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1. Визначення проблеми, на розв'язання якої спрямована Баришівська   цільова програма протидії захворюванню на туберкульоз 
на 2019-2020 роки
Питання протидії туберкульозу в Україні є одним з пріоритетних напрямів державної політики у сфері охорони здоров’я і соціального розвитку. Боротьба з туберкульозом є предметом міжнародних зобов’язань України в частині виконання положень Угоди про асоціацію між Україною, з однієї сторони, та Європейським Союзом, Європейським співтовариством з атомної енергії і їхніми державами-членами, з іншої сторони.
   Україна і надалі залишається країною з високим рівнем поширення ВІЛ-інфекції та однією з п’яти країн з найвищим рівнем захворюваності на мультирезистентний туберкульоз у Східній Європі та Центральній Азії. Крім того, захворюваність на ТБ в Україні, як і раніше, удесятеро перевищує показники сусідніх країн. В європейському регіоні Україна посідає друге місце за поширеністю мультирезистентного туберкульозу (МРТБ), як серед повторних випадків захворювання, так і первинних. Зростання захворюваності на ТБ, що спостерігалося в країні з 1998 року, зупинене у 2004 році і починаючи з 2007 року його показники знижено. За даними ВООЗ, в Україні поширеність і захворюваність на ТБ з 2007 року мають тенденцію до зниження щороку в середньому на 4,4 відсотка і 3,3 відсотка відповідно. За останнє п’ятиріччя в Україні спостерігалась тенденція до зниження рівня смертності від ТБ з середнім річним темпом зниження – 10,1 %. У 2017 році порівняно з 2016 роком рівень смертності від ТБ знизився на 13,6 % та склала 8,2 проти 9,5 на 100 тис. населення. Протягом останніх 10 років тенденцію до зростання демонструє також захворюваність на туберкульоз у поєднанні з ВІЛ. Захворюваність на ТБ/ВІЛ залишається чинним рушійним фактором у розвитку епідемії ТБ в Україні. Частина коінфекції в структурі первинних випадків туберкульозу і рецидивів становить 20% - таким чином, кожен п'ятий хворий на туберкульоз є ВІЛ-інфікованим. Щорічно в країні від туберкульозу помирають близько 4 тис. осіб. 
   У травні 2014 року Всесвітня асамблея охорони здоров’я (м. Женева, Швейцарія) схвалила Глобальну стратегію «Покласти край ТБ» на період 2016-2020 рр., мета якої – подолання існуючих перешкод у боротьбі з туберкульозом, МРТБ/ і ВІЛ/ТБ, підведенням підсумків реалізації глобального плану «Запинити ТБ». Проект Плану дій, щодо боротьби з туберкульозом  для Європейського регіону на період 2016-2020 роки, в якому враховано досвід реалізації заходів у семи напрямках утручань Комплексного плану дій, що застосовуються як до країн з високою, так і низькою захворюваністю на туберкульоз.

      План дій узгоджений з політикою Європейського бюро ВООЗ «Здоров’я – 2020», Рамковим планом дій боротьби з ТБ, розробленим Європейським Центром контролю за захворюваннями (ECDC), Планом Європейського бюро ВООЗ щодо елімінації ТБ в країнах Європейського союзу та спрямований на реалізацію перспективного бачення: з епідемією ТБ покінчено, жодна з постраждалих сімей не несе непомірних витрат у зв’язку з туберкульозом.
         Основна мета п’ятирічного Плану дій – профілактика передачі МРТБ/РРТБ за рахунок забезпечення загального доступу до послуг з профілактики, діагностики та лікування ТБ/МРТБ/РРТБ у всіх державах-членах Європейського регіону ВООЗ.

     З 2015р. до 2020р. необхідно досягти наступних цілей, адаптованих до Глобальної стратегії «Покласти край ТБ»:

1. Зниження захворюваності ТБ на 25%.
2. Зниження смертності від ТБ на 35%.

3. Показник ефективного лікування хворих на МРТБ на рівні не нижче 75%.

