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 « 13 » березня   2014 року                                                                                       м. Миколаїв
- Голова:  заступник міського голови -   Сапожнікова М. О.
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        - Присутні члени координаційної ради з питань боротьби з наркоманією,  незаконним обігом наркотичних засобів , психотропних речовин і прекурсорів, алкоголізмом, захворюванням на СНІД та туберкульоз при виконкомі Миколаївської  міської ради - 22 особи.                                                                                                                       
- Присутні представники членів координаційної ради з питань боротьби з наркоманією,  незаконним обігом наркотичних засобів, алкоголізмом, захворюванням на СНІД та туберкульоз при виконкомі Миколаївської міської ради, яким делеговано право голосу - 1особа.
- Відсутні члени координаційної ради з питань боротьби з наркоманією,  незаконним обігом наркотичних засобів, алкоголізмом, захворюванням на СНІД та туберкульоз при виконкомі Миколаївської міської ради -  4 особи.
- Запрошені - 6 осіб.
(загалом: 33 особи  ( 89 %)
Порядок  денний:
1. Взаємодія відомств і служб районів щодо організації обстеження, виявлення та лікування туберкульозу у осіб без постійного місця проживання та осіб, які звільнились з місць позбавлення волі в м. Миколаєві.
                        Відповідальні виконавці : Голови координаційних рад :
                                               ПолянцевС. В., Когутенко Н. М., Красножон В. Л.,Шкуренко Г.Ф.
                             Директор центру реінтеграції безхатчинків  Єлсукова Л.М.
                                               Представник громадського молодіжного руху «Пенітенціарна 
                                               ініціатива»  Чуприна О.В.
                                Голова Миколаївського обласного  відділення Всеукраїнської

                              благодійної організації «рух підтримки колишніх     в’язнів»

                                               «Подолання» Спінул І.Д.
                                                    Головний лікар МПТД Диннік Т.Д.
2. Забезпечення доступу до якісних послуг щодо профілактики соціально небезпечних захворювань та пропаганди здорового способу життя,  сім’ям з дітьми які опинились в скрутних життєвих обставинах та підліткам  з груп ризику.
                           Відповідальні виконавці : Директор Миколаївського міського                  

                                     центру соціальних служб для сім`ї, дітей та молоді Концуренко Т.С.
                                     Заступник начальника управління освіти Макарова С.Б.
                                     Заступник голови правління БФ «Юнітус» Ваненков С.О.
                                     Заступник директора обласного відділення Всеукраїнської мережі 
                                     людей, які живуть зі СНІДом Оніщенко Є.В.
3. Про дотримання чинного законодавства та правовий захист ЛЖВ у м. Миколаєві.

                           Відповідальні виконавці : Президент Миколаївській асоціації ВІЛ-інфікованих 

                                        «ЧАС ЖИТТЯ» Парахонько І.Л.
4. Хід виконання прийнятих протокольних рішень засідання міської координаційної ради з питань протидії туберкульозу, наркоманії та ВІЛ/СНІДу.
Відповідальні виконавці : Секретар міської Координаційної ради Шкляров В.В.
По першому питанню слухали: 
1.Заступника  голови адміністрації  Центрального  району - Полянцева С.В : Адміністрацією 
району організовано співпрацю з районною організацією товариства «Червоного Хреста» по 
збору коштів на підприємствах та організаціях району на боротьбу з туберкульозом. При 
проведенні цих заходів протягом 2013 року на вказані цілі було зібрано кошти в сумі 
15120 грн., які витрачено на ліки, продукти харчування та інші потреби хворих на 
туберкульоз. За інформацією районної організації товариства «Червоного Хреста» молодші 
медичні сестри товариства обслуговують 17 осіб - мешканців Центрального району, хворих на 
туберкульоз. Відвідуючи їх вдома, медсестри надають хворим безкоштовні медичні препарати, 
які виділяє міський протитуберкульозний диспансер. Також кожний хворий отримує два рази на  
місяць продуктовий набір вартістю 154 грн. При адміністрації району створено спостережну 
комісію, до складу якої входять працівники адміністрації та представники громадськості. 
Членами спостережної комісії району спільно з працівниками міліції, членами громадського 
формування ″Сокіл″, на підставі отриманих від установ кримінально-виконавчої служби 
повідомлень, здійснювався громадський контроль за особами, які звільнилися з місць позбавлення 
волі. У минулому році членами комісії та відповідних служб району проведено 56 перевірок 
зазначених осіб за місцем їх проживання  Під час проведення вказаних заходів особам, 
достроково звільненим з місць позбавлення волі, надавалася соціальна і консультативна допомога, 
в тому числі, з питань профілактики та лікування туберкульозу. З метою покращення якості 
раннього виявлення хворих на туберкульоз на протязі 2013 року Миколаївським 
міським протитуберкульозним диспансером спільно з адміністрацією району організовано 
роботу пересувного флюорографу в мікрорайонах Матвіївка, Тернівка,Соляні, Р.Роща. Усього 
обстежено 1338 осіб. Адміністрація Центрального району постійно співпрацює з медичними 
закладами, розташованими на території району, щодо організації обстеження, виявлення та 
лікування туберкульозу в осіб без постійного місця проживання та осіб , які звільнилися 
з місць позбавлення волі. Так,за інформацією  ЦПМСД №4 та №5 у 2013 році взято на облік 41 
особа , яка звільнилася з місць позбавлення волі.    Адміністрацією обласного центру обліку 
бездомних громадян у 2013 році, під час взяття на облік,направлено на обстеження 403 особи, в 
тому числі  59 осіб, які звільнилися з міст позбавлення волі. Виявлено 7 осіб з відкритою 
формою туберкульозу та 3 особи з закритою. 
2.Заступника  голови адміністрації  Заводського  району - Когутенко Н. М.: В рамках програми “Правопорядок” розпорядженням голови адміністрації Заводського району від 09.11.2010 № 699р при адміністрації району створено спостережну комісію, до складу якої входять працівники адміністрації та представники громадськості.

Членами спостережної комісії району спільно з працівниками міліції, членами громадського формування ″Народна дружина″, на підставі отриманих від установ кримінально-виконавчої служби повідомлень, здійснювався громадський контроль за особами, які звільнилися з місць позбавлення волі. У минулому році членами комісії та відповідних служб району проведено 50 перевірок зазначених осіб за місцем їх проживання.

Під час проведення вказаних заходів особам, достроково звільненим з місць позбавлення волі, надавалася соціальна і консультативна допомога, в тому числі, з питань профілактики та лікування туберкульозу.

З метою покращення якості раннього виявлення хворих на туберкульоз на протязі 2013 року Миколаївським міським протитуберкульозним диспансером спільно з адміністрацією району організовано роботу пересувного флюорографу в мікрорайонах Намив та Ліски.

Адміністрацією району організовано співпрацю з районною організацією товариства «Червоного Хреста» по збору коштів на підприємствах та організаціях району на боротьбу з туберкульозом. При проведенні цих заходів протягом 2013 року на вказані цілі було зібрано кошти в сумі 8000 грн., які витрачено на ліки, продукти харчування та інші потреби хворих на туберкульоз.

За інформацією районної організації товариства «Червоного Хреста» молодші медичні сестри товариства обслуговують 15 осіб - мешканців Заводського району, хворих на туберкульоз. Відвідуючи їх вдома, медсестри надають хворим безкоштовні медичні препарати, які виділяє міський протитуберкульозний диспансер. Також кожний хворий отримує два рази на  місяць продуктовий набір вартістю 150 грн. кожний.

Адміністрація Заводського району постійно співпрацює з медичними закладами, розташованими на території району, щодо організації обстеження, виявлення та лікування туберкульозу в осіб без постійного місця проживання та осіб , які звільнилися з місць позбавлення волі.

Для створення сприятливого середовища щодо успішної боротьби з туберкульозом, посилення інформаційно-роз’яснювальної роботи адміністрацією району на протязі 2011-2013 років було організовано та проведено районну акцію «Ми обираємо життя». 

Мета акції – підвищення рівня здоров’я громадян, формування навичок здорового способу життя та профілактика негативних явищ у суспільстві, зокрема ВІЛ/СНІДу, наркоманії, туберкульозу тощо.

В рамках зазначеної акції спеціалістами міського протитуберкульозного диспансеру, обласного шкірвендиспансеру та іншими фахівцями проводилися цикли лекцій в навчальних закладах, установах, підприємствах та організаціях району щодо інформаційно-роз’яснювальної роботи по пропаганді здорового способу життя.

Адміністрацією Заводського району розроблено та виготовлено методичні посібники по репродуктивному здоров’ю „В ответе за будущее”,  флаєра «Про шкідливість вживання алкоголю», «Скажи наркотикам - ні!», «Туберкульоз - інфекційне захворювання», « Що таке ВІЛ та СНІД», які були розповсюджені під час проведення різноманітних заходів у районі.

Питання організації роботи щодо обстеження, виявлення та лікування туберкульозу у осіб без постійного місця проживання та осіб, які звільнилися з місць позбавлення волі, знаходяться на контролі адміністрації Заводського району.

