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Введение 

На заседании Генеральной Ассам-
блеи Организации Объединенных
Наций, состоявшейся в июне 2008
года в Нью-Йорке, было отмечено,
что объем финансирования, выде-
ляемый в мире для осуществления
мер на борьбу с ВИЧ/СПИДом, со-
ставил в 2007 году 10 млрд. долларов
США, к 2010 году объем финансиро-
вания увеличится до 15,7 млрд.,
к 2015 году — до 23,6 млрд. 

Вместе с тем, для обеспечения все-
общего доступа к услугам по лече-
нию и уходу лиц, живущих с ВИЧ,
по оценкам экспертов Программы
ЮНЭЙДС, необходимо увеличить
имеющиеся ресурсы к 2015 году
от 35 до 49 млрд. долларов США. 

Абсолютно очевидно, что организа-
ция лечения и ухода при ВИЧ-инфек-
ции становится все более затратной
статьей расходов в бюджетах здра-
воохранения многих стран. 

В Российской Федерации объем
средств на программы противодей-
ствия распространению ВИЧ-инфек-
ции в 2006 году увеличился по
сравнению с 2004 годом в 7 раз, доля
международных расходов выросла
в 8,5 раз. В рамках приоритетного
национального проекта «Здоровье»
в 2006—2008 гг. на проведение ком-
плекса профилактических мероприя-
тий выделено 600 млн. рублей.

По оценочным данным, охват про-
граммами профилактики ВИЧ-ин-
фекции наиболее уязвимых групп
населения значительно увеличился,
однако, в основном в тех регионах,
где реализуются профилактические
программы приоритетного нацио-
нального проекта и проектов Гло-
бального Фонда по борьбе
со СПИДом, туберкулезом и маля-
рией. Так, охват профилактическими
программами среди работников ком-
мерческого секса составил 38,9%,

Реальные
факты  

доказывают,
что главным

средством
борьбы  

с эпидемией
ВИЧ-инфек-

ции являются
широкомас-

штабные про-
филактические

программы
среди  

населения. 
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среди мужчин, практикующих секс
с мужчинами — 16,8%, среди потреби-
телей инъекционных наркотиков —
23,8%. Уровень информированности
населения по вопросам профилактики
ВИЧ-инфекции остается недостаточно
высоким, только 33% молодежи в воз-
расте 15-24 лет имеют правильное
представление об этом заболевании.

Цель настоящего исследования —
изучить ситуацию в области превен-
тивного образования среди моло-
дежи для выявления наиболее лучших
практик профилактики ВИЧ/СПИДа
в нашей стране. Для оценки общей си-
туации были выбраны 10 территорий,
отличающихся уровнем заболеваемо-
сти ВИЧ/СПИДом, объемами финан-

сирования мероприятий, направлен-
ных на противодействие распростра-
нению ВИЧ-инфекции, количеством
реализуемых профилактических
проектов, уровнем экономического и
социального развития регионов, гео-
графическим расположением.

Объединив наши усилия нужно
всем вместе думать над но-
выми формами просвети-
тельской и профилактической
работы, чтобы отвести от детей,
подростков и молодежи угрозу
заболевания ВИЧ/СПИДом.

З.С. Середа 
Главный специалист-эксперт 

Роспотребнадзора
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Описание исследования 

Задачи исследования:

Получить экспертную оценку
общей ситуации, сложившейся
в сфере превентивного образо-
вания среди молодежи по про-
филактике ВИЧ/СПИДа; 

Выявить возрастные группы,
на которые ориентирована об-
разовательная деятельность
по профилактике ВИЧ/СПИДа
в регионах;

Выявить существующие фор-
маты работы с населением;

Определить источники финан-
сирования и дать экспертную
оценку достаточности финанси-
рования образовательной дея-
тельности в регионах по
профилактике ВИЧ/СПИДа.

Респонденты:

Представители региональных
Центров по профилактике
и борьбе со СПИД (Список цен-
тров см. в Приложении 1).

Регионы, в которых 
проводилось 
исследование: 

Липецк, 

Иркутск, 

Екатеринбург, 

Ханты-Мансийский АО, 

Томск, 

Ростов-на-Дону, 

Башкортостан, 

Санкт-Петербург, 

Волгоград, 

Саратов.

Метод проведения 
исследования: 

Телефонное полуформали-
зованное интервью продол-
жительностью 30—40 мин,
10 респондентов.

Цель 
исследования:

Изучить  
ситуацию
в области

превентив-
ного  образо-

вания среди
молодежи

для выявле-
ния лучших

практик про-
филактики

ВИЧ/СПИДа.
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Общая оценка ситуации 
в исследуемой области 

Увеличение финансирования про-
водимых программ профилактики
ВИЧ/СПИДа на всех уровнях
за счет привлечения грантов
и спонсорской поддержки;

Консолидация и партнерская
поддержка различных организа-
ций, целью которых является
борьба с ВИЧ/СПИД разными
методами;

Государственная поддержка (про-
граммы, проводимые в рамках
Приоритетного национального
проекта «Здоровье» позволили
увеличить финансирование не
только за счет региональных бюд-
жетов, но и привлечь федераль-
ные средства);

Повышение качества информиро-
вания населения (новые методы,
новые каналы коммуникации,
вовлеченность СМИ);

Объединение социальной и ме-
дицинской сфер, подготовка ка-
дров для образовательной
работы, так как масштабы про-
блем не позволяют справляться
с ними исключительно при по-
мощи медиков, а требуют гораздо
большей комплексной работы.

