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Резюме. В статті наводяться показники охоплення вакцинацією осіб призовного віку у 

2007–2012 рр у одному з навчальних центрів, які формують молоде поповнення 
військовослужбовців ЗС України. Згідно проведених досліджень спостерігається вкрай 
низький рівень охоплення щепленням (до 2,4%) від кору та епідемічного паротиту, та 
знижений рівень проведення профілактичним щеплень (до 67,1%) від дифтерії та правця. 
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Імунопрофілактика інфекційних хвороб є найефективнішим заходом із 

забезпечення збереження здоров'я населення, зниження захворюваності та 
смертності, одним з важливих компонентів епідемічного благополуччя 
держави і стратегічно важливим пріоритетним завданням галузі охорони 
здоров'я. Досвід розвинутих країн свідчить про те, що стан вакцино-
профілактики залежить від рівня соціально-економічного розвитку 
держави та структури системи охорони здоров’я [1]. В країнах ЄС 
щеплення є обов’язковою умовою медичного страхування і при 
необґрунтованій відмові від вакцинації пацієнт навіть позбавляється 
оплати медичних послуг за страховим полісом [2]. 
Більшість щеплень майбутні військовослужбовці отримують у дитячому 

віці, а саме до 6–7-річного віку. Саме ці особи невдовзі будуть формувати 
особовий склад строкової служби ЗС України. Завдяки набутому імунітету 
вони становитимуть захисний прошарок для оточуючих і не ставатимуть в 
водночас джерелом інфекцій. За останні роки декілька разів вносилися 
зміни до календаря щеплень, що також може впливати на рівні 
формування та стан колективного імунітету 
Успіх вакцинопрофілактики інфекційних хвороб неможливий без 

законодавчого врегулювання питань, посилення державного контролю за 
якістю і безпекою медичних імунологічних препаратів із здійсненням 
адекватних заходів соціального захисту осіб з поствакцинальними 
ускладненнями. 
Мета дослідження: визначення ступеня охоплення у військово-

службовців молодого поповнення профілактичним щепленням проти кору, 
епідемічного паротиту, дифтерії та правця для надання рекомендацій щодо 
імунопрофілактики цих інфекцій серед військових контингентів, що 
проходять службу в різних регіонах України. 
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Матеріали та методи  
Проводився аналіз медичної документації (журнал реєстрації, медичні 

книжки військовослужбовців Збройних Сил України за 2007–2012 рр.) прибу-
ваючого молодого поповнення до 169 навчального центру (НЦ) смт. Десна.  
Методи дослідження: бібліографічний, епідеміологічний, статистичний. 

 
Результати дослідження та їх обговорення 

Молоде поповнення, яке було призвано на військову службу у 2007–
2012 рр. до 169 навчального центру (НЦ) смт. Десна за віком, повинно 
було отримати щеплення проти туберкульозу, кашлюку, дифтерії, правця, 
поліомієліту, кору, паротиту, краснухи. Але саме в їх дитячому віці 
відмічалась недостатня забезпеченість вакцинами та зменшенням в ці роки 
обсягів вакцинації від кору та паротиту і особливо ревакцинації. Вакци-
нація проводилась низько імуногенними вакцинами, які були отримані по 
лінії гуманітарної допомоги і не проходили державної реєстрації в Україні, 
на той час були можливі порушення щодо правил зберігання вакцин та 
«холодового ланцюга». 
Особливості минулого періоду призвели до недостатньо ефективної 

системи вакцинації в ті роки, що не дозволило досягти і підтримувати 
достатній рівень популяційного імунітету. Наслідком став періодичний 
підйом захворюваності на кір саме серед старших вікових груп населення. 
За результатами аналізу медичної документації прибуваючого молодого 

поповнення до 169 навчального центру (НЦ) смт. Десна за 2007–2012 роки 
рівень охоплення особового складу профілактичними щепленнями від 
дифтерії та правця спостерігався на високому рівні і становив у серед-
ньому 90% (табл. 1). Але цього неможна сказати про захист військо-
вослужбовців від кору та паротиту, найвищі показники за весь період 
аналізу яких становили 9,5% та 9,2% відповідно.  

