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Обоснование
Данный проект имеет целью смягчение негативных последствий эпидемии ВИЧ-инфекции, в том числе через обеспечение высокого качества предлагаемой медицинской помощи, и укрепление кадровых ресурсов учреждений, работающих в сфере ВИЧ/СПИД.
Рассматривая расширение доступа к помощи и лечению при ВИЧ/СПИД среди приоритетов здравоохранения Беларуси, Правительство страны выразило свою поддержку и заинтересованность стать частью Глобальной инициативы «3 к 5», которая была отражена в письме Министра здравоохранения на имя Генерального директора ВОЗ.
Расширение доступа к лечению и уходу при ВИЧ/СПИД, включая доступ к антиретровирусной терапии, практически всегда требует наличия в стране подготовленного и квалифицированного медицинского персонала.
 Признавая, что ВИЧ-инфекция – комплексная проблема, касающаяся не только здоровья, но и многих социальных и экономических сторон жизни человека, для оказания полноценной и своевременной помощи необходимо создание организованных команд специалистов разного профиля — медиков (врачей и медицинских сестер), психологов, социальных работников, с включением в работу  консультантов «равный-равному» из числа людей, живущих с ВИЧ/СПИДом. 

Помимо готовности медицинского персонала возникает проблема готовности самих пациентов к активному участию в лечении. Одной из проблем лиц, живущих с ВИЧ/СПИД (ЛЖВС) является преодоление возникающих барьеров, ограничивающих доступ к профессиональной помощи. Обследованию и лечению могут препятствовать сопутствующие заболевания, утрата документов, отсутствие близких родственников, и т.д. В связи с побочными эффектами или по другим причинам в начале терапии клиенты могут испытывать разного рода трудности, что может привести к разрушению приверженности и к отказу от терапии.

Сейчас ответственность за адаптацию к терапии всецело несёт врач-инфекционист, а согласно командному подходу, она должна быть разделена с другими специалистами – членами команды  (медицинской сестрой, социальным работником и др.), что положительно скажется на качестве лечения, сохранении приверженности.
Приоритетными сферами проекта являются:

(1) Подготовка медицинских работников и других лиц в соответствии с новейшими подходами организации помощи и лечения при ВИЧ/СПИД; 

(2) Обновление и дополнение Национальных «Клинических протоколов диагностики и лечения больных, инфицированных вирусом иммунодефицита человека» на базе разработанных протоколов ВОЗ по лечению и уходу при ВИЧ/СПИД, версия 2, 2006г. и с учетом особенностей страны; 

(3) Уменьшение стигматизации и дискриминационного отношения к людям, живущим с ВИЧ/СПИД со стороны медработников.

Соответствие потребностям страны в помощи и лечении при ВИЧ/СПИД
По оценочным данным реальное количество белорусских граждан, инфицированных ВИЧ, по меньшей мере, в 3 раза превосходит данные официальной статистики, составляя в настоящее время около 19 000 человек /из отчета о выполнении Республикой Беларусь Декларации о приверженности делу борьбы с ВИЧ/СПИДом, отчетный период: январь 2003 - декабрь 2005 года, Минск 2005/. Согласно оценкам ЮНЭЙДС около 10% из 7014 официально зарегистрированных случаев ВИЧ-инфекции (на 01.01.2006) нуждаются в антиретровирусном (АРВ) лечении. В настоящее время в Беларуси 120 людей, живущих с ВИЧ/СПИД (ЛЖВС) имеют доступ к высокоактивной антиретровирусной терапии (ВААРТ). ВОЗ планирует использовать собственные ресурсы для окончательного формулирования с национальными координаторами ключевых компонентов, касающихся расширения доступа к ВААРТ: потребность в АРТ, цель АРТ и охват АРТ. 