Однако многие респон-
денты затрудняются дать
точную оценку ситуации,
так как проводимые
меры — профилактичес-
кие, а, значит, практиче-
ский результат они могут
оценить лишь через какое-
то время. Распространение
ВИЧ-инфекции идет более
быстрыми темпами, чем
профилактическая борьба
с ней, поэтому респон-
денты признают недоста-
точность принимаемых
мер на первичном уровне.

В целом, 
респонденты 
оптимистично
оценивают
ситуацию,
сложившуюся
в настоящее
время в обла-
сти превен-
тивного
образования
среди моло-
дежи в рамках
профилактики
ВИЧ/СПИДа.

В целом, респонденты оптимистично оценивают ситуацию, сложившуюся
в настоящее время в области превентивного образования среди моло-
дежи в рамках профилактики ВИЧ/СПИДа, и отмечают положительную
динамику в сравнении с предыдущими периодами (2000-2005 гг.).

Главные факторы, дающие положительный эффект
в исследуемой области, — это:
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Как положительную тенденцию рес-
понденты назвали смену «образова-
тельного вектора», который
в настоящее время все чаще «пово-
рачивается» к молодежной аудито-
рии и будущим мамам, тогда как
раньше образовательные про-
граммы были больше нацелены на
группы риска. Смена образователь-

ного вектора обусловлена наиболее
легкой усвояемостью образователь-
ного материала в молодежной
группе и эффективностью мер, нося-
щих именно превентивный характер,
по сравнению с просвещением пред-
ставителей групп риска, для многих
из которых меры первичной профи-
лактики уже запоздали.

Несмотря на положительную динамику, одних только мер 
первичной профилактики явно недостаточно — и, кроме этого,

необходима государственная поддержка на всех уровнях.

Дополнительное опасение, выска-
занное респондентами в регионах
с наиболее неблагополучными пока-
зателями по употреблению инъекци-
онных наркотиков среди молодежи
(например, в Липецкой области),
связано с недостаточной эффектив-
ностью профилактических меро-
приятий в группах риска.

Еще одной проблемой, с которой
сталкиваются СПИД-центры, явля-
ется запоздалость профилактиче-
ских мер в молодежной группе
старшего возраста: часто за по-
мощью в Центры обращаются уже
инфицированные молодые люди
в возрасте 20—25 лет, поэтому про-
филактические меры (в частности,

образовательные) будут иметь
эффект тем выше, чем в более
раннем возрасте они проводятся.

В различных организациях существуют
собственные практики по оценке эф-
фективности профилактической ра-
боты. В ряде регионов регулярно
проводится сравнение статистических
показателей, в этом случае эффектив-
ность определяется снижением числа
первичных случаев заболеваний в ре-
гионе на фоне абсолютных показате-
лей в целом по стране.

Практикуется и партнерское сотруд-
ничество, обмен опытом между
СПИД-центрами и другими про-
фильными организациями, которые

Ежегодно
СПИД-

центры про-
водят опросы
(анкетирова-

ние) среди
групп риска,

что позволяет
выявить 

неудовлетво-
ренные 

потребности
и недостаток
проводимых
профилакти-
ческих меро-

приятий.
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Общий 
интерес 
государства
к проблеме по
всей стране
респонденты
оценивают
оптими-
стично, хотя
и говорят
о недостаточ-
ности госу-
дарственной
поддержки
в ряде прово-
димых мер.

охотно рекомендуют коллегам мето-
дики, материалы и форматы работы,
успешно внедренные в повседне-
вную практику.

Оценка собственной работы отсле-
живается и по определенным инди-
каторам «знаний» и вовлеченности
групп населения в образовательные
программы.

Например, есть такой индика-
тор, как молодые люди 15—24
лет, правильно называющие
пути предотвращения передачи
ВИЧ и отрицающие неправиль-
ные представления о ВИЧ-ин-
фекции. По этому индикатору на
сегодняшний день мы можем ска-
зать, что владеет информацией
и имеет представление о путях пе-
редачи ВИЧ-инфекции около 78%
молодежи.

Ещё среди этих индикаторов
есть такой, как охват молодёжи
15—21 года профилактическими

программами. По оценкам наших
специалистов, охвачено такими про-
граммами примерно 42% молодежи. 

Третий индикатор — это охват уяз-
вимых групп профилактическими
программами по ВИЧ-инфекции.

Определенных, ярко выраженных
различий в ситуации в целом по ре-
гионам, по мнению респондентов,
не существует. 

