
Координатор Объединенной программы ООН по ВИЧ/СПИДу  (ЮНЭЙДС) в Беларуси 
Элеонора Гвоздева рассказала бюллетеню «Вместе» о том, какие перспективы рабо-
ты ЮНЭЙДС в Беларуси, и на что будут направлена деятельность агентства в ближай-
шее время.  

Эксперт 
ЮНЭЙДС: 
«Меня бес-
покоит ситу-
ация в Бела-
руси»

...стр. 6
Апробация 
механизма 
государ-
ственного 
социального 
заказа 
в Беларуси

...стр. 8
Как нарко-
торговцы 
избегают 
уголовного 
наказания

...стр. 10
10 важней-
ших фактов 
о ВИЧ 
и СПИДе 

...стр. 11
Члены Ассоциации «БелСеть антиСПИД»: БОО «Альтернатива», РОО «Матери против наркотиков», МСФ «Сотрудничество 
для будущего детей», ОО «Витебский женский клуб», РМОО «Встреча», РОО «Белорусская Ассоциация клубов ЮНЕСКО», 
ВГООЖ «Ульяна», БОО «Белорусский детский хоспис», БОО «Позитивное движение», ДОО «Ассоциация белорусских гайдов», 
ОО «Христианское содружество взрослых и молодых», ОО «Амрита», ООО «Гомельская ассоциация детей и молодежи «АСДЕМО», 
ОО «Молодежный образовательный центр «Фиальта», ОО «Могилевский женский центр поддержки и самообразования», 
БОО «Родник возрождения», РОО «Пенитенциарное здоровье», МСОО «Древо жизни»

Приоритеты ЮНЭЙДС 
в Беларуси 

»  ПРОДОЛЖЕНИЕ  НА  СТР.  7

Буклеты по репродуктивному здоровью РОО «БелАЮ», фото – О. Какшинская

Исследо-
вания

И Н Ф О Р М А Ц И О Н Н Ы Й  Б Ю Л Л Е Т Е Н Ь  А С С О Ц И А Ц И И  « Б Е Л С Е Т Ь  А Н Т И С П И Д »

w w w . b e l a i d s . Март 2012

Интервью Аналитика
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Заседание Координационного 
Комитета Ассоциации 
«БелСеть антиСПИД»
Ассоциация некоммерческих организаций по 
противодействию эпидемии ВИЧ/СПИДа «БелСеть 
антиСПИД» продолжила свою практику проведе-
ния заседаний  Координационного Комитета 
в открытом формате и на базе организаций-членов.

Заседание Координационного Комитета Ассо-
циации состоялось 22 февраля на базе БОО «По-
зитивное движение». В рамках заседания была 
представлена работа организации в области 
профилактики ВИЧ среди потребителей инъекци-
онных наркотиков, а также обсуждены различные 
аспекты программ по снижению вреда. Органи-
зация также поделилась опытом работы, который 
не так давно осваивается в Беларуси – создание 
центров социального сопровождения.

Следующее заседание пройдет 15 мая 2012 года 
на базе Витебского городского общественного 
объединения женщин «Ульяна».   

Сокращено финансирование организаций
Глобальный Фонд для борьбы со СПИДом, туберкулезом и маляри-
ей выдвинул новые условия для реализации второй фазы проекта 
«Профилактика и лечение ВИЧ/СПИДа в Республике Беларусь – 2», 
выделенного нашей стране в рамках Механизма непрерывного 
финансирования. Согласно этим новым условиям, вся деятель-
ность по проекту должна быть направлена исключительно на уяз-
вимые группы: потребители инъекционных наркотиков; женщины 
секс-бизнеса; мужчины, имеющие секс с мужчинами; заключенные 
в местах лишения свободы; люди, живущие с ВИЧ. 

Новые условия реализации второй фазы проекта существенно 
«ударили» по некоторым членам Ассоциации «БелСеть анти-
СПИД», реализовывавшим проекты среди учащейся и сельской 
молодежи. С 1 декабря 2012 года частично или полностью окажут-
ся лишенными финансовой поддержки  деятельности в проекте 
ДОО «Ассоциация белорусских гайдов», СГБОО «Альтернатива», 
ОО «Амрита», ВГОЖ «Ульяна», ОО «Могилевский женский центр 
поддержки и самообразования», РОО «Матери против нарко-
тиков». Ассоциация «БелСеть антиСПИД» также окажется без 
административной поддержки деятельности, включая заседания 
Координационного комитета, собрания членов Ассоциации, уча-
стие членов Ассоциации в национальных и международных меро-
приятиях по ВИЧ/СПИД.   

Эпидситуация по ВИЧ-инфекции в Республике 
Беларусь на 1 марта 2012 года
• По состоянию на 1 марта 2012г. в Республике Беларусь зарегистрировано 

13 151 случай ВИЧ-инфекции (показатель распространенности составил 
109,7 на 100 тысяч населения). За 2 месяца 2012г. выявлено 196 ВИЧ-
инфицированных (2 месяца 2011г. – 170). Темп роста составил 15,3%. Пока-
затель заболеваемости – 2,1 на 100 тысяч населения (2 месяца 2011 г. – 1,8).

• В Гомельской области зарегистрировано 6506 случаев ВИЧ-инфекции 
(показатель распространенности составил 335,0), Минской области 1 798 
(108,4), г. Минске 1 886 (87,5), Могилевской области 748 (59,0) Брестской 
области 980 (56,5), Витебской области 690 (46,9), Гродненской области 543 
(40,4).

• Подавляющее число ВИЧ-инфицированных – это молодые люди в возрас-
те от 15 до 29 лет. Общее количество случаев ВИЧ-инфекции в этой воз-
растной группе составляет 8 030 (удельный вес в общей структуре ВИЧ-
инфицированных – 61,1%).

• Удельный вес лиц в возрастной группы 15-19 лет в общей структуре ВИЧ-
инфицированных за 2 месяца 2012г. составил 1,5% (2 месяца 2011г. – 1,8%).

• За 2 месяца 2012г. доля парентерального пути передачи ВИЧ составила 
26,5% (52 чел.), в 2011 г. 45 чел.–26,5%; половой путь – 71,4% (140 чел.), в 
2011 г. – 70,6% (120 чел.).

• В целом по республике удельный вес женщин из общего числа ВИЧ-
инфицированных составляет 39,3% (5168 чел.), мужчин – 60,7% (7983 чел.). 
За 2 месяца 2012г. удельный вес женщин – 47,4% (93 чел.), мужчин – 52,6 % 
(103 чел.). В 2011г. женщин – 42,4% (72 чел.), мужчин – 57,6% (98 чел.).

• Кумулятивное число случаев СПИДа на 01.03.2012г. – 3134, в том числе за 
2 месяца 2012г. данный диагноз установлен 109 пациентам (за аналогич-
ный период 2011 г. – 80 чел.).

• Среди ВИЧ-инфицированных пациентов умерло 2749 человек (в том числе 
в стадии СПИДа – 1498 чел.). За 2 месяца 2012г. умерло 58 человек (2 месяца 
2011г. – 72 чел.), в том числе в стадии СПИДа – 41 чел. (2 месяца 2011г. – 46 чел.). 

По информации отдела профилактики ВИЧ/СПИД ГУ «Республиканский центр гигиены, 
эпидемиологии и общественного здоровья»

Регулярные публикации эпидситуации – на сайте belaids.net 
в разделе «Эпидситуация по ВИЧ/СПИД в Беларуси»  

Благотворительная 
акция организаций:  
подведение итогов

Организации Ассоциации  «БелСеть 
антиСПИД» в конце 2011 года про-
вели благотворительную акцию. 
Акция прошла как часть ежегодной 
Акции, которую проводит ДОО «Ас-
социация белорусских гайдов» (да-
лее – АБГ)  для детей, находящихся 
в учреждениях интернатного типа и 
приютах. 

В рамках акции организации-члены 
Ассоциации в преддверии Нового 
года собрали вещи, конфеты и дру-
гие сладости и передали их в дет-
ские учреждения интернатного типа 
и приюты. Кроме основного органи-
затора – АБГ – в акции особо актив-
ное участие приняли Светлогорская 
городская благотворительная обще-
ственная организация «Альтернати-
ва» и Общественное объединение 
«Могилевский женский центр под-
держки и самообразования».  