 Задачей гранта, полученного Республикой Беларусь от Глобального Фонда по борьбе со СПИД, малярией, и туберкулезом на профилактику и лечение ВИЧ/СПИД, является обеспечение ВААРТ 500 пациентов к концу 2006 г, что означает пятикратное расширение услуг по лечению. Однако средства страны и средства, полученные от Глобального Фонда для укрепления национального потенциала по предоставлению помощи и лечения при ВИЧ/СПИД в соответствии с научно обоснованными и международно-признанными подходами, ограничены. Настоящим предложением ВОЗ усилит местный потенциал как по предоставлению помощи и лечения, так и по устойчивой подготовке национальных кадров, таким образом, содействуя осуществлению проекта Глобального Фонда.
Для успешного достижения цели Глобального Фонда, т.е. предоставление ВААРТ 500 ЛЖВС, ВОЗ предлагает обучить 6 команд для оказания помощи и  лечения взрослым и 2 педиатрические команды, каждая из которых состоит из врача, медсестры и социального работника. Команды будут предоставлять помощь и лечение в каждой области страны, т.е. оказывать психосоциальную, консультативную поддержку, назначать и проводить мониторинг антиретровирусной терапии. Это позволит иметь достаточно времени для реагирования на связанные со здоровьем проблемы пациента, а также справиться с растущей потребностью в предоставлении АРТ в стране в будущем.  

В связи со стремительным прогрессом в медицине, подходах к лечению меняется комплекс знаний и навыков, необходимых для реагирования на существующие и возникающие потребности здравоохранения. Для удовлетворения потребности в непрерывном и постоянном обучении на уровне страны ВОЗ предлагает подготовить персонал медицинских университетов и академии последипломного образования в соответствии с современными методами обучения и международными стандартами.
Для работы по компонентам проекта, связанных с подготовкой специалистов Республики Беларусь, оказывающих медицинскую помощь ЛЖВС, ВОЗ предлагает привлечь своего партнера, Региональный Тренинговый Центр по помощи и лечению при ВИЧ/СПИД (ТЦ). 

Региональный Тренинговый Центр по помощи и лечению при ВИЧ/СПИД (ТЦ), www.aidsknowledgehub.org
Региональный Тренинговый Центр по помощи и лечению при ВИЧ/СПИД в Евразии (ТЦ) был создан в конце 2003 г. в рамках проекта «Увеличение потенциала для совершенствования использования финансовых средств для борьбы с ВИЧ/СПИД», при поддержке Европейского регионального бюро Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ/Евро). Задачей Регионального ТЦ является приблизить техническую экспертизу ВОЗ к странам Восточной Европы (наиболее страдающим от эпидемии ВИЧ/СПИД в Европе) и создать региональный потенциал в предоставлении обучения на русском языке.  

Клинический компонент обучения Тренингового Центра доказал свою особую ключевую роль для достижения специфических результатов обучения на Украине. Предполагается, что аналогичное обучение специалистов, оказывающих помощь и поддержку ЛЖВС в Беларуси, успешно приведет к изменению ситуации по предоставлению различных видов помощи при ВИЧ/СПИД. В процессе обучения специалисты будут подготовлены к интегрированной работе в профессиональной мультидисциплинарной команде.

ТЦ поддерживает подход общественного здравоохранения к расширению доступа к помощи и лечению, разработанный ВОЗ, и использует клинические протоколы ВОЗ по помощи и лечению ВИЧ/СПИД  для стран СНГ, как основу обучения. 

Проект содержит 3 задачи с сопутствующими мероприятиями и ожидаемыми результатами.
Сразу после начала проекта детальный план работы будет дополнен и согласован с указанием основных результатов и индикаторов их достижения, которые будут использованы для мониторинга выполнения проекта. 