Каждый регион 
отличается от другого:

Ситуацией по заболеваемости
ВИЧ/СПИДом;

Ситуацией по наркотизации на-
селения;

Уровнем финансирования
и господдержки на региональ-
ном уровне. 
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Потребители инъекционных
наркотиков

Работники коммерческого секса

Молодежь различного возраста
(школьники, учащиеся средних
специальных и высших учебных
заведений)

Мигранты

Лица, находящиеся в местах
лишения свободы

Военнослужащие

Мужчины, практикующие секс
с мужчинами

Беспризорные/ безнадзорные
дети.

Медицинские работники, имею-
щие контакты с ВИЧ-инфциро-
ванными, либо лица с гемо-
контактными инфекциями.

Приоритетные группы населения

Работа Центров по борьбе с распространением ВИЧ/СПИДа в большей
или меньшей степени охватывает следующие целевые группы (в том
числе, так называемые группы риска):

В отдельную
категорию

респонденты
отнесли
людей, 

живущих
с ВИЧ. 

При этом 
респонденты 

отмечают, 
что данная
категория

требует 
особенных

методов 
работы. 

В отдельную категорию респонденты отнесли людей, живущих
с ВИЧ. При этом респонденты отмечают, что данная категория
требует особенных методов работы. Вопросы сотрудничества

с представителями сообществ людей, живущих с ВИЧ, 
респондентами не освещаются.

Респонденты отметили труднодоступность работы с некоторыми катего-
риями населения (в особенности, с мигрантами, лицами, находящимися
в местах лишения свободы, военнослужащими и беспризорными/ без-
надзорными детьми), профилактические программы с которыми прово-
дят в большей степени профильные учреждения, сотрудники которых
либо напрямую контактируют с представителями данных групп, либо
имеют к ним доступ.
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ЦЕЛЕВЫЕ ГРУППЫ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Потребители инъекционных наркотиков 10
Работники коммерческого секса 9
Женщины/ мужчины 10
Школьники 10
Учащиеся средних специальных и высших 
учебных заведений 10

Мужчины, практикующие секс с мужчинами 6
Мигранты 8
Лица, находящиеся в местах лишения свободы 9
Военнослужащие 8
Беспризорные/ безнадзорные дети 7
Другое (медработники, работающие студенты,
силовые структуры, ЛЖВС, беременные женщины) 10

Таблица 1. Целевые группы, на которые ориентированы информационно-
образовательные меры

В отдельную
категорию
респонденты
отнесли
людей, 
живущих
с ВИЧ. 
При этом 
респонденты
отмечают, 
что данная
категория
требует 
особенных
методов 
работы. 

Мужчины, практикующие
секс с мужчинами: в большин-
стве регионов доступ к этой це-
левой группе затруднен из-за
нежелания идти на контакт
с официальными лицами: муж-
чины, практикующие секс
с мужчинами, предпочитают не
раскрывать свою ориентацию
из-за как правило негативного
отношения к ним населения.

Мигранты: в первую очередь,
из-за языкового барьера
и часто нелегального нахожде-
ния в стране. Респонденты от-
метили, что нет смысла
распространять информацион-
ные материалы среди мигран-
тов, если часть из них вообще
не владеет русским языком
и нуждается в литературе, на-
писанной на их родном языке.

По данным опроса, дополнительные сложности свя-
заны с работой со следующими группами:
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Одной из приоритетных категорий
населения в области превентивных
мер профилактики ВИЧ/СПИДа рес-
понденты называли молодежь раз-
личных возрастных групп,
особенно учащихся. Эта категория,
по мнению ряда респондентов, наи-
более восприимчива к знаниям
и является основным объектом «пер-
вичной профилактики». 

Приоритетность работы СПИД-цен-
тров с теми или иными группами
определяется также их доступностью:
очевидно, что, в первую очередь, об-
разовательная работа больше ве-
дется с теми, кто легче доступен.

Все категории (в том числе группы
риска) одинаково важны для проведе-
ния профилактических мер, но вместе
с тем каждая из них требует индиви-
дуального подхода и решений: напри-
мер, форматы образовательных
мероприятий подходят для учащейся
молодежи; с населением в целом
удобнее работать через СМИ; работа
с мигрантами и/или работницами
коммерческого секса требует доступа
в их закрытые сообщества и специаль-
ной подготовки специалистов.

Все категории
(в том числе

группы
риска) 

одинаково
важны для

проведения
профилакти-

ческих мер,
но вместе

с тем каждая
из них тре-

бует индиви-
дуального

подхода
и решений.
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Особенности профилактической
работы в возрастных группах 

ЦЕЛЕВЫЕ ГРУППЫ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

0-12 лет 1
12-17 лет и 18-25 лет 9

Таблица 2. Возрастные группы, на которые ориентированы информационно-
образовательные меры Центров по профилактике и борьбе со СПИД

0—12 лет. 

Среди ВИЧ-положительных
детей это инфицированные
«вертикальным путем» (матерью
во время беременности и/или
при родах); среди ВИЧ-отрица-
тельных — школьники младшего
возраста.

