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Каждый прошедший год запоминается мне чем-то 
особенным. 2018 год, например, стал для нас периодом 
вызовов, побед и новых путей. 

Во-первых, я действительно горжусь, что разработанный 
нами протокол по ведению беременности у женщин, 
употребляющих психоактивные вещества, был признан 
лучшей практикой и вошел в сборник Всемирной 
Организации Здравоохранения (ВОЗ). Мы провели 
мониторинг исполнения протокола среди медицинских 
работников в Бишкеке и Оше, отметили рост знаний 
всех врачей, дали свои рекомендации и разработали 
дальнейший план действий. 

Особенно радует, что в женской колонии, где мы 
работаем в партнерстве с медицинской службой 
ГСИН и Республиканским центром СПИД, нам удалось 
достигнуть цель 90-90-90: 90% ВИЧ-позитивных 
осужденных знают о своем статусе, принимают 
АРВ-терапию и достигли неопределяемой вирусной 
нагрузки. Это наш общий вклад в борьбу с эпидемией 
ВИЧ. Мне очень отрадно видеть такие результаты. 

Говоря о работе с женщинами, стоит отметить,  что 
именно в 2018 году нам удалось договориться с 
AFEW-International и ООН-Женщины в Кыргызстане об 
открытии реабилитационного центра и социального 
предприятия для женщин, попавших в трудную 
жизненную ситуацию. Это большой шаг ради здорового 
будущего нашей страны.

Я горжусь, что у наc получилось разработать 
руководство по эффективному функционированию 
координационных комиссий по ВИЧ-инфекции и 
туберкулезу. По этому руководству мы обучили 
более 100 представителей областных комиссии по 
общественному здравоохранению во всех регионах 
Кыргызстана. А еще мы успешно пролоббировали 
участие организаций гражданского общества в этих 
комиссиях.

Наталья Шумская в офисе AFEW-Кыргызстан
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Наталья Шумская на тренинге по руководству “Внедрение всеобъемлющих 
программ по ВИЧ и Гепатиту С для людей, употребляющих инъекционные 
наркотики” (IDUIT)

Вспоминая 2018 год,  я не могу не гордиться размером 
делегации из Кыргызстана на Международной 
конференции по СПИДу в Амстердаме – AIDS 2018.  
Мы долго искали финансирование, вели переговоры 
с самыми разными донорами – и вот итог: 16 
делегатов нашей страны приняли участие в более, 
чем 15 сессиях; 6 участников из Кыргызстана стали 
спикерами конференции, и 5 делегатов приняли участие 
в постерных презентациях. На AIDS 2018 мы даже 
организовали собственный воркшоп для стран региона 
ВЕЦА по участию сообществ в принятии решений 
на всех уровнях. Я считаю это успехом, а с учетом 
огромного количества работы, спрятанной в этих 
цифрах, называю это достижение уже гордостью. 

Эти достижения – результат кропотливой и слаженной 
работы команды AFEW-Кыргызстан. Благодаря тому, 
что  наши сотрудники – это люди с абсолютно разным 
образованием и опытом, мы можем работать в большом 
спектре услуг. Среди нас есть и специалисты в сфере 
ВИЧ, туберкулеза, гендерные эксперты, исследователи, 
бизнес-консультанты. Без профессиональной команды, 
готовой к новым вызовам, у нас бы ничего не 
получилось. 

Отдельно хочу поблагодарить всех партнеров и 
единомышленников. Ваша открытость к нашим идеям, 
профессионализм и глубокое понимание проблем, 
с которыми сталкиваются люди, спасают жизни,  
изменяют судьбы и учат заново видеть счастье. 

C уважением, 

Наталья Шумская

Председатель правления AFEW-Кыргызстан 
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Тема достижения гендерного равенства, расширение 
прав, возможностей и борьба со всеми формами 
насилия в отношении женщин остро стоит в 
Кыргызстане. Из-за, в основном, патриархального 
уклада общества, контроль над всеми ресурсами 
остается в руках мужчин, а женщины остаются за 
бортом экономической деятельности и процесса 
принятия решений. 

Проанализировав сложившуюся ситуацию в стране, 
в 2017 году AFEW-Кыргызстан начал развивать 
новое направление - расширение экономических 
возможностей уязвимых женщин.

Мы поставили перед собой цель укрепить роль 
женщины в обществе с фокусом на развитие 
экономической деятельности и альтернативных 
источников доходов. В рамках этого направления 
мы работаем с матерями-одиночками, жертвами 
гендерного насилия, матерями ВИЧ-позитивных детей, 
матерями детей с инвалидностью, с ВИЧ-позитивными 
женщинами, с женщинами, употребляющими наркотики, 
или с теми, чьи партнеры употребляют наркотики, 
с женщинами, освободившимися из мест лишения 
свободы. 

Программа, которую мы предлагаем пройти нашим 
участницам, состоит из трех этапов: социальное 
сопровождение, тренинги личностного роста, тренинги 
по экономической самостоятельности. В течение 
всей программы социальные работники проекта 
разрабатывают индивидуальный план выхода из 
кризисной ситуации, опытные психологи учат женщин 
ставить перед собой цели, верить в себя и в свои 
силы, а эксперт по экономическому развитию обучает 
участниц финансовой грамотности и разработке планов 
по развитию собственного бизнеса. 

Участницы, сумевшие успешно пройти все этапы и 
разработать свой бизнес план, получают возможность 
представить его на рассмотрение Комиссии по выдаче 
грантов. Самые успешные проекты получают поддержку 
в виде оборудования для воплощения своих бизнес 
идей в жизнь. 

Расширение экономических 
возможностей уязвимых женщин
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Я сидела на тренингах и боялась даже подумать, что у меня могут быть какие-то желания. Я привыкла полностью 
исполнять желания мужа, но он еще много лет будет находиться в колонии. Как-то незаметно я полюбила 
себя и перестала позволять другим пользоваться мной. Я вспомнила, что любила в детстве шить, поэтому 
написала бизнес план по созданию небольшого швейного цеха на дому. Проект закупил мне швейную машинку, 
а социальный работник нашла для меня бесплатные курсы кройки и шитья. Теперь я шью вещи на заказ и 
этим зарабатываю для себя и детей. Какое это счастье - покупать себе что-то желанное и ни перед кем не 
отчитываться!

