
  
 

МІНІСТЕРСТВО ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я УКРАЇНИ 
 

вул. М. Грушевського, 7, м. Київ, 01601, тел. (044) 253-61-94, E-mail: moz@moz.gov.ua, 
web:http://www.moz.gov.ua, код ЄДРПОУ 00012925 

 
 

Від __________ 20__ № ____________ На № _____________ від _________ 
 

 

Державна регуляторна служба 

України 
 
Міністерство охорони здоров’я України надсилає на погодження проєкт 

наказу Міністерства охорони здоров'я України «Про внесення змін до наказу 

Міністерства охорони здоров’я України від 21 березня 2012 року № 182», 

розроблений з метою вдосконалення системи збору та аналізу епідеміологічних 

даних у сфері ВІЛ, туберкульозу, вірусних гепатитів та приведення 

нормативно-правових актів у відповідність до законодавства України. 
Проєкт акта розміщено на вебсайті МОЗ за посиланням: 

https://moz.gov.ua/uk/povidomlennya-pro-oprilyudnennya-proyektu-nakazu-
ministerstva-ohoroni-zdorov-ya-pro-vnesennya-zmin-do-nakazu-ministerstva-
ohoroni-zdorov-ya-ukrayini-vid-21-bereznya-2012-roku-182. 

Просимо розглянути та погодити зазначений проєкт акта. 
 
Додатки: 1. Проєкт наказу з додатками на 24 арк. 

2. Пояснювальна записка на 5 арк. 
3. Порівняльна таблиця на 30 арк. 
4. Аналіз регуляторного впливу з додатками на 22 арк. 
5. Повідомлення про оприлюднення на 3 арк. 

 
 

Заступник Міністра – головний 
державний санітарний лікар України          Ігор КУЗІН 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Олена Нестоцька 0990255597 
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ЗАТВЕРДЖЕНО 
Наказ Міністерства охорони 

здоров’я України 21 березня 

2012 року № 182 
(у редакції наказу 
Міністерства охорони 

здоров’я України від 

_______________№ ___) 

 

Звітність 
Звіт про надання антиретровірусної терапії людям, які живуть з ВІЛ,  

за ____________ місяць 20___ року 
 

Подають: 
Терміни  
подання 

 

Заклади охорони здоров’я та фізичні особи – 
підприємці, які отримали ліцензію 

на провадження господарської діяльності 

з медичної практики та здійснюють діагностику, 

лікування та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, 

призначення їм АРТ до Міністерства охорони 

здоров’я Автономної Республіки Крим, 

структурних підрозділів з питань охорони 

здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій 

до 05 числа 

місяця 

наступного 

за звітним 

Форма № 56 
(місячна) 

Наказ МОЗ України 

21 березня 2012 року 

№ 182  
(у редакції наказу МОЗ 

від ____ 20__ року 
№ _____) 

за погодженням 

з Держстатом України 

Міністерство охорони здоров’я Автономної 
Республіки Крим, структурні підрозділи 

з питань охорони здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій, Центр інфекційних захворювань 

«Клініка лікування дітей, хворих на 
ВІЛ-інфекцію / СНІД» Національної дитячої 

спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ 

України – до Державної установи «Центр 

громадського здоров’я Міністерства охорони 

здоров’я України» 

до 15 числа 

місяця      
наступного 

за звітним 

 

Респондент: 
Найменування юридичної особи / прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) фізичної 

особи: 
______________________________________________________________________________ 
Місцезнаходження:  
______________________________________________________________________________ 
(поштовий індекс, область / Автономна Республіка Крим, район, населений пункт, вулиця / провулок, площа, 
______________________________________________________________________________ 

№ будинку / корпусу, № квартири / офісу)  
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Зазначається код за ЄДРПОУ платника податку або реєстраційний (обліковий) номер платника податків, який 

присвоюється контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки платника податків — 
фізичної особи. Серію (за наявності) та номер паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні 

переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків 

та офіційно повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 

Таблиця 1000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують антиретровірусну 
      терапію (АРТ) 

 
Номер 

рядка  
Усього 

А Б 1 

Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують АРТ,  
усього (сума рядків 2, 3) 

1  

у тому числі (з рядка 1);  
дорослі віком від 18 років і старші (сума рядків 2.1, 2.2) 

2  

з них (з рядка 2):  
чоловіки  

2.1  

жінки 2.2  

діти віком 0–17 років включно (з рядка 1);  
(сума рядків 3.1, 3.2; сума рядків 3.3–3.7) 

3  

з них (з рядка 3):  
діти чоловічої статі 

3.1  

діти жіночої статі 3.2  

діти віком до 12 місяців включно (з рядка 3) 3.3  

діти віком 1–3 роки включно (з рядка 3) 3.4  

діти віком 4–10 років включно (з рядка 3) 3.5  

діти віком 11–14 років включно (з рядка 3) 3.6  

діти віком 15–17 років включно (з рядка 3) 3.7  

Таблиця 2000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують АРТ,  
                                  з урахуванням схем та джерел фінансування 

 
Номер 

рядка 

Усього 
(сума граф 

2, 3 
та додани

х граф) 

У тому числі 
за джерелами фінансування 

за кошти 

державног

о бюджету 

за кошти інших 

джерел 

(найменування 

джерела) 

… 

А Б 1 2 3 … 

Кількість людей, які живуть з 

ВІЛ та отримують АРТ, 

усього 

1     
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А Б 1 2 3 … 

сума рядків 2, 3, 4)      

з них (з рядка 1):  
отримують схеми АРТ першого 

ряду  
(сума рядків 2.1, 2.2) 

2     

у тому числі (з рядка 2):  
дорослі віком від 18 років 

і старші  
(сума рядка 2.1.1 та доданих 

рядків) 

2.1     

з них за схемами (зазначити): 2.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років включно  
(сума рядка 2.2.1 та доданих 

рядків) 

2.2     

з них за схемами (зазначити): 2.2.1     

… …     

отримують схеми АРТ другого 

ряду  
(сума рядків 3.1, 3.2) 

3     

у тому числі (з рядка 3):  
дорослі віком від 18 років 

і старші 

3.1     

з них (з рядка 3.1):  
за схемами (зазначити): 

3.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років включно  
(сума рядка 3.2.1 та доданих 

рядків) 

3.2     

з них за схемами (зазначити): 3.2.1     

… …     

отримують схеми АРТ третього 

ряду  
(сума рядків 4.1, 4.2) 

4     

у тому числі (з рядка 4):  
дорослі віком від 18 років 

і старші  

4.1     

(сума рядка 4.1.1 та доданих 

рядків) 
     

з них за схемами (зазначити): 4.1.1     
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… …     

А Б 1 2 3 … 

діти віком 0–17 років включно  
(сума рядка 4.2.1 та доданих 

рядків): 

4.2     

з них за схемами (зазначити): 4.2.1     

… …     
 

Таблиця 3000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які вперше взяті на АРТ 
                         протягом ____________ (місяця) 20___ року, за джерелами 
                         фінансування 

 

 
Номер 

рядка 

Усього 
(сума граф 

2, 3 
та доданих 

граф) 

У тому числі  
за джерелами фінансування 

за кошти 

державно

го 

бюджету 

за кошти 

інших 

джерел 

(найменуван

ня джерела)  

А Б 1 2 3 … 

Кількість людей, які живуть 

з ВІЛ, які вперше взяті 

на АРТ, усього  
(сума рядку 1.1 та доданих 

рядків) 

1     

з них за схемами 

(зазначити): 
1.1     

… …     

 
_____________________________ 

(дата) 

________________________________________________ 
(підпис керівника респондента, який подає звіт) 

_____________________________________ 
(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
________________________________________________ 

(підпис особи, яка сформувала звіт) 

М. П. (за наявності) 

_____________________________________ 
 (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
Тел. ________________, факс _________________, електронна пошта _____________________ 
 

 
 
В.о. директора Департаменту 
громадського здоров’я                                                                   Тетяна СКАПА 



ЗАТВЕРДЖЕНО  
Наказ Міністерства охорони 

здоров'я України 
21 березня 2012 року № 182 
(в редакції наказу Міністерства 

охорони здоров'я України від 

___________ № ___)  
 
 

Інструкція 

щодо заповнення форми звітності № 56 (місячна) «Звіт про надання 

антиретровірусної терапії людям, які живуть з ВІЛ, за _______ місяць 

20__ року» 
 

I. Загальні положення 
 
1. Ця Інструкція визначає порядок заповнення форми звітності № 56 (місячна) 

«Звіт про надання антиретровірусної терапії людям, які живуть з ВІЛ, за _______ 
місяць 20__ року» (далі – форма № 56). 

 
2. Форму № 56 подають респонденти: 
заклади охорони здоров’я та фізичні особи – підприємці, які отримали ліцензію 

на провадження господарської діяльності з медичної практики та здійснюють 

діагностику, лікування та супровід людей, які живуть з ВІЛ, призначення їм 

антиретровірусної терапії (АРТ) – до Міністерства охорони здоров’я Автономної 

Республіки Крим, структурних підрозділів з питань охорони здоров’я обласних, 

Київської та Севастопольської міських державних адміністрацій до 05 числа місяця, 

наступного за звітним; 
Міністерство охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурні 

підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської 

міських державних адміністрацій, Центр інфекційних захворювань «Клініка 

лікування дітей, хворих на ВІЛ-інфекцію / СНІД» Національної дитячої 

спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ України – до Державної установи 

«Центр громадського здоров’я Міністерства охорони здоров’я України» до 15 числа 

місяця, наступного за звітним. 
 
3. У формі № 56 відображається інформація щодо кількості людей, які живуть 

з ВІЛ, та які: 
отримують АРТ з розподілом за віком і статтю; 
отримують АРТ з урахуванням схем та джерел фінансування; 
вперше взяті на АРТ з урахуванням джерел фінансування. 
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Дані, що збираються за допомогою форми № 56, враховують інформацію щодо 

кількості осіб, у яких від моменту закінчення прийому антиретровірусних 

препаратів пройшло не більше 28 днів. 
Дані, що збираються за допомогою форми № 56, містять інформацію щодо 

вікового розподілу пацієнтів (діти віком до 12 місяців включно, діти віком 1–3 роки 

включно, діти віком 4–10 років включно, діти віком 11–14 років включно та діти 

віком 15–17 років включно, дорослі віком від 18 років і старші) та розподілу 

пацієнтів кожної із зазначених вікових груп за статтю (чоловіки, жінки), відомості 

про схеми АРТ (схеми першого, другого, третього рядів) та про джерела 

фінансування АРТ. 
 
4. Ураховуючи особливості фізіологічного розвитку дітей та надання медичної 

допомоги дітям з ВІЛ-інфекцією, у формі № 56 та в цій Інструкції особи віком до 

18 років поділені так: діти віком до 12 місяців включно (11 місяців і 29 днів), 
1–3 роки включно (3 роки 11 місяців і 29 днів), діти віком 4–10 років включно 
(10 років 11 місяців і 29 днів), діти віком 11–14 років включно (14 років 11 місяців 

і 29 днів) та діти віком 15–17 років включно (17 років 11 місяців і 29 днів). 
 
5. Форму № 56 заповнюють на підставі форми первинної облікової 

документації № 025/о «Медична карта амбулаторного хворого № ___», 

затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 14 лютого 
2012 року № 110, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 28 квітня 
2012 року за № 661/20974. 

Форма № 56 може заповнюватися на підставі медичних записів інформаційної 

системи «Моніторинг соціально значущих хвороб» або інших баз даних, до яких 

вносяться дані про осіб з ВІЛ-позитивним статусом. 
За умови наявності технічної можливості подання форми № 56 здійснюється з 

використанням електронних засобів (комп’ютерним набором або за допомогою 

автоматизованих програмних засобів інформаційно-комунікаційних систем) як 

електронного документу, підписаного кваліфікованим електронним підписом або 

роздрукованого. 
У разі відсутності технічної можливості заповнення форми № 56 з 

використанням електронних засобів, її заповнюють від руки у паперовій формі. У 

такому випадку форма № 56 повинна бути заповнена чітко й розбірливо. 
 
6. У формі № 56 зазначається інформація про респондента (найменування для 

закладу охорони здоров'я (далі – ЗОЗ) та прізвище, власне ім'я, по батькові (за 

наявності) фізичної особи – підприємця (далі – ФОП), місцезнаходження 

ЗОЗ / ФОП, код за ЄДРПОУ або реєстраційний (обліковий) номер платника 

податків, який присвоюється контролюючими органами, або реєстраційний номер 

облікової картки платника податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер 
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паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника 

податків та офіційно повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають 

відмітку у паспорті. 
 
7. У кінці форми № 56 зазначається дата її формування, контактні номери 

телефону і факса (за наявності), адреса електронної пошти респондента. Форму 
№ 56 підписує особа, яка безпосередньо її сформувала, та керівник респондента. 

Форма № 56 завіряється печаткою (за наявності) або кваліфікованим електронним 

підписом (для електронного документа). 
 
8. Форма № 56 у разі подання в електронній формі роздруковується в одному 

примірнику, підписується керівником респондента, засвідчується його печаткою (за 

наявності) та зберігається у респондента, яким вона сформована, протягом 3 років 

з дня формування форми № 56. У разі подання форми № 56 в паперовому вигляді 

респондент зберігає у себе її паперову копію. 
 

II. Заповнення таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та 

отримують антиретровірусну терапію (АРТ)» 
 
1. У таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують 

антиретровірусну терапію (АРТ)» відображається кількість осіб, які отримують 

АРТ станом на кінець звітного періоду. 
 
2. У рядку 1 зазначається загальна кількість людей, які живуть з ВІЛ та 

отримують антиретровірусну терапію (АРТ). 
 
3. У рядку 2 із загальної кількості осіб, вказаних в рядку 1, зазначається 

загальна кількість дорослих віком від 18 років і старших. 
 
4. У рядку 2.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, зазначаються дані 

про кількість чоловіків віком від 18 років і старших. 
 
5. У рядку 2.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, зазначаються дані 

про кількість жінок віком від 18 років і старших. 
 
6. У рядку 3 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, зазначається 

загальна кількість дітей віком 0–17 років включно. 
 
7. У рядку 3.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються дані 

про кількість дітей чоловічої статі віком 0–17 років включно. 
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8. У рядку 3.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються дані 

про кількість дітей жіночої статі віком 0–17 років включно. 
 
9. У рядку 3.3 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються дані 

про загальну кількість дітей віком до 12 місяців включно. 
 
10. У рядку 3.4 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються 

дані про загальну кількість дітей віком 1–3 роки включно. 
 
11. У рядку 3.5 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються 

дані про загальну кількість дітей віком 4–10 років включно. 
 
12. У рядку 3.6 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються 

дані про загальну кількість дітей віком 11–14 років включно. 
 
13. У рядку 3.7 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, зазначаються 

дані про загальну кількість дітей віком 15–17 років включно. 
 
14. Дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2 і 3. 
 
15. Дані рядка 2 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2.1 і 2.2. 
 
16. Дані рядка 3 мають дорівнювати підсумку даних рядків 3.1 і 3.2, а також 

підсумку даних рядків 3.3–3.7. 
 