2.Заступника  голови адміністрації  Ленінського  району - Шкуренко Г.Ф. : Адміністрація Ленінського району Миколаївської міської ради  повідомляє, що з метою соціальної підтримки і захисту  бездомних громадян та осіб які повернулися  з місць позбавлення волі  на території району працює Миколаївський міський центр  реінтеграції бездомних громадян .  Центр надає наступні послуги : тимчасове проживання, харчування, медична допомога, комплекс побутових послуг, одяг та взуття , збереження речей та документів.  Юридичні послуги центру : допомога в отримані ідентифікаційного номеру, допомога в призначені пенсії та державної допомоги , допомога в оформленні в доми – інтернати. За 2013 рік в Центрі отримали послуги 863 чоловіка .В тому числі – 158 осіб які повернулися  з місць позбавлення волі . Надано житло 231 людині. Оформлено  паспортів – 75 особам. В тому числі колишнім засудженим  – 30 чоловікам. Оформлено в дома-інтернати – 12 чоловік. В тому числі колишні засуджені – 3 особи. Установлена група інвалідності – 4 особам.  Призначено пенсій та соціальної допомоги 6 особам , в тому числі – 4 колишнім засудженим. Направлено на стаціонарне лікування 82 особи, в тому числі -49 колишніх засуджених  . Видано засобів реабілітації : - інвалідна коляска – 1 особі. - мильниці – 4 особи. Видано одягу та взуття 1158 одиниць в тому числі 331 колишнім засудженим. В  2013 рік у  7 осіб які поступили до центру з місць позбавлення волі були виявлені  остаточні  прояви туберкульозу . Всім клієнтам центру видаються тимчасові посвідчення , затверджені Міністерством соціальної політики України , які дають можливість отримати реєстрацію за юридичною адресою центру.

2.Заступника  голови адміністрації  Корабельного  району - Красножон В.Л. : інформацію не надав.

3. Директор центру реінтеграції безхатченків  Єлсукова Л.М.: Діяльність Центру реінтеграції бездомних громадян (далі –Центр) спрямована на поступове повернення особи до самостійного повноцінного життя шляхом надання їй комплексу соціальних послуг з урахуванням індивідуальних потреб, та прав, які гарантовані Конституцією України. Центр надає клієнтам: тимчасове проживання, триразове харчування, медичну допомогу, комплекс побутових послуг (користування лазнево-пральним комплексом і обробка речей в дезкамері), одяг і взуття, допомогу у відновленні паспортів, допомогу в реєстрації за юридичною адресою Центру, сприяння в отриманні ідентифікаційного номера, допомогу в призначенні пенсії і держдопомоги, допомога у встановленні групи інвалідності, за необхідності, допомогу в оформленні в будинки-інтернати.
        Соціально-медичне обслуговування клієнтів та дотримання державних санітарно-гігієнічних норм і протиепідемічних правил Центр забезпечує комплексом  профілактичних заходів,  відповідно до вимог  спільного наказу  Міністерства праці та соціальної політики України  та МОЗ України від 24.01.2007 р. № 26/28,  ОСТу 42-21-2-85, наказів Міністерства охорони здоров'я України №№ 38, 120, 167, 288, 385, 408, 916. 

Центром укладені договори з медичними установами. Громадяни, які звернулися в Центр, отримують направлення на обстеження в тубдиспансер і кожвендиспансер. За результатами встановлених аналізів вони поступають на проживання до Центру. 

За 2013 рік  Центром було видано направлень на обстеження 248 особам. 

Виявлено хворих на туберкульоз – 15 осіб, в т.ч. з місць позбавлення волі – 6.
    Проліковано:

-  3 особи – стаціонарно в обласній протитуберкульозній  лікарні;
-  12 осіб -  амбулаторно в  міському тубдиспансері;
При прийнятті до Центру, особи без визначеного місця проживання проходять повну санітарну обробку та забезпечуються ліжко-місцем. Отримують комплект постільної білизни, комплект предметів для дотримання особистої гігієни (мило, шампунь, зубну пасту, одноразовий станок для гоління) і чистий одяг (одяг клієнтів підлягає обробці в дезкамері, яка знаходиться в Центрі), трьохразове харчування. 

       В Центрі проводяться наступні профілактично-оздоровчі заходи: 
- організація консультацій фтизіатра – 30 осіб;

- повторний рентген органів грудної клітини – 156 ос. (кожні 6 місяців для 

   клієнтів   Центру);

 - санітарно-гігієнічний та протиепідемічний контроль ( зміна постільної 

   білизни згідно графіку, миття в душі, щотижневий огляд клієнтів на  

   педикульоз.);

- обробка речей у  дезкамері КДЕ-2 – 1767 кг.;

- обробка приміщень бактерицидними випромінювачами згідно графіку. 

   Загальний час роботи 13 випромінювачів – 3832 год.; 

-  обробка приміщень Центру деззасобами;

-  провітрювання приміщень Центру;   

- проведення санітарно-просвітньої роботи серед клієнтів Центру та працівників закладу (в Центрі розміщені стенди протитуберкульозного спрямування та наочна  агітація, медпрацівниками центру щотижня проводяться лекції, бесіди, як з клієнтами, так і з співробітниками, розповсюджено 90 листівок «Туберкульоз виліковний»).

- дотримання норм харчування клієнтів Центру здійснюється на підставі потреби в продуктах харчування для забезпечення калорійності і асортиментного переліку, затвердженого міською СЕС (ведення бракеражного журналу).  

     Працівники Центру щороку проходять обов’язкове поглиблене медичне обстеження (в тому числі і на туберкульоз) з проставлянням штампу «допуск  до роботи» в санітарний книжці та журналу обліку  проведення медоглядів.

     В зимовий період 2012-2013 рр.  в пункті обігріву за адресою:   пр. Миру 2-а була  зареєстровано  131 особа. 08.02.2013 р. при  флюорографічному обстеженні виїздним флюорографом міського  протитуберкульозного диспансеру виявлена хвора  на туберкульоз  вагітна жінка, яка була направлен а на стаціонарне лікування.

        Згідно розпорядженню міського голови від 18.11.2013 р. № 256-р.  з 29.11.13 р.  працює пункт обігріву за адресою:   пр. Миру 2-а. Станом на  18.02.14 р. в ньому зареєстровано 155 осіб. Всі бездомні громадяни отримали направлення на проходження обстеження в тубдиспансері та шкірвендиспансері. Обстеження пройшла 21 особа. В лютому 2014 р. планується проведення флюорографічного обстеження виїздним флюорографом всіх перебуваючих  в пункті обігріву.

       Робота по дотриманню норм санітарної безпеки та профілактиці інфекційних захворювань в Центрі триває.

4. Представник громадського молодіжного руху «Пенітенціарна ініціатива»  Чуприна О.В. : 
З 01.12.2011 року по теперішній час проводиться робота по регіонам України, щодо розробки і впровадження стратегії безперервності лікування засуджених, звільнених з діагнозом «туберкульоз», включаючи формування прихильності до ТБ- терапії, індивідуальний соціальний супровід; організація всеукраїнської мережі партнерських організацій. 
      Задачі:

1. Розробити і впровадити в Миколаївській області найбільш ефективну модель роботи з засудженими, які були хворі на туберкульоз в минулому чи на даний момент.

2. Побудувати стійке міжсекторальне партнерство, як міжобласне, так і на території області, яке забезпечить безперервність лікування для звільнених  засуджених.

3. Підвищити рівень обізнаності та знизити ризик повторного інфікування ТБ в групі засуджених, які звільняються з місць позбавлення волі, шляхом формування у них прихильності до лікування та надання комплексної медико-соціальної та юридичної допомоги.

       Задля досягнення мети проекту ми:

1. Ініціювали укладення меморандуму про співпрацю і взаємопорозуміння в питаннях профілактики туберкульозу між службами та громадськими організаціями, які надають соціальний супровід засудженим та звільненим з місць позбавлення волі (Обласний протитуберкульозний диспансер, Управління пенітенціарної служби України в Миколаївській області,УМВС України в Миколаївській області, ВБО «Ініціатива заради життя», ВБО «Подолання», Миколаївська обласна організація «Червоний хрест».);  

2. Уклали договори про співробітництво із Миколаївським обласним центром зайнятості і головним Управлінням праці та  соціального захисту населення Миколаївської облдержадміністрації для забезпечення соціального супроводу звільнених; 

3. Провели  ряд  робочих зустрічей із керівництвом Снігурівської ВК №5, обласного протитуберкульозного диспансеру, органами міліції та установами соціального захисту населення;

4. З метою підвищення рівня обізнаності в питаннях профілактики туберкульозу та  формування прихильності до лікування в групі засуджених, мультидисциплінарна команда проекту проводить тренінги, інформаційні заняття, надає індивідуальні та групові консультації психологів, юриста, медичних працівників, обласного фтизіатра;

5. Засуджені забезпечені різноманітною інформаційною літературою з питань профілактики туберкульозу, ВІЛ/СНІДу, захисту своїх прав та можливості звернутися за допомогою до організацій і установ, які зобов’язані надавати допомогу звільненим та хворим на туберкульоз.

Результати:

          Завдяки комплексному підходу до вирішення стратегічних задач проектної діяльності, встановленню продуктивних робочих зв’язків із обласними протитуберкульозними диспансерами більшості регіонів України, обласними координаторами  проекту «Зупинимо туберкульоз в Україні»,  ефективно побудованим ланцюжкам взаємодії ВБО «Ініціатива заради життя»  із державними установами  та з громадськими організаціями  різних областей України, ми надали послуги проекту  435     ( біля 50% від загальної чисельності засуджених в період 01.12.11 – по теперішній час) , сприяли доведенню 280 звільнених до постановки на облік у протитуберкульозному закладі та продовженні лікування після звільнення, це більше 64 % клієнтів нашого проекту (  відсоток по Миколаївський області складає більш ніж 90%).   

