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В статье проанализировано и оценено состояние заболеваемости активным туберкулезом в Украине в территориально-
хронологическом аспекте. На основе принятых приоритетных показателей проведена классификация регионов Украины 
по показателям заболеваемости населения этой инфекционной болезнью. Показано, что наблюдаемая с 1995 года 
эпидемия туберкулеза в Украине прогрессирует и является одной из главных медико-санитарных проблем.
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The territorial and chronological aspects of the active tuberculosis morbidity rate in Ukraine has been analyzed and assessed. 
Classification of Ukraine regions by population active tuberculosis morbidity rates has been accomplished. It has been 
demonstrated that spread of tuberculosis in Ukraine, observed since 1995, has been progressing and present one of the 
major health problems today. 
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Однією з актуальних проблем сьогодення в 
Україні, особливо впродовж останніх двох десяти-
річ, є різке зростання кількості хворих на актив-
ний туберкульоз. Зазначимо, що з 1995 р. спос-
терігається епідемія (за критеріями ВООЗ понад 
0,5% населення країни) туберкульозу, яка нев-
пинно прогресує і є однією з головних медико-со-
ціальних проблем. Зафіксовано поширення всіх 
форм туберкульозу. Нині туберкульоз в Україні 
є найпоширенішою інфекційною хворобою, яка 
спричинює найбільшу кількість смертних випад-
ків від інфекційної патології. Виникла загроза 
економічної та політичної ізоляції України як 
резервуара туберкульозної інфекції від світового 
співтовариства [7]. Це пряма загроза для національ-
ної безпеки держави. 

Серед осіб, яким у 2009 р. уперше в житті вста-
новлено діагноз активного туберкульозу, 70 % ста-
новлять чоловіки і 95 % – особи, які захворіли на 
туберкульоз органів дихання [8, с. 470]. 

Сучасні проблеми епідемії туберкульозу в Укра-
їні, причини та шляхи їх подолання висвітлено, 
зокрема, у статті Р.Г. Процюка [11]; аналіз виконан-
ня Національної програми боротьби із захворю-
ванням на туберкульоз за 2001–2005 роки – у звіті [1]; 
правове забезпечення, організаційні та фінансові 
засади діяльності органів виконавчої влади, органів 
місцевого самоврядування, підприємств, установ 
та організацій незалежно від форм власності, видів 
діяльності та господарювання, а також фізичних 
осіб – суб’єктів підприємницької діяльності, спря-
мованої на запобігання виникненню і поширенню 
захворювання на туберкульоз, визначено у відпо-
відних законах України [2 - 5]. Прийнято й ряд інших 
нормативно-правових документів, у яких викладені 

напрями і заходи поліпшення епідемічної ситуації 
шляхом зниження показників захворюваності та 
смертності населення від туберкульозу [7, 9, 10, 
12, 13]. Класифікаційні дані розподілу кількості 
хворих з діагнозом на активний туберкульоз, що 
встановлений уперше в житті, у розрізі територіа-
льно-адміністративних одиниць вміщено у табли-
цях статистичного щорічника України за 2009 рік 
[8]; чисельність наявного населення на початок 
року – у формах (таблицях) статистичного збірника 
“Регіони України” [6]. Розподіл даних про захворю-
вання населення до 1999 р. здійснено відповідно 
до Міжнародної статистичної класифікації хвороб 
і причин смерті дев’ятого перегляду (1975 р), а з 
1999 р. – Міжнародної статистичної класифікації 
хвороб та споріднених проблем десятого перегляду 
(МКХ–10).

О б ’ є к т о м нашого дослідження є захворюва-
ність населення на активний туберкульоз, що вста-
новлений уперше в житті, м е т о ю  – аналіз та оцін-
ка статистичних даних захворюваності населення 
за регіонами України, обчислення динаміки рівня 
захворюваності населення в 1990–2009 рр. і ко-
ефіцієнта приросту (або скорочення) кількості 
хворих порівняно з базовим 1990 р., а також укла-
дання таблиці оцінки стану захворюваності за ре-
гіонами країни у 1990–2009 рр. і картосхеми груп 
регіонів за рейтинговими значеннями показників 
захворюваності в Україні з розрахунку хворих із 
уперше в житті встановленим діагнозом на 100 тис. 
наявного населення регіону.

