PAGE  

Інформація про виконання завдань і заходів
обласної цільової  соціальної Програми  протидії  захворюванню на туберкульоз до 2016 року.
	Найменуван-ня завдання
	Найменуван-ня  показника
	Значення показника
	Найменування  заходу 
	Відповідальні за виконання 
	Стан виконання завдань і заходів

	
	
	Одиниця виміру
	Очікуваний результат
	Фактично досягнуто
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	9
	10
	11

	1. Зміцнення системи охорони здоров’я в галузі протидії  захворюванню на туберкульоз у тому числі хіміорезистен-тному
	Наявність розроблених районних/місь-ких програм з протидії захворюванню на туберкульоз до  2016 року


	Абс.
	27
	26
	1.1. Розробити та затвердити районні/міські цільові соціальні програми протидії захворюванню на туберкульоз  із врахуванням особливостей епідемічної ситуації району/міста, передбачивши виділення цільових асигнувань на їх реалізацію
	Райдерж-адміністрації, міськвиконкоми
	Протягом 2012-2013років у всіх районах і містах області розроблені регіональні програми протидії захворюванню на туберкульоз.
Не розроблена програма в м. Житомирі.

	
	Кількість засідань (абс.)
	Абс.
	4
	4
	1.2. Заслуховувати на постійній  комісії обласної ради з питань охорони здоров’я , соціального захисту та у справах ветеранів  хід виконання обласної цільової соціальної програми протидії захворюванню на туберкульоз (далі Програма)
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Питання виконання завдань і заходів програми щорічно виносилось на розгляд постійної  комісії обласної ради з питань охорони здоров’я, соціального захисту та у справах ветеранів

	
	Кількість засідань (абс.)
	Абс.
	5
	8
	1.4. Заслуховувати на засіданнях колегії департаменту охорони здоров’я облдержадміністра-ції інформацію про стан виконання Програми
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Стан виконання завдань і заходів програми регулярно, двічі на рік аслуховувалось на засіданнях колегії управління охорони здоров’я облдержадміністрації

	
	Впровадити в роботу нову методику розрахунку протитуберку-льозних препаратів
	Абс.
	1
	1
	1.5.Забезпечити своєчасне подання заявки на постачання проти- туберкульозних препаратів, їх розподіл та моніторинг за раціональним використанням
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Розрахунок потреби протитуберкульозних препаратів здійснюється відповідно до наказу  МОЗ України №374 від 02.06.2014 "Про затвердження змін до Методики розрахунку протитуберкульозних препаратах"
З  метою  забезпечення  ефективного  моніторингу  за

використанням  та  залишками  протитуберкульозних

препаратів  фахівцями облпротитубдиспансеру  запроваджено  щомісячний моніторинг  залишків  протитуберкульозних  препаратів  та витратних  матеріалів.  Також  з  метою  забезпечення

ефективного використання протитуберкульозних  препаратів,  їх  раціонального розподілу та моніторингу за використанням впроваджено
реєстр  хворих  на  туберкульоз,  модуль"Препарати". 



	2. Зміцнення кадрового потенціалу
	Охопити навчанням відповідаль-них за реалізацію обласної та регіональних програм (%).
	Абс.
	100
	100
	2.1. Підвищити рівень управлінської компетенції відповідальних за реалізацію  обласної  та регіональних програм шляхом навчання, обміну досвідом на обласному та національному рівнях
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	З метою підвищення рівня управлінської компетенції відповідальних за реалізацію регіональних програм  (головні лікарі ЦРЛ, ЦМЛ, ТМО, начальники відділів, управлінь охорони здоров’я, заступники головних лікарів )  пройшли одноденне навчання на базі обласного протитуберкульозного диспансеру. 

Питання  для  підвищення  рівня  компетенції  осіб, 

відповідальних  за  виконання районих і міських  програм  розглядаються  на колегіях управління охорони здоров’я. 

	
	Охопити навчанням лікарів, середніх медичних працівників фтизіатричної служби(%).
	%
	100
	100
	2.2. Підвищити кваліфікацію лікарів, середніх медичних працівників фтизіатричної служби  шляхом навчання, обміну досвідом на обласному та національному рівнях
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	На базі обласного протитуберкульозного диспансеру регулярно (щокварталу), згідно затвердженого плану, проводяться навчання лікарів-фтизіатрів і середніх медичних працівників протитуберкульозних закладів області з актуальних питань фтизіатрії. Щорічно на базі обласного протитуберкульозного диспансеру проходять навчання (передатестаційні цикли) середні медичні працівники протитуберкульозних закладів області.

