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Протягом багатьох років туберкульоз у всьо-
му світі залишається однією з актуальних 

проблем системи охорони здоров’я [7, 11, 12]. 
Випадки захворювання на туберкульоз про-
довжують реєструвати навіть в економічно бла-
гополучних країнах [1, 4, 8]. За даними ВООЗ, 
у 2022 р. у світі було виявлено 10,6 млн хворих 
на туберкульоз, 1,3 млн померли від цієї хвороби 

[3, 10]. В усьому світі багато зусиль витрачають 
на бо  ротьбу з туберкульозом і досягнення ці -
льових показників, прийнятих на нараді Гене-
ральної Асамблеї ООН: подолання епідемії цієї 
хвороби до 2030 р., зниження захворюваності на 
90 % (менше 10 випадків на 100 тис. населення) 
і смертності на 95 % (порівняно з 2015 р.) до 
2035 р. [9]. 
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Протягом багатьох років туберкульоз у всьому світі залишається однією з актуальних проблем сис-
теми охорони здоров’я. Пандемія COVID-19 і повномасштабне вторгнення російської федерації на 
територію України спричинили негативні зміни в усіх сферах життя, зокрема в захворюваності на 
туберкульоз.

Мета роботи — вивчити вплив пандемії COVID-19 та повномасштабної війни на основні епідеміо-
логічні показники з туберкульозу в Полтавській області за період 2018—2023 рр.

Матеріали та методи. Проведено аналіз основних епідеміологічних показників із туберкульозу в 
Полтавській області з офіційних статистичних звітів і аналітичних збірників за 2018—2023 рр. Для 
порівняння було виділено три періоди: до пандемії COVID-19 (2018—2019), під час пандемії COVID-19 
(2020—2021), під час повномасштабної війни (2022—2023 роки).

Результати та обговорення. У періоді до пандемії COVID-19 у Полтавській області, як і в Україні, 
спостерігалося поступове зниження захворюваності на туберкульоз (у тому числі і частоти рецидивів). 
У 2019 р. цей показник в області зменшився на 14 % порівняно з 2018 р. (з 59,5 до 52,1 на 100 тис. насе-
лення). Із початком пандемії COVID-19 в Україні, як і в Полтавській області, в 1,5 разу зменшилася 
частота виявлення легеневих і позалегеневих форм туберкульозу. Після повномасштабного вторгнення 
російської федерації на територію України захворюваність на туберкульоз в Україні почала зростати, 
майже досягнувши за останніх 2 роки показників допандемічного періоду. У Полтавській області в цей 
період захворюваність зросла майже на 28 % (з 34,9 на 100 тис. населення в 2021 р. до 48,4 на 100 тис. 
населення в 2023 р.). 

Висновки. На туберкульоз найчастіше хворіють непрацюючі чоловіки працездатного віку. Захво-
рюваність на туберкульоз залишається вищою в сільській місцевості. Протягом аналізованого періоду 
зареєстрували поступове зниження смертності від туберкульозу як в Україні, так і в Полтавській облас-
ті. Із 2015 р. в Полтавській області цей показник зменшився майже втричі — з 11,5 на 100 тис. населен-
ня до 3,9 у 2023 р.
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Пандемія коронавірусної хвороби-2019 
(COVID-19) і повномасштабне вторгнення ро -
сійської федерації на територію України спри-
чинили суттєві негативні зміни в усіх сферах 
життя населення, зокрема в захворюваності на 
туберкульоз [5, 6]. 

Мета роботи — вивчити вплив пандемії 
COVID-19 та повномасштабної війни на основні 
епідеміологічні показники з туберкульозу в 
Полтавській області за період 2018—2023 рр.

Матеріали та методи 
Проведено аналіз основних епідеміологічних 

показників із туберкульозу в Полтавській облас-
 ті з офіційних статистичних звітів і аналітичних 
збірників за 2018—2023 рр. [2]. Для порівняння 
було виділено три періоди: до пандемії COVID-19 
(2018—2019), під час пандемії COVID-19 (2020—
2021), під час повномасштабної війни (2022—
2023 роки).

