
ПОСИЛЕННЯ ЛІКУВАННЯ ВІЛ-ІНФЕКЦІЇ, СПРОМОЖНОСТІ ЛАБОРАТОРНОЇ МЕРЕЖІ, 

ЗАМІСНОЇ ПІДТРИМУЮЧОЇ ТЕРАПІЇ (ЗПТ) ТА ПРОГРАМНОГО МОНІТОРИНГУ 

В УКРАЇНІ В РАМКАХ НАДЗВИЧАЙНОЇ ІНІЦІАТИВИ ПРЕЗИДЕНТА США З НАДАННЯ 
ДОПОМОГИ У БОРОТЬБІ З ВІЛ/СНІД (PEPFAR)

Донор: Центри контролю та профілактики захворювань Департаменту охорони 

здоров'я США (CDC)



Бюджет проєкту

Фінансування на період 30.09.2022-29.09.2023 – 3 800 000 доларів США

Мета проєкту:

Термін реалізації

30.09.2021 – 29.09.2026

Цілі

Загальною метою проєкту є досягнення сталого контролю над епідемією ВІЛ шляхом 

посилення Національної програми профілактики ВІЛ, виявлення випадків та 

лікування, покращення використання стратегічної інформації щодо ВІЛ (СІ), зміцнення 

систем епідеміологічного нагляду за ВІЛ та впровадження системи управління / 

покращення якості лабораторії (QM / QI). 

Стратегія 1. Зміцнення національної профілактики ВІЛ, виявлення та лікування 

випадків серед ключових груп за допомогою технічної допомоги регіональним та 

національним центрам.

Стратегія 2. Розробка національної політики та нормативно-правових актів для 

підтримки тестування та лікування, ЗПТ, лабораторної діяльності, профілактики 

(включаючи PrEP).

Стратегія 3. Покращення національної структури та потенціалу послуг ЗПТ.

Стратегія 4. Підвищення потужності та якості лабораторій.

Стратегія 5. Покращення доступності, якості та своєчасності даних епіднагляду за ВІЛ.



Досягнуті результати в процесі реалізації

Стратегія 1

1 Організовано 25 регіональних навчальних PrEP вебінарів для медичних працівників у всіх регіонах України, 
які потенційно можуть надати інформацію щодо профілактики ВІЛ. 

Оновлено Національну настанову з профілактики ВІЛ (включаючи стандарт PMTCT та PrEP).

Проект регулярно проводить національну координацію надання послуг з профілактики ВІЛ, у тому числі PrEP 

в Україні у воєнний час.
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Профілактику лікування ТБ (ТРТ) включено до настанов з лікування ВІЛ і регулярно призначається 

постачальниками послуг з лікування ВІЛ.

Ініційовано 6 візитів онлайн-моніторингу на АРТ-сайти з низькою ефективністю з метою моніторингу пацієнтів, 

які перервали курс терапії.
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З лютого 2022 по 30.09.2022 зареєстровано 74 тис. пацієнтів, які пропустили прийом.

З них:

42 тис. повернуто на лікування з ініціативи медичного працівника

17 тис. повернулося самостійно

15 тис. пацієнтів з якими проводиться робота для повернення до терапії.



Стратегія 3

Розроблено інструмент для оцінки якості програми ЗПТ та збір даних щодо виконання 

індикаторів якості медичної допомоги на національному та регіональному рівнях.

Проведено оцінку:

- поширеності побічних реакцій серед 

пацієнтів ЗПТ.

- рівня знань провайдерів послуг ЗПТ.

Розроблено чат бот (ЗПТ, ВГ, програми ЗШ) 

Підготовлено проект нормативно-правового акту щодо мобільних амбулаторій для надання послуг 

пов'язаних з ВІЛ, ТБ, ВГ, ЗПТ.

Впроваджено модель супроводу людей, які вживають наркотики ін’єкційно (ЛВН) з програм зменшення 

шкоди до ЗПТ.



Стратегія 4

Здійснено

автоматизацію опитувальника

SLIPTA для проведення аудитів

лабораторій з метою оцінки готовності

до акредитації (ДСТУ EN ISO 15189)

та отримання консолідованих даних на

національному рівні.

оцінку 193 сайтів тестування на ВІЛ

в 11 регіонах України за допомогою

автоматизованого Контрольного

списку (ВООЗ) для перевірки

поетапного процесу підвищення

якості швидкого тестування на ВІЛ

(SPI-RRT).

підготовку до регіональної 

програми ЗОЯ виявлення 

серологічних маркерів ВІЛ 

за допомогою швидких 
тестів

перевірку 15 лабораторій з проведення досліджень 

з визначення рівня вірусного навантаження ВІЛ-1 

та ранньої діагностики ВІЛ-інфекції у ВІЛ-експонованих 

дітей за допомогою автоматизованого опитувальника 
Viral Load and Infant Virological Testing Scorecard

підготовку до Національних програм ЗОЯ лабораторій 

з діагностики ВІЛ МОЗ та ДКВС за наступними 

дослідженнями: виявлення серологічних маркерів ВІЛ 

інструментальними методами та швидкими тестами, 

визначення кількості  СD4, визначення рівня вірусного 
навантаження ВІЛ-1

*ЗОЯ-зовнішня оцінка якості



Розроблено Керівництво з оцінки методів лабораторних досліджень в медичних 

лабораторіях у відповідності до вимог стандарту ДСТУ EN ISO 15189:2015. 

Затверджено навчальну програму курсу спеціалізації – «Вірусологія». Підготовлені 

та затверджені матеріали для лекційних, семінарських та практичних занять на базі ННЦ 

«Інститут біології та медицини». 

Забезпечено участь Референс-лабораторії з діагностики ВІЛ у міжнародних 

програмах ЗОЯ, в тому числі з визначення резистентних штамів ВІЛ до АРВП  - QCMD HIV 

Drug Resistance (Integrase).



Стратегія 5

Нагляд за недавньою 

інфекцією

продовжено збір даних 

(3162 – 108 (3,4%), 

поглиблення аналізу даних, 

тренінги з аналізу даних для 
регіонів, верифікація даних.

Нагляд за смертністю

завершено дослідження 

у Києві (1513 – 39 (2,6%), 

підготовлено чернетку звіту, 

підготовчий етап 

дослідження в Одесі 

(протокол, СОП, 
координатори).

Нагляд за резистеністю

лабораторний аналіз 

минулого раунду, протокол 

наступного раунду CADRE, 

автоматичний збір 

індикаторів раннього 

попередження в МІС-СЗХ 

ВІЛ та їх аналіз.

Біоповедінкові

дослідження 

завершено звіт раунду 

серед МСМ, 

розроблено протокол 

раунду серед ЛВІН, 

проведено дослідження 
наркосцени.