Мамлакат
31 год, участница программы в Оше. 
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Содействие достижению 
цели 90-90-90
в пенитенциарной системе

Снижение количества новых случаев ВИЧ-инфекции 
в тюрьмах одно из приоритетных направлений 
деятельности AFEW-Кыргызстан с 2006 года. 
С 2016 года мы работаем с четким фокусом на 
достижение цели 90-90-90 в четырех исправительных 
учреждениях, включая женскую колонию и больницу 
для заключенных с туберкулезом. Представленная 
инфографика наглядно отражает, что за эти три года 
количество заключенных ЛЖВ на АРВ-терапии выросло 
с 82% до 96%, а количество заключенных на терапии с 
неопределяемой вирусной нагрузкой увеличилось в 2.5 
раза – с 26% по 66%. 

Чтобы достичь таких результатов, AFEW-Кыргызстан 
помогает заключенным в пилотных тюрьмах 
пройти тестирование на ВИЧ и поддерживает 
ВИЧ-позитивных людей с момента получения 
положительных результатов теста на ВИЧ и принятия 
статуса до осознанного начала терапии и достижения 
неопределяемой вирусной нагрузки.

AFEW-Кыргызстан предоставляет заключенным услуги 
«равного» консультирования до и после теста на ВИЧ, 
консультирует желающих ВИЧ-позитивных людей 
по принципу «равный равному», проводит скрининг 
на симптомы туберкулеза и консультирование по 
результатам анализов. В пилотных колониях сотрудники 
программы проводят кампанию по повышению 
грамотности в вопросах лечения ВИЧ-инфекции – 
«Школа пациентов» - и организуют более качественное 
клиническое ведение случаев ВИЧ-инфекции при 
поддержке представителей СПИД Центра. 

Поддержку оказывает квалифицированная команда, 
состоящая из социального работника учреждения, 
равного консультанта, у которого есть опыт 
жизни с ВИЧ-инфекцией в заключении, и врачей 
Республиканского и Городского Центров СПИД. 

За 2018 год программа помогла около 400 
заключенным пройти тест и поддержала более 200 
ВИЧ-позитивных осужденных, уделив внимание даже 
наиболее труднодоступной группе осужденных - 
«отверженные тюремной субкультурой». 

Согласно статистике, сразу после освобождения 
у ВИЧ-позитивных людей наиболее высокий риск 
прекращения АРВ-терапии или передозировки 
опиатами. Из-за отсутствия какой-то помощи и 
высокого уровня дискриминации в отношении 
бывших осужденных,  человеку бывает трудно 
наладить свой быт. Это толкает его на повторные 
преступления и снова приводит в колонию. Поэтому 
программа продолжает социальное сопровождение 
ВИЧ-позитивных осужденных после их освобождения. 
Социальное сопровождение в это время обеспечивает 
непрерывность лечения и решение комплекса 
социально-бытовых проблем, с которыми сталкивается 
человек при выходе из тюрьмы. За 2018 год наши 
социальные работники помогли более, чем 30 
бывшим осужденным и их партнерам найти жилье, 
работу, восстановить документы, наладить связь с 
родственниками, вылечиться от разных сопутствующих 
заболеваний. 
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Я категорически не хотел принимать APB-терапию. Другие осужденные говорили мне, что ВИЧ не бывает, а 
от лекарств я умру. Но Евгений, равный консультант AFEW-Кыргызстан, стал для меня примером – я начал 
принимать APB-терапию. Я готовился к освобождению, придумывал себе план. На деле же родные и друзья, у 
которых я хотел остановиться, меня не приняли, работу найти было невозможно без документов, а документы 
никто не хотел восстанавливать без прописки. Столкнувшись с трудностями, я позвонил Евгению. Он взял трубку 
и сказал: «Только не воруй! Стой и жди меня!» Постепенно мы с Женей восстановили мне документы, я нашел 
работу. Сейчас я снимаю квартиру и собираюсь жениться. У меня неопределяемая вирусная нагрузка.

Алексей,
участник программы AFEW-Кыргызстан
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Из-за того, что я употреблял наркотики, у меня почти не видно было вен. Поэтому в колонии не всегда врачи могли 
взять у меня кровь на анализ. Но даже по тем редким анализам Женя, равный консультант AFEW-Кыргызстан, 
увидел,  что от APB-терапии у меня улучшений нет. Плюс ко всему, были сильные побочные эффекты: тошнило,  
кружилась голова. Женя поговорил с врачами и только после этого мне изменили схему лечения. Анализы сразу 
улучшились, а побочные эффекты пропали. Сейчас у меня неопределяемая вирусная нагрузка и я хорошо себя 
чувствую. 

Фархад,
участник программы AFEW-Кыргызстан.

38 
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Сергей Бессонов, ОЮЛ “АССВ”; Дина Масалимова, 
проектный менеджер AFEW-Кыргызстан; 
Кубанычбек Ормушев, представитель УНП ООН; 
Айбек Бекболотов, заместитель директора РЦ 
СПИД на партнерской встрече AFEW-Кыргызстан

Тренинг по личностному росту для женщин в 
SOS Детской Деревне Бишкека.

Сахиба, участница программы поддержки 
женщин, попавших в трудную жизненную 
ситуацию, гуляет с внучкой во дворике своей 
съемной комнаты.

Алексей и Татьяна встретили друг друга 
на программе по помощи бывшим 
осужденным. Теперь они живут вместе, 
работают и мечтают о детях.

Евгений, равный консультант программы 
помощи бывшим осужденным, во время 
своего выезда в одну из колоний.

Тренинг для социальных 
работников и лидеров партнерских 
организаций по профилактике 
профессионального выгорания.
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Усиление национальной ответственности 
за адекватный ответ на эпидемии ВИЧ и 
туберкулеза в Кыргызской Республике

AFEW-Кыргызстан реализует программу по усилению 
национальной ответственности за адекватный ответ на 
эпидемии ВИЧ и туберкулеза в Кыргызской Республике 
во всех областях Кыргызской Республики, а также в 
Бишкеке и Оше. Главная задача этого направления 
- усиление межсекторального  взаимодействия 
между координационными механизмами по ВИЧ и 
туберкулезу в областях, гражданским обществом и 
другими заинтересованными лицами и организациями, 
ответственными за эффективную реализацию 
национальных программ по противодействию эпидемии 
ВИЧ и туберкулеза в стране. 