Часть I. 1-й год реализации проекта
Задача 1: Усилить национальный потенциал для соответствующего реагирования на потребность в помощи и лечении при ВИЧ/СПИД в стране

Мероприятия

1. Подготовить мультидисциплинарные команды (МДК) в соответствии с новейшими подходами оказания помощи и лечения при ВИЧ/СПИД и рекомендациями ВОЗ

Для решения проблемы эффективного усиления кадрового потенциала, ВОЗ предлагает предоставить подготовку 6 командам по антиретровирусной терапии для взрослых, которые будут созданы на базах областных консультативно-диспансерных кабинетов по ВИЧ/СПИД (г. Минск, Гомельская, Гродненская, Брестская, Могилевская, Витебская области), и 2 педиатрическим командам (г. Минск, г.Светлолгорск).
Для оказания всесторонней помощи людям, живущим с ВИЧ/СПИД, ВОЗ предлагает подготовку социальных работников, как части обучаемой команды. Поскольку многие ЛЖВС в Беларуси, которые нуждаются в антиретровирусном лечении, являются потребителями инъекционных наркотиков, социальная и психологическая поддержка для них становится очень важным компонентом успешного результата лечения и минимизации риска развития резистентности к АРВ препаратам. Кроме того, психосоциальная поддержка, предоставляемая ЛЖВС, будет способствовать  их адаптации к жизни с ВИЧ-инфекцией, реинтеграции в общество и трудовые отношения, повысит информированность и, таким образом,  обеспечит улучшение качества жизни.
A. Начало антиретровирусной терапии (АРТ) для взрослых и подростков (описание курса – Приложение 1)

Ключевые темы: Основы ВИЧ инфекции; основные антиретровирусные препараты; планирование лечения; доступность АРТ и соблюдение указаний врача (приверженность пациента к лечению); консультирование пациентов; психологическая поддержка показаний к АРТ в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г.) и национальными протоколами по ВИЧ-инфекции; основная схема приема; особые обстоятельства, направление и необходимая помощь; постконтактная профилактика (ПКП).

Целевая аудитория: 6 многодисциплинарных команд по АРТ (врач, медсестра, социальный работник) из приоритетных регионов (г.Минск, Гомельская область, Брестская область, Витебская область, Гродненская область, Могилевская область), всего 18 участников


Преподаватели: международные

Продолжительность: 5 дней дидактического/клинического обучения на базе городской инфекционной клинической больницы (ГИКБ) г. Минска
B. Наставничество по АРТ на местах (описание курса – Приложение 2)
Ключевые темы: эксперты-преподаватели осуществляют наставничество для недавно прошедших обучение мультидисциплинарных команд (МДК) на местах их работы для наблюдения и помощи специалистам в начале ведения АРТ. Во время этого процесса преподаватели-наставники будут оценивать практические навыки каждой команды и определять необходимость дополнительного обучения. Преподаватели также дадут рекомендации относительно потенциала отдельных членов команд самим стать преподавателями, чтобы создать устойчивую возможность обучения в Беларуси.   

Целевая аудитория: 6 команд по АРТ из приоритетных регионов, которые прошли обучение по курсу «Начало АРТ»,  всего 18 участников.


Преподаватели: международные


Продолжительность: по 2 дня наставничества в каждой клинике 

C. Продвинутая АРТ для взрослых и ведение оппортунистических инфекций (ОИ) (описание курса – Приложение 3)

Ключевые темы: Сосредоточение на консультировании и поддержке людей, живущих с ВИЧ/СПИД, во время АРТ; особые проблемы в соблюдении рекомендаций врача; непереносимость некоторых препаратов и внесение необходимых изменений в терапию; протоколы ВОЗ (март 2004 г.) и национальные протоколы по ведению ОИ и других связанных со СПИД заболеваний; обсуждение особых случаев; постконтактная профилактика.

Целевая аудитория: 6 команд по АРТ из приоритетных регионов, всего 18 участников, которые прошли обучение по курсу «Начало АРТ» и наставничество на местах


Преподаватели: международные

Местные преподаватели (5 человек): обучаются параллельно с целевой аудиторией – как компонент создания команды местных врачей-преподавателей.  