Здесь особую важность имеет профи-
лактическая работа среди беременных
женщин, так как напрямую воздейство-
вать на маленьких детей практически
нечем (кроме учащихся в начальной
общеобразовательной школе), а в слу-
чае инфицирования профилактическая
мера безнадежно опоздала. Эффектив-
ной в этой группе является и образова-
тельная деятельность среди
медицинских работников, имеющих
контакты с инфицированными людьми;

12—17 лет. 

Подростки, учащиеся средних,
средних специальных и выс-
ших учебных заведений. Здесь
в категорию риска попадают
потребители наркотиков и мо-
лодые люди, рано начавшие
половую жизнь, что требует
специально подготовленных
кадров для работы по адапти-
рованным программам.

В этой возрастной группе прово-
дится традиционная образователь-
ная работа: лекции, акции,
образовательные профилактические
программы, интеграция информа-
ции по проблемам ВИЧ/СПИДа
в курс общеобразовательных пред-
метов (например, ОБЖ);

Среди молодежи существует несколько подгрупп, различающихся по воз-
расту и имеющих свои специфические особенности:
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18—25 лет.

Молодежь. Среди молодежи
к группе риска относятся люди,
ведущие беспорядочную поло-
вую жизнь, и потребители
инъекционных наркотиков.

С этой категорией проще проводить
профилактические мероприятия, чем
среди молодежи в целом: респонденты
охарактеризовали старшую молодежь
как имеющую высокий уровень зна-
ний, но низкую мотивацию к проведе-
нию профилактических мер. Молодые
люди ведут «взрослую» жизнь, знают
о ВИЧ и при этом не испытывают страха

перед инфекцией, поэтому часто игно-
рируют профилактические меры (на-
пример, практику безопасного секса)
и в меньшей степени воспринимают
«внушение» образовательных меро-
приятий. Их отличие от других групп —
им свойственна, в первую очередь,
«практика рискованного поведения».

Наиболее эффективные средства ра-
боты с этой категорией — обществен-
ные мероприятия-акции, проводимые
совместно со СМИ и другими структу-
рами, действенной мерой является
также социальная реклама.

Дополнительная, очень важная образовательная цель 
профилактических программ — формирование толерантности
к ВИЧ-инфицированным в обществе через информирование 

молодежи о заболевании. 

buklet-oct-2008:Макет 1 21.10.2008 19:35 Страница 15



16

Направленность 
профилактических мероприятий

НАПРАВЛЕННОСТЬ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Формирование здорового образа жизни 10
Формирование ответственного отношения 
к репродуктивному здоровью 10

Консультирование по проблеме ВИЧ/СПИДа 8
Информация о путях передачи ВИЧ-инфекции 9
Снижение распространенности практик 
рискованного поведения 10

Другое (толерантность к ЛЖВС, где получить мед-
помощь, профилактика гепатита, диспансерное
обследование, верность партнеру)

10

Таблица 3. Направленность информационно-образовательных материалов/
мероприятий

Формирование здорового
образа жизни — неотъемлемая
часть профилактики любых
серьезных заболеваний, в том
числе ВИЧ-инфекции — осо-
бенно для молодежи и будущих
мам. Кроме обучающих про-
грамм в рамках этого направле-
ния проводятся спортивные
и туристические мероприятия.
Профилактические меры на-
правлены не только на моло-

дежь и детей, но и на их роди-
телей, родственников, других
референтных лиц.

Формирование ответствен-
ного отношения к репродук-
тивному здоровью — в первую
очередь, для молодежи. Ра-
бота, в частности, проводится
через распространение инфор-
мационных материалов и жен-
ские консультации.

Основные направления, по которым проводится обра-
зовательная работа среди населения, определяются
той целевой группой, для которой она реализуется:

Конечная
цель инфор-
мирования —
выработка
у населения
навыков, 
которые 
делают не-
возможной
либо снижают
до минимума
риск пере-
дачи ВИЧ-
инфекции.
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Консультирование по вопро-
сам, связанным с профилак-
тикой, передачей и лечением
заболевания — для всех групп
населения. Проводится в каче-
стве обязательной меры до
и после тестирования на ВИЧ
и в индивидуальном порядке.

Информирование о путях
передачи ВИЧ-инфекции —
для всех групп населения, осо-
бенно — для молодежи.

Снижение распространенно-
сти практик рискованного
поведения (среди молодежи —
мотивация к безопасному сексу,
среди медицинских сотрудни-
ков — гемоконтактных лиц —
обучение по вопросам безопас-
ности труда на рабочем месте).

Необходимость диспансер-
ного наблюдения — профи-
лактического тестирования
и врачебного наблюдения для
ВИЧ-положительных.

Снижение распространенности
риска инфицирования ВИЧ предпо-
лагает также повышение мотивации
к использованию безопасных прак-
тик. Очень важно донести до людей
информацию о том, почему необхо-
димо и какие «выгоды» несет, допу-
стим, использование презервативов
и/или соблюдение безопасности
при использовании медицинских
инструментов, игл и т.д. Конечная
цель информирования — выработка
у населения навыков, которые де-
лают невозможной либо снижают до
минимума риск передачи ВИЧ-ин-
фекции.

