
Додаток
до рішення міської ради
від __________ 2023 № ________

Комплексна Програми з інфекційного контролю та дотримання заходів із
запобігання інфекціям, пов’язаним з наданням медичної допомоги

 КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР на 2024 – 2026 роки



І. Паспорт комплексної Програми з інфекційного контролю та дотримання
заходів із запобігання інфекціям, пов’язаним з наданням медичної допомоги

КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР на 2024 – 2026 роки
1.  Ініціатор розробки

Програми
КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ
ЗМР

2.  Дата, номер і назва
розпорядчого
документа органу
виконавчої влади про
розроблення
Програми

Закон України від 06.09.2022 №2573-IX „Про
систему громадського здоров’яˮ
Закон України № 3302-IX від 09.08.2023 року
 Про внесення зміни до Закону України „ Про
захист населення від інфекційних хворобˮ.
Закон України „Про місцеве самоврядування в
Україніˮ п. 22 ч. 1 ст. 26, ч.1 ст. 59

3.  Розробник Програми КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ
ЗМР

4.  Відповідальний
виконавець Програми

КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ
ЗМР

5.  Учасники Програми  Золотоніська міська рада, КНП „Золотоніська
багатопрофільна лікарняˮ ЗМР

6.  Термін реалізації
Програми

2024-2026 роки

7.  Основні джерела
фінансування
Програми

міський бюджет, кошти НСЗУ інші джерела, не
заборонені чинним законодавством.

8.  Загальний обсяг
фінансових ресурсів,
необхідних для
реалізації Програми

Згідно кошторисних призначень на відповідний
рік

-2024 (3 400,9 тис. грн)
-2025 ( 3198,5 тис. грн)
-2026 (2 665,0 тис. грн)



I. Мета
Удосконалення епідеміологічного нагляду за інфекціями, пов’язаними з

наданням допомоги (ІПНМД), зниження захворюваності, летальності й
економічного збитку від ІПНМД. Розробка раціональної стратегії та тактики
застосування антимікробних препаратів на підставі засад та принципів
доказової медицини. Забезпечення безпечності медичних послуг, що надаються
населенню шляхом дотримання санітарно- епідеміологічних вимог у
приміщеннях структурних підрозділів закладу.

II. Підстава розроблення програми
Підставою розроблення Програми є зниження рівня інфекційних

захворювань, пов'язаних з наданням медичної допомоги населенню громади за
рахунок вдосконалення комплексу профілактичних та протиепідемічних
заходів, впровадження ефективної системи епідеміологічного нагляду за
інфекціями, пов’язаних з наданням медичної допомоги (далі ІПНМД)
покращення забезпеченості закладу сучасними засобами дезінфекції,
забезпечення безпечності медичних послуг.

III. Обґрунтування необхідності прийняття програми
Інфекційні хвороби, пов’язані з наданням медичної допомоги, які

поступаються лише серцево-судинним та онкологічним захворюванням, до
цього часу залишаються однією з основних причин інвалідності та смертності
населення в усьому світі. Високий рівень цієї захворюваності, на думку
експертів Всесвітньої організації охорони здоров'я (ВООЗ), пов’язаний з ростом
стійкості збудників внутрішньо- лікарняних інфекцій до дії протимікробних
препаратів (антибіотиків, антисептиків та дезінфектантів), відсутністю
ефективної системи контролю за інфекціями. Ризик захворювання на ІПНМД
поширюються як на пацієнтів так і працівників закладів охорони здоров'я. За
даними ВООЗ 1 з 10 пацієнтів інфікується під час надання медичної допомоги;
на 30% зменшується кількість інфекцій, що передаються під час надання
медичної допомоги за ефективної профілактики.

Інфекційний контроль відіграє вирішальну роль для підвищення безпеки
пацієнтів та профілактики інфекцій, пов’язаних з наданням медичної допомоги
(далі ІПНМД). Медичний заклад має високий ризик поширення мікроорганізмів
між відвідувачами та медичними працівниками. Ризик ІПНМД підвищують
інвазійні процедури. Програма інфекційного контролю дасть змогу зробити
медичне обслуговування безпечним і доступним, адже допоможе запобігти
витратам на лікування ІПНМД, а головне – зберегти життя відвідувачів.

Прийняття запропонованої Програми дасть можливість забезпечити
безпечність медичних послуг, що надаються населенню з дотриманням
санітарно-епідеміологічних вимог у приміщеннях структурних підрозділів
закладу шляхом:

- забезпечення гарантії безпеки інструментарію при обслуговуванні
пацієнтів;

- забезпечення створення ефективної системи моніторингу поширення
ІПНМД;

- підвищення рівня підготовки фахівців з питань здійснення інфекційного
контролю;

- зміцнення матеріально-технічної бази структурних підрозділів закладу;



- дотримання протиепідемічного режиму шляхом забезпечення
сучасним обладнанням та засобами дезінфекції;

- визначення пріоритетних напрямків фінансування та першочергового
забезпечення необхідним обладнанням, засобами.

