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ВСТУП 

 

Вірусні інфекції продовжують залишатися однією з найсерйозніших 

загроз для людства, впливаючи на демографічну ситуацію, економічний 

розвиток та загальну безпеку суспільств у різних країнах світу. Вони є одним 

із головних чинників, що впливають на глобальну смертність та 

захворюваність, змушуючи держави розробляти та вдосконалювати системи 

епідеміологічного нагляду, профілактики та реагування. В епоху глобалізації, 

активних міграційних процесів, зростаючої урбанізації та зміни клімату рівень 

загроз, пов’язаних зі спалахами інфекційних захворювань, суттєво зростає. 

Протягом останніх десятиліть світ зіткнувся з безпрецедентними 

викликами у сфері епідеміологічної безпеки. Пандемія COVID-19 у 2019–2023 

роках продемонструвала, що жодна країна не застрахована від масштабних 

епідемій, незалежно від рівня розвитку медицини та наявних ресурсів. Інші 

інфекційні загрози, зокрема віспа мавп, спалахи поліомієліту, вірусні 

гепатити, кір також підтвердили необхідність удосконалення систем 

біозахисту та медичного реагування. 

Україна, як країна, що знаходиться у нелегкій соціально-економічній та 

демографічній ситуації, зіткнулася з рядом додаткових ризиків у сфері 

громадського здоров’я. Військові дії, міграційні процеси, руйнування 

інфраструктури та обмежений доступ до медичної допомоги створили 

передумови для збільшення рівня захворюваності та погіршення 

епідеміологічної ситуації. 

Значна частина зареєстрованих у 2023 році в Україні спалахів була 

пов’язана з порушенням санітарно-гігієнічних норм, недотриманням правил 

зберігання та приготування харчових продуктів, споживанням неякісної води, 

недостатнім рівнем вакцинації та іншими факторами ризику. Особливу 

небезпеку становлять такі спалахи у закладах дошкільної та шкільної освіти, 

лікарнях, військових підрозділах, таборах для переселенців, де віруси можуть 

швидко поширюватися серед великої кількості осіб. 
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Глобальні тенденції свідчать про те, що ризик виникнення інфекційних 

хвороб, спричинених вірусами у світі буде лише зростати.  

У цьому контексті проведення ретельного епідеміологічного аналізу 

спалахів, зареєстрованих в Україні у 2023 році, має надзвичайно важливе 

значення. Таке дослідження дозволить не лише оцінити поточний стан справ, 

а й визначити слабкі місця у системі громадського здоров’я, виявити тенденції, 

що можуть свідчити про майбутні загрози, та розробити ефективні механізми 

для їх попередження. 

Актуальність теми дипломної роботи зумовлена зростанням 

епідемічної загрози як для України, так і для світу в цілому. За 2023 рік в 

Україні зареєстровано 76 спалахів інфекційних хвороб , спричинених 

вірусами, що охоплюють широкий спектр патогенів, зокрема гострі кишкові 

інфекції, кір, ротавірусний ентерит, вірусний гепатит А, харчові отруєння, 

епідемічний паротит та ентеровірусні інфекції. 

Аналіз цих випадків є вкрай важливим для розробки ефективних заходів 

профілактики та контролю, особливо враховуючи зміну епідеміологічної 

ситуації та можливі наслідки для громадського здоров'я. Дослідження також є 

актуальним з огляду на необхідність вдосконалення системи 

епідеміологічного нагляду та підвищення обізнаності населення щодо ризиків 

і профілактичних заходів. 

Мета дипломної роботи - проаналізувати епідеміологічні особливості 

спалахів інфекційних хвороб, спричинених вірусами, зареєстрованих в Україні 

у 2023 році для  виявлення основних тенденцій, факторів ризику та розробки 

рекомендацій для їх профілактики та контролю. 

Для реалізації поставленої цілі у процесі дослідження були поставлені 

наступні завдання: 

1. Охарактеризувати кількість і структуру зареєстрованих спалахів 

інфекційних хвороб в Україні за 2023 рік. 
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2. Визначити загальну кількість зареєстрованих спалахів інфекційних 

хвороб в Україні у 2023 році та охарактеризувати їх за типами збудників, і 

масштабами. 

3. Здійснити порівняльний аналіз кількості спалахів за регіонами 

України, із зазначенням областей з найвищими та найнижчими показниками. 

4. Визначити найбільш уразливі групи населення інфікування. 

5. Здійснити ретроспективний аналіз спалахів за останні роки та виявити 

динаміку змін і основні тенденції. 

6. Провести статистичний аналіз кількості лабораторно підтверджених 

випадків інфекційних захворювань у межах спалахів. 
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РОЗДІЛ 1 

ЛІТЕРАТУРНИЙ ОГЛЯД ЕПІДЕМІОЛОГІЧНИХ ОСОБЛИВОСТЕЙ 

СПАЛАХІВ ІНФЕКЦІЙНИХ ХВОРОБ ТА ПІДХОДІВ ДО ЇХ АНАЛІЗУ  

 

 

1.1. Поняття "спалах інфекційної хвороби": визначення, 

класифікація, основні характеристики 

 

Спалах інфекційної хвороби — це раптове та суттєве збільшення 

кількості випадків захворювання в певній популяції або території, яке 

перевищує очікуваний рівень захворюваності. Спалахи можуть мати різний 

масштаб: від локальних епізодів до великих епідемій, що охоплюють великі 

території або навіть країни. Поява спалаху інфекційної хвороби є серйозною 

загрозою для здоров'я населення і вимагає негайного реагування з боку органів 

охорони здоров'я, щоб запобігти його поширенню [1]. 

Спалах інфекційної хвороби — це випадок або серія випадків 

захворювань, викликаних інфекційним агентом, які виникають на обмеженій 

території і/або в обмеженому періоді часу. Спалах  часто спостерігається серед 

груп людей з підвищеним ризиком зараження, таких як пацієнти в медичних 

закладах, співробітники або мешканці певних регіонів. 

В Україні визначення спалаху інфекційної хвороби наведене в рамках 

законодавчих та нормативно-правових актів, зокрема у "Національному 

календарі профілактичних щеплень" та "Інструкціях з організації 

епідеміологічного нагляду" Міністерства охорони здоров'я України. Спалах 

може бути зафіксований, якщо число випадків хвороби значно перевищує 

середні показники, властиві певній території та часу [2]. 

Спалах інфекційної хвороби визначається як раптове зростання 

кількості випадків певного захворювання на обмеженій території або в 

окремій групі населення, що перевищує очікуваний рівень. Він може 

охоплювати окремі заклади (наприклад, лікарні, школи, дитячі садки), 
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населені пункти чи навіть цілі регіони. Спалах може бути локалізованим 

(наприклад, спалах кишкової інфекції у навчальному закладі) або 

розповсюджуватися на ширші території (наприклад, під час сезонних епідемій 

грипу). 

Основні характеристики спалаху інфекційної хвороби: 

1. Збільшення числа випадків захворювання: спалах характеризується 

різким збільшенням числа випадків, яке перевищує норму для даної місцевості 

за певний період часу. 

2. Швидкість поширення: інфекційна хвороба може поширюватися 

швидко, що потребує оперативних заходів для стримування епідемії. 

3. Особливості патогенності: наявність високої патогенності 

інфекційного агента (здатності викликати хворобу) може сприяти швидкому 

поширенню інфекції серед населення. 

4. Вразливі групи населення: спалахи часто спостерігаються серед 

вразливих груп, таких як діти, люди похилого віку, хворі на хронічні 

захворювання та інші ослаблені особи. 

5. Клінічні прояви: симптоми захворювання можуть варіюватися від 

легких до важких, що ускладнює швидку діагностику на початкових етапах 

спалаху. 

