ЗАТВЕРДЖЕНО
рішення ХХХV-ї сесії
обласної ради VІІ скликання
від 18.12.2019р. №  237-35/19

Звіт про виконання Комплексної соціальної програми протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу в Чернівецькій області в 2015-2018 роках

Комплексна соціальна програма протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу в Чернівецькій області на 2015-2018 роки (надалі – Програма) була затверджена рішенням сесії Чернівецької обласної ради №140-34/15 від 29 вересня 2015 року. За основу створення регіональної програми була взята Загальнодержавна цільова соціальна програма протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу на 2014-2018 роки затверджена президентом України П. Порошенко 20 жовтня 2014 року № 1708-VІІ. Відповідно до програми планувалося здійснення фінансування за рахунок коштів обласного бюджету – 2 571 152 грн.
Рішенням XІX сесії обласної ради VІІ скликання від 21 грудня 2017 року №256-19/17 було затверджено зміни до Комплексної соціальної програми протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу в Чернівецькій області на 2015-2018 роки. Сума фінансування з обласного бюджету збільшилася до 3486,8 тис. грн. 
Метою Комплексної програми є зниження рівня захворюваності і смертності від ВІЛ-інфекції/СНІДу, надання якісних і доступних послуг з профілактики та діагностики ВІЛ-інфекції, насамперед представникам груп підвищеного ризику щодо інфікування ВІЛ, послуг з лікування, медичної допомоги, догляду і підтримки людей, які живуть з ВІЛ, у рамках реформування системи охорони здоров’я за рахунок коштів державного бюджету, обласного бюджету, Глобального фонду для боротьби зі СНІДом, туберкульозом та малярією.
Фінансування заходів та завдань програми планувалось здійснювати за рахунок коштів державного, обласного бюджетів, Глобального фонду для боротьби зі СНІДом, туберкульозом та малярією (надалі - Глобальний фонд), в рамках Надзвичайної ініціативи Президента США з надання допомоги у боротьбі з ВІЛ/СНІД (надалі - PEPFAR). Обсяг фінансування визначався щороку виходячи з конкретних завдань та наявних коштів.
Фактично фінансування з державного бюджету, Глобального фонду та PEPFAR здійснювалось в готовій продукції без зазначення вартості шляхом забезпечення: виробами медичного призначення, лікарськими препаратами, навчання фахівців з питань протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу, виготовлення соціальної рекламної продукції, організації інформаційних програм, придбання медичного обладнання та комп'ютерної техніки, проведення санітарно-освітньої роботи серед населення, проведення біоповедінкових досліджень серед уразливих груп населення щодо ВІЛ-інфікування.
За час дії Програми слід звернути увагу на виконання основних заходів, а саме:
за кошти PEPFAR 50 нових пацієнтів почали отримувати антиретровірусну терапію, отримано автоматичний біохімічний аналізатор EasyRA-LIS  вартістю 406 тис грн.
за кошти Глобального фонду 149 пацієнтів продовжують отримувати антиретровірусну терапію, 200 пацієнтів мали можливість (85% осіб, які потребували) отримали профілактику та лікування опортуністичних інфекцій, 45 пацієнтів з ВІЛ-інфекцією та вірусним гепатитом отримали противірусне лікування гепатиту С. В якості благодійної допомоги отримано аналізатор Pima-D-004673 вартістю 54,1 тис грн та мікроскоп SIGETA MB-201 (40x-1600x) вартістю 5 тис грн. У якості гуманітарної допомоги було отримано систему BD FACSPresto для визначення CD4 клітин вартістю 321 тис грн. З метою запровадження дослідної експлуатації Єдиної електронної системи епідеміологічного та клінічного моніторингу поширення ВІЛ-інфекції в Чернівецькій області в 2018 році було отримано 24 персональних комп'ютерів та 6 принтерів.
за кошти державного бюджету 444 пацієнтів отримують антиретровірусну терапію, з них 97 – діти. 
З метою профілактики передачі ВІЛ від матері до дитини всі діти першого року життя, народжених ВІЛ-інфікованими матерями забезпечені адаптованими молочними сумішами.
 На виконання заходів програми з обласного бюджету на 2015-2018 роки були передбачені кошти у  сумі 3 461,8 тис грн.  використано - 3 460,3 тис грн., або 99,9% від передбачених призначень.
Таким чином, обсяг  фінансових ресурсів з усіх джерел був достатнім для  забезпечення Центром СНІДу переважної більшості заходів та досягнення загальної мети Програми, що в свою чергу має позитивний вплив на рівень  ефективності її виконання.
Контроль за ходом виконання Програми здійснювалося Департаментом охорони здоров'я Чернівецької облдержадміністрації. Координацію та реалізацію основних завдань Програми забезпечував центр СНІДу.
Так, в процесі виконання заходів Програми були також залучені окремі лікувальні заклади та неурядові організації. Співпраця та взаємодія із ними сприяли виконанню медико-соціальних заходів Програми та опосередковано вплинули на покращення результативних показників. За результатами виконання Програми було досягнуто переважну більшість показників продукту, ефективності та якості її виконання як в цілому, так і в розрізі критеріїв.
За результатами роботи досягнуто позитивних результатів:
· збільшення кількості ВІЛ-інфікованих осіб, які забезпечені антиретровірусними препаратами (з 373 осіб до 593 осіб);
· забезпечення доступу представників груп підвищеного ризику щодо інфікування ВІЛ до участі у профілактичних програмах, і як наслідок, зниження відсотка ВІЛ-інфікування серед них (з 19% до 11%);
· забезпечення медикаментозною постконтактною профілактикою 100% осіб, які мали випадок контакту із джерелом потенційного інфікування ВІЛ, пов’язаний з виконанням їхніх професійних обов’язків (9 осіб);
· охоплено 100 відсотків учнів та студентів під час виконання програм профілактики ВІЛ-інфекції/СНІДу та формування здорового способу життя;
· забезпечено людей, які живуть з ВІЛ та перебувають під медичним наглядом у закладах охорони здоров’я, медико-соціальними послугами з догляду та підтримки, в тому числі, ВІЛ-інфікованих осіб, які перебувають в місцях позбавлення волі;
Крім того, слід наголосити на заходах, які не вдалося покращити:
· [bookmark: _GoBack]зріс показник «Частота передачі ВІЛ від матері до дитини» (з 4% до 15%);
· збільшилась кількість ВІЛ-інфікованих осіб, яких було взято під медичний нагляд у III та IV клінічних стадіях ВІЛ-інфекції, із загальної кількості осіб з вперше в житті встановленим діагнозом ВІЛ-інфекції;
· зросла кількість осіб з ВІЛ-асоційованим туберкульозом.
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