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БІЛОЦЕРКІВСЬКА МІСЬКА РАДА

КИЇВСЬКОЇ ОБЛАСТІ

ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ

Р І Ш Е Н Н Я

від 12 червня 2012 року 







№226
м.Біла Церква

Про деякі питання протидії

туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу
Заслухавши й обговоривши інформацію начальника управління охорони здоров’я Білоцерківської міської ради про стан епідемічної ситуації із захворюванням на туберкульоз та ВІЛ-інфекцію/СНІД в місті Біла Церква, відповідно до Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні», Закону України «Про протидію поширенню хвороб, зумовлених вірусом імунодефіциту людини (ВІЛ), та правовий і соціальний захист людей, які живуть з ВІЛ», Загальнодержавної програми забезпечення профілактики ВІЛ-інфекції, лікування, догляду та підтримки ВІЛ-інфікованих і хворих на СНІД на 2009-2013 роки, затвердженої  Законом України від 19 лютого 2009 року №1026-VI та Положення про Національну раду з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу, затверджене постановою Кабінету Міністрів України від 11 липня 2007 року №926,  виконавчий комітет міської ради вирішив: 

1. Інформацію начальника управління охорони здоров’я Білоцерківської міської ради Рогова А.В. «Про стан епідемічної ситуації із захворюванням на туберкульоз та ВІЛ-інфекцію/СНІД в місті Біла Церква» взяти до відома.
2. Затвердити новий склад міської координаційної ради з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу згідно додатку.
3. Визнати таким, що втратив чинність п. 2 рішення виконавчого комітету від             13 квітня 2010 року №113 «Про створення міської координаційної ради з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу».

4. Контроль за виконанням цього рішення покласти на заступника міського голови Антонюка М.А.

Міський голова 







В.П. Савчук 

                Додаток

до рішення виконавчого комітету

міської ради 

від «_____»___________2012 р. № ______

СКЛАД

міської координаційної ради з питань протидії туберкульозу

та ВІЛ-інфекції/СНІДу

	Антонюк 

Микола  Анатолійович
  
	- голова координаційної ради, заступник міського голови;



	Рогов 

Анатолій Володимирович


	- заступник голови координаційної ради, начальник управління охорони здоров’я Білоцерківської міської ради;



	Деденістова 

Інна  Костянтинівна 

	- секретар координаційної ради, завідувач Центру профілактики та лікування ВІЛ-інфікованих та хворих на СНІД (за згодою);



	Члени міської координаційної ради з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу:



	Борозенець 

Марина  Анатоліївна             
	- директор Білоцерківської міської благодійної організації «Аура+» (за згодою);

	Гаврушенко 
Наталія  Миколаївна
	– патронажна сестра медична Білоцерківської міської організації товариства Червоного Хреста (за згодою);



	Гребенніков 

Олександр Анатолійович 
	– начальник Білоцерківського міського відділу Головного управління Міністерства внутрішніх справ України в Київській області (за згодою);



	Добрянський 

Анатолій  Володимирович 


	- заступник голови координаційної ради, головний лікар державного закладу “Білоцерківська міська санепідемстанція” Міністерства охорони здоров’я (за згодою);



	Душак

Олена Миколаївна 
	– директор територіального медичного об’єднання 

(за згодою);

	Турій
Олег Володимирович
	- начальник відділу інформаційних ресурсів та зв’язків з 
громадськістю Білоцерківської міської ради;



	Задорожня

Наталія  Олександрівна
	- директор Білоцерківської міської благодійної організації «Ковчег» (за згодою);



	Лисенко 

Валентина Василівна
	– головний лікар комунального закладу Київської обласної ради «Білоцерківський обласний протитуберкульозний диспансер» (за згодою);



	Литвинчук

Олександр Данилович 
	– начальник відділу у справах сім’ї та молоді Білоцерківської міської ради;
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	Мироняк 
Олеся Василівна 
	– завідувач жіночою консультацією Білоцерківського пологового будинку (за згодою);



	Надточій
Іван Іванович
	– головний лікар Білоцерківського психонаркологічного територіального-медичного об’єднання (за згодою);



	Петрик

Юрій Федорович 
	– начальник управління освіти і науки Білоцерківської міської ради;



	Содомора

Володимир Григорович
	- начальник інформаційно-аналітичного центру медичної статистики та здоров’я «Медінстат»;



	Гончарук 
Віктор Васильович
	– начальник медичної служби Білоцерківської виправної колонії №35 (за згодою).