6. Контроль та профілактика: ефективний контроль за спалахами 

включає своєчасне виявлення хворих, ізоляцію, епідеміологічний нагляд, а 

також застосування вакцин і лікувальних препаратів для зниження ризиків 

поширення [3]. 

Спалахи можуть класифікуватися за кількома ознаками. 

За масштабами поширення: 

1. Локальні (обмежені одним колективом або територією); 

2. Регіональні (поширюються на кілька населених пунктів); 

3. Національні (охоплюють значну частину країни); 

4. Глобальні (перетворюються на пандемії). 

За механізмом передачі: 
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1. Повітряно-крапельні (грип, кір, COVID-19); 

2. Фекально-оральні (гепатит А, холера); 

3. Контактні (короста, дерматомікози); 

4. Трансмісивні (малярія, лейшманіоз); 

5. Парентеральні (ВІЛ, гепатит B і C). 

За тривалістю: 

1. Короткотривалі (до кількох тижнів); 

2. Середньотривалі (до кількох місяців); 

3. Довготривалі (тривають роками, наприклад, туберкульоз). 

За характером виникнення: 

1. Природні спалахи: виникають у результаті природних умов (наприклад, 

сезонні захворювання, епідемії); 

2. Штучні спалахи: спричинені зовнішніми факторами, такими як порушення 

санітарних норм, біотехнічні аварії тощо. 

Важливим елементом у виявленні та аналізі спалахів є встановлення 

джерела інфекції, механізмів передачі та визначення ефективних заходів щодо 

стримування подальшого поширення [4].  

Згідно з визначеннями Всесвітньої організації охорони здоров'я 

(ВООЗ) та національними стандартами, спалах інфекційної хвороби є 

ситуацією, коли кількість випадків захворювання в певному регіоні чи серед 

певної групи осіб перевищує звичайний рівень, очікуваний на основі 

історичних даних або епідеміологічних спостережень для цієї популяції чи 

регіону. Спалах може бути локальним (наприклад, в окремому населеному 

пункті або серед групи людей) або розширеним (коли спостерігається значне 

поширення хвороби серед населення). 

Епідеміологічні розслідування спалахів передбачають збір даних про 

перші випадки, ідентифікацію факторів ризику та оцінку заходів, що можуть 

мінімізувати наслідки для громадського здоров'я.  

Епідеміологічний аналіз спалахів інфекційних хвороб є ключовим 

методом виявлення, оцінки та контролю за поширенням патогенних агентів у 
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суспільстві. Він включає систематичне вивчення етіологічних, 

патогенетичних, екологічних, соціальних та інших чинників, що впливають на 

виникнення та розвиток спалахів. Основною метою епідеміологічного аналізу 

є визначення причинно-наслідкових зв'язків між поширенням інфекції, 

характеристиками збудників і факторами ризику, що сприяють інфікуванню 

населення [5]. 

Епідеміологічний аналіз є частиною загальної системи 

епідеміологічного нагляду, що забезпечує моніторинг за станом здоров'я 

населення, виявлення небезпечних тенденцій та прогнозування можливих 

загроз. У сучасних умовах, коли глобалізація, урбанізація та зміни клімату 

сприяють швидкому поширенню інфекційних агентів, значення 

епідеміологічного аналізу зростає. 

Спалахи інфекційних хвороб можуть виникати внаслідок різних 

факторів, як природного, так і антропогенного характеру.  

Найбільш значущими з них є: 

1. Зміни клімату: глобальні зміни клімату, підвищення температури та 

зміни в режимі опадів можуть створювати сприятливі умови для розмноження 

патогенних мікроорганізмів (наприклад, бактерій, вірусів, паразитів). 

2. Міграція населення: збільшення потоку внутрішньо переміщених 

осіб або міграція населення з інших країн може сприяти поширенню 

інфекційних хвороб, особливо в умовах обмеженого доступу до медичних 

послуг, неякісної води чи їжі. Це особливо важливо для таких захворювань, як 

туберкульоз, вірусні гепатити та інші інфекційні хвороби. 

3. Медичні та санітарні умови: не дотримання умов у медичних 

закладах або на об'єктах громадського харчування можуть сприяти спалахам 

інфекційних хвороб, особливо в умовах обмежених ресурсів для належного 

очищення та дезінфекції. Прикладом може бути спалах хвороби, що виникає 

через неналежне оброблення інструментів або несанітарні умови в медичних 

установах. 
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4. Зниження рівня вакцинації: спад у рівні вакцинації серед населення 

може сприяти виникненню спалахів інфекційних хвороб, таких як кір, 

дифтерія, правець тощо. Хоча в Україні наявний Національний календар 

щеплень, темпи вакцинації іноді знижуються через недовіру до вакцин або 

проблеми з доступністю вакцин. 

5. Низький рівень санітарної освіти населення: недостатній рівень 

знань про основи санітарії, гігієни та профілактики інфекційних хвороб може 

призвести до порушень санітарних норм в умовах особистого побуту чи в 

громадських місцях. Наприклад, неправильно утилізовані відходи або 

недотримання правил особистої гігієни можуть стати причиною спалахів 

кишкових інфекцій [6]. 

Профілактика та боротьба зі спалахами інфекційних хвороб є важливим 

завданням для органів охорони здоров’я, місцевих органів влади та медичних 

установ в Україні. Основні методи включають: 

1. Епідеміологічний нагляд та своєчасне виявлення випадків: 

виявлення перших випадків захворювання є критичним для запобігання 

поширенню інфекції. Для цього застосовуються різноманітні методи 

епідеміологічного нагляду, включаючи спостереження за тенденціями 

захворюваності та лабораторні дослідження. 

2. Ізоляція хворих та карантинні заходи: у разі спалаху інфекційної 

хвороби важливо вжити заходів щодо ізоляції інфікованих осіб та обмеження 

їхньої взаємодії з іншими людьми. Це дозволяє зупинити ланцюг передачі 

інфекції. 

3. Вакцинація та імунізація населення: одним із найбільш ефективних 

методів боротьби зі спалахами є проведення масових вакцинацій. В Україні в 

рамках національного календаря щеплень передбачено вакцинацію проти 

багатьох інфекційних захворювань, включаючи кору, дифтерію, гепатит В, 

поліомієліт, туберкульоз тощо. 

4. Освітні кампанії та підвищення рівня обізнаності: важливо 

проводити просвітницьку роботу серед населення щодо основ профілактики 
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інфекційних хвороб. Кампанії на тему гігієни, правильного харчування та 

дезінфекції можуть значно знизити ризики спалахів. 

5. Моніторинг водних та харчових ресурсів: зважаючи на те, що багато 

інфекційних хвороб передаються через воду та їжу, важливо забезпечити 

належний контроль за їхньою якістю. Це передбачає регулярні перевірки 

водопостачання, очищення та дезінфекцію водних ресурсів, контроль за 

умовами зберігання та обробки продуктів харчування [7]. 

Спалах грипу - один із найбільш поширених спалахів в Україні. У різні 

роки реєструються сезонні епідемії грипу, які можуть призводити до високої 

захворюваності серед населення, зокрема серед вразливих груп (дітей, літніх 

людей). Протягом останніх кількох років спостерігалися значні спалахи, 

пов’язані з новими штамами вірусу. 

В Україні також за останні роки були зафіксовані значні спалахи кору, 

зокрема у 2017-2018 роках. Низький рівень вакцинації, а також поширення 

антищеплювальних настроїв серед частини населення стали основними 

причинами цих спалахів. 

Кишкові інфекції, зокрема сальмонельоз, дизентерія, часто виникають 

внаслідок порушення санітарно-гігієнічних норм. Спалахи таких хвороб часто 

мають місце в регіонах з недостатнім забезпеченням питною водою та низьким 

рівнем санітарії [8]. 

