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щеплень проведено за минулий тиждень 
(  ніж попереднього тижня)на 2,9 % менше

осіб в Україні отримали дві дози 
вакцини від початку кампанії

Кількість померлих 
у вікових групах

Показники
вакцинації

підтверджених 
випадків, усього 
(19 975а18 982)

підтверджених 
випадків серед дітей 
(2 480а2 083)

померлих, усього     
(118а113)

госпіталізовано
(4 513а4 280)

українців отримали хоча б 
одну дозу вакцини з початку 
вакцинальної кампанії

осіб в Україні отримали 
другу бустерну дозу

осіб отримали
додаткову дозу вакцини

особи в Україні отримали 
першу бустерну дозу

Джерело: ЦГЗ МОЗ України
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віком 60+ 

осіб

87,6 %

Занотуйте собі цей номер для звернень 
щодо COVID-19 – симптоми, схеми вакцинації, 
пункти щеплення, COVID-сертифікати800 60 20 190 Контакт-центр

МОЗ України

жодна дитина 
не померла0 

Вітаємо вас, друзі! 

Ви читаєте перший випуск Дайджесту про вакцинацію в Ук-

раїні та світі, що спрямований на вирішення важливих пи-

тань. Цей Дайджест виходитиме двічі на місяць і висвітлю-

ватиме актуальні теми. Він розрахований на широке коло 

читачів. Авжеж питання вакцинації були, є та будуть акту-

альними не лише для спеціалістів, які працюють в охороні 

здоров’я чи в громадському здоров’ї, а й для усіх громадян. 

Якщо ви маєте дітей, якщо ви доросла працююча людина, 

якщо ви людина старшого віку, якщо вагітні, якщо маєте 

супутні хронічні патології – захист від інфекцій через вак-

цинацію вас буде цікавити.

Від випуску до випуску Дайджест міститиме різні актуальні 

тематичні розділи, проте в кожному з них ви знайдете для 

себе важливу інформацію. 

Серед питань, які висвітлюватиме Дайджест, будуть наступні: 

џ Інфекційні захворювання. Статистика захворюваності на 

інфекційні захворювання / спалахи інфекційних хвороб, 

яким можна запобігти шляхом вакцинації. 

џ Випадки із практики щодо інфекційних захворювань, яким 

можна запобігти шляхом вакцинації. 

џ COVID-19 в Україні. Статистика захворюваності на COVID-19. 

Рівень охоплення щепленнями проти COVID-19.

џ Рутинна вакцинація. Рівень охоплення рутинними щеплен-

нями (раз на місяць)

џ Вакцини в Україні. Новини про надходження вакцин / на-

явність вакцин в Україні. Інформація про реєстрацію в 

Україні нових вакцин.

џ Цитата. Крилаті вислови та цитати відомих людей на тему 

здоров'я та імунопрофілактики.

џ Офіційна інформація від  МОЗ / ЦГЗ (нові накази, рішення 

штабу МОЗ України).

џ Експертна позиція. Рекомендації НТГЕІ України / SAGE / 

ETAGE / професійні асоціації.

џ Новини науки. Огляд результатів наукових досліджень що-

до безпеки та ефективності вакцин, нові розробки, висновки, 

новини з конференцій про імунопрофілактику.

џ Світова практика. Новини про вакцинацію в інших країнах.

џ «Гарячі» запитання. Відповіді на поширені запитання про 

вакцинацію проти інфекційних захворювань.

џ Компетентно. Коментарі, інтерв'ю, позиції експертів та 

посадових осіб на актуальну тему з питань імунопрофіла-

ктики та епідемічної ситуації на національному та регіо-

нальному рівнях (періодично, за наявності теми, що по-

требує окремих роз'яснень / акцентів).

џ Знання. Новини про події освітнього характеру щодо вак-

цинації. Анонси спеціальних заходів і подій. Огляд подій і 

заходів, які відбулися, з наданням доступу до їх перегляду 

в записі.