Опыт присоединения организаций-
членов Ассоциации к проектам друг 
друга планируется продолжить. 
В Ассоциации полагают, что это еще 
пока новый, но необходимый про-
цесс для формирования устойчивых 
коммуникаций организаций друг 
с другом.   
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Республиканское Молодежное 
Общественное Объединение «Встреча» 

Республиканское общественное объединение 
«Белорусская Ассоциация клубов ЮНЕСКО»
Внедрение инновационных методов 
в область профилактики потребле-
ния ПАВ обсудили на специальном 
семинаре  «Контрактный метод, как 
инструмент профилактики потребле-
ния ПАВ среди учащихся г. Минска», 
организованном РОО «Белорусская 
Ассоциация клубов ЮНЕСКО» ( да-
лее – РОО «БелАЮ»).

Семинар организован  в сотрудни-
честве с Отделением профилактики 
ВИЧ/СПИДа МГЦГЭиОЗ, Комитетом 
по образованию Мингорисполкома, 
и является первым этапом пилотного 
проекта по использованию контракт-
ного метода, как средства профилак-

тики правонарушений, употребления 
психоактивных веществ среди под-
ростков. Экспертами на семинаре вы-
ступили представители шведской про-
граммы SMART в Беларуси – Наталья 
Белоус и Надежда Середич. 

Участники были ознакомлены с исто-
рией контрактного метода, с его ос-
новными принципами, с «историями 
успеха» при его реализации в Пинске, 
Бресте и Борисове. 

Следующими этапами развития этой 
практики станут заседания родитель-
ских комитетов и мотивация учащихся 
к включению в проект. К участию в экс-

перименте приглашены средние шко-
лы №  6, 116, 181 города Минска.   

По информации пресс-центра РОО «БелАЮ»

Цель контрактного метода: 
предупреждение или отодви-
жение возраста первого зна-
комства с курением, распитием 
спиртных напитков, пробы нар-
косодержащих веществ.

 С 2010 года общественное объ-
единение «Позитивное движение» 
реализует программы социального 
сопровождения для представите-
лей уязвимых групп в контексте 
ВИЧ/СПИД. 

В рамках этой программы созданы 
и работают Центры социального 
сопровождения (ЦСС) – специ-
ализированные центры, которые 
выступают дружественным связу-
ющим звеном между клиентом и 

Белорусское общественное объединение 
«Позитивное движение»

партнерской сетью, состоящей из 
государственных и общественных 
организаций, работающих в сфере 
здравоохранения и социальной 
защиты. 

Организация «Позитивное дви-
жение»  аккумулирует опыт своей 
работы и подводит первые итоги. 
О том, что такое социальное со-
провождение и в каких городах 
работают центры социального со-
провождения, каковы итоги работы 

ЦСС в Беларуси, рассказывается в 
специальном издании организа-
ции, который размещается на сайте  
pmplus.org.    

По материалам сайта 
БОО «Позитивное движение» – 

pmplus.org

Три новых города вошли в спи-
сок городов, где действует РМОО 
«Встреча»: Мозырь, Полоцк, Жло-
бин. 

Анонимно-консультационный 
пункт для представителей группы 
мужчин, имеющих секс с мужчина-
ми (далее – МСМ), официально от-
крылся в городе Мозыре в начале 
года. 

 
В Полоцке и Жлобине  профи-
лактическая работа по вопросам 
ВИЧ-инфекции и инфекций, переда-
ющихся половым путем, среди МСМ 
проводится в режиме он-лайн. Со-
циальные работники в этих городах 
изучают запросы целевой группы, и 
в качестве первого шага приступи-
ли к интернет–консультированию. 
Теперь представители целевой 

аудитории, проживающие в Жло-
бине и Полоцке, могут обратиться 
за консультацией по электронному 
адресу, или, посетив специальные 
страницы «городов Встречи» в 
социальных сетях или сайтах зна-
комств.   

По материалам сайта 
РМОО «Встреча» – vstrecha.by 
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Отчет о выполнении политической Декларации 
по ВИЧ/СПИДу: основные тенденции
Республиканское совещание по обсуждению Национального отчета 
о выполнении политической Декларации по ВИЧ/СПИДу подвело 
первые итоги: рост новых случаев ВИЧ-инфекции, рост смертности 
от СПИДа на фоне роста доступа к ретровирусной терапии, при росте 
охвата профилактикой, а также удачные программные решения, при-
нятые на уровне государства.
На совещании, прошедшем не-
давно в Минске, были согласованы 
основные показатели, которые бу-
дут включены в отчет, подводящий 
итоги двух лет реализации целей и 
задач, прописанных в Декларации 
по ВИЧ/СПИДу.

Основными тенден-
циями последних 
двух лет, как отме-
тила координатор 
объединенной 
программы ООН 
по ВИЧ/СПИД 
(ЮНЭЙДС) в Бе-
ларуси Элеонора 
Гвоздева, которые 
будут внесены в 
отчет, являются: 
«Рост новых случаев 
ВИЧ-инфекции. Рост 
смертности от СПИДа на фоне роста 
доступности к ретровирусной тера-
пии, рост охвата профилактически-
ми программами. Зафиксирован так-
же рост включения общественных 
организаций в профилактический 
процесс. Много положительных 
программных решений принято за 
это время на уровне Министерства 
здравоохранения, например, в от-
ношении методоновой терапии или 
в отношении создания мультидис-
циплинарных команд». 

Подчеркивая важность Национально-
го отчета, Элеонора Гвоздева сказала: 
«Отчет – ключевой документ, на ко-
торый всегда ссылаются, когда пишут 
заявки донорам, в частности, 
в Глобальный фонд для борьбы со 
СПИДом, туберкулезом и малярией. 
Он – единственный документ, кото-
рый в письменной форме с подтверж-
дением на государственном уровне 
отражает показатели, по охвату, лече-
нию и профилактике ВИЧ/СПИДа, 
о которых страна отчитывается и вну-
три себя и на международном уров-
не. И это единственный документ, где 
одновременно отражается и позиция 
и гражданского  общества,  и государ-

ства по отношению к политическим 
программным рамкам для реализа-
ции ответных мер на эпидемию». 

Элеонора Гвоздева высказала свое 
наблюдение о процессе снижения 
активности, как государства, так 
и гражданского общества  в от-

ношении участия в 
формировании самого 
отчета. На фоне госу-
дарства замечалось 
постепенное сниже-
ние важности, которое 
придается этому отче-
ту. Если сначала очень 
высокий уровень 
министерств участво-
вало в составлении, 
и потом этот отчет 
подробно рассматри-
вался на заседании 

Межведомственного совета по ВИЧ-
инфекции и венерическим заболе-
ваниям и подписывался заместите-
лем министра здравоохранения, то 
в последнее время это уже не так. 
Э.Гвоздева предположила, что при-
чина в том, что структурные корни 
всех проблем остаются на месте. 
И из-за того, что структурно на эти 
проблемы повлиять сложно (потому 
что они лежат вне этой тематики), 
поэтому участники создания до-
кумента, и гражданское общество в 
том числе, не видят существенных 
процессов изменений.   

Национальный отчет 
о выполнении поли-
тической Декларации 
по ВИЧ/СПИДу, по 
сути,  единственный 
документ в области 
ВИЧ/СПИДа, который 
целиком отражает ситу-
ацию в этой сфере: все 
сложности, прогрессы и 
регрессы.

СПРАВКА
Национальный отчет о выполнении политической Декларации по 
ВИЧ/СПИДу необходим для того, чтобы страна соответствовала 
критериям международной отчетности по выполнению полити-
ческой декларации по ВИЧ/СПИДу, которую она подписала. Необхо-
димое условия создания отчета – согласование всеми партнерами 
тех данных, которые будут подаваться в отчете. Национальное 
совещание это – процесс согласования, поскольку по процедуре от-
чет подается от Республиканского межведомственного совета по 
профилактике ВИЧ-инфекции и венерических заболеваний, членами 
которого являются все партнеры – все министерства, все обще-
ственные организации, заинтересованные и работающие по ВИЧ/
СПИДу – и их совместное мнение по ситуации должно быть отра-
жено в документе.

«Национальное совещание – 
это одно из ключевых меро-
приятий:  государство сидит  за 
одним столом с представителя-
ми гражданского общества, и 
они решают общие для страны 
вопросы. Это прекрасная воз-
можность услышать друг друга 
по всем основным позициям, и 
в каких-то, может, и не прийти 
к единому мнению... Но это не 
порождает поводов недоверия 
или не-сотрудничества: обе 
стороны  хорошо понимают, 
что так должно быть – разные 
видения одной и той же про-
блемы».       