 

 

1.2. Основні підходи до епідеміологічного аналізу спалахів  

 

Епідеміологічний аналіз — це науковий метод вивчення поширення, 

причин та наслідків інфекційних і неінфекційних захворювань в популяціях. 

Він передбачає використання статистичних і аналітичних методів для збору, 

обробки та інтерпретації даних щодо рівня захворюваності, факторів ризику, 

ефективності профілактичних і лікувальних заходів, а також для 

прогнозування розвитку епідеміологічної ситуації. Основною метою 
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епідеміологічного аналізу є встановлення зв’язку між різними соціальними, 

екологічними, медичними та біологічними факторами, що впливають на 

здоров'я населення, з метою своєчасного виявлення спалахів захворювань, 

оцінки їхніх наслідків і розробки стратегії боротьби з ними [9] [10]. 

Епідеміологічний аналіз спалахів інфекційних хвороб є важливим 

етапом в системі охорони здоров’я кожної країни. Він спрямований на 

своєчасне виявлення, контроль та запобігання поширенню інфекцій, що може 

мати серйозні наслідки для здоров’я населення. В Україні питання 

епідеміологічного аналізу спалахів стає особливо актуальним у зв'язку з 

глобалізацією, змінами клімату та низьким рівнем вакцинації, що створює 

підґрунтя для спалахів інфекційних захворювань. Ефективний 

епідеміологічний нагляд дозволяє не лише знизити рівень захворюваності, але 

й оперативно реагувати на нові загрози. 

В умовах глобалізації та змін у навколишньому середовищі епідемічна 

ситуація в країні постійно змінюється, тому ефективні методи аналізу спалахів 

є важливими для своєчасного реагування на загрози для здоров’я населення. 

Особливо це стосується України, де постійні економічні, соціальні та 

політичні виклики можуть суттєво впливати на епідеміологічну ситуацію. 

Епідеміологічний аналіз спалахів інфекційних хвороб передбачає 

систематичне вивчення причин, умов та наслідків поширення інфекцій серед 

населення. Він базується на зборі та обробці даних про захворюваність, 

факторах ризику, шляхи передачі інфекцій та ефективність профілактичних 

заходів [11].  

Цей процес включає кілька етапів: 

1. Виявлення спалаху: на основі аналізу даних про випадки 

захворювання встановлюється, чи перевищує рівень захворюваності 

звичайний фон для певної території та періоду. 

2. Оцінка масштабу спалаху: визначається, на скільки великий 

охоплений регіон, чи є спалах локальним, чи має він тенденцію до поширення 

на інші області. 
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3. Дослідження епідеміологічного зв'язку: на цьому етапі визначаються 

можливі шляхи передачі інфекції, встановлюється зв'язок між інфікованими 

особами, джерелом інфекції та умовами, які сприяли її поширенню. 

4. Оцінка ефективності заходів контролю: визначається, наскільки 

ефективними були вжиті заходи профілактики і контролю, такі як ізоляція 

хворих, вакцинація, карантинні заходи тощо [12]. 

Основними підходами до епідеміологічного аналізу спалахів в Україні 

є класичний епідеміологічний підхід, моделювання епідемічних процесів, 

генетичний та молекулярно-біологічний аналіз, використання інформаційних 

технологій та баз даних, а також взаємодія з міжнародними організаціями. 

Класичний епідеміологічний підхід передбачає традиційне вивчення причин і 

умов поширення інфекцій, включаючи опитування інфікованих осіб, аналіз 

лабораторних даних, а також вивчення умов середовища, де відбувся спалах. 

Моделювання епідемічних процесів включає застосування математичних 

моделей для прогнозування поширення інфекції та оцінки ефективності 

заходів реагування, таких як вакцинація чи карантинні обмеження. 

Молекулярно-біологічний аналіз, зокрема ПЛР (полімеразна ланцюгова 

реакція), дозволяє точніше ідентифікувати збудника хвороби, що особливо 

важливо для боротьби з новими штамами або мутаціями патогенів [13]. 

Використання інформаційних технологій та автоматизованих систем 

збору та обробки даних дає змогу оперативно реагувати на зміни в 

епідеміологічній ситуації. Системи на базі інформаційних технологій, такі як 

електронні реєстри та бази даних, допомагають зібрати величезний обсяг 

інформації про захворюваність, що сприяє швидкому прийняттю рішень щодо 

вжиття необхідних заходів.  

Взаємодія з міжнародними організаціями, такими як Всесвітня 

організація охорони здоров'я (ВООЗ), є важливим аспектом в 

епідеміологічному нагляді. Спільна робота з міжнародними організаціями 

дозволяє обмінюватися досвідом, отримувати доступ до міжнародних ресурсів 

та отримувати підтримку у разі великих епідемічних загроз [14]. 
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Практичні аспекти епідеміологічного аналізу спалахів в Україні 

включають своєчасне виявлення спалаху, визначення причин його 

виникнення, оцінку ефективності профілактичних та контрольних заходів. 

Швидка реакція на спалах інфекції передбачає моніторинг захворюваності та 

відхилень від звичних показників, що дозволяє оперативно вжити необхідні 

заходи, такі як ізоляція хворих, вакцинація, введення карантину або інші 

обмеження. Для запобігання подальшому поширенню інфекції важливо 

з'ясувати основні причини спалаху — від порушень у системах 

водопостачання та санітарії до проблем з безпекою харчових продуктів [15]. 

Епідеміологічний аналіз також передбачає прогнозування розвитку 

спалаху та оцінку потенційних ризиків для інших регіонів. Використання 

математичних моделей дозволяє визначити, наскільки великий може бути 

спалах і як ефективно будуть діяти вжиті заходи. Для України важливо 

постійно вдосконалювати механізми реагування на спалахи інфекцій, 

удосконалювати систему моніторингу та покращувати взаємодію між різними 

рівнями органів влади та медичних установ [16]. 

Епідеміологічний аналіз спалахів починається з виявлення 

перевищення рівня захворюваності в певній територіальній одиниці або серед 

певних груп населення. Це дозволяє оперативно реагувати на ситуацію і 

визначати, чи є спалах національним, регіональним чи локальним за своїм 

характером. Для цього застосовуються різні методи збору даних, серед яких 

лабораторні дослідження, аналіз історії захворювань серед населення, а також 

системи електронного спостереження за інфекціями. Аналіз отриманих даних 

дозволяє визначити, чи є порушення в епідемічному процесі, або ж це просто 

сезонне збільшення захворюваності, не пов'язане зі спалахом [17]. 

Особливо важливим є визначення шляхів передачі інфекційного агента 

та виявлення основних джерел інфекції, що дозволяє обрати найефективніші 

профілактичні та лікувальні заходи. Наприклад, у разі спалахів кишкових 

інфекцій важливим є встановлення джерела забруднення води або харчових 

продуктів, а також ізоляція хворих для запобігання передачі інфекції іншим 
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особам. У разі спалахів респіраторних захворювань основними заходами є 

карантинні обмеження, тестування на інфекцію та контроль за дотриманням 

санітарних норм у громадських місцях [18]. 

Ключовими етапами епідеміологічного аналізу є не лише виявлення 

факту спалаху, але й визначення його причин та оцінка масштабів поширення. 

У сучасному світі важливу роль у цьому процесі відіграють новітні 

інформаційні технології, зокрема програмні продукти для аналізу великих 

масивів даних. Це дозволяє на основі отриманих даних здійснювати 

прогнозування поширення захворювань і приймати рішення щодо 

запровадження тих чи інших заходів, таких як карантин, вакцинація або інші 

профілактичні стратегії. 