Туберкульоз – інфекційна хвороба, що виклика-
ється мікобактеріями туберкульозу, протікає з пе-
ріодичними загостреннями, рецидивами та ремі-
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сіями, вражає переважно найбідніші, соціально 
дезадаптовані групи населення (біженці, мігранти, 
особи, які перебувають в установах виконання 
покарань і слідчих ізоляторах, бездомні, алкоголіки, 
наркомани тощо), спричинює високу тимчасову та 
стійку втрату працездатності, потребує тривалого 
комплексного лікування та реабілітації хворих [2]. 

На нашу думку, різке зростання кількості хво-
рих на активний туберкульоз у 1991–2005 рр. пород-
жено насамперед негативними наслідками в соці-
ально-економічній, менше екологічній та інших 
сферах життєзабезпечення країни та її регіонів. 
Негативні соціально-економічні наслідки, що 
спричинені туберкульозом, дали підстави віднести 
цю хворобу до групи соціально небезпечних [2].

Аналіз та оцінку стану захворюваності населен-
ня на активний туберкульоз, що встановлений 
уперше в житті, у територіально-хронологічному 
аспекті виконано за кількома пріоритетними по-
казниками (табл. 1,2).

1. Абсолютна кількість хворих з уперше в житті 
встановленим діагнозом у регіонах України з 1990 
по 2008 рр. з інтервалом у п’ять–три роки, а з 2008 
по 2009 – в один рік [8, с. 471]. Значення абсолютних 
показників захворюваності є підґрунтям для вста-
новлення кількості хворих у конкретному регіоні 
України за певний час. Застосування під час дос-
лідження лише абсолютних величин не дає змоги 
виявити причинно-наслідкові закономірності фор-
мування цього явища та тенденцій його розвитку. 
Їх доцільно використовувати лише під час аналізу 
стану захворюваності та її динаміки в межах од-
ного регіону, тому що вони враховують лише прос-
торові й часові межі і не враховують середньо-
річну чисельність наявного населення регіону.

2. Показники кількості хворих із уперше в житті 
встановленим діагнозом у розрахунку на 100 тис. 
наявного населення регіону [8, с. 471].

3. Рівень захворюваності населення на активний 
туберкульоз, який визначено за формулою:

Рз.н. = Нх.т./Н,                                        (1)
де Рз.н. – рівень захворюваності населення на активний 

туберкульоз, що встановлений уперше в житті, в 
регіонах України, %;
Нх.т. – кількість хворих із уперше в житті встанов-

леним діагнозом, осіб; 
Н – середньорічна кількість постійного населення, 

осіб.
4. Коефіцієнт приросту (або скорочення) 

кількості хворих, порівняно з базовим 1990 р., 
який обчислено за формулою:

Кп/с. = Нх.т (1995-2009) / Нх.т (1990)  ,                    (2)
де  Кп/с. – коефіцієнт приросту (або скорочення) кількості 

хворих, порівняно з базовим 1990 р., %; 
Нх.т (1995-2009) – кількість хворих із уперше в житті 
встановленим діагнозом у 1995–2009 рр., осіб;
Нх.т (1990) – кількість хворих із уперше в житті 
встановленим діагнозом у 1990 р., осіб.

Значення цих показників є найприйнятливіши-
ми та частково доступними для оцінювання стану 
захворюваності населення на активний туберку-
льоз в Україні. 

Крім того, аналіз та оцінка стану захворюваності 
в територіально-хронологічному аспекті дають 
змогу диференціювати напрями і заходи стосовно 
профілактики та запобігання захворювання насе-
лення і смертності його від туберкульозу в кон-
кретних регіонах (групах регіонів) України.

Вихідні статистичні та картографічні дослі-
дження засвідчили, що в Україні виникли великі 
територіальні контрасти стану захворюваності на-
селення на активний туберкульоз із уперше в житті 
встановленим діагнозом. Зокрема, у 2009 р. було 
виявлено та офіційно зареєстровано 33 424 хворих, 
у тому числі частка чоловіків становила 70 % і 
95% – особи, які захворіли на туберкульоз органів 
дихання. У розрахунку на 100 тис. населення 
кількість хворих із уперше в житті встановленим 
діагнозом становило 84,4, відповідно, рівень за-
хворюваності населення – 0,073 %. Порівняно з ба-
зовим 1990 р. кількість хворих на активний тубер-
кульоз збільшилася на 103 %. Наголосимо, що най-
більшу кількість хворих у розрахунку на 100тис. 
населення було зареєстровано в 2005 р. (84,4),  від-
повідно, рівень захворюваності населення сягнув 
0,084 %, а коефіцієнт приросту – 140,6% (табл.1, 
рис.1). 