Кількісний звіт про заходи,  проведені ВБО «Ініціатива заради життя» 

в Снігурівській виправній  колонії №5 в Миколаївській  області у 2012 – 2013 рр.

	Заходи
	2012
	2013

	Консультації психолога
	42
	44

	Консультації соціального працівника
	47
	46

	Консультації лікаря - фтизіатра
	74
	59

	Консультації медичного працівника
	260
	177

	Консультації юриста 
	53
	55

	Консультації психолога (колонії)
	262
	283

	Тренінги
	13
	13

	Інформаційні заняття
	12
	13

	Радіо/відео лекції
	150
	154

	Гігієнічні набори (мило, шампуні)
	862
	325

	Гігієнічні набори (зуб. паста, зуб. щітка)
	0
	125

	Станки для гоління
	0
	115

	Харчові набори
	59
	65

	Інформаційні матеріали
	380
	60

	Кількість клієнтів, охоплених заходами
	226
	209


ВЗЯТІ НА ОБЛІК

	Загальна кіл-ть
	м. Миколаїв
	Інші міста України

	
	2012г.
	2013г.
	2012г.
	2013г.

	БК+
	19
	34
	12
	26

	БК-
	42
	55
	35
	57


Проблеми:

· низька мотивація і зацікавленість клієнтів до свого здоров'я та лікування, спотворене сприйняття інформації , низька поінформованість про перебіг захворювання. У засуджених дуже багато міфів , щодо туберкульозу , яким вони вірять і які заважають у сприйнятті адекватної інформації,

· близько 60 % клієнтів проекту є мешканцями інших областей України. Незважаючи на наявність інформаційних угод, досить складно відстежити прибуття і постановку на облік іногородніх громадян у протитуберкульозному закладі інших областей, 

· відсутність консолідованої інформації про послуги, що надають НУО особам, яких торкнулася проблема туберкульозу, в діючій міській програмі  протидії захворюванню на туберкульоз, 

· недостатній кадровий резерв для роботи в установах виконання покарань та недостатній рівень обізнаності медичного персоналу первинної ланки основам АКСМ- стратегії. 
5. Голову Миколаївського обласного  відділення Всеукраїнської благодійної організації «рух підтримки колишніх  в’язнів» «Подолання»  - Спінула І.Д. :

Адвокация региональних АКСМ-стратегій для повного забезпечення протитуберкульозних заходів в регіоні, щодо роботи пунктів санітарної обробки бездомних і таких, що звільнилися з місць позбавлення волі з подальшою діагностикою на ТБ проводиться неурядовими організаціями. Завдання напрямку :

1. Створення на базі центру реінтеграції бездомних або медичних установ, або установ соцзахисту санітарних (санітарного) пунктів для вільного доступу бездомним.

2. Створення і відробіток механізму проходження бездомними санітарної обробки для подальшої діагностики туберкульозу за результатами робочих зустрічей (лютий-жовтень 2014г.). Підписання Меморандуму про спільну діяльність.

3. Забезпечення фінансування з місцевих бюджетів соціально-медичних послуг з виявлення туберкульозу.

4. Проведення загальноміської акції для збору одягу в допомогу бездом-ным.

5. Проведення інформаційної компанії в ЗМІ про проблеми бездомних і (як результат) проблеми громади.

У Миколаєві останнім часом почали активно обговорювати проблему людей, позбавлених житла. Члени Миколаївського відділення Всеукраїнської благодійної організації "Рух на підтримку колишніх засуджених України "Подолання" жоден раз піднімали цю проблему, враховуючи, що за статистикою 40ездомных в Україні це люди, що вийшли з місць позбавлення волі. У м. Миколаєві працює центр реінтеграції бездомних (для 50 чоловіків, вул. Кругова, 47), з обладнаним санпропускником, в якому робитися помиття і сандезобработка тільки клієнтів, що мешкають в центрі. Жінкам, що звільнилися і бездомним, не зареєстрованим в центрі, послуга з санобробки не надається. Також слід звернути увагу на пункт обігріву бездомних (ін. Міра, 2а). Проблема розміщення цього пункту в центрі міста (речовий, продуктовий ринок, пологовий будинок №2, транспортна розв'язка) вимагають особливої уваги з боку громадськості. В ході реалізації проекту, щомісячно проходитимуть робочі зустрічі представників міських і обласних служб (управління соцзахисту, охорони здоров'я, гортубдиспансера, СЭС, МВС) з питань надання послуг бездомним для проходження медичного обстеження на туберкульоз. За результатами цих зустрічей буде створений і відпрацьований механізм проходження бездомними санітарної обробки для подальшої діагностики туберкульозу, підписаний Меморандум про спільну діяльність, і прийнято звернення до депутатів Миколаївської міської ради для ухвалення рішення про фінансування відповідних пунктів. Нами буде запропонований наступний механізм для інформування бездомних про санобробку з подальшою діагностикою на ТБ: в місцях скупчення бездомних (автовокзал, же/двокзал, ринки, сміттєві баки) будуть розклеєні оголошення об можливості проходження санобробки, отримання одягу і взуття, і подальше обстеження на ТБ. Для взаємодії з органами влади в Миколаєві буде притягнений фахівець з Миколаївського регіонального відділення Асоціації міст України, що сприятиме ефективній взаємодії НВО і ГО для виконання поставлених завдань проектом. Буде проведена загальноміська благодійна акція збору речей для бездомних. Для проведення акції буде сповіщено населення міста через ЗМІ. Акція проходитиме через партнерську мережу міських бібліотек, а також будуть притягнені стденти Внз міста Миколаєва. Про результати зустрічей планується публікація інформації в ЗМІ (Газета "Вечірній Миколаїв" - щокварталу, газета " Південна правда" - щокварталу, Інтернет-газета "Новости-Н" - 2 статті, Обласна телі-радіо компанія - 3 виступи, Телеканал "35 канал" - 1 виступ). У статтях і виступах на ТБ будуть розглянуті тези доповідей, статистика, проекти звернень. Усі небайдужі до цієї проблеми городяни згодом будуть при-глашены на засідання відкритих круглих столів "Соціальна мобілізація сил співтовариства для боротьби з туберкульозом".  Питання "Про механізм проходження бездомними санітарної обробки для подальшої діагностики туберкульозу" буде розглянутий на засіданнях міської координаційної ради, спостережливих комісій при облдержадміністрації, міської ради, Центральної районної адміністрації. Запропонований проект "Рука допомоги" в місті Миколаєві ми розглядаємо як пілотний в Миколаївській області. За підсумками проекту запланована зустріч персоналу проекту із заступником губернатора Миколаївської області Иванцовой Н.Б. для подальшої реалізації в містах і районах області.
6. Головний лікар МПТД Диннік Т.Д. В травні 2013 року міською радою була прийнята «Міська цільова соціальна Програма протидії захворювання на туберкульоз на 2013 – 2016 роки». Згідно цієї Програми діє система централізованого контролю за ходом виконання протитуберкульозних заходів. За 2013 року епідемічна ситуація з туберкульозу дещо покращилася, але залишається високою серед дітей та підлітків.  Знизився показник захворюваності на туберкульоз з 76,5 на 100 тис нас в 2012 р до 70,2 на 100 тис нас у 2013 році. Показник захворюваності серед дітей становить 5,6 на 100 тис дит. населення, в 2012 – 6,4 на 100 тис дит. населення. Показник захворюваності серед підлітків  становить 38,2 на 100 тис дит. населення, в 2012  - 33,1 на 100 тис нас. Виявлено хворих за 2013 рік 301, з туберкульозом легень 258, в 2012 відповідно 330 і 285, з бактеріовиділенням 164 (2012-142), з деструкцією 105 (2012 – 113) За 3 2013 р захворіло 2 дитини (2012 – 4), та 5 підлітка (2012 р – 5). Відмічається дещо збільшення захворюваності на туберкульоз серед ВІЛ-інфікованих,  вперше виявлено з ВІЛ-асоційованим туберкульозом за   2013р 91 особа, що становить 30,2% від всіх вперше виявлених (2012 р – 86 осіб – 26,1%).

За звітний період флюорографічне  обстеження населення становить 759 осіб на 1 тис населення (2012 – 748,3 на 1 тис нас.) при профілактичних оглядах виявлено 149 хворих, що становить 57,8% (2012 рік – 176 – 61,8%).

Обстеження осіб, які не проходили обстеження більше 2-х років становить 95,7% (підлягало обстеженню 38251, оглянуто – 36612), в 2012 році показник становив – 96,7%.

Серед цієї категорії населення захворювання виявлено у 53 особи, що становить 20,4% (2012 рік –  57 осіб, що становить 20,0%.

    Група ризику на туберкульоз за звітній період оглянута на 98,3%, підлягало обстеженню 44590, обстежено -43831

   З групи ризику вперше виявлено хворих на туберкульоз 117 осіб, що становить -  38,9%.          

Цукровий діабет - 4, ВІЛ-інф./СНІД - 91 хв., алкоголізм 18 осіб, наркоманія – 4 хв., псих. захворювання - 1. 

    Відсоток обстеження обов’язкових контингентів за 2013 року складає 99,5 %, підлягало 26437, оглянуто 26298.