Не менш важливим є залучення широких верств населення до боротьби 

з інфекціями. Проведення освітніх кампаній і підвищення рівня обізнаності 

громадян щодо профілактики інфекцій є важливою складовою 

епідеміологічної стратегії. Наприклад, кампанії щодо вакцинації, зокрема 

проти грипу та кору, можуть значно знизити рівень захворюваності серед 

населення і зменшити ймовірність спалахів [19]. 

Інформаційні технології відіграють вирішальну роль у сучасному 

епідеміологічному аналізі. В Україні активно застосовуються інноваційні 

рішення для збору та обробки епідеміологічних даних. Використання баз 

даних для аналізу інформації про захворюваність дозволяє своєчасно виявляти 

тенденції до розвитку спалахів, а також прогнозувати можливі наслідки для 

здоров'я населення. Це дає змогу вживати превентивних заходів ще до того, як 

спалах набере великих обертів. Системи, що дозволяють здійснювати 

моніторинг, постійно оновлюються, щоб забезпечити збір точних даних у 

реальному часі, що є необхідним для оперативного реагування. 

Не менш важливим є розвиток місцевих стратегій боротьби зі 

спалахами, оскільки багато інфекційних хвороб поширюються на локальному 

рівні через специфічні умови (порушення санітарії, погане водопостачання, 

перенаселення, низький рівень вакцинації). Залучення місцевих громад та 
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органів самоврядування до процесу боротьби з інфекціями сприяє більш 

оперативному реагуванню, оскільки вони мають безпосередній доступ до 

джерел проблем та можуть реалізувати превентивні заходи на місці [20]. 

Сучасні підходи також включають інтеграцію принципів «Єдине 

здоров'я» (One Health), що передбачають єдину стратегію управління 

ризиками для здоров'я людей, тварин і навколишнього середовища. Це 

означає, що до епідеміологічного аналізу слід залучати не тільки медичні 

установи, але й агропромислові підприємства, екологічні служби та 

організації, що займаються безпекою продуктів харчування. Такий підхід 

дозволяє враховувати всі аспекти, які можуть сприяти виникненню або 

поширенню інфекцій [21]. 

Епідеміологічний аналіз спалахів в Україні є складним і багатогранним 

процесом, який вимагає комплексного підходу, з використанням новітніх 

технологій для збору та обробки даних, а також тісної співпраці національних 

органів охорони здоров’я з міжнародними організаціями. Важливим аспектом 

цього процесу є своєчасне виявлення спалахів, ретельне вивчення причин 

їхнього виникнення, а також застосування ефективних методів профілактики 

та контролю, які дозволяють мінімізувати наслідки для здоров’я населення та 

запобігти поширенню інфекцій. 

Основні підходи до епідеміологічного аналізу спалахів інфекційних 

хвороб в Україні вимагають інтеграції традиційних методів зі сучасними 

інноваціями. Це дозволяє не лише покращити точність прогнозів та 

ефективність боротьби з інфекціями, але й створити гнучку систему, здатну 

адаптуватися до нових викликів. Технології, міжнародна співпраця, активна 

участь громадян та місцевих органів влади є запорукою успішної боротьби з 

інфекціями в умовах постійно змінюваного епідемічного середовища [22]. 

Епідеміологічний аналіз спалахів інфекційних хвороб є невід'ємною 

частиною національної системи охорони здоров'я. Він дозволяє оперативно 

реагувати на спалахи, прогнозувати їх розвиток, виявляти причини та 

запобігати подальшому поширенню інфекцій. Використання сучасних 
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підходів, таких як моделювання епідемічних процесів, молекулярно-біологічні 

методи та інформаційні технології, значно підвищує ефективність боротьби з 

інфекціями. Для успішного епідеміологічного нагляду в Україні важливо 

продовжувати розвивати наукові методи, удосконалювати систему 

моніторингу та забезпечувати ефективну взаємодію на різних рівнях органів 

влади та міжнародних організацій [23] [24]. 

 

 

1.3. Нормативно-правове регулювання реєстрації, розслідування 

спалахів та система епідеміологічного нагляду за інфекційними 

хворобами в Україні 

 

Нормативно-правове регулювання реєстрації, розслідування спалахів та 

епідеміологічного нагляду за інфекційними хворобами в Україні є важливим 

елементом у забезпеченні безпеки здоров’я населення.  

Від ефективності цієї системи залежить здатність органів влади 

своєчасно реагувати на нові загрози, запобігати поширенню інфекцій та 

надавати необхідну медичну допомогу. В Україні нормативно-правове 

регулювання в цій сфері охоплює низку законодавчих та підзаконних актів, що 

регулюють процедури реєстрації інфекційних хвороб, їх розслідування, а 

також нагляд за епідеміологічною ситуацією [25]. 

Основним законодавчим актом, який регулює ці питання, є Закон 

України "Про захист населення від інфекційних хвороб" (1994), який визначає 

основні принципи, завдання та заходи щодо попередження і боротьби з 

інфекційними захворюваннями. Цей закон регулює порядок реєстрації 

випадків інфекційних хвороб, надання медичної допомоги, організацію 

ізоляції хворих, а також профілактичні заходи, які необхідно здійснювати для 

запобігання спалахам [26].  

Крім того, важливим є Закон України "Про санітарно-епідеміологічне 

благополуччя населення" (1994), що регламентує санітарно-епідеміологічний 
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нагляд, профілактичні заходи і контроль за санітарним станом, який 

безпосередньо впливає на розповсюдження інфекцій. 

Для уточнення механізмів реагування та організації епідеміологічного 

нагляду в Україні також розроблені підзаконні акти, зокрема постанови 

Кабінету Міністрів та накази Міністерства охорони здоров'я. Постанова 

Кабінету Міністрів України "Про затвердження Порядку проведення 

епідемічних розслідувань та реєстрації інфекційних захворювань" визначає 

процедури реєстрації спалахів інфекційних хвороб, повідомлення про них, а 

також проведення розслідувань причин і умов, що сприяли їх виникненню. 

Накази МОЗ України, в свою чергу, уточнюють питання, пов’язані з 

епідеміологічним наглядом за конкретними інфекціями, вакцинацією, 

санітарно-гігієнічними вимогами до громадських закладів і транспорту. 

Процес реєстрації спалахів інфекційних хвороб в Україні починається з 

того, що всі медичні заклади зобов’язані повідомляти органи охорони здоров’я 

на місцевому рівні про підозру на інфекційну хворобу протягом 24 годин. Це 

дозволяє органам епідеміологічного нагляду оперативно реагувати і вживати 

необхідних заходів, щоб зупинити подальше поширення хвороби [27].  

Інформація про нові випадки вноситься до централізованої електронної 

системи моніторингу інфекційних хвороб, що дає можливість здійснювати 

постійний нагляд за епідеміологічною ситуацією в країні.  

Паралельно з реєстрацією проводиться епідеміологічне розслідування, 

яке включає визначення джерела інфекції, шляхів її передачі та факторів 

ризику. Це розслідування є важливим для розробки заходів з контролю і 

локалізації спалаху [28]. 

Система епідеміологічного нагляду за інфекційними хворобами в 

Україні є багаторівневою. На центральному рівні цю роботу здійснює Центр 

громадського здоров’я України (ЦГЗ), який є головним координаційним 

органом з нагляду за інфекціями. ЦГЗ розробляє стратегії боротьби з 

інфекціями, проводить аналіз епідеміологічної ситуації та організовує 

навчання медичних працівників. На місцях ці функції виконують 
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територіальні органи санітарно-епідеміологічної служби, що займаються 

моніторингом і контролем за санітарно-епідеміологічним станом в регіонах, а 

також організовують і проводять профілактичні заходи.  