В 2018 году в рамках программы экспертами из числа 
представителей Министерства финансов, Министерства 
здравоохранения, юристов и гражданского общества 
было разработано Руководство по эффективному 
функционированию координационных комиссий по 
компонентам ВИЧ-инфекции и туберкулеза на уровне 
областей Кыргызской Республики. В руководстве на 
русском и кыргызском языках описываются основные 
принципы и подходы в программах профилактики, 
диагностики, лечения, ухода и поддержки людей, 
живущих с ВИЧ-инфекцией и туберкулезом, 
раскрываются основные принципы и задачи 
межсекторального взаимодействия и коммуникаций, 
а также описывается роль гражданского общества в 
процессе принятия решений. 

На основе руководства в октябре-ноябре 2018 года 
были проведены 9 трех дневных семинаров по 
повышению потенциала членов Координационных 
комиссий по компоненту ВИЧ-инфекции и туберкулеза 
во всех областях Кыргызской Республики. 

В семинарах приняли участие 120 членов комиссий. 
Средний уровень повышения их знаний составил 18,8%. 

Кроме этого, для усиления взаимодействия с 
государственными органами и координационными 
механизмами были проведены 2 двух-дневных 
семинара по повышению потенциала НПО в Бишкеке и 
Оше. В семинарах приняли участие 34 представителя 
НПО, работающих в сфере профилактики ВИЧ и 
туберкулеза. Средний уровень повышения их знаний 
составил 15,7%. 

После проведения обучающих семинаров мы провели 
6 мониторинговых визитов по реализации Руководства 
и деятельности координационных комиссий. В группу 
по проведению мониторинга вошли представители 
Министерства здравоохранения и Комитета по 
ВИЧ и туберкулезу Координационного совета по 
общественному здравоохранению при Правительстве 
Кыргызской Республики. 

Представители Министерства здравоохранения КР 
отметили невероятную своевременность проекта и его 
вклад в усиление межсекторального взаимодействия 
по вопросам ВИЧ-инфекции и туберкулеза на областном 
уровне, повышение потенциала членов областных и 
городских координационных комиссий, актуализации 
вопроса расширения государственного финансирования 
программ профилактики и лечения ВИЧ-инфекции и 
туберкулеза, в том числе и за счет местного бюджета. 
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Для эффективной реализации двух национальных программ по борьбе с эпидемией ВИЧ и туберкулезом 
необходимо качественно и количественно пересмотреть состав областной комиссии. Нужно уделять больше 
внимания вопросам образования подростков, школьников, повышать информированность населения. Важно 
усилить межсекторальный подход, потому что ВИЧ и туберкулез уже давно носят социальный характер и силами 
одних только медицинских работников сдерживать темпы роста этих заболеваний не получится.

 Чокморова Умуткан Джусуповна, 
директор Республиканского центра «СПИД»
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Профилактика употребления 
психоактивных веществ 
среди подростков

По данным Республиканского Центра Наркологии 
(РЦН) в Бишкеке, в 2018 году было зарегистрировано 
337 подростков, употребляющих психоактивные 
вещества (ПАВ). Представители РЦН также заявляют, 
что среди 1425 подростков, задержанных за различные 
правонарушения в 2018 году, есть те, кто имеют опыт 
употребления ПАВ или находятся в группе риска. 
Однако, важно понимать что эта статистика не отражает 
реальную ситуацию в стране.  В Кыргызстане до сих 
пор нет полных и достоверных данных о том, сколько 
подростков употребляют ПАВ. 

Это связано с несколькими факторами. Во-первых, 
наркополитика в стране остается очень жесткой и 
направленной исключительно на наказание. Родители и 
сами подростки из ключевой группы боятся обращаться 
за помощью к медикам, потому что в таком случае их 
имена внесут в специальную базу данных. В будущем 
это помешает детям поступить в университет или 
получить престижную, высокооплачиваемую работу. 

Еще одна причина – отсутствие в стране отработанного 
механизма оказания помощи таким подросткам и 
отсутствие всесторонней программы профилактики 
употребления ПАВ среди несовершеннолетних. Все эти 
факторы не позволяют специалистам страны оказывать 
подросткам высокопрофессиональную медицинскую и 
социальную помощь. 

AFEW-Кыргызстан ставит перед собой задачу 
использовать международный опыт наркологов, 
врачей, психологов и правозащитников для создания в 
стране прецедента комплексной работы с подростками, 
употребляющими ПАВ или находящимися в группе 
риска.

Работа ради будущего 
Представители Детского фонда ООН (ЮНИСЕФ) 
обратились к AFEW-Кыргызстан c предложением 
обучить врачей отдаленных районов Бишкека 
рекомендациям разработанного протокола. 

Сотрудничество между AFEW-Кыргызстан и Детским 
фондом ООН (ЮНИСЕФ) позволило расширить круг 
специалистов, обученных выявлять употребление 
ПАВ среди подростков на самых ранних стадиях, 
оказывать им психологическую, медицинскую 
помощь и использовать в своей работе рекомендации 
разработанного нами ранее клинического протокола 
«Психические и поведенческие расстройства 
вследствие употребления новых психоактивных 
веществ у детей и подростков. Диагностика, лечение и 
профилактика». 

В первую очередь мы адаптировали инструмент 
CRAFFT по раннему выявлению употребления 
ПАВ среди подростков к реалиям Кыргызстана. 
Мультидисциплинарная команда семейных врачей, 
наркологов, педиатров, социальных педагогов изучила 
особенности американского подхода в оказании услуг 
подросткам, употребляющим ПАВ, и на практике 
отработала навыки консультирования. 