17. Дані графи 1 рядка 1 таблиці 1000 мають дорівнювати даним графи 1 рядка 

1 таблиці 2000. 
 

III. Заповнення таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та 

отримують АРТ, з урахуванням схем та джерел фінансування» 
 
1. У таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують АРТ, з 

урахуванням схем та джерел фінансування» відображається кількість осіб, які 

отримують АРТ, з урахуванням джерел фінансування. Зазначена інформація 

надається за схемами АРТ, які належать до першого, другого, третього рядів, за 

віком: дорослі віком від 18 років і старші та діти віком 0–17 років включно. 
 
2. У рядку 1 за всіма графами зазначається загальна кількість осіб (дорослих і 

дітей), які отримують АРТ за схемами першого, другого, третього рядів. 
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3. У рядку 2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма графами 

зазначаються дані про загальну кількість осіб, які отримують схеми АРТ першого 

ряду. 
 
4. У рядку 2.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, за всіма графами 

зазначається кількість дорослих віком від 18 років і старших, які отримують схеми 

АРТ першого ряду. 
 
5. У рядку 2.1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за схемами 

АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2.1, за всіма графами. Схеми АРТ 

необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих рядків з відповідною 

нумерацією відповідає кількості схем АРТ першого ряду, які отримують дорослі 

віком від 18 років і старші.  
 
6. У рядку 2.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, за всіма графами 

зазначається кількість дітей віком 0–17 років включно, які отримують схеми АРТ 

першого ряду. 
 
7. У рядку 2.2.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за схемами 

АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2.1, за всіма графами. Схеми АРТ 

необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих рядків з відповідною 

нумерацією має відповідати кількості схем АРТ першого ряду, які отримують діти 

віком 0–17 років включно. 
 
8. У рядку 3 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма графами 

зазначаються дані про загальну кількість осіб, які отримують схеми АРТ другого 

ряду. 
 
9. У рядку 3.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, за всіма графами 

зазначається кількість дорослих віком від 18 років і старших, які отримують схеми 

АРТ другого ряду. 
 
10. У рядку 3.1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3.1, за всіма графами. 

Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих рядків з 

відповідною нумерацією має відповідати кількості схем АРТ другого ряду, які 

отримують дорослі віком від 18 років і старші. 
 
11. У рядку 3.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, за всіма графами 

зазначається кількість дітей віком 0–17 років включно, які отримують схеми АРТ 

другого ряду. 
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12. У рядку 3.2.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3.2, за всіма графами. 

Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих рядків з 

відповідною нумерацією має відповідати кількості схем АРТ другого ряду, які 

отримують діти віком 0–17 років включно. 
 
13. У рядку 4 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма графами 

зазначаються дані про загальну кількість осіб, які отримують схеми АРТ третього 

ряду. 
 
14. У рядку 4.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 4, за всіма графами 

зазначається кількість дорослих віком від 18 років і старших, які отримують схеми 

АРТ третього ряду. 
 
15. У рядку 4.1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 4.1, за всіма графами. 

Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих рядків з 

відповідною нумерацією має відповідати кількості схем АРТ третього ряду, які 

отримують дорослі віком від 18 років і старші. 
 
16. У рядку 4.2 з рядка 4 за всіма графами зазначається кількість дітей віком 

0–17 років включно, які отримують схеми АРТ третього ряду. 
 
17. У рядку 4.2.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 4.2, за всіма графами. 

Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих рядків з 

відповідною нумерацією відповідає кількості схем АРТ третього ряду, які 

отримують діти 0–17 років включно. 
 
18. У графі 1 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують 

відповідні схеми АРТ, придбані за всіма джерелами фінансування. 
 
19. У графі 2 за всіма рядками зазначається кількість осіб із загальної кількості 

осіб, вказаних у графі 1, які отримують відповідні схеми АРТ за кошти державного 

бюджету. 
 
20. У графі 3 та доданих за потреби графах за всіма рядками зазначається 

кількість осіб із загальної кількості осіб, вказаних у графі 1, які отримують 

відповідні схеми АРТ, придбані за кошти інших джерел (за наявності інших джерел 
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фінансування, вони обов'язково зазначаються). Графи додаються відповідно до 

кількості інших джерел фінансування. 
 
21. Арифметичний та логічний контроль: 
дані графи 1 рядка 1 таблиці 2000 мають дорівнювати даним графи 1 рядка 1 

таблиці 1000; 
дані рядка 1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2, 3, 4 цієї 

таблиці за всіма графами; 
дані рядка 2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2.1 та 2.2 

цієї таблиці за всіма графами; 
дані рядка 2.1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 2.1.1  цієї 

таблиці і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 2.2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 2.2.1 цієї 

таблиці і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 3 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 3.1 та 3.2 

цієї ж таблиці за всіма графами; 
дані рядка 3.1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 3.1.1 і 

доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 3.2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 3.2.1 і 

доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 4 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 4.1 та 4.2 

цієї таблиці за всіма графами; 
дані рядка 4.1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 4.1.1 і 

доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 4.2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 4.2.1 і 

доданих рядків за всіма графами; 
дані графи 1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних граф 2, 3 цієї 

таблиці та доданих граф за всіма рядками. 
 

IV. Заповнення таблиці 3000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

вперше взяті на АРТ протягом ____________ (місяця) 20___ року, за 

джерелами фінансування» 
 
1. У таблиці 3000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які вперше взяті на АРТ 

протягом ___________ (місяця) 20___ року, за джерелами фінансування» 

відображається кількість осіб, які вперше розпочали АРТ протягом звітного місяця, 
з урахуванням схем АРТ та джерел фінансування. 

 
2. У рядку 1 за всіма графами зазначається загальна кількість осіб (дорослих і 

дітей), які вперше взяті на АРТ у звітному місяці, з урахуванням джерел 

фінансування. 
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3. У рядку 1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація щодо 

призначених схем АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма 

графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. Кількість доданих 

рядків з відповідною нумерацією відповідає кількості схем, які були призначені у 

звітному місяці пацієнтам, які вперше взяті на АРТ. 
 
4. У графі 1 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують АРТ 

за відповідними схемами, за всіма джерелами фінансування. 
 
5. У графі 2 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують АРТ 

за відповідними схемами за кошти державного бюджету. 
 
6. У графі 3 та доданих за потреби графах за всіма рядками зазначається 

кількість осіб, які отримують схеми за кошти інших джерел (якщо таке є, 

найменування джерела вказати обов’язково). 
 
7. Відповідність між рядками та графами таблиці 3000: 
дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядка 1.1 та доданих рядків; 
дані графи 1 за всіма рядками мають дорівнювати підсумку даних граф 2, 3 та 

доданих граф за відповідними рядками. 
 

 
В.о. директора Департаменту  
громадського здоров’я                          Тетяна СКАПА 



ЗАТВЕРДЖЕНО  
Наказ Міністерства охорони 

здоров'я України  
21 березня 2012 року № 182 
(у редакції наказу Міністерства 

охорони здоров'я України від 

___________№ ___)  
 
 
 

Звітність 
Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної інфекції  

та лікування вірусних гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ, за 20___ рік 
 

 
Подають: 

Терміни  
подання 

 

Заклади охорони здоров’я та фізичні особи – 
підприємці, які отримали ліцензію на провадження 

господарської діяльності з медичної практики 

та здійснюють діагностику, лікування та супровід 

осіб з ВІЛ-інфекцією, призначення їм АРТ до 

Міністерства охорони здоров’я Автономної 

Реcпубліки Крим, структурних підрозділів з питань 

охорони здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій 

до 05 числа 

місяця 

наступного 

за звітним 

Форма № 58  
(річна) 

Наказ МОЗ України 

21 березня 

2012 року № 182  
(у редакції наказу 

МОЗ від ____ 20__ 

року № _____) 
за погодженням 

з Держстатом 

України 
Міністерство охорони здоров’я Автономної 

Реcпубліки Крим, структурні підрозділи з питань 

охорони здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій, Центр інфекційних захворювань 

«Клініка лікування дітей, хворих на 
ВІЛ-інфекцію/СНІД» Національної дитячої 

спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ 

України – до Державної установи «Центр 

громадського здоров’я Міністерства охорони 

здоров’я України» 

до 15 числа 

місяця      

наступного за 

звітним 

 

Респондент: 
Найменування юридичної особи / прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) фізичної 

особи: 
______________________________________________________________________________ 

Місцезнаходження:  
______________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ 
(поштовий індекс, область / Автономна Республіка Крим, район, населений пункт, вулиця / провулок, площа, 
______________________________________________________________________________ 

№ будинку / корпусу, № квартири / офісу)  
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Зазначається код за ЄДРПОУ платника податку або реєстраційний (обліковий) номер платника податків, який 

присвоюється контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки платника податків –  
фізичної особи. Серію (за наявності) та номер паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні 

переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків 

та офіційно повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 

 
Таблиця 1000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які розпочали лікування 
                         латентної туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ) 
 

 
Номер 

рядка 
Усього 

у т. ч. 

жінки 

А Б 1 2 

Загальна кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

розпочали курс лікування ЛТБІ протягом звітного 

року, усього 

1   

з них за схемами: 1.1 х х 

6Н (ізоніазид, 6 місяців) 1.1.1   

1HP (ізоніазид, рифапентин, 1 місяць) 1.1.2   

3HP (ізоніазид, рифапентин, 3 місяці) 1.1.3   

3HR (ізоніазид, ріфампіцин, 3 місяці) 1.1.4   

4R (ріфампіцин, 4 місяці) 1.1.5   

6 Lfx (левофлоксацин, 6 місяців) 1.1.6   

з них особи, які вперше взяті під медичний нагляд 

щодо ВІЛ-інфекції протягом звітного року 
1.2   

 
Таблиця 2000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які отримували послуги зі 
                         скринінгу, діагностики та лікування вірусних гепатитів B (в тому 
                         числі коінфекції ВГВ+ВГD) та C 
 

  Номер 

рядка 
Усього у т. ч. 

жінки 

А Б 1 2 

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким було 

проведено скринінгові дослідження на маркери 

вірусного гепатиту С протягом звітного року 
1     
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А Б 1 2 

з них з виявленим позитивним результатом 

скринінгового дослідження на маркери вірусного 

гепатиту C протягом звітного року 
1.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким було 

проведено підтверджену діагностику вірусного 

гепатиту С протягом звітного року 
2     

з них з виявленим позитивним результатом 

підтверджувальної діагностики вірусного гепатиту С 

протягом звітного року 
2.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким підтверджено 

діагноз вірусний гепатит С протягом звітного року 3     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ та розпочали 

противірусне лікування вірусного гепатиту С протягом 

звітного року 
4     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які завершили 

противірусне лікування вірусного гепатиту С протягом 

звітного року  
5     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які досягли стійкої 

вірусологічної відповіді після 12/24 тижнів 

(СВВ 12 / 24) після завершення лікування вірусного 

гепатиту С протягом звітного року 

6     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким було 

проведено скринінгові дослідження на маркери 

вірусного гепатиту В протягом звітного року 
7     

з них з виявленим позитивним результатом 

скринінгового дослідження на маркери вірусного 

гепатиту В протягом звітного року 
7.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким було 

проведено підтверджену діагностику вірусного 

гепатиту В протягом звітного року 
8     

з них з виявленим позитивним результатом 

підтверджувальної діагностики вірусного гепатиту В 

протягом звітного року 
8.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким підтверджено 

діагноз хронічний гепатит В протягом звітного року 9     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, з ко-інфекцією 

вірусними гепатитами B та D 10     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, з них з ко-
інфекцією вірусними гепатитами B та С 11     
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А Б 1 2 

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, із вірусним 

гепатитом В, які отримували тенофовірвмісні схеми 

АРТ протягом звітного року 
12     

_____________________________ 
(дата) 

________________________________________________ 
(підпис керівника респондента, який подає звіт) 

_____________________________________ 
(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

________________________________________________ 
               (підпис особи, яка сформувала звіт) 
 
М. П. (за наявності) 

_____________________________________ 
 (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
Тел. ________________, факс _________________, електронна пошта _____________________ 
 
 
В.о. директора департаменту 
громадського здоров’я                                                      Тетяна СКАПА 



ЗАТВЕРДЖЕНО  
Наказ Міністерства охорони 

здоров'я України 
21 березня 2012 року № 182  
(у редакції наказу 

Міністерства охорони 

здоров'я України від 

____________№ ___)  
 
 

Інструкція 
щодо заповнення форми звітності № 58 (річна) «Звіт про проведення 

лікування латентної туберкульозної інфекції та лікування вірусних 

гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ, за 20___ рік» 
 

I. Загальні положення 
 
1. Ця Інструкція визначає порядок заповнення форми звітності № 58 (річна) 

«Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної інфекції та лікування 

вірусних гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ, за 20___ рік» (далі – форма № 58). 
 
2. Форму № 58 подають респонденти: 
заклади охорони здоров’я та фізичні особи – підприємці, які отримали 

ліцензію на провадження господарської діяльності з медичної практики та 

здійснюють діагностику, лікування та супровід людей, які живуть з ВІЛ, 

призначення їм антиретровірусної терапії (далі – АРТ) – до Міністерства 

охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурних підрозділів з 

питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 

державних адміністрацій до 05 січня року, наступного за звітним; 
Міністерство охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурні 

підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської 

міських державних адміністрацій, Центр інфекційних захворювань «Клініка 

лікування дітей, хворих на ВІЛ-інфекцію/СНІД» Національної дитячої 

спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ України – до Державної установи 

«Центр громадського здоров’я Міністерства охорони здоров’я України» до 
15 січня року, наступного за звітним. 

 
3. У формі № 58 відображається інформація щодо лікування латентної 

туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ), лікування вірусних гепатитів у людей, які 

живуть з ВІЛ. 
 
4. Форму № 58 заповнюють на підставі форми первинної облікової 

документації № 025/о «Медична карта амбулаторного хворого № ___», 

затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 14 лютого 
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2012 року № 110, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 28 квітня 
2012 року за № 661/20974. 

Звіт може заповнюватися на підставі медичних записів інформаційної 

системи «Моніторинг соціально значущих хвороб» або інших баз даних у 

встановленому законодавством порядку, до яких вносяться дані про осіб з 
ВІЛ-позитивним статусом.  

За умови наявності технічної можливості, подання форми № 58 

здійснюється з використанням електронних засобів (комп’ютерним набором або 

за допомогою автоматизованих програмних засобів інформаційно-
комунікаційних систем) як електронного документа, підписаного 

кваліфікованим електронним підписом. 
У разі відсутності технічних можливостей для заповнення форми № 58 з 

використанням електронних засобів, її заповнюють від руки у паперовій формі. 

Державній установі «Центр громадського здоров’я Міністерства охорони 

здоров'я України» форма № 58 подається виключно в електронній формі. 
 
5. У формі № 58 зазначається інформація про респондента (найменування 

для закладу охорони здоров'я та прізвище, власне ім'я, по батькові (за наявності) 

фізичної особи – підприємця, його місцезнаходження, код за ЄДРПОУ або 

реєстраційний (обліковий) номер платника податків, який присвоюється 

контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки платника 

податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер паспорта зазначають 

фізичні особи, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття 

реєстраційного номера облікової картки платника податків та офіційно 

повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають відмітку у 

паспорті. 
 