Результати та обговорення
У період до пандемії COVID-19 у Полтавській 

області, як і в Україні, спостерігали поступове 
зниження захворюваності на туберкульоз (зо -
крема зменшення частоти рецидивів) (рис. 1). 
Це супроводжувалося реформуванням протиту-
бер кульозної служби: зменшенням ліжкового 
фонду стаціонарних відділень із поступовим 
за  криттям їх, збільшенням частки хворих на 
амбулаторному лікуванні (у Полтавській облас-
ті з 46 % у 2018 р. до 79 % у 2023 р.) та передачею 
обов’язків фтизіатра щодо раннього виявлення, 
діагностики туберкульозу і ведення пацієнтів 
сімейним лікарям та іншим фахівцям. 

Із початком пандемії COVID-19 планові звер-
нення населення по медичну допомогу були 
повністю або частково призупинені, профілак-
тичні обстеження не проводилися. Це спричини-
ло ще більше зниження захворюваності на тубер-

кульоз. Так, у 2020 р. на Полтавщині виявлено 
майже в 1,5 разу менше хворих порівняно з 2019 р. 
(504 та 726 пацієнтів), в Україні — 17 593 та 25 237 
відповідно.

Після початку повномасштабного вторгнення 
російської федерації на територію України захво-
рюваність на туберкульоз в Україні почала зрос-
тати. Так, у 2022 р. в області було виявлено 
699 нових випадків туберкульозу, включаючи 
рецидиви, що майже в 1,5 разу більше, ніж у 
2021 р. (476 пацієнтів). Таку саму тенденцію 
спостерігали в 2023 р. Це призвело до того, що 
Полтавсь ка область за рівнем захворюваності на 
туберкульоз з 19-го місця в 2021 р. перемістила-
ся на 8-ме міс це в 2023 р., значно перевищивши 
загальноукраїнський показник (59,1 та 48,4 на 
100 тис. населення). Пояснити таке зростання 
захворюваності можна не лише збільшенням 
частоти виявлення туберкульозу в регіоні, а й 
збільшенням кількості населення в регіоні за 
рахунок внутрішньо переміщених осіб, яких при-
йняла Полтав щина.

Такі самі тенденції із захворюваності на тубер-
кульоз спостерігаються в усіх вікових групах 
пацієнтів (таблиця), але протягом останніх років 
у Полтавській області щороку вдвічі зростає 
захворюваність серед підлітків (2021 р. — 8,5 ви -
падку на 100 тис. населення віком 15—17 років, 
2022 р. — 16,3, 2023 р. — 32,6). 

Найчастіше на туберкульоз хворіють непра-
цюючі чоловіки працездатного віку. У 2023 р. на 
Полтавщині нові випадки туберкульозу виявили 
у 585 (73,6 %) чоловіків і 210 (26,4 %) жінок, в 
Україні — у 14 794 (74,5%) і 5 057 (25,5%) відпо-
відно. Половина цих хворих була непрацюючими 
особами працездатного віку. Сільські мешканці 
в Полтавській області (у 2023 р. — 68,5 на 100 тис. 
населення), як і в Україні (58,0 на 100 тис. насе-
лення), частіше хворіють на туберкульоз порів-
няно з міським населенням (53,4 і 44,2 на 100 тис. 

Рис. 1. Захворюваність на активний туберкульоз (включаючи рецидиви) у Полтавській області та Україні 
в 2018—2023 рр.
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населення відповідно). Ці тенденції протягом 
останніх років не змінюються. 

Туберкульоз — це інфекційна хвороба, яка най-
частіше уражає легені, але специфічний патоло-
гічний процес може уражати й інші органи.

