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Структура	

Міська	 цільова	 програма	 соціально-просвітницької	 підтримки	 хворих	 на	цукровий
діабет	на	2007-2012	роки	(надалі	Програма)	складається	із	шести	розділів.
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1.Загальні	положення

Сьогодні	 діабет	 став	 загальною	 проблемою.	 Понад	 230	 мільйонів	 людей	 на	 планеті	живе	 з
діабетом	 і	 з	 кожним	 роком	 їх	 кількість	 збільшується	 на	 6	 мільйонів.	 Кожні	10	 секунд	 одна
людина	 вмирає	 від	 діабету,	 а	 двоє	 ним	 захворюють.	Розповсюдженість	 не	 лише	 руйнує
здоров’я	 мільйонів,	 вона	 й	 призводить	 до	 тяжких	соціальних	 наслідків,	 виснажує	 ресурси
охорони	здоров’я,	а	також	підриває	можливості	економічного	зростання.
Як	 зазначається	 в	 основах	 законодавства	 України,	 одним	 із	 пріоритетних	 завдань	соціальної
політики	 держави	 є	 охорона	 і	 зміцнення	 здоров’я	 її	 громадян.	 Згідно	 з	даними	 медичних
досліджень,	стан	здоров’я	людини	зумовлений	на	8-10%	рівнем	розвитку	медицини,	на	15-20%
—	соціальними	та	природними	умовами	і	на	50-55%	—	способом	її	життя.	Останній	фактор	має
особливе	 значення	 для	 хворих	 на	 цукровий	діабет	 і	 суттєво	 впливає	 на	 ефективність	 ком-
пенсації	вказаного	захворювання.
Сьогодні	у	місті	Херсоні	мешкає	6444	хворих	на	цукровий	діабет,	у	 тому	числі	1786	хворих	на
інсулінозалежну	 форму.	 За	 останні	 6	 років	 захворюваність	 зросла	 у	2,2	 раза.	 Внаслідок
розвитку	 ускладнень	 діабету	 (сліпоти,	 ураження	 нирок,	ампутації	 нижніх	 кінцівок)	 вперше
стали	інвалідами	за	останні	6	років	148	чоловік.
Трудові	втрати	внаслідок	недоданої	продукції	мешканцями	міста,	що	стали	інвалідами,	лише	у
2005	році	склали	3734,	6	тис.	грн.	
Найпоширенішими	 ускладненнями	 цукрового	 діабету	 є	 ураження	 нирок	 –	 у	 10%	 хворих,
ураження	судин	очного	дна	-	у	13%	хворих,	ураження	судин	нижніх	кінцівок	–	у	43%	хворих,
артеріальна	гіпертензія	–	у	45%	хворих.	
Ураження	 судин	 нижніх	 кінцівок	 призводить	 до	 гнійно-некротичних	 ускладнень	цукрового
діабету.	34,7%	хворих	помирають,	не	досягнувши	пенсійного	віку.	Втрати	внаслідок	 недоданої
продукції	склали	по	місту	1054,9	тис.	грн.
Таким	чином,	щорічно	внаслідок	інвалідизації,	передчасної	смерті	через	ускладнення	цукрового
діабету	втрати	міста	складають	майже	5	млн.	грн.
З	 причини	 постійного	 порушення	 вимог	 дієтології	 у	 харчуванні,	 режиму	 праці	 та	відпочинку,
нехтування	 фізичною	 культурою,	 небажання	 позбавитися	 шкідливих	звичок,	 недооцінювання
позитивних	 можливостей	 фітотерапії	 значний	 відсоток	діабетиків	 внаслідок	 декомпенсації
хвороби	 змушені	 збільшувати	 дози	 інсуліну	 та	пероральних	 цукрознижуючих	 препаратів,	 а
також	 проходити	 тривале	 лікування	значних	 ускладнень	 діабету.	 Як	 наслідок,	 зростають
витрати	 на	 забезпечення	хворих	 інсуліном	 та	 цукрознижуючими	 препаратами,	 лікування