6. У кінці форми № 58 зазначаються дата її формування, контактні номери 

телефона і факса (за наявності), адреса електронної пошти респондента. Форму 

№ 58 підписує особа, яка безпосередньо її сформувала, а також – керівник 

респондента. Форма № 58 завіряється печаткою (за наявності) або 

кваліфікованим електронним підписом для електронного документа. 
 
7. Форма № 58 у разі подання в електронній формі роздруковується в 

одному примірнику, підписується керівником респондента, засвідчується його 

печаткою (за наявності) та зберігається у респондента, яким вона сформована, 

протягом 3 років з дня формування форми № 58. У разі подання форми № 58 в 

паперовому вигляді в респондент зберігає у себе її паперову копію. 
 

II. Заповнення таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 
розпочали лікування латентної туберкульозної інфекції» 

 
1. У таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які розпочали 

лікування латентної туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ)» відображається 
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інформація про кількість людей, які живуть з ВІЛ, які розпочали лікування ЛТБІ 

протягом звітного року. 
У рядку 1 наводиться інформація щодо загальної кількості людей, які 

живуть з ВІЛ, які розпочали курс лікування ЛТБІ (отримали принаймні одну дозу 

препарату) протягом звітного року, усього. 
Рядок 1.1 не заповнюється. 
У рядку 1.1.1 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали лікування 

ЛТБІ за схемою 6H (ізоніазид, 6 місяців). 
У рядку 1.1.2 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 1HP (ізоніазид, рифапентин, 1 місяць). 
У рядку 1.1.3 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 3HP (ізоніазид, рифапентин, 3 місяці). 
У рядку 1.1.4 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 3HR (ізоніазид, рифампіцин, 3 місяці). 
У рядку 1.1.5 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 4R (рифампіцин, 4 місяці). 
У рядку 1.1.6 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 6Lfx (левофлоксацин, 6 місяців). 
У рядку 1.2 вказується кількість осіб з рядка 1, які вперше взяті під 

медичний нагляд щодо ВІЛ-інфекції протягом звітного року. 
 
2. Сума даних рядків 1.1.1–1.1.6 має дорівнювати даним рядка 1. 
 
3. У відповідних рядках графи 2 зазначається кількість жінок з 

ВІЛ-позитивним статусом, які розпочали лікування ЛТБІ протягом звітного 

року. 
 

III. Заповнення таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

отримували послуги зі скринінгу, діагностики та лікування вірусних 

гепатитів B (в тому числі коінфекції ВГВ+ВГD) та C» 
 
1. У таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які отримували 

послуги зі скринінгу, діагностики та лікування вірусних гепатитів B (в тому числі 

коінфекції ВГВ+ВГD) та C» відображається кількість людей, які живуть з ВІЛ, 

які отримували послуги із виявлення вірусних гепатитів B та C (далі – ВГВ та 

ВГС) серологічними методами дослідження (за допомогою швидких тестів, 

імуноферментного, імунохемілюмінесцентний імунологічного аналізу), 

підтверджувальної діагностики, у разі виявлення маркерів ВГВ і ВГС та 

лікування ВГВ і ВГС протягом звітного року. 
 
2. Інформація у всіх рядках надається узагальнено по пацієнтам чоловічої та 

жіночої статі (у графі 1), а також окремо за пацієнтами жіночої статі у графі 2. 
 
3. У рядку 1 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть із ВІЛ, 

яким було проведено скринінгові дослідження на маркери ВГС протягом 
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звітного року. Скринінгові дослідження можуть проводитися за допомогою 

швидких тестів, імуноферментних та імунохроматографічних аналізів. 
 
4. У рядку 1.1 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з 

ВІЛ, із виявленим позитивним результатом скринігового дослідження на 

маркери ВГС протягом звітного року. Дослідження здійснюються за допомогою 

швидких тестів на виявлення маркерів ВГС, імуноферментного та 

імунохемілюмінесцентного імунологічного аналізу для визначення ВГС. 
 
5. У рядку 2 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ, 

яким було проведено підтверджену діагностику ВГС протягом звітного року. 

Підтверджувальна діагностика ВГС здійснюється методом полімеразної 

ланцюгової реакції (далі – ПЛР) рибонуклеїнової кислоти (далі – РНК) ВГС 

(якісний або кількісний метод) або HCV core antigen (cAg). 
 
6. У рядку 2.1 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з 

ВІЛ, у яких виявлено позитивний результат підтверджувальної діагностики ВГС 

протягом звітного року, у ході досліджень методом ПЛР РНК ВГС (якісний або 

кількісний метод) або HCV core antigen (cAg). 
 
7. У рядку 3 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ, 

яким встановлено діагноз ВГС протягом звітного року. Діагноз ВГС 

встановлюється лікарем відповідно до критеріїв, наведених у стандартах 

медичної допомоги «Вірусний гепатит C у дорослих», «Вірусний гепатит C у 

дітей». 
 
8. У рядку 4 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ 

і які розпочали противірусне лікування ВГС препаратами прямої противірусної 

дії (далі – ПППД) протягом звітного року. Якщо особі не встановлено діагноз 

хронічний гепатит С, або встановлено діагноз гострий гепатит С, і призначено 

лікування ПППД, особа враховується до даної  категорії. 
 
9. У рядку 5 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ 

і завершили лікування ВГС ПППД протягом звітного року. 
 
10. У рядку 6 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ 

і досягли стійкої вірусологічної відповіді (далі – СВВ 12 / 24) після завершення 

лікування ВГС протягом звітного року. СВВ 12 / 24 вважається досягнутою, 

якщо у пацієнта, який лікувався ПППД, не визначається РНК ВГС методом ПЛР 

через 12 або 24 тижнів після проходження повного трьох або шестимісячного 

курсу лікування. 
 
11. У рядку 7 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ 

і яким було проведено скринінгові дослідження на маркери ВГВ протягом 



5 
 

звітного року. Скринінгові дослідження можуть проводитися за допомогою 

швидких тестів, імуноферментних та імунохроматографічних аналізів. 
 
12. У рядку 7.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 7, наводиться 

інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ, і у яких виявлено 

позитивний результат скринінгового дослідження на маркери ВГВ протягом 

звітного року. Дослідження здійснюються за допомогою швидких тестів на 

виявлення маркерів ВГВ, імуноферментного та імунохемілюмінесцентного 

імунологічного аналізу для визначення ВГВ. 
 
13. У рядку 8 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть із 

ВІЛ, яким було проведено підтверджену діагностику ВГВ протягом звітного 

року. Підтверджувальна діагностика ВГВ здійснюється методом ПЛР 

дезоксирибонуклеїнової кислоти (далі – ДНК) ВГВ (якісний або кількісний 

метод). 
 
14. У рядку 8.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 8, наводиться 

інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ, і у яких виявлено 

позитивний результат підтверджувальної діагностики ВГВ протягом звітного 
року у ході досліджень методом ПЛР на ДНК ВГВ (якісний або кількісний 

метод). 
 
15. У рядку 9 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з 

ВІЛ, і яким встановлено діагноз хронічний гепатит В (далі – ХГВ) протягом 

звітного року. Діагноз ХГВ встановлюється лікарем відповідно до критеріїв, 

наведених у стандартах медичної допомоги «Вірусний гепатит В у дорослих», 

«Вірусний гепатит В у дітей». 
 
16. У рядку 10 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з 

ко-інфекцією ВІЛ+ВГВ+ вірусний гепатит D (далі – ВГD). 
 
17. У рядку 11 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з 

ко-інфекцією ВІЛ+ВГВ+ВГС.  
 
До ко-інфікованих людей відносять тільки тих, кому діагноз ВГD або ВГС 

встановлено після підтвердження РНК ВГD / ВГС методом ПЛР або HCV core 

antigen (cAg) для ВГС-інфікованих осіб і після офіційного заключення лікаря про 

хронічну фазу захворювання.  
 
18. У рядку 12 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з 

ВІЛ та ВГВ та отримували тенофовірвмісні схеми АРТ протягом звітного року. 
 
 
В.о. директора Департаменту  
громадського здоров’я                      Тетяна СКАПА 
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особи – підприємці, які отримали 

ліцензію на провадження 

господарської діяльності з медичної 

практики та здійснюють діагностику, 

лікування та супровід осіб з ВІЛ-
інфекцією, призначення їм АРВ 

терапії – до Міністерства охорони 

здоров’я Автономної Реcпубліки 

Крим, структурних підрозділів 

з питань охорони здоров’я обласних, 

Київської та Севастопольської міських 

державних адміністрацій 

ніж 05 
числа 

місяця, 

наступного 

за звітним 

(місячна) 
Наказ МОЗ 

України 

21 березня 

2012 року № 

182  
(у редакції 

наказу МОЗ від 

09 серпня 

2023 року  
№ 1429) 

за погодженням 

з Держстатом Міністерство охорони здоров’я 

Автономної Реcпубліки Крим, 

структурні підрозділи з питань 

охорони здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських 

державних адміністрацій, Центр 

інфекційних захворювань «Клініка 

лікування дітей, хворих на ВІЛ-
інфекцію/СНІД» НДСЛ «Охматдит» – 
до Державної установи «Центр 

громадського здоров’я Міністерства 

охорони здоров’я України» 

не пізніше  
ніж 15 
числа 

місяця, 

наступного 

за звітним 

Респондент: 
Найменування юридичної особи/прізвище, власне ім’я, по батькові 

(за наявності) фізичної особи: 
_____________________________________________________________ 
Місцезнаходження / місце проживання:  
_____________________________________________________________ 

 (поштовий індекс, область / Автономна Республіка Крим, район, населений пункт, 

вулиця/провулок, площа, 
_____________________________________________________________ 

особи – підприємці, які отримали 

ліцензію на провадження господарської 

діяльності з медичної практики 

та здійснюють діагностику, лікування 

та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, 

призначення їм АРТ – до Міністерства 

охорони здоров’я Автономної 

Республіки Крим, структурних 

підрозділів з питань охорони здоров’я 

обласних, Київської та Севастопольської 

міських державних адміністрацій 

місяця 

наступного 

за звітним 

(місячна) 
Наказ МОЗ 

21 березня 

2012 року № 182  
(у редакції наказу 

МОЗ від ____ 

20__ року 
№ _____) 

за погодженням 

з Держстатом 

України 

Міністерство охорони здоров’я 

Автономної Республіки Крим, 

структурні підрозділи з питань охорони 

здоров’я обласних, Київської та 

Севастопольської міських державних 

адміністрацій, Центр інфекційних 

захворювань «Клініка лікування дітей, 

хворих на 
ВІЛ-інфекцію/СНІД» Національної 

дитячої спеціалізованої лікарні 

«ОХМАТДИТ» МОЗ України – до 

Державної установи «Центр 

громадського здоров’я Міністерства 

охорони здоров’я України» 

до 15 числа 

місяця, 

наступного 

за звітним 

 

Респондент: 
Найменування юридичної особи / прізвище, власне ім’я, по батькові 

(за наявності) фізичної особи: 
_______________________________________________________________ 
Місцезнаходження:  
_______________________________________________________________ 

(поштовий індекс, область / Автономна Республіка Крим, район, населений пункт, 
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№ будинку/корпусу, № квартири/офісу)  
_____________________________________________________________ 
 

          

Зазначається код за ЄДРПОУ платника податку або реєстраційний 

(обліковий) номер платника податків, який присвоюється 

контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки 

платника податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер 

паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки 

платника податків та офіційно повідомили про це відповідний 

контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 
 
Таблиця 1000. Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які отримують  

                             антиретровірусну терапію (АРТ) 

 
Номер 

рядка  
Усього 

А Б 1 

Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які отримують 

АРТ – усього (сума рядків 2, 3) 
1  

у тому числі (з рядка 1);  
дорослі віком від 18 років і старші (сума 

рядків 2.1, 2.2) 

2  

з них (з рядка 2):  
чоловіки  

2.1  

Жінки 2.2  

діти віком 0–17 років включно (з рядка 1);  
(сума рядків 3.1, 3.2; сума рядків 3.3 ч 3.7) 

3  

з них (з рядка 3):  3.1  

вулиця/провулок, площа, 
_______________________________________________________________ 

№ будинку/корпусу, № квартири/офісу)  

          

Зазначається код за ЄДРПОУ платника податку або реєстраційний 

(обліковий) номер платника податків, який присвоюється 

контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки 

платника податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер 

паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки 

платника податків та офіційно повідомили про це відповідний 

контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 

Таблиця 1000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують 

антиретровірусну терапію (АРТ) 

 
Номер 

рядка  
Усього 

А Б 1 

Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують 

АРТ, усього (сума рядків 2, 3) 
1  

у тому числі (з рядка 1);  
дорослі віком від 18 років і старші (сума рядків 2.1, 
2.2) 

2  

з них (з рядка 2):  
чоловіки  

2.1  

жінки 2.2  

діти віком 0–17 років включно (з рядка 1);  
(сума рядків 3.1, 3.2; сума рядків 3.3  – 3.7) 

3  

з них (з рядка 3):  3.1  
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хлопчики 

Дівчатка 3.2  

діти віком до 12 місяців включно (з рядка 3) 3.3  

діти віком 1–3 роки включно (з рядка 3) 3.4  

діти віком 4–10 років включно (з рядка 3) 3.5  

діти віком 11–14 років включно (з рядка 3) 3.6  

діти віком 15–17 років включно (з рядка 3) 3.7  

 
Таблиця 2000. Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які отримують 

АРТ, з урахуванням схем та джерел фінансування 

 
Номер 

рядка 

Усього 
(сума 

граф 2, 

3 
та дода

них 

граф) 

У тому числі  
за джерелами 

фінансування 

за кошти 

державно

го 

бюджету 

за кошти 

інших 

джерел 

(наймену

вання 

джерела) 

… 

А Б 1 2 3 … 

Кількість ВІЛ-
інфікованих осіб, 
які отримують АРТ – 
усього  
(сума рядків 2, 3, 4) 

1     

з них (з рядка 1):  2     

діти чоловічої статі 

діти жіночої статі 3.2  

діти віком до 12 місяців включно (з рядка 3) 3.3  

діти віком 1–3 роки включно (з рядка 3) 3.4  

діти віком 4–10 років включно (з рядка 3) 3.5  

діти віком 11–14 років включно (з рядка 3) 3.6  

діти віком 15–17 років включно (з рядка 3) 3.7  

 
 

Таблиця 2000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують 

АРТ, з урахуванням схем та джерел фінансування 

 
Номер 

рядка 

Усього 
(сума граф 

2, 3 
та додани

х граф) 

У тому числі 
за джерелами 

фінансування 

за кошти 

державно

го 

бюджету 

за кошти 

інших 

джерел 

(наймену

вання 

джерела) 

… 

А Б 1 2 3 … 

Кількість людей, які 

живуть з ВІЛ та 

отримують АРТ, усього 

1     

сума рядків 2, 3, 4)      