Очень важным является норматив-
ное подкрепление поведения: моло-
дежь не только осознает, что
ответственность является мораль-
ной, но и может самостоятельно
предотвратить последствия, которые
наказываются законом.

Очень важно
донести

до людей 
информацию
о том, почему

необходимо
и какие «вы-
годы» несет,

допустим, ис-
пользование
презервати-

вов и/или
соблюдение

безопасности
при исполь-

зовании 
медицинских

инструмен-
тов, игл и т.д. 

buklet-oct-2008:Макет 1 21.10.2008 19:35 Страница 17



18

Формат представления 
информационных материалов

МАТЕРИАЛЫ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Буклеты 9
Листовки 9
Брошюры 9
Плакаты 10
Другое (сувенирная продукция, визитки, 
баннеры, газеты, CD-диски) 10

Таблица 4. Формат информационно-образовательных материалов

Брошюры/Буклеты. Большое
преимущество имеют наибо-
лее яркие, интересные, при-
влекательные материалы. 

Основное преимущество бро-
шюр/буклетов — возможность
повсеместного распространения
для самостоятельного изучения.
Проблемой здесь может стать
отсутствие контроля: получив-
ший буклет человек может не
прочитать его, а просто выки-
нуть как рекламу или ненужный
«спам». Однако некоторая
«агрессивность» реализации пе-

чатных материалов, по мнению
респондентов, позволяет охва-
тить хотя бы какую-то долю на-
селения. 

К недостаткам можно отнести
ограничение тиража. Также ос-
новная проблема при подго-
товке печатных материалов —
необходимость поиска финан-
сирования для качественного
издания. Если содержательную
часть информационного мате-
риала Центры разрабатывают
сами, то для издания требуются
дополнительные средства;

В своей работе СПИД-центры используют все доступные
варианты информационных материалов, каждый из
которых имеет свои преимущества и недостатки:
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Листовки, стикеры, флайеры —
особенно подходят для исполь-
зования на молодежных меро-
приятиях и могут содержать
краткую информацию о ВИЧ-ин-
фекции и контактную — об орга-
низациях.

Недостаток — распространение
ограничено временем проведе-
ния акций;

Плакаты, щиты — могут вы-
полнять функцию социальной
рекламы, но используются
реже, по причине недостаточ-
ности средств. 

Недостаток — ограничение по
времени размещения;

Тематические газеты, визит-
ные карточки, календари,
постеры — используются как
дополнительные виды инфор-
мационных материалов: на них
удобно помещать краткую кон-
тактную информацию — теле-
фоны Центров, адреса
веб-сайтов и т.д. 

Недостаток — отсутствие регу-
лярного выпуска указанных ма-
териалов; 

Другая сувенирная продук-
ция (футболки, кепки с симво-
ликой). 

Недостаток — распространение
только во время проведения
акций.

лаконичность информации;

яркое оформление;

компактный размер, в идеале — «карманный» вариант.

Признаками наиболее эффективного формата 
материалов респонденты считают:
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Информационные мероприятия

МЕРОПРИЯТИЯ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Публичные мероприятия 10
Социальная реклама 8
Семинары/лекции 10
Интерактивное обучение 8
Другое (анонимные консультации, 
аутрич-работа, веб-сайт, мобильные пункты) 10

Таблица 5. Формат информационно-образовательных мероприятий

Семинаров/лекций/учебных
программ/«круглых столов»;

Публичных/ общественных
мероприятий, например, мас-
совых молодежных акций, про-
водимых в «знаковые» даты:
День борьбы со СПИДом, День
памяти умерших от СПИДа и т.д.;

Тренингов;

Работы на предприятиях/на
«рабочих местах». Для групп

риска это — работа непосред-
ственно в местах скопления
представителей целевых ауди-
торий;

Демонстрации видеомате-
риалов.

Реже используют такие форматы как
интерактивное обучение (ряд рес-
пондентов понимают под этим ди-
станционное (самостоятельное)
образование с помощью все тех же
информационных материалов).

В отличие от инфоматериалов не все форматы проводи-
мых мероприятий доступны и достаточны для работы.
Чаще всего проводимые мероприятия профилактиче-
ской направленности проводят посредством:

В ряде регио-
нов центры
СПИД привле-
кают к работе 
волонтерские
движения,
обучая пред-
ставителей
молодежи,
которые
затем, в свою
очередь, 
работают
в своей же
молодежной
среде.
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Очень важны такие форматы работы
как совместные общественные
программы (например, «Скажи
жизни «Да», «Равный — равному»,
«ВИЧ не передается через дружбу»)
и социальная реклама.

Большинство респондентов отме-
тили, с одной стороны, недостаток,
а с другой стороны, и высокую по-

требность в использовании социаль-
ной рекламы, которая охватывает
все слои населения и подает инфор-
мацию в эффективной и наглядной
форме, а также сотрудничество
со СМИ, которые способны воздей-
ствовать на миллионную аудиторию,
что не под силу ни отдельным пуб-
личным акциям, ни обучающим про-
граммам.