Керуючий справами 

виконавчого комітету 

міської ради       







 Н.І.Дудко 

          Інформація

«Про стан епідемічної ситуації із захворюванням на туберкульоз 
та ВІЛ-інфекцію/СНІД в місті Біла Церква»
Епідемія ВІЛ/СНІДу в місті продовжує зростати із загрозливими темпами. За наростаючим  підсумком з 1992 р.  по  місту  зареєстровано 1915 (1126,5 на 100т. населення) випадків виявлення  ВІЛ-інфекції , що більше за минулий рік на 159 випадків (на 9,0%). 

З встановленим діагнозом ВІЛ-інфекція  - 1539 осіб дорослого населення (905,2 на 100 тис. дорослого нас.) та 31 дитина (83,7 на 100 тис. дитячого нас.), що на 9,4% випадків більше в порівнянні з минулим роком, у тому числі з діагнозом СНІД - 640 випадків (376,40 на 100 тис. дорослого нас.), що на  2,2 % вище від  2011 року (626 випадків), серед дітей зареєстровано 11 випадків з діагнозом СНІД. 

 Всього  померло 669 осіб дорослого населення (393,5 на 100 тис. нас.), із них  від  СНІДу - 332 осіб та 8 дітей, із них 2 з діагнозом СНІД. Смертність збільшується з причин недбалого відношення хворих до свого здоров’я, відмов від диспансерного нагляду, і в зв’язку з цим,   пізнє  звернення  за медичною допомогою. Як наслідок -  75% хворих на СНІД помирає  від туберкульозу.

      В 2012 році перебуває під диспансерним наглядом 975 осіб, з встановленим діагнозом ВІЛ - інфекція 833, (490,0 на 100 тис. нас.), у тому числі з діагнозом СНІД – 254 осіб, (149,4 на 100 тис. нас.), що на 27% більше ніж в минулому році. З встановленим діагнозом ВІЛ-інфекція знаходяться 85,4%, інші - 14,6% сер опозитивні, що є загрозою розповсюдження вірусу серед населення, а також для особистого здоров’я та подальшого життя.
Сумісна Ко-інфекція (ВІЛ+туберкульоз) відмічається у 153 дорослого (90,0 на 100 тис. нас.) і 4 дітей. Щорічно цей показник зростає на 15,0% в порівнянні з 2011 р. та на 17,3% порівняно з 2010 р., це підтверджує факт пізнього звернення хворих за медичною допомогою, своєчасного встановлення імунологічного статусу та  початок лікування. Ці хворі складають 18,4%.  

Сумісна Ко-інфекція – з гепатитами - 384 осіб (ВІЛ + гепатит С -334, ВІЛ + гепатит В -50). 
Потребуючих в лікуванні направляють в м. Київ. Медикаментів в місті для протокольних хворих недостатньо. Від всіх хворих з встановленим діагнозом ця група становить 46,8 %.

  Розподіл ВІЛ-інфекції по статі становить: чоловіки – 54,7%; жінки – 45,3%.    Співвідношення ч : ж = 1 : 0,8 (377 жінки і 456  чоловіків), більший відсоток чоловіків свідчить про більш ризиковану їх поведінку в житті, але темпи зростання інфікованості серед жінок значно вищі ніж серед чоловіків, що є загрозою до збільшення народженню дітей від ВІЛ-інфікованих жінок. В 92,6% випадках ВІЛ-інфіковані відносяться до вікової категорії  25-49 років, що призводить до додаткового зменшення чисельності економічно-активного та репродуктивного  населення в місті. 50,6% (422 особи) ВІЛ-інфікованих  мають шлях зараження   парентеральний (ін’єкційний) і  49,3% - статевий (411 осіб), останній постійно зростає з 46% в 2009р. до 49,8% в 2012р.

   За 4 місяці 2012 року вперше встановлений діагноз ВІЛ-інфекція 47 особам (27,6 на 100 тис. нас.), СНІД – 33 особам (19,4 на 100 тис. нас.). Померло 16 осіб, у тому числі від СНІДу – 13, Ко-інфекція - ВІЛ+ТБЦ - 5. Встановлено вперше ВІЛ+ТБЦ 22 особам, що на 25,0%  більше ніж в минулому році.