гострих	 і	 хронічних	ускладнень	 цукрового	 діабету,	 підвищується	 рівень	 непрацездатності	 та
передчасної	смертності	хворих	на	цукровий	діабет.	
Саме	через	це	Херсонською	міською	радою	з	1999	року	в	місті	впроваджено	міську	комплексну
програму	«Цукровий	діабет».	Варто	підкреслити,	що	в	ній	превалюють	медичні	заходи,	націлені
переважно	 на	 реалізацію	 лікувального	 аспекту	 допомоги	хворим	 на	 цукровий	 діабет.	 Проте,
недостатньо	 використовуються	 можливості	соціально-просвітницької	 роботи	 для	 розв’язання
проблеми	підвищення	інформованості	хворих	та	 їх	родичів	з	питань	самоконтролю,	лікувально-
профілактичного	 обслуговування	 діабетиків,	 компенсації	 їх	захворювання,	позитивного	впливу
на	 цей	 процес	 здорового	 способу	 життя	 і	профілактичних	 заходів,	 спрямованих	 на	 раннє
виявлення	діабету	і	запобігання	його	ускладненням.
Таким	 чином,	 актуальність	 і	 недостатня	 розробленість	 обумовленої	 проблеми	визначили	 вибір
програми	соціально-просвітницької	підтримки	хворих	на	цукровий	діабет.
	
2.Мета	та	основні	завдання

Метою	 програми	 є	 рання	 діагностика	 	 цукрового	 діабету,	 підвищення	 тривалості	 та	якості
життя	хворих	на	цукровий	діабет	шляхом	впровадження	системи	ефективної	просвіти	хворих	та
їх	 родичів	 стосовно	 можливостей	 соціально-економічної,	юридичної,	 психолого-педагогічної
підтримки,	 лікувально-профілактичного	обслуговування	 діабетиків,	 компенсації	 їх
захворювання,	збереження	працездатності	та	активного	довголіття.	
Для	досягнення	поставленої	мети	планується	реалізація	таких	завдань:
1.	 Здійснити	 дослідження	 та	 систематизацію	 соціально-побутових,	 економічних	 та
психологічних	проблем	хворих	на	цукровий	діабет,	які	мешкають	у	м.	Херсоні.	
2.	 Створити	 при	 школі	 самоконтролю	 інформаційно-ресурсний	 центр	 з	 питань	здорового
способу	 життя,	 традиційних	 та	 інноваційних	 технологій,	 методів	 й	методик	 лікувально-
профілактичного	обслуговування	діабетиків,	компенсації	їх	захворювання.
3.	 Розгорнути	 пропаганду	 здорового	 способу	 життя	 для	 найповнішої	 інтеграції	 в	суспільство,
здобуття	незалежності,	рівноправності	і	самостійності	хворих	на	цукровий	діабет.
4.	Сприяти	залученню	громадських	організацій	та	молодіжних	рухів	до	широкого	поля	діяльності
у	сфері	формування	здорового	способу	життя	населення	м.	Херсона	з	метою	профілактики	та
раннього	виявлення	діабету.

3.	Основні	заходи	Програми
	
Таблиця	1.	Прогнозний	розрахунок	необхідного	обсягу	фінансування	Програми

	

№
п/п

Назва	заходу Термін Відповідальні
Фінансування,	тис.	грн. 	

2007 2008 2009 2010 2011 2012 	

1 Спеціалізований
відділ	 у	 бібліотеці
лікарні
А.	 і	 О.	 Тропіних	
для	діабетиків

2007/12 Управління
охорони
здоров’я,

ХОАД	 (за
згодою)

5 5 5 3 3 3

	

2 Спеціальна	рубрика
в	 міській	 газеті	 з
питань	 збереження
здоров’я	 хворих	 на
цукровий	діабет

2007/12 Управління
охорони
здоров’я,

ХОАД	 (за
згодою)

0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3

	



3 Спеціалізовані
просвітницькі
програми	 на
телебаченні	 та
радіо	 з	 питань
здорового	 способу
життя,	 традиційних
та	 інноваційних
технологій,	 методів
й	 методик
лікувально-
профілактичного
обслуговування
діабетиків,
компенсації	 їх
захворювання

2007/12 Управління
охорони
здоров’я,

ХОАД	 (за
згодою)

1 1 1 1 1 1

	