IV. Правові аспекти
Закон України від 06.09.2022 №2573-IX „Про систему громадського

здоров’яˮ, Закон України № 3302-IX від 09.08.2023 року „Про внесення зміни
до Закону України „Про захист населення від інфекційних хворобˮ, Закон
України „Про державні цільові програми”, Закон України „Про боротьбу із
захворюванням на туберкульоз”, наказ МОЗ від 03.08.2021 №1614 „Про
організацію профілактики інфекцій та інфекційного контролю в закладах
охорони здоров’я та установах/закладах надання соціальних послуг соціального
захисту населення”.

V. Фінансово-економічне обґрунтування
На реалізацію Програми протягом 2024-2026 років планується спрямувати

9264,4 тис. грн, згідно з Додатком 2 до Програми. При цьому обсяг
фінансування уточнюється щороку при формуванні міського бюджету на
відповідний бюджетний період.

VI. Прогноз впливу
Упровадження Програми інфекційного контролю дозволить:
- підвищити безпеку при наданні медичних послуг;
- зменшити інфекції, пов’язані з наданням медичної допомоги (ІПНМД)

більше ніж на 30%;
- зменшити захворюваність на інфекційні захворювання серед пацієнтів,

більше ніж на 30%;
- попередження передачі резистентних штамів бактерій та заощадить

кошти, шляхом раціонального використання антимікробних препаратів з
профілактичною та лікувальною метою;

- створити систему моніторингу та аудиту  ефективності програми
інфекційного контролю в КНП „ЗБЛˮ.

- посилити систему надання медичної допомоги, шляхом якісної,
пацієнторієнтованої допомоги.



додаток 1
до Програми

ЗАХОДИ
щодо реалізації комплексної Програми з інфекційного контролю та дотримання заходів із запобігання інфекцій, пов’язаних з

наданням медичної допомоги у КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР 2024-2026
№
п/п

Заходи Термін
виконанн

я

Виконавець  Бюджет Індикатор виконання

1 2 3 4 5 6

1.  Приведення штатного розпису у відділі
інфекційного контролю КНП
„Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ
до вимог наказу МОЗ від 03.08.21
№1614 „Про організацію профілактики
інфекцій та інфекційного контролю в
закладах охорони здоров’я та
установахˮ

Січень-
лютий

Директор
Відділ
кадрів

Не
потребує
коштів

Штатний розпис приведено до вимог наказу МОЗ
№1614 - координатора з гігієни рук, клінічного
провізора, статистика та інших працівників  відділу
інфекційного контролю
( далі-ВІК).

2. Удосконалити зміни до Переліку
забезпечення належного рівня надання
медичних послуг за договором з НСЗУ,
згідно Постанови Кабінету Міністрів
України від 21 квітня 2023 року № 376
„Про внесення змін у додаток 3 до
Типової форми договору про медичне
обслуговування населення за
програмою медичних гарантійˮ

Січень

Впродовж
року

Медичний
директор,

ВІК,
зав.
відділенням
и

Не
потребує
коштів

Наявність затвердженого директором КНП „ЗБЛˮ
плану дій з профілактики інфекцій та інфекційного
контролю на поточний рік та визначеного бюджету
на його реалізацію, зменшення споживання
антимікробних препаратів (АМП) групи резерву
щорічно на 10%.

3.  Забезпечити виконання медичним
персоналом: Протягом

року
ВІК Впровадження наказів МОЗ України у КНП „ЗБЛˮ

шляхом навчання медперсоналу, розробки
стандартів операційних процедур
( далі-СОП), дотримання їх виконання.

Наказу Міністерства охорони здоров’я
України 11.08.2014 № 552 „Про
затвердження Державних санітарних
норм та правил (далі - Правил)
„Дезінфекція, передстерилізаційне
очищення (далі - ПСО) та стерилізація

Не
потребує
коштів



медичних виробів в закладах охорони
здоров’яˮ

Наказу МОЗ України 03.08.20
№1777 „Про затвердження Заходів та
Засобів щодо попередження
інфікування при проведенні догляду
за пацієнтамиˮ

Наказу МОЗ України від 01.02.2019 №
287 „Про затвердження Стандарту
інфекційного контролю для закладів, що
надають допомогу хворим на
туберкульозˮ
Наказу МОЗ від 03.08.21 №1614 „Про
організацію профілактики інфекцій та
інфекційного контролю в закладах
охорони здоров’я та установах/ закладах
надання соціальних послуг/ соціального
захисту населенняˮ

Наказ МОЗ від 23.08. 2023 року № 1513
„СТАНДАРТ медичної допомоги
Раціональне застосування
антибактеріальних і антифунгальних
препаратів з лікувальною та
профілактичною метоюˮ.

4 Дотримання епідемічно-безпечних
алгоритмів дій медичного персоналу.

Розробка чек-листів перевірки
дотримання СОП для моніторингу та
оцінки.