Продолжительность: 5 дней дидактического/клинического обучения на базе ГИКБ г. Минска
D. Педиатрическая антиретровирусная терапия (описание курса – Приложение 4)

Ключевые темы: Общие принципы АРТ для детей с ВИЧ/СПИД; оценка ребенка и консультирование ухаживающих за ним до начала АРТ; критерии начала АРТ в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г) и национальными протоколами; схемы приема и дозировка препаратов; последующее наблюдение за детьми, получающими АРТ, постконтактная профилактика 

Целевая аудитория: 2 команды (ДИКБ г. Минск, г. Светлогорск)/6 человек


Преподаватели: международные


Продолжительность: 5 дней дидактического/клинического обучения

(Минск или С.-Петербург)

Ожидаемые результаты:

· Каждая из 6 МДК для взрослых и 2 педиатрические команды получили по 70 часов дидактической/клинической подготовки и по16 часов наставничества на местах;

· Освоены методы лечения и ухода за ВИЧ-инфицированными пациентами в соответствии с командным подходом;

· По результатам итогового тестирования сделана оценка необходимости в  дополнительной подготовке для каждой из  МДК.

Показатель воздействия: В результате работы подготовленных команд по АРТ (6 МДК для взрослых и 2 мультидисциплинарных педиатрические команды) увеличилось число пациентов, получающих АРТ с высоким уровнем соблюдения рекомендаций врача.
2. Усиление национального потенциала медицинских образовательных учреждений по обучению студентов и проведению последипломного обучения по ВИЧ/СПИД в соответствии с международными стандартами.  

Создание команды местных врачей-преподавателей
Для удовлетворения потребности в непрерывном и постоянном обучении на уровне страны существует необходимость подготовить персонал медицинских университетов и академии последипломного образования в соответствии с современными методами обучения. Эксперты ТЦ предоставят соответствующую подготовку преподавателей  в сочетании с курсом «Продвинутая АРТ»   

Ключевые темы: методика обучения взрослых, разработка изучения клинических случаев, обследование пациентов с учетом прав пациентов и автономии, развитие умений делать доклады, ролевые игры, помощь в обсуждении в командах  

Целевая аудитория: преподаватели-врачи (5 человек) из БелМАПО, Минского, Гомельского, Гродненского и Витебского медицинских университетов, которые участвовали в курсе «Продвинутая АРТ для взрослых и ведение оппортунистических инфекций (ОИ)».  


Преподаватели: международные 


Продолжительность: 3 дня, г. Минск
Ожидаемые результаты:

· 5 врачей-преподавателей из БелМАПО, Минского, Гомельского, Гродненского и Витебского медицинских университетов прошли подготовку совместно с МДК и по курсу обучения преподавателей;   
Показатель воздействия: студенты и врачи, проходящие последипломное обучение, получают подготовку в соответствии с международными стандартами.

3.  Поддержка прошедших обучение социальных работников 

Психологическая и социальная поддержка ЛЖВС, которые начали АРТ, является ключевым компонентом соблюдения указаний врача по лечению, особенно в первые 2-3 месяца АРТ. ВОЗ предлагает финансовую поддержку для обученных социальных работников сроком на один год.  

Ожидаемые результаты: 

· Прошедшие обучение социальные работники оказывают психологическую и социальную поддержку ЛЖВС, которые начали АРТ 

Показатель воздействия: высокая степень соблюдения указаний врача (95%) среди ЛЖВС, получающих АРТ.