Серед обов’язкового контингенту захворювання виявлено 5 осіб (3 - харчова промисловість, 1 працівник дошкільного закладу, 1 медпрацівників (всього захворіло 3 медпрацівників).
 З метою раннього виявлення захворюваності та інфікованості дитячого та підліткового населення проводиться туберкулінодіагностика. Підлягало туберкуліновим пробам  у  2013 р. 50771 дитина та 1402 підлітка,  зроблено дітям - 18516, що складає 36,5% (2012 - 71,7%) та підліткам – 1023, складає 73,0%  (2012 - 71,0%).

Всі діти обстежені. Хіміопрофілактика проводиться 339 дітям.

На «Д» обліку в міськтубдиспансері знаходиться  по 5,2 та 5,4 (А) та 5,4 (Б) категорії  673 дитини, в групі підвищеного ризику щодо захворювання на туберкульоз – 1896 дітей.

Всі діти обстежені. Хіміопрофілактика проводиться 48 підліткам.

Флюорографічному обстеженню підлягало 11482 підлітків, оглянуто 11544, що склало  995  на 1  тис. підліткового населення  (2012 р - 993 ).

В обговоренні питання приймали участь:Фаюк В.В.,Парахонько І.Л., Сапожнікова М.О., Добриднік Т.В., Єлсукова Л.М., Шкляров В.В., Шамаріна І.В., Ципляк В.В., Стецюк О.А., Тунетовський О.В., Спінул І.Д., ЧупрінаО.В., Альохін О.М.
По другому питанню слухали :  
1 Директора Миколаївського міського центру соціальних служб для сім`ї, дітей та молоді Концуренко Т.С.: Миколаївським міським центром соціальних служб для  сім’ї, дітей та молоді відповідно до покладених на нього завдань здійснюється виявлення та ведеться облік сімей, дітей та молоді, які перебувають у складних  життєвих обставинах. Проводиться оцінка потреб дитини, сім’ї та молодої особи, обстеження матеріально-побутових умов. За результатами здійсненної оцінки потреб визначаються методи та форми роботи, вживаються заходи з подолання сімейного неблагополуччя під час здійснення соціального супроводу сімей та осіб чи під час роботи з ними (надання  психологічних, педагогічних, юридичних,  соціально-медичних, соціально-економічних, інформаційних послуг).  


Профілактика соціально небезпечних захворювань здійснюється спеціалістами Центру шляхом 

· проведення за місцем проживання сімей, які опинилися у складних життєвих обставинах, інформаційно-просвітницької роботи, спрямованої на формування стандартів позитивної поведінки, здорового способу життя, під час якої  розповсюджується соціальна реклама, надаються консультації членам сімей;

· перенаправлення осіб, як потребують медичного обстеження чи медичної допомоги до медичних  закладів та (відповідно до укладених Договорів про співпрацю) до громадських організацій;

· проведення в навчальних закладах міста семінарів, тренінгів з питань профілактик соціально небезпечних хвороб, пропаганди здорового способу життя.   

У 2013-му році Миколаївським міським центром соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді та суб’єктами соціальної роботи з сім’ями було виявлено 2124 сім’ї, які опинилися у складних життєвих обставинах, здійснені соціальні інспектування виявлених сімей, під час яких членам родин надано 13726 соціальних послуг. За отриманням соціальних послуг до Центру звернулося  6502 особи, які отримали  45708 соціальних послуг.  

Клієнти (у тому числі підлітки групи ризику), які потребували медичного обстеження та лікування були направлені 

· до «Клініки, дружньої до молоді» 73 підлітка;

· до  МОБФ «Нове сторіччя» та МБФ «Юнітус» - 116 осіб;

· до медичних закладів міста – 3260 осіб.

Крім того, працівнику фонду «Нове сторіччя» брали участь у соціальному інспектування сімей, які опинилися у складних життєвих обставинах, в яких є підлітки від 14 до 18 років, схильні до вживання ПАР.


Серед клієнтів Миколаївського міського центру соціальних служб для сімї, дітей та молоді розповсюджувалися інформаційні матеріали фонду «Нове сторіччя»  з питань діяльності фонду. 


Спеціалістами  Миколаївського міського центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді на базі навчальних закладів  міста проведено 137 семінарів з питань профілактики соціально небезпечних  хвороб, пропаганди здорового способу життя.  

2. Заступника начальника управління освіти Макарову С.Б.: Останнім часом велика кількість громадян занепокоєні зростанням кількості дітей та підлітків, що постійно вживають алкоголь, наркотичні речовини, курять. В нашому місті поширюється серед підлітків так званий «пивний алкоголізм», неконтрольовано вживаються слабоалкогольні напої.

На вирішення зазначеної проблеми управлінням освіти та навчальними закладами міста протягом навчального року проводиться робота щодо виховання в учнів прагнення до здорового способу життя, вміння протистояти негативному впливу навколишнього середовища. З метою підвищення рівня профілактичної роботи з дітьми, координації зусиль правоохоронних органів та органів виконавчої влади робота ведеться за спільним планом управління освіти, ССД, ВКМСД, МЦССДСМ (далі Центр), управління юстиції, навчальних закладів. Роботу спрямовано на створення системи психологічних та педагогічних впливів на особистість.

До профілактичних заходів постійно залучаються лікарі, волонтери Товариства Червоного Хреста, фахівці центру, представники громадських організацій. Завдяки спеціалістам розширюються знання учнів з даних питань, пропагуються морально-етичні цінності, прагнення до здорового способу життя.

Під час проходження учнями 1-11 кл. обов’язкових медичних оглядів передбачено виявлення осіб з девіантною поведінкою (тютюнопаління, вживання алкоголю, психотропних речовин, незрозуміла поведінка). З вересня по грудень у всіх загальноосвітніх навчальних закладах проведено цільові профілактичні медичні огляди з метою раннього виявлення осіб, які вживають наркотичні засоби, алкоголь та інші психотропні речовини.

Щорічно учнівська молодь бере участь у міському фестивалі «Молодь обирає здоров’я», де учнями демонструються переваги здорового способу життя, молодь висловлює негативне відношення до шкідливих звичок, пропонує шляхи їх подолання.

Практичними психологами здійснюється просвітницько-превентивна робота з учнями з питань: розвиток навичок і умінь, необхідних для боротьби з різними формами залежної поведінки, формування активної соціальної позиції та розвитку здібностей, необхідних для здійснення свідомого вибору в своєму житті.

На батьківських зборах обговорюються питання щодо профілактики шкідливих звичок, мотивації до здорового способу життя, необхідності виховання в сім´ї високих морально-етичних якостей  учнівської молоді. Організовано проведення просвітницької роботи для батьків учнів групи ризику з використанням різноманітних форм, таких як: групові та індивідуальні консультації, тренінгові заняття, супровід сімей. Їх увагу також звернено на необхідність посилення роботи з дітьми із сімей, які опинилися в складних життєвих обставинах, тривожними сім’ями, які потребують психолого-педагогічної допомоги. Інформація про такі  сім’ї надається до Центру для здійснення соціально-психологічного супроводу.

Актуальною проблемою в школах залишається жорстоке поводження з дітьми в сім’ях та між однолітків. Для запобігання в сім’ях будь-яких форм насильства та жорстокого поводження в навчальних закладах організована та проводиться профілактична, просвітницько-роз´яснювальна робота з учнями та їх батьками. Діти охоче беруть участь в тренінгах, рольових іграх, під час проведення яких вчаться протидіяти тиску, розвивають правову свідомість, оволодівають навичками правомірної поведінки. Окремо проводиться корекційна робота з учнями групи ризику. Одним з основних напрямів профілактичної роботи є рання профілактика серед учнів 1-4 кл.:виявлення потенційно-проблемних дітей, учнів, сімей з несприятливим морально-психологічним кліматом.

В школах оформлено та постійно оновлюються інформаційні куточки з адресами та телефонами установ, до яких можна звернутися у разі насильства або його реальної загрози, функціонують «Скриньки довіри». Навчальні заклади взяли участь у проведенні Всеукраїнської акції «16 днів проти насильства». З метою розв’язування конфліктних ситуацій у шкільному середовищі у школах створено шкільні служби «Порозуміння», впроваджено для учнів старших класів тренінги «Конфліктологія».

В позакласній роботі впроваджується Програма «Сприяння просвітницькій роботі «рівний-рівному» серед учнівської молоді та Програми «Діалог» і «Сімейна розмова» щодо здорового способу життя, «Корисні звички» серед молодших школярів. Більшість навчальних закладів впроваджують власні цільові програми «Здоров’я». З метою поширення дитячо-юнацького руху щодо формування навичок здорового способу життя в усіх навчальних закладах міста проведено колективну творчу справу «Рух. Енергія. Здоров’я та краса!, активними учасниками якої були і батьки учнів. 

Активізація профілактичної та просвітницької роботи навчальних закладів з учнями та батьками сприяє:

· свідомому підходу батьків до профілактичного медичного огляду учнів (у листопаді 2013 року огляд пройшли 100% учнів);

· зменшенню кількості учнів, що мають захворювання розладів психіки і поведінки, органів травлення, дихання, зору, кістково-м´язової системи, постави;

· зменшенню кількості учнів, які перебувають на обліку за вживання алкогольних, наркотичних, тютюнових виробів.

