Ціль 30%

Відсоток осіб, яким 
діагностовано ВГВ 23

0%

10
0%

ВООЗ 2020 Ціль 30%

Відсоток осіб, яким 
діагностовано ВГC 23

0%

10
0%

ДОСТУП ДО РЕКОМЕНДОВАНОЇ ВАКЦИНАЦІЇ

77%

3,5%

7,1%

56%
Вакцинація дітей до року 3
дозами HepB, 2021 5

ВООЗ 2020 Ціль 90%

Вакцинація новонароджених 
від гепатиту В, 2021 5

ВООЗ 2020 Ціль 50%

0%

10
0%

0%

10
0%

Кількість осіб, які пройшли скринінг на ВГВ 2,23

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Примітка: Дані можуть бути неповними, оскільки не всі приватні медичні 
заклади надали інформацію Центру громадського здоров’я

 2,010,342
1,728,827 1,632,440

1,523,037
1,315,768

1,481,858

1,013,873 1,017,426 982,210
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

Кількість осіб, які пройшли скринінг на ВГС 2,23,26

2014

1,037,515

2016

217,325

2018

932,139

2015

932,066

2017

884,104

2019

928,463

2020

631,500

2021

674,326

2022

704,475

ДОСТУП ДО РЕКОМЕНДОВАНИХ ПРОГРАМИ ЗМЕНШЕННЯ ШКОДИ

Для осіб, які вживають 
наркотики, кількість стерильних 
голок на рік, 2022 6

41

ВООЗ 2020 Ціль 200 
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

ДОСТУП ДО РЕКОМЕНДОВАНОГО ЛІКУВАННЯ

Частка пролікованих 
осіб, від
діагностованих щодо ВГС 70%

10
0%

49565 
Загальна кількість осіб, 
які проходили лікування 
від ВГС, 2014-2022 26

ВГC <1%
Відсоток осіб, у яких 
діагностували ВГВ і які отримують 
належне лікування 7

ВГВ

Кількість осіб, які отримали 
лікування від ВГВ 23

Кількість осіб, які отримали 
лікування від ВГC 23,26

2019

1,803

2021

1,981

2018

1,326

2020

1,523

2022

1,851

<1%

2017

938

2017

2,705

2013

268

2019

4,227

2015

1,732

2021

14,661

2018

2,065

2014

961

2020

8,666

2016

1,763

2022

12,780
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

СТРАТЕГІЧНА ІНФОРМАЦІЯ Статус

Регулярні	офіційні	звіти	щодо	
контролю	ВГВ	та	ВГС

ПОЛІТИКИ ЩОДО 
ПОДОЛАННЯ ГЕПАТИТУ

Notes

Частота Не впроваджено

Летальність Не впроваджено Наразі немає ефективної системи 
моніторингу для ВГВ та ВГС. 
Проводиться збір інформації 
щодо смертності від цирозу, 
проте не верифікується його 
етіологія (вірусна/невірусна)

Поширення Частково впроваджені У 2021 році зразки сироватки 
крові в межах дослідження 
серопревалентності SARS-CoV-2 
було досліджено на предмет 
наявності антитіл до ВГВ та ВГС.

Оцінка	навантаження	
на	економіку	через	
ВГВ	та/або	ВГС	9

Частково впроваджені Щодо ВГВ та ВГС не проводилося 
загальнопопуляційного економічного 
моделювання. Було проведено оцінку 
рентабельності послуг щодо ВГС для 
осіб, які вживають ін’єкційні наркотики.

Контроль	механізмів	
діагностування	і	
лікування	ВГВ	і	ВГС

Частково впроваджені Відсутній систематичний збір та 
аналіз щодо лікування хронічного 
гепатиту та подальшого контролю за 
лікуванням. Водночас, як зазначено 
в профайлі, уряд постійно збирає 
дані від медичних установ. Центр 
громадського здоров’я в процесі
розробки модулю по ВГ в складі 
існуючої МІС (медична інформація
система) соціально значущих 
захворювань, впровадження
якої заплановано на 2024 рік.
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

ЗАПОБІГАННЯ ПЕРЕДАЧІ ВІРУСУ 
ВІД МАТЕРІ ДО ДІТЕЙ

ПриміткиСтатус

Рекомендації:

Проведення	тестування	
на	ВГВ	вагітних	жінок		27

Проведення	тестування	
на	ВГС	вагітних	жінок	27

Загальна	політика	щодо	
вакцинації	новонароджених	
від	гепатиту	В	(впродовж	
24	годин)	11