з них (з рядка 1):  
отримують схеми АРТ 

2     
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отримують схеми 

АРТ першого ряду  
(сума рядків 2.1, 2.2) 

у тому числі 

(з рядка 2):  
дорослі віком від 

18 років і старші  
(сума рядка 2.1.1 
та доданих рядків) 

2.1     

з них за схемами 

(зазначити): 
2.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років 

включно  
(сума рядка 2.2.1 
та доданих рядків) 

2.2     

з них за схемами 

(зазначити): 
2.2.1     

… …     

отримують схеми 

АРТ другого ряду  
(сума рядків 3.1, 3.2) 

3     

у тому числі 

(з рядка 3):  
дорослі віком від 

18 років і старші 

3.1     

з них (з рядка 3.1):  3.1.1     

першого ряду  
(сума рядків 2.1, 2.2) 

у тому числі (з рядка 2):  
дорослі віком від 

18 років і старші  
(сума рядка 2.1.1 
та доданих рядків) 

2.1     

з них за схемами 

(зазначити): 
2.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років 

включно  
(сума рядка 2.2.1 
та доданих рядків) 

2.2     

з них за схемами 

(зазначити): 
2.2.1     

… …     

отримують схеми АРТ 

другого ряду  
(сума рядків 3.1, 3.2) 

3     

у тому числі (з рядка 3):  
дорослі віком від 

18 років і старші 

3.1     

з них (з рядка 3.1):  
за схемами (зазначити): 

3.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років 3.2     
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за схемами 

(зазначити): 

… …     

діти віком 0–17 років 

включно  
(сума рядка 3.2.1 
та доданих рядків) 

3.2     

з них за схемами 

(зазначити): 
3.2.1     

… …     

отримують схеми 

АРТ третього ряду  
(сума рядків 4.1, 4.2) 

4     

у тому числі 

(з рядка 4):  
дорослі віком від 

18 років і старші  
(сума рядка 4.1.1 
та доданих рядків) 

4.1     

з них за схемами 

(зазначити): 
4.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років 

включно  
(сума рядка 4.2.1 
та доданих рядків): 

4.2     

з них за схемами 4.2.1     

включно  
(сума рядка 3.2.1 
та доданих рядків) 

з них за схемами 

(зазначити): 
3.2.1     

… …     

отримують схеми АРТ 

третього ряду  
(сума рядків 4.1, 4.2) 

4     

у тому числі (з рядка 4):  
дорослі віком від 

18 років і старші  

4.1     

(сума рядка 4.1.1 
та доданих рядків) 

     

з них за схемами 

(зазначити): 
4.1.1     

… …     

діти віком 0–17 років 

включно  
(сума рядка 4.2.1 
та доданих рядків): 

4.2     

з них за схемами 

(зазначити): 
4.2.1     

… …     
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(зазначити): 

… …     

 
Таблиця 3000. Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які вперше взяті 

на АРТ протягом ____________ (місяця) 20___ року, за джерелами 

фінансування 

 
Номер 

рядка 

Усього 
(сума 

граф 2, 

3 
та дода

них 

граф) 

У тому числі  
за джерелами 

фінансування 

за кошти 

державн

ого 

бюджету 

за 

кошти 

інших 

джерел 

(найме

нуванн

я 

джерел

а) 

 

А Б 1 2 3 … 

Кількість ВІЛ-
інфікованих осіб,  
які вперше взяті 

на АРТ – усього  
(сума рядку 1.1 
та доданих рядків) 

1     

з них за схемами 

(зазначити): 
1.1     

… …     

 

 
 
 

 
Таблиця 3000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які вперше 

взяті на АРТ протягом ____________ (місяця) 20___ року, 

за джерелами фінансування 
 

 
Номер 

рядка 

Усього 
(сума 

граф 2, 

3 
та дода

них 

граф) 

У тому числі  
за джерелами 

фінансування 

за 

кошти 

держав

ного 

бюдже

ту 

за кошти 

інших 

джерел 

(наймену

вання 

джерела)  

А Б 1 2 3 … 

Кількість людей, які 

живуть з ВІЛ, які 

вперше взяті 

на АРТ,  усього  
(сума рядку 1.1 
та доданих рядків) 

1     

з них за схемами 

(зазначити): 
1.1     

… …     

 
_____________________________ 

(дата) 
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_____________________________ 
(дата) 

________________________________________________ 
(підпис керівника (власника) та/або осіб,  

відповідальних за заповнення форми звітності) 

________________________
_____________ 

(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
________________________________________________ 

М. П. (за наявності) 

________________________
_____________ 

(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

Тел. ________ , факс __________, електронна пошта ________________ 
 

________________________________________________ 
(підпис керівника респондента, який подає звіт) 

__________________________ 
(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
________________________________________________ 

(підпис особи, яка сформувала звіт) 

М. П. (за наявності) 

_______________________ 
 (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
Тел. __________, факс _________, електронна пошта __________________ 

Інструкція щодо заповнення форми звітності № 56 (місячна) «Звіт про надання антиретровірусної терапії ВІЛ-інфікованим особам за 

______ місяць 20__ року», затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 21 березня 2012 року № 182, зареєстрованої в 

Міністерстві юстиції України 18 травня 2012 року за № 798/21111 (у редакції наказу Міністерства охорони здоров’я України від 09 серпня 

2023 року № 1429), 

I. Загальні положення 
 
1. Ця Інструкція визначає порядок заповнення форми звітності № 56 (місячна) 

«Звіт про надання антиретровірусної терапії ВІЛ-інфікованим особам за 

____________ місяць 20___ року» (далі - форма № 56). 
 
2. Форму № 56 подають: 
заклади охорони здоров’я та фізичні особи-підприємці, які отримали ліцензію 

на провадження господарської діяльності з медичної практики та здійснюють 

діагностику, лікування та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, призначення їм АРВ 
терапії - до Міністерства охорони здоров’я Автономної Реcпубліки Крим, 

структурних підрозділів з питань охорони здоров’я обласних, Київської та 

Севастопольської міських державних адміністрацій не пізніше ніж 05 числа 

місяця, наступного за звітним; 
Міністерство охорони здоров’я Автономної Реcпубліки Крим, структурні 

I. Загальні положення 
 

1. Ця Інструкція визначає порядок заповнення форми звітності № 56 

(місячна) «Звіт про надання антиретровірусної терапії людям, які живуть 

з ВІЛ, за _______ місяць 20__ року» (далі – форма № 56). 
 
2. Форму № 56 подають респонденти: 
заклади охорони здоров’я та фізичні особи – підприємці, які отримали 

ліцензію на провадження господарської діяльності з медичної практики та 

здійснюють діагностику, лікування та супровід людей, які живуть з ВІЛ, 
призначення їм антиретровірусної терапії (АРТ) – до Міністерства 

охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурних підрозділів з 

питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 

державних адміністрацій до 05 числа місяця, наступного за звітним; 
Міністерство охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурні 

підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та 
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підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської 

міських державних адміністрацій, Центр інфекційних захворювань «Клініка 

лікування дітей, хворих на ВІЛ-інфекцію/СНІД» НДСЛ «Охматдит» - до 

Державної установи «Центр громадського здоров’я Міністерства охорони 

здоров’я України» не пізніше ніж 15 числа місяця, наступного за звітним. 
 
3. Форма № 56 заповнюється лікарем або іншим медичним працівником 

закладу охорони здоров’я, фізичної особи-підприємця, який провадить 

відповідно до ліцензії господарську діяльність з медичної практики та 

здійснюють діагностику, лікування та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, 

призначення їм АРТ. 
 
4. У формі № 56 відображається інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб, які: 
отримують АРТ з розподілом за віком і статтю; 
отримують АРТ з урахуванням схем та джерел фінансування; 
вперше взяті на АРТ з урахуванням джерел фінансування. 
Дані враховують інформацію щодо кількості осіб, у яких від моменту 

закінчення антиретровірусних препаратів пройшло не більше 28 днів. 
Дані передбачають інформацію щодо статевого розподілу пацієнтів (чоловіки, 

жінки), вікового розподілу пацієнтів (діти віком до 12 місяців включно), діти 

віком 1-3 роки включно, діти віком 4-10 років включно, діти віком 11-14 років 

включно та діти віком 15-17 років включно, дорослі віком від 18 років і старші), 

за режимами АРТ: схеми першого, другого, третього рядів; за джерелами 

фінансування. 
 
5. Ураховуючи особливості фізіологічного розвитку дітей та надання медичної 

допомоги ВІЛ-інфікованим дітям, у формі № 56 та цій Інструкції особи віком до 

18 років поділені так: діти віком до 12 місяців включно (11 місяців і 29 днів), 
1-3 роки включно (3 роки 11 місяців і 29 днів), діти віком 4-10 років включно 

(10 років 11 місяців і 29 днів), діти віком 11-14 років включно (14 років 11 

місяців і 29 днів) та діти віком 15-17 років включно (17 років 11 місяців і 29 

Севастопольської міських державних адміністрацій, Центр інфекційних 

захворювань «Клініка лікування дітей, хворих на ВІЛ-інфекцію/СНІД» 

Національної дитячої спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ 

України – до Державної установи «Центр громадського здоров’я 

Міністерства охорони здоров’я України» до 15 числа місяця, наступного за 

звітним. 
 
 
 
 
 
 
 
3. У формі № 56 відображається інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ВІЛ, та які: 
отримують АРТ з розподілом за віком і статтю; 
отримують АРТ з урахуванням схем та джерел фінансування; 
вперше взяті на АРТ з урахуванням джерел фінансування. 
Дані, що збираються за допомогою форми № 56, враховують 

інформацію щодо кількості осіб, у яких від моменту закінчення прийому 

антиретровірусних препаратів пройшло не більше 28 днів. 
Дані, що збираються за допомогою форми № 56, містять інформацію 

щодо вікового розподілу пацієнтів (діти віком до 12 місяців включно, діти 

віком 1–3 роки включно, діти віком 4–10 років включно, діти віком 11–14 
років включно та діти віком 15–17 років включно, дорослі віком від 18 років 

і старші) та розподілу пацієнтів кожної із зазначених вікових груп за 

статтю (чоловіки, жінки), відомості про схеми АРТ (схеми першого, 

другого, третього рядів) та про джерела фінансування АРТ. 
 
4. Ураховуючи особливості фізіологічного розвитку дітей та надання 

медичної допомоги дітям з ВІЛ-інфекцією, у формі № 56 та в цій 

Інструкції особи віком до 18 років поділені так: діти віком до 12 місяців 

включно (11 місяців і 29 днів), 1–3 роки включно (3 роки 11 місяців і 29 

днів), діти віком 4–10 років включно (10 років 11 місяців і 29 днів), діти 
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днів). 
 
6. Форма № 56 складається щомісяця та подається відповідальною особою 

закладу охорони здоров’я, що проводить АРТ. 
 
7. Форму № 56 заповнюють відповідальні особи закладів охорони здоров’я або 

їх структурних підрозділів, що проводять АРТ. 
 
8. Форму № 56 заповнюють на підставі форми первинної облікової 

документації № 025/о «Медична карта амбулаторного хворого № ____», 

затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 14 лютого 

2012 року № 110, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 28 квітня 2012 

року за № 661/20974, або медичних записів з Реєстру медичних записів, записів 

про направлення та рецептів в електронній системі охорони здоров’я. 
 
 
 
 
 
 
 
9. У формі № 56 чітко та без скорочень зазначаються найменування та 

місцезнаходження закладу охорони здоров’я, фізичної особи-підприємця, код за 

ЄДРПОУ або реєстраційний (обліковий) номер платника податків, який 

присвоюється контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової 

картки платника податків - фізичної особи. Серію (за наявності) та номер 

паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника 

податків та офіційно повідомили про це відповідний контролюючий орган і 

мають відмітку у паспорті. 
 
 

віком 11–14 років включно (14 років 11 місяців і 29 днів) та діти віком 
15–17 років включно (17 років 11 місяців і 29 днів). 

 
5. Форму № 56 заповнюють на підставі форми первинної облікової 

документації № 025/о «Медична карта амбулаторного хворого № ___», 

затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 
14 лютого 2012 року № 110, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 

28 квітня 2012 року за № 661/20974. 
Форма № 56 може заповнюватися на підставі медичних записів 

інформаційної системи «Моніторинг соціально значущих хвороб» або 

інших баз даних, до яких вносяться дані про осіб з ВІЛ-позитивним 

статусом. 
За умови наявності технічної можливості подання форми № 56 

здійснюється з використанням електронних засобів (комп’ютерним 

набором або за допомогою автоматизованих програмних засобів 

інформаційно-комунікаційних систем) як електронного документу, 

підписаного кваліфікованим електронним підписом або 

роздрукованого. 
У разі відсутності технічної можливості заповнення форми № 56 з 

використанням електронних засобів, її заповнюють від руки у 

паперовій формі. У такому випадку форма № 56 повинна бути 

заповнена чітко й розбірливо. 
 
6. У формі № 56 зазначається інформація про респондента 

(найменування для закладу охорони здоров'я (далі – ЗОЗ) та прізвище, 

власне ім'я, по батькові (за наявності) фізичної особи – підприємця 

(далі – ФОП), місцезнаходження ЗОЗ / ФОП, код за ЄДРПОУ або 

реєстраційний (обліковий) номер платника податків, який 

присвоюється контролюючими органами, або реєстраційний номер 

облікової картки платника податків - фізичної особи. Серію (за 
наявності) та номер паспорта зазначають фізичні особи, які через свої 

релігійні переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номера 

облікової картки платника податків та офіційно повідомили про це 

відповідний контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 
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10. У кінці форми № 56 зазначається дата, власне ім’я та прізвище особи, яка її 

заповнила, а також контактний телефон та адреса електронної пошти закладу 

охорони здоров’я, фізичної особи-підприємця, які подають форму. Форму № 56 

підписує керівник (власник) закладу охорони здоров’я та/або особи (фізична 

особа-підприємець), відповідальні за заповнення форми звітності та завіряє 

печаткою (за наявності). 
 
 
Відсутнє положення 

 
 
 
 
 

II. Заповнення таблиці 1000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які 
отримують антиретровірусну терапію (АРТ)» 

 
1. У таблиці 1000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які отримують 

антиретровірусну терапію (АРТ)» відображається кількість осіб, які отримують 

АРТ на кінець звітного періоду. 
 
У рядку 1 зазначається загальна кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які отримують 

антиретровірусну терапію (АРТ). 
 
У рядку 2 з рядка 1 зазначається загальна кількість дорослих віком від 18 років 

і старші. 
 
У рядку 2.1 з рядка 2 зазначаються дані про кількість чоловіків віком від 18 

років і старші. 
 
У рядку 2.2 з рядка 2 зазначаються дані про кількість жінок віком від 18 років 

і старші. 

 
7. У кінці форми № 56 зазначається дата її формування, контактні 

номери телефону і факса (за наявності), адреса електронної пошти 

респондента. Форму № 56 підписує особа, яка безпосередньо її 

сформувала, та керівник респондента. Форма № 56 завіряється 

печаткою (за наявності) або кваліфікованим електронним підписом 

(для електронного документа). 
 