	
	Інтеграція фтизіатричної служби із закладами первинної ланки медико-санітарної допомоги (абс.)
	Абс.
	31
	30
	2.3. Розробити та впровадити механізм інтеграції фтизіатричної служби області з центрами первинної медико-санітарної допомоги щодо профілактики, раннього виявлення туберкульозу, лікування хворих на туберкульоз на амбулаторному етапі
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 
	Станом на 01.01.2017р. в області прийнято рішення про створення 30 ЦПМСД, із них функціонує 26, в т.ч. 4 в об’єднаних територіальних громадах.
 З метою підвищення рівня управлінської компетенції головним лікарям ЦПМСД,  фахівцями облпротитубдиспансеру прочитано низку доповідей з питань організації та налагодження контролю за  виконанням основних протитуберкульозних заходів (профілактика, виявлення, лікування туберкульозу, законодавча база з питань туберкульозу) 

	
	Розробка та затвердження стратегії та плану  розвитку кадрового потенціалу  фтизіатричної служби області
	Абс.
	1
	1
	2.4. Розробити та затвердити стратегію та план  розвитку кадрового потенціалу  фтизіатричної служби області
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 

(після отримання стратегії, затвердженої МОЗ України)
	Питання укомплектування вакантних посад лікарів-фтизіатрів знаходиться на постійному контролі УОЗ ОДА. 
Протягом дії програми тільки до обласного протитуберкульозного диспансеру направлено 18 лікарів-інтернів (фтизіатрів, рентгенологів) із яких 7 по відпрацюванню трьох років звільнились, 4 знаходяться у відпустці по догляду за дитиною.

	
	Забезпеченість лікарями-фтизіатрами та медичними сестрами закладів охорони здоров’я згідно з новими нормативами (%)
	%
	95
	69,7
	2.5. Узгодити

навантаження  фахівців фтизіатричної служби  відповідно до нових нормативно-правових актів щодо надання медичної допомоги
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 

(при отриманні нових нормативно-правових актів)
	Станом на 01.01.2017р. заклади охорони здоров’я області забезпечені лікарями-фтизіатрами на 69,7%, середнім медперсоналом 100%

	
	Забезпеченість лікарями-лабо-рантами та лаборантами з середньою освітою закладів охорони здоро-в’я згідно з новими

нормативами (%)
	%
	95
	86,3
	2.6. Внести зміни у штатні нормативи проти туберкульоз-них закладів та посадові інструкції фахівців відповідно до нових настанов
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 

(при отриманні нових настанов)
	В бактеріологічному відділі клініко-діагностичної лабораторії обласного протитуберкульозного диспансеру забезпеченість лікарями-лаборантами та лаборантами з середньою освітою становить 86,3% (лікарями-лаборантами-63,2%, лаборантами-100%)

	
	Кількість лікарів первинної ланки, які пройшли нав-чання з питань

профілактики, діагностики та лікування туберкульозу (абс.)
	Абс.
	200
	310
	2.7. Провести навчальні семінари для лікарів первинної ланки з питань

профілактики, діагностики та лікування туберкульозу
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	В цілому протягом дії програми на базі обласного протитуберкульозного диспансеру пройшли навчання 310 лікарів різних спеціальностей І та ІІ рівнів надання медичної допомоги.(педіатри, терапевти, інфекціоністи, сімейні лікарі, лікарі-лаборанти, заступники головних лікарів з медичної частини). Фахівці облпротитубдиспансеру щорічно виступають з доповідями на товариствах лікарів інших спеціальностей.

	
	Кількість лікарів навчених веденню випадку мульти-резистентного ТБ (абс.)
	Абс.
	62
	66
	2.8. Направити  лікарів на тренінг з питань ведення випадку мульти-

резистентного туберкульозу
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 
	Всі лікарі-фтизіатри навчені веденню випадку мультирезистентного туберкульозу на базі облпротитубдиспансеру, 22 лікарі-фтизіатри області пройшли навчання на спеціальних тренінгах, які організовував Центр контролю за соціально небезпечними хворобами.