Протягом
року

1 квартал

ВІК Не
потребує
коштів

Проведення моніторингу заходів інфекційного
контролю згідно чек-листів.



1 2 3 4 5
5.  Проведення моніторингу контролю

якості виконання процедур відбору,
зберігання та транспортування
біологічного матеріалу

2 рази на
рік

ВІК
Головна м/с,
завідувачі

Не
потребує
коштів

Розроблено чек лист, проведено моніторинг.

6.  Провести розрахунки потреби
дезінфекційних та антисептичних
засобах

січень ВІК
Головна м/с

Не
потребує
коштів

Проведено розрахунок потреби по структурним
підрозділам лікарні

7.  Провести  навчання і контроль рівня
знань медичного персоналу щодо
питань запобігання інфекціям,
пов’язаних з наданням медичної
допомоги

Згідно
планів
занять

Заступник
директора,
головна м/с,
м/с
координатор

Не
потребує
коштів

Розроблено курс навчання в ВІК для працівника
при прийомі на роботу.
Розроблено курс планового навчання.
Розроблено тести для перевірки знань.

8.  Забезпечити проходження періодичних
медичних оглядів працівниками закладу

Згідно
графіку
медоглядів

Головна м/с
Інженер з
охорони
праці

100% охоплення профілактичним оглядами.

9 Проведення спостереження за
споживанням антимікробних лікарських
засобів і ведення обліку спожитих
засобів відповідно до Інструкції з
впровадження адміністрування
антимікробних препаратів в закладах
охорони здоров’я, які надають медичну
допомогу в стаціонарних умовах.

щомісячно
ВІК Не

потребує
коштів

Впроваджена таблиця моніторингу АМП в
стаціонарних відділеннях лікарні.

10 Проаналізувати системну самооцінку
профілактики інфекцій та інфекційного
контролю ( ПІІК) у лікарні, розробити
письмовий план дій на певний час
роботи на основі визначених
пріоритетів

2 рази на
рік

ВІК Не
потребує
коштів

Досягнути високого рівня реалізації плану дій з
інфекційного контролю.

11 Облаштувати ізоляційні кімнати для
хворих з підозрою на повітряно-
крапельні інфекції в стаціонарних
відділеннях та на 1 поверсі поліклініки

Січень
лютий

Адміністраці
я лікарні,
ВІК

Не
потребує
коштів

Облаштовані  ізоляційні палати та кімната в
поліклініці згідно наказу МОЗ №1777.

ІІ. Комплекс профілактичних та протиепідемічних заходів із запобігання інфекцій, пов’язаних з наданням медичної допомоги

1.  Проводити контроль за організацією та
проведенням очищення та дезінфекції

1 раз
квартал

Головна м/с,
м/с

Не
потребує

Розроблено СОПи по організації та проведенню
очищення та дезінфекції поверхонь при проведенні



поверхонь при проведенні поточних та
генеральних прибирань відповідно до
графіка.
Ведення журналів генерального
прибирання та облік роботи
бактерицидних опромінювачив

координатор
завідувачі
відділень

коштів поточних та генеральних прибирань.

2 Дотримуватись вимог щодо збору,
зберігання, утилізації використаних
витратних матеріалів, біологічних
відходів згідно чинних нормативних
актів.
Заключити договір на вивіз та
утилізацію мед відходів категорії В.

Закупити контейнери для збору
медичних відходів категорії В

Протягом
року

2024-2026

1 квартал
2024,2025,
2026 року

Головна м/с,
м/с,
начальник
техвідділу

830,0 тис.
грн

3120,0
тис. грн

Визначені відповідальні особи за збір мед відходів,
- укладено договір з закладами ,які отримали
ліцензію, відповідно до Ліцензійних умов
провадження господарської діяльності з
поводження з небезпечними відходами,
затверджених постановою Кабінету Міністрів
України від 13 липня 2016 року N 446.

Використання контейнерів для збору медичних
відходів категорії В.

3 Придбання обладнання для дезінфекції
та стерилізації медичних виробів
багаторазового використання, згідно
вимог ДСТУ ISO 17664:2018

Моніторингдотримання етапів
репроцесингу

2024
2025

1 раз
квартал

Медичний
директор

Головна м/с

1000,0
тис. грн

Дотримання заходів інфекційного контролю.

ІІІ. Навчання і контроль знань медичного персоналу з питань профілактики І П Н М Д

1 Впровадження навчальної програми з
профілактики інфекцій та інфекційного
контролю при наданні медичної
допомоги в стаціонарних умовах
по КНП „Золотоніська багатопрофільна
лікарняˮ 2024 рік.
Програма включає базові навчання і
підготовку з ПІІК для всіх працівників
1) гігієну рук;
2) респіраторну гігієну і етикет кашлю;
3) поводження з медичними відходами;

Згідно
затверджен
ого графіку

ВІК Не
потребує
коштів

Розроблено і затверджено директором
-програму навчання і підготовки з ПІІК для
працівників КНП та спеціалізовані навчання для
працівників кожного із клінічних структурних
підрозділів.