Із початком пандемії COVID-19 в Україні в 
1,5 разу зменшилася частота виявлення не лише 
легеневих, а й позалегеневих форм туберкульозу 
(рис. 2). Протягом наступних років спостерігали 
незначне збільшення кількості хворих на поза-
легеневі форми туберкульозу як в Україні, так і 
в Полтавській області, але захворюваність на 
позалегеневий туберкульоз в Україні в проана-
лізований період удвічі перевищувала показник 
Полтавської області (в 2023 р. 1769 випадків 
(4,3 на 100 тис. населення) і 27 (2,0 на 100 тис. 
населення) відповідно). Це може свідчити про 
недостатнє виявлення пацієнтів із позалегеневи-
ми формами туберкульозу в Полтавській області. 

Більшість позалегеневих форм туберкульозу 
на початкових стадіях хвороби перебігають без-
симптомно, що призводить до пізнього звернен-
ня таких пацієнтів по медичну допомогу. Симп-

томи, які виникають при позалегеневих формах 
туберкульозу, неспецифічні, що спричиняє звер-
нення пацієнтів не до фтизіатрів, а до інших 
спеціалістів, які призначають їм неспецифічне 
лікування, яке виявляється неефективним. 

Із позалегеневих форм туберкульозу в Пол-
тавській області в 2023 р. найчастіше виявляли 
туберкульоз органів дихання (10 випадків; 0,7 на 
100 тис. населення), туберкульоз кісток і суглобів 
(10 випадків; 0,7 на 100 тис. населення), тубер-
кульоз периферичних лімфатичних вузлів (5 ви -
падків; 0,4 на 100 тис. населення). В Україні 
спостерігалась аналогічна тенденція (рис. 3): 
туберкульоз органів дихання (899 випадків; 
2,2 на 100 тис. населення), туберкульоз кісток 
і суглобів (357 випадків; 0,9 на 100 тис. населен-
ня), туберкульоз периферичних лімфатичних 
вузлів (292 випадки; 0,7 на 100 тис. населення). 

Протягом аналізованого періоду зафіксовано 
поступове зниження смертності від туберкульозу 
як в Україні, так і в Полтавській області (рис. 4). 
Із 2015 р. у Полтавській області цей показник 
зменшився майже втричі — з 11,5 до 3,9 на 100  тис. 

Рис. 2. Захворюваність на позалегеневий туберкульоз (включаючи рецидиви) в Полтавській області та Україні 
в 2018—2023 рр.

Таблиця. Захворюваність на туберкульоз (включаючи рецидиви) залежно від віку в Полтавській області 
та Україні в 2018—2023 рр.
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населення в 2023 р. Найбільше зниження смерт-
ності від туберкульозу на Полтавщині спостеріга-
ли в 2020—2022 рр., але саме в цей період зареєст-
ровано суттєве зниження захворюваності на ту -
беркульоз, що може частково пояснити виявлену 
тенденцію. В Україні смертність від туберкульозу 
суттєво зменшилася в 2021—2022 рр., але вже в 
2023 р. зафіксоване зростання цього показника. 

Висновки
У період до пандемії COVID-19 у Полтавській 

області, як і загалом в Україні, зареєстрували 
поступове зниження захворюваності на туберку-
льоз (у тому числі частоти рецидивів). Так, у 
2019 р. цей показник в області зменшився на 14 % 
порівняно з 2018 р. (з 59,5 до 52,1 на 100 тис. 
населення). 

Із початком пандемії COVID-19 в Україні, як 
і в Полтавській області, в 1,5 разу зменшилася 
частота виявлення легеневих і позалегеневих 

форм туберкульозу. У 2021 р. захворюваність на 
активний туберкульоз (включаючи рецидиви) 
в Полтавській області зменшилась на 49 % порів-
няно з 2019 р. (з 52,1 до 34,9 на 100 тис. населен-
ня). У цей період в області також зафіксували 
зменшення на 47 % частоти виявлення хворих на 
позалегеневі форми туберкульозу (з 2,8 до 1,9 на 
100 тис. населення).