(Председатель Координационного 
комитета Ассоциации «БелСеть 

антиСПИД» Олег Еремин) 
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СОБЫТИЯ

Результаты выборов 
в члены Странового 
координационного комитета от 
негосударственного сектора

СУТЬ ВОПРОСА

В период с 19 по 27 марта 2012 г. 
проходил второй и последний этап 
выборов представителей негосу-
дарственного сектора в Страновой 
координационный комитет (СКК) 
Республики Беларусь – голосова-
ние за кандидатов в члены СКК.

Из кандидатов по подсекторам 
«Некоммерческие (общественные) 
объединения», «Люди, живущие с 
ВИЧ и/или туберкулезом», «Пред-
ставители уязвимых групп», «Ком-
мерческие организации», «Религи-
озные организации» при участии 
двух третьих зарегистрировав-
шихся в качестве избирателей, из-
браны: 

Колбанов В.В. 
(подсектор «Некоммерческие объ-
единения»);
Трухан Л.И. 
(подсектор «Некоммерческие о
бъединения»);
Самарин В.В.
(подсектор «Некоммерческие объ-
единения»);
Лукьянович И.А. 
(подсектор «Некоммерческие объ-
единения»);
Спевак Е.С.
(подсектор «Люди, живущие с ВИЧ 
и/или туберкулезом»); 
Ткачева А.А.
(подсектор «Люди, живущие с ВИЧ 
и/или туберкулезом»);

Полуян А.К. 
(подсектор «Представители уязви-
мых групп»);
Вересковская М.А.
(подсектор «Представители уязви-
мых групп»);
Матрунчик Н.А.
(подсектор «Религиозные органи-
зации»);
Григорьева Е.Г. 
(подсектор «Коммерческие орга-
низации»).

По выборам альтернативных канди-
датов, которые избираются, чтобы 
сформировать устойчивую квоту и 
заменить членов СКК в случае невоз-
можности их участия в заседаниях, 
принято решение: несмотря на ре-
комендации мандатной комиссии, 
провести дополнительные  выборы 
по избранию альтернативных членов 
СКК от соответствующих подсекторов, 
процедуру довыборов не проводить. 

В качестве альтернативных членов 
СКК выбраны:

• Барейша Н.А.
(подсектор «Люди, живущие с ВИЧ 
и/или туберкулезом») – альтернат 
члена СКК Спевака Евгения Станис-
лавовича.

• Яковчик Н.И. 
(подсектор «Представители уязвимых 
групп») – альтернат члена СКК Полуя-
на Александра Кондратьевича.    

В мае 2011 года Правление Глобального фонда для борь-
бы со СПИДом, туберкулезом и малярией утвердило новое 
Руководство к СКК, которое подтвердило не только суще-
ствующие требования, но и расширило их за счет новых 
стандартов и рекомендаций. Новое руководство вступило 
в силу с момента принятия, и уже при подаче заявок на 11-й раунд каждая заявка будет проверять-
ся согласно новым требованиям.

Чтобы страна могла продолжить сотрудничество с Фондом, процесс выработки процедур и про-
ведение альтернативных выборов в состав СКК – тот этап, который должны пройти общественные 
организации для соблюдения необходимых условий подачи заявки. 

Страновой координа-
ционный комитет (СКК)

отвечает за разработку и по-

дачу заявок в Глобальный 

фонд. Он также отвечает за 

назначение одной или не-

скольких организаций на 

роль основных реципиентов 

(ОР) – организаций, которые 

получат деньги от Фонда 

и будут использовать их 

для внедрения программ, 

представленных в заявке. 

Наконец, когда грант будет 

утвержден, СКК должен бу-

дет осуществлять надзор 

за тем, как ОР работает над 

внедрением программы, реа-

лизуемой за счет гранта. СКК 

состоят из представителей 

как государственного, так и 

частного секторов, включая 

правительства, многосторон-

ние и двусторонние агентства 

в области развития, НПО, на-

учные учреждения, частные 

компании и людей, живущих 

с тремя обозначенными забо-

леваниями. 

  Ольга Сацук, belaids.net
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веществах» разрабатывается комиссией 
по национальной безопасности, и у 
общественных организаций нет возмож-
ности влиять на его содержание.

Кроме того, специалист «Позитивного 
движения», отметила, что после вхожде-
ния Беларуси в Таможенный союз (ТС), 
есть вероятность, что в нашей стране бу-
дет приостановлено действие программ 
снижения вреда: 
«Политика Российской Федерации гла-
венствующая в Таможенном союзе. Это 
может привести к гармонизации меди-
цинских препаратов, которые исполь-
зуются в странах ТС, и метадон может 
оказаться под угрозой запрета».

В качестве примера влияния России на 
наш регион, Людмила Трухан, напомни-
ла о тестировании школьников на пред-
расположенность к наркотикам, а также 
о создании наркотического комитета по 
российскому примеру. 
Жан-Эли Малкин сказал, что проблемы с 
законотворчеством есть во многих стра-
нах и пообещал, что специальный отдел 
ЮНЭЙДС проанализирует возможные 
последствия нового законопроекта и 
разберется в ситуации.
Так же эксперт ЮНЭЙДС уверил специ-
алистов ВИЧ-сервисных организаций, 
что, не смотря на разницу в полити-
ческих, экономических, социальных 
условиях в разных странах региона, 
общественные организации играют 
большую роль, и они всегда имеют свой 
голос и этот голос влияет на ситуацию 
в стране. ЮНЭЙДС же, в свою очередь, 
будет продолжать оказывать Беларуси 
максимальную поддержку.    

Фото Ольги Сацук

ЭКСПЕРТНОЕ МНЕНИЕ

Эксперт ЮНЭЙДС: 
«Меня беспокоит ситуация в Беларуси»

  Татьяна Жарносек, БОО «Позитивное движение»

«Если говорить откровенно, меня беспокоит ситуация в Беларуси» – заявил исполняющий обязанности 
Регионального Директора Группы Региональной Поддержки ЮНЭЙДС для стран Европы и Центральной 
Азии Жан-Эли Малкин на встрече со специалистами белорусских ВИЧ-сервисных организаций. 

«Сейчас, только 
по официальным 
данным, в Беларуси 
около 10 тысяч нар-
копотребителей. 

При этом в замести-
тельную терапию 
вовлечено менее 
тысячи потребите-
лей инъекционных 
наркотиков и лишь 
чуть более трех 
тысяч получают лечение», – отметил 
эксперт.

Кроме того, г-н Малкин подчеркнул, что 
в Беларуси есть серьезные сложности 
с ресурсным обеспечением. Большая 
часть программ профилактики и лече-
ния ВИЧ/СПИДа осуществляется за счет 
средств Глобального фонда, а роль наци-
ональных источников финансирования 
пока незначительна. 

«Нужно понимать, что 
Глобальный фонд не 
вечен и наступит время, 
когда его финансиро-
вание закончится», – 
напомнил эксперт 
ЮНЭЙДС. – «Есть про-
гресс, его нельзя отри-
цать, но, в то же время, 
остается вопрос что 
будет дальше».

Есть ли жизнь 
после Глобального 
фонда?

После завершения проектов Глобаль-
ного фонда в Беларуси работа ВИЧ-
сервисных организаций не прекратится, 
выразил свое мнение Дмитрий Субцель-
ный, председатель Республиканского 
общественного объединения «Белорус-
ская Ассоциация клубов ЮНЕСКО».

«Пока работает Глобальный фонд, орга-
низации ищут других доноров, других 
партнеров, к примеру, в Европейском 
союзе». Также Дмитрий Субцельный 
сказал, что общественные организации 
очень рассчитывают на то, что в Белару-

си начнет действовать 
государственный 
социальный заказ. 
Кроме того, по словам 
специалиста, в нашей 
стране большую роль 
играют волонтерские 
клубы, которые дей-
ствуют на базе обра-
зовательных учреж-
дений, и эта работа 
будет продолжаться 
и после завершения 

программ Глобального фонда.

У Олега Еремина, председателя Коор-
динационного комитета Ассоциации 
некоммерческих организаций по 
противодействию эпидемии ВИЧ/
СПИДа «БелСеть антиСПИД» менее 
оптимистичное мнение на этот счет, 
так как ВИЧ-сервисные организации в 
Беларуси различаются по силе своего 
влияния:

«Есть “монстры”, кото-
рые имеют большой 
опыт, имеют навыки 
фандрайзинга, имеют 
большое влияние и есть 
новые или региональ-
ные городские органи-
зации, в которых более 
ограниченный доступ к 
ресурсам, в том числе 
государственным. Лич-
но меня, как председа-
теля Ассоциации “Бел-
Сеть антиСПИД” волнует 
не столько положение 

крупных организаций, которые сумеют 
за себя постоять, но больше положение 
региональных организаций», – выразил 
беспокойство Олег Еремин.