После того, как все специалисты прошли обучение, 
AFEW-Кыргызстан приступил к мониторингу. В 2018 
году мы провели 30 мониторингов и супервизий. Во 
время них с каждым врачом, прошедшим обучение, 
мы провели индивидуальные интервью, предложили 
решить ситуационные задачи, продемонстрировать 
навыки консультирования. После проведения такой 
консультации наша команда приготовила раздатки-
памятки для врачей, дала свои рекомендации и внесла 
изменения в план обучения на следующий год.
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Ожидание ответа от мэрии 
Бишкека
Наладить сотрудничество с 
государственными партнерами, 
чтобы обеспечить стабильную 
и долгосрочную поддержку 
подростков, употребляющих 
ПАВ - следующая задача AFEW-
Кыргызстан. Для этого в июне 2018 
года AFEW-Кыргызстан поддержал 
круглый стол, организованный 
столичной мэрией, для презентации 
комплексной городской программы 
«Профилактика правонарушений 
среди несовершеннолетних на 
2019-2022 годы». Круглый стол 
стал площадкой для обсуждения 
острой необходимости открытия 
специализированного центра 
поддержки детей и подростков. 
Депутаты обещали рассмотреть 
предложенную комплексную 
программу профилактики 
правонарушений, в которую вошли 
рекомендации разработанного 
клинического протокола.

Принятие программы позволит 
создать в стране межсекторальную 
систему сотрудничества, в рамках 
которой различные департаменты 
смогут работать сообща и 
перенаправлять подростков, 
употребляющих психоактивные 
вещества, друг к другу, чтобы помочь 
им максимально эффективно.

Открытие центра для подростков 
Во время круглого стола также обсуждалась острая необходимость 
страны в открытии современного центра, специализирующегося на 
помощи подросткам, употребляющим ПАВ или находящимся в группе 
риска. 

Мы выступаем за создание современного центра, который способен 
оказывать не только качественную поддержку самим подросткам, но и 
их родителям. Этот центр станет образцом для работы с подростками 
из ключевых групп, а также образовательным и методическим центром 
для социальных педагогов, инспекторов по делам несовершеннолетних 
и психологов.

Наталья Шумская, руководитель AFEW-Кыргызстан.

Кыргызстан – страна с традиционными ценностями, где до сих пор 
существует высокая стигма и дискриминация в отношении людей, 
употребляющих наркотики. Существование стигмы приводит ко многим 
последствиям. Например, подростки боятся говорить с кем-то об их 
опыте употребления ПАВ. Они боятся, что за это их тут же исключат из 
школы или будут подозревать в других преступлениях только из-за того, 
что они употребляют или когда-то употребляли ПАВ. 

Для того, чтобы в будущем добиться полного воздержания подростков 
от употребления психоактивных веществ, центр будет работать 
над борьбой со стигмой и дискриминацией в отношении подростков 
из ключевых групп. Это даст нам возможность более эффективно 
оказывать помощь детям, научит их доверять взрослым и позволит 
подросткам получать достоверную и проверенную информацию.

Чинара Иманкулова, менеджер AFEW-Кыргызстан.

Создание центра и одобрение Комплексной городской программы 
помогут тысячам подростков сделать свой здоровый выбор для 
счастливой жизни.
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Круглый стол по обсуждению Комплексной 
Городской Программы профилактики 
преступлений и правонарушений среди 
несовершеннолетних на 2019-2022 гг.

Тренинг по профилактике аддиктивного 
поведения у подростков среди психологов 
Бишкека.

Тренинг для социальных педагогов 
школ Бишкека по раннему выявлению 
употребления ПАВ среди подростков.

Тренинг по профилактике аддиктивного 
поведения у подростков среди психологов 
Бишкека. 

Мейрманова С. Ж., начальник управления 
образования мэрии г. Бишкека, на круглом 
столе по обсуждению Комплексной Городской 
Программы профилактики преступлений и 
правонарушений среди несовершеннолетних на 
2019-2022 гг. 

Занятие по арт-терапии во время 
тренинга по профилактике 
аддиктивного поведения у подростков 
среди психологов Бишкека.
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Социальное сопровождение 
женщин, употребляющих наркотики

С 2012 года AFEW-Кыргызстан поддерживает работу двух центров 
для женщин, употребляющих наркотики, в Бишкеке и Оше. Эти 
центры функционируют в партнерских организациях ОФ «Астерия» 
и ОФ «Подруга». Вся наша работа в рамках этой программы 
направлена на улучшение доступа женщин к качественным 
услугам по профилактике, лечению, уходу и поддержке ВИЧ, 
туберкулеза, инфекций, передающихся половым путем (ИППП), и  
репродуктивному здоровью.

ОФ «Подруга» и ОФ «Астерия» при поддержке AFEW-Кыргызстан 
обеспечивают женщин, употребляющих наркотики и обратившихся 
за помощью, комплексным пакетом услуг: обеспечение временным 
жильем, питанием, гигиеническими принадлежностями,  
мотивирование к тестированию на ВИЧ, ИППП. Специалисты центра 
консультируют всех участниц программы по принципу «равный 
равному», предоставляют понятную и достоверную информацию по 
вопросам ВИЧ/СПИДа, репродуктивного здоровья и заместительной 
терапии.

Если женщине необходима медицинская помощь, то сотрудники 
центров направляют ее к дружественным гинекологам, наркологам 
и другим профильным специалистам. AFEW-Кыргызстан может 
закупить лекарства, в случае необходимости, помочь пройти 
комплексное обследование

Особенное внимание уделяется беременным женщинам, 
употребляющим наркотики, и тем, у которых уже есть дети. 
Сотрудники обучены социальному сопровождению беременных 
женщин.

Во время разработки пакета предоставляемых услуг AFEW-
Кыргызстан консультировался с женщинами из сообщества 
людей, употребляющих наркотики, с гендерными экспертами и 
правозащитниками. Поэтому, все услуги учитывают реальные 
потребности женщин и особенности их жизненных ситуаций.

В 2017 году AFEW-Кыргызстан открыл 
Социальное бюро для женщин, живущих 
с ВИЧ, на базе городского центра 
профилактики и борьбы со СПИДом 
(ГЦПБС).

