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ЗАТВЕРДЖЕНО
Наказ начальника обласної

військової адміністрації

01 травня 2025 р. № 228
Стратегія
боротьби із стійкістю до протимікробних препаратів
на період до 2030 року у Вінницькій області
І. Вступ
Антимікробна резистентність (АМР) є однією з найсерйозніших загроз здоров’ю на глобальному рівні, яка виникає через надмірне та неправильне використання антибіотиків в медицині та ветеринарії. Якщо стійкість до протимікробних препаратів продовжуватиме зростати, це може призвести до того, що звичайні інфекції та незначні хірургічні операції стануть небезпечними для життя. У Вінницькій області необхідно вжити скоординованих заходів для контролю використання антибіотиків та впровадження ефективної стратегії протидії антибіотикорезистентності.

II. Мета, стратегічні цілі та показники їх досягнення

Метою Стратегії боротьби із стійкістю до протимікробних препаратів на період до 2030 року у Вінницькій області (далі – Стратегія) є впровадження сучасної та ефективної системи боротьби з поширенням збудників з антимікробною резистентністю у Вінницькій області відповідно до комплексного підходу «Єдине здоров’я».

Розв’язання проблеми поширення збудників з антимікробною резистентністю планується забезпечити шляхом реалізації таких стратегічних цілей Стратегії.

Стратегічна ціль 1. Посилення системи профілактики інфекцій та інфекційного контролю у закладах охорони здоров’я.

Стратегічна ціль 2. Підвищення спроможності бактеріологічних лабораторій.

Стратегічна ціль 3. Впровадження системи спостереження за збудниками з антимікробною резистентністю та споживанням протимікробних лікарських засобів.

Стратегічна ціль 4. Посилення заходів для забезпечення благополуччя тварин, ветеринарно-санітарного та епізоотичного благополуччя в частині протидії поширенню збудників з антимікробною резистентністю.

Стратегічна ціль 5. Підвищення обізнаності населення, медичних працівників та спеціалістів ветеринарної медицини щодо профілактики інфікування та протидії поширенню збудників з антимікробною резистентністю.

Стратегічна ціль 6. Посилення кадрового потенціалу та проведення наукових досліджень.

Показниками досягнення стратегічних цілей є:

	Показник
	Роки

	
	2025
	2026
	2027
	2028
	2029
	2030

	Рівень поширення інфекційних хвороб, пов’язаних з наданням медичної допомоги, за результатами проведення дослідження з визначення одномоментного розповсюдження інфекційних хвороб, пов’язаних з наданням медичної допомоги в закладах охорони здоров’я, що надають цілодобову стаціонарну медичну допомогу, відсотків


	≤ 10
	
	≤ 9
	
	
	

	Бактеріологічні лабораторії закладів охорони здоров’я, що одержали ліцензію на право провадження господарської діяльності з медичної практики, які впровадили методологію визначення чутливості збудників до протимікробних лікарських засобів EUCAST, відсотків
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	100
	100

	Бактеріологічні лабораторії у закладах охорони здоров’я, що надають цілодобову стаціонарну медичну допомогу, акредитовані на відповідність вимогам 

ISO 15189, відсотків
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	Показник
	Роки

	
	2025
	2026
	2027
	2028
	2029
	2030

	Пацієнти, яким призначено антибактеріальні лікарські засоби групи резерву у закладах охорони здоров’я, що надають цілодобову стаціонарну медичну допомогу, відсотків


	4
	2
	1
	< 1
	< 1
	< 1

	Пацієнти закладів охорони здоров’я, що надають стаціонарну медичну допомогу, яким антибактеріальні лікарські засоби призначено після забору зразка біологічного матеріалу для проведення бактеріологічного дослідження, в рамках програми медичних гарантій, відсотків


	70
	80
	85
	90
	95
	100

	Дотримання закладами охорони здоров’я та фізичними особами-підприємцями, які отримали ліцензію на право провадження господарської діяльності з медичної практики, заходів з профілактики інфекцій та інфекційного контролю та протидії поширенню збудників з антимікробною резистентністю за результатами проведених моніторингу і оцінки, відсотків
	40
	0
	60
	70
	75
	80


ІІІ. Основні принципи

1. Доказова медицина та ветеринарія: використання рекомендацій, заснованих на наукових даних та доказах.
2. Міжвідомча співпраця: активна участь різних державних, комунальних, наукових і приватних інституцій у протидії розвитку антимікробної резистентності.