Таможенный союз может 
остановить программы 
снижения вреда в Беларуси

Помимо сложностей с ресурсами, в 
Беларуси достаточно спорных моментов 
в законодательстве. Так, к примеру, Люд-
мила Трухан, тематический координатор 
Белорусского общественного объеди-
нения «Позитивное движение», отмети-
ла, что новый закон «О наркотических 

Жан-Эли Малкин
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ЭКСПЕРТНОЕ МНЕНИЕ

Основной акцент
Э.Г.: - Основной акцент в деятельности ЮНЭЙДС будет сде-
лан на координацию деятельности всех партнеров. Наша 
цель – сохранить активность агентств, чтобы они реализо-
вывали свои задачи в области ВИЧ/СПИДа: ПРООН – права 
человека, ВОЗ – это лечение, ЮНИСЕФ – профилактика 
вертикальной трансмиссии. 

Второе. Поддержка лидерства на уровне политики. Мы 
будем продолжать содействовать вовлечению страны 
в работу международных конференций, форумов, семина-
ров, где происходит обмен мнениями о ситуации 
и о результатах работы программ. Чтобы люди, принимаю-
щие решения, политики, после участия в таких меропри-
ятиях, могли знать международные тенденции, и отразить 
эти решения на уровне страны. Активизация гражданско-
го общества и поддержка – это также один из наших при-
оритетов, потому что ЮНЭЙДС традиционно считает граж-
данское общество ключевым звеном в ответных мерах.

Уязвимые группы 
Э.Г.: -  У нас остаются в приоритете потребители инъекци-
онных наркотиков (далее – ПИН). Эпидемия в стране кон-
центрированная и, несмотря на то, что распространяется 

Приоритеты ЮНЭЙДС в Беларуси 
  Ольга Сацук

в основном половым пу-
тем, это по большей части 
происходит через поло-
вых партнеров ПИНов. 

В рамках работы про-
граммы с потребителями 
инъекционных наркотиков 
будем в ближайшее время 
оказывать помощь сети 
групп взаимопомощи по 
заместительной терапии 
метадоном. 

Поддержка работы по 
профилактике в тюрьмах – 
это еще один из сегодняш-
них приоритетов. В этой об-
ласти мы особо будем поддер-
живать процесс активизации гражданского общества и 
разработку необходимых стратегических документов.    

Выражаем благодарность А. Полуяну 
за помощь в проведении интервью

Объединенная программа по ВИЧ/СПИДу (ЮНЭЙДС) – это инновационное партнерство Организации Объединенных 
Наций, возглавляющее и вдохновляющее мировое сообщество в деле обеспечения всеобщего доступа к профилактике, 
лечению, уходу и поддержке в связи с ВИЧ. 

ЮНЭЙДС выполняет свою миссию путем:

• объединения усилий коспонсоров Организации Объединенных 
Наций, гражданского общества, правительств отдельных стран, частного сектора, глобальных институтов и людей, жи-
вущих с ВИЧ и наиболее затронутых эпидемией;

• выражения солидарности с людьми, наиболее затронутыми ВИЧ, в защиту человеческого достоинства, прав человека 
и гендерного равенства;

• мобилизации ресурсов, политических, технических, научных и финансовых,  и контроля за достижением результатов 
как со стороны самой программы, так и со стороны ее партнеров;

• предоставления стратегической информации и данных тем, кто является носителями перемен, с целью оказания влия-
ния и направления ресурсов в те области, где они дадут наибольший результат; 

• поддержка всестороннего лидерства стран в обеспечении комплексных и устойчивых ответных мер, включенных в на-
циональные программы в области здравоохранения и развития и являющихся неотъемлемой частью таких программ.

Координация действий
Большинство организаций, программ и фондов системы ООН, работающих в Беларуси, осуществляют проекты и про-
граммы технической помощи в области решения проблем, связанных с эпидемией ВИЧ-инфекции. Для координации их 
усилий, повышения эффективности совместных программ и информированности о действиях ООН, правительства, граж-
данского общества и доноров создана и работает трехуровневая система рабочих групп.
 
Страновая группа ООН (UN Country Team)

Принимает ключевые решения по координации деятельности присутствующих в стране организаций, программ и фон-
дов системы ООН. В состав группы входят главы агентств системы ООН в Беларуси. Заседания проводятся один раз в два 
месяца. Вопросам программ в области СПИДа группа уделяет 30 % времени.
 
Объединенная группа ООН по СПИДу (Joint UN Team on AIDS) координирует процесс реализации проектов и разде-
ления функций среди агентств системы ООН в Беларуси – учредителей ЮНЭЙДС. В состав группы входят сотрудники по 
программной деятельности агентств-коспонсоров ЮНЭЙДС. Заседания Объединенной группы проводятся ежемесячно.
 
ВИЧ-форум (HIV Forum) координирует информационный обмен между партнерами в системе ООН, правительства, 
общественных организаций и доноров. Решения Форума имеют консультативный характер. Заседания проводятся 
ежеквартально.   

Элеонора Гвоздева

»  НАЧАЛО  НА  СТР.  1
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Апробация механизма государственного 
социального заказа в Беларуси

Факт практической реализации меха-
низма государственного социального 
заказа – серьезный результат работы 
Международного просветительского 
общественного объединения «АКТ», 
которое за год сделало возможным 
проведение данной процедуры. В ре-
зультате – исполнительные комитеты 
городов  Жлобина, Речицы, Калинкови-
чей и Светлогорска объявили конкурс 
общественно полезных проектов, на-
правленных на обеспечение доступа 
к профилактике и уходу в связи с ВИЧ, 
провели заседания комиссий по вы-
бору приоритетных для реализации 
проектных заявок, заключили договора 
с организациями-исполнителями и 
выделили средства из бюджета для ис-
полнения проектов.  

Всего на конкурс было подано 25 за-
явок от 21 организации (из них 29% 
от государственных учреждений и 
71% от общественных объединений). 
Конкурсными ко-
миссиями одобрено 
10 заявок (2 – Жло-
бин, 2 – Речица, 
3 – Калинковичи, 3 – 
Светлогорск;  40% 
от государственных 
организаций и 60% 
от общественных 
объединений) на об-
щую сумму 187 405 
754 млн. бел. руб. 
(вклад из средств 
Глобального фонда составил 60,3%).

Органы местной власти высоко оцени-
ли результаты работы проектов и тех-
ническую помощь, оказанную МПОО 
«АКТ», в процессе размещения и реали-
зации социального заказа. 

Этот опыт может стать ключевым для 
дальнейшего развития профилакти-
ки ВИЧ-инфекции в нашей стране и 
дальнейшего перехода на финанси-
рование профилактических программ 
из средств национального и местных 
бюджетов. Специалистами АКТа под-
готовлена не только документация, 

  Ольга Сацук

регулирующая взаимоотношения 
сторон в данном процессе на местном 
уровне, но и разработаны изменения в 
национальное законодательство. Под-
готовлен, прошел все необходимые со-
гласования, и передан в Парламент РБ 
законопроект  «О внесении изменений 
и дополнений в некоторые законы Ре-
спублики  Беларусь по вопросам соци-
ального обслуживания», предусматри-
вающий изложение в новой редакции 
закона «О социальном обслуживании». 
МПОО «АКТ» входил в состав рабочей 
группы по разработке законопроекта и 
активно продвигал его на всех уровнях. 
В этом законопроекте закрепляются 
нормы, способные регулировать в 
дальнейшем внедрение системы го-

сударственного со-
циального заказа в 
Беларуси.

Анализируя первый 
опыт практической 
реализации механиз-
ма государственного 
заказа, проведен-
ного МПОО «АКТ», 
Председатель Прав-
ления организации 
Светлана Зинкевич 

отметила: «Успех АКТа заключается 
в том, что нам удалось воплотить на 
практике нашу идею, которую мы 
методично разрабатывали в течение 
пяти лет: изучали и систематизиро-
вали международный опыт Литвы, 
Германии, Казахстана и других стран, 
разрабатывали нормативные докумен-
ты, проводили переговоры с органами 
государственной власти и управления. 
И я горжусь теми районами Гомель-
ской области, которые взяли на себя 
ответственность и реализовали на 
практике идею, которая в будущем 
будет работать во всей социальной 
сфере Республики Беларусь».  

Продолжение следует
Жлобинский районный исполнитель-
ный комитет в конце марта принял ре-
шение о проведении в 2012 году кон-
курса социальных проектов, направ-
ленных на осуществление мероприя-
тий по профилактике ВИЧ-инфекции 
жителей Жлобинского района. 