Социальную
рекламу 

респонденты
признают
одним из
наиболее 

эффективных
средств 

для продви-
жения 

информации
профилакти-

ческого 
плана 

по проблеме
ВИЧ/СПИДа.

МЕСТА ПРОВЕДЕНИЯ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Общеобразовательные школы 10
Средние специальные учебные учреждения 10
Вузы 10
НКО 9
ГУ ФСИН 9
Медицинские учреждения общего профиля 
(поликлиники, больницы) 9

Наркологические диспансеры, больницы 9
Учреждения закрытого типа 
(интернаты, детские дома) 10

Другое (СМИ, предприятия, межведомственные
структуры, лагеря, призывные пункты) 3

Таблица 6. Места проведения просветительских мероприятий
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Каналы распространения 
образовательной информации

ИСТОЧНИКИ МАТЕРИАЛОВ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Федеральный уровень 1
Региональный уровень 1
Партнерские организации 8
Другие 10

Таблица 7. Источники информационно-образовательных материалов

КАНАЛЫ РАСПРОСТРАНЕНИЯ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Школы 10
Средние специальные учебные заведения 10
Вузы 10
НКО (некоммерческие организации) 10
Государственные учреждения Федеральной
службы исполнения наказаний (ГУ ФСИН) 10

Медицинские учреждения общего профиля 
(поликлиники, больницы) 10

Наркологические диспансеры, больницы 10
Учреждения закрытого типа (интернаты, 
детские дома) 9

СМИ (социальная реклама) 8
Транспортные компании 
(реклама на транспорте) 7

Наружная реклама 7
Другое 1

Таблица 8. Каналы распространения информационно-образовательных материалов

Превентив-
ные образо-
вательные
мероприятия
проводятся
СПИД-
центрами,
в первую 
очередь,
по наиболее
доступным
каналам: 
через образо-
вательные 
и медицин-
ские учреж-
дения. 
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Центры по профилактике
и борьбе со СПИД;

Школы, средние специальные
и высшие учебные заведения —
проведение образовательных
мероприятий, распространение
материалов;

НКО;

ГУ ФСИН — в основном, 
распространение информа-
ционных материалов;

Медицинские учреждения
общего профиля (в том числе
станции переливания крови) —
как правило, распространение
информационных материалов;

Наркологические диспансеры,
больницы — как правило, рас-
пространение информацион-
ных материалов;

Учреждения закрытого типа
по работе с детьми: в основ-
ном, просветительские меро-
приятия направлены на работу
с сотрудниками таких учреж-
дений;

СМИ (социальная реклама) —
используется крайне мало
и недостаточно, по мнению
респондентов, в виде единич-
ных акций, а не регулярной
практики. Сюда же относится
наружная реклама, реклама
на транспорте и Интернет —
их использование эффек-
тивно, но недостаточно.

В качестве канала передачи образо-
вательной информации ряд респо-
ндентов рассматривает и «цепную
реакцию». Особенно среди моло-
дежи и групп риска, где информа-
ция может передаваться просто
между людьми от одного к другому.

Респонденты отметили, что при существовании многих источников 
информации, некоторые из них труднодоступны для работы. 

Каналы передачи образовательной информации —
это, в первую очередь:
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Потребность целевых групп 
в профилактических программах

ЦЕЛЕВЫЕ ГРУППЫ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Потребители инъекционных наркотиков 3
Работники коммерческого секса 4
Женщины/ мужчины 2
Школьники 2
Учащиеся средних специальных 
и высших учреждений 3

Мужчины, практикующие секс с мужчинами 5
Мигранты 8
Лица, находящиеся в местах лишения свободы 4
Военнослужащие 5

Таблица 9. Целевые группы, для которых недостаточно информационно-
образовательных материалов и мероприятий

Потребители инъекционных
психоактивных веществ —
группа, крайне неохотно идущая на
контакт с любыми представите-
лями профилактических программ;

Работники коммерческого
секса — группа, крайне неохотно
идущая на контакт с любыми
представителями профилактиче-
ских программ;

Мужчины, практикующие
секс с мужчинами — относи-
тельно «закрытая» от общества
группа ввиду стигматизации;

Военнослужащие — норма-
тивно «закрытая» группа,
«отношения» с которой рег-
ламентирует, в первую оче-
редь, военное ведомство.

В основном, потребность целевых групп в проводимых
мерах и недостаток информации респонденты 
отметили среди труднодоступных групп населения:
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Дополнительную сложность
в проведении профилактических
программ респонденты видят
в общении с группой мигрантов —
по причине языкового барьера и за-
частую нелегального положения
в стране. Для этой целевой группы
не просто не хватает проводимых
мер — мигранты испытывают по-
требность в образовательных мате-
риалах на доступном им, родном
языке. То же относится и к профи-
лактическим мероприятиям, тре-

бующим переводчика. В ином слу-
чае будет «охвачена» лишь неболь-
шая часть людей, более-менее
владеющих русским языком.