3. Заступник голови правління БФ «Юнітус» Ваненков С.О.: Миколаївський місцевий благодійний фонд «Юнітус» за підтримкою Дитячого фонду ООН (ЮНІСЕФ) з 2009 року реалізує профілактичні програми серед підлітків групи ризику в місті Миколаєві. Підлітки потрапляють в групу високого ризику через недостатній багаж знань і навичок в статевих і репродуктивних питаннях, обмеженість доступу до засобів захисту, уразливість в плані ризикованої сексуальної поведінки, примусових статевих стосунків, насильства, пристрасті до табакокуріння, алкоголю, наркотиків.  Робота  спеціалістів ММБФ «Юнітус» з  підлітками групи ризику  здійснюється через співпрацю з державними установами: кримінальну міліцію у справах неповнолітніх, службу у справах дітей, ЦСССДМ, установи системи освіти і виховання  і інші партнерські  організації.  Через тісну співпрацю з Обласним шкірно-венерологічним  диспансером здійснюється поліпшення доступу в проведені ДКТ для підлітків групи ризику через роботу мультидисциплінарної команди мобільної гінекологічної амбулаторії (тестування експрес-тестами на  ВІЛ, сифіліс, хламідія, гонорея). 
  В рамках проекту через роботу соціального бюро 311 підліткам було надано профілактична  інформація у вигляді буклетів ("Інфекції, що передаються статевим шляхом", "Небажана вагітність", "ВІЛ/СНІД: міфи та реальність", "Що таке туберкульоз", "Азбука гепатитів: А, В, С", "Як запобігти насильству"), засоби захисту, медико –соціальні послуги: консультації дерматовенеролога, гінеколога, юриста та психолога.  Для підлітків з числа групи ризику забезпечена діяльність «Лідер – клубу» та «Школи краси» (на базі Комьюніті центру), що дає їм змогу  набути знання та навички з безпечної поведінки та зуміти їх передати своєму оточенню за принципом «рівний-рівному». У ході проведення занять дівчата, раніше невпевнені в собі, вперше були в ситуації «успіху», що підвищувало їх самооцінку, і мотивувало до зменшення ризикованої поведінки та збереження  здоров’я  і цей позитив став ресурсом для них.

4. Заступник директора обласного відділення Всеукраїнської мережі людей, які живуть 
зі СНІДом Оніщенко Є.В.: Миколаївське обласне відділення Всеукраїнської благодійної організації «Всеукраїнська мережа ЛЖВ», що працює в сфері надання соціальних послуг та благодійної допомоги громадянам які знаходяться в групі ризику до ВІЛ/СНІД з 1 липня 2013 року по 31 березня 2015 року реалізовує Програму Street Smart за підтримки Проекту USAID «RESPOND».
Street Smart- це ефективне поведінкове втручання для підлітків групи ризику. Програма Street Smart не є (!!!) програмою з первинної профілактики. Цільовою аудиторією програми є підлітки віком 12-18 років, які належать до групи підвищеного ризику інфікування ВІЛ, тобто: практикують статеві стосунки,схильні до вживання або вживають алкоголь/наркотики, більшість свого часу проводять «на вулиці».

         Мета програми Street Smart:Зменшення ризикованої статевої поведінки, зменшення рівня вживання наркотичних речовин.

Програма для підлітків складається з групової інтервенції: восьми групових сесій, проведення однієї індивідуальної консультації та здійснення однієї поїздки до організації, яка надає послуги підліткам та молоді. Надаються засоби індивідуального захисту для ПГР.

    З1.08.2013 по 31.01.2014  до програми залучено 60 підлітків з груп підвищеного ризику.

 В рамках проекту Глобального проводиться соціально - педагогічний клуб "Максимум" для ПГР один раз на місяць. В серпні 2013 проведено оздоровчий захід : відпочинок на морі для 16 ПГР, яких торкнулась проблема ВІЛ/СНІД в Миколаївській області. Відповідний захід планується в першому кварталі 2014 року.

В другому півріччі 2013 рокупроходили робочі зустрічі з Департаментом освіти і науки молоді, Навчально методичним центром  професійно – технічної освіти щодо роботи з ПГР. З січня 2014 року укладено угоду про співпрацю з Клінікою дружньої до молоді на базі Дитячої поліклініки 
№ 4.
В обговоренні питання приймали участь: Фаюк В.В.,Макарова С.Б., Альохін О.М., Концуренко Т.С., Сапожнікова М.О., Добриднік Т.В., Спінул І.Д., Шамаріна І.В., Ваненков С.О. 
По третьому  питанню  слухали : Президента Миколаївській  асоціації ВІЛ-інфікованих

 «ЧАС ЖИТТЯ» - Парахонько І.Л. :

 Миколаївською  асоціацією ВІЛ-інфікованих «Час життя» на протязі всієї діяльності 

організації постійно надаються послуги із захисту прав клієнтів як у вигляді індивідуальних 

консультацій так і у вигляді проведення адвокаційних заходів, як у рамках реалізації грантових 

угод, так і поза цими рамками. 

На сьогоднішній час в штаті МАВІ «Час життя» працює професійний адвокат, що надає 

безкоштовні юридичні послуги з усіх правових питань ВІЛ-позитивним клієнтам, а також 

пацієнтам замісної підтримуючої терапії у МОЦПЛС, МОНД, а також у ЦРЛ Жовтневого, 

Миколаївського, Новоодеського, Очаківського та Вознесенського районів. 

Крім того, на вказаних сайтах юридичні послуги надає юрист Харківської 

правозахисної групи, з якою у нашої організації партнерські відносини. 

За необхідності, МАВІ «Час життя» у будь який час може звертатися за допомогою до 

юридичного відділу ВБО «Всеукраінська мережа ЛЖВ» та до фахівців з адвокації 

Міжнародного Альянсу з ВІЛ/СНІД в Україні.
В обговоренні питання приймали участь:Парахонько І.Л., Сапожнікова М.О.,Скалько О.М., Шамаріна І.В., Добриднік Т.В., Фаюк В.В., Альохін О.М., Хрипко Ю.М. 
По четвертому  питанню заслухали : Секретаря міської Координаційної ради - Шклярова В.В.
Про результати виконання рішень міської координаційної ради, прийнятих протягом 2012 року та основні напрямки роботи на 2013 рік.

       Аналізуючи роботу міської координаційної ради протягом 2013 року зазначила, що вона здійснювалась згідно з планом роботи на 2013 рік міської координаційної ради  з питань боротьби з наркоманією, незаконним обігом наркотичних засобів, психотропних речовин і прекурсорів, алкоголізмом, захворюванням на СНІД та туберкульоз. У звітному році відбулось 3 засідання ради. На засідання запрошувались не лише члени міської координаційної ради, представники засобів масової інформації,  і голови районних рад. Впродовж 2013 року відбулось дві робочі зустрічі між державними  структурами та неурядовими організаціями з питань профілактики небезпечних інфекцій на робочих місцях, у конференц залі МБФ «Нове сторіччя»: 17.10.2013 р. проведена семінар-робоча зустріч для НУО Тема «Визначення  потреб технічної допомоги для ВІЛ-сервісних НУО міста Миколаєва »

Семінар був підготований та реалізований в рамках проекту «Крок за кроком», що реалізує МОБФ «нове сторіччя» при підтримці МБФ «міжнародний Альянс з ВІЛ/СНІД в Україні ».


В ході першого питання презентувались перспективи, які відкриває аналіз потреб організацій, які сфери діяльності НУО для цього досліджувалися в 2008 році, етапи оцінки потреб та її результати, виходячи з яких, виникла необхідність поетапно навчати працівників ВІЛ-сервісний організацій, що працюють з цільовою аудиторією. Так само було розглянуто проведення анкетування в 2011 році для координаторів та соціальних працівників і заходи, необхідні для оцінки потреб.

В ході другого питання було презентовано діяльність Фонду та безпосередньо МРІРЦ, а також розглянуто, що таке ресурсний центр, його мета, принципи дії та основні напрямки роботи.

В третьому блоці було детально розглянуто призначення технічної допомоги, умови надання ефективної технічної допомоги, види і методи  її надання. Також було розглянуто процес надання технічної допомоги держструктурам та неурядовим організаціям. 

Була проведена робота в групах, щодо основних кроків надання технічної допомоги і моніторингу та оцінки результатів технічної допомоги. Було позначено кілька форм надання технічної допомоги: робочі зустрічі, тренінги, майстер-класи, забезпечення тренерами і приміщенням; інформаційна допомога - надання статистики, баз даних клієнтів, послуг та інше; залучення ресурсів - для розвитку організаційного потенціалу через Marketplace. В ході групової роботи було запропоновано проводити анкетування учасників, що пройшли навчання через місяць, а також опитувати керівництво через 3 місяці, щоб контролювати використання отриманих знань у сфері надання послуг і аналізувати корисність навчання співробітника на заходах інформаційного центру при МБФ «Нове Сторіччя».

В ході робочої зустрічі були обговорені проблеми щодо участі у конференціях, запрошення на які приходить занадто пізно і у організацій залишається мало часу на подачу заявки. Також зіткнулися з проблемою мовного бар'єру: у організацій виникає потреба в перекладачі для грамотної подачі заявки. Внаслідок цього вирішили подати прохання, щодо передбачення в бюджетному плані наявності перекладача. Також, з даного питання вирішили на базі інформаційного центру при МБФ «Нове Сторіччя» організувати майстер-клас по обміну досвідом щодо механізму подачі заявок та написання тез для участі в міжнародних конференціях, та в якості фасилітаторів запросити представників МБФ «Пенітенціарна ініціатива», співробітники яких мають досвід участі в міжнародних конференціях.  

Було піднято питання навчання соціальних працівників та підвищення кваліфікації шляхом співпраці організацій з навчальними закладами, зокрема з тими, на базі яких проходять курси підвищення кваліфікації безпосередньо з соціальної роботи.