Важливу роль в організації нагляду за інфекціями відіграють місцеві 

органи влади, які забезпечують виконання карантинних заходів, ізоляцію 

хворих, а також вакцинацію населення [34]. 

Однією з важливих складових системи епідеміологічного нагляду є 

взаємодія з міжнародними організаціями, такими як ВООЗ, ЮНІСЕФ та 

іншими, що надають Україні технічну та фінансову допомогу для покращення 

нагляду за інфекціями. Зокрема, співпраця з ВООЗ дозволяє Україні 

отримувати сучасні методики та технології для боротьби з інфекціями, а також 

доступ до баз даних, що дозволяє аналізувати глобальні епідеміологічні 

тенденції та адаптувати національні стратегії. 

Система епідеміологічного нагляду в Україні постійно 

вдосконалюється, зокрема за рахунок інтеграції новітніх технологій, таких як 

система моніторингу "Епідеміологічний моніторинг", яка забезпечує в 

реальному часі збір та аналіз даних про інфекційні захворювання. 

Використання таких технологій дозволяє швидше виявляти нові спалахи, 

оперативно приймати рішення та реалізовувати заходи для обмеження їхнього 

поширення [35]. 

Однак незважаючи на існуючі досягнення, в Україні є низка проблем, які 

потребують вирішення для підвищення ефективності епідеміологічного 

нагляду. Це, зокрема, питання покращення координації між різними рівнями 

влади, посилення взаємодії з міжнародними партнерами, а також 

удосконалення методів навчання і підвищення кваліфікації медичних 

працівників у сфері епідеміології.  

Крім того, необхідно активно впроваджувати новітні методи та 

інструменти, які дозволяють більш ефективно реагувати на нові загрози, 

зокрема з використанням великих даних, штучного інтелекту та інших 

інноваційних технологій [36]. 
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Таким чином, система нормативно-правового регулювання та 

епідеміологічного нагляду в Україні є важливою складовою національної 

безпеки та охорони здоров'я населення. Удосконалення цієї системи дозволить 

Україні забезпечити високий рівень готовності до можливих спалахів 

інфекційних хвороб та ефективно протистояти новим загрозам [37].  

Окрім того, в умовах триваючих соціальних та економічних змін в 

Україні епідеміологічний нагляд має адаптуватися до нових викликів. 

Збройний конфлікт, внутрішня міграція населення, погіршення санітарних 

умов у певних регіонах, обмежений доступ до медичної допомоги та вакцин 

— усе це створює додаткові ризики для поширення інфекційних захворювань. 

В умовах війни система епідеміологічного нагляду в Україні стикається 

з численними викликами, пов'язаними із руйнуванням інфраструктури, 

переміщенням великої кількості людей, порушенням санітарних умов та 

складнощами в забезпеченні належного рівня медичних послуг.  

Проте, незважаючи на ці труднощі, державні органи та медичні установи 

продовжують виконувати свої функції в сфері епідеміологічного нагляду, 

адаптуючи свою діяльність до нових умов [38]. 

Центр громадського здоров’я України (ЦГЗ), незважаючи на труднощі, 

продовжує координувати заходи по моніторингу інфекційних захворювань. 

Проте функціонування ЦГЗ в умовах війни значно ускладнене через 

руйнування інфраструктури, відсутність доступу до деяких регіонів та перебої 

в комунікації. Зокрема, порушення транспортних ліній і зниження 

ефективності електронних реєстрів ускладнюють процес реєстрації спалахів.  

Це призводить до затримок в оперативному реагуванні на інфекційні 

загрози. З цією метою ЦГЗ активно співпрацює з міжнародними організаціями 

для отримання гуманітарної допомоги, вакцин і медикаментів [33]. 

Водночас місцеві органи санітарно-епідеміологічного нагляду, що 

залишаються на територіях, підконтрольних уряду, продовжують виконувати 

свою роль у забезпеченні епідеміологічної безпеки.  
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Однак на цих територіях також спостерігаються значні труднощі, такі як 

обмежений доступ до ресурсів та необхідність організації медичних заходів в 

умовах обстрілів і руйнувань. Ускладненою є робота медичних установ в 

районах, де активно ведуться бойові дії, через загрозу для життя медичного 

персоналу та зниження можливостей для надання медичних послуг. 

Важливу роль в епідеміологічному нагляді в умовах війни відіграють 

мобільні медичні бригади та волонтерські організації, що надають медичну 

допомогу в зонах активних бойових дій. Вони забезпечують проведення 

профілактичних оглядів, вакцинацію, надають першу допомогу та здійснюють 

перевезення хворих до лікарень. Мобільні групи особливо важливі для 

контролю за інфекціями, що можуть виникати на фоні погіршення санітарних 

умов [29]. 

Ще одним важливим напрямом є використання новітніх технологій для 

моніторингу епідеміологічної ситуації.  

В Україні зростає роль мобільних додатків та онлайн-ресурсів для 

реєстрації спалахів інфекційних захворювань, а також для обміну інформацією 

між медичними установами та органами влади. Це дозволяє пришвидшити 

реакцію на інфекційні загрози та ефективніше координувати дії між різними 

гілками державної влади та міжнародними партнерами [40]. 

Завдяки активній підтримці міжнародних організацій та гуманітарних 

місій, а також мобільним медичним бригадам, вдалося дещо компенсувати 

дефіцит ресурсів та забезпечити доступ до основних медичних послуг, у тому 

числі в зонах бойових дій [30].  

Однак система епідеміологічного нагляду в Україні потребує подальших 

удосконалень, зокрема в частині координації дій між державними органами, 

місцевими властями та міжнародними партнерами, для досягнення 

максимально ефективного контролю за епідеміями і спалахами інфекційних 

хвороб. 

В умовах війни система епідеміологічного нагляду в Україні зазнала 

значних змін, що потребують гнучкості, мобільності та швидкої адаптації до 
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нових умов. Залучення мобільних медичних груп, посилена співпраця з 

міжнародними організаціями та використання новітніх технологій дозволяють 

забезпечувати ефективний моніторинг та реагування на загрози, навіть в 

умовах активних бойових дій і руйнувань інфраструктури [31]. 
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РОЗДІЛ 2 

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ ДОСЛІДЖЕНЬ 

 

2.1. Основні джерела інформації 

 

Дослідження базується на аналізі офіційних даних щодо зареєстрованих 

спалахів інфекційних хвороб в Україні за 2023 рік. Основними джерелами 

інформації стали: 

1. Державна статистична звітність про спалахи інфекційних хвороб, що 

надається Центром громадського здоров'я (ЦГЗ) МОЗ України, регіональними 

центрами контролю та профілактики хвороб (ОЦКПХ) [41]. 

2. Епідеміологічні розслідування кожного зареєстрованого випадку 

спалаху, включаючи лабораторні підтвердження, характеристики хворих, 

джерела та фактори передачі інфекційного агента [42]. 

3. Моніторингові звіти та аналітичні матеріали Центру громадського 

здоров’я та Міністерства охорони здоров'я України [43]. 

4. Оперативна інформація та повідомлення санітарно-епідеміологічних 

служб та місцевих органів влади про виникнення та динаміку поширення 

спалахів [44]. 

5. Наукові публікації та міжнародні дослідження, що стосуються 

поширення інфекційних захворювань, аналогічних ситуацій у країнах з 

подібними соціально-економічними умовами 

 

 

2.2. Епідеміологічний аналіз 

 

Дослідження ґрунтується на застосуванні комплексу епідеміологічних, 

статистичних та аналітичних методів.  

Метод епідеміологічного аналізу дозволяє оцінити особливості 

поширення інфекційних хвороб, структуру та характер спалахів.  
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Включає: 

1. Ретроспективний аналіз спалахів, що сталися у 2023 році, їхнього 

поширення та основних причин виникнення. 