	
	Кількість психологів та соціальних працівників, які пройшли навчання з питань інтегрованої допомоги (абс.)
	Абс.
	30
	230
	2.9. Провести навчальні семінари для психологів та соціальних працівників з питань профілак-тики, діагностики та лікування туберкульозу
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	Протягом дії програми на базі Центру перепідготовки та підвищення кваліфікації працівників органів державної влади, органів місцевого самоврядування , державних підприємців, установ і організацій Житомирської ОДА для фахівців з соціальної роботи, психологів фахівцями облпротитубдиспансеру проведено навчання з питань особливостей соціальної роботи з хворими на туберкульоз та членами їх сімей, профілактика зараження туберкульозом фахівця з соціальної роботи при наданні соціальних послуг. Всього охоплено навчанням 230 фахівців з соціальної роботи та психологів області.

	3. Розвиток матеріально-технічної бази закладів охорони здоров’я, що надають послуги хворим на туберкульоз
	Кількість закладів охорони здоров’я, що надають послуги хворим на туберкульоз, які

укомплектова-ні майном відповідно до «табеля оснащення»
	Абс.
	30
	30
	3.1.Укомплектувати заклади охорони здоров’я, що надають послуги хворим на туберкульоз, відповідно до «табеля оснащення»
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	З інформації головних лікарів закладів охорони здоров’я до складу яких входять протитуберкульозні відділення/кабінети укомплектовані  відповідно до рекомендованого «табеля оснащення», затвердженого наказом МОЗ України від від 29.09.2017р. №694.

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Кількість закладів охорони здоров’я, які відповідають санітарно-гігієнічним вимогам (%)
	%
	95
	93,3
	3.2. Привести у відповідність до санітарних і будівельних норм заклади охорони здоров’я, які надають допомогу хворим на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	28 із 30 протитуберкульозних закладів відповідають санітарним і будівельним нормам.

Не відповідають нормам протитуберкульозний кабінет Пулинської ЦРЛ, протитуберкульозне диспансерне відділення ЦМЛ м. Бердичіва.  

	
	Кількість корпусів
	Абс.
	1
	0
	3.3. Побудувати  новий лікувальний корпус з боксованими палатами для лікування хворих на хіміорезистентний туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	В 2010 році підготовлено проектно-кошторисну документацію нового лікувального корпусу на суму 210,0 тис. грн.
Протягом дії програми корпус не побудовано.

	
	Кількість відділень
	Абс.
	1
	2
	3.4.Створити відділення/палати для лікування хворих на туберкульоз щодо яких судом ухвалено рішення про примусову госпіталізацію та взяття під варту
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Створено дві палати на 12 ліжок в т.ч. 6 для осіб, хворих на хіміорезистентний туберкульоз, 6 для осіб, хворих на чутливий до протитуберкульозних препаратів туберкульоз.

	4. Посилити систему моніторингу та оцінки заходів виконання Програми
	Кількість функціоную-чих відділів моніторингу і оцінки
	Абс.
	1
	1
	4.1.Сворити  відділ моніторингу і оцінки заходів протидії захворюванню на туберкульоз в облпротитуб-диспансері
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Наказом УОЗ ОДА від 31.05.2016р. №588 в обласному протитуберкульозному диспансері створено відділ моніторингу і оцінки заходів протидії захворюванню на туберкульоз (відділ МіО).

	
	Кількість 

районів, в яких функціонує система обліку та звітності щодо захворюваності на туберкульоз відповідно до міжнародних стандартів
	Абс.
	27
	27
	4.2. Забезпечити  функціонування системи обліку та звітності щодо захворюваності на  туберкульоз відповідно до міжнародних стандартів  в усіх адміністративних територіях області
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	У всіх протитуберкульозних закладах області впроваджено в роботу облікові та звітні форми, затверджені наказами МОЗ України.

	
	Впровадження електронного реєстру хворих на туберкульоз
	Абс.
	27
	27
	4.3. Забезпечити впровадження електронного реєстру хворих на туберкульоз  в усіх адміністративних територіях області
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	Всі  протитуберкульозні заклади області забезпечені комп’ютерною технікою для роботи з електронним реєстром хворих на туберкульоз. 

	
	Затвердження алгоритму проведення моніторинго-вих візитів
	1
	1
	1
	4.4. Впровадити систему моніторингових візитів для забезпечення допомоги на місцях та контролю за дотриманням законодавства у сфері протидії захворюваності на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Щорічно наказом УОЗ ОДА затверджується план моніторингових візитів фахівців обласного протитуберкульозного диспансеру в заклади охорони здоров’я області з метою вивчення на місцях якості організації та виконання протитуберкульозних заходів, надання консультативної та організаційної допомоги медичним працівникам. 