      В Київській області за 2017 рік відмічається зниження показника захворюваності на туберкульоз на 9,7% в порівнянні з 2016 роком і становить 67,0  на 100 тис. населення (2016 р. – 74,1).  Зростає  показник смертності від туберкульозу та ко-інфекції: у 2017 році спостерігається ріст показника смертності від туберкульозу на 7,4%, відповідно показник становить 8,7 на 100 тис. населення (2016р.- 8,1), але на 16% нижчий ніж в 2015 році (11,7).
       Основним компонентом стратегії ВООЗ у боротьбі з туберкульозом, який підтримується і в Київській області є  своєчасне виявлення та діагностика випадків туберкульозу мікробіологічними методами дослідження гарантованої якості.   Основне досягнення – це розширення молекулярно-генетичних методів дослідження завдяки реалізації Проекту «Challenge TB» («Виклик туберкульозу») у Київській області: для всіх хворих на ТБ, у випадку отримання результату Риф+ у тесті GeneXpert MTB/Rif організовано МГ дослідження – одночасне тестування у GenoType MTBDRplus та GenoType MTBDRsl (ПЛР з детекцією методом гібридизації на стрипах з типоспецифічними зондами (лінійний зонд-аналіз) у лабораторії мікробіології НІФП НАМНУ.

    У Київській області з’явилася унікальна можливість  для  хворих на мультирезистентний туберкульоз: Україна безкоштовно отримала новий препарат бедаквілін для лікування найважчих форм туберкульозу у рамках проекту USAID «Challenge TB» (Виклик туберкульозу). Безоплатні поставки здійснюються у  країни із найвищим рівнем захворюваності на мультирезистентний туберкульоз. Однак, необхідно наголосити, що унікальна можливість може реалізуватися лише для тих хворих, хто має високу прихильність до лікування.
   20.09.2017 року Баришівською РДА було схвалено а 12.10.2017 року Рішенням Баришівської районної ради затверджено Баришівську районну цільову Програму протидії захворюванню на туберкульоз на 2017 рік. Програма була виконана в один етап – 2017 рік. Фінансування Заходів здійснювалось за рахунок коштів районного бюджету в межах асигнувань, визначених за розрахунком та затверджених в районному бюджеті на 2017 рік. Всього обсяг фінансування склав 36 990 грн.
   Кадри фтизіатричної служби району нечислені. Лікар – фізична особа, працює на 1 ставку, має вищу кваліфікаційну категорію та 18 років фтизіатричного стажу. Сестра медична фтизіатричного кабінету. Працює на 1 ставку, має 1 рік стажу. Кабінет входить до складу поліклінічного відділення Баришівської ЦРЛ. Матеріально-технічна база протитуберкульозного кабінету Баришівської ЦРЛ відносно задовільна, хоча і не відповідає санітарним і будівельним нормам, але враховуючи покладені на фтизіатричну службу завдання, є цілком прийнятною. Забезпечення дезінфікуючими засобами, засобами індивідуального захисту медичних працівників протитуберкульозного кабінету залежно від небезпеки робочого місця у попередні роки здійснювалось централізовано за рахунок коштів обласного бюджету на виконання Програми. Це, в свою чергу, створило передумови для запобігання виникнення випадків захворювання на туберкульоз медичних працівників. За 2013-2017 роки на туберкульоз не захворіло жодного медичного працівника. 

  Епідемічна ситуація в районі з туберкульозу залишається керованою. Рівень захворюваності помірний з тенденцією до зниження. Захворюваність на туберкульоз за період з 2013 по 2017 роки суттєво знизилась з 83,9 на 100 тис. населення до 47 на 100 тис. За попередніми розрахунками рівень захворюваності у районі у 2018 році залишиться на рівні 2017 року. Всі вперше виявлені хворі в період 2016-2018 років дорослі. 
   Порівнюючи динаміку захворюваності в районі можна зробити висновок, що рівень захворюваності загалом відповідає загальноукраїнському з аналогічною тенденцією до зниження. Відповідно знижується поширеність туберкульозу.
2. Визначення мети Баришівської  цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2019-2020 роки
Метою Програми є стабілізація рівня захворюваності, зменшення рівня смертності та підвищення ефективності лікування хворих на чутливий туберкульоз, хіміорезистентний туберкульоз, ко-інфекцію — туберкульоз та ВІЛ-інфекцію/СНІД.

3. Обґрунтування шляхів і засобів розв'язання проблеми, обсягів та джерел фінансування, строки та етапи виконання Баришівської цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2019-2020 роки
   Реформування підходів до надання протитуберкульозної допомоги населенню району шляхом розвитку системи амбулаторної допомоги хворим на туберкульоз з дотриманням сучасних принципів інфекційного контролю, забезпечення соціального супроводу пацієнтів, впровадження та розширення застосування інноваційних методів діагностики та лікування туберкульозу з урахуванням наявного в країні та передового світового досвіду, принципів доказової медицини за умови зміни моделей фінансування та координації зусиль медичної спільноти і громади з формуванням відповідального ставлення держави та суспільства шляхом адаптації плану дій щодо боротьби з туберкульозом для Європейського регіону на 2016—2020 роки, який розроблений на основі глобальної стратегії ВООЗ «Покласти край туберкульозу».
Шляхами і засобами  розв'язання проблеми є:

- здійснення систематичного скринінгу, зокрема активне виявлення випадків туберкульозу, мультирезистентного туберкульозу та виявлення осіб, які перебувають в контакті з хворими на туберкульоз, в тому числі серед груп високого ризику захворювання на туберкульоз;
- рання діагностика усіх форм туберкульозу та всеохоплюючий доступ до тестування на чутливість до ліків;

- всеохоплюючий доступ до якісного лікування та всього комплексу послуг для всіх хворих на туберкульоз, включаючи його хіміорезистентні форми туберкульозу, а також надання підтримки пацієнтам з метою формування прихильності до лікування;
- впровадження підходу, орієнтованого на пацієнта та соціально дезадаптовані верстви населення, впровадження короткострокових режимів лікування та нових препаратів відповідно до рекомендацій ВООЗ;

- забезпечення належного доступу до консультування та тестування на ВІЛ-інфекцію/СНІД;

- здійснення спільних заходів боротьби з ко-інфекцією — туберкульозом та ВІЛ-інфекцією/СНІДом та ведення обліку випадків поєднаних патологій
-  удосконалення системи охорони здоров’я в галузі протидії захворюванню на туберкульоз, у тому числі хіміорезистентний;

- забезпечення вакцинацією проти туберкульозу новонароджених та припинення ревакцинації вакциною проти туберкульозу відповідно до рекомендацій ВООЗ;

- безперервне постачання якісних ліків та їх раціональне використання;

- інфекційний контроль  за туберкульозом;
- залучення громадянського суспільства в сфері протидії туберкульозу;

- соціальний захист пацієнтів та надавачів послуг.

Програма виконуватиметься у два етапи – 2019 та 2020 рік.
Фінансування Заходів здійснюватиметься за рахунок коштів районного бюджету в межах асигнувань, визначених за розрахунком та затверджених в районному бюджеті на 2019-2020 роки.

Обсяги та джерела фінансування, строки та етапи виконання Баришівської  цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2019 рік
	№ п/п
	Назва препарату
	Одиниця виміру
	Орієнтовна ціна (грн.)
	2019 рік

	
	
	
	
	к-ть
	Орієнтовна вартість (грн.)

	1
	 Придбання багатофункціонального пристрою для фтизіатричного кабінету
	 
	 
	 
	7000,0

	 
	Багатофункціональний пристрій копір-принтер-сканер з лазерним чорно-білим друком
	шт.
	7000,0
	1
	7000,0

	2
	Забезпечення організації  транспортування біологічного матеріалу
	 
	 
	 
	10500,0

	 
	Одноразові контейнери для збору мокротиння 
	шт.
	4.5
	200
	900,0

	 
	Термосумка
	шт.
	1200,0
	1
	1200,0

	 
	Забезпечення пальним спеціалізованого санітарного транспорту(20 л. пального щомісячно, 20х12 міс=300л
	літри
	35
	240
	8400,0

	3
	Закупити вироби медичного призначення з метою дотримання вимог інфекційного контролю
	 
	 
	 
	6900,0

	 
	Бактерицидна лампа закритого типу для розміщення у місцях перебування людей (коридори стаціонарних відділень, поліклініки, реєстратури)
	шт.
	600
	5
	3000,0

	 
	Респіратори з хепа-фільтрами класу FFP-2 , FFP-3 
	шт.
	160,0
	10
	1600,0

	
	Розтомір підлоговий з механічними вагами
	шт.
	2000,0
	1
	2000,0

	
	Рукавички гумові нестерильні
	шт.
	1,5
	200
	300,0

	4
	Закупити дезінфікуючі засоби
	 
	 
	 
	1550,0

	 
	Антисептик для рук  Пелесепт пляшка 1,0л
	пляшка
	200,0
	6
	              1200,0

	 
	Дезинфікуючий засіб Санідез
	кг
	350,0
	1
	   350,0

	5
	Закупити рентгенівську плівку для обстеження і контролю лікування хворих на туберкульоз
	
	
	
	3000,0

	
	Плівка рентгенівська 30х40 см 1 уп – 100 шт
	уп
	         3000
	     1
	3000

	6
	Забезпечення 100% доступу до консультування та тестування на ВІЛ
	
	
	
	

	
	Експрес тест на ВІЛ
	шт
	            200
	   30 
	6000,0

	
	Всього
	
	
	
	34950,0


Обсяги та джерела фінансування, строки та етапи виконання Баришівської цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2020 рік

	№ п/п
	Назва препарату
	Одиниця виміру
	Орієнтовна ціна (грн.)
	2020 рік

	
	
	
	
	к-ть
	Орієнтовна вартість (грн.)