2. Структурний аналіз за видами інфекцій, що викликали спалахи, а 

також за шляхами передачі збудників (повітряно-крапельний, фекально-

оральний, контактний). 

3. Географічний аналіз – розподіл спалахів за регіонами України, оцінка 

поширення у сільських та міських місцевостях. 

4. Віковий та соціальний аналіз – оцінка категорій населення, які 

найбільше постраждали від спалахів (діти, медичні працівники, 

військовослужбовці тощо). 

5. Факторний аналіз – виявлення основних причин виникнення спалахів, 

таких як низький рівень вакцинації, порушення санітарно-гігієнічних норм, 

небезпечні харчові продукти тощо. 

Використання багатофакторного аналізу дозволило комплексно оцінити 

епідеміологічну ситуацію щодо спалахів інфекційних захворювань в Україні 

за 2023 рік. Поєднання ретроспективного аналізу, статистичних методів, 

лабораторної діагностики та санітарно-гігієнічного контролю дозволило 

визначити основні етіологічні чинники спалахів [40]. 

Дана методологія дослідження забезпечила об'єктивний аналіз 

тенденцій поширення інфекційних захворювань в Україні  

 

 

2.3. Статистичні методи 

 

Для опрацювання отриманих даних використано наступні статистичні 

підходи: 

1. Розрахунок абсолютних та відносних показників (кількість випадків у 

спалахах, питома вага певних інфекцій у загальній структурі спалахів). 
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2. Динамічний аналіз – оцінка змін у частоті виникнення спалахів 

упродовж 2023 року. 

3. Порівняльний аналіз – співставлення даних за 2023 рік із попередніми 

роками для визначення трендів та закономірностей. 

4. Графічна візуалізація даних – створення таблиць, діаграм та графіків 

для наочного представлення результатів дослідження [32]. 

 

 

  



26 
 

РОЗДІЛ 3 

РЕЗУЛЬТАТИ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ 

 

3.1. Огляд спалахів інфекційних хвороб зареєстрованих в країні в 

2023 році в порівнянні з попередніми роками 

 

У контексті сучасних викликів у сфері громадського здоров’я, вивчення 

спалахів окремих інфекційних хвороб має важливе значення для своєчасного 

реагування та профілактики. Для аналізу були обрані наступні захворювання, 

які мають найбільше епідеміологічне значення для України та 

характеризуються високим рівнем передачі, соціальним впливом або 

потенціалом до спалахів. Їх моніторинг дає змогу виявляти як локальні ризики, 

так і ширші закономірності, що відображають загальносвітові тенденції. 

В межах дослідження основний акцент зроблено на вірусних 

інфекційних хворобах, але для повноти епідеміологічного аналізу також було 

враховано захворювання, спричинені бактеріальними збудниками.  

Це пов’язано з тим, що реальна епідемічна ситуація формується під 

впливом широкого спектра інфекцій, які часто мають подібні клінічні прояви, 

шляхи передачі та можуть виникати в однакових умовах (наприклад, при 

порушенні санітарно-гігієнічних норм або через забруднені продукти 

харчування).  

Визначення епідеміологічних характеристик спалахів як вірусної, так і 

бактеріальної природи дозволяє отримати цілісну картину поширення 

інфекцій в Україні, своєчасно виявляти групи ризику, вразливі регіони та 

чинники, що сприяють розповсюдженню.  

Такий підхід є важливим для підвищення ефективності профілактичних 

заходів та планування реагування на майбутні загрози. 

Гострі кишкові інфекції (ГКІ) встановленої та невстановленої етіології- 

це узагальнена група інфекцій, які можуть мати як вірусну, так і бактеріальну 

природу. Часто початково не вдається оперативно встановити збудника, однак 
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захворювання потребують негайного реагування через швидке поширення, 

особливо в дитячих колективах. Визначення випадків ГКІ дозволяє 

оперативно виявляти осередки навіть до отримання лабораторного 

підтвердження. 

На сьогодні проти більшості ГКІ специфічної вакцинації не існує, тому 

профілактика повністю залежить від епідеміологічного контролю й санітарно-

гігієнічних заходів. 

Кір належить до висококонтагіозних вірусних інфекцій. Наявність 

навіть обмежених спалахів кору часто свідчить про прогалини в охопленні 

населення вакцинацією. Його моніторинг є критично важливим у контексті 

підтримання колективного імунітету. 

Згідно з Календарем щеплень, вакцинація проти кору є обов’язковою (у 

складі комбінованої вакцини КПК), тому спалахи свідчать про недостатній 

рівень імунізації або відмови від щеплень. 

Сальмонельоз - це бактеріальна інфекція з високим ризиком харчових 

спалахів, особливо пов'язаних із закладами громадського харчування. Часто 

уражає значну кількість осіб одночасно, включно з дітьми. Аналіз спалахів 

сальмонельозу дозволяє виявляти порушення санітарних вимог та типові 

джерела зараження. 

Вакцинація проти сальмонельозу не входить до Національного 

календаря щеплень, тому попередження спалахів базується на дотриманні 

норм безпеки харчових продуктів. 

Ротавірусний ентерит це одна з найпоширеніших вірусних інфекцій 

серед дітей раннього віку. Спалахи часто відбуваються у дитячих установах, 

що робить цей показник надзвичайно важливим для оцінки ефективності 

санітарно-протиепідемічних заходів у закритих колективах. 

Вакцинація проти ротавірусу рекомендована в Україні, але поки не 

входить до обов’язкового Календаря щеплень, тому охоплення є 

нерівномірним і залежить від поінформованості батьків. 
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Вірусний гепатит А (ВГА) передається фекально-оральним шляхом, 

часто пов'язаний із водними факторами. Навіть незначна кількість випадків 

може свідчити про потенційні порушення в системі централізованого 

водопостачання або гігієни харчування. Визначення спалахів ВГА дозволяє 

швидко локалізувати джерело інфекції. 

Вакцинація проти ВГА в Україні є рекомендованою, і її застосування в 

осередках інфекції дозволяє ефективно локалізовувати спалахи. 

Харчові отруєння хоча й не завжди мають інфекційну природу, часто 

спричинені токсикоінфекціями або умовно-патогенною мікрофлорою. Їх 

реєстрація важлива для епідеміологічного нагляду за станом харчової безпеки 

в закладах громадського харчування. 

Проти токсикоінфекційної патогенези вакцин наразі не існує, тому 

ключову роль відіграє контроль харчових продуктів і умов приготування їжі. 

Епідемічний паротит - це вірусна інфекція, що характеризується 

ураженням слинних залоз, з ускладненнями у підлітків та дорослих. Спалахи 

паротиту вказують на недостатню імунізацію серед певних вікових груп і 

ризики передачі в організованих колективах. 

Вакцинація проти паротиту проводиться згідно з національним 

Календарем у складі комбінованої вакцини КПК (кір–паротит–краснуха), тому 

виявлення спалахів дозволяє оцінити прогалини в імунному прошарку. 

Ентеровірусна інфекція має різноманітні клінічні прояви, включно з 

ураженням нервової системи, часто спостерігається в літній період. Важлива 

для контролю в умовах масового відпочинку дітей (табори, санаторії). 

Визначення таких випадків дозволяє своєчасно реагувати на можливі 

ускладнення. 

Специфічної вакцинації проти ентеровірусної інфекції не існує, тому 

епідеміологічний нагляд залишається основним методом профілактики 

спалахів. 