џ Події. Інформація про заходи, що присвячені популяризації 

та адвокації вакцинації.

џ Зміцнення та підтримка. Інформування про заходи у ме-

жах спільних проєктів, що сприяють зміцненню системи 

охорони здоров'я, зокрема у контексті імунізації.

џ Nota bene! Корисні посилання: на сайти МОЗ, ЦГЗ, Націона-

льний портал з імунізації, інші ресурси. Номери гарячих 

ліній МОЗ, ЦГЗ. Лінк на всі випуски дайджесту.

Тож – продовжуймо роботу з боротьби з хворобами, яким 

можна запобігти через вакцинацію. 

Інфекційні хвороби мусять піти курсом «руського воєнного 

корабля»!

1. Вакцинація зменшила рівень передачі SARS-CoV-2 у школах

До такого висновку дійшли науковці за результатами популя-
ційного дослідження, проведеного в Австралії. Метою до-
слідження було з'ясувати, як впливає вакцинація у школах 
та дитячих садках на поширення варіантів SARS-CoV-2 «Дельта» 
(B.1.617.2) та «Омікрон» (B.1.1.529). У всьому світі понад 214 
мільйонів учнів постраждали від закриття шкіл під час пан-
демії COVID-19.

Це дослідження стало одним із найбільших обсерваційних 
когортних досліджень, проведених у всьому світі у школах і 
закладах ранньої освіти та догляду за дітьми (1187 шкіл, 300 
закладів ранньої освіти та догляду за дітьми, 24 277 учасни-
ків). У дослідженні проспективно відстежували передачу від 
інфікованих осіб контактним особам варіантів «Омікрон» і 
«Дельта» серед вихованців, учнів та працівників закладів, у 
різних умовах і з різним статусом вакцинації.
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Джерело:  https://www.youtube.com/watch?v=VZ-UTh33wS0

Про оновлення системи «холодового ланцюга» в Україні, 

роботу щодо правильного поводження й утилізації меди-

чних відходів та інші важливі кроки у рамках спільних 

проєктів Міністерство охорони здоров'я України та World 

Bank Ukraine, – в інтерв'ю Ігоря Кузіна, заступника Міні-

стра охорони здоров'я, головного державного санітарного 

лікаря України.

Компетентно.

Джерело:  moz.gov.ua

Найближчим часом завдяки співпраці Міністерства охо-

рони здоров'я України та Світового банку в загальний 

фонд державного бюджету України надійде 70 мільйонів 

доларів США. Ці кошти спрямують на відшкодування ви-

датків за програмою медичних гарантій.

Зміцнення та підтримка.

https://moz.gov.ua/article/news/70-mln-dolariv-nadijshli-do-bjudzhetu-zavdjaki-vikonannju-spilnoi-ugodi-moz-ta-svitovogo-banku-


- Чи змінилася ситуація щодо важких випадків хвороби та 
смертності від COVID-19 останнім часом? Про що свідчить 
статистика цього сезону?

Відповідь: 

- Як поводився COVID-19 в епідсезон 2023 – 2024 років?

Відповідь:

Чи потрібно буде знову адаптувати вакцини? Які перспе-

 Які Ваші прогнози на наступні кілька тижнів і місяців? Ми 
можемо побачити ще один сплеск захворюваності, подібний 
до того, що спричинив у США «Омікрон», чи чого слід 
очікувати?

- У зимові місяці ми увійшли з тим, що по суті є «зимовим 
вірусом», і ми побачимо збільшення кількості таких ви-
падків. Принципове значення матиме те, чи буде одноча-
сно з цим зростання кількості госпіталізованих та випадків 
смертей. Наразі приблизно 95 % населення вже були інфі-
ковані природним шляхом, вакциновані або і те, й інше. Я 
думаю, що зростання кількості випадків відбудеться, але 
наразі ми не спостерігаємо збільшення кількості госпіта-
лізацій і смертей, і я думаю, що такою ситуація з цим віру-
сом і залишиться.