	1
	Забезпечення організації  транспортування біологічного матеріалу
	 
	 
	 
	11500,0

	 
	Одноразові контейнери для збору мокротиння 
	шт.
	5
	200
	900,0

	
	Одноразові контейнери для збору мокротиння типу Falcon
	шт.
	10
	100
	1000,0


	 
	Забезпечення пальним спеціалізованого санітарного транспорту(20 л. пального щомісячно, 20х12 міс=300л
	літри
	40
	240
	9600,0

	3
	Закупити вироби медичного призначення з метою дотримання вимог інфекційного контролю
	 
	 
	 
	5400,0

	 
	Бактерицидна лампа закритого типу для розміщення у місцях перебування людей (коридори стаціонарних відділень, поліклініки, реєстратури)
	шт.
	600
	5
	3000,0

	 
	Респіратори з хепа-фільтрами класу FFP-2 , FFP-3 
	шт.
	200,0
	10
	2000,0

	
	Рукавички гумові нестерильні
	шт.
	2,0
	200
	400,0

	4
	Закупити дезінфікуючі засоби
	 
	 
	 
	1900,0

	 
	Антисептик для рук  Пелесепт пляшка 1,0л
	пляшка
	250,0
	6
	              1500,0

	 
	Дезинфікуючий засіб Санідез
	кг
	400,0
	1
	   400,0

	5
	Закупити рентгенівську плівку для обстеження і контролю лікування хворих на туберкульоз
	
	
	
	3500,0

	
	Плівка рентгенівська 30х40 см 1 уп – 100 шт
	уп
	         3500
	     1
	3500

	6
	Забезпечення 100% доступу до консультування та тестування на ВІЛ
	
	
	
	

	
	Експрес тест на ВІЛ
	шт
	            250
	   30 
	7500,0

	
	Всього
	
	
	
	             29800,0


5. Перелік завдань (напрямів) і заходів Баришівської цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2019-2020 роки та результативні показники
З метою розв’язання проблеми, необхідно реалізувати наступні заходи та способи подолання ТБ:
Захід 1. Систематичний скринінг груп підвищеного ризику щодо захворювання на туберкульоз( придбання  туберкуліну)
Здійснення систематичного скринінгу, що включає активне виявлення випадків ТБ, МРТБ та  відстеження осіб, які знаходяться в контакті  з хворими на ТБ, в тому числі серед груп високого ризику захворювання на ТБ;

Диференційоване формування груп підвищеного ризику захворювання на ТБ для активного виявлення ТБ в залежності від регіональних особливостей (соціальних, епідеміологічних, ТБ/ВІЛ) та забезпечення їх повного охоплення діагностикою ТБ.
Захід2.  Всеохоплюючий доступ до якісного лікування та всього комплексу послуг для всіх хворих на туберкульоз, включаючи його хіміорезистентні форми туберкульозу.
Забезпечення 100% доступу до лікування всіх хворих на ТБ шляхом впровадження пацієнт-орієнтованого підходу, включаючи дітей та важкодоступні верстви населення,  впровадження короткострокових режимів лікування та нових препаратів відповідно до рекомендацій ВООЗ;

Удосконалення системи надання медичної допомоги хворим на ТБ шляхом впровадження моделей лікування з акцентом на амбулаторне лікування;
Зміцнення моделі комплексного надання інтегрованих послуг хворим на туберкульоз, включаючи ПМСД, а також профілактику та лікування ТБ із залученням громад шляхом широкого застосування сучасних інформаційних та комунікаційних технологій;

Забезпечення надання  паліативної допомоги хворим на ТБ відповідно до міжнародних рекомендацій.
Захід 3.  Спільні заходи боротьби з ко-інфекцією туберкульоз /ВІЛ-інфекція та ведення поєднаних патологій
Забезпечення  ефективної діяльності координаційних механізмів на національному та регіональному рівнях для сприяння наданню комплексних послуг хворим на ко-інфекцію та поєднані патологій, що найчастіше зустрічаються та асоціюються з ТБ  (цукровий діабет, вживання та зловживання психотропними речовинами, порушення імунної системи та інше);

Забезпечення 100% доступу до консультування та тестування на ВІЛ;

Забезпечення  двічі на рік скринінгу в людей, які живуть з ВІЛ, на латентний та  активний ТБ і проведення профілактичного лікування  за наявності відповідних показів;

