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branches of medicine [3, с. 120]. An adequate translation of medical abbreviations requires the 
availability of special knowledge and increased attention. The medical terms dictionaries that we 
have at our disposal can not fully satisfy the doctors growing needs, because medical abbreviations 
are an important part of the physician's vocabulary terminology. 

Conclusion. In the era of scientific development and technological progress, the abbreviation 
concept got the great importance. In the medicine, as in one of the most fundamental sciences in the 
world, abbreviations play one of the main roles. The new abbreviations emergence is a natural 
process of the foreign languages and terminology development, aimed at creating short and more 
convenient lexical units. They are used in scientific works, modern information systems and in 
regular textbooks. Also, medical abbreviations contribute to a more powerful and accurate 
information transfer, and commonly used abbreviations are greatly simplifying the communication 
process. But the main problem today is the lack of adequate foreign abbreviations translation and a 
unified classification of modern abbreviations for doctors, pharmacists, researchers and medical 
universities students. This creates difficulties in studying foreign works, treatises and teaching 
foreign students. 
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СТАН ОРГАНІЗАЦІЇ НАДАННЯ ПАЛІАТИВНОЇ ТА ХОСПІСНОЇ ДОПОМОГИ 

ІНКУРАБЕЛЬНИМ ХВОРИМ НА ТУБЕРКУЛЬОЗ В УКРАЇНІ 
 

У статті розглянуто стан організації надання паліативної та хоспісної допомоги 
інкурабельним хворим на туберкульоз в Україні на сьогодні. Проблема організації надання 
паліативної та хоспісної допомоги інкурабельним хворим на туберкульоз в Україні на 
сьогодні є дуже актуальною, і для її вирішення необхідне в першу чергу розробка та 
впровадження уніфікованої програми розвитку паліативної та хоспісної допомоги хворим на 
туберкульоз, по-друге – це створення спеціалізованих відділень та хоспісів. 

Ключові слова: паліативна допомога, хоспісна допомога, інкурабельні хворі на 
туберкульоз. 

 

The article presents the situation of providing palliative and hospice care for tuberculosis 
patients beyond recovery in Ukraine up to the date. The problem of providing palliative and hospice 
treatment for tuberculosis patients beyond recovery in Ukraine up to the date is quite essential, and 
its solving requires for development and application of the unified program of the development of 
palliative and hospice care for tuberculosis patients, firstly, and secondly, it is the creation of 
specialized departments and hospices. 

Key words: palliative care, hospice care, tuberculosis patients beyond recovery. 
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Значної актуальності в світі на сьогодні набула проблема розвитку ПХД населенню 

[1, 2]. Паліативна допомога забезпечує реалізацію прав пацієнтів на покращення якості 

життя цих хворих і членів їх родин у ситуації, пов’язаній із захворюванням, що загрожує 

життю людини, шляхом лікування ускладнень та супутніх захворювань, гідне завершення 

життя [2, 3].  

В Україні система ПХД знаходиться на стадії формування [4–6], а щодо ПХД хворим на 

туберкульоз ситуація залишається взагалі незадовільною. 

Мета даної роботи – освітити стан організації надання ПХД інкурабельним хворим на 

туберкульоз в Україні на сьогодні. 

Туберкульоз – це таке захворювання, яке часто є причиною розвитку тяжкого клінічного 

стану, що призводить до страждань хворого. Такі хворі вимагають професійної ПХД [7]. 

Паралельно цьому така допомога необхідна і близьким інкурабельного хворого на 

туберкульоз, оскільки його поява в родині часто стає причиною тяжкої психологічної 

травматизації усієї сім’ї. 

Паліативна допомога – це комплексна медико-соціальна допомога, яка спрямована на 

забезпечення високої якості життя пацієнтів в термінальній стадії невиліковної хвороби і 

членів їх родин [2]. 