- чек-листи щодо перевірки теоретичних знань і
практичних навичок працівників.



4) готовність до спалахів інфекційних
хвороб та управління ними.
5) очищення та дезінфекція.

2 Проводити диференційований залік
перевірки знань медперсоналу з питань
інфекційного контролю та заходів із
запобігання інфекціям, пов’язаних з
наданням медичної допомоги

1 раз на рік ВІК Не
потребує
коштів

Затверджено План заліків, проведено анкетування
медперсоналу.

3.  Проводити семінари з питань
інфекційного контролю, інфекційної
безпеки , практичні заняття з
медперсоналом на робочих місцях з
відпрацюванням техніки виконання

Згідно
плану

Голова ВІК
Головна м/с,
м/с
координатор
Завідувачі
відділень

Не
потребує
коштів

Затверджено План семінарів з питань інфекційного
контролю, інфекційної безпеки. Представлені
Протоколи семінарів.

ІV. Заходи щодо запобігання інфекціям, пов’язаних з наданням медичної допомоги у медичного персоналу

1 При прийомі на роботу інформувати
медичний персонал про фактори ризику
при виконанні своїх професійних
обов’язків

ВІК,
Головна м/с

Не
потребує
коштів

2 Проводити з медперсоналом інструктаж
з питань запобігання інфекціям,
пов’язаних з наданням медичної
допомоги та безпеки праці

1 раз на 6
міс.

Головна м/с,
м/с
координатор
завідувачі

Не
потребує
коштів

Розроблено і затверджено графік навчання і
підготовки з ПІІК для працівників .
Графік навчання доведено до відома  працівників.

3.  Проводити щеплення медперсоналу
проти гепатиту В

Згідно
календаря
щеплень

Завідувачі Охвачено щепленням 80 % медпрацівників.

4.  Забезпечити контроль за наявністю в
закладі засобів професійної гігієни та
індивідуального захисту

1 раз
квартал

Головна м/с,
м/с
координатор
завідувачі

4.1  Використовувати індивідуальні засоби
захисту (халати, шапочки, гумові
рукавички, маски, окуляри, або захисні
екрани, взуття, що піддається
дезінфекції) під час проведення усіх
медичних маніпуляцій, які пов’язані з
контактом з кров’ю або іншими
біологічними рідинами пацієнтів

Під час
надання
меддопомо
ги

Медичний
персонал

Проведені практичні навчання, розроблені чек-
листи.



4.2  Дотримуватись правил і техніки миття
та антисептики рук

Під час
надання
меддопомо
ги

Медичний
персонал

Проведені практичні навчання, розроблені чек-
листи щодо моніторингу правил

4.3 У випадку професійної аварії, яка мала
місце під час роботи з ВІЛ-інфікованим
або біоматеріалом від ВІЛ-
інфікованого, проводити екстрену після
контактну профілактику згідно з
чинними нормативними актами

При
виникненні
аварії

Медичний
персонал

Не
потребує
коштів

Проведені практичні навчання, розроблені СОП
та чек-листи щодо моніторингу Алгоритму

4.4. Заповнювати  форму облікової звітності
№ 108-о „Журнал реєстрації аварій при
наданні медичної допомоги ВІЛ-
інфікованим та роботі з ВІЛ-
інфікованим матеріаломˮ, затверджену
наказом МОЗ України від 20.11.2013 р.
№ 955 у медичного директора

При
виникненні
аварії

Завідувачі,
лікарі

Не
потребує
коштів

Форма журналу заповнюється у медичного
директора

V. Заходи інфекційного контролю по туберкульозу

Адміністративний контроль

1.  Проводити навчання персоналу,
пацієнтів, відвідувачів здійсненню
інфекційного контролю за
туберкульозом (за планом)

2024 – 2026
роки

Лікарі
головна м/с,
м/с
координатор

Не
потребує
коштів

Розроблено і затверджено графік навчання і
підготовки з ТБ для медпрацівників .
Графік навчання доведено до відома працівників
лікарні.

2.  Забезпечити дотримання алгоритмів
інфекційного контролю під час
проведення пацієнтам медичних
маніпуляцій та процедур, особистої
гігієни

2024 – 2026
роки

Головна м/с,
завідувачі ,
лікарі

Не
потребує
коштів

Розроблено СОПи , чек-листи.

3.  Забезпечити контроль за дотриманням
медичними працівниками заходів з
охорони праці, проводити інструктаж

Протягом
року

ВІК
Охорона
праці

Не
потребує
коштів

Організація та проведення навчання медичних
працівників – інструктаж при прийомі на работу,
переодичний інструктаж.