8. Форма № 56 у разі подання в електронній формі роздруковується в 

одному примірнику, підписується керівником респондента, 

засвідчується його печаткою (за наявності) та зберігається у 

респондента, яким вона сформована, протягом 3 років з дня 

формування форми № 56. У разі подання форми № 56 в паперовому 

вигляді респондент зберігає у себе її паперову копію. 
 

II. Заповнення таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з 

ВІЛ та отримують антиретровірусну терапію (АРТ)» 
 

1. У таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують 

антиретровірусну терапію (АРТ)» відображається кількість осіб, які 

отримують АРТ станом на кінець звітного періоду. 
 
2. У рядку 1 зазначається загальна кількість людей, які живуть з ВІЛ та 

отримують антиретровірусну терапію (АРТ). 
 
3. У рядку 2 із загальної кількості осіб, вказаних в рядку 1, зазначається 

загальна кількість дорослих віком від 18 років і старших. 
 
4. У рядку 2.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, 

зазначаються дані про кількість чоловіків віком від 18 років і старших. 
 
5. У рядку 2.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, 

зазначаються дані про кількість жінок віком від 18 років і старших. 
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У рядку 3 з рядка 1 зазначається загальна кількість дітей віком 0-17 років 

включно. 
 
У рядку 3.1 з рядка 3 зазначаються дані про кількість дітей чоловічої статі віком 

0-17 років включно. 
 
У рядку 3.2 з рядка 3 зазначаються дані про кількість дітей жіночої статі віком 

0-17 років включно. 
 
У рядку 3.3 з рядка 3 зазначаються дані про загальну кількість дітей віком до 

12 місяців включно. 
 
У рядку 3.4 з рядка 3 зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 1-3 

роки включно. 
 
У рядку 3.5 з рядка 3 зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 4-10 

років включно. 
 
У рядку 3.6 з рядка 3 зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 11-

14 років включно. 
 
У рядку 3.7 з рядка 3 зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 15-

17 років включно. 
 
Дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2 і 3. 
 
Дані рядка 2 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2.1 і 2.2. 
 
Дані рядка 3 мають дорівнювати підсумку даних рядків 3.1 і 3.2. 
 
Дані рядка 3 мають дорівнювати підсумку даних рядків 3.3-3.7. 

6. У рядку 3 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, зазначається 

загальна кількість дітей віком 0–17 років включно. 
 
7. У рядку 3.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, 

зазначаються дані про кількість дітей чоловічої статі віком 0–17 років 

включно. 
 
8. У рядку 3.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, 

зазначаються дані про кількість дітей жіночої статі віком 0–17 років 

включно. 
 

9. У рядку 3.3 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, 
зазначаються дані про загальну кількість дітей віком до 12 місяців включно. 

 
10. У рядку 3.4 із загальної кількості осіб, вказаних у  рядку 3, 

зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 1–3 роки включно. 
 
11. У рядку 3.5 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, 

зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 4–10 років включно. 
 
12. У рядку 3.6 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, 

зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 11–14 років включно. 
 
13. У рядку 3.7 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, 

зазначаються дані про загальну кількість дітей віком 15–17 років включно. 
 
14. Дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2 і 3. 
 
15. Дані рядка 2 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2.1 і 2.2. 
 
16. Дані рядка 3 мають дорівнювати підсумку даних рядків 3.1 і 3.2, а 

також підсумку даних рядків 3.3–3.7. 
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2. Дані рядка 1 графи 1 таблиці 1000 мають дорівнювати даним рядка 1 графи 

1 таблиці 2000. 
 

III. Заповнення таблиці 2000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які 
отримують АРТ, з урахуванням схем та джерел фінансування» 

 
1. У таблиці 2000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які отримують АРТ, з 

урахуванням схем та джерел фінансування» відображається кількість осіб, які 

отримують АРТ, з урахуванням джерел фінансування. Зазначена інформація 

надається за схемами АРТ, які належать до першого, другого, третього рядів, за 

віком: дорослі віком від 18 років і старші та діти віком 0-17 років включно. 
 
У рядку 1 за всіма графами зазначається загальна кількість осіб (дорослих і 

дітей), які отримують АРТ за схемами першого, другого, третього рядів. 
 
У рядку 2 з рядка 1 за всіма графами зазначаються дані про загальну кількість 

осіб, які отримують схеми АРТ першого ряду. 
 
У рядку 2.1 з рядка 2 за всіма графами зазначається кількість дорослих віком 

від 18 років і старші, які отримують схеми АРТ першого ряду. 
 
У рядку 2.1.1 з рядка 2.1 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

інформація за схемами АРТ першого ряду, які отримують дорослі віком від 18 

років і старші. 
 
У рядку 2.2 з рядка 2 за всіма графами зазначається кількість дітей віком 0-17 

років включно, які отримують схеми АРТ першого ряду. 
 
У рядку 2.2.1 з рядка 2.1 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

інформація за схемами АРТ першого ряду, які отримують діти віком 0-17 років 

включно. 

17. Дані графи 1 рядка 1 таблиці 1000 мають дорівнювати даним графи 1 

рядка 1 таблиці 2000. 
 
 

III. Заповнення таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та 

отримують АРТ, з урахуванням схем та джерел фінансування» 
 

1. У таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ та отримують АРТ, 

з урахуванням схем та джерел фінансування» відображається кількість осіб, 

які отримують АРТ, з урахуванням джерел фінансування. Зазначена 

інформація надається за схемами АРТ, які належать до першого, другого, 

третього рядів, за віком: дорослі віком від 18 років і старші та діти віком 0–

17 років включно. 
 
2. У рядку 1 за всіма графами зазначається загальна кількість осіб 

(дорослих і дітей), які отримують АРТ за схемами першого, другого, 

третього рядів. 
 
3. У рядку 2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма 

графами зазначаються дані про загальну кількість осіб, які отримують 

схеми АРТ першого ряду. 
 
4. У рядку 2.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, за всіма 

графами зазначається кількість дорослих віком від 18 років і старших, які 

отримують схеми АРТ першого ряду. 
 
5. У рядку 2.1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2.1, за всіма 

графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. 

Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією відповідає 

кількості схем АРТ першого ряду, які отримують дорослі віком від 18 

років і старші.  
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У рядку 3 з рядка 1 за всіма графами зазначаються дані про загальну кількість 

осіб, які отримують схеми АРТ другого ряду. 
 
У рядку 3.1 з рядка 3 за всіма графами зазначається кількість дорослих віком 

від 18 років і старші, які отримують схеми АРТ другого ряду. 
 
У рядку 3.1.1 з рядка 3.1 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

інформація за схемами АРТ другого ряду, які отримують дорослі віком від 18 

років і старші. 
 
У рядку 3.2 з рядка 3 за всіма графами зазначається кількість дітей 0-17 років 

включно, які отримують схеми АРТ другого ряду. 
 
У рядку 3.2.1 з рядка 3.2 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

інформація за схемами АРТ другого ряду, які отримують діти 0-17 років 

включно. 
 
У рядку 4 з рядка 1 за всіма графами зазначаються дані про загальну кількість 

осіб, які отримують схеми АРТ третього ряду. 
 
У рядку 4.1 з рядка 4 за всіма графами зазначається кількість дорослих віком 

від 18 років і старші, які отримують схеми АРТ третього ряду. 
 
У рядку 4.1.1 з рядка 4.1 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

інформація за схемами АРТ третього ряду, які отримують дорослі віком від 18 

років і старші. 
 
У рядку 4.2 з рядка 4 за всіма графами зазначається кількість дітей віком 0-17 

років включно, які отримують схеми АРТ третього ряду. 
 
У рядку 4.2.1 з рядка 4.2 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

6. У рядку 2.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2, за всіма 

графами зазначається кількість дітей віком 0–17 років включно, які 

отримують схеми АРТ першого ряду. 
 
7. У рядку 2.2.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 2.1, за всіма 

графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. 

Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією має відповідати 

кількості схем АРТ першого ряду, які отримують діти віком 0–17 років 

включно. 
 
8. У рядку 3 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма 

графами зазначаються дані про загальну кількість осіб, які отримують 

схеми АРТ другого ряду. 
 

9. У рядку 3.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, за всіма 

графами зазначається кількість дорослих віком від 18 років і старших, які 

отримують схеми АРТ другого ряду. 
 
10. У рядку 3.1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3.1, за всіма 

графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. 

Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією має відповідати 

кількості схем АРТ другого ряду, які отримують дорослі віком від 18 

років і старші. 
 
11. У рядку 3.2 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3, за всіма 

графами зазначається кількість дітей віком 0–17 років включно, які 

отримують схеми АРТ другого ряду. 
 
12. У рядку 3.2.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація за 

схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 3.2, за всіма 

графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. 

Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією має відповідати 



15 
 

інформація за схемами АРТ третього ряду, які отримують діти 0-17 років 

включно. 
 
У графі 1 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують схеми 

АРТ за всіма джерелами фінансування. 
 
У графі 2 за всіма рядками зазначається кількість осіб з графи 1, які отримують 

схеми АРТ за кошти державного бюджету. 
 
У графі 3 та доданих графах за всіма рядками зазначається кількість осіб з 

графи 1, які отримують схеми за кошти інших джерел (якщо таке є, 

найменування джерела вказати обов’язково). 
 
2. Відповідність між графами (таблиця 2000) та таблицями 1000 та 2000: 
 
дані рядка 1 графи 1 таблиці 2000 мають дорівнювати даним рядка 1 графи 1 

таблиці 1000; 
 
дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2, 3, 4 за всіма графами; 
 
дані рядка 2 мають дорівнювати підсумку даних рядків 2.1 та 2.2 за всіма 

графами; 
 
дані рядка 2.1 мають дорівнювати підсумку даних рядка 2.1.1 за всіма графами; 
 
дані рядка 2.2 мають дорівнювати підсумку даних рядка 2.2.1 за всіма графами; 
 
дані рядка 3 мають дорівнювати підсумку даних рядків 3.1 та 3.2 за всіма 

графами; 
 
дані рядка 3.1 мають дорівнювати підсумку даних рядка 3.1.1 за всіма графами; 
 

кількості схем АРТ другого ряду, які отримують діти віком 0–17 років 

включно. 
 
13. У рядку 4 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, за всіма 

графами зазначаються дані про загальну кількість осіб, які отримують 

схеми АРТ третього ряду. 
 
14. У рядку 4.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 4, за всіма 

графами зазначається кількість дорослих віком від 18 років і старших, які 

отримують схеми АРТ третього ряду. 
 
15. У рядку 4.1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація 

за схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 4.1, за 

всіма графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. 

Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією має відповідати 

кількості схем АРТ третього ряду, які отримують дорослі віком від 18 
років і старші. 

 
16. У рядку 4.2 з рядка 4 за всіма графами зазначається кількість дітей 

віком 0–17 років включно, які отримують схеми АРТ третього ряду. 
 
17. У рядку 4.2.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація 

за схемами АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 4.2, за 

всіма графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим записом. 

Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією відповідає 

кількості схем АРТ третього ряду, які отримують діти 0–17 років 

включно. 
 
18. У графі 1 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують 

відповідні схеми АРТ, придбані за всіма джерелами фінансування. 
 
19. У графі 2 за всіма рядками зазначається кількість осіб із загальної 

кількості осіб, вказаних у графі 1, які отримують відповідні схеми АРТ 

за кошти державного бюджету. 
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дані рядка 3.2 мають дорівнювати підсумку даних рядка 3.2.1 за всіма графами; 
 
дані рядка 4 мають дорівнювати підсумку даних рядків 4.1 та 4.2 за всіма 

графами; 
 
дані рядка 4.1 мають дорівнювати підсумку даних рядка 4.1.1 за всіма графами; 
 
дані рядка 4.2 мають дорівнювати підсумку даних рядка 4.2.1 за всіма графами; 
 
дані графи 1 мають дорівнювати підсумку даних граф 2, 3 та доданих граф за 

всіма рядками. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
20. У графі 3 та доданих за потреби графах за всіма рядками зазначається 

кількість осіб із загальної кількості осіб, вказаних у графі 1, які 

отримують відповідні схеми АРТ, придбані за кошти інших джерел (за 

наявності інших джерел фінансування, вони обов'язково 

зазначаються). Графи додаються відповідно до кількості інших джерел 

фінансування. 
 
21. Арифметичний та логічний контроль: 
дані графи 1 рядка 1 таблиці 2000 мають дорівнювати даним графи 1 

рядка 1 таблиці 1000; 
дані рядка 1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 

2, 3, 4 цієї таблиці за всіма графами; 
дані рядка 2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 

2.1 та 2.2 цієї таблиці за всіма графами; 
дані рядка 2.1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 

2.1.1  цієї таблиці і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 2.2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 

2.2.1 цієї таблиці і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 3 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 

3.1 та 3.2 цієї ж таблиці за всіма графами; 
дані рядка 3.1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 

3.1.1 і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 3.2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 

3.2.1 і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 4 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядків 

4.1 та 4.2 цієї таблиці за всіма графами; 
дані рядка 4.1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 

4.1.1 і доданих рядків за всіма графами; 
дані рядка 4.2 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних рядка 

4.2.1 і доданих рядків за всіма графами; 
дані графи 1 таблиці 2000 мають дорівнювати підсумку даних граф 2, 

3 цієї таблиці та доданих граф за всіма рядками. 
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IV. Заповнення таблиці 3000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які вперше 

взяті на АРТ протягом ____________ (місяця) 20___ року, за джерелами 

фінансування» 
 
1. У таблиці 3000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які вперше взяті на АРТ 

протягом ___________ (місяця) 20___ року, за джерелами фінансування» 

відображається кількість осіб, які вперше розпочали АРТ протягом звітного 

місяця, з урахуванням схем АРТ та джерел фінансування. 
 
У рядку 1 за всіма графами зазначається загальна кількість осіб (дорослих і 

дітей), які вперше взяті на АРТ за схемами, з урахуванням джерел фінансування. 
 
У рядку 1.1 з рядка 1 за всіма графами у доданих рядках зазначається 

інформація за призначеними стартовими схемами АРТ. 
 
У графі 1 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують схеми 

АРТ за всіма джерелами фінансування. 
 
У графі 2 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують схеми 

АРТ за кошти державного бюджету. 
 
У графі 3 та доданих до неї графах за всіма рядками зазначається кількість осіб, 

які отримують схеми за кошти інших джерел (якщо таке є, найменування 

джерела вказати обов’язково). 
 
2. Відповідність між рядками та графами (таблиця 3000): 
 
дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядка 1.1; 
 
дані графи 1 мають дорівнювати підсумку даних графи 2, 3 та доданих граф за 

всіма рядками. 

IV. Заповнення таблиці 3000 «Кількість людей, які живуть з 

ВІЛ, які вперше взяті на АРТ протягом ____________ (місяця) 20___ 

року, за джерелами фінансування» 
 

1. У таблиці 3000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які вперше взяті 

на АРТ протягом ___________ (місяця) 20___ року, за джерелами 

фінансування» відображається кількість осіб, які вперше розпочали АРТ 

протягом звітного місяця, з урахуванням схем АРТ та джерел фінансування. 
 
