
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

PЗЗабезпечення високоякісної медичної допомоги для переміщених осіб з 
України, хворих на ВІЛ 

 
Від початку агресії Росії проти України 24 лютого 2022 року і станом на 11 квітня 
2022 року більше 4 мільйонів українців втекли до Польщі, Угорщини, Словакії, 
Румунії і Республіки Молдова1. Хоча країни, що межують з Україною, поки що 
прийняли більшість переміщених осіб, протягом наступних тижнів очікується 
подальша міграція по Європі. 
 
Згідно з розрахунками, до війни в Україні було більше 250 000 осіб (1 % від 
загального населення), які живуть з ВІЛ, з яких близько 130 000 осіб отримували 
антиретровірусну терапію. 
 
Зважаючи на збільшення кількості переміщених осіб з України, важливо, щоб 
країни Європи, які приймають цих переміщених осіб, були готові забезпечити 
високі стандарти профілактики і лікування ВІЛ, а також відповідної медичної 
допомоги. 
 
Рада Європейського Союзу прийняла Директиву про тимчасовий захист,2 яка 
пропонує належну відповідь на поточну ситуацію шляхом надання негайного 
захисту і прав, зокрема прав на отримання медичної допомоги. 
 
Партнери з Європейського клінічного товариства СНІДу (EACS), разом з 
Мережевою групою ECEE (Європейські рекомендації для Центральної та 
Східної Європи), Центром, що співпрацює з ВООЗ в Центрі передового досвіду 
в галузі охорони здоров’я, імунітету та інфекцій (CHIP) та Центром громадського 
здоров’я МОЗ України отримали завдання від Європейського регіонального 

 
1 Дані УВКБ ООН. Доступно за адресою:https://data2.unhcr.org/en/situations/ukraine 
2 Рада Європейського Союзу. Директива Ради 2001/55/ЄС від 20 липня 2001 року про мінімальні 
стандарти надання тимчасового захисту у випадку масового напливу переміщених осіб та про 
заходи, що сприяють збалансованості зусиль між державами-членами щодо прийому таких осіб 
та несення їх наслідків. Брюссель: Офіційний вісник Європейського Союзу; 2001. Доступно за 
адресою:https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:32001L0055&from=EN 
3 Стандартизований протокол клінічного ведення та обміну медичними даними для осіб, хворих 
на ВІЛ, серед біженців з України (https://apps.who.int/iris/handle/10665/353083) 
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https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:32001L0055&from=EN
https://apps.who.int/iris/handle/10665/353083


бюро ВООЗ щодо розробки стандартизованого протоколу клінічного ведення та 
обміну медичними даними для переміщених осіб з України, хворих на ВІЛ3. 
Для забезпечення наявності в Європі відповідних систем для клінічного ведення 
і обміну даними для переміщених осіб з України, хворих на ВІЛ, надзвичайно 
важливо, щоб країни по всій Європі розглянули можливість наступних заходів: 
 

a) нагально розробити і застосувати національні плани надання 
безкоштовних і легкодоступних послуг медичної допомоги для осіб, 
хворих на ВІЛ, включаючи забезпечення українців антиретровірусною 
терапією, терапією супутніх інфекцій, профілактикою інфекцій, 
спровокованих ослабленим імунітетом, та терапією із застосуванням 
агоністів опіатних рецепторів, за необхідності; 

b) забезпечити асигнування на мережу призначених і загальнодоступних 
клінік для проведення тестування на ВІЛ та антиретровірусної терапії, а 
також тестування і допомоги щодо вірусного гепатиту, туберкульозу та 
інфекцій, що передаються статевим шляхом; при розробці цих послуг 
необхідно взяти до уваги мову, культуру та потреби переміщених осіб у 
сфері психічного здоров’я; 

c) забезпечити захищену пересилку медичних даних за допомогою 
електронних засобів зв’язку між Україною та приймаючими країнами, 
використовуючи надані посилання та форму3, а також в межах країн та 
між ними для сприяння безпечному та швидкому наданню послуг; 

d) мати запаси засобів для антиретровірусної терапії, достатні для 
проведення принаймні 90 днів терапії для переміщених осіб у випадку 
їхнього подальшого переїзду до інших країн-членів ЄС, бажано за 
використання схеми лікування, яка була призначена в Україні; 

e) скористатися можливістю надання переміщеним особам швидкого 
доступу до тестування на ВІЛ та інші гемоконтактні віруси в якості 
загального скринінгу стану здоров’я, а також забезпечити його для осіб, 
госпіталізованих для лікування; 

f) надати документацію на підтвердження ВІЛ статусу та детальних 
відомостей щодо проведених тестів та антиретровірусної терапії для осіб, 
які переїжджають далі в межах або за межі країни. 

 
У випадку вирішення всіх вищезазначених питань ми могли б забезпечити 
найвищі стандарти піклування про осіб, хворих на ВІЛ, що втікають з України, та 
гарантувати, що переміщення осіб з України не матиме негативного впливу на 
прагнення досягти Цілей сталого розвитку ООН до 2030 року. 

 
3 Стандартизований протокол клінічного ведення та обміну медичними даними для осіб, хворих 
на ВІЛ, серед біженців з України (https://apps.who.int/iris/handle/10665/353083) 
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