Задача 2: Содействие в адаптации к местным условиям нормативных документов по помощи и лечению при ВИЧ/СПИД  

Мероприятия 

1. Обновление и пересмотр национальных клинических протоколов по ВИЧ/СПИД в соответствии с протоколами ВОЗ и с учетом особенностей страны. Республика Беларусь имеет клинические протоколы по лечению при ВИЧ/СПИД, утвержденные Министерством здравоохранения в 2005 году. Данный документ требует периодического обновления с учетом рекомендаций ВОЗ и последних достижений мировой науки.  Важно достичь согласия всех заинтересованных сторон относительно модели оказания помощи. ВОЗ предлагает Министерству здравоохранения Беларуси техническую помощь в обновлении существующих в стране протоколов, и модели оказания помощи при ВИЧ/СПИД. Клинические протоколы ВОЗ по помощи и лечению при ВИЧ/СПИД для стран СНГ размещены на веб-сайте  www.euro.who.int/aids  ВОЗ/Евро проводит пересмотр протоколов. Новая версия будет готова 2006 году.  

Для проведения данного мероприятия будет организован 3-дневный семинар с национальными координаторами.
Ожидаемые результаты:

· Национальные протоколы по ВИЧ/СПИД пересмотрены и обновлены в соответствии с протоколами ВОЗ и с учетом особенностей страны, включая тестирование и консультирование, АРТ для взрослых, АРТ для особых команд населения, таких как пациенты с ВИЧ и туберкулезом, АРТ для потребителей инъекционных наркотиков, ко-инфекция ВИЧ и гепатитом С или гепатитом В, профилактику передачи ВИЧ от матери ребенку, АРТ для детей, паллиативную помощь, диагностику и лечение оппортунистических инфекций, мониторинг и оценку помощи и лечения.  

· Разработана и согласована методика (модель), позволяющая координировать работу медицинских учреждений различного профиля по оказанию медицинской помощи ЛЖВС.

Показатель воздействия: прошедшие подготовку мультидисциплинарные команды при оказании соответствующей помощи ЛЖВС следуют обновленным клиническим протоколам, которые согласуются с рекомендациями ВОЗ. МЗ РБ использует рекомендованный ВОЗ подход (модель) для расширения доступа к лечению, планирования кадровых и финансовых ресурсов в соответствии с потребностью ЛЖВС в тех или иных видах помощи.

 

Задача 3: Уменьшение стигматизации и дискриминационного отношения к ЛЖВС со стороны медработников  

Мероприятия 

1. Привлечение НПО, представителей ЛЖВС к осуществлению проекта

Существующее негативное отношение медиков к ВИЧ-инфицированным может ограничивать доступ ЛЖВС к помощи и снижать возможности системы здравоохранения в целом по выявлению нуждающихся пациентов и оказанию эффективной всеобъемлющей помощи.  ВОЗ предлагает уменьшить стигматизацию и дискриминацию со стороны медработников путем вовлечения ЛЖВС в осуществление данного проекта, в частности через участие НПО «Позитивное движение» в семинаре ВОЗ по обновлению и пересмотру национальных клинических протоколов и модели оказания помощи при ВИЧ/СПИД.   

2. Проведение двух однодневных просветительских семинаров по уменьшению стигматизации и дискриминации  для медицинских  работников
ВОЗ совместно с Министерством здравоохранения, экспертами из ТЦ и неправительственными организациями (НПО) людей, живущих с ВИЧ/СПИД, организует в ключевых медицинских учреждениях два просветительских семинара. В дополнение к основной информации о ВИЧ/СПИД, семинар будет сосредоточен на следующих вопросах:

· Понятия стигматизации и дискриминации

· Преодоление стигматизации и дискриминации в медицинских учреждениях и обществе  

Семинар также будет включать компонент обучения волонтеров для последующего распространения неправительственными организациями знаний о стигматизации и дискриминации.
Ожидаемые результаты:

· Представители неправительственных организаций участвуют в работе по уменьшению стигматизации и дискриминации ЛЖВС во время семинаров;
· НПО получат знания и умения для продолжения обучения  по уменьшению стигмы и дискриминации ЛЖВС;
· Около 60 медработников получат знания по проблемам стигматизации и дискриминации через семинары;  