4 Організація	 та
проведення	 Днів
діабету	під	девізом:
«Діабет	–	це	спосіб
життя»	 із
залученням
провідних
вітчизняних	 та
іноземних	 фірм,	 що
спеціалізуються	 на
випуску	
медикаментів	 та
продукції	 для
діабетиків

2007/12 Управління
охорони
здоров’я,

Управління
соціальної
політики,

ХОАД	 (за
згодою)

	

40 40 40 40 40 40

	

5 Активізація	 роботи
постійно	 діючої
школи
самоконтролю	 для
хворих	на	цукровий
діабет	 та	 їх	 родичів
при	 міському
ендокринологічному
диспансері	 за
участі	 Херсонської
обласної	 асоціації
діабетиків	(ХОАД)

2007/12 Управління
охорони
здоров’я,

ХОАД	 	 (за
згодою)

6 6 6 6 6 6

	

6 Закупівля
глюкометрів	 та
тест-смужок	 для
інвалідів	 з
дитинства	з	тяжким
перебігом
цукрового	діабету

2007/12 Управління
охорони
здоров’я,

ХОАД	 	 (за
згодою)

60 60 60 60 60 60

	

7 Організація
волонтерського
клубу	 і	 навчання
волонтерів	 на	 базі
ХОАД.

2007/12 Відділ	 у
справах	 сім’ї
та	 молоді
управління
соціальної
політики,

Центр
соціальних
служб	 для
молоді,

ХОАД	 (за
згодою)

2 2 2 2 2 2

	

	 Усього 	 	 114,3 114,3 114,3 112,3 112,3 112,3



4.	Фінансове	забезпечення	виконання	Програми
	
Фінансування	Програми	 здійснюється	у	 встановленому	порядку	 за	рахунок	міського	 бюджету,
добровільних	 внесків	 юридичних	 та	 фізичних	 осіб,	 а	 також	інших	 джерел,	 не	 заборонених
чинним	законодавством,	шляхом	створення	цільового	фонду	міської	ради	для	підтримки	хворих
на	 цукровий	 діабет	 м.	Херсона.	 Виконавці	 Програми	 щороку	 в	 межах	 бюджетних	 призначень
передбачають	у	відповідних	кошторисах	цільові	кошти	на	фінансування	Програми.	Зі	свого	боку
ХОАД	забезпечує	залучення	волонтерів	для	проведення	заходів	Програми.
	
Розрахунок	асигнувань	з	міського	бюджету	для	виконання	Програми	на	2007/12	роки

На	виконання	програми,

т.	грн.

2007,

т.	грн.

2008,

т.	грн.

2009,

т.	грн.

2010,

т.	грн.

2011.

т.	грн.

2012,

т.	грн.
679,8 114,3 114,3 114,3 112,3 112,3 112,3

5.Очікувані	результати	виконання	Програми
	
Виконання	заходів	Програми	забезпечить:
	
-	зниження	показників	вживання	інсуліну	та	пероральних	цукрознижуючих		
препаратів,	спричинених	декомпенсацією	цукрового	діабету	першого	і	друго
го	типів;
-	рання	діагностика	цукрового	діабету;
-	зменшення	витрат	на	лікування	гострих	і	хронічних	ускладнень	цукрового	
		діабету;
-	підвищення	ефективності	самоконтролю	хворих	на	цукровий	діабет;
-	створення	мобільної	системи	навчання	самоконтролю	хворих	та	компенсації	
їх	захворювання;
-	підвищення	інформованості	населення	щодо	проблем	цукрового	діабету,	
херсонці	краще	зрозуміють	масштаби	епідемії	діабету,	його	людське	та
соціально	-	економічне	значення;
-	зменшення	витрат	щодо	непрацездатності	населення,	спричинених	
декомпенсацією,	лікуванням	ускладнень	та	передчасною	смертністю	хворих		
на	цукровий	діабет;
-	зростання	показників	тривалості	та	якості	життя	хворих	на	цукровий	діабет.	
	
6.Координація	та	контроль	за	реалізацією	Програми
	
Координація	роботи	з	виконання	Програми	покладається	на	управління	охорони	здоров’я.
Управління	охорони	здоров’я	та	ХОАД	щороку	до	31	грудня	інформують	Херсонську	міську	раду
про	стан	виконання	плану	основних	заходів		Програми.

	