Серед проблем, виділених учасниками, було також обмеження щодо  залучення організацій, які не реалізують проекти Альянсу, до заходів (тренінгах, майстер-класах). 

Було висловлено прохання, щодо відповідального підходу до запитів технічної допомоги і її якісного отримання - попередньо заповнювати форму подачі запиту для офіційної реєстрації і його відображення  в діяльності організації, яка надає послуги та 25 жовтня 2013 року  відбулась робоча зустріч між  МБФ «Нове сторіччя» з державними структурами з питань взаємодії у профілактики ВІЛ-інфекції та інших соціально-небезпечних хвороб серед підлітків групи ризику в м. Миколаєві.
     На засіданнях розглядались питання щодо виконання Законів України та Указів Президента України з питань протидії туберкульозу, наркоманії, ВІЛ\СНІДу; аналізувався стан поширення соціально небезпечних захворювань серед населення міста. Особлива увага приділялась розширенню доступу до діагностики та профілактики соціально небезпечних захворювань представникам уразливих груп населення, в тому числі особам, які  перебувають в будинках-інтернатах управління праці та соціального захисту населення при виконкомі Миколаївської міської ради, а також дітям, народженим ВІЛ-інфікованими жінками. На кожному засіданні надавались рекомендації з визначенням відповідальних та термінів виконання. Своєчасно надали інформацію щодо виконання прийнятих рішень та пропозиції до плану роботи координаційної ради на 2013 рік всі  НУО одночасно. 
Інформація від районних координаційних рад надходила своєчасно але переважно носила формальний характер, бо не містила конкретних фактів щодо ефективності прийнятих рішень. Діяльність міської координаційної ради висвітлювалась в засобах масової інформації, розміщувалась на сайтах управління охорони здоров’я м. Миколаєва. 

З метою забезпечення доступу громадськості до участі в роботі ради інформація про діяльність ради висвітлюється на сайті Управління охорони здоров’я Миколаївської міської ради.

Відповідно до прийнятих рішень особам, звільненим з місць позбавлення волі ФГ обстеження та лікування туберкульозу, ВІЛ/СНІДу в закладах охорони здоров’я міста проводиться безкоштовно. Додаткове харчування тубінфікованим дітям організовано, соціальна підтримка  хворим на туберкульоз надається. 

     Для забезпечення організаційного розвитку і ефективної діяльності Ради щорічно проводиться оцінка її діяльності та визначення потреб: надання можливості виступати всім згідно затвердженого порядку денного  засідання, залучати до роботи представників бізнес сектору, неодмінно запрошувати представників усіх сторін для розгляду визначеного питання, приймати рішення з врахуванням чинних нормативних документів та врахуванням реальних можливостей кожного представника в раді.

 ММБФ «Юнітус» реалізує профілактичні програми серед працівників комерційного сексу впродовж вже більш одинадцяти років.

Завдання фонду – сприяння профілактиці наркоманії, ВІЛ/СНІДУ та захворювань, що передаються статевим шляхом в групах ризику; психосоціальна підтримка і захист прав ВІЛ-позитивних та інших соціально-неадаптованих верств населення, сприяння зниженню приросту нових випадків ВІЛ-інфікування в м. Миколаєві серед груп ризику. Миколаївський місцевий благодійний фонд «Юнітус» реалізує профілактичні програми серед осіб залучених до комерційного сексу протягом десяти років. осіб залучених до комерційного сексу (ОСБ) (особливо низькооплачувані), схильні до підвищеного ризику інфікування ВІЛ / ІПСШ, в т.ч. через високий рівень соціальної ізоляції осіб залучених до комерційного сексу, насильство, дискримінація та стигматизація, пов'язані з вживанням наркотиків, алкоголю, наявність ВІЛ - інфекції - підсилює поширення епідемії ВІЛ / СНІД, ІПСШ в Миколаєві та області. Внаслідок чого, була виявлена ​​необхідність в більш високому рівні інформування щодо питань ВІЛ / ІПСШ, безпечної поведінки.

       В результаті діяльності проекту «Надання комплексу профілактичних послуг особам залучених до комерційного сексу в Миколаївському регіоні» за підтримки Міжнародного благодійного фонду «Міжнародний Альянс з ВІЛ / СНІД в Україні» та при тісній співпраці з державними закладами, а саме:

Обласний кожновенерологічний диспансер;

СНІД – центр;

Міська поліклініка №4 (ЦПМСД №4);


Завдяки тісній співпраці збільшилося число контактів учасників проекту з фахівцями, особи залучені до комерційного сексу частіше стали відвідувати лікарів - консультантів проекту (дерматовенеролога, інфекціоніста, гінеколога), а також ходити на прийом до інших фахівців в поліклініки за місцем проживання.
       Співробітниками ММБФ «Юнітус» здійснюється соціальний супровід клієнтів до   СНІД – ценру для підтвердження результату швидкого тесту, та взяття на облік, призначення лікування. Також здійснюється супровід клієнтів проектів до кожновенерологічного диспансеру для здійснення діагностика ІФА – тестами осіб залучених до комерційного сексу та груп контактів на сифіліс, хламідіоз, гонорею, а також спеціалістами проводиться консультування з питань профілактики ВІЛ-інфекції та ІПСШ, вірусних гепатитів, зменшення ризикованої сексуальної поведінки, репродуктивного здоров’я, контрацепції та інших питань.


На базі 4-ї міської поліклініки (ЦПМСД№4) учасники проекту можуть отримати послуги з інформування, консультування з питань профілактики ВІЛ-інфекції, вірусних гепатитів, пройти тестування та вакцинацію проти  гепатиту В.


З березня 2013 року буде впроваджуватися проект  «Збільшення доступності лікування ВІЛ-інфекції для представників груп ризику» при підтримці Міжнародного Альянсу з ВІЛ/СНІД в Україні.  Цільовою групою проекту є:. ВІЛ-позитивні представники груп ризику: споживачі ін’єкційних наркотиків (СІН), жінки комерційного сексу (ЖКС), статеві партнери жінок які вживають наркотики ін’єкційним шляхом (жінки СІН).


Основна мета цього проекту суттєво збільшити кількість людей, які отримують АРТ, серед тих, хто його вкрай потребує. ВІЛ-позитивні представники групи найбільш уразливої до ВІЛ повинні стати групою з максимальним доступом до лікування ВІЛ-інфекції. Це покращить їх індивідуальний стан здоров’я, а також  зменшить  ймовірність  інфікування їх  статевих  партнерів, тобто лікування матиме  ще і  профілактичний  ефект.


 Проектом передбачена тісна співпраця з СНІД-центром, наркодиспансером, тубдиспансером. 

З січня 2013 року продовжив дію договір про співпрацю між міським управлінням охорони здоров’я і МБФ «Юнітус».

Впродовж року були заслухані доповіді про роботу координаційних рад адміністративних районів міста з питань профілактики туберкульозу, наркоманії та ВІЛ/СНІДу.

15 серпня 2013 року було проведено сумісне засідання круглого столу в УОЗ ОДА,  щодо впровадження національної програми з діагностики та лікування Вірусного гепатиту «С» у Миколаївській області. 

Аналіз епідситуації  показав що з кожним роком захворюваність на гепатит С у різних країнах зростає. Вважається що ріст цього захворювання пов’язано із споживанням ін’єкційних наркотиків : це складає 38,40 % молодих людей. 
       Хронічний гепатит С лідирує серед причин, які потребують пересадки печінки. Розповсюдженість гепатиту С в розвинених країнах досягає до 2% .Кількість людей інфікованих вірусом гепатиту С може досягнути у всьому світі до 500 млн. Офіційна реєстрація та облік захворілих та  інфікованих на гепатит  «С» розпочато значно пізніше, ніж інших вірусних гепатитів. Раніше  ця інфекція входила до групи вірусного гепатиту «ні А,ні В». Найчастіше цією хворобою хворіють молоді люди. Однак в останїй час цією інфекцією почали хворіти люди незалежно від віку, статі та сфери своєї діяльності. На сьогоднішній день більш ніж 170 млн населення Землі інфіковано хронічним гепатитом «С» а щорічно інфікуються від 3 до 4 млн. людей. Критерії розповсюдженості гепатиту  у всьому світі нерівномірне. Згідно наказу МОЗ України від 2002 року № 510 інтерферонотерапія хворим на вірусні гепатити проводиться після консультації хворого  в інфекційній лікарні або гепатоцентрах міст Запоріжжя та Києва.      Диспансеризація інфекційних хворих здійснюється у відповідності до вимог  діючих наказів та методичних рекомендацій. На диспансерному обліку знаходяться реконвалесценти та хворі на  вірусні гепатити, тощо.

В   КІЗах      ЛПЗ   міста  спостерігається високий відсоток осіб з позитивними маркерами гепатиту В і С. Обстеження хворих  проводяться згідно клінічних проявів та епідемічного анамнезу, а також згідно епідемічної ситуації як місті так і в Україні, але існують певні проблеми з виконанням досліджень, у зв'язку з різними джерел фінансування. Імунологічні обстеження хворих проводяться лише у комерційних лабораторіях, але тільки за кошти хворого, що значно обмежує їх використання. 

Кількість Вірусних гепатитів всього  зменшились на 6,09% та склали 308 випадків проти 328 у 2012 році, показник на 100 тис. населення склав 73,7 проти 91,6 у 2012 році. Всі гострі вірусні гепатити проліковані в МОІЛ та після виписки знаходяться на "Д" обліку в КІЗах.