4 Облаштувати ізоляційну кімнату для
хворих з підозрою на повітряно-
крапельні інфекції в стаціонарних
відділеннях та на 1 поверсі поліклініки

Лютий-
березень

Директор 160,0 тис.
грн

Затверджені наказом зони ризику, план-схеми по
відділенням, встановлені екрановані УФО.



Моніторінг і аудит дотримання вимог
Стандарту щодо швидкої ідентифікації
пацієнтів з симптомами туберкульозу
(анкетування, направлення на
проведення молекулярно – генетичного
методу із застосуванням тесту Xpert
MTB/RIF (Ultra), направлення на
рентген або флюрографію  та
напрвлення хворих до
противотуберкульозного закладу в разі
виявлення пацієнта із
бактеріовиділенням)

2 рази на
рік

ВІК Не
потребує
коштів

Розроблено вище наведені СОПи доведено до
відома працівників. Електрона версія
скринінгової анкети.

Провести визначення зон ризику
захворювання на туберкульоз в,
оформлення планів-схем приміщень з
визначенням зон ризику та розміщення
їх на видному місці (як нагадування для
співробітників). Провести маркування
стаціонарних відділень та структурних
підрозділів за ступенем ризику
захворювання на туберкульоз: Ø
червоний колір – зони високого ризику
захворювання на туберкульоз; Ø жовтий
колір – зони середнього ризику
захворювання на туберкульоз; Ø
зелений колір – зони низького ризику
захворювання на туберкульоз

Січень
2024

ВІК Не
потребує
коштів

Визначено зони ризику, складені наглядні план-
схеми для кожного відділення та доведені до
відома персоналу. Розміщено попередження для
медперсоналу та пацієнтів „Обережно! Зона
високого ризикуˮ.

Моніторинг дотримання вимог
інфекційного контролю в пунктах
мікроскопії мокротиння, GenеXpert
клініко-діагностичної лабораторії.

2 рази на
рік

ВІК Не
потребує
коштів

Складено договір на проведення повірки та
ремонту лабораторного обладнання. Повірені
шафи з біобезпеки, витяжні шафи та центрифуги.
Визначені зони ризику та розміщені наглядні
план-схеми у приміщеннях лабораторій.
Визначена відповідальна особа за біобезпеку ,
внесені  відповідні зміни в посадову інструкцію.
Розроблено наступні СОП та доведено до відома
працівників:
-Дії лаборанта при посіві біологічного матеріалу;
- Прийом та реєстрація біологічного матеріалу в
лабораторії. транспортування біоматеріалу до



лабораторії
-Утилізація відходів. Правила роботи в шафах
біобезпеки, з центрифугами.
-Правила користування засобами індивідуального
захисту (респіратор, халат, рукавички та ін.)
-Порядок дій при надзвичайних ситуаціях.
 -графік моніторингу дотримання вищезазначених
СОП. Розроблено чек-лист.

Інженерний контроль

1.  Оцінка стану облаштування КНП та
будівлі в цілому з метою надання
рекомендації щодо їх можливої
реконструкції , капітального ремонту з
позиції інфекційного контролю за
туберкульозом. Провести оцінку
використання в структурних
підрозділах закладу природної
вентиляції

Травень,
червень

2024

ВІК Не
потребує
коштів

Надано рекомендації керівництву щодо
забезпечення лікарні  необхідним обладнанням та
зміцнення матеріально- технічної бази.

2.  Провести  перевірку технічного стану
ламп УФО в структурних підрозділах
закладу за допомогою радіометра

2 рази на
рік

ВІК Придбано радіометр, затверджено графік роботи.

3.  Провести розрахунок потреби в лампах
УФО в залежності від технічного стану
наявних опромінювачів та подати
заявку на придбання УФО

Лютий
2024

ВІК 160,0 тис.
грн

Розроблено план розміщення екранових УФ-
опромінювачів, УФО затверджено, згідно
проведення капітального ремонту з позиції
інфекційного контролю. Зони високого ризику
оснащені УФ-опромінювачами екранного типу,
УФО  в обсязі 95%.

Засоби індивідуального захисту органів дихання для персоналу закладу та хворих
1.  Провести  визначення потреби щодо

засобів індивідуального захисту
персоналу в залежності від ступеню
ризику передачі МБТ (розрахунок
необхідної кількості респіраторів)

січень ВІК Не
потребує
коштів

Проведено розрахунок необхідної кількості
респіраторів.
Забезпечено медичних працівників в зонах
високого ризику засобами індивідуального
захисту органів дихання в повному обсязі.
Затверджено виділення коштів на закупівлю
респіраторів .Забезпечено постійний запас
респіраторів у кількості не менше 1 місячної
потреби.



VІ. Заходи інфекційного контролю для запобігання захворювання на ГРВІ та грип, COVID-19

Адміністративний контроль
1.  Проведення вакцинації проти грипу,

коронавірусу працівникам закладу
Вересень
жовтень

Медичний
директор

Рекомендовано щеплення  проти грипу,
коронавірусу працівникам закладу -10%.