Показатели воздействия: Повышение осведомленности врачей различного профиля по вопросам ВИЧ-инфекции, более толерантное отношение со стороны медработников к ЛЖВС и, как следствие, увеличение обращаемости ЛЖВС за медицинской помощью в медицинские учреждения. 
При успешной реализации проекта возможно дополнительное финансирование следующих задач проекта. 
Предлагаемые дополнительные мероприятия
При возможности дополнительного финансирования ВОЗ предлагает расширить масштаб мероприятий по уменьшению стигматизации и дискриминации, поддержать НПО «Позитивное движение» в их пропагандистской работе и включить дополнительные мероприятия, содействующие бесперебойным поставкам  антиретровирусных препаратов, доступных по цене и качеству, а также других препаратов для лечения при ВИЧ/СПИД.  

Задача 3: Уменьшить стигматизацию и дискриминационное отношение к ЛЖВС со стороны медработников  

1. Проведение двух дополнительных однодневных просветительских семинаров по уменьшению стигматизации и дискриминации 

Белорусское НПО «Позитивное движение» проведет дополнительно 2 однодневных просветительских семинара в целевых регионах  

2. Разработка и публикация брошюры для медработников по аспектам стигматизации и дискриминации. 

Брошюра будет включать адаптированные материалы, которые уже разработаны для стран Восточной Европы. По крайней мере, 2000 экземпляров будут отпечатаны и распространены среди участников во время семинаров и в медицинских учреждениях Беларуси.   

3. Поддержка работы НПО «Позитивное движение»  по профилактике ВИЧ-инфекции и защите прав ЛЖВС
ВОЗ полагает, что активная позиция ЛЖВС в защите своих прав на помощь и лечение вносит вклад в усилия других по уменьшению стигматизации и дискриминации. ВОЗ предлагает предоставить финансовую поддержку НПО ЛЖВС для защиты их прав на доступ к помощи и лечению.  
Ожидаемые результаты:

· Дополнительно около 60 медработников получат знания по проблемам стигматизации и дискриминации через семинары;  
· Отпечатано и распространено как минимум 2000 брошюр по проблеме стигматизации и дискриминации;

Показатель воздействия: Повышение осведомленности врачей различного профиля по вопросам ВИЧ-инфекции и, как следствие, увеличение обращаемости ЛЖВС за медицинской помощью в медицинские учреждения. 

Дополнительная задача: Содействие в организации бесперебойных поставок  антиретровирусных препаратов, доступных по цене и хорошего качества, а также других препаратов для лечения при ВИЧ/СПИД   

ВААРТ на протяжении всей жизни требует бесперебойных поставок препаратов хорошего качества для тех ЛЖВС, кто уже начал лечение и тех, кто будет начинать его в каждом последующем году, поэтому растущая потребность в поставках антиретровирусных препаратов потребует увеличения средств на закупку. Чтобы антиретровирусные и другие препараты имелись в наличии для тех, кто в них нуждается, без риска прервать лечение, ВОЗ предлагает свою техническую помощь и предлагает следующие мероприятия:

1. Разработка стратегии снижения стоимости  

Предлагается миссия на одну неделю (1 сотрудник ВОЗ и 1 консультант) для оценки системы закупок и определения основных областей для совершенствования. Будут разработаны рекомендации Министерству здравоохранения  по стратегии снижения стоимости и разработана национальная стратегия. 

Ожидаемые результаты:

· В стране осуществляется стратегия снижения стоимости, обеспечивающая закупки антиретровирусных препаратов хорошего качества и по доступным ценам  

2. Разработка инструкций, регулирующих закупку и обеспечение качества препаратов  

A. ВОЗ предлагает обучить 3-5 ключевых экспертов по фармации из национального регуляторного органа (Управление фармацевтической инспекции и организации лекарственного обеспечения) по вопросам обеспечения качества лекарственных препаратов. Мероприятия будут включать ознакомительную поездку в одну из аналогичных структур, где может быть проведено обучение на русском языке, например в Эстонии или Латвии. Стоимость включает проезд, суточные, включая проживание, и оплату обучения.  