А) Гострі вірусні гепатити : Кількість гострих Вірусних гепатитів в місті зменшилась на 7,6% та склало 24 випадки проти 26 у 2012 році, показник на 100 тис. населення склав 5,7 проти 7,2 у 2012 році. Всі вірусні гепатити проліковані в МОІЛ та після виписки знаходяться на "Д" обліку в КІЗах міста.  
В) Хронічні вірусні гепатити : За 2013 рік зареєстровано 284 випадки проти 302 у 2012 році (на 100 тис. населення 68,0 проти 84,3  у 2012 році),  зменшення відбулось на 5,9% . 
         Біохімічні обстеження хворих проводяться в міській централізованій біохімічній лабораторії, спектр досліджень не завжди є повний, в зв'язку з обмеженою кількістю досліджень щодня.       Однією з проблем діагностики та лікування Вірусних гепатитів є їх цінова політика. Мала кількість досліджень для лікувальних закладів не дозволяє проводить у необхідній кількості тести на антитіла до Вірусних гепатитів, також ПЛР діагностику для постановки аналізу до Вірусних гепатитів що є можливим  тільки в приватних лабораторіях. Цінова політика ІФА (імунно-ферментного аналізу) складає – 60-70 грн. , ПЛР (полімеразно-ланцюгова реакція)  складає від 300 грн. та вище що не може собі дозволити більшість пацієнтів. Висока вартість ПЛР- тестів є основним бар’єром до багатьох пацієнтів, особливо для тих. хто бажає почати програму лікування. 

       Тому офіційна реєстрація гепатитів не відображає істинний рівень захворюваності та розповсюдженості вірусних гепатитів як в Україні так і в м. Миколаєві, так як кількість обстежень є дуже малою та не може охопити  більшість населення та хворих на захворювання шлунково-кишкового тракту.

         Аналізуючи роботу лікувально-профілактичних закладів з профілактики внутрішньо-лікарняних інфекцій, а також виконання виконання наказу № 408 від 12.07.1989 року МОЗ СРСР “О мерах по снижению заболеваемости вирусними гепатитами в стране» динаміка щеплень проти вірусного гепатиту “В” серед медичних працівників  відсутня, також як і спостереження, з висвітленням діагнозу та призначення лікування особам у яких встановлені маркери гепатитів.

На сьогодняшний день затверджена на підставі національної програми з діагностики та лікування Вірусного гепатиту «С» та «В» обласна програма. В місті управлінням охорони здоров'я відкориговані заходи щодо профілактики вірусних гепатитів, створено єдиний реєстр хворих на хронічний вірусний гепатит який постійно оновлюється та надається до обласного гепатологічного центру якій створено при обласній інфекційній лікарні та почався відбір хворих на безкоштовну противірусну терапію, на підставі лабораторних обстежень.

          У навчальних закладах забезпечено впровадження державних програм, що спрямовані на формування здорового способу життя, боротьбу із шкідливими звичками: «Корисні звички», «Сприяння просвітницької роботи», «Діалог», «Школа проти СНІДу», «Програма реалізації державної політики у сфері боротьби з незаконним обігом наркотичних засобів, психотропних речовин і прекурсорів», «Репродуктивне здоров`я нації», тощо.

     Впровадження програм відображено в річних планах навчальних закладів реалізується під час викладання спецкурсів, факультетів, проведення виховних робіт.

     Протягом року проводяться заходи виховання прагнення до здорового способу життя, вміння протистояти негативному впливу навколишнього середовища. Постійно вивчається і аналізується стан та ефективність проведення роз’яснювальної роботи щодо профілактики шкідливих звичок. Проводяться зустрічі учнівської молоді з лікарями – наркологами, фахівцями центрів соціальних служб, Товариства  Червоного Хреста, представниками різноманітних асоціацій, громадських організацій з метою проведення профілактичних бесід, занять щодо запобігання наркоманії, алкоголізму, СНІДу, статевих захворювань.

Проводяться класні години на теми з пропаганди здорового способу життя.

  Учнівську молодь залучено до роботи гуртків, секцій за інтересами. В закладах оформлені куточки «Здоров’я», де відображені питання профілактики наркоманії, туберкульозу, алкоголізму, ВІЛ-інфекції та утвердження здорового способу життя. В шкільних бібліотеках є тематичні виставки літератури «Шляхи попередження ВІЛ інфікування, алкоголізму, наркоманії».  

   В підлітковому наркологічному кабінеті облнаркодиспансеру з підлітками проводяться психотерапевтична робота, після узгодження з батьками діти беруться на облік для проведення необхідного лікування і надання профмеддопомоги.

20 грудня проведена робоча зустріч МБФ «Нове Сторіччя» з представниками неурядових організацій та представниками органів влади щодо звітування про проведену роботу протягом лютого-вересня 2013 року в рамках Центру підтримки для підлітків «Знайди себе» у кількості  - 163 підлітка групи ризику. З них 129 унікальних клієнтів, які отримали послуги фахівців, задіяних у проекті, окрім участі у тренінгах, 34 клієнта - разово відвідали профілактичне заняття.

	Кількість підлітки групи ризику - учасників мінітренінгів/занять на базі інших закладів 
	376 підлітків групи ризику

	Кількість осіб взятих під супровід кейс-менеджером
	20 

	Кількість міні тренінгів та профілактичних занять для підлітків групи ризику
	83 

	Кількість семінарів та супервізій для співробітників
	5


За даний період  6 клієнтів були замотивовані та пройшли профілактичний курс лікування вітамінними комплексами на базі відділення денного стаціонару наркодиспансеру. один з клієнтів вже залучений в якості волонтера. 

В ході соціального супроводу було з’ясовано  те, що у більшості випадків основними проблемами у дітей є наявні проблеми соціального та юридичного характеру, а також приховані  проблеми медичного характеру, оскільки більшість не визнають своєї залежності, та небезпеки своєї поведінки. В ході проведення проекту, клієнти супроводжувались до міського центру соціальних служб для сім’ї дітей та молоді, Клініки дружньої до молоді, лікувально-профілактичні установи, центри зайнятості.

З 22 по 27 липня пройшов літній оздоровчий туристичний табір «Мужність». Табір був організований на економію коштів по проекту.  

Мета якого: створити сприятливі умови для зміцнення здоров'я та організації дозвілля підлітків провідних ризиковану поведінку і «дітей вулиці» , прилучення хлопців до творчих видах діяльності, фізичної культури, формуванню навичок самообслуговування та виживання у важких ситуаціях з урахуванням власних інтересів, нахилів і можливостей.

Учасниками табору стали 15 підлітків групи ризику, клієнти МОБФ «Нове сторіччя» віком від 12 до 18 років, в т.ч. діти з багатодітних, неповних, малозабезпечених сімей , діти-сироти, діти, що залишилися без піклування батьків.

В рамках співпраці з освітніми закладами ведеться робота в наступних навчальних закладах:

Миколаївський професійний ліцей (с. Варварівка),

Технікум залізничного транспорту ім.. В.О. Образцова

Чорноморський суднобудівний ліцей,

Миколаївський будівельний коледж,

Філія Надбузького професійного аграрного ліцею (с. Горохівка),

Школа соціальної реабілітації «Аляуди»,

5 Кримінально-виконавчих інспекцій та СІЗО.

З дітьми та підлітками групи ризику проводиться індивідуальні консультації та групові тренінгові заняття за методикою «Сходинки» міжнародної організації «Право на здоров’я».

Через співпрацю з міськими дитячими поліклініками розпочалася робота з підлітками ВІЛ+. На даний момент кількість охоплених клієнтів складає 8 осіб (ЦПМСД №4). Для даної цільової аудиторії планується передбачити в графіку окремі дні відвідування та окремі форми роботи (тренінги з лідерства, волонтерства тощо). 

Наразі відпрацьовується модель залучення клієнтів, що ведуть ризиковану поведінку через співпрацю з професійно технічні навчальні заклади. В гуртожитках закріплюється волонтер, який допомагає збирати цільову аудиторію для проведення групових профілактичних заходів, а також розповсюдження інформації про Центр підтримки та мотивації підлітків групи ризику звернутися за послугами до Центру підтримки. 

В рамках реалізації проекту планується забезпечити вітамінними наборами 10-15 підлітків. (При співпраці та залученні клієнтів МВ ВБО «Мережа ЛЖВ»).

Труднощі які зустрічаються в ході реалізації роботи:

*Важко працювати з дівчатами, які взяті під супровід, оскільки в проекті не враховано гендерні особливості. Здійснено збір потреб клієнтів жіночої статті, і планується здійснювати закупівлю мотиваційних наборів з врахуванням даних потреб. На жовтень на базі центру підтримки для підлітків «Знайди себе» заплановані окремі від чоловіків групові заходи з даною категорією. 

*Клієнти проекту іноді відмовляються відвідувати психолога, оскільки асоціюють його з психіатром, при цьому вони не вважають себе психічно хворими. В планах провести роз'яснювальну роботу з клієнтами, з метою пояснення, що психолог – це не лікар, та пояснення користі від спілкування з психологом.

*Протягом звітного періоду частка підлітків, які приймали участь в профілактичних заходах на базі кримінально виконавчої інспекції  та СІЗО зменшилась на 13%, що пов’язано з декількома проблемами:

*Зміна кількості підлітків групи ризику, що стоять на обліку 

*Співробітники кримінально виконавчої інспекції  не завжди можуть залучити до проведення профілактичної роботи всіх, хто стоїть на обліку.  