Однако, несмотря на труднодоступ-
ность некоторых категорий населе-
ния, респонденты отметили общий
интерес людей к проблеме
ВИЧ/СПИДа и заинтересованность
в информации, поэтому одинаково
важна работа с максимально боль-
шим числом групп населения. 
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Источники и объемы 
финансирования

ИСТОЧНИКИ ФИНАНСИРОВАНИЯ
ЧАСТОТА УПОМИНАНИЙ
(количество высказанных

мнений)

Федеральный бюджет (приоритетный нацио-
нальный проект, другое) 5

Региональный бюджет 10
Партнерские организации 6
Общественные организации 6
Бизнес 4
Другое 1

Таблица 10. Источники финансирования

Общая
оценка 
объемов 
финансиро-
вания, 
по мнению
респондентов,
выглядит так:
финансиро-
вание целе-
вых программ
по проблеме
ВИЧ/СПИДа
увеличива-
ется год от
года, но, тем
не менее, его
все равно не-
достаточно. 

Общая оценка объемов финансирования, 
по мнению респондентов, выглядит так: 

финансирование целевых программ по проблеме ВИЧ/СПИДа 
увеличивается год от года, 

но, тем не менее, его все равно недостаточно. 

Комплексные меры требуют привлечения 
дополнительных источников и увеличения финансирования 

со стороны государства на федеральном и региональном уровнях.
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При 
определении

объемов 
финанси-

рования 
большинство

респондентов
затруднились

с ответом 
по причине

невладения 
точной ин-

формацией
по этому 
вопросу 

или некомпе-
тентности

в бюджетной
сфере.

Федеральный бюджет —
приоритетный национальный
проект «Здоровье» (для участ-
ников приоритетного нацио-
нального проекта; однако,
к сожалению, не все включены
в эту программу и не все полу-
чают поддержку федераль-
ного центра);

Региональный бюджет — под-
программа «Анти-ВИЧ/СПИД»
федеральной целевой программы
«Предупреждение и борьба с со-
циально значимыми заболева-
ниями на  2007—2011 гг.». Центрам
по профилактике и борьбе со
СПИД, как показывает практика,
наибольший объем финансиро-
вания оказывается при заинтере-
сованности и личной поддержке
региональных органов власти
и местного руководства);

Партнерские организации,
в т. ч. реализующие гранты
Глобального фонда по
борьбе со СПИДом, туберку-
лезом и малярией;

Общественные организации;

Бизнес в меньшей степени.
Практически отсутствие спон-
сорской поддержки отметило
более половины респондентов,
принявших участие в социоло-
гическом опросе.

При этом многие сторонние органи-
зации предоставляют Центрам ин-
формационные материалы, но не
могут предоставить финансовую
поддержку.

Основные источники средств у Центров 
по борьбе со СПИД:
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Заключение

0-12 лет: 
младенцы, дети дошкольного
и младшего школьного возра-
ста + родители;

12-17 лет: 
подростки, учащиеся средних,
средних специальных учебных
заведений;

18-25 лет: 
учащиеся вузов, работающая
молодежь.

Распространение информа-
ционно-образовательных
материалов;

Проведение информа-
ционно-образовательных
мероприятий различного
формата.

В то же время СПИД-центры не-
достаточно вовлекают в свою ра-
боту представителей сообщества
людей, живущих с ВИЧ.

Общая оценка ситуации, сложившейся в сфере превентивного образова-
ния среди молодежи по профилактике ВИЧ/СПИДа, которую дали респон-
денты, в целом имеет положительные моменты: наблюдается увеличение
интереса общества, государственных структур и частных организаций к про-
блеме, растет уровень вовлеченности людей и финансирования образова-
тельных программ. Однако, несмотря на положительную динамику, объем
проводимых мер, по мнению респондентов, недостаточен для достижения
желаемого эффекта. 

Молодежная аудитория признается одной из наиболее перспективных для
превентивных образовательных мер как в большей степени восприимчивая
к знаниям и доступная для работы специалистов.

Возрастные группы моло-
дежи, на которые ориен-
тирована работа Центров
по профилактике и борьбе
с ВИЧ/СПИД:

По словам респондентов,
СПИД-центры используют
в своей практике все до-
ступные формы работы
с населением:
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Обеспечение литературой, напи-
санной доступным языком (не
научным и не медицинским);

Обеспечение литературой на ино-
странных языках для мигрантов;

Привлечение специалистов раз-
ного профиля (кроме врачей —
работников СМИ, журналистов,
специалистов по связям с обще-
ственностью);

Привлечение средств бизнеса;

Увеличение финансирования;

Сотрудничество со СМИ (в част-
ности, через социальную ре-
кламу);

Разработка новых, более эффек-
тивных методов информацион-

ной работы, поиск новых каналов
распространения информации;

Поддержка и развитие моти-
вации у специалистов, зани-
мающихся профилактической
работой в СПИД-центрах;

Совершенствование норматив-
ной базы для повышения доступ-
ности проводимых мероприятий
(среди категорий населения, до-
ступ к которым затруднителен);

Проведение образовательной
работы не только в профильных
организациях, но и повсеместно
(просветительская деятельность
среди сотрудников в каждой ор-
ганизации);

Бóльшая поддержка со стороны
общественных организаций.