  Дітей, народжених від ВІЛ-інфікованих матерів станом на 01.04.2012 року - 292, народилось в місті 223, а інші прибули. Встановлений діагноз ВІЛ-інфекція на 01.04.2012р.   у 31 дитини, із них СНІД встановлено 11 дітям, під лабораторним серомоніторингом (до 18-місячного віку) – 42 дітей. Матеріальну допомогу від держави отримують 60 дітей.В І кварталі 2012 року  взято на первинний облік 6 дітей народжених від ВІЛ-інфікованих матерів.
  На ВААРТ (антиретровірусній терапії) в ТМО знаходиться 210 ВІЛ-інфікованих, із них 184 дорослих і 26 дітей. Взято на АРВ терапію - 32 особи (нових хворих), потребує АРТ 80 осіб,  але в зв’язку з недостатньою кількістю препаратів є обмеження в призначенні лікування новим пацієнтам. Всього 69,7% хворих отримує АРВ терапію (184 осіб) при  потребі – 264. На даний час обласним центром надані додатково до плану 17 схем.

      Лікування хворих проводиться за рахунок Централізованого постачання і Гуманітарної допомоги. В І кварталі 2012 року на антиретровірусну терапію використано препаратів на суму - 673822,93 грн. за рахунок Централізованого постачання і на 36708,00 грн. за рахунок Гуманітарної допомоги. Всього витрат на суму 710 531,41 грн.  

З метою попередження передачі ВІЛ-інфекції від матері до дитини, всі вагітні обстежуються на носійство віруса ВІЛ. За І квартал 2012 р. зареєстровано 539 пологів.  Вагітні обстежені на ВІЛ одноразово - 100%, дворазово – 98,7%. Вагітних з ВІЛ-інфекцією перебувало на обліку – 18 осіб, всі вагітні знаходяться під подвійним контролем жіночої консультації та ТМО (Центру СНІДу). Народилось дітей – 6. Всі вагітні жінки під час пологів та новонароджені діти охоплені профілактичним  лікуванням АРВ препаратами. На даний час знаходиться на диспансерному обліку 10 вагітних з ВІЛ-інфекцією. За останні роки вертикальна трансмісія передачі ВІЛ-інфекції від матері до дитини становить 0%.

      В місті постійно проводиться сероепідеміологічний моніторинг  поширеності ВІЛ-інфекції серед різних контингентів. Всього проведено скринінгових досліджень 5294, що на 918 досліджень (21%) більше ніж в 2011 році.  Виявлено 90 (1,7%) позитивних результатів, що в 2 рази більше ніж в минулому році. Це пропорційне явище, так як при більшому обсязі обстежених, виявляється менша кількість ВІЛ-інфікованих.  Самий високий % виявлених ВІЛ серед груп ризику  СІН (споживачів інфекційних наркотиків) - 23,5%, що на 70% більше ніж в І кварталі минулого року. Обстежених анонімно 20,5%, по клінічним показникам 10,6 %. Показник, який перевищує 5% вказує на концентровану ступень епідемії серед цього контингенту. Серед донорів і вагітних самий низький показник (0,04%; 0,6%). Постійно проводяться заходи по безпеці донорської крові. В обласному центрі крові всі донори обстежуються на носійство вірусу ВІЛ. Всього обстежено 2449 донорів, у тому числі кадрових – 2425, виявлено ВІЛ позитивних – 1 особа, з них серед разових донорів 1 та 0 серед кадрових. Для проведення карантинізації плазми щодо ВІЛ в наявності маються 60 низькотемпературних холодильників, ємкістю 400 літрів з температурним режимом   – 400 С – 450 С. 

 З метою недопущення розповсюдження ВІЛ-інфекції серед населення міста,  рішенням  міської  ради  від  01  квітня  2011 року № 30-07-VI була затверджена «Білоцерківська міська програма забезпечення профілактики ВІЛ-інфекції, допомоги та лікування ВІЛ-інфікованих і хворих на СНІД на 2011 – 2013 роки».

На виконання програми велика увага приділяється навчанню населення з питань дотримання здорового способу життя, формуванню життєвих навичок щодо зменшення вразливості до інфікування ВІЛ. У цьому питанні допомагає співпраця з міськими благодійними організаціями, які надають лікувально-профілактичним закладам санітарно-просвітницькі матеріали, а також розповсюджують її серед молоді при проведенні публічних акцій на вулицях міста. Варто посилити роботу щодо інформування молоді про небезпеку інфікування ВІЛ, активізувати профілактичну роботу через ЗМІ, оскільки на сьогоднішній день саме вони формують світогляд молодіжної аудиторії, але нажаль на такі заходи недостатня матеріальна база. 