Отже, з кінця 2006 р. ситуація дещо поліп-
шилася, крім Дніпропетровської обл. та м.Сева-
стополь, та все ж таки вона є досить напруженою, 
а проблема – актуальною. 

Зважаючи на значення показників захворюва-
ності населення на активний туберкульоз з діагно-
зом, що встановлений уперше в житті, в Україні із 
розрахунку виявлених та офіційно зареєстрованих 
хворих на 100 тис. наявного населення регіону 
станом на 2009 р. можна виокремити п’ять груп 
регіонів (рис.1).

1. Перша група регіонів – із надзвичайно високою 
кількістю хворих (110,4–95,8). До цієї групи від-
носяться три області – Херсонська (110,4 хворих на 
100 тис. наявного населення регіону), Дніпропет-
ровська і Миколаївська (97,9). Сумарна кількість 
виявлених та офіційно зареєстрованих хворих з 
діагнозом, що встановлений уперше в житті, ста-
новить 5 666 осіб, тобто 17,0 % від загальної кіль-
кості їх в Україні. Зазначимо, що рівень захворюва-
ності населення на активний туберкульоз, встанов-
лений уперше в житті, в Херсонській (0,110%), 
Дніпропетровській і Миколаївській (0,098 %) об-
ластях у 2009 р. був надзвичайно високий –  біль-
ший, порівняно із середніми даними для України 
(0,073 %) і за останнє двадцятиріччя зріс як у 
містах, так і в селах областей. 
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Регіони за показниками коефіцієнта приросту 
захворюваності населення порівняно з 1990 р. по-
сідають, відповідно, сьоме, друге і п’яте місця.

2. Друга група регіонів з дуже високим показни-
ком кількості хворих на 100 тис. населення об’єд-
нує чотири територіально-адміністративні одини-
ці: Луганську (91,4), Кіровоградську (88,3) і До-
нецьку (86,3) області та Автономну Республіку 
Крим (85,5). Загальна захворюваність на активний 
туберкульоз, що встановлений уперше в житті, в 
цих регіонах сягає 8 547 осіб, що становить 25,6 % 
від загальної кількості виявлених та зареєстрова-
них хворих в Україні, а рівень захворюваності 
населення – відповідно, 0,091 %, 0,088, 0,086 та 
0,085%, що набагато більше від середніх даних для 
України; спостерігається тенденції зростання його 
за останні двадцять років.

Регіони за показниками коефіцієнта приросту 
захворюваності населення посідають, відповідно, 
шосте, чотирнадцяте, четверте і перше місця.

3. Третя група регіонів – із високою (81,1–
66,6) кількістю хворих у розрахунку на 100 тис. 
населення. До цієї групи належать Одеська (78,7), 
Житомирська (77,8), Чернігівська (73,8), Львівська 
(73,7), Запорізька (71,8), Рівненська (69,6), Івано-
Франківська (68,3) і Черкаська (66,9) області. Ці 
області охоплюють 9 471 хворих, тобто 28,3 % від 
загальної кількості їх в Україні. Високим (0,091–
0,067 %) є рівень захворюваності населення. 

Рисунок 1. Розподіл кількості хворих з діагнозом на активний туберкульоз, що встановлений уперше в 
житті, у розрахунку на 100 тис. населення за регіонами України: 1 – 110,4–95,8; 2 – 95,7–81,2; 3 – 81,1–

66,6; 4 – 66,5–52,0; 5 – 51,9–37,4. У дужках зазначено кількість хворих із уперше в житті встановленим 
діагнозом у розрахунку на 100 тис. населення в 2009 р.

В Одеський і Житомирській (0,078 %) областях 
він дещо більший від середнього для України 
(0,073 %), для решти областей – такий само або 
менший. 

Рейтинг цих регіонів за показниками коефіці-
єнта приросту захворюваності населення: восьме 
– Львівська обл., від одинадцятого по тринадцяте 
– відповідно, Рівненська, Запорізька та Івано-
Франківська, шістнадцяте і сімнадцяте – Черкаська 
та Одеська, двадцять друге і двадцять третє місця 
– Житомирська і Чернігівська області.

4. Четверта група регіонів – зі значною кількіс-
тю захворювань (66,5–52,0)  – об’єднує дев’ять 
регіонів: м. Севастополь (65,0), Харківську (63,4), 
Волинську (63,1), Київську (62,1), Закарпатську 
(60,3), Хмельницьку (59,4), Вінницьку (58,5), Тер-
нопільську (56,4) і Полтавську (56,2) області. За-
гальна кількість хворих з діагнозом на активний 
туберкульоз, що встановлений уперше в житті, у 
цих регіонах становить 7 677 осіб, що сягає 23,0% 
від загальної кількості їх в Україні. Рівень за-
хворюваності населення високий у м. Севастополь 
(0,065 %) і значний (0,063–0,056) у решті областей, 
що дещо менше від середніх даних для України. 