- Яка ситуація з наявністю вакцин від COVID-19 і які основні 
рекомендації щодо щеплень людям із групи ризику?

Відповідь:

https://www.youtube.com/watch?v=VZ-UTh33wS0

Про оновлення системи «холодового 
ланцюга» в Україні, роботу щодо 
правильного поводження й утилізації 
медичних відходів та інші важливі 
кроки у рамках спільних проєктів 
Міністерство охорони здоров'я 
України та World Bank Ukraine, – в 
інтерв'ю Ігоря Кузіна, заступника 
Міністра охорони здоров'я, 

головного державного санітарного лікаря України.
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ATAGI рекомендує наступним групам розглянути питання 
про ревакцинацію у 2023 році, якщо від отримання остан-
ньої дози вакцини проти COVID-19 або підтвердженої інфек-
ції (залежно від того, що є останнім) минуло 6 місяців або біль-
ше, і незалежно від кількості раніше отриманих доз, на основі 
індивідуальних даних оцінки ризику та користі з їх лікарем:

ATAGI рекомендує отримати бустерну дозу вакцини проти 
COVID-19 у 2023 році для дорослих, якщо від отримання 
останньої дози вакцини проти COVID-19 або підтвердженої 
інфекції (залежно від того, що є останнім) минуло 6 місяців 
або більше, і незалежно від кількості раніше отриманих доз: 

 Рекомендації Австралійської технічної консультативної групи з 
імунізації (ATAGI) щодо ревакцинації проти COVID-19 у 2023 році

џдорослі віком від 18 до 64 років, які мають супутні захворю-
вання, що підвищують ризик важкої форми COVID-19, або 
інвалідність зі значними чи складними потребами у здоров'ї.

џусі дорослі віком від 65 років;

Розробка універсальної вакцини, яка захищає нас не 
лише від усіх варіантів SARS-CoV-2, але й від інших 
коронавірусів, які можуть спричинити майбутні спа-
лахи, стала для науковців пріоритетом. Попередні до-
слідження демонструють, що можна розробити вакци-
ну, націлену якщо не на всі коронавіруси, то принай-
мні на ті, які належать до родини бета-коронавірусів 
(таких як SARS, SARS-CoV-2 і MERS). 
Продемонстровано, наприклад, що сироватка крові 
людей, які перехворіли COVID-19, здатна нейтралізувати 
SARS або MERS. Це пояснюється тим, що всі корона-

Чи може проведення тесту на визначення антитіл під-
твердити, чи діє вакцина проти COVID-19?

Чи можливо розробити вакцину проти всіх варіантів 
SARS-CoV-2?

Багато лабораторних тестів для визначення антитіл 
до COVID-19, що їх зазвичай пропонують у лаборато-
ріях, не призначені для виявлення антитіл, які утво-
рюються в результаті вакцинації, і тому не можуть 
бути використані для підтвердження імунної відпо-
віді. Окрім того, сьогодні так і не визначений рівень 
антитіл, який можна було би вважати захисним.

CoronaVac Pfizer-BioNTech Pfizer-BioNTech  
для дітей 5-11 років

Janssen

4,9 млн.

2,2 млн.

1 млн.

Заяви професійних товариств 

та груп експертів з вакцинації

Заява щодо COVID-19 від науково-медичної консультативної 
ради Фонду боротьби з гепатитом В (SMAB) для спільноти па-
цієнтів із гепатитом В

Джерело:  www.aasld.org

Джерело:  www.hepb.org

AASLD рекомендує вакцинацію проти COVID-19 пацієнтам із 
цирозом, раком печінки, і тим, хто отримує імуносупресію, 
наприклад реципієнтам трансплантованої печінки, та до-
норам печінки.

Обидві мРНК-вакцини проти COVID-19, а також вакцина від 
Johnson&Johnson рекомендовані всім пацієнтам із хроніч-
ними захворюваннями печінки та реципієнтам транспланто-
ваних органів з імуносупресією. 