В результате слаженной 
совместной работы врачей ГЦПБС 
и мультидисциплинарной команды 
социального бюро повысился 
уровень приверженности к лечению 
среди женщин, живущих с ВИЧ, и их 
социальная адаптация. В социальном 
бюро работают равный консультант, 
социальный работник, психолог и 
гинеколог. Сотрудники бюро проводят 
индивидуальные консультации с 
женщинами и группы самопомощи. 
Поддержка профессионального психолога 
и пример других женщин, которые живут 
с ВИЧ полноценной и счастливой жизнью, 
помогает нашим клиенткам преодолеть 
стигму и принять себя, свой статус. 

AFEW-Кыргызстан обеспечивает 
нуждающимся в лечении клиенткам 
доступ к дружественным специалистам и 
лабораторной диагностике. 

Социальное бюро, а также центры 
для женщин, функционирующие в ОФ 
«Подруга» и ОФ «Астерия», - уникальные 
для Кыргызстана практики, которые на 
протяжении нескольких лет существенно 
помогают улучшить качество жизни 
женщин, употребляющих наркотики, и 
женщин, живущих с ВИЧ.

Социальное 
сопровождение женщин, 
живущих с ВИЧ
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Усиление сообщества людей, 
употребляющих наркотики

AFEW-Кыргызстан вкладывает усилия в развитие 
потенциала сообщества людей, употребляющих 
наркотики (ЛУН), чтобы они всегда могли 
самостоятельно решать свои проблемы, защищать свои 
права и отстаивать собственные интересы. 

В конце 2017 года сообщество выразило 
обеспокоенность изменениями в уголовных и 
административных кодексах Кыргызской Республики. 
В 2018 году AFEW-Кыргызстан организовал тренинг, 
а затем выдал субгрант ассоциации “Сеть снижения 
вреда” (АССВ) - партнерской организации, защищающей 
права людей,  употребляющих наркотики, на 
проведение мониторинга новых нормативно-правовых 
актов. 

Проводя анализ новых нормативно правовых 
актов, АССВ обратила внимание на недостатки 
принятых законов, провела фокус-группы среди 
представителей сообщества людей,  употребляющих 
наркотики, и разработала дальнейшую программу 
действий по адвокации, защите прав и работе с 
правоохранительными органами. 

Для того, чтобы помочь сообществу ЛУН оставаться 
сильным и единым, AFEW-Кыргызстан с 2016 года 
поддерживает диалоговую платформу. Диалоговая 
платформа - это возможность для структурированной 
дискуссии, направленной на выработку стратегии 
развития сообщества ЛУН. 

В 2018 году Диалоговая площадка прошла в августе 
на Иссык-Куле. К участию были приглашены опытные 
активисты и новые члены сообщества. Диалоговая 
площадка в очередной раз позволила уточнить общие 
направления совместной деятельности по укреплению, 
мобилизации и развитию сообщества ЛУН.

Тренинг по руководству “Внедрение всеобьемлющих  программ по ВИЧ и Гепатиту C для людей, употребляющих инъекционные наркотики” (IDUIT) 
для лидеров сообщества ЛУН. 
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Универсальный доступ к 
своевременной диагностике и 
качественному лечению ЛУ ТБ

AFEW-Кыргызстан реализует программу по обеспечению 
пациентам с туберкулезом с множественной и 
широкой лекарственной устойчивостью (МЛУ/ШЛУ ТБ) 
наблюдаемое контролируемое лечение (НКЛ) на дому – 
кейс-менеджмент с 2017 года. 

Программа помогала пациентам в трудной жизненной 
ситуации в Бишкеке и Чуйской области. Именно у 
них был наиболее высокий риск отрыва от лечения. 
Многие не могли ездить в больницу за лекарствами 
из-за сопутствующих заболеваний, тяжелого 
физического состояния, нежелательных явлений от 
приема противотуберкулезной терапии, отдаленности 
проживания или других социальных причин. 

У программы были две основные задачи:
1. 90% пациентов, участвующих в программе успешно 
завершили  или продолжают лечение.

2. Уровень знаний по туберкулезу среди больных и их 
близкого окружения составляет более 80%.

Достигнутые результаты: 
Всего за время реализации проекта в программу 
наблюдаемого контролируемого лечения (НКЛ) на 
дому было принято 96 пациентов МЛУ/ШЛУ ТБ. Все 
пациенты, принятые в программу, получали лечение по 
краткосрочным и индивидуальным режимам. 

За время реализации программы AFEW-Кыргызстан 
наладил взаимодействие и координацию между 
кейс-менеджерами проекта, лечащими врачами и 
сотрудниками Ассоциации по контролю и профилактике 
туберкулеза (KNCV). AFEW-Кыргызстан сумел 
внедрить и отработать систему по качественному и 
своевременному реагированию на жалобы пациентов в 
случае возникновения нежелательных явлений. 

В рамках программы была налажена система 
сопровождения особо тяжелых пациентов программы 
на плановую диагностику и обследование, а также на 
консультации к узким специалистам.

Доставка препаратов осуществлялась 6 дней в неделю. 
Кейс менеджеры также оказывали психологическую и 
социальную поддержку семьям пациентов. Регулярно 
проводились информационные сессии с больными и 
их окружением, анкетирование по определению уровня 
знаний.

В рамках проекта успешно применялась технология 
наблюдаемого контролируемого лечения (НКЛ) по 
видео связи среди наиболее приверженных к лечению 
пациентов. Всего в рамках программы такие услуги по 
видео связи получали 18 пациентов.
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“Когда меня приняли в программу, я уже и не надеялся, что выживу. У меня был ШЛУ-ТБ и ещё плюс к этому - 
положительный ВИЧ статус, лекарства к тому моменту не помогали. Я почти не ходил, у меня постоянно держалась 
высокая температура, трудно было дышать. 

В 2017 как раз появились новые схемы лечения и меня приняли в программу контролируемого лечения на дому от 
AFEW-Кыргызстан. 

Первым делом Дмитрий, менеджер проекта, убедил меня начать АРВ-терапию. Раньше я не верил в свой статус и 
не хотел пить таблетки, чтобы у друзей и близких лишних вопросов не возникало. Правда сказать, как только АРВ 
начал пить без пропусков - сразу легче стало.