3. Раціональне використання ресурсів: оптимізація використання бюджетних коштів та міжнародної допомоги для досягнення максимального ефекту.

4. Прозорість та підзвітність: відкритість процесу впровадження заходів з чіткими показниками ефективності.

IV. Основні завдання

1. Підвищення обізнаності:

1) інформаційні кампанії для населення: розповсюдження матеріалів через засоби масової інформації, соціальні мережі, проведення публічних заходів;
2) навчання медичних та ветеринарних працівників: спеціалізовані програми та тренінги для лікарів первинної ланки, спеціалістів з інфекційних хвороб, ветеринарів та інших фахівців;
3) просвітницька діяльність серед фармацевтів: контроль за відпуском антибіотиків та освітня робота в аптеках для населення.

2. Оптимізація використання антибіотиків:
1) стандартизація лікування: розробка протоколів лікування інфекційних захворювань у людей та використання антибіотиків у ветеринарії з урахуванням місцевих даних щодо антимікробної резистентності;
2) контроль за рецептурним відпуском ліків: впровадження ефективних механізмів контролю відпуску антибіотиків в аптеках, що передбачають жорстке виконання законодавства щодо рецептурного відпуску;
3) підвищення якості призначень антибіотиків: забезпечення раціонального вибору антибіотиків через запровадження швидкої діагностики інфекцій та належного тестування чутливості до антибіотиків.

3. Зміцнення системи моніторингу:
1) моніторинг антимікробної резистентності: створення регіональної системи моніторингу та збору даних про випадки резистентності в закладах охорони здоров’я та ветеринарії;
2) розвиток лабораторної мережі: розширення можливостей лабораторної діагностики та збільшення кількості лабораторій для визначення антимікробної резистентності;
3) Електронна база даних: створення бази для збереження інформації про використання антибіотиків і антимікробної резистентності на регіональному рівні.

4. Впровадження інфекційного контролю:
1) підвищення стандартів інфекційного контролю в закладах охорони здоров’я та соціального захисту шляхом моніторингу та проведення навчання для персоналу;
2) розширення доступу до вакцин: впровадження заходів з профілактики інфекційних захворювань через вакцинацію, зокрема для профілактики пневмоній та інших бактеріальних інфекцій.

5. Дослідження та інновації:
1) підтримка наукових досліджень: стимулювання місцевих науковців до досліджень у сфері антимікробної резистентності, надання грантів і ресурсів для таких проєктів;
2) залучення міжнародної підтримки: співпраця з міжнародними організаціями для обміну досвідом та отримання фінансування.

V. Порядок проведення моніторингу, оцінки результатів реалізації Стратегії та звітування

Реалізація Стратегії передбачається протягом 2024–2030 років та забезпечується в межах компетенції спільними зусиллями заінтересованих центральних та місцевих органів виконавчої влади, державних установ, державних і комунальних підприємств, органів місцевого самоврядування та громадськості у три етапи: перший етап – 2025–2026 роки, другий етап –   2026–2029 роки, третій етап – 2030 рік.

VI. Фінансування

Фінансування заходів, передбачених Стратегією, буде здійснюватися за рахунок коштів державного та місцевого бюджетів, а також міжнародних донорських організацій. Виконання плану не потребує додаткового фінансового навантаження на бюджет, оскільки заплановані заходи фінансуватимуться в межах існуючих бюджетних асигнувань.

VII. Управління ризиками

Відсутність достатнього фінансування: пошук альтернативних джерел фінансування, зокрема через міжнародні грантові програми.

Низький рівень обізнаності серед населення: проведення регулярних освітніх кампаній та підвищення участі громадян у профілактичних заходах.

Нестача кваліфікованого персоналу: розвиток навчальних програм для підвищення кваліфікації медичних та ветеринарних працівників.

VIII. Показники результативності

1. Зниження відсотка інфекцій, викликаних резистентними штамами мікроорганізмів на основі даних моніторингу.

2. Зменшення кількості випадків необґрунтованого використання антибіотиків у медичних установах та ветеринарних клініках.

3. Підвищення рівня обізнаності населення щодо раціонального використання антибіотиків, що буде оцінюватися через соціологічні опитування.

4. Збільшення кількості лабораторних досліджень на виявлення резистентності до антибіотиків.

5. Підвищення рівня дотримання інфекційного контролю в закладах охорони здоров’я та ветеринарії, що можна оцінювати через регулярні аудити.

Директор Департаменту 
охорони здоров’я та реабілітації
обласної військової адміністрації
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