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УДК 615.371 

СЬОГОДЕННЯ ВАКЦИНАЦІЇ ВІД КАШЛЮКУ 
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Анотація: Кашлюк - бактеріальне інфекційне захворювання дихальних 

шляхів, спостерігаються сильні напади кашлю протягом 6-8 тижнів, хвороба 

особливо небезпечна для немовлят, дитина не може нормально дихати.  

Кашлюк можна попередити за допомогою вакцинації. Згідно з 

національним календарем щеплень, діти повинні отримати щеплення від 

кашлюку (чотири дози) у віці до року (2, 4, 6 місяців) та 18 місяців. 

У світі на кашлюк хворіє близько 60 млн. людей, помирає приблизно 1 

млн. дітей, переважно у віці до 1 року. 

Проблема захворюваності та розповсюдження цієї хвороби актуальна і 

для України через те, що на багатьох її територіях ведуться активні бойові дії, і 

це перешкоджає своєчасним профілактичним заходам. 

Ключові слова: інфекція, вакцина, кашлюк, захворюваність, 

профілактика 

 

Епідемічному поширенню інфекції сприяє високий рівень вразливості 

дітей та погані умови життя, особливо на сьогодні, під час військового стану, 

коли діти разом з батьками вимушені ховатися в бомбосховищах та перебувати 

в невеликих приміщеннях, що призводить до скупчення людей та неможливість 

вчасно зробити щеплення. Також, можуть спостерігатися весняно-літні або 

зимові підйоми епідемічної захворюваності. 
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50 мільйонів випадків захворювання щороку реєструється у світі, а в 

країнах, що розвиваються, помирає близько 300 000 осіб. Статистика говорить, 

що в Україні щорічно реєструється 3-4 тисячі нових випадків захворюваності 

на кашлюк, переважно у малюків віком до 1 року, у яких спостерігається багато 

ускладнень, які нерідко пов’язують з частою відмовою батьків малюка від 

вакцинації [1, с. 40]. 

За оцінками, у 2015 році глобальна захворюваність на кашлюк становила 

близько 16 мільйонів людей. За останні 10 років епідемія погіршилася навіть у 

країнах з дуже високим рівнем охоплення вакцинацією. У 2012 році в США 

було зареєстровано понад 48 000 випадків кашлюку та 20 смертей, переважно 

серед дітей перших трьох місяців життя. Того ж року спалах кашлюку було 

оголошено у Великій Британії, і за рік кількість хворих зросла вдесятеро. 

Відтоді в країні було запроваджено програму вакцинації матерів. Спорадичні 

спалахи хвороби спостерігаються в інших країнах, де кашлюк систематично 

контролюється, і це Австралія, Японія, Нова Зеландія та Китай. 

До початку активної імунізації проти кашлюку показники захворюваності 

в Україні коливалися від 45 до 428 осіб на 100 тисяч населення. Але починаючи 

з 1959 року (часу запровадження вакцини АКДП), показники захворюваності 

значно знизилися. АКДП – адсорбована кашлюково-дифтерійно правцева рідка 

вакцина - суміш інактивованих кашлюкових збудників, дифтерійного та 

правцевого антитоксинів. [2, с. 50]. По-перше, вона забезпечила створенню 

сильнішого та тривалішого імунітету, а по-друге, зниження захворюваності [3]. 

Сьогодні високе охоплення імунізацією в світі дає змогу запобігти новим 

епідеміям: у 1961-1970 роках показник захворюваності становив 102,9 на 

100 000 осіб, тоді як у 2018 році цей показник знизився до 7,1 (в Україні було 

зареєстровано 10,4 тис. випадків кашлюку). Багато спеціалістів зазначають, що 

охоплення вакцинацією є нижчим, ніж очікувалося, і що терміни щеплення 

відстають від Календаря профілактичних щеплень в Україні.  

Вакцинацію в Україні рекомендовано проводити наступним чином: 

АКДП-1 – 1-е щеплення у віці 2 місяців, АКДП-2 – 2-е щеплення у 4-х 
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місячному віці, АКДП-3 – 3 щеплення у 6 місяців та АКДП-4 – 4-е щеплення у 

18 місяців. 

За даними МОЗ, ми проаналізували динаміку вакцинації АКДП за останні 

8 років, і з’ясували, що рівень вакцинації з 2016 по 2022 роки має зростаючий 

характер (з АКДП-3 з 21,5% до 72,9%, відповідно, АКДП-4 з 23,7% до 71,9, 

відповідно) на зважаючи на те, що країна в останні роки знаходилася в стані 

пандемії COVID-19 та війни (табл. 1). 

Таблиця 1 

Показники вакцинації АКДП 

Вік 

Рік 
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 

2023 

(на 1.03) 

АКДП-3 

(до року) 
21,5 53,2 69,3 80,5 80,1 80,0 72,9 23,2 

АКДП-4 

(18 місяців) 
23,7 51,2 66,1 80,5 78,1 77,8 71,9 22,5 

Примітка: данні в таблиці поданні у відсотках 

Станом на 1 березня 2023 року 23,2% (АКДП-3) та 22,5% (АКДП-4) поки 

що отримали щеплення проти дифтерії, правця та кашлюку, але цей показник 

вже більший у порівнянні з 2016 роком [4].  

В Україні захворюваність на кашлюк зросла на 30% лише за останній рік. 

Проаналізувавши аналогічні періоди у 2021 та 2022 роках, з'ясувалося, що 

загальний рівень охоплення є низьким і не досягає рекомендованих рівнів, і 

якщо збережеться також тенденція і 2023 році, то захворюваність зросте. 

Інформація починаючи з лютого 2022 року не надходила з Донецької, 

Запорізької, Луганської, Сумської, Харківської, Чернігівської, частково 

Київської та Херсонської областей через обставини, пов'язані з 

широкомасштабним вторгненням в Україну російської федерації, тому 

показники вакцинації та захворюваності можуть змінитися. 

За даними Всесвітньої організації охорони здоров'я, на жаль, на сьогодні 

Україна має найнижчий рівень охоплення вакцинацією в Європі. 

Для з’ясування рівня охоплення вакцинацією населення, ми опитали 62 

респонденти. І отримали такі результати: 68 % - мають щеплення, 38% 
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опитаних – не вакциновані (рис. 1). 

 

Рис. 1 Рівень охоплення вакцинацією 

На сьогоднішній день, профілактика займає дуже важливе місце адже 

перешкоджає поширенню інфекції, що унеможливлює її дію. І це не тільки 

вакцинація, як основний метод профілактики, а й неспецифічні профілактичні 

заходи впливають на зниження захворюваності на кашлюк.  

Серед опитаних з приводу обізнаності методів профілактики: 35,5% 

відповіли, що обізнані, 35,5 % вважають, що ознайомлені, але на недостатньому 

рівні, а 29% не інформовані з цього питання (рис. 2). 

 

Рис. 2 Стан обізнаності з методів профілактики 

У результаті проведеного дослідження на основі відкритої інформації на 

сайтах медичних джерел та власного опитування, можна зробити наступні 

висновки: суспільство достатньо обізнано такої хвороби як кашлюк, але у 

населення недостатньо знань профілактичних заходів. Для вирішення цього 

питання необхідно проводити активну просвітницьку роботу і, таким чином, 

знизити ризик розповсюдження захворювання та виникнення спалахів 

захворюваності у подальшому. 
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