 Американська асоціація вивчення захворювань печінки 
(AASLD)

Всього доступно – 8,2 млн доз

CoronaVac

Pfizer-BioNTech

Pfizer-BioNTech  
для дітей 5-11 років

Janssen

4,9 млн
2,2 млн

100 тис.
1 млн

4,9 млн. 2,2 млн. 1 млн. 100 тис.

Поденна динаміка реєстрації випадків COVID-19 в Україні з початку 2022 року 

Розподіл випадків COVID-19 по регіонах України з початку пандемії  

Регіон Кількість підтверджених випадків  

COVID-19 

Тижневий 

ріст/зниження, 

% 

В тому числі  

померло Одужало 

всього за тиждень на 100 тис. за 

тиждень 

всього за тиждень Всього За 

тиждень 

Україна, всього 5445979 18619 48,9 21,1 111556 101 5301470 11811 

м. Київ 511499 1652 55,7 30,3 9448 6 500440 1271 

Вінницька 174996 794 51,6 22,2 3756 1 169558 324 

Волинська 159388 564 54,7 40,0 2530 6 155938 341 

Дніпропетровська 356042 1627 51,4 31,4 10116 5 343088 785 

Донецька 229724 230 12,2 76,9 5773 0 223614 91 

Житомирська 219666 1507 125,2 40,2 3673 3 213649 809 

Закарпатська 129201 470 37,5 -6,0 2860 5 124660 267 

Запорізька 238444 486 28,9 85,5 6293 0 231563 238 

Івано-Франківська 198623 906 66,4 -0,5 3676 6 192861 511 

Київська 264884 1032 57,9 22,9 5328 12 257721 695 

Кіровоградська 56685 223 24,0 35,2 1915 2 54287 107 

Луганська 80677 0 0,0 0 2405 0 78272 0 

Львівська 331494 1250 49,9 -0,5 6895 10 320370 501 

Миколаївська 166866 313 28,1 -8,2 3671 3 162686 318 

Одеська 352645 358 15,1 -0,6 6177 3 345850 418 

Полтавська 223833 988 71,5 57,6 4548 11 217938 462 

Рівненська 194249 1273 110,6 16,5 2688 6 189712 1126 

Сумська 214301 657 61,8 -12,3 3466 3 209298 546 

Тернопільська 166999 740 71,4 -7,4 2476 0 163266 797 

2 
 

Вакцини проти COVID-19 можуть сприяти зниженню рівня 
HBsAg у осіб із гепатитом В

Дослідники вивчили три клінічні випадки в Японії, у яких у 
пацієнтів із хронічним гепатитом В спостерігалося швидке 
зниження рівня HBsAg після отримання вакцини проти 
COVID-19.

У недавньому дослідженні, опублікованому в Internal Medicine 
( ), вивчався несподіваний потенційний побіч-doi.org/102169
ний ефект вакцини проти COVID-19: зниження рівня HBsAg 
у пацієнтів із хронічним гепатитом B.

Щоб визначити, чи дійсно є кореляція між вакцинацією проти 
COVID-19 і зниженням рівня HBsAg, дослідники порівняли кіль-
кість пацієнтів із хронічним гепатитом В, які мали зміни в 
рівнях HBsAg до початку кампанії вакцинації проти COVID-19 

Результати дослідження демонструють зниження смертності 

на 57% серед осіб у віці 70 –79 років і на 54% – серед осіб у 

віці 60 – 69 років. Смертність була на 52% нижчою у віковій 

групі 50 –59 років. Найбільше від вакцинації виграла вікова 

група осіб, старших за 80 років, зі зниженням смертності на 62%.

Джерело:  https://www.bmj.com/content/384/bmj.q125

Це дослідження демонструє, що без вакцинації кількість по-

мерлих могла б сягати 4 мільйонів осіб. 

Серед осіб віком від 25 до 49 років отримання другої дози 

знизило смертність на 48%, хоча другий та третій бустер 

отримали  лише 5% осіб у цій групі. 