2. У рядку 1 за всіма графами зазначається загальна кількість осіб 

(дорослих і дітей), які вперше взяті на АРТ у звітному місяці, з 

урахуванням джерел фінансування. 
 
3. У рядку 1.1 таблиці та доданих рядках зазначається інформація щодо 

призначених схем АРТ із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 1, 

за всіма графами. Схеми АРТ необхідно зазначити скороченим 

записом. Кількість доданих рядків з відповідною нумерацією 

відповідає кількості схем, які були призначені у звітному місяці 

пацієнтам, які вперше взяті на АРТ. 
 
4. У графі 1 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують 

АРТ за відповідними схемами, за всіма джерелами фінансування. 
 
5. У графі 2 за всіма рядками зазначається кількість осіб, які отримують 

АРТ за відповідними схемами за кошти державного бюджету. 
 
6. У графі 3 та доданих за потреби графах за всіма рядками зазначається 

кількість осіб, які отримують схеми за кошти інших джерел (якщо таке є, 

найменування джерела вказати обов’язково). 
 
7. Відповідність між рядками та графами таблиці 3000: 
дані рядка 1 мають дорівнювати підсумку даних рядка 1.1 та доданих 

рядків; 
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дані графи 1 за всіма рядками мають дорівнювати підсумку даних граф 

2, 3 та доданих граф за відповідними рядками. 

Форма звітності № 58 (річна) «Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної інфекції та лікування вірусних гепатитів у ВІЛ  - інфікованих 

пацієнтів за 20 ___ рік», затверджена наказом Міністерства охорони здоров’я України від 21 березня 2012 року № 182,  зареєстрованим в Міністерстві 

юстиції України 18 травня 2012 року за № 794/21107 (у редакції наказу Міністерства охорони здоров’я України від 09 серпня 2023 року № 1429)  

ЗВІТНІСТЬ 
Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної інфекції 

та лікування вірусних гепатитів у ВІЛ-інфікованих пацієнтів 
за 20___ рік 

Подають: 
Терміни  
подання 

 

Заклади охорони здоров’я та фізичні особи 

– підприємці, які отримали ліцензію 

на провадження господарської діяльності 

з медичної практики та здійснюють 

діагностику, лікування та супровід осіб 

з ВІЛ-інфекцією, призначення їм АРВ 

терапії – до Міністерства охорони 

здоров’я Автономної Реcпубліки Крим, 

структурних підрозділів з питань охорони 

здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій 

не пізніше  
ніж 05 
числа 

місяця, 

наступного 

за звітним 

Форма 

№ 58  
(річна) 
Наказ 

МОЗ 

України 

21 березня 

2012 року 
№ 182 

(у редакції 

наказу 

МОЗ від 

09 серпня 

2023 року  
№ 1429) 

за погодже

нням 

з Держстат

ом 

Міністерство охорони здоров’я 

Автономної Реcпубліки Крим, структурні 

підрозділи з питань охорони здоров’я 

обласних, Київської та Севастопольської 

міських державних адміністрацій, Центр 

інфекційних захворювань «Клініка 

лікування дітей, хворих на 
ВІЛ-інфекцію/СНІД» НДСЛ «Охматдит» – 

не пізніше  
ніж 15 
числа 

місяця, 

наступного 

за звітним 

Звітність 
Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної інфекції 

та лікування вірусних гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ, 
за 20___ рік 

 
Подають: 

Терміни  
подання 

 

Заклади охорони здоров’я та фізичні особи – 
підприємці, які отримали ліцензію 

на провадження господарської діяльності 

з медичної практики та здійснюють діагностику, 

лікування та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, 

призначення їм АРТ до Міністерства охорони 

здоров’я Автономної Реcпубліки Крим, 

структурних підрозділів з питань охорони 

здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій 

до 05 
числа 

місяця 

наступног

о 

за звітним 

Форма 

№ 58  
(річна) 
Наказ 

МОЗ 

України 

21 березня 

2012 року 
№ 182  

(у редакції 

наказу 

МОЗ від 

___ 20__ 
року № 

_____) 
за погодже

нням з 
Держстато

м України 

Міністерство охорони здоров’я Автономної 

Реcпубліки Крим, структурні підрозділи 

з питань охорони здоров’я обласних, Київської 

та Севастопольської міських державних 

адміністрацій, Центр інфекційних захворювань 

«Клініка лікування дітей, хворих на 
ВІЛ-інфекцію/СНІД» Національної дитячої 

спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ 

України – до Державної установи «Центр 

до 15 

числа 

місяця      

наступног

о за 

звітним 
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до Державної установи «Центр 

громадського здоров’я Міністерства 

охорони здоров’я України» 

 

Респондент: 
Найменування юридичної особи / прізвище, власне ім’я, по батькові 

(за наявності) фізичної особи: 
_____________________________________________________________ 

Місцезнаходження / місце проживання:  
_____________________________________________________________ 
_____________________________________________________________ 

(поштовий індекс, область / Автономна Республіка Крим, район, 

населений пункт, вулиця/провулок, площа, 
_____________________________________________________________ 

№ будинку/корпусу, № квартири/офісу)  
 

          

 
Зазначається код за ЄДРПОУ платника податку або реєстраційний 

(обліковий) номер платника податків, який присвоюється 

контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки 

платника податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер 

паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки 

платника податків та офіційно повідомили про це відповідний 

контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 

Таблиця 1000. Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які розпочали 

лікування латентної туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ) 

 
Номер 

рядка 
Усього 

громадського здоров’я Міністерства охорони 

здоров’я України» 

 

Респондент: 
Найменування юридичної особи / прізвище, власне ім’я, по батькові 

(за наявності) фізичної особи: 
______________________________________________________________ 

Місцезнаходження:  
______________________________________________________________ 
______________________________________________________________ 

(поштовий індекс, область / Автономна Республіка Крим, район, 

населений пункт, вулиця / провулок, площа, 
______________________________________________________________ 

№ будинку / корпусу, № квартири / офісу)  
 

          

 
Зазначається код за ЄДРПОУ платника податку або реєстраційний 

(обліковий) номер платника податків, який присвоюється 

контролюючими органами, або реєстраційний номер облікової картки 

платника податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер 

паспорта зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки 

платника податків та офіційно повідомили про це відповідний 

контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 

 
Таблиця 1000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які розпочали 
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А Б 1 

Загальна кількість ВІЛ-інфікованих осіб, 

які уперше стали під медичний нагляд протягом 

звітного року – усього 

1  

з них  
розпочали курс лікування латентної 

туберкульозної інфекції  
(сума рядків 1.1.1, 1.1.2) 

1.1  

з них за: 
схемою H6 

1.1.1  

іншими схемами (зазначити) 1.1.2  

 
Таблиця 2000. Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які інфіковані 

вірусами гепатитів B та C  

 
Номер 

рядка 

Кількість  
ВІЛ-

інфікован

их осіб 

А Б 1 

Інфікованих вірусом гепатиту 

C за результатами скринінгових досліджень 

станом на кінець звітного року 

1  

Особи, із підтвердженим діагнозом 

хронічний гепатит С  
станом на кінець звітного року 

2  

Особи, які розпочали противірусне лікування 

гепатиту С  
станом на кінець звітного року 

3  

лікування латентної туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ) 

 
Номер 

рядка 
Усьог

о 
у т. ч. 

жінки 

А Б 1 2 

Загальна кількість людей, які живуть з 

ВІЛ, які розпочали курс лікування ЛТБІ 

протягом звітного року, усього 

1   

з них за схемами: 1.1 х х 

6Н (ізоніазид, 6 місяців) 1.1.1   

1HP (ізоніазид, рифапентин, 1 місяць) 1.1.2   

3HP (ізоніазид, рифапентин, 3 місяці) 1.1.3   

3HR (ізоніазид, ріфампіцин, 3 місяці) 1.1.4   

4R (ріфампіцин, 4 місяці) 1.1.5   

6 Lfx (левофлоксацин, 6 місяців) 1.1.6   

з них особи, які вперше взяті під 

медичний нагляд щодо ВІЛ-інфекції 

протягом звітного року 

1.2   

 
Таблиця 2000. Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які отримували 

послуги зі кринінгу, діагностики та лікування вірусних 

гепатитів B (в тому числі коінфекції ВГВ+ВГD) та C 

  Номер 

рядка 
Усьог

о 
у т. ч. 

жінки 

А Б 1 2 
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Особи, які перебувають на лікуванні гепатиту 

С станом на кінець звітного року 
4  

Особи, які завершили противірусне лікування 

хронічного гепатиту С 
5  

Особи, які досягли стійкої вірусологічної 

відповіді після 12 або 24 тижнів (СВВ12–24) 
після завершення лікування гепатиту 

С протягом звітного року 

6  

Інфікованих вірусом гепатиту 

В за результатами скринінгових досліджень 

станом на кінець звітного року (сума 

рядків 7.1, 7.2) 

7  

з них з ко-інфекцією вірусним гепатитом 

B та Д 
7.1  

з них з ко-інфекцією вірусним гепатитом 

B та С 
7.2  

Інфікованих вірусом гепатиту В, 

які отримують тенофовірвмісні схеми АРТ 

станом на кінець звітного року 

8  

 _________________ 
          (дата) 
_____________________________ 
(підпис керівника (власника) 
та/або осіб,  (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ) 
відповідальних за заповнення форми звітності) 
___________________________________         

___________________ 
                                                                                                (Власне 

ім’я ПРІЗВИЩЕ) 

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким 

було проведено скринінгові дослідження на 

маркери вірусного гепатиту С протягом 

звітного року 

1     

з них з виявленим позитивним результатом 

скринінгового дослідження на маркери 

вірусного гепатиту C протягом звітного 

року 

1.1    

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким 

було проведено підтверджену діагностику 

вірусного гепатиту С протягом звітного 

року 

2     

з них з виявленим позитивним результатом 

підтверджувальної діагностики вірусного 

гепатиту С протягом звітного року 
2.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким 

підтверджено діагноз вірусний гепатит С 

протягом звітного року 
3     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ та 

розпочали противірусне лікування 

вірусного гепатиту С протягом звітного 

року 

4     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

завершили противірусне лікування 

вірусного гепатиту С протягом звітного 

року  

5     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

досягли стійкої вірусологічної відповіді 

після 12/24 тижнів (СВВ12–24) після 

6     
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М. П. (за наявності) 
Тел. ___________________, факс ________________, електронна 

пошта _________________ 
 
_________________ 

(дата) 

____________________________              _______________________ 
(підпис керівника (власника) та/або осіб,                    (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ) 
відповідальних за заповнення форми звітності) 
____________________________              _______________________ 
                                                                                           (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ) 
 
М. П. (за наявності) 
 
Тел. ___________ факс _________, електронна пошта ___________ 
 

 

 
 

 

завершення лікування вірусного гепатиту С 

протягом звітного року 

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким 

було проведено скринінгові дослідження на 

маркери вірусного гепатиту В протягом 

звітного року 

7     

з них з виявленим позитивним результатом 

скринінгового дослідження на маркери 

вірусного гепатиту В протягом звітного 

року 

7.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким 

було проведено підтверджену діагностику 

вірусного гепатиту В протягом звітного 

року 

8     

з них з виявленим позитивним результатом 

підтверджувальної діагностики вірусного 

гепатиту В протягом звітного року 
8.1     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, яким 

підтверджено діагноз хронічний гепатит В 

протягом звітного року 
9     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, з ко-
інфекцією вірусними гепатитами B та D 10     

Кількість людей, які живуть з ВІЛ, з них з 

ко-інфекцією вірусними гепатитами B та С 11     

_________________ 
               (дата) 

____________________________________                 ___________________________________ 
       (підпис керівника (власника) та/або осіб,                                               (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ) 
відповідальних за заповнення форми звітності)  
___________________________________                  ___________________________________ 
                                                                                                                             (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ) 
 
М. П. (за наявності) 
 
Тел. ___________________, факс ________________, електронна пошта _________________ 
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Кількість людей, які живуть з ВІЛ, із 

вірусним гепатитом В, які отримували 

тенофовірвмісні схеми АРТ протягом 

звітного року 

12     

_____________________________ 
       (дата) 

_______________________________________ 
(підпис керівника респондента, який подає 

звіт) 

______________________
______________ 

(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

_______________________________________ 
          (підпис особи, яка сформувала звіт) 
 
М. П. (за наявності) 

______________________ 
 (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)   

 
Тел. __________, факс _________, електронна пошта ______________ 
 

Інструкція щодо заповнення форми звітності № 58 (річна) «Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної 

інфекції та лікування вірусних гепатитів у ВІЛ-інфікованих пацієнтів за 20___ рік», затверджена наказом Міністерства 

охорони здоров’я України від 21 березня 2012 року № 182, зареєстрована в Міністерстві юстиції України 18 травня 
2012 року за № 800/21113 (у редакції наказу Міністерства охорони здоров'я України 

від 09 серпня 2023 року № 1429) 

Інструкція 
щодо заповнення форми звітності № 58 (річна) «Звіт про 

проведення лікування латентної туберкульозної інфекції 

та лікування вірусних гепатитів у ВІЛ-інфікованих 

пацієнтів за 20___ рік»  
 

I. Загальні положення 
1. Ця Інструкція визначає порядок заповнення форми звітності № 58 

(річна) «Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної 

Інструкція 
щодо заповнення форми звітності № 58 (річна) «Звіт про 

проведення лікування латентної туберкульозної інфекції та 

лікування вірусних гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ, за 20___ 
рік» 

 
I. Загальні положення 

1. Ця Інструкція визначає порядок заповнення форми звітності № 58 

(річна) «Звіт про проведення лікування латентної туберкульозної інфекції 
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інфекції та лікування вірусних гепатитів у ВІЛ-інфікованих пацієнтів за 

20___ рік» (далі - форма № 58). 
 
2. Форму № 58 подають: 
заклади охорони здоров’я та фізичні особи-підприємці, які отримали 

ліцензію на провадження господарської діяльності з медичної практики 

та здійснюють діагностику, лікування та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, 
призначення їм АРВ терапії – до Міністерства охорони здоров’я 

Автономної Реcпубліки Крим, структурних підрозділів з питань 

охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 

державних адміністрацій не пізніше ніж 05 січня року, наступного за 

звітним; 
Міністерство охорони здоров’я Автономної Реcпубліки Крим, 

структурні підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та 

Севастопольської міських державних адміністрацій, Центр інфекційних 

захворювань «Клініка лікування дітей, хворих на ВІЛ-інфекцію/СНІД» 

НДСЛ «Охматдит» - до Державної установи «Центр громадського 

здоров’я Міністерства охорони здоров’я України» не пізніше ніж 15 
січня року, наступного за звітним. 

 
3. Форма № 58 заповнюється лікарем або іншим медичним 

працівником закладу охорони здоров’я, фізичної особи-підприємця, 

який провадить відповідно до ліцензії медичну практику та здійснює 

діагностику, лікування та супровід осіб з ВІЛ-інфекцією, призначення 

їм АРВ терапії (далі - АРТ). 
 
4. Форма № 58 відображає інформацію щодо лікування латентної 

туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ), лікування вірусних гепатитів у 

ВІЛ-інфікованих пацієнтів. 
 