Потом несколько месяцев я лежал в стационаре, лечился. Новые лекарства стали помогать. 

Когда меня выписали, встал вопрос: «Как дальше лечиться? Лекарства на руки не дают, живу я почти в часе езды 
от больницы, ехать надо на маршрутках с пересадками. От таблеток меня тошнило и кружилась голова, поэтому как 
возвращаться из больницы в таком состоянии я вообще не представлял». 

Благо, кейс-менеджеры проекта сами приезжали ко мне и привозили лекарства. Они же и напоминали мне вовремя 
сдавать анализы. Ирина Руфовна - социальный работник проекта - возила в больницу, когда нужно. Я чувствовал, 
что в меня верят. Сам даже поверил, что действительно вылечиться могу. Потом, когда я уже поверил в то, что 
все хорошо будет, я сам очень ответственным стал. Тогда мне разрешили принимать лекарства дистанционно и 
отчитываться своим кейс-менеджерам по видео-связи. 

Так и жили. Сейчас туберкулёз я полностью вылечил. И вирусная нагрузка у меня уже неопределяемая. Хорошо 
себя чувствую, по дому жене стал помогать, хочу на работу устроиться. 

Азамат (имя изменено по просьбе героя)
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Исследовательский отдел

Оценка исполнения Инструкции
«О профилактике ВИЧ-инфекции 
уполномоченными государственными органами 
внутренних дел, по контролю наркотиков и в сфере 
исполнения наказаний КР, взаимодействующими с 
ключевыми группами»

Цель: изучить факты правонарушений и дискриминации 
лиц, употребляющих наркотики, получающие услуги 
в пунктах программы снижения вреда  сотрудниками 
внутренних дел. 

Результаты
Всего опрошено 800 респондентов в 6 городах 
Кыргызстана, из них 286 (36%) – участники  пунктов 
обмена игл и шприцев, 136 (17%) – участники 
программы поддерживающей терапии метадоном 
и 378 (47%) – клиенты пунктов обмена услуг. 
Результаты демонстрируют значительное снижение 
случаев дискриминации и нарушения прав после 
обучения милиционеров. Полученные результаты 
продемонстрированы в инфографике. 

Методология
Кросс-секционный дизайн, анонимное интервью 800 
лиц, употребляющих наркотики, по структурированному 
опроснику. Для выборки использовался метод 
«снежного кома». Для обработки количественных 
данных использовалась программа статистического 
анализа SPSS (версия 22.0). Для анализа данных 
применялись стандартные методы описательной 
статистики – анализ частотного распределения и 
таблицы сопряженности (2*2).

1500
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Распространение употребления психоактивных 
веществ (ПАВ) среди подростков 15-16 лет в КР 
(ESPAD)

Цель: оценить распространенность 
употребления табака, алкоголя, наркотиков и 
других психоактивных веществ среди учащихся 
школ Кыргызской Республики в возрасте 
15–16 лет и сопоставить полученные данные 
с результатами аналогичных исследований в 
странах Европы. Благодаря использованию 
единых методологических подходов к 
проведению исследований, были получены 
достоверные данные характеризующие 
употребление ПАВ среди учащихся КР.
Методология
1. Исследование основано на Европейской 
модели оценки распространения ПАВ среди 
подростков 16 лет (ESPAD). Данная модель 
используется в европейском регионе с 1996 года. 

2. Включены все типы образовательных 
учреждений. 

• 9 и 10 классы общеобразовательных школ, 
гимназий, частных школ;

• 1 курсы учреждений начального технического 
образования (лицеи);

• 1 курсы учреждений среднего 
профессионального образования (колледжи, 
училища).

3. Исследование охватило все регионы 
Кыргызстана, случайным образом были отобраны 
118 учреждений, 219 классов и 4643 респондента 
для участия в исследовании. 

4. Опрос проводился в условиях строгой 
конфиденциальности, анонимно, без присутствия 
администрации и преподавателей.

Результаты
Курение табака

28.6% подростков (29,0% - мальчиков; 9,2% девочек) в возрасте 
15-16 лет имели опыт курения сигарет хотя бы раз в течение 
жизни. 5.0% (7,9% мальчиков; 2,3% девочек) курили сигареты в 
течение последних 30 дней. Ежедневное курение распространено 
гораздо меньше - 2,4% среди всех учащихся.  (3,7% мальчиков; 1,1% 
девочек). 

Употребление алкогольных напитков

29,7% подростков (33,4% мальчиков; 26,4% девочек) сообщили, что 
употребили, по крайней мере, один стакан алкогольного напитка в 
течение жизни. 15,4% подростков заявили, что пробовали алкоголь 
в течение последних 12 месяцев. 5,9% (7,3% мальчиков и 4,5% 
девочек)  подростков употребляли алкоголь в течение последних 
30 дней. 

Употребление запрещенных наркотических средств

2,2% подростков (3,3% мальчиков; 1,2% девочек) пробовали 
марихуану или гашиш хотя бы раз в течение жизни. 1,0% 
подростков пробовали марихуану или гашиш в течение последних 
12 месяцев, 0.5% учащихся употребляли продукты канабиса в 
течение последних 30 дней до начала  исследования-опроса. 

Интернет, компьютерные и азартные игры

40,0% проводили два или более часов в день в интернете. 

В большинстве случаев молодые люди использовали интернет для 
общения в социальных сетях (68,4%), скачивали видео и музыку 
(53,5%), читали и искали информацию (52,2%), 18% молодых людей, 
играют в компьютерные игры. В то же время, девочки гораздо 
менее склонны играть в компьютерные игры (7,0%), чем мальчики 
(27,0%).

2,1% молодых людей играли в азартные игры на деньги (2,5% 
мальчиков и 1,8% девочек). В то же время половина из тех, кто 
играл, делает это с частотой раз в месяц или реже.
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Текущие исследования

Ниже представлены исследования медицинского факультета Йельского университета, AFEW-Кыргызстан и ГСИН КР. 

В целом, актуальность представленных исследований обусловлена возможностью оценки здоровья осужденных 
с опытом употребления инъекционных наркотиков и разработкой рекомендаций по оптимизации услуг 
поддерживающий терапии опиоидной зависимости с  точки зрения профилактики ВИЧ инфекции и рецидива 
употребления наркотиков после освобождения.