З нагоди Європейського тижня імунізації Національний 

портал з імунізації реалізує спільний проєкт з обласними 

центрами контролю та профілактики хвороб (ЦКПХ), в якому 

керівники обласних центрів контролю та профілактики 

хвороб діляться своїм успішним досвідом у сфері вакцинації.

Більш детально про успішний досвід ЦКПХ щодо вакцинцаії 

за посиланням: https://vaccine.org.ua/2024/04/15/spilnyj-

proyekt-2/

Джерело:  https://www.who.int/europe/event/european-

immunization-week-2024

Джерела: 

https://www.facebook.com/phc.org.ua/posts

https://vaccine.org.ua/2024/03/26/kashlyuk-2024/
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Компетентно.

Компетентно.

Інфекційні захворювання.

Нове дослідження показало, що щеплення від COVID-19 вря-

тували понад 1,4 мільйона життів у Європейському регіоні 

ВООЗ. 

З моменту впровадження в грудні 2020 року вакцини проти 

COVID-19 смертність через пандемію зменшилася принаймні 

на 57%, врятувавши понад 1,4 мільйона життів у Європейсько-

му регіоні ВООЗ. Запобігти більшості випадків смерті вдало-

ся серед людей віком понад 60 років, в групі з найвищим 

ризиком важкого перебігу інфекції і смерті від вірусу 

SARS-CoV-2. Лише застосування першої бустерної дози запо-

бігло 700 000 смертей.

З 21 по 27 квітня 2024 року Європейський регіон ВООЗ 

відзначає Європейський тиждень імунізації з метою 

підвищення обізнаності про важливість імунізації для 

запобігання хворобам і захисту життя. Україна вкотре 

долучається до проведення заходів, що приурочені цій 

події.

Цьогорічний Європейський тиждень імунізації має особливе 

значення, оскільки він збігається з 50-річчям Розширеної 

програми імунізації.

За перші два місяці 2024 року зафіксовано 515  випадків 

кашлюку, тоді як за аналогічний період минулого року 

зареєстрували лише 27 випадків, 95,9% усіх захворілих – 

діти, 4,1% – дорослі. Більшість хворих – діти дошкільного та 

раннього шкільного віку.

Новини науки.

Події.

Залишки вакцин проти COVID-19

Національний склад: 

Комірнаті (для дітей від 12 років та дорослих) – 334 140 доз (132 

540 доз – термін придатності до 31.08.2024, 201 600 доз – 

термін придатності до 31.03.2025)

Комірнаті дитячий (для дітей 5 – 11 років) – 52 800 доз (термін 

придатності до 31.03.2025)

Регіональний рівень:

Комірнаті (для дітей від 12 років та дорослих) – 22 650 доз 

(термін придатності до 14.05.2024)

Станом на 01.04.2024 в Україні в наявності є 22 650 доз на ре-

гіональному рівні та 386 940 доз на національному складі, ра-

зом – 409 590 доз, із них за вакцинами:

Комірнаті дитячий (для дітей 5 – 11 років) – 0 доз

Вакцини в Україні.

(Р. Декарт) 

«
Замало мати гарний 
розум, головне – вміти 
його застосовувати». 

https://www.facebook.com/phc.org.ua/posts/pfbid0iT9p4vxmanEVbApfNpasE8pYiC8wyYt4pD5cTh8CAbBoPb9gXrhnh8PGoz9yDW6pl
https://vaccine.org.ua/2024/03/26/kashlyuk-2024/
https://www.who.int/europe/event/european-immunization-week-2024


Австралія

Згідно з оцінками CDC, субваріант XBB.1.5 «Омікрону» з високою трансмісивністю відповідальний за 85 % випадків COVID-19 
минулого тижня у США. Це єдиний варіант, який зростає та потенційно може спричиняти практично всі випадки захворюваності у 
найближчі тижні. Три місяці тому на цей субваріант припадало всього лише 4 % випадків.