5. Форму № 58 заповнюють на підставі форми первинної облікової 

документації № 025/о «Медична карта амбулаторного хворого № __», 

затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 
14 лютого 2012 року № 110, зареєстрованим в Міністерстві юстиції 

та лікування вірусних гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ, за 20___ рік» 

(далі – форма № 58). 
 
2. Форму № 58 подають респонденти: 
заклади охорони здоров’я та фізичні особи-підприємці, які отримали 

ліцензію на провадження господарської діяльності з медичної практики та 

здійснюють діагностику, лікування та супровід людей, які живуть з ВІЛ, 
призначення їм антиретровірусної терапії (далі – АРТ) – до Міністерства 

охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурних підрозділів з 

питань охорони здоров’я обласних, Київської та Севастопольської міських 

державних адміністрацій до 05 січня року, наступного за звітним; 
Міністерство охорони здоров’я Автономної Республіки Крим, структурні 

підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, Київської та 

Севастопольської міських державних адміністрацій, Центр інфекційних 

захворювань «Клініка лікування дітей, хворих на ВІЛ-інфекцію/СНІД» 

Національної дитячої спеціалізованої лікарні «ОХМАТДИТ» МОЗ 

України – до Державної установи «Центр громадського здоров’я 

Міністерства охорони здоров’я України» до 15 січня року, наступного за 

звітним. 
 
3. У формі № 58 відображається інформація щодо лікування 

латентної туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ), лікування вірусних 

гепатитів у людей, які живуть з ВІЛ. 
 

4. Форму № 58 заповнюють на підставі форми первинної облікової 

документації № 025/о «Медична карта амбулаторного хворого № ___», 

затвердженої наказом Міністерства охорони здоров’я України від 
14 лютого 2012 року № 110, зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 

28 квітня 2012 року за № 661/20974. 
Звіт може заповнюватися на підставі медичних записів інформаційної 

системи «Моніторинг соціально значущих хвороб» або інших баз даних 

у встановленому законодавством порядку, до яких вносяться дані про 

осіб з ВІЛ-позитивним статусом.  
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України 28 квітня 2012 року за № 661/20974, або медичних записів з 

Реєстру медичних записів, записів про направлення та рецептів в 

електронній системі охорони здоров’я. 
 
6. У формі № 58 чітко та без скорочень зазначаються найменування 

та місцезнаходження закладу охорони здоров’я, фізичної особи-
підприємця, код за ЄДРПОУ або реєстраційний (обліковий) номер 

платника податків, який присвоюється контролюючими органами, або 

реєстраційний номер облікової картки платника податків - фізичної 

особи. Серію (за наявності) та номер паспорта зазначають фізичні 

особи, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття 

реєстраційного номера облікової картки платника податків та офіційно 

повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають відмітку у 

паспорті. 
 
7. У кінці форми № 58 обов’язково мають бути зазначені дата 

(цифрами), власне ім’я та прізвище особи, яка її заповнила, а також 

контактний телефон та адреса електронної пошти закладу охорони 

здоров’я, фізичної особи-підприємця, які подають форму. Форму № 58 

підписує керівник (власник) закладу охорони здоров’я та/або особи 

(фізична особа-підприємець), відповідальні за заповнення форми 

звітності та завіряє печаткою (за наявності). 
 
 
 
 
 
 
 
 

Відсутнє положення 
 
 
 

За умови наявності технічної можливості, подання форми № 58 

здійснюється з використанням електронних засобів (комп’ютерним 

набором або за допомогою автоматизованих програмних засобів 

інформаційно-комунікаційних систем) як електронного документа, 

підписаного кваліфікованим електронним підписом. 
У разі відсутності технічних можливостей для заповнення форми № 

58 з використанням електронних засобів, її заповнюють від руки у 

паперовій формі. Державній установі «Центр громадського здоров’я 

Міністерства охорони здоров'я України» форма № 58 подається 

виключно в електронній формі. 
 
5. У формі № 58 зазначається інформація про респондента 

(найменування для закладу охорони здоров'я та прізвище, власне ім'я, 

по батькові (за наявності) фізичної особи – підприємця, його 

місцезнаходження, код за ЄДРПОУ або реєстраційний (обліковий) 

номер платника податків, який присвоюється контролюючими 

органами, або реєстраційний номер облікової картки платника 

податків – фізичної особи. Серію (за наявності) та номер паспорта 

зазначають фізичні особи, які через свої релігійні переконання 

відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки 

платника податків та офіційно повідомили про це відповідний 

контролюючий орган і мають відмітку у паспорті. 
 
6. У кінці форми № 58 зазначаються дата її формування, контактні 

номери телефона і факса (за наявності), адреса електронної пошти 

респондента. Форму № 58 підписує особа, яка безпосередньо її 

сформувала, а також - керівник респондента. Форма № 58 завіряється 

печаткою (за наявності) або кваліфікованим електронним підписом 

для електронного документа. 
 
7. Форма № 58 у разі подання в електронній формі роздруковується в 

одному примірнику, підписується керівником респондента, 

засвідчується його печаткою (за наявності) та зберігається у 

респондента, яким вона сформована, протягом 3 років з дня 
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II. Заповнення таблиці 1000 «Кількість ВІЛ-інфікованих 

осіб, які розпочали лікування латентної туберкульозної 

інфекції» 
 
1. У таблиці 1000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які розпочали 

лікування латентної туберкульозної інфекції» відображається 

інформація про кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які розпочали лікування 

ЛТБІ протягом звітного року. 
У рядку 1 наводиться інформація щодо загальної кількості ВІЛ-

інфікованих осіб, які уперше стали під медичний нагляд протягом 

звітного року – усього. 
У рядку 1.1 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ (отримали принаймні одну дозу препарату). 
У рядку 1.1.1 вказується кількість осіб з рядка 1.1, які розпочали 

лікування ЛТБІ за схемою H6. 
У рядку 1.1.2 вказується кількість осіб з рядка 1.1, які розпочали 

курс лікування ЛТБІ за іншими схемами, які зазначаються. 
 
2. Сума даних рядків 1.1.1 та 1.1.2 має дорівнювати даним рядка 1.1. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

формування форми № 58. У разі подання форми № 58 в паперовому 

вигляді в респондент зберігає у себе її паперову копію. 
 
II. Заповнення таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

розпочали лікування латентної туберкульозної інфекції» 
 
1. У таблиці 1000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які розпочали 

лікування латентної туберкульозної інфекції (далі – ЛТБІ)» відображається 

інформація про кількість людей, які живуть з ВІЛ, які розпочали 

лікування ЛТБІ протягом звітного року. 
У рядку 1 наводиться інформація щодо загальної кількості людей, які 

живуть з ВІЛ, які розпочали курс лікування ЛТБІ (отримали 

принаймні одну дозу препарату) протягом звітного року, усього. 
Рядок 1.1 не заповнюється. 
У рядку 1.1.1 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали 

лікування ЛТБІ за схемою 6H (ізоніазид, 6 місяців). 
У рядку 1.1.2 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 1HP (ізоніазид, рифапентин, 1 місяць). 
У рядку 1.1.3 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 3HP (ізоніазид, рифапентин, 3 місяці). 
У рядку 1.1.4 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 3HR (ізоніазид, рифампіцин, 3 місяці). 
У рядку 1.1.5 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 4R (рифампіцин, 4 місяці). 
У рядку 1.1.6 вказується кількість осіб з рядка 1, які розпочали курс 

лікування ЛТБІ за схемою 6Lfx (левофлоксацин, 6 місяців). 
У рядку 1.2 вказується кількість осіб з рядка 1, які вперше взяті під 

медичний нагляд щодо ВІЛ-інфекції протягом звітного року. 
 
2. Сума даних рядків 1.1.1–1.1.6 має дорівнювати даним рядка 1. 
 
3. У відповідних рядках графи 2 зазначається кількість жінок з ВІЛ-

позитивним статусом, які розпочали лікування ЛТБІ протягом 

звітного року. 
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III. Заповнення таблиці 2000 «Кількість ВІЛ-інфікованих 

осіб, які інфіковані вірусами гепатитів B та C» 
 
1. У таблиці 2000 «Кількість ВІЛ-інфікованих осіб, які інфіковані 

вірусами гепатитів B та C» відображається кількість ВІЛ-інфікованих 

осіб, які інфіковані вірусами гепатитів B, C та потребують, отримують 

чи отримали лікування з приводу гепатитів B та C. 
У рядку 1 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб, які інфіковані вірусом гепатиту C, за результатами скринінгових 

досліджень. 
У рядку 2 наводиться інформація щодо кількості осіб із 

підтвердженим діагнозом хронічний гепатит С станом на кінець 

звітного року. Діагноз «хронічний гепатит С» підтверджується методом 

ПЛР на РНК ВГС (якісний або кількісний метод) або HCV core antigen 

(cAg). Люди, які пролікувалися раніше і досягли стійкої вірусологічної 

відповіді (СВВ у проміжку між 12 і 24 тижнями) до звітного періоду, у 

цю групу не входять. 
У рядку 3 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб з гепатитом C, які розпочали противірусне лікування гепатиту C 

станом на кінець звітного року. 
У рядку 4 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб з гепатитом C, які перебувають на лікуванні гепатиту С станом на 

кінець звітного року. 
У рядку 5 наводиться інформація щодо осіб, які завершили 

противірусне лікування хронічного гепатиту С. 
У рядку 6 наводиться інформація щодо кількості осіб зі стійкою 

вірусологічною відповіддю на 12 або 24 тиждень (СВВ12-24) після 

завершення лікування вірусного гепатиту С протягом звітного року. 
У рядку 7 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб, які інфіковані вірусом гепатиту B, за результатами скринінгових 

досліджень станом на кінець звітного року. 
У рядку 7.1 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб з рядка 7, які ко-інфіковані вірусними гепатитами В та Д станом на 

кінець звітного року. 

III. Заповнення таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які 

отримували послуги зі скринінгу, діагностики та лікування вірусних 

гепатитів B (в тому числі коінфекції ВГВ+ВГD) та C» 
 
1. У таблиці 2000 «Кількість людей, які живуть з ВІЛ, які отримували 

послуги зі скринінгу, діагностики та лікування вірусних гепатитів B (в 

тому числі коінфекції ВГВ+ВГD) та C» відображається кількість 

людей, які живуть з ВІЛ, які отримували послуги із виявлення 

вірусних гепатитів B та C (далі – ВГВ та ВГС) серологічними методами 

дослідження (за допомогою швидких тестів, імуноферментного, 

імунохемілюмінесцентний імунологічного аналізу), підтверджувальної 

діагностики, у разі виявлення маркерів ВГВ і ВГС та лікування ВГВ і 

ВГС протягом звітного року. 
 
2. Інформація у всіх рядках надається узагальнено по пацієнтам 

чоловічої та жіночої статі (у графі 1), а також окремо за пацієнтами 

жіночої статі у графі 2. 
 
3. У рядку 1 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть 

із ВІЛ, яким було проведено скринінгові дослідження на маркери ВГС 

протягом звітного року. Скринінгові дослідження можуть проводитися 

за допомогою швидких тестів, імуноферментних та 

імунохроматографічних аналізів. 
 
4. У рядку 1.1 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ВІЛ, із виявленим позитивним результатом скринігового 

дослідження на маркери ВГС протягом звітного року. Дослідження 

здійснюються за допомогою швидких тестів на виявлення маркерів 

ВГС, імуноферментного та імунохемілюмінесцентного імунологічного 

аналізу для визначення ВГС. 
 
5. У рядку 2 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть 

з ВІЛ, яким було проведено підтверджену діагностику ВГС протягом 

звітного року. Підтверджувальна діагностика ВГС здійснюється 
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У рядку 7.2 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб з рядка 7, які ко-інфіковані вірусними гепатитами В та С станом на 

кінець звітного року. 
Дані рядка 7 мають дорівнювати сумі даних рядка 7.1 та 7.2. 
У рядку 8 наводиться інформація щодо кількості ВІЛ-інфікованих 

осіб, інфікованих вірусом гепатиту В, які отримують тенофовірвмісні 

схеми АРТ станом на кінець звітного року. 
 

методом полімеразної ланцюгової реакції (далі – ПЛР) рибонуклеїнової 

кислоти (далі – РНК) ВГС (якісний або кількісний метод) або HCV core 

antigen (cAg). 
 
6. У рядку 2.1 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ВІЛ, у яких виявлено позитивний результат 

підтверджувальної діагностики ВГС протягом звітного року, у ході 

досліджень методом ПЛР РНК ВГС (якісний або кількісний метод) або 

HCV core antigen (cAg). 
 
7. У рядку 3 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть 

з ВІЛ, яким встановлено діагноз ВГС протягом звітного року. Діагноз 

ВГС встановлюється лікарем відповідно до критеріїв, наведених у 

стандартах медичної допомоги «Вірусний гепатит C у дорослих», 

«Вірусний гепатит C у дітей». 
 
8. У рядку 4 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть 

з ВІЛ і які розпочали противірусне лікування ВГС препаратами прямої 

противірусної дії (далі – ПППД) протягом звітного року. Якщо особі не 

встановлено діагноз хронічний гепатит С, або встановлено діагноз 

гострий гепатит С, і призначено лікування ПППД, особа враховується 

до даної  категорії. 
 
9. У рядку 5 наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть 

з ВІЛ і завершили лікування ВГС ПППД протягом звітного року. 
 
10. У рядку 6 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ВІЛ і досягли стійкої вірусологічної відповіді (далі – СВВ 

12/24) після завершення лікування ВГС протягом звітного року. 

СВВ12/24 вважається досягнутою, якщо у пацієнта, який лікувався 

ПППД, не визначається РНК ВГС методом ПЛР через 12 або 24 тижнів 

після проходження повного трьох або шестимісячного курсу 

лікування. 
 



29 
 

11. У рядку 7 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ВІЛ і яким було проведено скринінгові дослідження на 

маркери ВГВ протягом звітного року. Скринінгові дослідження 

можуть проводитися за допомогою швидких тестів, імуноферментних 

та імунохроматографічних аналізів. 
 
12. У рядку 7.1 із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 7, 

наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ, і у 

яких виявлено позитивний результат скринінгового дослідження на 

маркери ВГВ протягом звітного року. Дослідження здійснюються за 

допомогою швидких тестів на виявлення маркерів ВГВ, 

імуноферментного та імунохемілюмінесцентного імунологічного 

аналізу для визначення ВГВ. 
 
13. У рядку 8 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть із ВІЛ, яким було проведено підтверджену діагностику ВГВ 

протягом звітного року. Підтверджувальна діагностика ВГВ 

здійснюється методом ПЛР дезоксирибонуклеїнової кислоти (далі – 
ДНК) ВГВ (якісний або кількісний метод). 

 
14. У рядку 8.1, із загальної кількості осіб, вказаних у рядку 8, 

наводиться інформація щодо кількості людей, які живуть з ВІЛ, і у 

яких виявлено позитивний результат підтверджувальної діагностики 

ВГВ протягом звітного року у ході досліджень методом ПЛР на ДНК 

ВГВ (якісний або кількісний метод). 
 