Після початку повномасштабного вторгнення 
російської федерації на територію України захво-
рюваність на туберкульоз в Україні почала зрос-
тати, майже досягнувши за останніх 2 роки 
показників допандемічного періоду. У Полтав-
ській області в цей період захворюваність зросла 
майже на 28 % (з 34,9 на 100 тис. населення в 
2021 р. до 48,4 на 100 тис. населення в 2023 р.).

На туберкульоз найчастіше хворіють непра-
цюючі чоловіки працездатного віку. Захво рю-
ваність на туберкульоз залишається вищою у 
сільській місцевості.

Рис. 3. Частота виявлення різних форм позалегеневого туберкульозу в Полтавській області та Україні в 2023 р.

Рис. 4. Смертність від туберкульозу в Полтавській області та  Україні в 2018—2023 рр.
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У Полтавській області спостерігається недо-
виявлення позалегеневих форм туберкульозу, 
оскільки загальноукраїнський показник у 2023 р. 
(4,3 на 100 тис.населення) перевищував на 115  % 
обласний (2,0 на 100 тис. населення).

У проаналізований період відзначено поступове 
зниження смертності від туберкульозу як в Україні, 
так і в Полтавській області. Із 2015 р. у Полтавській 
області цей показник зменшився майже втричі — 
з 11,5 на 100 тис. населення до 3,9 у 2023 р.

Дослідження є фрагментом науково-дослідної роботи «Вивчити ефективність патогенетичних засобів у лікуванні чутливого і 
резистентного туберкульозу легень» (№ державної реєстрації 0122U202028, термін виконання: 2023—2027 рр.).
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A.G. Yareshko, I.P. Kaidashev, G.A. Loban, V.G. Kravchenko, A.K. Vorodyukhina
Poltava State Medical University, Poltava, Ukraine

Comparative Characterisation of Key Epidemiological Indicators 
of Tuberculosis in Poltava Region for 2018—2023 

For many years, tuberculosis has remained one of the pressing issues in global healthcare systems. The 
COVID-19 pandemic and full-scale invasion of the Russian Federation into Ukraine have caused negative 
changes in all spheres of life, including tuberculosis morbidity.

Objective — to study the impact of the COVID-19 pandemic and full-scale war on key epidemiological 
indicators of tuberculosis in Poltava Region during the period of 2018—2023.

Materials and methods. An analysis of the main epidemiological indicators of tuberculosis in Poltava 
Region was conducted using official statistical reports and analytical collections for the years 2018—2023. 
Three periods were distinguished for comparison: pre-COVID-19 pandemic (2018—2019), during the 
COVID-19 pandemic (2020—2021) and during the full-scale war (2022—2023).

Results and discussion. During the pre-COVID-19 period in Poltava Region, as in Ukraine, there was 
a gradual decrease in tuberculosis morbidity (including the frequency of relapses). In 2019, this indicator 
in the region decreased by 14 % compared to 2018 (from 59.5 to 52.1 per 100,000 population). With the 
onset of the COVID-19 pandemic in Ukraine, as in Poltava Region, the frequency of detection of pulmonary 
and extrapulmonary forms of tuberculosis decreased by 1.5 times. After the full-scale invasion of the 
Russian Federation into Ukrainian territory, tuberculosis morbidity in Ukraine began to increase, almost 
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reaching pre-pandemic levels in the last 2 years. In Poltava Region during this period, morbidity increased 
by almost 28 % (from 34.9 per 100,000 population in 2021 to 48.4 per 100,000 population in 2023).

Conclusions. Tuberculosis most commonly affects unemployed males of working age. Tuberculosis 
morbidity remains higher in rural areas. Over the analysed period, there was a gradual decrease in 
tuberculosis mortality in both Ukraine and Poltava Region. Since 2015, this indicator in Poltava Region 
has decreased almost threefold — from 11.5 to 3.9 per 100,000 population in 2023.

Keywords: tuberculosis, epidemiological situation, morbidity, mortality, Poltava Region.
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