Таблиця 1 
 

Охоплення профілактичними щепленнями прибуваючого молодого 
поповнення у 169 НЦ смт. Десна 

 
Кількість осіб, які отримали щеплення,%  

Рік дифтерія, 
правець кір епідемічний  

паротит 
2007 94,2 9,5 9,2 
2008 94,8 2,6 2,4 
2009 94,3 4,3 4,2 
2010 81,4 3,5 3,4 
2011 67,1 2,4 2,4 
2012 90,4 5,8 6,3 
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Проаналізувавши отримані дані з журналів реєстрації прибуваючого 
молодого поповнення в 169 НЦ смт. Десна було встановлено, що рівень 
охоплення вакцинацією від дифтерії та правця вакциною АДС-М 
коливався від 94,2% у 2007 р. до 67,1% 5 у 2012 р., кору – від 9,5% у 2007 
році до 2,4% у 2011 році та від епідпаротиту – від 9,2% у 2007 р. до 2,4% у 
2011 р. Значно покращилась ситуація у 2012 році, коли рівень охоплення 
вакцинацією зріс проти дифтерії та правця до 90,4%, проти кору – до 5.8%, 
а епідпаротиту – до 6,3%. 
На теперішній час, як відомо, для профілактики паротиту використо-

вуються вакцини КПК різних виробників, що містять паротитний 
компонент. Дослідження проведені у 1999–2003 рр. стану післявак-
цинального імунітету в окремих вікових групах підлітків виявило значну 
кількість сприйнятливих до вірусу епідемічного паротиту осіб. Серед  
3-річних дітей, вакцинованих проти паротиту згідно з календарем 
щеплень, частка сприйнятливих до вірусу паротиту залежно від регіону 
становила 65,2–82,8% [3]. Важливо пам’ятати, що відмова від щеплення, в 
першу чергу, веде до зниження колективного імунітету [4,5]. Для його 
підтримки на належному рівні потрібно, щоб вакцинація охоплювала не 
менше 95% населення [6]. Зниження цього показника може призвести до 
стрімкого розвитку епідемії різних хвороб, особливо інфекцій з повітряно-
краплинним механізмом передачі.  
Аналізуючи причини такого низького охоплення профілактичними 

щепленнями, вдалось встановити, що ця ситуація є багатофакторною: 
відсутність щеплювального матеріалу, відмови батьків від вакцинацій, 
збільшення випадків поствакцинальних реакцій, високий рівень алергізації 
дітей. До цих пір має місце в Україні пропаганда серед МАС-медіа, 
релігійних організацій щодо схилення громадян до відмов від вакцинацій. 

 
Висновки 

1. Особи, які не мають імунітету до кору та епідпаротиту будуть 
відігравати у подальшому певну роль у розповсюдженні цих інфекцій, як 
на популяційному, так і індивідуальному рівнях. В зв’язку з чим, 
залишається актуальним проведення подальшого визначення напруженості 
імунітету до інфекційних захворювань серед даної вікової групи. 

2. Однією з умов військової служби повинна бути обов’язкова 
вакцинація, яка має бути досягнута за рахунок планових національних 
дитячих і/або військових програм вакцинації.  
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ПОКАЗАТЕЛИ ОХВАТА ВАКЦИНАЦИЕЙ КОНТИНГЕНТОВ  

ПРИЗЫВНОГО ВОЗРАСТА В 2007–2012 гг.  
 

А.А. Кожокару, С.Л. Литовка,  
В.А. Потапчук, О.М. Иванько  

 
Резюме. В статье приводятся показатели охвата вакцинацией лиц призывного 

возраста в 2007–2012 гг. в одном из учебных центров, которые формируют молодое 
пополнение военнослужащих ВС Украины. Согласно проведенных исследований 
наблюдается крайне низкий уровень охвата прививками (до 2,4%) от кори и 
эпидемического паротита, и сниженный уровень проведения профилактических 
прививок (до 67,1%) от дифтерии и столбняка. 

Ключевые слова: вакцинация, иммунитет, военнослужащие, молодое пополнение 
 

THE INDICATORS VACCINATION COVERAGE  
CONTINGENT OF MILITARY AGE IN 2007–2012 . 

 
A.A. Kozhokaru, S.L. Litovka,  
V.A. Potapchuk, O.M. Ivanko  

 
Summary. The article presents the performance of vaccination coverage of military age in 

the period 2007–2012 in the training centers that form the young replenishment of military 
Armed Forces of Ukraine. According to the research there is very low level of coverage (up 
2.4%), measles and mumps, and reduced level of preventive vaccination (67.1%) against 
diphtheria and tetanus. 
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