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

У 2001 році вакцинація проти 
гепатиту В для новонароджених 
почалася за підтримки Gavi

Можливість	використання	
генеричних	препаратів	12

Прийнятно

ДОСТУП ТА  РЕЄСТРАЦІЯ
МЕДИКАМЕНТІВ І ТЕСТІВ Статус

Реєстрація	генеричних	ПППД	12

Ліцензуваний	пункт	
проведення	ПЛР_діагностики	
для	ВГВ	та	ВГС	2,13

Примітки

Реєстрація	оригінальних	ПППД	2
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ОГЛЯД НАВАНТАЖЕННЯ НА СИСТЕМУ ПРОГРЕС ПОЛІТИКИ ПОДАЛЬШІ КРОКИ

ВГC: Загальні	14

Рекомендації	щодо	проведення	аналізів

ВГВ: з	урахуванням	
ризиків 14

ВГC: з	урахуванням	
ризиків 14

ВГВ: Загальні	14

ТЕСТУВАННЯ ДЛЯ ДІАГНОСТИКИ 
ВГВ ТА ВГС ІНФЕКЦІЇ

Статус Примітки

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

Відсутність	доплат	зі	сторони	
пацієнта	за	тестування	на	
HBsAg	та	анти-ВГС

Частково впроваджені

Рекомендації щодо контролю 
захворюваності на ВГВ:
1. Разовий аналіз для всіх 
осіб віком від 18 років. 
2. Періодичні повторні аналізи (раз 
на рік) для всіх осіб, чиї дії, умови 
життя та інші чинники можуть 
збільшувати ризик інфікування

Скринінг на ВГ включений в 
перелік послуг, що надають сімейні 
лікарі, а також включений в пакети 
«Програми медичних гарантій», 
що фінансують Національною 
службою здоров’я України

ІННОВАЦІЇПЕРЕШКОДИ ДОСЯГНЕННЯ

БІЛЬШЕ ПРО РОБОТУУКРАЇНИ В СФЕРІ ТЕСТУВАННЯ:

Скринінг широко 
поширений, проте доступ 
до підтверджувальної 
діагностики обмежений

Здебільшого пацієнти 
повинні платити за 
аналізи на підтвердження 
ВГВ та ВГС

Швидкі тести були 
вперше закуплені за 
кошти державного 
бюджету у 2022 році

На сайті Центру 
громадського здоров’я 
України є дошка 
оголошень із даними 
лабораторій, які 
пропонують аналізи 
на ВГВ та ВГС 14
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РОЗШИРЕННЯ ДОСТУПУ ДО 
ЛІКУВАННЯ ВГВ ТА ВГС

Статус Примітки

Частково впровадженіВГВ: Спрощене лікування:  
Відсутність	доплат	
за	лікування з	
боку	пацієнтів 23

Немає данихВГВ: Спрощене лікування: 
Алгоритм	спрощеного	
лікування	та	
спостереження	для	лікарів	
загальної	практики

ВГC: Алгоритм	спрощеного	
лікування:	Неспеціалісти	
можуть	виписувати	
лікування	17

Впроваджені

ВГC: Державні	
рекомендації	щодо	
лікування 17

Впроваджені У 2020 році було прийнято 
клінічну настанову щодо ВГС, 
яка наразі змінюється. У 2021
році було затверджено Стандарти
медичної допомоги 
«Вірусний гепатит С»

ВГВ: Державні	
рекомендації	щодо	
лікування	24

Розроблено У 2020 році було прийнято 
клінічну настанову щодо ВГВ, 
яка наразі змінюється. У 2021
році було затверджено Стандарти
медичної допомоги 
«Вірусний гепатит В»

ВГC: Спрощений	
алгоритм	лікування: 
Менше,	ніж	2	
відвідування	лікарні	
під	час	лікування	17

Не впроваджено Рекомендації включають такі візити 
до лікарні та відповідні аналізи:

1. Початковий огляд (до 
початку лікування)

2. Кожні 4 тижні лікування
3. 12 або 24 тижні після 

завершення лікування
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Без	обмежень	щодо	фіброзу	17

Без	обмежень	щодо	
тверезості	17

Без	генотипування	17

Впроваджені

Впроваджені

Впроваджені

ІННОВАЦІЇ ДОСЯГНЕННЯ

БІЛЬШЕ ПРО РОБОТУ УКРАЇНИ У СФЕРІ РОЗШИРЕННЯ ДОСТУПУ ДО ЛІКУВАННЯ ВІД ВГВ ТА ВГС:

Після затвердження 
стандартів лікування як-
от «Вірус гепатиту С у 
дорослих», «Вірус гепатиту 
С у дітей», «Вірус гепатиту 
В у дорослих» і «Вірус 
гепатиту В у дітей» (Накази 
Міністерства охорони 
здоров’я України від 15 січня 
2021 року під номерами 48, 
49, 50, 51) було розроблено 
та затверджено ефективні 
та спрощені алгоритми 
обстеження, діагностики та 
лікування вірусного гепатиту

У 2017 році MSF запустила проект у 
Миколаївській області на узбережжі 
Чорного моря на півдні України спільно 
з Міністерством охорони здоров’я, метою 
якого було проведення безкоштовного 
лікування від гепатиту С зі застосуванням 
непатентованих препаратів. MSF також 
забезпечувала проведення аналізів, 
надала лабораторне обладнання та 
витратні матеріали. До цього пацієнти 
були змушені самостійно оплачувати 
лікування. У 2021 році MSF передала 
проект місцевим органам влади 15

На сайті Центру громадського здоров’я 
України є дошка оголошень, де 
зазначено установи, які пропонують 
лікування від ВГВ та ВГС. 14

ВГC: Спрощене лікування:  
Відсутність	доплат	
за	лікування	з	
боку	пацієнтів	23

Частково впроваджені Міністерство охорони здоров’я 
щороку закуповує визначену 
кількість ліків від ВГС
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ДОСЯГНЕННЯ

Щоб розширити можливості 
медичних установ, було 
розроблено безкоштовний 
онлайн-курс «Вірусний 
гепатит В і С».

Курс відкритий для лікарів 
усіх спеціалізацій. Курс 
доступний за адресою 
https://courses.phc.
org.ua/courses/course-
v1:PHC+76+2021/

Було проведено масштабну 
децентралізацію 
послуг лікування ВГС. 
Повномасштабне 
вторгнення Росії мало 
негативний влив на 
діяльність медичних центрів, 
проте це не зупинило 
процес децентралізації; це, 
радше, укріпило шляхи, які 
наблизили лікування до 
пацієнтів у певних регіонах. 

Починаючи з 2017 
року, держава почала 
купувати непатентовані 
препарати, що дало 
можливість купувати 
їх за зниженою ціною і 
відповідно збільшувати 
об’єми закупівель. 
Вартість лікування від ВГС 
(3-місячний курс) коштує 61 
долар, якщо мова йде про 
«Софосбувір»/«Даклатасвір», 
і 131 долар, якщо це 
«Софосбувір»/«Велпатасвір»

ІННОВАЦІЇ

«Альянс громадського 
здоров’я» запустив пілотний 
проект щодо лікування 
ВГС у ключових груп 
населення (споживачі 
ін’єкційних наркотиків, секс-
працівники, чоловіки, які 
мають секс із чоловіками 
(ЧСЧ)); надання підтримки 
й доступу до послуг 
лабораторної діагностики 
з метою забезпечити 
контроль лікування та 
подальше відстеження його 
результатів.У 2014 році 
«Альянс» провів перемовини 
з виробником та узгодив 
суттєве зниження ціни, 
що дозволило привозити 
«Софосбувір» у країну 
в 2015 році, а також 
«Ледіпасвір»/«Софосбувір» 
у 2017 році за ціною 900 
доларів США за стандартний 
12-тижневий курс лікування. 
Станом на 1 травня 2017 
року майже 1700 пацієнтів 
було залучено до програми 
лікування ВГС «Альянсу» 
і було отримано 94% 
випадків одужання. 10

Разом із «Українським 
інститутом політики 
громадського здоров’я» 
впроваджено модель 
лікування ВГС на 
базі наркології

ПЕРЕШКОДИ

У деяких регіонах 
державна програма 
лікування від ВГС стала 
об’єктом корупції, зокрема, 
на етапі надання медичної 
допомоги, що призвело 
до вимагання платежів 
та фактично обмежило 
доступ для найвразливіших 
груп населення. 10

У липні 2017 року за 
підтримки USAID компанія 
EQUIP Innovation for Health 
запустила демонстраційний 
проект, метою якого було 
оцінити інтегрований 
спрощений протокол 
лікування ВГС та ВІЛ для 
ключових груп населення 
України, продемонструвати 
здійсненність, прийнятність, 
результати та доступність 
послуги на базі клініки, 
яка призначена для 
діагностики, лікування 
та контролю лікування 
ВГС для ключових груп 
населення, а також 
включити лікування 
ВГС у рамки послуг із 
проведення аналізів 
на ВІЛ і лікування ВІЛ. 
Загалом було залучено 868 
пацієнтів із двох лікарень у 
Київській області в Україні, 
а подальше спостереження 
завершилося у 
квітні 2019 р.16