Эксперт МПОО «АКТ» Валерий Жура-
ковский пояснил процесс:
«Согласно планам до 2014 года 15 ре-
гионов должны пройти процесс апро-
бации механизма государственного 
социального заказа.  Серия конкурсов 
пройдет в этом году в 6-ти регионах. В 
4-х новых и двух регионах, где данный 
конкурс уже проводился.
Мы привлекаем районные города по-
вторно, чтобы можно было наблюдать 
динамику и отслеживать тенденции 
при процессе апробации: от про-
цедуры, вовлеченности, влияния на 
ситуацию и так далее. Одним из таких 
«повторных» регионов будет Жлобин, 
который уже имеет практику проведе-
ния данных конкурсов, имеет необхо-
димую базу нормативных документов 
и готов продолжить свой опыт в этом 
направлении».   

ОПЫТ РАБОТЫ

В городах Гомельской области прошел процесс апробации механизма государственного социального 
заказа. В результате конкурса общественно полезных проектов, направленных на обеспечение до-
ступа к профилактике и уходу в связи с ВИЧ, в городах Жлобине, Речице, Калинковичах и Светлогорске 
были реализованы проекты, которые частично финансировались местными бюджетами, а частично – 
из средств грантов Глобального фонда для борьбы со СПИДом, туберкулезом и малярией.

Процесс апробации меха-
низма государственного со-
циального заказа проходит в 
рамках Государственной про-
граммы профилактики ВИЧ-
инфекции на 2011-2015 годы в 
части разработки механизма 
социального заказа, обеспе-
чивающего устойчивость 
финансирования из местных 
бюджетов профилактических 
программ по ВИЧ-инфекции/
СПИДу. Отвечает за его ре-
ализацию Международное 
просветительское обще-
ственное объединение «АКТ», 
заказчиком-координатором 
выступает Министерство 
здравоохранения Республики 
Беларусь.

10 проектами охвачено 
3951 человек, внедрены 
5 инновационных прак-
тик, обеспечен доступ к 
локальным группам риска 
(сельское население, цы-
ганское сообщество, ад-
министрации и работники 
предприятий).

СПРАВКА
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ОПЫТ РАБОТЫ

ГОТОВЫ ОТВЕТИТЬ:
ОБУЧЕНИЕ СОТРУДНИКОВ «ВСТРЕЧИ» 

«Вы готовы спрашивать, поэтому 
мы готовимся отвечать!» – означает, 
что «Встреча» занимается серьезной 
подготовкой и обучением людей (во-
лонтеров, социальных работников, пси-
хологов), которые затем идут к людям в 
«в поле» или в интернет, чтобы ответить 
на их вопросы. 

Консультирование по телефонам го-
рячих линий, в интернет (используя 
все популярные у МСМ площадки, 
собственный сайт, чаты знакомств), 
а также работа «в поле»: на пунктах 
встреч МСМ, на квартирах, которые 
популярны среди целевой группы 
(программа ПОЛ) – все эти виды кон-
сультирования освоила организация и 
активно использует в 
своей практике. Для 
обеспечения каче-
ства такой работы, 
безусловно, нужна 
хорошая подготовка 
тех, кто это делает.

Что спрашивают? 
В какой форме? И 
при каких обстоя-
тельствах обычно 
спрашивают? Как 
отвечать, не нарушая границ чужой 
индивидуальности, своего достоинства 
и имиджа организации? –  чтобы най-
ти ответы, РМОО «Встреча» проводит 
специальные консультации для своих 
сотрудников. 

В качестве примера такой работы мож-
но привести консультацию для сотруд-
ников в Витебске.
 
«Мы организовали 
данную консульта-
цию, – говорит коор-
динатор Витебского 
анонимно-консуль-
тационного пункта 
(далее – АКП) РМОО 
«Встреча» Кирилл 
Пресняков,  –  по-
тому что возникают 
проблемы, которые 
нам хотелось бы об-

судить, чтобы найти наиболее правиль-
ные решения. 

Например, наиболее актуальная 
проблема сейчас – это отказ от коди-
рования (прим. введение кода для по-
сетителей АКП): человек отказывается 
от него и автоматически отказывается 
и от услуг организации, а мы не хотели 
бы терять никого и поэтому ищем аргу-
менты, чтобы убедить их доверять нам 
по-прежнему». 

Кирилл Пресняков отметил также, что 
сотрудники совместно с психологом об-
суждают наиболее часто задаваемые на 
консультациях вопросы, чтобы понять, 
какие ответы правильные и психологи-

чески корректные. 

Какие вопросы 
наиболее часто 
задавались 
консультантам 
Витебского АКП? 

Витебские консуль-
танты «Встречи» от-
метили, что наиболее 
часто задаваемые 
вопросы – это во-

просы об инфекциях, передающихся 
половым путем (ИППП). Особенно 
мужчины, практикующие бисексуаль-
ные отношения, зачастую уверены, что 
они могут что-то «подхватить» только, 
занимаясь вагинальным сексом с жен-
щиной, а занимаясь анальным сексом 
с мужчиной без презерватива, они не 
рискуют. Приходится, конечно, их в этом 
разубеждать. 

«Часто также отвечаем 
на вопросы о презерва-
тивах, – добавил Кирилл 
Пресняков. – Наших кли-
ентов иногда шокирует 
информация о том, что 
есть презервативы для 
орального и анального 
секса, они разные и их 
надо использовать, по-
нимая различия в прак-
тике применения».    

Консультирование по вопросам безопасного сексуального поведения, вопросам 
психологического и физического здоровья, ВИЧ-инфекции и инфекций, пере-
дающихся половым путем, среди мужчин, имеющих секс с мужчинами (далее – 
МСМ) – это приоритетное направление в деятельности РМОО «Встреча».

  VSTRECHA.BY

В среднем в месяц в Витеб-
ский АКП РМОО «Встреча» за 
индивидуальными консульта-
циями обращается около 20 
человек, на полевой работе 
удается охватить еще поряд-
ка 28 – 30 человек в месяц. В 
интернете витебские консуль-
танты проводят порядка 300 
консультаций в месяц.

Беларусы приняли 
участие в конференции 
«ВИЧ В ЕВРОПЕ»
В конференции приняли участие Еле-
на Григорьева (Сообщество людей, 
живущих с ВИЧ), Александр Полуян 
(GAYBY.Net, проект Гей Альянс Белару-
си), Игорь Карпов и Анна Вассиленко 
(Белорусский государственный меди-
цинский университет). 

С докладом на конференции высту-
пила представитель Белорусского 
сообщества людей, живущих с ВИЧ 
Елена Григорьева, которая рассказала 
участникам конференции о ситуации, 
которая складывается вокруг лечения, 
ухода и поддержки людей, живущих с 
ВИЧ в Беларуси. Как отметила Григо-
рьева, в Беларуси практически отсут-
ствует компонент защиты и адвокации 
прав ЛЖВ и уязвимых групп.

В ходе конференции, которая состо-
ялась  19-20 марта в Дании, обсужда-
лись вопросы европейских инициатив 
и передовых методов оптимального 
тестирования и ухода, результаты 
пилотных проектов по профилактике 
ВИЧ-инфекции в Европе, по возмож-
ности многостороннего диалога по 
развитию творческих решений нере-
шенных проблем в области исследо-
ваний и реализации политики по ВИЧ, 
программ по улучшению диагностики 
и лечения ВИЧ в Европе.
 
Внимание конференции, среди про-
чих вопросов, было уделено эконо-
мической эффективности проектов, 
реализуемых организациями. Как было 
отмечено на конференции, суммы, 
которые вкладываются в профилакти-
ческую деятельность могут быть мини-
мальными, но иметь большой эффект 
при работе с уязвимыми группами, 
однако, есть и обратные примеры, 
когда большие суммы вкладываемые 
в профилактические программы, не 
имеют требуемого эффекта.
 
Большое внимание и обсуждение на 
конференции вызвали вопросы, кото-
рые касаются положения людей, жи-
вущих с ВИЧ, а также уязвимых групп 
(работники секс бизнеса, мужчины, 
имеющие секс с мужчинами) в странах 
Восточной Европы, в частности Рос-
сия, Украина и Беларусь.
 
