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На шляху до елімінації вірусних гепатитів В і С до 2030 р. передбачено 
зниження рівня їх захворюваності на 90% порівняно з базисним індикаторним 
показником (ІП) 2015 р.

Дослідження проводили в ДУ «Рівненський ОЦКПХ МОЗ», де 
аналізували захворюваність гострими гепатитами В (ГТВ) і С (ГГС) та вперше 
виявленими хронічними гепатитами В (ВВ ХГВ) і С (ВВ ХГС) населення 
Рівненської області за період 2015-2022 рр. Результати спостереження показали, 
що загальна захворюваність ГТВ у 2015 р.в становила 3,46 випадки на 100 тисяч 
населення (3,46 %ооо ), у 2022 р. цей показник знизився на 21,4% до 2,72%ооо- 
Захворюваність ГГС в регіоні за цей період зросла на 14,7% і становила 
відповідно 0,95 %ооо (2015 р.) та 1,09 %ооо (2022 р.). Показник інцидентності 
ВВ ХГВ у 2022 р. реєструвався на рівні 1,45%ооо, що на 62,7% нижче вихідного 
ІП 2015 р. (3,89 °/оооо)- Захворюваність ВВ ХГС у 2022 р. становила 3,89 %ооо, що 
на 60,2% нижче вихідного ІП 2015 р.(9,78%ооо.)- Проте вищі рівні 
захворюваності ГГВ у 2022 р. відмічались у Зарічненській громаді, показник - 
8,52, Рокитнівській - 5,17, Володимирецькій - 4,56, Дубенській - 4,46, 
Рівненській - 4,35, м. Вараш - 4,63, хворі ВВ ХГВ більше виявлялись у 
Костопільській громаді - 4,69, Березнівській - 4,68,, Рівненській - 2,17. м. Вараш 
- 4,63. Вищі рівні захворюваності ГТС у 2022 р. відмічались у Дубенській 
громаді- 8,91, Радивилівській - 2,72, Млинівській - 2,69, м. Вараш - 2,32, м. Рівне- 
1,65, захворюваність ВВ ХГС виявлялись у м. Вараш, показник- 30,12, 
Дубенській громаді -6,68, Костопільській -6,26, Радивилівській - 5,44, 
Рівненській - 4,35, м. Рівне - 4,94.

Висновок. З метою забезпечення виконання заходів стратегії елімінації 
вірусних гепатитів В і С до 2030 року необхідно систематично проводити аналіз 
індикаторних показників в цілому по області, а також по окремих районах і 
закладах охорони здоров'я.
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