	
	Кількість регіонів, у які здійснено моніторингові візити

(абс. число)
	Абс.
	27
	27
	4.5. Забезпечити проведення моніторингових візитів для надання допомоги відповідальним за реалізацію регіональних програм по боротьбі з туберкульозом
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Щорічно фахівцями здійснюються моніторингові візити у всі протитуберкульозні відділення/кабінети області. 
За результатами візитів готується довідка з наданням пропозицій щодо удосконалення протитуберкульозної роботи.

	5. Організація виявлення та діагностики туберкульозу
	Кількість лабораторій  І,ІІІ рівнів, які відповідають діючим стандартам та включені у систему контролю якості
	Абс.

	30

	31
	5.1. Забезпечити:

  - обладнанням лабораторії І,ІІІ рівнів відповідно до наказу МОЗ України від 16.07.2008  № 388;

  - закупівлю витратних матеріалів;

  - обслуговування обладнання згідно з діючими стандартами
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	Забезпечені обладнанням, відповідно до наказу МОЗ України від 16.07.2008  № 388 – 30 мікроскопічних пунктів з лабораторної  діагностики туберкульозу І рівня та 1 лабораторія ІІІ рівня. 
Забезпечення витратними матеріалами здійснювалось за кошти місцевих бюджетів, Державного бюджету, Глобального фонду.

	
	Виявлення  випадків захворювано-сті на туберкульоз методом  мікроскопії мокротиння у загально-лікарняній мережі (%)
	%
	4,5
	6,7
	5.2. Забезпечити виявлення осіб, хворих на туберкульоз, за зверненням в лікувально-профілактичні заклади за методом мікроскопії мазка мокротиння
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	Завдяки запровадженню зовнішнього контролю якості досягнуто 6,7% виявлення  випадків захворюваності на туберкульоз методом  мікроскопії мокротиння у загально-лікарняній мережі. Норматиного показника досягли всі мікроскопічні пункти з діагностики туберкульозу окрім Ружинської ЦРЛ та Бердичівської ЦМЛ. 

	
	Кількість хворих на туберкульоз, яким проведена діагностика методом мікроскопії мазка мокротиння та посіву на тверді поживні середовища (%)
	%
	95
	99
	5.3. Забезпечити закупівлю обладнання та витратних матеріалів для діагностики туберкульозу  методом мікроскопії мазка мокротиння та посіву на тверді поживні середовища
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	Відповідно до даних реєстру хворих на туберкульоз 

99 % хворих на туберкульоз охоплено діагностикою

методом мікроскопії мазка мокротиння та посіву на тверді поживні середовища. 

	
	Відсоток хворих на туберкульоз 1-3категорії, яким проведено діагностику за допомогою посіву на рідкі поживні середовища(%)
	%
	80
	85
	5.4. Забезпечити закупівлю витратних матеріалів для діагностики хворих на туберкульоз 1-3

категорії, у т.ч. мультирезистен-тного туберкульозу,  методом  посіву на рідкі поживні середовища
	Міністерство охорони здоров’я  України
	Відповідно до даних реєстру хворих на туберкульоз  

85 % хворих на туберкульоз 1-3 категорії обстежено за допомогою посіву на рідкі поживні середовища.



	
	Відсоток охоплення хворих на туберкульоз рентгенологіч-ним обстеженням (%)
	%
	100
	100
	5.5. Забезпечити діагностику та моніторинг ефективності лікування за допомогою рентгенологічного та інших методів обстежен-ня шляхом закупівлі відповідного обладнання, рентгенівської плівки та реагентів
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми 


	Всі хворі на туберкульоз охоплені рентгенологічним обстеженням відповідно до затвердженого уніфікованого протоколу медичної допомоги хворим на туберкульоз. 

	
	Відсоток дітей, які охоплені туберкуліно-діагностикою (%)
	%
	98
	67,3
	5.6.Забезпечити здійснення туберкуліно-діагностики шляхом закупівлі туберкуліну
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Відсоток охоплення дітей 4-14років туберкулінодіагностикою:
2012р.-86,8%

2013р.-47,2%

2014р.-71,2%

2015р.- 66,1%

2016р.-67,3%.