«MATLINK в КР: Обеспечивая доступ к заместительной 
поддерживающей терапии метадоном для лечения 
опиоидной зависимости в рамках процесса по 
подготовке заключенных к освобождению и 
передачи их в гражданский сектор здравоохранения в 
Кыргызской Республике» 

Цель: идентифицировать, информировать и 
направить осужденных с опиоидной зависимостью к 
услугам опиоидной заместительной терапии в целях 
предотвращения рецидива употребления инъекционных 
наркотиков после освобождения. 

Исследование связано с применением модели  
SBIRT (скрининг – интервенции – направление на 
лечение). Интервенции направлены на мотивирование 
участников для начала и/или удержания в программе 
поддерживающей терапии метадоном (далее – ПТМ) до 
и после освобождения. 

Исследование проводится конфиденциально на основе 
информированного согласия  среди осужденных 
(125 респондентов) с опиоидной зависимостью и 
клиентов программы поддерживающей терапии 
метадоном, планирующих освобождение  в течение 6 
месяцев (9 месяцев для женщин) в исправительных 
учреждениях ГСИН КР (ИУ №№ 1, 2, 3, 8, 16, 27, 32, 37, 
35, 47, 48). Исследование проводится с респондентами 
до освобождения и в течение 6 месяцев после 
освобождения в гражданском секторе. Исследование 
включает анкетный опрос; краткосрочную и 
интенсивную интервенции; тестирование на ВИЧ, 
Вирусные гепатиты В и С, сифилис; экспресс 
тестирование на опиаты. 

Исследование продолжается. Отчет по исследованию 
будет представлен по его завершению.       

В рамках данного исследования на международной 
конференции AIDS 2018 (Амстердам) была представлена 
постерная презентация: Проблемы привлечения 
осуждённых с опиоидной зависимостью в программы 
профилактики ВИЧ-инфекции с использованием 
заместительной терапии метадоном: уроки, извлеченные 
из реализации программы в Кыргызстане

MATLINK  
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 «Проект Паттерсон в КР: Снижение риска 
заражения ВИЧ в тюрьмах в Кыргызской 
Республике»

Цель: изучить, как заключенные в колониях в 
КР заботятся о своем здоровье и какие способы 
они применяют, чтобы избежать ВИЧ-инфекции; 
и адаптировать методику «равный равному» для 
экспериментального использования в колониях 
во время последующего проекта, чтобы помочь 
заключенным снизить риск заражения ВИЧ-
инфекцией.

31

27
Исследование направлено на: 

1. Посредством глубинных интервью среди 
осужденных (31 респондент), включая 
осужденных с опытом употребления 
инъекционных наркотиков,  клиентов программы 
поддерживающей терапии метадоном, клиентов 
программы «Атлантис», клиентов программы 
обмена шприцев (ПОШ) в исправительных 
учреждениях ГСИН КР (№№ 1, 3, 16 г. Чуйской 
области) изучить как они заботятся о своем 
здоровье и какие способы они применяют, чтобы 
избежать ВИЧ-инфекции; а также изучить влияние 
пребывания в исправительных учреждениях 
на здоровье осужденных с наркотической 
зависимостью.

2. Посредством фокус групповых дискуссий среди 
медицинского и немедицинского персонала (27 
респондентов) исправительных учреждений №№ 
1, 3, 16 адаптировать методику «равный равному» 
для экспериментального использования в колониях 
во время последующего проекта, чтобы помочь 
заключенным снизить риск заражения ВИЧ-инфекцией 
и улучшить свое здоровье в целом, в том числе в плане 
лечения зависимостей от употребления наркотических 
веществ. Данное исследование будет направлено на 
разработку вмешательств по улучшению здоровья 
заключенных в Кыргызской Республике.   Исследование 
не завершено и находится на стадии сбора данных. По 
завершению будет представлен отчет.
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«Проект MAK в КР: Отношение к заместительной 
поддерживающей терапии метадоном  для 
лечения опиоидной зависимости в Кыргызской 
Республике» (качественное исследование)
Цель: изучить отношение к программе ПТМ в 
пенитенциарной системе и в гражданском секторе. 

Исследование направлено  на описание отношения к 
программе ПТМ с позиции осужденных и пациентов 
ПТМ (49 респондентов), медицинских и немедицинских 
сотрудников (11 респондентов)  исправительных 
учреждений ГСИН КР (ИУ №№ 1, 3), провайдеров 
ПТМ в гражданском секторе (11 респондентов) и 
разработку рекомендаций для оптимизации услуг ПТМ 
до и после освобождения в контексте профилактики 
ВИЧ инфекции, рецидива употребления наркотиков. 
Исследование не завершено и находится на стадии 
обработки и анализа данных глубинных интервью (de-
doose 8.1.8). По завершению будет представлен отчет. 

49
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AIDS 2018

Ирена Ермолаева, директор ОФ “Астерия”, поделилась 
своими впечатлениями от XXII конференции по СПИДу, 
прошедшей в Амстердаме.

Мое участие на XXII Конференции по СПИДу в 
Амстердаме стало возможным благодаря поддержки 
Стипендиального фонда Мартины де Схуттер. Этот 
фонд был создан AFEW Интернешнл в память об 
активистке, ее самоотверженной борьбе со СПИДом 
на международном уровне и ее работе в качестве 
руководителя Программы «Восполняя пробелы: 
здоровье и права ключевых групп».  

Амстердам – столица конференции 
Я почувствовала атмосферу конференции еще в 
аэропорту Амстердама, где были развешены яркие 
информационные плакаты. Несколько позже, гуляя по 
городу, я встретила людей с символикой конференции, 
увидела постеры со слоганами мероприятия. Было 
сразу понятно, что конференция важна не только для 
ключевых групп, но для всех жителей Амстердама и 
гостей со всего мира. Люди в городе показались мне 
открытыми и толерантными, там было невозможно 
почувствовать себя ущербным и стигматизированным.