2.  Контроль стану здоров’я персоналу з
недопущенням до роботи осіб з
ознаками грипу та інших ГРВІ, COVID-
19

В період
епідемічно
го підйому
захворюва

ності

Головна
медсестра

Не
потребує
коштів

Введенні бар’єрні заходи щодо недопущенням до
роботи осіб з ознаками грипу та інших ГРВІ ,
COVID-19.

3.  Запровадження респіраторної гігієни /
етикету при кашлі

Під час
надання

меддопомо
ги

ВІК Не
потребує
коштів

Забезпечення місць скупченості пацієнтів
інформаційними плакатами, видача масок

4.  Керування потоками хворих Під час
надання

меддопомо
ги

ВІК Не
потребує
коштів

Розроблено СОП та Алгоритм дій медпрацівника

Зменшення кількості потенційних джерел збудника інфекції
1.  Припинення планових відвідувань

структурних підрозділів закладу
хворими з підозрілими або
підтвердженими випадками грипу ,
COVID-19 до того часу, доки вони не
перестануть виділяти вірус у довкілля

В період
епідемічно
го підйому
захворюва

ності на
ГРВІ та

грип,
COVID-19

Завідувачі,
лікарі

Не
потребує
коштів

Керування потоками хворих.

Технічний контроль
1.  Проводити планову оцінку

використання в структурних
підрозділах закладу природної
вентиляції та проведення дезінфекції

щомісячно Завідувачі,
головна м/с

Розроблено чек-листи, впроваджено  у кожному
стаціонарному відділенню.

Засоби індивідуального захисту органів дихання для персоналу закладу
1.  Щорічно проводити визначення

потреби щодо засобів індивідуального
захисту персоналу з метою
профілактики інфекційних захворювань

Січень,
грудень

ВІК Не
потребує
коштів

Проведено розрахунок ЗІЗ.



VІІ. Заходи щодо забезпечення матеріально-технічної бази

1.  Провести закупівлю:
- деззасобів та антисептиків,
диспенсорів для антисептику та рідкого
мила, для паперових рушників.
- екранованих УФО

2-3-4
квартал

Медичний
директор

Відповідно
до потреби

2.  Проведення поточного та капітального
ремонтів в структурних підрозділах
закладу

Згідно
планів

Директор За наявності
фінансового
ресурсу



Напрямки діяльності та заходи комплексної Програми з інфекційного контролю та дотримання заходів із запобігання
інфекціям, пов’язаним з наданням медичної допомоги КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР

на 2024 – 2026 роки

ІК Опис заходів Шляхи реалізації
заходів

Бюджет
тис. грн
2024 рік

Бюджет
тис. грн

2025
рік

Бюджет
тис. грн

2026
рік

Джерела
фінансу
вання

Очікуваний
результат

А
дм

ін
іс

тр
ат

ив
ни

й
ко

нт
ро

ль

Забезпечення
відділень лікарні

обладнанням,
матеріалами для

прибирання

Придбання візків
для прибирання

10 шт.
52,8 тис. грн

4 шт.
40,0 тис. грн

4 шт.
40,0 тис. грн

місцевий
бюджет,
кошти
НСЗУ

Дотримання
санітарно-

епідеміологічно
го режимуМОПи (із мікрофібри)

2760 шт.
276,0 тис. грн 2760 шт.

276,0 тис. грн
2760 шт.

276,0 тис. грн

місцевий
бюджет,
кошти
НСЗУ

Машина для прання
МОПів

2 шт.
22,0 тис. грн

1шт.
11,0 тис. грн

-
місцевий
бюджет,
кошти
НСЗУ

Придбання
обладнання та
предметів  для
відділень

Закупити
посудомийні

машини-
2 шт.

36,0 тис. грн
2 шт.

36,0 тис. грн
2 шт.

36,0 тис. грн
місцевий
бюджет

Дотримання
санітарно-

епідеміологічн
ого режиму

Одноразовий посуд
для пацієнтів 50,0 тис. грн 60,0 тис. грн 100,0 тис. грн

місцевий
бюджет,
кошти
НСЗУ

Утилізація
медичних відходів

Закупка пакетів та
контейнери для збору
медичних відходів
категорії В

1 040,0 тис.
грн

1 040,0 тис.
грн

1 040,0 тис. грн
місцевий
бюджет,
кошти
НСЗУ

Дотримання
санітарно-

епідеміологічн
ого режиму



А
дм

ін
іс

тр
ат

ив
ни

й
ко

нт
ро

ль

Заключення угоди на
утилізацію мед
відходів категорії В.

250,0 тис. грн 280,0 тис. грн 300,0 тис. грн кошти
НСЗУ

місцевий
бюджет

Гігієна рук

Придбання:

І. Диспенсорів для
антисептика з
тримачем

70 шт.
31,5 тис. грн

70 шт.
31,5 тис. грн

70 шт.
42,0 тис.грн

кошти
НСЗУ
місцевий
бюджет

кошти
НСЗУ

місцевий
бюджет
кошти
НСЗУ

місцевий
бюджет

Дотримання
заходів

інфекційного
контролю

ІІ. Диспенсер
ліктьовий

7 шт.
4,9 тис. грн. -

-

ІІІ. Диспенсори з
тримачем для рідкого
мила 60 шт.