B. ВОЗ предлагает разработать и/или усовершенствовать существующие инструкции по закупкам и обеспечению качества путем использования знаний обученных экспертов по фармации при ограниченной технической и финансовой поддержке. 

Ожидаемые результаты:

· Используется практика закупок в соответствии с рекомендациями ВОЗ, усилен потенциал Министерства здравоохранения страны в обеспечении качества поставляемых антиретровирусных препаратов.  
Показатель воздействия: Улучшенный доступ к антиретровирусным препаратам хорошего качества и по доступным ценам в Беларуси. 

Часть II. 2-й год реализации проекта
Задача 1: Усилить национальный потенциал для соответствующего реагирования на потребности в помощи и лечении при ВИЧ/СПИД в стране  

Имея конечной целью содействие всестороннему подходу к помощи и лечению при ВИЧ/СПИД и оказание помощи Республике Беларусь в усилении национального потенциала для использования такого подхода, ВОЗ предлагает в течение второго года проекта продолжить подготовку специалистов, оказывающих медицинскую помощь ЛЖВС.  

Мероприятия

1. Подготовить медперсонал по вопросам предоставления АРТ во время беременности (описание курса – Приложение 5)
Ключевые темы: специфика ВИЧ-инфекции у женщин, основные классы АРВ-препаратов и их побочные действия на плод/новорожденного; основные принципы АРТ во время беременности в соответствии с национальными нормативно-правовыми документами и протоколами ВОЗ (март 2004); отдельные вопросы АРТ у беременных; дородовое наблюдение и медицинская профилактика вертикальной трансмиссии ВИЧ-инфекции; профилактика оппортунистических инфекций у беременных; АРТ у женщин-потребителей инъекционных наркотиков; обеспечение приверженности и психологическое консультирование; экстренная профилактика ВИЧ-инфекции

Целевая аудитория: Акушеры-гинекологи и/или врачи-инфекционисты, обеспечивающие АРТ беременных; максимальное количество слушателей: 18-24
Преподаватели: международные

Продолжительность: 3 дня дидактического/клинического обучения в ЛПУ, имеющем соответствующую клиническую базу.
2. Подготовить медперсонал в соответствии с международными подходами по профилактике передачи ВИЧ от матери ребенку:     

Курс для акушеров-гинекологов (описание курса – Приложение 6)
Ключевые темы: Профилактика ВИЧ-инфекции среди женщин репродуктивного возраста. Планирование семьи для ВИЧ-инфицированных женщин. Консультирование и тестирование на ВИЧ-инфекцию в дородовый период. Беременность и ВИЧ-инфекция. Профилактика ВИЧ-инфекции во время беременности. Дородовая помощь ВИЧ-инфицированным беременным. Профилактика вертикальной трансмиссии ВИЧ-инфекции во время родов и послеродовом периоде. Консультирование по вопросам вскармливания и практика безопасного кормления. Профилактика вертикальной передачи ВИЧ-инфекции: женщины-потребители инъекционных наркотиков. Помощь и поддержка ВИЧ-инфицированным женщинам, их детям и семьям. Последующий уход и поддержка для новорожденных и детей, рожденных ВИЧ-инфицированными матерями. Профилактика профессионального заражения ВИЧ-инфекцией. Протоколы ВОЗ (март 2004 г.) и национальные нормативно-правовые документы по профилактике вертикальной трансмиссии ВИЧ и смежным вопросам.
Целевая аудитория: Сотрудники женских консультаций и учреждений родовспоможения (акушеры-гинекологи, акушерки). Количество слушателей: 20

Преподаватели: международные

Продолжительность: 5 дней дидактического/клинического обучения на базе ГИКБ г. Минска