Забезпечення 100% доступу хворих на ТБ/ВІЛ до раннього та контрольованого лікування антиретровірусними препаратами та профілактичного лікування котримоксазолом.
Захід 4. Лікування осіб із латентною туберкульозною інфекцією та профілактичне лікування осіб із груп підвищеного ризику на туберкульоз, а також проведення вакцинації проти туберкульозу
Забезпечення вакцинацією БЦЖ новонароджених.
Захід 5. Політична відданість, що супроводжується  забезпеченням адекватних ресурсів,  включаючи політику загального охоплення послугами охорони здоров’я
Забезпечення ефективної міжгалузевої взаємодії та координації заходів протидії ТБ  на центральному  та регіональних рівнях із застосуванням підходів управління, орієнтованих на результат;

Забезпечення асигнувань заходів з протидії ТБ в повному обсязі за рахунок коштів районного бюджету та залучення донорських коштів відповідно до потреб та їх раціональне використання.

Всебічне охоплення високоякісними безкоштовними послугами охорони здоров’я щодо профілактики, діагностики, лікування та соціального супроводу  для загального населення та пацієнтів, хворих на ТБ, з дотриманням принципів  соціальної справедливості
Захід 9.  Безперервне отримання якісних ліків та їх раціональне використання
Безперебійне отримання якісних ліків закладами охорони здоров’я району, що здійснюють лікування хворих на туберкульоз у амбулаторних умовах, протитуберкульозними лікарськими засобами, зокрема із широким застосуванням препаратів із фіксованими дозами, в тому числі дитячих лікарських форм;

Удосконалення фармаконагляду та контролю за побічними реакціями на основі наявних в Україні інструментів, технічних та кадрових ресурсів.

Перелік завдань, заходів Баришівської  цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз 
на 2019 рік
	Назва напрямку діяльності (пріоритетні завдання)
	Перелік заходів програми
	Термін виконання заходу
	Виконавці
	Джерела фінансування
	Орієнтовні обсяги фінансування (вартість), грн.
	Очікуваний результат (в натуральних вимірниках)

	І. Виявлення, діагностика, лікування та профілактика туберкульозу

	1.1. систематичний скринінг груп підвищеного ризику щодо захворювання на туберкульоз
	1.1.1.  наявність затвердженого переліку груп підвищеного ризику щодо захворювання на туберкульоз на підставі міжнародних рекомендацій, адаптованих до регіональних особливостей (кількість ЗОЗ)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	0,0

	
	1.1.2. охоплення систематичним скринінгом на активний туберкульоз дорослого населення серед груп підвищеного ризику  щодо захворювання на туберкульоз (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	
	
	
	
	
	

	
	1.1.4. охоплення скринінгом на туберкульоз осіб, які перебували в контакті з бактеріологічно підтвердженими хворими на туберкульоз (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	90

	
	1.1.5. охоплення  скринінгом на туберкульоз ВІЛ-інфікованих осіб від зареєстрованих у поточному році (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	1.2. рання діагностика усіх форм туберкульозу та всеохоплюючий доступ до тестування на чутливість до ліків, в тому  числі шляхом використання  швидких тестів
	1.2.1 рівень виявлення випадків туберкульозу в центрах первинної медико-санітарної допомоги (%)
	Протягом 2019 року
	КЗ ЦПМСД Баришівського району
	В межах фінансування закладів
	0,0
	50

	
	1.2.2. рівень виявлення випадків МРТБ на третинному рівні (%)
	Протягом 2019 року
	КЗ КОР «КОПТД»
	В межах фінансування закладів
	0,0
	55


	
	1.2.3.охоплення успішним зовнішнім контролем якості лабораторних досліджень лабораторії 1 рівня  (%) 
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладу
	0,0
	100

	
	1.2.4.рівень бактеріологічно підтверджених випадків туберкульозу серед нових та рецидивів (%)
	Протягом 2019 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	60

	
	1.2.5.рівень охоплення нових випадків та рецидивів на легеневий туберкульоз, що були діагностовані за допомогою молекулярно-генетичних методів (%)
	Протягом 2019 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.2.6.рівень охоплення ТМЧ до протитуберкульозних препаратів І ряду хворих (бактеріологічно підтверджені нові  та повторні випадки ) на туберкульоз  (%)
	Протягом 2019 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.2.7 .рівень охоплення ТМЧ до протитуберкульозних препаратів ІІ ряду хворих на туберкульоз відповідно до показань (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	1.3. всеохоплюючий доступ до якісного лікування та всього комплексу послуг для всіх хворих на туберкульоз, включаючи його хіміорезистентні форми туберкульозу, а також надання підтримки пацієнтам з метою формування прихильності до лікування
	1.3.1.відсоток виявлених випадків МР ТБ, які розпочали лікування (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.3.2. кількість районів/міст в яких проваджені короткострокові курси лікування хворих на МРТБ новими протитуберкульозними препаратами
	Протягом 2019 року
	Департамент охорони здоров’я КОДА
	В межах фінансування закладів
	0,0
	 охоплення 100%