27,0 тис. грн
60 шт.

27,0тис. грн
20 шт.

9,0 тис. грн

IV. Придбання
Тримач /Диспенсори
закриті для паперових
рушників.

-рушники

125шт.
35,0 тис. грн

125шт.
35,0 тис. грн

-

.

 10000од.
390,0 тис. грн

10000од.
390,0 тис. грн

10000од.
390,0 тис. грн

Бактеріологічний
контроль стерильності
виробів медичного
призначення,
забруднення
середовища,
дослідження
біологічного
матеріалу , організація

Укласти договір на
проведення

лабораторних
досліджень з ДУ

„Черкаський ОЦКПХˮ

275,7тис.грн 300,0 тис.грн. 350,0 тис.грн. кошти
НСЗУ

місцевий
бюджет

Дотримання
заходів

інфекційного
контролю



медичного огляду
медпрацівників, бак
обстеження працівників
харчоблоку.

Придбання озонового
стерилізатора Стерилізатор озоновий

1 шт.
 500,0
тис. грн

1 шт.
550,0 тис. грн

Забезпечення
стерилізації
медичного
інструментарі
ю.

Ін
ж

ен
ер

ни
й

ко
нт

ро
ль

Контролю за станом
навколишнього
середовища у
приміщеннях і зонах з
високим ризиком
поширення
мікобактерій
туберкульозу та інших
респіраторних інфекцій.

Дооблаштувати
бактерицидними
опромінювачами-
(типу „жалюзіˮ)
стаціонарні відділення

25 шт.

170,0 тис.
грн

10 шт.

80,0 тис. грн

5 шт.

40,0тис. грн

Кошти
НСЗУ,
місцевий
бюджет

Дотрима
ння заходів

інфекційного
контролю

Проведення
вимірювання
ультрафіолетового
випромінювання за
допомогою УФ-
радіометра.

Придбання радіометр 240,0 тис.
грн

- -

місцевий
бюджет

Контроль за
роботою
бактерицидн
их ламп

Ін
ди

ві
ду

ал
ь

ни
й

за
хи

ст
ор

га
ні

в
ди

ха
нн

я

Забезпечення
респіраторами
медпрацівників Придбання

респіраторів 350 шт.
42,0 тис. грн

350 шт.
42,0 тис. грн

кошти
НСЗУ

Забезпечення
засобами
індивідуального
захисту від
аерозольних
інфекцій.

Всього: 3400,9 тис. грн 3198,5 тис. грн 2665,0 тис. грн



ПОЯСНЮВАЛЬНА ЗАПИСКА
до проекту рішення „ Про затвердження комплексної Програми з інфекційного контролю та дотримання заходів із

запобігання інфекцій, пов’язаних з наданням медичної допомоги
 КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР на 2024 – 2026 рокиˮ

Мета: Удосконалення епідеміологічного нагляду за інфекціями, пов’язаними з наданням допомоги (ІПНМД),
зниження захворюваності, летальності й економічного збитку від ІПНМД. Розробка раціональної стратегії та тактики
застосування антимікробних препаратів на підставі засад та принципів доказової медицини. Забезпечення безпечності
медичних послуг, що надаються населенню шляхом дотримання санітарно- епідеміологічних вимог у приміщеннях
структурних підрозділів КНП „ЗБЛˮ.

І. Підстава розроблення проекту рішення
З метою зниження рівня інфекційних захворювань, пов'язаних з наданням медичної допомоги населенню міста за рахунок

вдосконалення комплексу профілактичних та протиепідемічних заходів, впровадження ефективної системи епідеміологічного
нагляду за інфекціями, пов’язаних з наданням медичної допомоги (далі ІПНМД) покращення забезпеченості закладу
сучасними засобами дезінфекції, забезпечення безпечності медичних послуг.

ІІ. Обґрунтування необхідності прийняття рішення.
Інфекційні хвороби, пов'язані з наданням медичної допомоги, які поступаються лише серцево-судинним та онкологічним

захворюванням, до цього часу залишаються однією з основних причин інвалідності та смертності населення в усьому світі.
Високий рівень цієї захворюваності, на думку експертів Всесвітньої організації охорони здоров'я (ВООЗ), пов'язаний з ростом
стійкості збудників внутрішньо - лікарняних інфекцій до дії протимікробних препаратів (антибіотиків, антисептиків та
дезінфектантів), відсутністю ефективної системи контролю за інфекціями. Ризик захворювання на ІПНМД поширюються як на
пацієнтів так і працівників закладів охорони здоров'я. За даними ВООЗ 1 з 10 пацієнтів інфікується під час надання медичної
допомоги; на 30% зменшується кількість інфекцій, що передаються під час надання медичної допомоги за ефективної
профілактики. Рівень захворюваності на ці інфекції у розвинених країнах світу досягає до 44%.