Конференция отметила  5-летие ини-
циативы присоединения гражданского 
общества, политиков, работников здра-
воохранения и европейских учрежде-
ний здравоохранения для повышения 
доказательной базы вокруг вопросов, 
связанных с оптимальным тестирования 
и раньше уход за ВИЧ-инфекцией.  

http://www.hiv.by
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Как наркоторговцы 
избегают уголовного 
наказания

Наркоторговцы стараются найти 
такие химические вещества, кото-
рые не включены в списки контро-
лируемых. Незначительно изменив 
молекулярный состав, можно 
получить совершенно новое, ле-
гальное вещество, которое еще не 
занесено в список запрещенных на 
территории Республики Беларусь. 
Наркоторговцы сбывают товар, не 
заботясь о том, что могут быть за-
держаны соответствующими орга-
нами и наказаны. Но благодаря уси-
лиям Управления по наркоконтролю 
и противодействию торговле людь-
ми преступники обычно находятся, 
а список запрещенных веществ 
растет. Так, в 
2011 году был 
введен запрет 
на оборот 47 
видов новых 
психотропных 
веществ и 10 
прекурсоров. 
В отдельных 
случаях зане-
сение нового 
вещества в 
список запре-
щенных зани-
мает от неде-
ли до одного 
месяца.

Преступники 
также пред-
принимают по-
пытки создания 
подпольных 
лабораторий 
по производ-
ству наркотических и психотропных 
веществ. В 2011 году таких лаборато-
рий было обнаружено 11. В городе 
Минске находились 9 из них. 

На «Презентации Доклада Между-
народного комитета по контролю 

С каждым годом число новых психотропных веществ и прекурсоров 
растет. Преступники все чаще пытаются изменить формулу нарко-
тиков, чтобы обойти закон и избежать уголовного наказания. 

  Алеся Скидан

над наркотиками за 2011 год» глав-
ный нарколог Министерства здра-
воохранения Республики Беларусь 
Осипчик Сергей Иванович расска-
зал о торговле наркотиками через 
интернет. К сожалению, незаконные 
интернет-аптеки становятся все по-
пулярнее. Сегодня любой человек 
может купить все необходимые для 
создания наркотиков вещества и 
оборудование в социальных сетях. 
Такие предприятия обычно выбира-
ют молодежь в качестве своей де-
ятельности, так как эта группа на-
селения более подвержена потре-
блению опасных продуктов. Сергей 
Осипчик утверждает, что более 

половины всех 
лекарствен-
ных средств, 
распростра-
няемых через 
незаконные 
интернет-ап-
теки, являются 
поддельными. 
Наркоторговцы 
убеждают по-
требителей, 
что их деятель-
ность законна. 
Деятельность 
таких предпри-
ятий заключа-
ется, прежде 
всего, 
в контрабанд-
ной поставке 
своей продук-
ции покупате-
лю. Проблемой 
является и то, 

что технологии изготовления боль-
шинства наркотиков для пользова-
телей сети интернет, размещены в 
свободном доступе.
В целом ситуация в сфере нарко-
торговли все время изменяется и 
остается сложной.   

  Татьяна Жарносек

На вопрос «К кому Вы обращаетесь 
за помощью, если хотите получить 
больше информации по вопросам 
жизни с ВИЧ?» большинство людей 
(более 70 %) ответили, что обра-
щаются к врачу-инфекционисту. 
Однако почти половина опрошен-
ных при этом ищут параллельно 
помощь в общественных организа-
циях или стараются найти ответы 
на свои вопросы в Интернете. 

Примечательно, что люди, живу-
щие с ВИЧ, практически никогда 
не пытаются ответить на волную-
щие их вопросы с помощью род-
ных и близких. Только 4 человека 
из 100 решаются обратиться к ним 
за информационной поддержкой. 

Где ВИЧ-
положительные 
люди ищут 
информацию 
о  жизни 
с  диагнозом?

Информацию о жизни с диагно-
зом ВИЧ-положительные люди 
ищут в общественных организа-
циях и в Интернете. 
Об этом свидетельствуют дан-
ные анкетирования «Позитивно-
го движения», проведенного на 
Республиканской конференции 
для людей, живущих с ВИЧ. 

ПОТРТЕТ  ПРОБЛЕМЫ
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В ТЕМУ

На сегодня вирус иммунодефицита 
человека (ВИЧ) – самый изученный из 
всех вирусов. О ВИЧ опубликовано 
более 200 тыс. научных статей. За 30 
лет мы узнали его строение, эпиде-
миологию, жизненный цикл, функции 
его белков и многое другое. Как тут 
выбрать 10 ключевых фактов? Я поста-
рался охватить все области – от фунда-
ментальной науки до медицины.

1. ВИЧ заражает лимфоциты-хелпе-
ры, которые регулируют иммун-
ный ответ. Смерть этих клеток 
ведет к дерегуляции иммуните-
та – его чрезмерной активации 
и одновременно неспособности 
фокусироваться на патогенных 
микроорганизмах.

2. ВИЧ наносит удар по иммунной 
системе в течение первых недель 
инфекции, но симптомы наруше-
ния иммунитета в среднем про-
являются через 8 лет в виде син-
дрома приобретенного иммуно-
дефицита (СПИД). Это происходит, 
когда иммунная система, до этого 
лихорадочно восполняющая по-
тери лимфоцитов-хелперов, ис-
тощается и проигрывает борьбу с 
вирусом.

3. ВИЧ принадлежит к семейству 
ретровирусов, роду лентивиру-
сов. Частицы ВИЧ содержат геном 
в виде двух копий РНК, которые 
вирус превращает в ДНК после 
проникновения в клетку. Эта 
ДНК встраивается вирусом в ДНК 
клетки хозяина и остается там до 
смерти клетки.

4. Лентивирусы существуют мил-
лионы лет и были найдены у 
кроликов, кошек, лошадей и ряда 
африканских обезьян. ВИЧ про-
ник в человеческую популяцию 
от шимпанзе примерно 100 лет 
назад в западной Африке.

5. ВИЧ передается через кровь, при 
сексе или от матери к ребенку 
при родах. В быту, при поцелуях, 
укусах и рукопожатиях ВИЧ не 
передается. Не передается он и 
комарами.

6. Наиболее надежным способом 
предотвращения инфицирования 
ВИЧ при сексе является презерва-

10 важнейших фактов о ВИЧ и СПИДе 
тив. За последние 2 года три но-
вых способа предотвращения ВИЧ 
показали обнадеживающие ре-
зультаты: вакцина, прием лекарств 
до секса и любрикационный гель 
с лекарствами, но эффективность 
всех трех пока слишком низка 
(30-50%), чтобы их можно было 
вводить в широкое употребление.

7. Было разработано более 20 ле-
карств, останавливающих репли-
кацию ВИЧ (это больше, чем для 
любого другого вируса). Лекар-
ства снижают количество вируса 
в крови до ничтожного уровня 
и предотвращают СПИД. Также 
лекарства позволяют предотвра-
тить передачу вируса от матери к 
ребенку при родах и при грудном 
вскармливании.

8. Встроившись в ДНК клетки, ВИЧ 
иногда переходит в латентную 
форму, которая никак себя не 
проявляет, а потому ни лекарства, 
ни иммунная система не могут 
на него повлиять. В таком виде 
он может существовать десятки 
лет. Из-за латентных вирусов ле-
карства от ВИЧ приходится при-
нимать всю жизнь. В организме 
переставшего принимать лекар-
ства человека вирус выходит из 
латентной формы, и болезнь раз-
вивается снова.

9. ВИЧ очень гибок генетически, что 
позволяет ему уходить от иммун-
ного ответа, а также приобретать 
устойчивость к лекарствам. Для 
предотвращения устойчивости к 
лекарствам при лечении их при-
меняют по три одновременно.

10. В мире 33 миллиона человек 
живут с ВИЧ, из них больше по-
ловины – женщины. Несмотря 
на огромный прогресс в предот-
вращении ВИЧ-инфекции (во 
многих странах эпидемия идет на 
спад) и лечении СПИДа (больше 
5 миллионов человек получают 
лекарства), каждый год 2 милли-
она человек умирают от СПИДа, 
потому что не имеют доступа к 
лекарствам.

Егор Воронин 
(Global HIV Vaccine Enterprise), 

ТрВ № 76, c. 10, «Биология»

Как отметила, тематический ко-
ординатор по работе центров 
социального сопровождения и 
кабинетов комплексного оказания 
услуг БОО «Позитивное движение» 
Ирина  Статкевич, по сравнению 
с опросом 2009 года положитель-
ной является тенденция обраще-
ния в общественные объединения 
и к справочной литературе. Одна-
ко популярность поиска сведений 
в Интернете обеспокоила специ-
алиста:

«Популярность Интернета настора-
живает, так как сегодня в Интернете 
находится много противоречивой 
информации по вопросам распро-
странения ВИЧ-инфекции», – отме-
тила Ирина Статкевич. 