В ході робочої зустрічі було вирішено винести питання на засідання міської координаційної ради у 2014 році с залученням представників влади для подальшої реалізації проекту з низькою пропозицій:

*Представникам державних структур міського центру соціальних служб для сім’ї дітей та молоді, службі по ділам дітей здійснювати переадресації та інформування батьків та дітей щодо роботи та послуг Центру підтримки.  

*Органам освіти здійснювати інформування батьків через шкільні батьківські збори з метою надати інформацію для батьків про Центр підтримки та забезпечити доступ для батьків 

*Відділам кримінальної міліції, кримінально виконавчим інспекціям здійснювати інформування та переадресацію підлітків групи ризику до Центру підтримки з метою забезпечення доступу підлітків групи ризику до психологічних та профілактичних послуг на базі Центру підтримки. 

Зустріч відбулась на базі МБОФ «Нове Сторіччя». 

        Впродовж 2013 року в умовах реформування медицини в м. Миколаєві охоплено обстеженнями на ВІЛ ЦПМСД– 0,017% мешканців. Станом на 01.01.2014 року на диспансерному обліку в закладах охорони здоров’я  м. Миколаєва  по даним миколаївського обласного центру профілактики та  боротьби зі СНІДом знаходиться - 4238 ВІЛ-інфікованих осіб ( з них хворих на СНІД – 437) проти 4096 ( з них хворих на СНІД – 369) у 2012 році. Показник поширеності ВІЛ/СНІДу на 100 тисяч населення  становить 1040,4 проти 1144,0 у 2012 році. Рівень поширеності ВІЛ-інфекції ззбільшився на 3,46 %.

    Співвідношення хворих на ВІЛ/СНІД серед чоловіків та жінок протягом 2013 року в місті складається таким чином: жінки – 39,6% (1680 осіб), чоловіки – 60,4% (2558 осіб). 

    Протягом 2013 року взято під нагляд 541 хворих на ВІЛ проти 687 у 2012 році зменшення  відбулось на 21,25%, у т. ч. СНІД також збільшення на 26,6% та склав 138 випадків  проти 109  у 2012 році. Показник захворюваності ВІЛ/СНІД  на 100 тис. нас. становить 168,6 проти 30,4 у 2012р. 

    Серед вперше зареєстрованих випадків інфікування ВІЛ - інфекцією шляхи передачі склали:

    – статевий – 55,5 % (2012р. – 60,5 %);

    – парентеральний – 29,4 % (2012р. – 28,8%);

    – вертикальний (від ВІЛ - інфікованої матері до дитини) – 14,8 % (2012р. – 18,4%).

- невизначеним шляхом - 0,2% у 2013 році (2012р. – не було).

              По м. Миколаєву на обліку знаходиться 504 безхатченки, пройшли обстеження в лікувальних закладах міста 496, що становить 98,4%. В МПТД обстежено 50 осіб. Туберкульоз легенів виявлено у 6-х хворих. Лікування отримують в ОПТД.

Осіб, які звільнилися з МПВ та спостерігаються в продовж 3-х років в м. Миколаєві на обліку 653 особи, пройшли обстеження 635, що становить 97,2%. Туберкульоз не виявлено. 

Згідно наказу №460, від 10.08.05р щодо осіб, звільнених з МПВ за 2013р по місту 301особа, обстеження пройшли 294, що становить 97,7%. Туберкульоз не виявлено.

Взято на облік з туберкульозом, осіб, які звільнилися в 2013 році 36 осіб. З них з активним туберкульозом 25, з неактивним – 11. госпіталізовано до ОПТД 25 хворих. 

               Обстеження населення, віддалених районів, пересувним флюорографом за перше півріччя 2013 р. склало 5667 чоловік, кількість робочих днів 75 навантаження на 1 робочий день на виїзді складає 76, виявлено 8 хворих на туберкульоз. 

               Всіма лікувально-профілактичними закладами  проводиться санітарно – просвітня робота по ранньому виявленню туберкульозу. Прочитано 118 лекції, виступів на радіо – 2, на телебаченні - 1, опубліковано  статей в пресі - 6,  випущено 39 санбюлетнів. Проведено семінарів – 8, конференцій - 5.

 Діяльність неурядових організацій в м. Миколаєві є такою що позволяє говорити про неї як про суспільне явище направлене на профілактику соціально-небезпечних інфекцій та координацію дій центрів соціальної допомоги населенню і працівників органів право охорони. Так впродовж 2013 року було проведено проведення моніторингу силових структур, незалежною соціальною адвокацією та право захисту, уповноваженою УМВС України в Миколаївській області по захисту прав уразливих груп населення -Добриднік Т.В. та презентовано пам’ятка для  правоохоронців у справах людини. Яка була розроблена сумісно з  Миколаївською асоціацією геїв,лесбіянок та бісексуалів «Ліга».

В обговорюванні питання прийняли участь:Шкляров В.В., Сапожнікова М.О., Добриднік Т.В.
 ВИРІШИЛА:
1.По першому питанню:
1. Директору департаменту праці та соціального захисту населення Бондаренко С. М.:

1.1 Організувати супровід осіб без постійного місця мешкання які знаходяться у центрі обігріву до МПТД для обстеження та при необхідності госпіталізації до ОПТД.

Термін : до 20 .03.2014року
1.2 Звернутись до департаменту фінансів щодо передбачення в місцевому бюджеті коштів на соціальний супровід хворих на активний туберкульоз (проїзд до санаторію, харчові пайки та соціальні виплати).

Термін : до 01.05.2014 року
1.3 Оновити буклети, стенди та інформацію для населення щодо профілактики та лікування на туберкульоз.

Термін : постійно
1.4 Переглянути правила прийому громадян у центрі реінтеграції безхатченків  щодо можливого проходження санітарно-гігієнічних процедур.

Термін : до 01.04.2014 року
1.5 Надати допомогу Миколаївському обласному  відділенню Всеукраїнської благодійної організації «рух підтримки колишніх  в’язнів» «Подолання». Пропозиції надати до заступника міського голови Сапожніковой М.О. в пошуку приміщення.

Термін : до 01.04.2014р 

1.6 Винести питання на засідання сесії Миколаївської міської ради щодо включення у міську комплексну програму соціального захисту населення № 12/12 від 23.12.2011р. Миколаївське обласне  відділення Всеукраїнської благодійної організації «рух підтримки колишніх  в’язнів» «Подолання» як відповідального виконавця цієї програми в м. Миколаєві щодо адаптації осіб які звільнились з місць позбавлення волі .

Термін : до 01.05.2014р 

1.7 Вивчити досвід Полтавської області щодо залучення громадських організацій до роботи по адаптації осіб які звільнились з місць позбавлення волі та надати пропозиції заступнику міського голови Сапожніковой М.О. .

Термін : до 01.05.2014р 

2. Виконавчому директору   ВБО «Ініціатива заради життя»  Чуприній О.В.:

2.1. Активно використовувати сучасні методи (семінари, тренінги, індивідуальні консультації) для підвищення інформованості та мотивації засуджених  до продовження лікування в лікувально-профілактичних закладах м. Миколаєва, формування у осіб звільнених з місць позбавлення волі безпечної поведінки в суспільстві.

Термін:  постійно 
3. Неурядовим організаціям м. Миколаєва які працюють з категорією уразливих груп населення:

3.1 Надати інформацію до департаменту праці та соціального захисту населення  щодо соціальних послуг (супроводження, харчові пайки, одяг тощо) населенню яких торкнулась проблема туберкульозу.
Термін : до 15.04.2014 року.
4. Начальнику управління охорони здоров'я Миколаївської міської ради Дергуновій Л.Ю.:

4.1 Розмістити на сайті УОЗ м. Миколаєва та сайта ММР інформацію щодо заходів  профілактики на туберкульоз  серед  населення міста та області.

Термін : до 01.04.2014 року.

2. По другому питанню:
1. Директору Миколаївського міського центру соціальних служб для сім`ї, дітей та молоді Концуренко Т.С.:

1.1 Звернути увагу на учнів ВПУ №21 щодо організації роботи з питань поведінки та виховання.
Термін : до 14.04.2014 року.

2. Неурядовим організаціям м. Миколаєва:

2.1 Надати пропозиції до державних структур щодо проведення робочих зустрічей (1 раз на місяць) щодо вирішення питань які потребують невідкладних рішень (терміново). Про результати зустрічей надавати звіти, з винесенням окремих доручень..
Термін : до 10.04.2014 року.
3.По третьому питанню:
1. Президенту Миколаївській  асоціації ВІЛ-інфікованих «ЧАС ЖИТТЯ» - Парахонько І.Л.:
1.1 У разі виникнення суперечних питань щодо дотримання законодавства про надання інформації на ВІЛ-інфікованих . звертатися до керівництва лікувально-профілактичного закладу та до УОЗ м. Миколаєва. .
Термін : постійно
3. В.О. начальника Миколаївського міського  управління УМВС України в Миколаївській

області - Коба В.Б.:
3.1 Рекомендувати налагодити співпрацю міського  управління УМВС України в Миколаївській області з Миколаївською асоціацією ВІЛ-інфікованих «Час життя» щодо забезпечення безперервного проведення замісної терапії у затриманих в слідчому ізоляторі.

Термін : постійно
4.По четвертому питанню:
1. Інформацію щодо роботу координаційної ради за 2013 р. взяти до уваги

Проголосували : одноголосно
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