Інфекційний контроль відіграє вирішальну роль для підвищення безпеки пацієнтів та профілактики інфекцій, пов’язаних з
наданням медичної допомоги ( ІПНМД). Медичний заклад має високий ризик поширення мікроорганізмів між відвідувачами
та медичними працівниками. Ризик ІПНМД підвищують інвазійні процедури. Програма інфекційного контролю дасть змогу
зробити медичне обслуговування безпечним і доступним, адже допоможе запобігти витратам на лікування ІПНМД, а головне -
зберегти життя відвідувачів.



Прийняття запропонованої Програми дасть можливість забезпечити безпечність медичних послуг, що надаються
населенню з дотриманням санітарно – епідеміологічних вимог у приміщеннях структурних підрозділів закладу шляхом:
- забезпечення гарантії безпеки інструментарію при обслуговуванні пацієнтів;
- забезпечення створення ефективної системи моніторингу поширення ІПНМД;
- підвищення рівня підготовки фахівців з питань здійснення інфекційного контролю;
- зміцнення матеріально-технічної бази структурних підрозділів закладу;
- дотримання протиепідемічного режиму шляхом забезпечення сучасним обладнанням та засобами дезінфекції;
- визначення пріоритетних напрямків фінансування та першочергового забезпечення необхідним обладнанням, засобами та
реактивами.

ІІІ. Суть проекту рішення.
Метою проекту рішення є зниження рівня інфекційних захворювань, пов'язаних з наданням медичної допомоги населенню

міста, забезпечення безпечності медичних послуг, що надаються населенню шляхом дотримання санітарно – епідеміологічних
вимог у приміщеннях структурних підрозділів закладу.

IV. Правові аспекти.

Закон України від 06.09.2022 №2573-IX „Про систему громадського здоров’яˮ, Закон України № 3302-IX від
09.08.2023 року „Про внесення зміни до Закону України „Про захист населення від інфекційних хворобˮ, Закон
України „Про державні цільові програми”, Закон України „Про боротьбу із захворюванням на туберкульоз”, наказ
МОЗ від 03.08.2021 №1614 „Про організацію профілактики інфекцій та інфекційного контролю в закладах охорони
здоров’я та установах / закладах надання соціальних послуг / соціального захисту населення”.

V. Фінансово-економічне обґрунтування.
Проєктом рішення передбачається фінансування на реалізацію заходів Програми з інфекційного контролю та дотримання

заходів із запобігання інфекцій, пов’язаних з наданням медичної допомоги КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР
на 2024 – 2026 рокиˮ зокрема: 2024 р -3400,9 тис. грн; 2025р. - 3198,5 тис. грн; 2026р.-2665,0 тис. грн.

Загальна сума коштів на фінансування заходів Програми складає: 9264,4 тис. грн.
Обсяг фінансування щороку уточнюється щороку при формуванні міського бюджету на відповідний бюджетний період.

VI. Прогноз впливу.



Прийняття комплексної Програми з інфекційного контролю та дотримання заходів із запобігання інфекціям, пов’язаних
з наданням медичної допомоги КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР на 2024 – 2026 роки дасть можливість
знизити рівень захворювань, пов'язаних з цими інфекціями, забезпечить безпечність надання медичних послуг, впровадження
ефективних протиепідемічних заходів в умовах розвитку епідемії ВІЛ/СНІДу, туберкульозу, вірусних гепатитів, COVID-19 та
інших небезпечних інфекцій, впровадження методів та режимів дезінфекції в практику роботи закладу, забезпечення закладу
засобами дезінфекції, підвищення рівня захисту медичного персоналу та відвідувачів.

VII. Позиція зацікавлених осіб.
Проєкт рішення погоджено без зауважень.

VIII. Запобігання дискримінації.

Проєкт рішення не містить ознак дискримінації.
IX. Запобігання корупції.

Проєкт рішення не містить ознак корупційних діянь.
X. Прогноз результатів.

Прийняття рішення „Про затвердження комплексної Програми з інфекційного контролю та дотримання заходів із
запобігання інфекцій, пов’язаних з наданням медичної допомоги КНП „Золотоніська багатопрофільна лікарняˮ ЗМР на 2024 –
2026 рокиˮ дасть можливість знизити рівень захворювань, пов'язаних з цими інфекціями, забезпечить безпечність надання
медичних послуг, впровадження ефективних протиепідемічних заходів в умовах розвитку епідемії ВІЛ/СНІДу, туберкульозу,
вірусних гепатитів, COVID-19 та інших небезпечних інфекцій, впровадження методів та режимів дезінфекції в практику
роботи закладу, забезпечення закладу засобами дезінфекції, підвищення рівня захисту медичного персоналу та відвідувачів.