Но такое поведение людей, живу-
щих с ВИЧ, объяснимо тем, что Ин-
тернет предоставляет возможность 
обезличенного, анонимного диало-
га с пользователем, считает специ-
алист «Позитивного движения». 

К кому Вы обращаетесь за помо-
щью, если хотите получить больше 
информации по вопросам жизни 
с ВИЧ?

К врачу-инфекционисту                          74.4%

В общественные органи-
зации и объединения

46.8%

К Интернету                                               46.8%

К справочной литературе                        36.1%

К близким родственникам 
и друзьям    

4.2%

Звоню на горячую линию                        4.2%

Другое 4.2%

Ни к кому не обращался 
(ась)                  

0%

ПОТРТЕТ  ПРОБЛЕМЫ



12
В

М
Е

С
Т

Е
  /

 Б
е

л
С

е
т

ь
 

а
н

т
и

С
П

И
Д

/ 
w

w
w

.
b

e
l

a
i

d
s

.
n

e
t 

/Март 2012

http://www.antiaids.org
Сайт фонда Елены Пинчук «АНТИСПИД» 
предлагает посетителям ряд креативных 
решений по привлечению внимания 
общественности к проблеме ВИЧ/СПИДа: 
серия молодежных квестов, видео социальной рекламы, 
программа лояльности и многое другое. Фонд также 
публикует на своем сайте финансовые отчеты.
 
В 2003 году Елена Пинчук основала фонд «АНТИСПИД» – первую и единственную благотворительную организацию по 
борьбе с эпидемией СПИДа в Украине, которая работает за счет частных средств. Фонд Елены Пинчук стремится осу-
ществлять свою деятельность на всех общественных уровнях– от общенациональных проектов до адресной помощи 
людям, пострадавшим от эпидемии СПИДа. В числе программ фонда – общенациональные кампании в СМИ, крупно-
масштабные акции с привлечением звезд мирового уровня, сбор средств на конкретные проекты и объекты, работа 
с лидерами общественного мнения, привлечение лучшего международного опыта для противодействия эпидемии 
СПИДа в Украине, вовлечение влиятельных украинцев в борьбу со СПИДом.

Елене Пинчук удалось привлечь к борьбе со СПИДом в Украине многие фигуры мирового уровня – в проектах фон-
да принимали участие Сэр Элтон Джон, Мисс Мира 2006 Татьяна Кухаржова, Мисс Мира 2007 Чжан Цзылинь, группа 
Queen и Седьмой Генеральный секретарь ООН Кофи Аннан.   

http://belguides.com
Ассоциация Белорусских гайдов подготовит 
волонтеров-инструкторов по профилактике  
ВИЧ-инфекции.
Гайды и друзья гайдов в возрасте 15-23 лет обучатся проводить интерактивные занятия для своих сверстников 
по профилактике ВИЧ-инфекции. Курс обучения включает: базовые знания о ВИЧ и СПИДе, навыки проведения 
тренинга и управления группой, активные и интерактивные методы обучения.

Подготовка проходит в рамках проекта «Профилактика ВИЧ-инфекции среди молодежи и подростков».   

http://www.asabliva.by
Вторая международная научно-практическая 
конференция по альтернативным методам 
реабилитации детей и взрослых с ограниченными 
возможностями, инвалидностью, ВИЧ/СПИД, 
онкологическими и иными тяжелыми заболеваниями 
пройдет в Минске 30-31 мая 2012 года.
На конференции планируется обсуждение технологий работы, медицинских и психолого-педагогических аспектов и перспек-
тив развития альтернативных методов абилитации и реабилитации (арт-терапии, анималотерапии, ароматерапии, клоунотера-
пии, программы «Исцеляющая магия» и др.), а также проблем их внедрения, развития, функционирования в странах СНГ, Европы 
и мира, роль общественных объединений и их взаимодействие с государственными органами и учреждениями в сфере реаби-
литации, развитие международного партнерства между государственными и общественными органами и учреждениями.

Организаторы конференции – Республиканское общественное объединение «Белорусская Ассоциация клубов ЮНЕСКО» 
и филиал Российского государственного социального университета в г. Минске.    

С УММА ДЕЙСТВИЙ
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С УММА ДЕЙСТВИЙ

http://redcross.by
В марте на базе 
Суворовского училища, 
была открыта фотовыставка 
«Жизнь с ВИЧ – жизнь». 
Работы трех молодых фотохудожников не просто передают исто-
рию девушки в пространстве большого современного города – они 
отражают жизнь ВИЧ-положительного человека в мире ВИЧ-
отрицательных людей.

Цель выставки – способствовать разрушению общественных стереотипов по отношению к людям, живущим с ВИЧ, адаптиро-
вать и позиционировать их в сознании социума, представив их как равноправных, равноценных его членов со своим ярким 
видением жизни.  

Выставка была поддержана в рамках проекта Белорусского Общества Красного Креста «Молодежь против ВИЧ» при финан-
совом содействии Датского Красного в партнерстве с общественным объединением «Позитивное движение». Более чем пол-
года на базе Суворовского военного училища волонтеры-лидеры проводят обучающие сессии по принципу «равный-равно-
му».  Открытие выставки явилось продолжением цикла профилактических мероприятий, направленных как на сотрудников, 
так и воспитанников учреждения.  

http://www.pmplus.org
На сайте БОО «Позитивное движение» начался 
информационный мини-проект, который представит 
серию интервью с участниками и создателями 
молодежного белорусского сериала о жизни с ВИЧ. 
Съемки первого белорусского сериала о жизни с ВИЧ уже завершились.  Премьеру «Выше неба» с нетерпением ждут 
все: те, кому тема ВИЧ знакома не понаслышке, те, кого она обошла стороной, и люди, которые считают, что всех ВИЧ-
положительных нужно выслать на необитаемый остров. Поможет ли молодежный сериал повлиять на последних? 
Стоит ли тратить силы и средства на такие проекты? Может ли вообще сериал о жизни с ВИЧ стать популярным?  Чтобы 
попробовать ответить на эти вопросы подготовлена серия мини-интервью с участниками проекта, людьми, живущими 
с ВИЧ и экспертами в этой сфере. 

Серию интервью читайте на сайте pmplus.org.  

http://www.ypeer.by
Фонд ООН в области народонаселения 
и молодежная сеть Ypeer объявляет 
конкурс «Волонтер месяца».
Конкурс «Волонтер месяца» проводится на страницах электронного ресурса для во-
лонтеров в сфере равного обучения www.ypeer.by. Принять  участие   в  конкурсе  мо-
жет  любой  молодой человек,  работающий по принципу «равный обучает равного». 

Участники конкурса могут быть выдвинуты руководителями и членами общественных организаций, работающих в сфере 
равного обучения, также возможно самовыдвижение. Подробные условия участия размещены на сайте ypeer.by.   
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В Украине стало меньше ВИЧ-
инфицированых среди подростков

Британские больницы 
будут бесплатно 
лечить ВИЧ-
инфицированных 
иностранцев

МИРОВЫЕ  НОВОСТИ

В Министерстве здравоохранения Украины обеспокоены ростом 
заболеваемости ВИЧ/СПИДом. Об этом заявляет заместитель главы 
ведомства Александр Толстанов.

«Остается проблемным вопрос за-
болеваемости ВИЧ/СПИДом. Ведь 
уровень заболеваемости вырос на 
3,6% по сравнению с 2010 годом», - 
заявил госслужащий.

«Вызывает обеспокоенность ситуа-
ция в Днепропетровской, Никола-
евской, Донецкой, Одесской обла-
стях, а также ее ухудшение в Киев-
ской, Кировоградской, Херсонской 
и Черкасской областях», – сказал 
он в ходе расширенного заседания 
коллегии Минздрава.

По словам Толстанова, позитивным 
моментом является снижение роста 
заболеваемости ВИЧ-инфекцией в 
возрасте от 15 до 24 лет. «Это свиде-
тельствует о том, что есть признаки 
стабилизации эпидемической ситуа-
ции», – подчеркнул замминистра.

Кроме того, он отметил снижение 
уровня распространения ВИЧ-
инфекции среди беременных и среди 
доноров крови.   

По информации  Интерфакс-Украина.

США открывают в Душанбе ресурсные 
Центры по ВИЧ/СПИД 

Как сообщает посольство США в РТ, 
врачи и медсестры центров здоро-
вья, а также представители неправи-
тельственных организаций (НПО), ра-
ботающие в области профилактики и 
обучения вопросам ВИЧ/СПИД, при-
няли участие в открытии этих новых 
инновационных центров по борьбе с 
эпидемией ВИЧ в Таджикистане.