В 2023 році в Україні було зареєстровано 76 спалахів інфекційних 

хвороб (далі - ІХ), а саме: гострих кишкових інфекцій (далі - ГКІ) встановленої 
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та невстановленої етіології – 31, сальмонельозів – 25, кору – 6, ротавірусного 

ентериту – 5, вірусного гепатиту А (далі – ВГА) – 4, харчового отруєння – 2, 

епідемічного паротиту – 2 та ентеровірусної інфекції - 1 (рис.3.1),  внаслідок 

яких сумарно постраждало 1213 осіб, у тому числі 528 дітей.   

[x] 

 

Рис. 3.1. Спалахи інфекційних хвороб в Україні, 2023 рік 

 

Завдяки проведеним протиепідемічним заходам у 2020-2023 роках для 

протидії COVID-19, а саме введенню карантину з закриттям організованих 

колективів, закладів громадського харчування тощо та активному 

пропагуванню дотримання правил особистої гігієни населенням (частішого та 

якіснішого миття рук, застосування антисептиків і т. д.) в Україні різко 

знизилась кількість спалахів ІХ.  

В той же час, повномасштабна війна російської федерації проти України 

збільшує ризик виникнення спалахів інфекційних хвороб за рахунок зміщення 

пріоритетів у суспільстві з власної гігієни на забезпечення власної безпеки, 

масового переміщення населення, масового перебування людей в укриттях, 

недостатньої якості продуктів харчування та питної води у населених пунктах, 

де ведуться активні бойові дії, тощо. 

 

[x] 

Рис. 3.2. Кількість зареєстрованих спалахів в Україні, 2014- 2023 роки 

 

[x] 

Рис. 3.3. Кількість зареєстрованих спалахів інфекційних хвороб, 

розподіл за регіонами в Україні, 2023 рік 

 

[x] 
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Рис. 3.4. Кількість спалахів інфекційних хвороб (без спалахів кору) за 

регіонами в Україні, 2019 - 2023 роки 

 

Лабораторне підтвердження випадків інфекційних хвороб у межах 

спалахів є ключовим елементом епідеміологічного нагляду, оскільки 

забезпечує точну ідентифікацію збудника, дозволяє верифікувати діагнози та 

обґрунтувати подальші протиепідемічні заходи. Воно підвищує якість 

статистичних даних, дозволяє порівнювати ситуацію між регіонами та 

оцінювати ефективність реагування на спалахи.  

[x] 

Рис. 3.6. Кількість лабораторно підтверджених, клінічних і клініко-

епідеміологічних та інших випадків в межах спалахів інфекційних хвороб, 

розподіл за регіонами в Україні, 2023р. 

[x] 

Рис. 3.7. Кількість лабораторно підтверджених, клінічних і клініко-

епідеміологічних та інших випадків в межах спалахів інфекційних хвороб, 

розподіл за регіонами в Україні, 2023р. 

 

[x] 

Рис. 3.8. Етіологічна структура спалахів інфекційних хвороб, розподіл 

за регіонами в Україні, 2023 рік 

 

Дослідження спалахів інфекційних хвороб в Україні в 2023 році 

показало значну роль моніторингу та загрози для громадського здоров’я. 

Вибір захворювань для аналізу базується на їх епідеміологічному значенні та 

високому потенціалі до виникнення спалахів. Важливим аспектом є роль 

лабораторного підтвердження випадків, яке дозволяє точно ідентифікувати 

збудника, оцінювати в майбутньому ефективність протиепідемічних заходів і 

коригувати стратегії реагування.  
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Епідеміологічна ситуація продовжує бути динамічною, що вимагає 

посиленої уваги до підвищення рівня вакцинації, зокрема проти кору та інших 

вірусних інфекцій. Крім того, врахування факторів, таких як війна, зміщення 

пріоритетів у суспільстві та порушення норм гігієни, збільшують ризики 

інфекційних спалахів, що вимагає додаткових заходів контролю та мобілізації 

ресурсів. 

 

 
 

3.2. Спалахи вірусного гепатиту А (ВГА) 

 

Вірусний гепатит А (ВГА) є однією з найпоширеніших інфекційних 

хвороб, що передаються фекально-оральним шляхом, і часто викликає епідемії 

внаслідок забруднення води та їжі. Спалахи ВГА мають серйозні наслідки для 

здоров'я населення, особливо в умовах недостатнього санітарного контролю 

та низької рівня гігієни. За останнє десятиліття в Україні спостерігається 

коливання в епідемічній ситуації щодо цього захворювання, що вказує на 

нестабільність та необхідність посилення профілактичних заходів. 

У 2023 році зареєстровано 4 спалахи ВГА. З 2013 року кількість спалахів 

ВГА постійно зростала (рис. 3.9) з 2013 по 2019 рік, а в 2020 році стрімко 

зменшилася у 6,5 разів до 6, в 2021 році знизилася до 2-х, що у 3 рази менше 

порівняно з 2020 роком. У 2022 році їх кількість знову зросла до 4-х (в 2,0 

рази). 

[x] 

Рис. 3.9. Кількість спалахів вірусного гепатиту А в Україні, 2009 – 2023 

рр. 

 

Всі спалахи ВГА виникли в побуті, а в Вінницькій області, за рахунок 

широкого розповсюдження, випадки також реєструвались в закладах освіти, 

охорони здоров’я, громадського харчування та інших. Все це свідчить про 
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тенденцію до погіршення епідемічної ситуації з ВГА, що, ймовірно, може 

призвести до виникнення більшої кількості спалахів хвороби і в 2024 році. До 

речі, вже за 3 місяці 2024 року зареєстровано 5 спалахів ВГА (Закарпатська 

область - 2, Івано-Франківська область - 2 та Волинська область – 1), під час 

яких постраждали 41 особа, з них 26 дітей. Всі спалахи зареєстровані в побуті, 

але вже з залученням в епідемічний процес загальноосвітніх закладів. 

Основною причиною спалахів ВГА є недостатнє дотримання санітарних 

норм у побуті, зокрема забруднення води та їжі, а також порушення гігієнічних 

стандартів у закладах освіти, охорони здоров’я та громадського харчування. 

Всі зареєстровані спалахи у 2023 році виникли в побуті, але з швидким 

поширенням інфекції через різноманітні соціальні установи. 

Це свідчить про необхідність посилення профілактичних заходів на всіх 

рівнях, починаючи від санітарної освіти та забезпечення чистоти в місцях 

великого скупчення людей, до ефективнішого моніторингу і контролю за 

станом води та харчових продуктів. Враховуючи тенденцію до зростання 

кількості спалахів, ймовірно, що в 2024-2025 роках ми знову побачимо 

підвищення захворюваності, тому для стабілізації епідемічної ситуації 

необхідно вживати негайних і комплексних заходів. 

 

 

3.3 Спалахи гострих кишкових інфекцій (ГКІ) 

 

Гострі кишкові інфекції (ГКІ) є важливими об’єктами епідеміологічного 

нагляду через їх здатність спричиняти значні спалахи захворюваності, 

особливо в умовах недостатнього контролю за санітарно-гігієнічними 

умовами. Вони є одними з найпоширеніших інфекційних хвороб, що 

передаються через забруднені воду та їжу, а також контактно-побутовим 

шляхом. Важливість ефективного епідемічного нагляду і гнучкої реакції на 

спалахи ГКІ не можна переоцінити, оскільки своєчасне виявлення та 

реагування на спалахи є ключовими чинниками для запобігання їх поширенню 
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та мінімізації негативних наслідків для здоров’я населення. Зокрема, 

адекватне лабораторне дослідження та оперативне повідомлення про спалахи 

мають вирішальне значення для правильної ідентифікації збудника та 

визначення заходів контролю. 

[x] 

 

 Рис. 3.11. Структура спалахів ГКІ в Україні, 2022-2023 рр. 