	6. Лікування та профілактика туберкульозу
	Показник успішного лікування серед нових випадків легеневого туберкульозу (%)
	%
	80
	71,0
	6.1. Забезпечити доступ до профілактики та лікування хворих на туберкульоз 1-3 категорій  за стандартними схемами шляхом достовірної заявки та розподілу протитуберкульозних препаратів  І та ІІ ряду
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Досягнуто 71,0 % випадків успішного лікування серед

нових випадків легеневого туберкульозу за2015 р. Найвищі показники  успішного  лікування  серед  нових  випадків легеневого  туберкульозу  за 2015 р:  у  Черняхівському р-ні-73,7%, Радомишльському р-ні- 71,4 %, Коростишівському р-ні – 70,5 %. 

Найнижчі  показники  успішного  лікування  серед  нових випадків легеневого туберкульозу за2015 р. у наступних районах: Брусилівському, Попільнянському-25,0%,  Ружинському-27,5%.

	
	Відсоток осіб, які пройшли повний курс хіміопрофілак-тики ізоніазидом
	%
	90
	87
	
	
	В 2016р. підлягало курсу хіміопрофілактики 2189 осіб, контактних з хворими на туберкульоз, отримали повний курс 1907 осіб. 

282 осіб не пройшли курс хіміопрофілактики у зв’язку з їх контактом із хворими на хіміорезистентний туберкульоз.

	
	 Показник успішного лікування серед нових випадків МР ТБ, які розпочали лікування (%)
	%
	65
	54
	
	
	Досягнуто 54,0 % випадків успішного лікування серед

нових випадків мультирезистентного туберкульозу за І-ІІІ кв. 2014р. 
Найвищі показники  успішного  лікування  серед  нових  випадків МРТБ за І-ІІІ кв. 2014р:  у  Житомирському р-ні-72,7%, м. Житомирі- 54,6%. Невилікували жодного випадку МРТБ за І-ІІІ кв. 2014р в Коростишівському, Романівському районах

	
	Відсоток охоплення хворих на туберкульоз патогенетич-ним лікуванням
	%
	95
	100
	6.2. Забезпечити доступ хворих на туберкульоз до патогенетичного лікування 
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Обласний протитуберкульозний диспансер в достатній кількості забезпечений лікарськими засобами для призначення патогенетичного лікування.

	
	Відсоток вилікуваних хворих 1,2,4 категорії за допомогою хірургічних методів від тих, яким було проведено оперативне втручання (%)
	%
	90
	100
	6.3. Забезпечити доступ до хірургічного лікування хворих на легеневий і позалегеневий туберкульоз 1,2,4 категорій
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Протягом дії програми в обласному протитуберкульозному диспансері прооперовано з приводу туберкульозу легень 142 пацієнтів.

	
	Відсоток хворих на туберкульоз 1-4 категорії, які отримали контрольоване лікування на амбулаторному етапі (%)
	%
	90
	90
	6.4. Забезпечити роботу кабінетів контрольованого лікування хворих на туберкульоз  1- 4 категорій у загально-лікувальній мережі та надання ДОТ- послуг на рівні первинної ланки медико-санітарної допомоги 
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Для забезпечення контрольованого лікування хворих на туберкульоз в складі  протитуберкульозних відділень/кабінетів функціонують 26 ДОТ-кабінети. У віддалених населених пунктах контрольоване лікування хворих на туберкульоз здійснюється медичними працівниками ЦПМСД, під безпосереднім керівництвом лікаря-фтизіатра. 

	
	Показник перерваного лікування серед нових випадків легеневого туберкульозу (%)
	%
	5
	4,8
	6.5. Сприяти формуванню в хворих прихильності до безперервного лікування на амбулаторному етапі лікування
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Кількість осіб, що  перервали лікування з числа тих, у яких виявлені  нові  випадки  легеневого  туберкульозу  з позитивним  мазком/культурою становить 24 осіби.  Не  досягли цільового  значення  показника  у  Андрушівському р-ні-11,8%, Бердичівському-22,2, Житомирському-12,8%,Олевському-13,3%, Пулинському- 11,1%.

	
	Відсоток протитуберку-

льозних закладів, у яких видатки на харчування відповідають нормативам  (%)
	%
	100
	100
	6.6. Забезпечити повноцінне харчування хворих на туберкульоз, які лікуються в стаціонарних і санаторних умовах
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Протягом дії програми обсяг видатків на харчування постійно відповідав нормативному. 