Одним із пунктів  програми, відповідно до постанови Кабінету Міністрів України «Про затвердження порядку та умов обов’язкового страхування медичних працівників», є виконання заходів по захисту медичних працівників, які мають ризик інфікування при виконанні професійних обов’язків і по недопущенню розповсюдження ВІЛ-інфекції на робочому місці. В лікувально-профілактичних закладах впроваджено щорічне страхування по місцю роботи всіх медичних працівників, які працюють в тісному контакті з кров’ю та біологічними рідинами. Робочі місця забезпечені аптечками для проведення термінової 
профілактики при аварійних ситуаціях. Співробітники забезпечуються засобами одноразового використання та асортиментом захисних засобів (рукавички, окуляри, халати та т.п.) в достатній кількості. Лікувально-профілактичні заклади міста забезпечені якісними дезінфекційними засобами. Запас АРВ - препаратів для екстреної профілактики постійно зберігається в ТМО, де можна цілодобово отримати консультацію та препарати при виникненні аварійної ситуації. В І кварталі 2012 року зареєстровано 5 аварійних ситуацій, з яких 2 медичні та 3 побутові (дітей 1, дорослих 4). Побутові аварійні ситуації це випадкові проколи шприцами на вулицях. Всього отримали ПКП (препарати контактної профілактики) – 2 особи, з них медичних працівників – 1, побутових – 1. Всі інші не дали інформованої згоди (відмовились).

В результаті тісної взаємодії служби охорони здоров’я з неурядовими громадськими організаціями, здійснюються заходи з протидії поширення ВІЛ-інфекцій серед осіб, які вживають наркотичні речовини шляхом ін’єкцій. Співпраця з НУО «Аура+» створила умови заміни використаних ін’єкційних шприців на стерильні, проведення консультацій з питань ВІЛ/СНІДу, хвороб, які передаються статевим шляхом, доступність до обстежень методом «швидких тестів» на ВІЛ/СНІД та маркери гепатитів. Крім того в місті працює програма по замісній профілактичній терапії (ЗПТ) на базі ПНТМО, в якій приймають участь і ВІЛ-інфіковані. Всього на замісній терапії хворих на ВІЛ– інфекцію 53 особи. Це дає позитивний результат, так як % виявлених ВІЛ-інфікованих серед даного контингенту має тенденцію до зниження (2009р. – 31,5%; 2010р. – 34,8%; 2011р. – 24,7%). В І кварталі 2012 року виявлено 23,5%, хоча парентеральний шлях передачі ВІЛ у розвитку епідемії ВІЛ- інфекції /СНІДу залишається домінуючим. По зниженню ризику передачі ВІЛ-інфекції від матері до дитини серед уразливих груп населення пологовий будинок співпрацює з НУО «Ковчег», який здійснює соціально-психологічний супровід ВІЛ-позитивних вагітних, матерів та їх дітей, допомагають формувати прихильність до АРВ-терапії, контролюють штучне вигодовування новонароджених. 

Програма профілактики ВІЛ-інфекції/СНІДу визначає стратегію міської адміністрації та управління охорони здоров’я щодо попередження поширення ВІЛ-інфекції в місті. Адже це проблема комплексна і її вирішення значною мірою залежить від того, наскільки громадськість та усі гілки місцевої влади задіяні у її вирішені. Фінансування програми здійснюється за рахунок коштів державного і місцевого бюджетів, інших джерел не заборонених законодавством. На 2012 рік виділено на програму - 380822,00 грн. За І квартал 2012 року використано 39 251,28 грн., що складає 10%. Кошти використані на: 

- видавництво санітарно-просвітницької літератури (буклетів, санбюлетнів в кількості 10 900 екземплярів), на суму 12 500,00 грн.;

- дитяче харчування, замісник грудного молока для новонароджених від ВІЛ- інфікованих матерів на суму 6 000,00 грн.;

- тест-системи для обстеження на ВІЛ ½ вагітних на суму 40 000,00 грн.

Необхідно покращити матеріально-технічну базу лікувальних закладів, а в першу чергу ТМО, на базі якого проводяться діагностика та лікування ВІЛ-інфікованих хворих та хворих на СНІД. На протязі останніх років плануються придбання необхідної апаратури для лабораторних досліджень загальною сумою 400 000,00 грн. Гостро стоїть питання про заміну препарату імуноферментного аналізу в КДЛ ТМО, який часто виходить із ладу.  

На виконання наказу Головного управління охорони  здоров'я № 347 від 30.09.11 року «Про розподіл тест систем» КДЛ ТМО проводить діагностику ВІЛ у вагітних мешканців 8 районів області, для чого витратні матеріали використовуються за рахунок міста Біла Церква (ТМО), на які витрачується близько 30 000,00 грн. Настав час відкриття хоспісних ліжок для надання паліативної допомоги тяжкохворим. 

Необхідно продовжувати роботу по активному підвищенню поінформованості населення щодо загрози ВІЛ-інфекції/СНІДу всіма доступними методами.

 Начальник управління охорони здоров’я
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