Рейтинг регіонів за показниками коефіцієнта 
приросту захворюваності населення: третє – м. Се-
вастополь, дев’яте – Волинська обл., п’ятнадцяте, 
вісімнадцяте і дев’ятнадцяте – відповідно, Харків-
ська, Полтавська і Київська, двадцять перше – Тер-
нопільська, двадцять четверте і двадцять п’яте 
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– Хмельницька і Закарпатська, двадцять сьоме – 
Вінницька області.

5. П’ята група регіонів об’єднує Сумську (50,5) 
і Чернівецьку (49,5) області та м. Київ (37,4). 
Показники захворюваності населення з діагнозом 
на активний туберкульоз становлять    2 063 осіб, 
або 6,1 % від загальної кількості їх в Україні. Рівень 
захворюваності у цій групі регіонів  нижчий, ніж 
середні дані для України. 

За показниками коефіцієнта приросту захворю-
ваності населення м. Київ посідає десяте місце, 
Чернівецька і Сумська області – відповідно, двад-
цяте і двадцять шосте.

З аналізу медико-статистичних даних стану за-
хворюваності населення на активний туберкульоз 
в Україні можна зробити такі висновки:

● З 1995 р. в Україні спостерігається епідемія 
туберкульозу, яка невпинно прогресує і є однією 
з головних медико-соціальних проблем. Зафіксо-
вано поширення всіх форм туберкульозу. Нині ту-
беркульоз в Україні є найпоширенішою інфекцій-
ною хворобою, яка спричинює найбільшу кількість 
смертних випадків від інфекційної патології. Це 
пряма загроза для національної безпеки держави.

● У 1991–2009 рр. в Україні виникли великі те-
риторіальні контрасти стану захворюваності насе-
лення на активний туберкульоз із уперше в житті 
встановленим діагнозом. Виокремлюється „ядро” 
надзвичайно високої кількості захворювання насе-
лення у розрахунку на 100 тис. осіб. Воно охоплює 
три області – Херсонську (110,4), Дніпропетров-
ську і Миколаївську (97,9). Крім того, дуже висо-
ку кількість осіб, які захворіли на активний тубер-
кульоз у розрахунку на 100 тис. населення, встанов-
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лено в індустріальних та найбільш урбанізованих 
Луганській (91,4) і Донецькій (86,3) областях, а 
також Кіровоградській (88,3) області та Автоном-
ній Республіці Крим (85,5). Сумарна кількість ви-
явлених тут та офіційно зареєстрованих хворих з 
діагнозом, що встановлений уперше в житті, ста-
новить 14 213 осіб, тобто 42,6 % від загальної 
кількості їх в Україні. Отже, це найбільш уражені 
регіони України, де рівень захворюваності набагато 
перевищує середній показник для країни. Це можна 
пояснити тим, що у переважній більшості об-
ластей цих груп функціонують потужні протиту-
беркульозні заклади пенітенціарної системи.

● Найменші значення цих показників обчислено 
в Сумській (50,5) і Чернівецькій (49,5) областях та 
м. Київ (37,4).

● Порівняно з базовим 1990 р. кількість хворих 
на активний туберкульоз збільшилась за досліджу-
ваний період на 103 %. Наголосимо, що найбіль-
шу кількість хворих у розрахунку на 100 тис. на-
селення було зареєстровано в 2005 р. (84,4), від-
повідно, рівень захворюваності населення сягнув 
0,084 %, а коефіцієнт приросту – 140,6 %. З кінця 
2006 р. ситуація дещо поліпшилася, крім Дніпро-
петровської обл. та м. Севастополь. 

● Різке зростання кількості хворих на активний 
туберкульоз у 1991–2009 рр. (зокрема у 1991–
2005 рр.) спричинено насамперед негативними 
процесами в соціально-економічній, менше еколо-
гічній та інших сферах життєзабезпечення країни 
та її регіонів. Разом з тим, активізувався зворотній 
зв’язок негативного впливу наслідків від ураження 
цією хворобою на якість життя українців. Загалом, 
негативні соціально-економічні наслідки, спри-
чинені туберкульозом, є підставою віднесення цієї 
хвороби до групи соціально небезпечних.