В 2016р. вартість харчування одного ліжко/дня в обласному протитуберкульозному диспансері становила- 53,8 грн.

	
	Відсоток хворих серед затриманих та ув’язнених, які не перервали лікування (%)
	%
	85
	95
	6.7. Забезпечити впровадження системи безперервного лікування затриманих та ув’язнених
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Протягом дії програми в область із місць позбавлення волі повернулось 50 осіб, хворих на туберкульоз. Всі вказані особи взяті на диспансерний облік, при потребі продовжено лікування.
На базі обласного протитуберкульозного диспансеру для забезпечення безперервного лікування затриманих та ув’язнених функціонує спеціально об лаштована палата на 4 ліжка в якій  протягом дії програми проліковано 35 осіб, хворих на туберкульоз.

	7.Протидія мультирезис-тентому туберкульозу та туберкульозу з розширеною медикаментоз-ною резистентніс-тю
	Безперервний розподіл протитуберку-льозних препаратів до 29 протитуберку-льозних закладів області з метою попередження мультирезистентного  туберкульозу
	Абс.
	29
	29
	7.1. Попереджувати  розвиток випадків мультирезистентного туберкульозу та туберкульозу з розширеною медикаментозною резистентністю (далі – МР/РР ТБ) шляхом безперебійного розподілу протитуберкульозних препаратів
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	З метою попередження  розвитку  випадків мультирезистентного туберкульозу та туберкульозу з розширеною медикаментозною резистентністю в області запроваджено безперебійний розподіл протитуберкульозних препаратів згідно заявок протитуберкульозних закладів області.

	
	Створення відділення для лікування хворих на  мультирезистентний туберкульоз  відповідно до потреб у стаціонарному лікуванні 
	Абс.
	1
	2
	7.2. Створити відділення для стаціонарного лікування хворих на  мультирезистентний туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	В обласному протитуберкульозному диспансері створено два відділення для лікування хворих на мультирезистентний туберкульозу та туберкульоз із розширеною медикаментозною резистентністю на 160 ліжок.

	
	Створення палати для надання паліативної допомоги
	Абс.
	1
	1
	7.3. Створити палату для паліативного лікування хворих на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	Для надання паліативної/хоспісної допомоги хворим на туберкульоз в облпротитубдиспансері створено палату на 6 ліжок.
Особи, хворі на туберкульоз,які потребують паліативної/хоспісної допомоги забезпечені всіма необхідними лікарськими засобами.

	
	Забезпечення необхідними препаратами для надання паліативної допомоги згідно з потребою (%)
	%
	100
	100
	7.4. Забезпечити надання хоспісної та паліативної допомоги хворим на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	

	
	Відсоток хворих на МР ТБ, що отримують соціальну допомогу (%)
	%
	80
	80
	7.5. Сформувати прихильність до лікування у хворих на МР/РР ТБ шляхом надання соціальної допомоги
	Райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	З метою формування прихильності до лікування у хворих на МР/РР ТБ в області з ІІ кварталу 2014р. запроваджено соціальний супровід шляхом надання соціальної допомоги(харчові пайки) за кошти Глобального фонду.

	
	Кількість лабораторій  ІІІ рівня, які здійснюють швидку діагностику туберкульозу 
	Абс.
	1
	1
	7.6. Запровадити  інноваційні методи швидкої діагностики туберкульозу,  в тому числі мультирезистен-тного (далі МР ТБ), у лабораторіях ІІІ рівня молекулярно-генетичними методами 
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації
	На базі клініко-діагностичної лабораторії обласного протитуберкульозного диспансеру бактеріологічний відділ ІІІ рівня, який здійснює швидку діагностику туберкульозу з використанням молекулярно-генетичного методу.

	
	Кількість хворих на туберкульоз 1 категорії, яким  проведено діагностику за допомогою  молекулярно-генетичних методів (%)
	%
	98
	98
	
	
	Хворі на туберкульоз в обов’язковому порядку обстежуються за допомогою молекулярно-генетичного методу діагностики, що дає змогу своєчасно діагностувати та розпочати лікування мультирезистентного туберкульозу.