	
	1.3.3. ефективність лікування серед нових випадків туберкульозу та рецидивів (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	1.3.4. ефективність лікування серед випадків МРТБ  (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	45

	
	1.3.5. рівень охоплення лікуванням хворих на чутливий  туберкульоз із застосуванням комбінованих протитуберкульозних препаратів із фіксованими дозами (%).
	Протягом 2019 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	35

	
	1.3.6. відсоток випадків туберкульозу 1-3 кат., які втрачені для подальшого спостереження (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	10

	
	1.3.7. відсоток випадків МР ТБ, які втрачені для подальшого спостереження (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	18

	
	1.3.8. охоплення паліативним доглядом хворих, які відповідають встановленим критеріям (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	50

	
	1.3.9 забезпечення моніторингу за лікуванням хворих на туберкульоз шляхом проведення безкоштовного рентгенологічного обстеження
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	3000,0
	

	1.4. спільні заходи боротьби з ко-інфекцією туберкульоз /ВІЛ-інфекція та ведення поєднаних патологій
	1.4.1. розробити і затвердити план спільних заходів щодо протидії захворюванню на ко-інфекцію (туберкульоз/ВІЛ-інфекцію/СНІД) на районному рівні 
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.4.2. відсоток пацієнтів, які мають задокументований ВІЛ статус серед нових випадків туберкульозу  і рецидивів (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	55

	
	
	
	
	
	
	

	
	1.4.4. охоплення хворих  на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-інфекцією (нові та рецидиви) АРТ-терапією до 2 місяців від початку протитуберкульозного лікування (%)
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	1.4.5. відсоток померлих серед  хворих на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-інфікованих  (нові та рецидиви)  (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	15

	
	1.4.6. охоплення хворих на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-інфекцією  (нові та рецидиви) профілактичним лікуванням ко-тримоксазолом (%)
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладів
	0,0
	60

	
	1.4.7. охоплення вперше виявлених хворих на туберкульоз 100% обстеженням на ВІЛ за допомогою експрес тестування
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	6000,0
	100%

	1.5. лікування осіб із латентною туберкульозною інфекцією та профілактичне лікування осіб із груп підвищеного ризику на туберкульоз, а також проведення вакцинації проти туберкульозу
	1.5.1.охоплення вакцинацією БЦЖ (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	1.5.2.охоплення профілактичним лікуванням осіб із груп підвищеного ризику на туберкульоз (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	75

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

	2.1. політична відданість, що супроводжується  забезпеченням адекватних ресурсів,  включаючи політику загального охоплення послугами охорони здоров’я
	2.1.1. забезпечення проведення засідань Районної ради з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу (кількість засідань)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	4

	2.2. удосконалення системи охорони здоров’я в галузі протидії захворюванню на туберкульоз, у тому числі хіміорезистентний
	2.2.1. відсоток  госпіталізованих хворих на чутливий туберкульоз, які підлягають (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	2.2.2. відсоток  госпіталізованих хворих на хіміорезистентний туберкульоз, які підлягають (%)
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	2.2.3. налагодження транспортування біологічного матеріалу з метою діагностики туберкульозу до лабораторії КОПТД
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	10500,0
	100

	2.3. інфекційний контроль  за туберкульозом
	2.3.1. співвідношення показника захворюваності на туберкульоз серед медичних працівників та показника захворюваності на туберкульоз серед населення
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	1 до 55

	
	2.3.2. закупити засоби  захисту для  дотримання вимог інфекційного контролю (респіратори, опромінювачі)
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	6900,0
	 

	
	2.3.3. закупити  дезінфікуючі засоби з метою дотримання вимог інфекційного контролю
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	1550,0
	 

	2.4. залучення громадянського суспільства в сфері протидії туберкульозу
	2.4.1. розробити і затвердити стратегіїю соціального супроводу хворих на туберкульоз
	Протягом 2019 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	

	2.5 покращення матеріально-технічної бази фтизіатричного кабінету Баришівської ЦРЛ
	Придбання багатофункціонального пристрою копір-принтер-сканер з лазерним чорно-білим друком
	Протягом 2019 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	7000,0
	

	ВСЬГО
	
	
	
	
	34950 грн.
	