Хоспісна допомога надається паліативним хворим у термінальних стадіях захворювання 

і членам їхніх родин фахівцями, які одержали спеціальну підготовку з надання ПХД. Хоспіс 

(відділення, палата паліативного лікування) для хворих на туберкульоз створюється для 

надання цілодобового кваліфікованого догляду, необхідної патогенетичної, симптоматичної 

та психологічної допомоги хворим на туберкульоз, незалежно від бактеріовиділення, які не 

можуть бути вилікувані сучасними і доступними методами та засобами, з тяжкими 

розладами життєдіяльності, у термінальній стадії захворювання, а також для психологічної 

та соціальної підтримки родичів Хворого на період хвороби та втрати ними рідного [8]. 

У статті 8 Закону України «Основи законодавства України про охорону здоров’я» [9] 

йдеться мова про те, що «Кожен громадянин має право на безоплатне отримання у 

державних та комунальних закладах охорони здоров'я медичної допомоги, до якої належить і 

паліативна допомога, що надається за медичними показаннями у порядку, встановленому 

центральним органом виконавчої влади у сфері охорони здоров’я». у статті 35-4 цього ж 

Закону України вказується наступне: «На останніх стадіях перебігу невиліковних 

захворювань пацієнтам надається паліативна допомога, яка включає комплекс заходів, 

спрямованих на полегшення фізичних та емоційних страждань пацієнтів, а також надання 

психосоціальної і моральної підтримки членам їх сімей. Паліативна допомога надається 

безоплатно за направленням закладу охорони здоров'я, в якому пацієнтові надавалася 

вторинна (спеціалізована) чи третинна (високоспеціалізована) медична допомога, з яким 

укладено договір про медичне обслуговування населення». 

На превеликий жаль в Україні на сьогодні відсутні як стандартизовані протоколи 

надання паліативної та хоспісної допомоги (ПХД) інкурабельним хворим на туберкульоз, так 

і спеціалізовані заклади паліативної допомоги цим хворим. Тому незначна частина 

інкурабельних хворих на туберкульоз завершують своє біологічне життя у стаціонарах 

протитуберкульозних закладів, а більшість таких пацієнтів вдома наодинці за відсутності 

необхідного знеболення, професійного догляду, соціальної та психологічної підтримки. 

При цьому знаходження інкурабельного хворого на туберкульоз вдома часто є 

неможливим та безпечним, насамперед, через наявність бактеріовиділення, яке є причиною 

інфікування туберкульозом оточуючих його членів родини. Деякі хворі і взагалі не мають 

родичів. 

На сьогодні в Україні у вищих навчальних медичних закладах відбувається перше 

ознайомлення студентів з ПХД хворим реалізовуючи типову наскрізну навчальну програму з 

питань паліативної і хоспісної допомоги. При вивченні клінічної дисципліни фтизіатрія 
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звертається увага студентів на особливості ведення інкурабельних пацієнтів з туберкульозом 

у поєднанні з ВІЛ-інфекцією та вірусними гепатитами В і С [10]. 

Тому метою ПХД інкурабельним хворим на туберкульоз має бути покращення якості 

життя та надання послуг, орієнтованих на потреби хворого, зменшення ризику зараження 

туберкульозом членів його сім'ї та/або доглядаючого персоналу.  

Завдання ПХД хворим на туберкульоз мають бути: вирішення різних правових та 

соціальних питань, які виникають у зв'язку з тяжкою хворобою і наближенням смерті 

людини; паліативна допомога має надаватися відповідно до потреб такого хворого та з 

метою покращення якості життя; задоволення духовних потреб хворого і його близьких; 

психологічна підтримка хворого; зменшення ризику зараження членів сім'ї хворого, 

персоналу і нозокоміального поширення невиліковних форм туберкульозу. 

Висновки. Таким чином, проблема організації надання ПХД інкурабельним хворим на 

туберкульоз в Україні на сьогодні є дуже актуальною, і для її вирішення необхідне в першу 

чергу розробка та впровадження уніфікованої програми розвитку ПХД хворим на 

туберкульоз, по-друге – це створення спеціалізованих відділень та хоспісів. 
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