Врачи и медсестры планируют ис-
пользовать ресурсные центры для 
обсуждения за круглым столом 
вопросов о ВИЧ/СПИД с предста-
вителями неправительственных 
организаций, работающих в области 
ВИЧ и с их клиентами, а также для 
проведения тренингов по вопросам 
ВИЧ/ СПИД.

Уровень заболеваемости ВИЧ в Цен-
тральной Азии резко возрос за по-
следние десять лет, особенно среди 
уязвимых групп населения, таких 
как заключенные, работники секс-
индустрии, потребители инъекцион-
ных наркотиков и мигранты.
Предрассудки и дискриминация уси-
ливают эту проблему, препятствуя 
уязвимым группам населения об-
ращаться за консультациями по про-

филактике и лечению. Открытие ре-
сурсных центров является ключевым 
шагом в решении этой проблемы.

Таджикский государственный 
медицинский университет будет 
обучать сотрудников клиники со-
временным подходам к лечению 
ВИЧ-инфицированных пациентов, 
что позволит врачам эффективнее 
использовать ресурсы, имеющиеся 
в наличии в новых центрах.

USAID оказывает поддержку Тад-
жикскому государственному меди-
цинскому университету, каждый из 
ресурсных центров был обеспечен 
тремя настольными компьютера-
ми, ноутбуком, принтером, а также 
офисной мебелью.   

По информации avesta.tj

Медицинские учреждения 
Великобритании будут бесплат-
но оказывать помощь ВИЧ-
инфицированным иностранцам. 
Как сообщает BBC, британское 
правительство намерено внести 
соответствующие изменения в 
законодательство.

Согласно действующим правилам, 
право на бесплатное лечение ВИЧ-
инфекции имеют лишь подданные 
Соединенного Королевства. Мигран-
ты, а также туристы, являющиеся но-
сителями вируса иммунодефицита, 
не вправе рассчитывать на бесплат-
ную помощь, в отличие от приезжих, 
страдающих другими инфекционны-
ми заболеваниями. 

В связи с этим бывший министр 
здравоохранения Великобритании 
лорд Нормэн Фаулер (Lord Norman 
Fowler), отвечавший за британскую 
программу профилактики ВИЧ-
инфекции в 1980-х годах, предложил 
изменить законодательство в от-
ношении приезжих. По его мнению, 
бесплатную помощь должны полу-
чать все иностранцы с ВИЧ, находя-
щиеся на территории Соединенного 
Королевства более полугода. 

Заместитель главы британского 
Минздрава Энн Милтон (Anne 
Milton) поддержала предложенные 
Фаулером меры. По ее словам, до-
ступное для приезжих лечение 
позволит снизить риск передачи 
инфекции другим жителям Велико-
британии. При этом предоставление 
бесплатной помощи иностранцам, 
пробывшим в королевстве не менее 
шести месяцев, позволит избежать 
потока так называемых медицинских 
туристов. 

По оценкам местных органов здра-
воохранения, в Великобритании 
насчитывается около 100 тысяч ВИЧ-
инфицированных. При этом мигран-
ты составляют две трети от общего 
числа носителей вируса иммуноде-
фицита.

По информации medportal.ru 

Проект USAID «Качественное здравоохранение» провел церемонию 
открытия двух ресурсных центров по ВИЧ/ СПИД в Центре здоровья 
№ 4 и Центре здоровья № 10 в городе Душанбе.
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Актуальными в преддверии Чемпи-
оната мира по футболу будут пре-
зервативы Halo для футбольных 
фанатов.
Каждый презерватив в круглой упа-
ковке с индивидуальным тематиче-
ским рисунком.

Презерватив-леденец EXS Smiley 
Face Condom Lollipop, безусловно, 
разнообразит ощущения.

Дизайн презервативов – против стереотипов

В список самых неприятных рекламных кампаний 
попали постеры по профилактике ВИЧ

СОЦИАЛЬНАЯ  РЕКЛАМА

В рекламных постерах очень часто 
используют юмор, для того чтобы 
рекламируемый товар запомнился, 
но считается, что гораздо эффектив-
нее шоковая реклама. Этот принцип 
касается рекламы товаров и услуг. 
Но наиболее активно используют 
шоковую рекламу в социальной 
рекламе. 

В списке из 30-ти самых неприятных 
рекламных кампаний большинство 
мест занимает именно реклама, 
которая желает привлечь внимание 
общества к социальным проблемам. 
Многие из постеров используют 
очень спорный подход. Два поста 
из «неприятного» списка апеллиру-
ют именно к проблеме ВИЧ/СПИДа.
В обществе и в среде рекламистов 

Современный дизайн презерва-
тивов – от упаковки до формы из-
делия – приятно удивляет многооб-
разием неожиданных решений. Этот 
маркетинговый и рекламный ход ра-
ботает также и на то, чтобы побороть 
стереотипы людей о том, что эти 
изделия затрудняют передачу полно-
ты ощущений, мешают полному про-
явлению сексуальности и вообще 
ухудшают секс. 

Презервативы для торжественных 
случаев вполне могут порадовать.  
Презерватив во фраке и с бабочкой 
вполне способен привнести в сексу-
альные отношения «изюминку». 

Самые тонкие в мире презерва-
тивы, избавят от стереотипа, что 
полнота ощущений будет нарушена. 
Толщина стенки таких презервативов 
равна 0.02 мм, их выпускают в Япо-

нии. Они называются Okamoto 0.02 
Hydro, сделаны из полиуретана и 
продаются коробочках, напоминаю-
щих сигаретную пачку.

   

Презерватив в обойме писто-
лета поможет разнообразить от-
ношения и станет функциональной 
секс-игрушкой, вполне способной 
защитить вас от инфекций, переда-
ющихся половым путем, в том числе 
и от ВИЧ. 

до сих пор ведутся дискуссии об 
эффективности такого приема как 
«запугивание проблемой». Хотя 
люди, занимающиеся профилакти-
кой ВИЧ-инфекции, давно опреде-
лились и считают, что запугивание 
заставляет людей «закрывать глаза 
на проблему». 

Появление списка неприятных ре-
кламных кампаний на сайте 
adme.ru говорит также о том, что 
среди профессионалов, разрабаты-
вающих рекламу, также произошли 
серьезные подвижки, и шоковая 
реклама не представляется больше, 
отвечающей стандартам и не при-
знается эффективной. 

Ольга Сацук, по материалам adme.ru

Слоган: «Не теряй голову»Слоган: «Не теряй голову»

Слоган: «СПИД убивает. Предохраняйся»Слоган: «СПИД убивает. Предохраняйся»

Ольга Сацук, по материалам adme.ru
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Благодарим все организации, предоставившие информационные материалы и фотографии для издания данного номера.

В своем письме-обращении клиенты организации – люди, находящиеся на заместитель-
ной терапии методоном – отмечают: «Веру в нас, в наши стремления и возможности,  все-
лило общественное объединение «Древо жизни», которое позволит нам не чувствовать 
себя ущемленными, поможет нам реализоваться в разных сферах деятельности, даст 
возможность почувствовать, что мы не изгои этого общества. А ведь нам это так необхо-
димо! Мы могли помогать тем, кто еще не выбрался из этой «ямы», собираться вместе и 
обсуждать насущные проблемы. Ведь наш позитивный опыт даст сил другим наркозави-
симым – поверить в лучшую жизнь. Однако в начале пути общественного объединения 
существуют трудности  с материально-техническим обеспечением…»

Свою помощь можно оказать, перечислив пожертвования на благотворительный счет.  
Реквизиты:
Мозырское социальное общественное объединение «Дерево жизни» УНП 490912490

1) расчетный счет в белорусских рублях    3015146011019
2) благотворительный счет   3135146011016

Счета открыты в Центре банковских услуг № 324 
в ОАО  «БПС-банк» г. Мозырь ул. Ленинская, 2. код 153001369     

www.belaids.net
сайт о деятельности ВИЧ-сервисных организаций Беларуси и о проблемах, 

связанных с ВИЧ/СПИД, тематическая электронная библиотека
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РОО „Белорусское сообщество людей 
живущих с ВИЧ“

Контактные телефоны: 

80296485729, 8044766880, 80172668880, 0172660230
Электронный адрес:  stagg5@ya.ru

Тексты объявлений и рекламные баннеры от организаций на последнюю 
страницу бюллетеня «Вместе!» принимаются по электронному адресу 

olga.satsuk@gmail.com

Клиенты общественного объединения «Древо жизни»
просят оказать материальную поддержку организации
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