	
	Кількість хворих з  новими випадками мультирезистентного туберкульозу, які розпочали лікування відповідно до затверджених схем та забезпечені протитуберку-льозними препаратами ІІ ряду (%)
	%
	90
	100
	7.7. Розширити доступ до ефективного лікування хворих на МР ТБ шляхом розподілу  необхідної кількості протитуберкульозних препаратів ІІ ряду відповідно до затверджених схем лікування
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Протягом дії програми область в достатній кількості отримувала протитуберкульозні препарати, всім хворим з мультирезистентним туберкульозом призначався відповідний курс лікування. З 2012р. по 2016р. включно в області зареєстровано 1087 випадків мультирезистентного туберкульозу, із них вилікувано - 43,0%, померло-21,0%, невдале лікування-28,0%, перервали лікування-8,0%.


	
	Забезпечення препаратами для лікування побічних реакцій згідно з потребою  (%)
	%
	90
	100
	7.8. Здійснювати лікування побічних реакцій шляхом закупівлі в достатній кількості посимтомних препаратів
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Обласний протитуберкульозний диспансер протягом дії програми повністю забезпечений препаратами для лікування побічної дії протитуберкульозних препаратів, які закуплені за кошти обласного бюджету та Глобального фонду.

	
	Запровадження рекомендацій щодо хірургічного лікування
	Абс.
	1
	1
	7.9. Впровадити в роботу сучасні  підходи щодо  хірургічного лікування хворих  на МР/ РР ТБ відповідно до наданих рекомендацій 
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Хірургічне лікування хворих на туберкульоз здійснюється відповідно до вимог уніфікованого протоколу медичної допомоги хворим на туберкульоз.

	
	Захворюва-ність на туберкульоз медичних працівників (на 10 тис. медичних працівників)
	На 10 тис.
	7,0
	7,5
	а) первинної лікувально-профілактичної  допомоги
	
	З 2012 року в області захворіло на туберкульоз  54 медичні працівники в т.ч. 9 із протитуберкульозних закладів.

	
	Кількість протитуберку-льозних закладів, що відповідають  вимогам інфекційного контролю, в тому числі оснащені засобами  інженерного контролю (абс)
	Абс.
	3
	3
	б)протитуберкульоз-них закладах шляхом впровадження   інженерного контролю та заходів біобезпеки в лабораторіях мікробіологічної діагностики ТБ
	
	В обласних протитуберкульозних закладах області впроваджено інженерні заходи дотримання вимог інфекційного контролю.

	
	Кількість протитуберку-льозних закладів, що забезпечені засобами    індивідуально-го захисту органів дихання (абс.) 


	Абс.
	30
	30
	7.11. Забезпечити протитуберкульозні заклади   дезінфекційними камерами та дезінфекційними засобами, бактерицидними УФО- випромінювачами,  установками для утилізації медичних відходів, засобами індивідуального захисту працівників протитуберкульозних закладів залежно від небезпеки робочого місця та пацієнтів, потенційних носіїв мікробактерій туберкульозу, у тому числі у місцях позбавлення волі
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації, райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Протитуберкульозні заклади області забезпечені засобами    індивідуального захисту органів дихання.

	
	
	
	
	
	
	
	Хворі на мультирезистентний туберкульоз, які перебувають в закладах ДПтС області лікуються в обласному протитуберкульозному диспансері де створена спеціально облаштована палата. 

	
	Кількість закладів ДПтС, у яких створені палати  для хворих на МР ТБ відповідно

до вимог інфекційного контролю (абс)
	Абс.
	1
	0
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Відсоток медичних працівників, які пройшли навчання з інфекційного контролю
	Абс.
	62
	62
	7.12. Організувати навчання  з інфекційного контролю щодо ТБ на обласному та регіональному рівнях
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,
райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Всі працівники протитуберкульозних закладів області пройшли навчання з питань інфекційного контролю, 9 осіб на тренінгах, організованих Центром контролю за соціально небезпечними хворобами МОЗ України.

	
	Проведення дослідження  стійкості МБТ до протитубер-кульозних препаратів
	Абс.
	1
	1
	7.13. Забезпечити удосконалення організації епіднагляду за хіміорезистентим ТБ, включаючи нагляд за стійкістю МБТ до протитуберкульозних препаратів другого ряду
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,
райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	В 2014р. бактеріологічний відділ клініко-діагностичної лабораторії обласного протитуберкульозного диспансеру пройшов зовнішній контроль якості щодо визначення стійкості мікобактерій туберкульозу до протитуберкульозних препаратів, відповідність отриманих результатів становить 99,8%.