За заявою представника CDC, оновлені дані демонструють, що адаптовані вакцини мають вищу ефективність серед дітей, ніж у 
дорослих:  приблизно на 65 % проти симптоматичної інфекції у дітей 5–11 років протягом місяця після щеплення з трохи вищою 
ефективністю у підлітків 12–17 років – 68 %.

Для дорослих 18–49 років ефективність проти симптоматичної інфекції протягом місяця після введення бустера становила 51 %. Для 
людей 50–64 років – 46 %. У осіб віком від 65 років – 38 %, який знижується до 21 % протягом наступних п'яти місяців після щеплення.

Хоча адаптовані під варіант «Омікрон» вакцини проти COVID-19 були розроблені для боротьби з його підваріантами BA.4 і BA.5, 
оновлені дані демонструють також їх ефективність щодо субваріанта XBB.1.5.

Центри контролю та профілактики хвороб (CDC)

Польща

Німеччина

Будь-які вакцини можна вводити в будь-який час після щеп-

лення проти COVID-19. Інтервалів між уведенням вакцин до-

тримуватись не потрібно.

Джерело:  szczepienia-pzh-gov-pl.translate.goog

Якщо під час одного візиту вводиться більше ніж одна вак-
цина, їх слід вводити в різні місця. Бажано, щоб це були різні 
кінцівки, однак, якщо необхідно використовувати ту саму 
кінцівку, місця для ін'єкції повинні бути віддалені щонаймен-
ше на 2,5 см (1 дюйм).

Особам віком від 6 місяців і старшим вакцини проти COVID-19 
можна вводити одночасно (тобто в той самий день) або в 
будь-який час до чи після вакцинації, не пов'язаної з COVID-
19 (включаючи живі та неживі вакцини).

Джерело:  www.canada.ca

Ірландія

іџнші вакцини, включаючи вакцини проти грипу, можна 
вводити з вакцинами проти COVID-19 одночасно або 
через будь-який проміжок часу до або після вакцинації 
проти COVID-19. 

іџнтервал між уведенням вакцини проти COVID-19 та будь-
яких інших вакцин має бути принаймні 2 тижні. 

Одночасне введення вакцин проти COVID-19 з іншими 
інактивованими або живими вакцинами для осіб старших 
за 12 років та 5–11 років: 

Джерело:  www.hse.ie

Дослідження інтерференції вакцин у маленьких дітей щодо
одночасного введення Comirnaty з дитячими вакцинами 
не проводилися. 

Якщо інші вакцини вводяться одночасно з вакцинами про-
ти COVID-19, бажано вводити їх у різні кінцівки. 

Пріоритет слід надавати іншим рутинним щепленням. Поки
не буде більше доказів, введення вакцини проти COVID-19 
у дітей віком від 6 місяців до 4 років доцільно розмежу-
вати від інших вакцин інтервалом 14 днів. 

Це стосується всіх вакцин проти COVID-19, включаючи 
мРНК-вакцини, Nuvaxovid і JCovden та адаптовані вакцини 
проти COVID-19. 

Для вікової групи від 6 місяців до 4 років: 

Єдиним винятком із цього є введення вакцини проти віспи 
мавп. У такому разі має бути 4-тижневий інтервал перед 
введенням вакцини проти COVID-19 через невивчений 
ризик міокардиту.

Якщо дитина нещодавно отримала вакцину проти віспи 
мавп (Imvanex або Jynneos), потрібно зачекати 4 тижні, 
перш ніж ввести вакцину проти COVID-19, що пов'язано з 
відсутністю даних про ризик виникнення міокардиту.

МОЗ України

џ Національний Портал 
з Імунізації: 
https://vaccine.org.ua/

Записатись на безкоштовний курс можна тут: openwho.org/courses

3. Актуальний перелік пунктів та центрів вакцинації проти COVID-19 – за посиланням: list.covid19.gov.ua

Для цього слід зареєструватися за посиланням: uptodate.phc.org.ua

џ Радимо ознайомитись із додатковими корисними джерелами достовірної інформації про COVID-19 та вакцинацію.