Кількість спалахів ГКІ встановленої етіології має стрімку тенденцію до 

зростання у порівнянні зі спалахами ГКІ невстановленої етіології, що вказує 

на якіснішу лабораторну діагностику ГКІ. Але, якщо розглянути етіологічну 

структуру спалахів ГКІ встановленої етіології. 

 

[x] 

Рис. 3.12. Етіологічна структура захворюваності під час спалахів ГКІ 

встановленої етіології в Україні, 2023 рік. 

 

Для покращення епідемічної ситуації в Україні необхідно посилити 

контроль за якістю води та харчових продуктів, особливо в сільських районах 

та в місцях, де спостерігаються спалахи. Важливим є вдосконалення 

лабораторної діагностики для точного та швидкого виявлення збудників 

інфекцій, що дозволить ефективно реагувати на нові випадки захворювань. 

Крім того, необхідно провести навчання серед працівників закладів освіти, 

соціальних установ та закладів охорони здоров’я щодо дотримання санітарно-

гігієнічних норм, своєчасного ізолювання хворих та профілактики поширення 

інфекцій. Окрім цього, важливо проводити систематичні медичні огляди серед 

дітей в дошкільних закладах та учнів шкіл, а також забезпечити активну 

інформаційну кампанію серед населення про важливість дотримання правил 

особистої гігієни і санітарії для запобігання захворюваності на ГКІ. 
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[x] 

Рис. 3.13. Кількість спалахів ротавірусного ентериту в Україні, 2009 – 

2023 рр. 

 

 

3.4. Спалахи кору 

Кір — це висококонтагіозне вірусне захворювання, збудником якого є 

вірус із роду Morbillivirus родини Paramyxoviridae. Він передається повітряно-

крапельним шляхом і може залишатися в повітрі або на поверхнях до 2 годин, 

що сприяє швидкому поширенню інфекції навіть у разі короткотривалого 

контакту.  

Кір залишається однією з найбільш контагіозних вірусних інфекцій, яка 

здатна швидко поширюватися серед неімунізованого населення, викликаючи 

спалахи в організованих колективах і громадах.  

Завдяки впровадженню вакцинації захворюваність на кір значно 

знизилася, однак періоди зниження охоплення щепленнями, зокрема через 

військові дії, пандемію чи недовіру до вакцинації, призводять до накопичення 

сприйнятливого контингенту. Моніторинг ситуації з кором є важливою 

складовою епідеміологічного нагляду, оскільки дозволяє вчасно виявити 

ризики, запобігти поширенню хвороби та своєчасно вжити протиепідемічних 

заходів.  

За 2023 рік в Україні було зареєстровано 65 випадків захворювання на 

кір. 

[x] 

 

Рис. 3.14. Кількість спалахів кору в Україні, 2009 – 2023 рр. 

 

За останні 6 років питома вага постраждалих під час спалахів кору дітей 

має тенденцію до зниження, а кількість випадків серед дорослих відповідно 
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зростає, що свідчить про відсутність імунного прошарку серед дорослого 

населення. 

 [x] 

Рис. 3.15. Кількість зареєстрованих спалахів кору, розподіл за регіонами 

в Україні, 2023р. 

 

За 2023 рік в Україні було зареєстровано 529 випадків захворювання на 

епідемічний паротит. 

[x] 

Рис. 3.16. Кількість спалахів епідемічного паротиту та постраждалих 

дорослих і дітей, розподіл за регіонами в Україні, 2023 рік 

 

Основною причиною поширення є низький рівень вакцинації, зокрема 

серед дорослого населення, що не має достатнього імунного прошарку через 

пропуски в імунізації в минулому. Рекомендується терміново посилити 

інформаційно-роз’яснювальну роботу щодо важливості вакцинації, 

організувати додаткові раунди щеплень серед груп ризику, зокрема дорослих. 

Необхідно також забезпечити наявність вакцин у всіх регіонах, посилити 

контроль за виконанням календаря профілактичних щеплень та впровадити 

систему швидкого реагування на виявлені випадки. Особлива увага має бути 

приділена закритим колективам, включаючи освітні установи, медичні 

заклади та місця компактного проживання, щоб запобігти масштабним 

спалахам. 

 

 

3.5. Спалахи ентеровірусної інфекції 

 

Ентеровірусна інфекція — це група захворювань, спричинених вірусами 

роду Enterovirus (родина Picornaviridae), які поширюються переважно 

фекально-оральним або повітряно-крапельним шляхом. Віруси стійкі до 
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зовнішнього середовища, тривалий час зберігаються у воді та на поверхнях, 

легко передаються в організованих колективах, особливо за умов порушення 

санітарно-гігієнічних норм.  

В 2023 році в Україні було зареєстровано 1 спалах ентеровірусної 

інфекції. 

[x] 

Рис. 3.17. Кількість спалахів ентеровірусної інфекції в Україні, 2009 – 

2023 роки 

 

Особливу небезпеку ентеровіруси становлять для дітей раннього віку та 

осіб зі зниженим імунітетом. Через високий рівень асимптоматичних форм та 

потенційну епідемічну небезпеку важливим залишається постійний 

епіднагляд, своєчасна лабораторна діагностика та дотримання 

протиепідемічного режиму у дитячих і освітніх закладах. 

Для покращення епідеміологічного нагляду за ентеровірусною 

інфекцією в Україні необхідно посилити санітарно-гігієнічний контроль у 

дитячих і навчальних закладах, особливо в літній період; забезпечити раннє 

виявлення випадків шляхом розширення лабораторної діагностики; 

підвищити настороженість лікарів первинної ланки; запровадити чіткий 

алгоритм міжвідомчої взаємодії під час спалахів; проводити інформаційно-

просвітницьку роботу серед населення щодо важливості особистої гігієни та 

своєчасної ізоляції хворих людей. 

 

3.6. Епідеміологічні розслідування спалахів за критеріями оцінки 

якості 

[x] 

Рис. 3.18. Критерії оцінки якості епідеміологічного розслідування 

спалахів інфекційних хвороб в Україні, 2023 рік 
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[x] 

Рис. 3.19. Питома вага факторів передачі встановлених під час спалахів 

в Україні, 2023 рік 

 

 

ВИСНОВКИ 

 

1. Встановлено, що у 2023 році в Україні було зареєстровано [x] спалахів 

інфекційних хвороб, що призвели до захворювання [x] осіб.  

2. Виявлено, що найбільшу частку серед спалахів в Україні за період 

2023 року становили кишкові інфекції, серед вірусних - переважав 

ротавірусний ентерит та вірусний гепатит А.  

3. Визначено, що найбільш ураженими регіонами через спалахи 

інфекційних хвороб в 2023 році в Україні стали [x] області. Найменше 

постраждалих було виявлено у [x] областях. 

4. Встановлено, що найбільш уразливими групами населення в Україні 

у 2023 році виявилися діти дошкільного та шкільного віку, а також особи, які 

перебували у місцях масового скупчення людей. 

5. В цілому по Україні в 2023 році було лабораторно підтверджено [x] із 

зареєстрованих [x] випадків інфекційних хвороб у межах спалахів. В x 

областях було лабораторно підтверджено 100% випадків інфекційних хвороб 

в межах спалахів, від [x] до [x] випадків було підтверджено у x областя. 

6. Ретроспективний аналіз епідемічної картини показує, що кількість 

спалахів в Україні закономірно зростала у період з 2009 по 2019 рік, а з 2020 

по 2022 рік закономірно знижувалася завдяки стабільній ситуації, 

профілактичним заходам, посиленому епіднагляду, карантинним обмеженням 

та покращеній гігієні зокрема в період пандемії COVID-19. Проте, починаючи 

з 2022 року, на тлі воєнних дій, масових переміщень населення, порушення 

вакцинації та доступу до медичної допомоги, ситуація різко погіршилася, що 

призвело до зростання кількості спалахів.  
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