У деяких регіонах відсутнє 
бажання влади провести 
децентралізацію механізму 
лікування гепатиту
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ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ РІВНОСТІ З 
ПИТАНЬ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я ТА 
ВРЕГУЛЮВАННЯ НЕВІДПОВІДНОСТЕЙ

Статус

Частково впровадженіДержавна	стратегія	
стосується	людей	із	найбільш	
вразливої	групи	1

Немає данихДержавні	закони	про	боротьбу	
з	дискримінацією	осіб,	які	
живуть	з	гепатитом	В	та/або	С

Примітки

Зменшення	шкоди	для	
осіб,	які	є	споживачами	
ін’єкційних	наркотиків	18

Розроблено

Обмін	шприців	у	
федеральних
в’язницях	18

Не впроваджено

Державна	політика:

ВООЗ 2020 Ціль 200Кількість	голок/шприців,	
потрібних	на	рік	для	
кожного	споживача	
ін’єкційних	наркотиків	6

41

Не впровадженоДержавна	політика	щодо	
вакцинації	дорослого	
населення	від	гепатиту	В

Вакцинація дорослих 
рекомендована, проте держава 
не оплачує ці витрати

Станом на 1 червня 2023 року було
26597 пацієнтів, які перебували
на замісній підтримуючій терапії (ЗПТ),
що означає, що охоплення ЗПТ
становило 9,5% (приблизна кількість
осіб, які вживають опіодні препарати
та практикують вживання різних
наркотиків, становить 278318 осіб)

Охоплення	замісною	
підтримуючої	терапією,	2023	23

9,5%
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Декриміналізація	застосування	
наркотичних	засобів	18

Не впроваджено

Декриміналізація	зберігання	
шприців	і	решти	засобів	18

Не впроваджено

Декриміналізація	поняття	
«інфекція	гепатиту» Немає даних

БІЛЬШЕ ПРО РОБОТУ УКРАЇНИ У СФЕРІ ПИТАНЬ ОХОРОНИ 
ЗДОРОВ’Я І ВРЕГУЛЮВАННЯ НЕВІДПОВІДНОСТЕЙ:

ІННОВАЦІЇ ДОСЯГНЕННЯ

MSF розпочали кампанію «Із 
темряви» (Out of Darkness), 
метою якої є поширення 
інформації про ВГС в Україні 
та робота з упередженнями 
щодо цього захворювання 19

У 2023 році уряд 
України надав кошти і 
розширив доступ до ЗПТ 
для 31579 осіб. На цей 
момент медикаменти ЗПТ 
отримують 26597 осіб

Після вторгнення Росії 
у 2022 році суспільні 
та цивільні організації 
в Україні, зокрема, 
«Всеукраїнське 
об’єднання людей з 
наркозалежністю» 
(ВОЛНА), Light of Hope 
і Convictus надали 
прихисток і доставляли 
їжу, медикаменти і 
засоби для зменшення 
шкоди в регіони України, 
які було відрізано від 
ланцюжків постачання 
або в яких люди не могли 
покинути свої домівки 4,21
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досягнення щодо програми 
ЗПТ включають таке:

- видано Наказ Міністерства 
охорони здоров’я, який 
визначає спрощений 
та ефективніший 
механізм замовлення 
та постачання ліків

- виконано Наказ 
Міністерства охорони 
здоров’я, який дозволяє 
виписувати рецепти на ліки 
ЗПТ за 30 днів заздалегідь 
(Наказ було оперативно 
видано протягом тижня після 
початку повномасштабного 
вторгнення та він діяв 
протягом перших 6 місяців)

- виконано Наказ 
Міністерства охорони 
здоров’я, який дозволяє 
зберігати в медичних 
закладах 3-місячний 
запас медикаментів

- запущено пілотний проект 
щодо відеоспостереження 
за самостійним прийомом 
препаратів ЗПТ

- створено механізм для 
оперативного обміну 
інформацією між лікарями 
з метою підтвердження 
особи пацієнта в разі його 
пересування країною