Перелік завдань, заходів Баришівської цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз 
на 2020 рік

	Назва напрямку діяльності (пріоритетні завдання)
	Перелік заходів програми
	Термін виконання заходу
	Виконавці
	Джерела фінансування
	Орієнтовні обсяги фінансування (вартість), грн.
	Очікуваний результат (в натуральних вимірниках)

	І. Виявлення, діагностика, лікування та профілактика туберкульозу

	1.1. систематичний скринінг груп підвищеного ризику щодо захворювання на туберкульоз
	1.1.1.  наявність затвердженого переліку груп підвищеного ризику щодо захворювання на туберкульоз на підставі міжнародних рекомендацій, адаптованих до регіональних особливостей (кількість ЗОЗ)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	0,0

	
	1.1.2. охоплення систематичним скринінгом на активний туберкульоз дорослого населення серед груп підвищеного ризику  щодо захворювання на туберкульоз (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	
	
	
	
	
	

	
	1.1.4. охоплення скринінгом на туберкульоз осіб, які перебували в контакті з бактеріологічно підтвердженими хворими на туберкульоз (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	95

	
	1.1.5. охоплення  скринінгом на туберкульоз ВІЛ-інфікованих осіб від зареєстрованих у поточному році (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	1.2. рання діагностика усіх форм туберкульозу та всеохоплюючий доступ до тестування на чутливість до ліків, в тому  числі шляхом використання  швидких тестів
	1.2.1 рівень виявлення випадків туберкульозу в центрах первинної медико-санітарної допомоги (%)
	Протягом 2020 року
	КЗ ЦПМСД Баришівського району
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	1.2.2. рівень виявлення випадків МРТБ на третинному рівні (%)
	Протягом 2020 року
	КЗ КОР «КОПТД»
	В межах фінансування закладів
	0,0
	50


	
	1.2.3.охоплення успішним зовнішнім контролем якості лабораторних досліджень лабораторії 1 рівня  (%) 
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладу
	0,0
	100

	
	1.2.4.рівень бактеріологічно підтверджених випадків туберкульозу серед нових та рецидивів (%)
	Протягом 2020 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	1.2.5.рівень охоплення нових випадків та рецидивів на легеневий туберкульоз, що були діагностовані за допомогою молекулярно-генетичних методів (%)
	Протягом 2020 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.2.6.рівень охоплення ТМЧ до протитуберкульозних препаратів І ряду хворих (бактеріологічно підтверджені нові  та повторні випадки ) на туберкульоз  (%)
	Протягом 2020 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.2.7 .рівень охоплення ТМЧ до протитуберкульозних препаратів ІІ ряду хворих на туберкульоз відповідно до показань (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	1.3. всеохоплюючий доступ до якісного лікування та всього комплексу послуг для всіх хворих на туберкульоз, включаючи його хіміорезистентні форми туберкульозу, а також надання підтримки пацієнтам з метою формування прихильності до лікування
	1.3.1.відсоток виявлених випадків МР ТБ, які розпочали лікування (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.3.2. кількість районів/міст в яких проваджені короткострокові курси лікування хворих на МРТБ новими протитуберкульозними препаратами
	Протягом 2020 року
	Департамент охорони здоров’я КОДА
	В межах фінансування закладів
	0,0
	 охоплення 100%

	
	1.3.3. ефективність лікування серед нових випадків туберкульозу та рецидивів (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	75

	
	1.3.4. ефективність лікування серед випадків МРТБ  (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	50

	
	1.3.5. рівень охоплення лікуванням хворих на чутливий  туберкульоз із застосуванням комбінованих протитуберкульозних препаратів із фіксованими дозами (%).
	Протягом 2020 року
	Протитуберкульозні заклади  охорони здоров’я 
	В межах фінансування закладів
	0,0
	35

	
	1.3.6. відсоток випадків туберкульозу 1-3 кат., які втрачені для подальшого спостереження (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	5

	
	1.3.7. відсоток випадків МР ТБ, які втрачені для подальшого спостереження (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	10

	
	1.3.8. охоплення паліативним доглядом хворих, які відповідають встановленим критеріям (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	50

	
	1.3.9 забезпечення моніторингу за лікуванням хворих на туберкульоз шляхом проведення безкоштовного рентгенологічного обстеження
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	3500,0
	

	1.4. спільні заходи боротьби з ко-інфекцією туберкульоз /ВІЛ-інфекція та ведення поєднаних патологій
	1.4.1. розробити і затвердити план спільних заходів щодо протидії захворюванню на ко-інфекцію (туберкульоз/ВІЛ-інфекцію/СНІД) на районному рівні 
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	100

	
	1.4.2. відсоток пацієнтів, які мають задокументований ВІЛ статус серед нових випадків туберкульозу  і рецидивів (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	50