Федеральный бюджет;
Региональный бюджет (чаще выступает как основной);
Дополнительные источники.

Каждый региональный СПИД-центр, как правило,
имеет несколько источников финансирования:

Основные пожелания респондентов в области профи-
лактики и превентивного образования:

Недостаточ-
ность усилий,
проводимых

в области
профилак-

тики в целом
и превентив-
ного образо-
вания, тем не

менее, 
по мнению

респондентов,
не умаляет

важности
проводимых

мер.
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Повышение интереса властей
к проблеме и усиление госу-
дарственной поддержки;

Увеличение финансирования;

Привлечение СМИ. 

Со своей стороны, по словам респо-
ндентов, СПИД-центры предлагают
важный кадровый ресурс — людей,
реально заинтересованных в своей
работе, готовность к активному диа-
логу со всеми, кто может участвовать
в проводимых мерах и открытость
новым формам работы, новым кана-
лам распространения информации
и новым форматам проводимых ме-
роприятий.

В качестве пожеланий к совместной работе 
представители СПИД-центров назвали следующее: 

На фоне быстрого распространения пораженности 
ВИЧ/СПИДом особенную важность приобретает консолидация

всех профильных и непрофильных организаций 
и тесное сотрудничество людей на всех уровнях 

и во всех сферах общественной жизни: 
социальной, медицинской, образовательной, информационной.
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Приложение 1

Список центров по профилактике и борьбе со СПИД,
принимавших участие в исследовании:

№ РЕГИОН ОРГАНИЗАЦИЯ

1 Липецкая область Липецкий областной центр 
по профилактике и борьбе со СПИД 

2 Иркутская область Иркутский областной центр 
по профилактике и борьбе со СПИД

3 Свердловская область Свердловский областной центр
по профилактике и борьбе со СПИД

4 Ханты-Мансийский АО
УХМАО-Югорский центр 
по профилактике и борьбе со СПИДом
и инфекционными заболеваниями

5 Томская область Томский областной центр 
по профилактике и борьбе со СПИД

6 Ростовская область Ростовский областной центр 
по профилактике и борьбе со СПИД

7 Республика Башкортостан Центр по профилактике и борьбе 
со СПИД Республики Башкортостан

8 г. Санкт-Петербург
Санкт-Петербургский городской
центр по профилактике и борьбе 
со СПИД

9 Волгоградская область Волгоградский областной центр 
по профилактике и борьбе со СПИД

10 Саратовская область Саратовский областной центр 
по профилактике и борьбе со СПИД
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Информационные ресурсы 
о ВИЧ/СПИДе

«Информационные потребно-
сти людей, живущих с ВИЧ,
и молодежи в контексте прав
человека и ВИЧ/СПИДа». 

www.positivenet.ru — сайт Региональной общественной организации «Сообще-
ство людей, живущих с ВИЧ».
В разделе «Библиотека» на сайте размещены публикации о лечении, правах человека,
клинических исследованиях, репродуктивных правах женщин с ВИЧ и другие. 

Материал представляет собой отчет по итогам исследова-
ний, в рамках которых оценивалось отношение ЛЖВ и мо-
лодежи к проблеме ВИЧ/СПИДа и уровень их знаний
в сфере прав человека и ВИЧ/СПИДа. 

На основе этих исследований были выработаны рекоменда-
ции по разработке стратегий информационного взаимодей-
ствия с молодежью и ЛЖВ, необходимых для эффективного
ответа на эпидемию ВИЧ-инфекции в России. 

Данная публикация будет полезна как обычным читателям,
так и специалистам, работающим в сфере ВИЧ/СПИДа.

«ВИЧ, беременность и здо-
ровье женщин». 

Брошюра содержит информацию по широкому ряду вопро-
сов, связанных с беременностью, рождением детей, про-
филактикой вертикальной передачи, лечением ВААРТ
в контексте беременности, и ориентирована на широкий
круг читателей, прежде всего, самих ВИЧ-положительных
женщин, а также «равных» консультантов, врачей и всех кто
интересуется проблемами лечения и профилактики ВИЧ-
инфекции.
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«Знакомство с комбиниро-
ванной антиретровирусной
терапией».

Брошюра предназначена для людей, живущих с ВИЧ.
Приводится базовая информация, необходимая для
каждого ВИЧ-положительного человека, о том, что пред-
ставляет собой лечение ВИЧ-инфекции, его преимуще-
ствах и недостатках, о рекомендациях по приему
препаратов и других аспектах лечения ВИЧ-инфекции. 

Информация, приведенная в данной брошюре, основана
на международных рекомендациях по лечению, россий-
ских стандартах лечения, прошла рецензию медицинских
экспертов – сотрудников Федерального научно-методи-
ческого центра по профилактике и борьбе со СПИДом.
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Фонд развития межсекторного
социального партнерства 

Региональная общественная 
организация «Сообщество людей,
живущих с ВИЧ»

buklet-oct-2008:Макет 1 21.10.2008 19:36 Страница 36