- оперативне постачання 
ліків від вітчизняних 
виробників

ДОСЯГНЕННЯІННОВАЦІЇ

Eurasian Harm Reduction 
Network (EHRA) надала 
кошти для «ВОЛНА», 
щоб евакуювати осіб, які 
вживають наркотики, з 
Донецька та Луганська, 
а також із районів у 
центрі конфлікту. Своєю 
підтримкою Médecins 
du Monde забезпечила 
подальше обслуговування 
з боку цивільної 
організації «Клуб 
«Світанок» у Донецьку, а 
MADRE профінансувала 
евакуацію окремих 
працівників «Клубу 
«Світанок» із області 4

Уряди Угорщини, 
Молдови, Польщі, Румунії 
та Словаччини (усіх п’яти 
країн, що мають спільні 
кордони) видали окремі 
укази, які забезпечують 
подальше лікування та 
доступ до медикаментів 
для біженців з України 4
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ФІНАНСУВАННЯ Примітки

Державний	бюджет	на	
проведення	аналізів	на	
ВГВ	та	ВГС	і	лікування	2

Кошти	від	Global	Fund	for	TB,	
AIDS,	and	Malaria,	які,	в	разі	
потреби,	використовуються	
для	пацієнтів	зі	змішаним	
інфікуванням	22

Статус

Розроблено

Розроблено The Global Fund for TB, AIDS, and 
Malaria підтримує лікування людей з 
ВІЛ та супутніми до ВГС інфекціями в 
ключових групах, зокрема, в групах 
осіб із позитивним статусом ВІЛ
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ПОДАЛЬШІ КРОКИ ДО ПОДОЛАННЯ

Розробити та затвердити План державних дій, який 
відповідатиме Європейському плану дій щодо боротьби 
з вірусом гепатиту з урахуванням обставин у країні

Провести популяційне серологічне обстеження для 
кращого розуміння ситуації з розповсюдженням ВГВ/
ВГС та оновити плани щодо подолання хвороби, а 
також визначити досяжні цілі на рівні держави

Переглянути існуючу систему контролю захворюваності 
на вірусний гепатит, сумістити її з підходом ВООЗ до 
контролю та оцінки захворюваності на гепатит

Упровадити систему електронних даних для збереження 
результатів лабораторних аналізів і створити 
електронну базу даних пацієнтів із гепатитом

Провести ретельну оцінку застосування програм 
безпечного введення ін’єкцій та ІРС (програми 
профілактики та контролю захворювань) на державному 
та місцевому рівні Переглянути нормативну базу 
для програми ІРС згідно з рекомендаціями ВООЗ

Зменшити кількість центрів зі збору крові до кількості 
центрів, які відповідатимуть мінімальним міжнародним 
стандартам якості, з метою забезпечити загальний, 
ефективний і послідовний контроль щодо інфекцій, 
які передаються під час переливання крові

УКРАЇНА
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ПОДАЛЬШІ КРОКИ ДО ПОДОЛАННЯ

Розглянути недопрацьовані проблеми в програмі 
вакцинації проти гепатиту В, зокрема, розширити 
графік вакцинації проти ВГВ та вакцинації дорослих, 
які збільшують ризик інфікування, наприклад 
вразливого населення, працівників медичних 
установ, військового персоналу, працівників 
Міністерства надзвичайних ситуацій тощо

Доопрацювати програми зменшення шкоди, розширити 
доступ до комплексного пакету зменшення шкоди 
для споживачів ін’єкційних наркотиків, зокрема, 
ОЗТ, програм використання голок і шприців (ПОШ), 
проведення аналізів на вірус гепатиту й інші 
інфекції, зв’язок зі службами обслуговування

Упровадити державну стратегію скринінгу, яка 
передбачає безкоштовне спостереження на 
місцевому рівні, проведення самостійних аналізів 
та звернення до аналізів для підтвердження

Регулярно оновлювати державні рекомендації та 
протоколи лікування гепатиту згідно з рекомендаціями 
ВООЗ, враховуючи критерії для початку лікування, 
вибору способу лікування та контролю

Продовжувати децентралізацію 
механізмів лікування гепатиту

Реагувати на зростаючий ризик 
інфікування у зв’язку з війною

УКРАЇНА
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РАЗОМ МИ ПОДОЛАЄМО.
Цю Національну програму подолання гепатиту (N-HEP) розроблено 
компанією Coalition for Global Hepatitis Elimination. Фінансування цієї 
N-HEP забезпечила компанія Gilead Sciences. Коаліція з подолання 
гепатиту у світі зберегла остаточний контроль над змістом матеріалів.

Коаліція вдячна Міністерству охорони здоров’я України і Центру 
громадського здоров’я України за їхній аналіз і відгуки.
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