Детальніше про механізм реєстрації – на сайті Центру громадського здоров’я: phc.org.ua/uptodate

џ Рекомендуємо скористатись можливістю для українських лікарів до платформи отримати безоплатний доступ 
UpToDate – провідного глобального клінічного ресурсу доказової медицини. 

џ Професійний курс із безпеки вакцин для медичних працівників українською мовою презентував офіс ВООЗ в Україні. 
Курс знайомить із основами фармаконагляду за вакцинами і буде корисним для молодших медичних працівників, 
акушерів, фахівців громадського здоровʼя, фармацевтів, лікарів, спеціалістів програми імунізації та комунікаційників 
з питань безпеки вакцин. 

2. Брошура для медиків «Як розмовляти з пацієнтами про COVID-19» – у каталозі  діджитал- та друкованих матеріалів 
«Спільнотека» від ЮНІСЕФ spilnoteka.org

1. Все про вакцинацію від COVID-19 в Україні: vaccination.covid19.gov.ua 
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Знання. Nota bene.

Формат проведення: офлайн (до 200 учасників)/онлайн.

PedSMART Вакцинація, 27-28 квітня, 2024 р.

Організатор заходу – Українська Академія Педіатричних Спеціальностей. 

Мета заходу: покращити знання та вдосконалити уміння медичних працівників із питань 
імунопрофілактики інфекційних захворювань у дітей.

Місце проведення: м. Київ, вул. Велика Житомирська, 33, ТПП України.

Кому буде корисно та цікаво: участь у заході рекомендована для широкого кола медичних 
фахівців, які цікавляться питаннями імунопрофілактики.

Сторінка заходу/реєстрація: https://uaps.org.ua/pedsmart-vakczynacziya-2024/

1. Якщо дитина отримала друге щеплення проти 

кору раніше, ніж у 6 років, то як бути?

Введені дві дози вакцини після 12 місяців життя з 

мінімальним інтервалом в 1 місяць визначають як 

завершену вакцинацію. До 18 років дитина має 

отримати дві дози вакцини проти кору. Вводити 

дозу вакцини в 6 років НЕ потрібно!

Вакцина може бути введена як в один день, але в різні 

кінцівки, так і з довільним інтервалом.

2. Як поєднується вакцина проти менінгококової інфекції, 

що зумовлена менінгококом серогрупи В, 

з вакцинами, які вводяться відповідно до календаря 

щеплень України?

«Гарячі» запитання.

Дайджест підготовлений 

у рамках спільного проєкту 

МОЗ України та Світового банку 

«Екстрене реагування на COVID-19 

та вакцинація в Україні»

Екстрене 
реагування 
на COVID-19 
та вакцинація 
в Україні

Рак шийки матки, який часто називають тихим вбивцею, є 

найпоширенішою формою раку серед жінок у Косово*, від-

повідальним за понад 90% смертей, пов'язаних із раком се-

ред жінок, незважаючи на те, що йому майже цілком можна 

запобігти. 

* Усі згадки про Косово в цьому інформаційному бюлетені

слід розуміти в контексті резолюції 1244 (1999) Ради Безпе-

ки ООН.

Косово* вводить вакцину проти ВПЛ-інфекції та асоційова-

ної з нею патології у календар щеплень. 

Від початку лютого 2024 року всі дівчата віком від 12 років у 

Косово* мають право отримати вакцину проти вірусу папі-

ломи людини (ВПЛ) для захисту від раку шийки матки. Орга-

ни охорони здоров'я Приштини розпочали кампанію вакци-

нації в школах, щоб у 2024 році охопити понад 12 000 дівчат. 

За перші 2 дні кампанії вже введено 116 доз. 

Світова практика.

Дайджест       Випуск №1 (01/04.2024)

https://www.facebook.com/healthcareservice4people
https://www.facebook.com/phc.org.ua
https://moz.gov.ua/
https://vaccine.org.ua/
https://uaps.org.ua/pedsmart-vakczynacziya-2024/