15. У рядку 9 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ВІЛ, і яким встановлено діагноз хронічний гепатит В (далі – 
ХГВ) протягом звітного року. Діагноз ХГВ встановлюється лікарем 

відповідно до критеріїв, наведених у стандартах медичної допомоги 

«Вірусний гепатит В у дорослих», «Вірусний гепатит В у дітей». 
 
16. У рядку 10 наводиться інформація щодо кількості людей, які 

живуть з ко-інфекцією ВІЛ+ВГВ+ вірусний гепатит D (далі – ВГD). 































Додаток 1 
до Аналізу регуляторного впливу 
 

БЮДЖЕТНІ ВИТРАТИ 
на адміністрування регулювання для суб’єктів великого і середнього 

підприємництва 
 

Державний орган, для якого здійснюється розрахунок адміністрування 

регулювання: структурні підрозділи з питань охорони здоров’я обласних, 

Київської та Севастопольської міських державних адміністрацій 
 

Процедура 

регулювання 

суб’єктів великого 

і середнього 

підприємництва 

(розрахунок на 

одного типового 

суб’єкта 

господарювання) 

Планові 

витрати 

часу на 

процедуру 

Вартість часу 

співробітника 

органу 

державної 

влади 

відповідної 

категорії 

(заробітна 

плата) 

Оцінка 

кількості 

процедур за 

рік, що 

припадають 

на одного 

суб’єкта 

Оцінка 

кількості  суб’єктів, 

що підпадають під 

дію процедури 

регулювання 

Витрати на 

адміністрування 

регулювання* 

(за рік), гривень 

1. Облік суб’єкта 

господарювання, 

що перебуває у 

сфері регулювання 

     

2. Поточний 

контроль за 

суб’єктом 

господарювання, 

що перебуває у 

сфері 

регулювання, у 

тому числі: 

     

камеральні 
     

виїзні 
     

3. Підготовка, 

затвердження та 

опрацювання 

одного окремого 

акта про 

порушення вимог 

регулювання 

     

4. Реалізація 

одного окремого 

рішення щодо 

порушення вимог 

регулювання 

     

5. Оскарження 

одного окремого 

рішення 
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*  у розрахунку вартості 1 години роботи використано вартість 1 години роботи, яка відповідно 

до Закону України «Про Державний бюджет України на 2024 рік» з 1 квітня 
2024 року становить – 48 грн. 

 
Державний орган, для якого здійснюється розрахунок адміністрування 

регулювання: Державна установа «Центр громадського здоров’я МОЗ України» 
 

суб’єктами 

господарювання 
6. Підготовка 

звітності за 

результатами 

регулювання 

     

7. Інші 

адміністративні 

процедури 

(уточнити): 
 
узагальнення 
отриманих даних; 
 
направлення  

узагальнених 
даних до ДУ «ЦГЗ 

МОЗ України» 

 
 
 
 
 
2 год. 
 
 
1 год.  

 
 
 
 
 
48 грн. 
 
 
48 грн.  

 
 
 
 
 
13 
 
 
13  

 
 
 
 
 
27 
 
 
27  

 
 
 
 
 
33 696 грн. 
 
 
16 848 грн.  

Разом за рік Х Х Х Х 50 544 грн. 

Сумарно за п’ять 

років 
Х Х Х Х 252 720 грн. 

Процедура 

регулювання 

суб’єктів великого 

і середнього 

підприємництва 

(розрахунок на 

одного типового 

суб’єкта 

господарювання) 

Планові 

витрати 

часу на 

процедуру 

Вартість часу 

співробітника 

органу 

державної 

влади 

відповідної 

категорії 

(заробітна 

плата) 

Оцінка 

кількості 

процедур за 

рік, що 

припадають 

на одного 

суб’єкта 

Оцінка 

кількості  суб’єктів, 

що підпадають під 

дію процедури 

регулювання 

Витрати на 

адміністрування 

регулювання* 

(за рік), гривень 

1. Облік суб’єкта 

господарювання, 

що перебуває у 

сфері регулювання 

     

2. Поточний 

контроль за 

суб’єктом 

господарювання, 

що перебуває у 
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Продовження додатка 1 

 

 
*  у розрахунку вартості 1 години роботи використано вартість 1 години роботи, яка відповідно 

до Закону України «Про Державний бюджет України на 2024 рік» з 1 квітня 2024 року 

становить – 48 грн. 

 
Державне регулювання не передбачає утворення нового державного органу 

(або нового структурного підрозділу діючого органу). 
______________________________ 

сфері 

регулювання, у 

тому числі: 
камеральні 

     

виїзні 
     

3. Підготовка, 

затвердження та 

опрацювання 

одного окремого 

акта про 

порушення вимог 

регулювання 

     

4. Реалізація 

одного окремого 

рішення щодо 

порушення вимог 

регулювання 

     

5. Оскарження 

одного окремого 

рішення 

суб’єктами 

господарювання 

     

6. Підготовка 

звітності за 

результатами 

регулювання 

     

7. Інші 

адміністративні 

процедури 

(уточнити): 
узагальнення 

звітних форм; 
 
аналіз отриманої 

інформації  

 
 
 
 
2 год. 
 
 
2 год. 
  

 
 
 
 
48 грн. 
 
 
48 грн. 
  

 
 
 
 
13 
 
 
2  

 
 
 
 
1 
 
 
1  

 
 
 
 
1 248 грн 
 
 
192 грн 
  

Разом за рік Х Х Х Х 1 632 грн 

Сумарно за п’ять 

років 
Х Х Х Х 8 160 грн. 



Додаток 2 
до Аналізу регуляторного впливу 

 
ВИТРАТИ 

на одного суб’єкта господарювання великого і середнього 

підприємництва, які виникають внаслідок дії регуляторного акта 
 

Порядковий 

номер 
Витрати За 

перший 

рік 

За п’ять 

років 

1 Витрати на придбання основних фондів, обладнання та 

приладів, сервісне обслуговування, 

навчання/підвищення кваліфікації персоналу тощо, 

гривень 

  

2 Податки та збори (зміна розміру податків/зборів, 

виникнення необхідності у сплаті податків/зборів), 

гривень 

  

3 Витрати, пов’язані із веденням обліку, підготовкою та 

поданням звітності державним органам, гривень 

  

4 Витрати, пов’язані з адмініструванням заходів 

державного нагляду (контролю) (перевірок, штрафних 

санкцій, виконання рішень/ приписів тощо), гривень 

  

5 Витрати на отримання адміністративних послуг 

(дозволів, ліцензій, сертифікатів, атестатів, погоджень, 

висновків, проведення незалежних/обов’язкових 

експертиз, сертифікації, атестації тощо) та інших 

послуг (проведення наукових, інших експертиз, 

страхування тощо), гривень 

  

6 Витрати на оборотні активи (матеріали, канцелярські 

товари тощо), гривень 

  

7 Витрати, пов’язані із наймом додаткового персоналу, 

гривень 

  

8 Інше (уточнити), гривень: 
час, який витрачається суб’єктом господарювання на 

пошук нормативно-правового акта в мережі Інтернет, 

доведення до відома співробітників положень 

регуляторного акта, визначення відповідальної особи 
(3 год.); 
організація виконання вимог регулювання: 
час, який витрачається суб’єктом господарювання на 

друк, заповнення та відправку звітних форм (13 год.); 
 
вартість друку і відправлення звітних форм засобами 

поштового зв’язку. 
 
Витрати в наступні п’ять років на виконання заходів із 

забезпечення якості вимірювань – 11 884,6 грн. (один 

раз на п’ять років, розрахунок наведено вище) 

 
 
 
 
 
144 грн.* 
 
 
624 грн. 
 
696 грн.  

 
 
 
 
 
144 грн. 
 
 
3120 грн. 
 
3480 грн. 

9 РАЗОМ (сума рядків: 1 + 2 + 3 + 4 + 5 + 6 + 7 + 8), 

гривень 
1 464 грн. 6 744 грн. 



10 Кількість суб’єктів господарювання великого та 

середнього підприємництва, на яких буде поширено 

регулювання, одиниць** 

351 351 

11 Сумарні витрати суб’єктів господарювання великого та 

середнього підприємництва, на виконання регулювання 

(вартість регулювання) (рядок 9 х рядок 10), гривень 

513 864 
грн. 

2 367 574 
грн. 

 
Примітка: * у розрахунку вартості 1 години роботи використано вартість 1 години роботи, яка 

відповідно до Закону України «Про Державний бюджет України на 2023 рік» з 1 січня 2023 

року становить – 40,46 гривні. 
 

________________________________________ 



Додаток 2 
до Аналізу регуляторного впливу 

 
ТЕСТ 

малого підприємництва (М-Тест) 
 

1. Консультації з представниками мікро – та малого підприємництва 

щодо оцінки впливу регулювання 
 

Консультації щодо визначення впливу запропонованого регулювання для 

суб’єктів малого підприємництва та визначення переліку процедур, виконання 

яких необхідно для здійснення регулювання, проведено розробником у жовтні 
2024 року шляхом телефонних та онлайн консультації із суб’єктами малого 

підприємництва. 
Проєкт наказу також розміщено на офіційному вебсайті Міністерства 

охорони здоров’я України для громадського обговорення з метою отримання 

зауважень та пропозицій. 
 

 
2. Вимірювання впливу регулювання на суб’єктів малого 

підприємництва (мікро- та малі) 
 

Орієнтовна кількість суб'єктів малого підприємництва, на яких 

поширюється регулювання – 14, мікро підприємництва – 2, питома вага суб'єктів 

малого (мікро) підприємництва у загальній кількості суб'єктів господарювання, 

на яких проблема справляє вплив – 3,87 %. 
 

3. Розрахунок витрат суб’єктів малого підприємництва на виконання 

вимог регулювання 
 

У розрахунку вартості 1 години роботи використано вартість 1 години 

роботи, яка відповідно до Закону України «Про Державний бюджет України на 

2024 рік» з 1 квітня 2024 року становить – 48 грн. 
Джерело отримання інформації про кількість суб’єктів господарювання: 

дані дашбордів Національної служби здоров’я України. 
 

Порядковий 

номер 
Вид консультації  Кількість 

учасників 

консультацій, 

осіб 

Основні результати консультацій (опис) 

1 Телефонні та 

онлайн 

консультації 

10 Проєкт наказу був позитивно оцінений  
суб’єктами підприємництва. 
 
Отримано інформацію щодо переліку 

процедур, які необхідно виконати та кількість 

часу, який витрачатиметься суб’єктом 

господарювання у зв’язку із виконанням 

вимог акта для одного суб’єкта 

господарювання (3 год.) 
 



2 
Продовження додатка 2 

 
Порядковий 

номер 
Найменування оцінки У перший рік (стартовий 

рік впровадження 

регулювання) 

Періодичні (за 

наступний рік) 
Витрати за 

п’ять років 

Оцінка «прямих» витрат суб’єктів малого підприємництва на виконання регулювання 
1 Придбання необхідного 

обладнання (пристроїв, 

машин, механізмів) 
- - - 

2 Процедури повірки 

та/або постановки на 

відповідний облік у 

визначеному органі 

державної влади чи 

місцевого 

самоврядування 

- - - 

3 Процедури експлуатації 

обладнання 

(експлуатаційні витрати 

- витратні матеріали) 

- - - 

4 Процедури 

обслуговування 

обладнання (технічне 

обслуговування) 

- - - 

5 Інші процедури 

(уточнити) 
- - - 

6 Разом, гривень 
Формула: 
(сума рядків 1 + 2 + 3 + 
4 + 5) 

- - - 

7 Кількість суб’єктів 

господарювання, що 

повинні виконати 

вимоги регулювання, 

одиниць 

14 

8 Сумарно, гривень 
Формула: 
відповідний стовпчик 
“разом” Х  кількість 
суб’єктів малого 
підприємництва, що 
повинні виконати 
вимоги регулювання 
(рядок 6 Х рядок 7) 

- - - 

Оцінка вартості адміністративних процедур суб’єктів малого підприємництва щодо 

виконання регулювання та звітування 
9 Процедури отримання 

первинної інформації 

про вимоги регулювання 
(пошук регуляторного 

акту в мережі Інтернет, 
доведення до відома 

співробітників положень 

144 грн.: 
3 год. (час, який 

витрачається на пошук 

нормативно-правового 

акту в мережі Інтернет та 

ознайомлення з ним (за 

результатами 

- 144 грн 



3 
Продовження додатка 2 

 
регуляторного акта, 

визначення 

відповідальної особи) 
 

консультацій) Х 48 грн. = 
144 грн. 

10 Процедури організації 

виконання вимог 

регулювання 
(час, який витрачається 

суб’єктом 

господарювання на 

друк, заповнення та 

відправку звітних форм 

(13 год.); 
 
вартість друку і 

відправлення звітних 

форм засобами 

поштового зв’язку) 

 
 
 
 
 
 
 
 
13 год. Х 48 грн. = 624 
грн.  
 
 
 
696 грн. 

 
 
 
 
 
 
 
 

- 
 
 
 
 

- 

 
 
 
 
 
 
 
 

3120 грн. 
 
 
 
 

3480 грн. 
 

11 Процедури офіційного 

звітування 
- - - 

12 Процедури щодо 

забезпечення процесу 

перевірок 
- - - 

13 Інші процедури 

(уточнити) 
- - - 

14 Разом, гривень 
Формула: 
(сума рядків 9 + 10 + 11 
+ 12 + 13) 

1 464 грн. - 6 744 грн. 

15 Кількість суб’єктів 

малого підприємництва, 

що повинні виконати 

вимоги регулювання, 

одиниць 

14 

16 Сумарно, гривень 20 496 грн - 94 416 грн  
 

Бюджетні витрати на адміністрування регулювання суб’єктів малого 

підприємництва 
Розрахунок бюджетних витрат не здійснювався, оскільки реалізація 

регуляторного акта не потребуватиме додаткових бюджетних витрат і ресурсів 

на адміністрування регулювання органами виконавчої влади чи органами 

місцевого самоврядування. 
 

4. Розрахунок сумарних витрат суб’єктів малого підприємництва, що 

виникають на виконання вимог регулювання 
 

Порядковий 

номер 
Показник Перший рік 

регулювання 

(стартовий) 

За п’ять років 



4 
Продовження додатка 2 

 
1 Оцінка «прямих» витрат 

суб’єктів малого 

підприємництва на виконання 

регулювання 

- - 

2 Оцінка вартості 

адміністративних процедур для 

суб’єктів малого 

підприємництва щодо виконання 

регулювання та звітування 

1 304 910 грн 5 905 926 грн 

3 Сумарні витрати малого 

підприємництва на виконання 

запланованого регулювання 
1 304 910 грн 5 905 926 грн 

4 Бюджетні витрати на 

адміністрування регулювання 

суб’єктів малого 

підприємництва 

- - 

5 Сумарні витрати на виконання 

запланованого регулювання 
1 304 910 грн 5 905 926 грн 

 

6. Розроблення корегуючих (пом’якшувальних) заходів для малого 

підприємництва щодо запропонованого регулювання 
Розроблення коригуючих (пом’якшувальних) заходів не передбачається. 

________________________________________ 