	
	1.4.3. охоплення профілактичним лікуванням вперше виявлених ВІЛ-інфікованих осіб (%)
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	1.4.4. охоплення хворих  на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-інфекцією (нові та рецидиви) АРТ-терапією до 2 місяців від початку протитуберкульозного лікування (%)
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладів
	0,0
	90

	
	1.4.5. відсоток померлих серед  хворих на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-інфікованих  (нові та рецидиви)  (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	10

	
	1.4.6. охоплення хворих на ко-інфекцію ТБ/ВІЛ-інфекцією  (нові та рецидиви) профілактичним лікуванням ко-тримоксазолом (%)
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	1.4.7. охоплення вперше виявлених хворих на туберкульоз 100% обстеженням на ВІЛ за допомогою експрес тестування
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	7500,0
	100%

	1.5. лікування осіб із латентною туберкульозною інфекцією та профілактичне лікування осіб із груп підвищеного ризику на туберкульоз, а також проведення вакцинації проти туберкульозу
	1.5.1.охоплення вакцинацією БЦЖ (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	1.5.2.охоплення профілактичним лікуванням осіб із груп підвищеного ризику на туберкульоз (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	75

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

	2.1. політична відданість, що супроводжується  забезпеченням адекватних ресурсів,  включаючи політику загального охоплення послугами охорони здоров’я
	2.1.1. забезпечення проведення засідань Районної ради з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу (кількість засідань)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	4

	2.2. удосконалення системи охорони здоров’я в галузі протидії захворюванню на туберкульоз, у тому числі хіміорезистентний
	2.2.1. відсоток  госпіталізованих хворих на чутливий туберкульоз, які підлягають (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	70

	
	2.2.2. відсоток  госпіталізованих хворих на хіміорезистентний туберкульоз, які підлягають (%)
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	80

	
	2.2.3. налагодження транспортування біологічного матеріалу з метою діагностики туберкульозу до лабораторії КОПТД
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	11500,0
	100

	2.3. інфекційний контроль  за туберкульозом
	2.3.1. співвідношення показника захворюваності на туберкульоз серед медичних працівників та показника захворюваності на туберкульоз серед населення
	Протягом 2020 року
	Заклади охорони здоров’я
	В межах фінансування закладів
	0,0
	1 до 55

	
	2.3.2. закупити засоби  захисту для  дотримання вимог інфекційного контролю (респіратори, опромінювачі)
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	5400,0
	 

	
	2.3.3. закупити  дезінфікуючі засоби з метою дотримання вимог інфекційного контролю
	Протягом 2020 року
	Баришівська ЦРЛ
	Районний бюджет
	1900,0
	 

	ВСЬГО
	
	
	
	
	29800 грн.
	



Всього за період 2019-2020 років 64750 грн

5. Очікувані результати виконання Баришівської  цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2019-2020 роки, визначення її ефективності
Виконання Програми дасть змогу досягти цілей плану дій щодо боротьби з туберкульозом для Європейського регіону на 2016—2020 роки, сприяючи тим самим досягненню мети глобальної стратегії «Покласти край туберкульозу» — зупинити епідемію туберкульозу, зокрема: до 2035 року на 95 відсотків зменшити смертність від туберкульозу  порівняно з 2015 роком, досягти рівня захворюваності менше 10 на 100 тис. населення та нульового рівня страждань від туберкульозу; до 2050 року досягти нульового рівня смертності від туберкульозу, нульового рівня захворюваності на туберкульоз та нульового рівня страждань від туберкульозу. Кінцева ціль — зупинити глобальну епідемію туберкульозу та домогтися того, щоб жодна із сімей, хворих на туберкульоз, не зазнавала катастрофічних витрат, пов’язаних з цією хворобою.
Виконання Програми також дасть змогу забезпечити:

· стовідсотковий доступ до безперервної діагностики туберкульозу шляхом закупівлі витратних матеріалів, в тому числі для молекулярно-генетичних методів;

· тестуванням 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 та нових препаратів відповідно до рекомендацій ВООЗ;

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

· стовідсотковий доступ хворих на туберкульоз та ВІЛ-інфекцію/СНІД до раннього та контрольованого лікування антиретровірусними препаратами та профілактичного лікування ко-тримоксазолом.

6. Координація та контроль за ходом виконання Баришівської  цільової  програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2019-2020 роки
Органом,  що здійснює координацію дій між виконавцями Програми  та  контролює її виконання, визначає порядок взаємного інформування (із зазначенням конкретних строків), звітування, є Баришівська районна державна адміністрація
Секретар ради                                                                        І.О. Попова