Участие мировых звезд
С поддержкой AFEW-Кыргызстан на конференцию 
в Амстердам отправилась большая делегация из 
Кыргызстана. Мы все надели ярко красные футболки 
с гербом нашей страны и приятно выделялись на 
открытии конференции.

Открытие было ярким, живым и запоминающимся: 
красивый балет, песни, выступления. Особенно 
порадовало, что конференция в этом году отличилась 
участием многих знаменитостей. Шарлиз Терон, Элтон 
Джон, Кончита Вурст, Билл Клинтон, Графиня Оранская 
–Нассау, принц Гарри и другие кумиры миллионов 
продемонстрировали свою приверженность к вопросам 
ВИЧ и желание действовать. 

Участие звезд помогло привлечь к проблемам ВИЧ/
СПИДа внимание молодежи и всего мира.

Делегация из Кыргызстана на AIDS 2018

Фотовыставка, посвящённая проекту “Восполняя пробелы: здоровье и права 
ключевых групп населения» на AIDS 2018
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О сессиях 
Конечно, большое внимание конференции было уделено 
теме вовлечения государства в финансирование 
профилактических программ и лечения ВИЧ. Стоит 
отметить, что сейчас в рядах НПО региона ВЕЦА 
есть пессимистический настрой из-за сокращения 
существующего финансирования и возможностей 
финансирования программ профилактики со стороны 
государства. Несмотря на это, многие активисты 
из сообществ и неправительственные организации 
вдохновились новыми идеями и набрались сил для 
дальнейшей работы по предоставлению услуг и защите 
прав ключевых групп. Это полностью соответствует 
лозунгу конференции: «Разрушаем барьеры. Строим 
мосты».

Еще мне понравилось, что было презентовано 
много успешных проектов и пилотных программ, 
направленных на права женщин и молодых ключевых 
групп.

Крылья надежды
ОФ «Астерия» презентовал на панельной сессии 
по Скрининговому экспресс вмешательству свою 
деятельность в рамках проекта «Крылья надежды». 
Этот проект направлен на снижение уровня насилия 
в отношении женщин, употребляющих наркотики или 
вовлечённых в оказание секс-услуг. Мы рассказывали 
о своей деятельности по исследованию в рамках 
этого проекта, презентовали собственный опыт 
профилактики и разработки индивидуальных 
планов безопасности. AFEW-Кыргызстан оказал нам 
техническую помощь с переводом. Сессия прошла 
замечательно.

Глобальная деревня 
Традиционно самые подвижные и интересные сессии 
проходили в Глобальной Деревне. Тут можно было 
получить в неформальной обстановке знания, опыт, 
информационные материалы и задать неограниченное 
количество вопросов. А еще акции, тематические 
концертные выступления и марши начинались именно 
здесь. Например, тут начались многотысячные марши 
«Преследуй вирус, а не людей», «Красные зонтики», 
«За равенство и не дискриминацию ЛГБТ». Все они 
завершились в центре Амстердама.

Тут же в Глобальной Деревне я нашла для себя много 
новых идей по работе с женщинами и молодежью, 
употребляющими наркотики. Я думаю, что 
представленные там игровые приложения, викторины, 
флешмобы, форум театры и другие инновационные 
технологии, могут быть успешно адаптированы и 
применены в Кыргызстане.

Мне было приятно еще и то, что все члены Коалиции 
сообществ Кыргызстана помогали и поддерживали друг 
друга, несмотря на высокую загруженность по своим 
темам и сессиям.

Астерия на фотовыставке Aids fonds
Отдельное спасибо Aids fonds, проекту “Восполняя 
пробелы: здоровье и права ключевых групп населения” 
и AFEW-Кыргызстан, которые предложили мне стать 
главной героиней фотовыставки во время конференции. 

Через фотографии мы смогли рассказать истории 
наших женщин, живущих в Астерии, и поделиться своим 
опытом.
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Финансы и управление

$709,444Общая сумма бюджета в 2018 году составила

Усиление сообщества ЛУН	

Профилактика наркопотребления и ВИЧ
среди подростков и молодежи	

Расширение экономических возможностей 
уязвимых женщин	

Повышение потенциала членов 
координационных комиссий по управлению 
системой здравоохранения
в Кыргызстане	

Социальное сопровождение женщин, 
живущих с ВИЧ и женщин, употребляющих 
психоактивные вещества	

Исследовательский отдел	

Обеспечение контролируемого лечения
для пациентов с ЛУ-ТБ	

Содействие достижению цели 90-90-90
в пенитенциарной системе	

Создание благоприятной среды
для программ снижения вреда

$62,985

$78,965

$92,096

$42,895

$71,818

$117,723

$61,401

$98,564

$82,997
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Коллектив разработчиков

Выпуск
Общественный Фонд “AFEW-Кыргызстан”

Подготовка отчета
Наталья Шумская
Зия Грана
Чинара Иманкулова
Дина Масалимова
Елена Жирнова
Дмитрий Самарин
Бермет Ниязбекова
Динара Мадыбаева
Айнура Курманалиева
Гульзат Кобошова
Чинара Мааткеримова

Дизайн и вёрстка
Карина Толмачёва

Фотографии
Чинара Иманкулова, Алексей Кузьмин,
Дина Масалимова, Гульзат Кобошова,
Грана Зия, Денис Смирнов

Благодарим всех сотрудников ОФ “AFEW-Кыргызстан”, членов 
Наблюдательного Совета и представителей партнерских 
организаций, участвовавших в подготовке отчета.
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Цели и задачи общественного фонда 
«AFEW-Кыргызстан»

Контакты

720047, г.Бишкек,

мкон. Джал-15 (Джал Артис)

дом 14, офис 103

тел.: +996 312 24 02 66, 24 02 67

email: natalya.shumskaya@afew.kg

http://www.afew.kg

• оказание поддержки общественному здравоохранению 
в противодействии социально значимым инфекциям;

• cнижение воздействия ВИЧ-инфекции в Кыргызской 
Республике;

• сотрудничество с государственными и 
неправительственными партнерскими организациями, 
при участии и во благо людей, живущих с ВИЧ, и 
сообществ, затронутых эпидемией;

• осуществление программ, направленных на 
предупреждение распространения ВИЧ- и других 
социально-значимых инфекций.
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