	
	Кількість регіонів, у яких налагоджена система надання соціально-психологічної допомоги враз-ливим групам населення силами громадських організацій
	Абс.
	4
	4
	7.14. Залучати громадські організації до роботи з групами ризику щодо захворювання на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,
райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Неурядові громадські організації співпрацюють із

протитуберкульозними закладами в м. м. Житомирі,  Нов.-Волинську, Бердичеві, Коростені.

	
	Кількість регіонів, у яких неурядові громадські організації співпрацюють із ПТЗ
	Абс.
	4
	4
	7.15. Поліпшити доступ до груп населення, з якими складно встановити контакт, і вразливих груп населення силами громадських орагнізацій
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Неурядові громадські організації співпрацюють із

протитуберкульозними закладами в м. м. Житомирі,  Нов.-Волинську, Бердичеві, Коростені.

	8. Реалізація спільних заходів протидії поєднаної патології туберкульозу та ВІЛ інфек-ції/СНІДу
	Наявність порядку координації та реалізації заходів щодо затвердженого Плану спільних заходів протидії ко-інфекції ТБ/ВІЛ на обласному та регіональному рівнях (абс.)
	Абс.
	1
	1
	8.1. Розробити порядок координації та реалізації Плану спільних заходів щодо протидії ко-інфекції ТБ-ВІЛ на 2012 – 2016 роки на обласному та регіональному рівнях, включно з заходами з профілактики, діагностики, ведення випадку захворювання на ко-інфекцію 
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Наказом УОЗ ОДА затверджено порядок координації та реалізації  спільних заходів щодо протидії ко-інфекції ТБ-ВІЛ на 2012 – 2016 роки на обласному та регіональному рівнях, включно з заходами з профілактики, діагностики, ведення випадку захворювання на ко-інфекцію.

	
	Профілактичне лікування котри-моксазолом відповідно до потреби  (%)
	%
	100
	87,8
	8.2. Забезпечити доступ хворих на ТБ/ВІЛ  до  лікування опортуністичних інфекцій
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Станом на 01.01.2017р. в протитуберкульозних закладах перебуває на диспансерному обліку 180 осіб, хворих на туберкульоз та СНІД, отримують ко-тримоксазол 158 осіб.

	
	Відсоток хворих на ТБ/ВІЛ, які отримують АРТ (%)
	%
	98
	86,7
	8.3. Забезпечити доступ хворих на ТБ/ВІЛ  до антиретровірусної терапії  
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Станом на 01.01.2017р. в протитуберкульозних закладах перебуває на диспансерному обліку 180 осіб, хворих на туберкульоз та СНІД, отримують антиретровірусну терапію  156 осіб.

	
	Відсоток хворих на туберкульоз 1-4  категорій, що пройшли тестування на ВІЛ (%)
	%
	98
	99,8
	8.4. Забезпечити проведення до- та після- тестового консультування і тестування на ВІЛ-інфекцію хворих на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	Хворі на туберкульоз, які госпіталізуються облпротитубдиспансер після  дотестового консультування проходять тестування на ВІЛ-інфекцію. Після отримання результатів проводиться після тестове консультування.

	9. Створення сприятливого соціального середовища для  діяльності ІГСства для подолання  епідемії туберкульозу
	Кількість регіонів, які розробили та затвердили регіональний план заходів з інформування населення щодо профілактики захворювання на туберкульоз
	Абс.
	27
	27
	9.1. Розробити та забезпечити впровадження  обласного та регіональних планів заходів з інформування населення щодо профілактики захворювання на туберкульоз
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	У всіх районах впроваджуються регіональні плани

заходів з інформування та залучення населення до заходів з профілактики захворювання на туберкульоз.

	
	Кількість регіонів, які впроваджують регіональні плани заходів з інформування населення  щодо профілактики захворювання на туберкульоз
	Абс.
	27
	27
	9.2. Забезпечити видання та розповсюдження серед населення області інформаційних матеріалів та соціальної реклами щодо профілактики та лікування туберкульозу
	Департамент охорони здоров’я  облдерж-адміністрації,райдерж-адміністрації, міськвикон-коми
	У всіх районах впроваджуються регіональні плани

заходів з інформування та залучення населення до заходів з профілактики захворювання на туберкульоз.



Головний лікар  обласного протитуберкульозного  диспансера    
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