Курс для неонатологов/педиатров (описание курса – Приложение 7)
Ключевые темы: Комплексный подход ВОЗ/ЮНИСЕФ к профилактике ВИЧ-инфекции среди новорожденных и детей младшего возраста. Определение ВИЧ-статуса у ВИЧ-экспонированных детей. Диспансерное наблюдение за ВИЧ-экспонированными  и ВИЧ-инфицированными детьми. Вакцинопрофилактика у детей с перинатальным контактом и ВИЧ-инфицированных детей. Вскармливание ВИЧ-инфицированных детей. Оценка физического и неврологического развития ВИЧ-инфицированных детей. Классификация ВИЧ-инфекции у детей (протоколы ВОЗ). Клиническое течение ВИЧ-инфекции у детей. Протоколы ВОЗ (март 2004 г.) и национальные нормативно-правовые документы.

Целевая аудитория: Неонатологи, педиатры, медсестры ЛПУ педиатрического профиля, участвующие в лечении и уходе за детьми

Преподаватели: международные

Продолжительность: 5 дней дидактического/клинического обучения в ЛПУ, имеющем соответствующую клиническую базу.
3. Подготовить медперсонал по вопросам оказания паллиативной помощи (5 - 6 команд)  (описание курса – Приложение 8) Обеспечение альтернативного ухода за ЛВС (паллиативный уход, уход на дому и в дневных стационарах)
Ключевые темы: Цель и принципы паллиативной помощи людям с диагнозом «ВИЧ/СПИД»; оценка боли и купирование болевого синдрома в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г.); консультирование лиц, ухаживающих за больным, по правилам ухода; принципы ведения основных симптомов ВИЧ в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г.); использование комплементарной и альтернативной медицины; психологические вопросы оказания паллиативной помощи взрослым и детям; как помочь больному умереть хорошей смертью; психиатрические вопросы в паллиативной помощи; работа с волонтерами; профилактика синдрома выгорания
Целевая аудитория: Команды специалистов (врач, медсестра, социальный работник, психолог, помощник). Максимальное количество слушателей: 18-24

Преподаватели: международные

Продолжительность: 4 дня дидактического/клинического обучения
4. Подготовить специалистов, предоставляющих лечение, уход и поддержку ЛЖВС в пенитенциарной системе (описание курса – Приложение 9)
Количество ВИЧ-инфицированных осужденных, находящихся в исправительных учреждениях страны составляет в разные годы 18-25% от общего числа ВИЧ-позитивных, зарегистрированных в Республике Беларусь. В рамках проекта международной технической помощи «Профилактика и лечение ВИЧ/СПИДа в Республике Беларусь», финансируемого Глобальным Фондом по борьбе со СПИД, Туберкулезом и Малярией, планируется организовать антиретровирусное лечение для заключенных, которые в нем нуждаются. Для эффективного проведения антиретровирусной терапии ВОЗ предлагает подготовить специалистов, работающих в исправительных учреждениях, по вопросам лечения, ухода и поддержки при ВИЧ/СПИД. 
Ключевые темы: ВИЧ-инфекция и СПИД в исправительных учреждениях, АРВ-препараты: общий обзор и побочные действия, начало АРТ, ведение АРТ,  Особые случаи: АРТ у пациентов с активной формой туберкулеза. Рекомендации ВОЗ и национальные протоколы, особые случаи: АРТ у потребителей наркотиков (основные принципы). Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.) и рекомендации Министерства здравоохранения Республики Беларусь, профилактика профессионального заражения. Постконтактная профилактика. Рекомендации ВОЗ и национальные протоколы 

 Целевая аудитория Специалисты, работающие в исправительных учреждениях. Максимальное количество слушателей: 18-24
Преподаватели: международные

Продолжительность: 5 дней дидактического/клинического обучения.
Задача 2: Содействие в адаптации к местным условиям нормативных документов по помощи и лечению при ВИЧ/СПИД  

В сотрудничестве с национальными координаторами создать основу для дозорного эпиднадзора за резистентностью ВИЧ к лекарствам в качестве системы предупреждения для принятия решений относительно АРТ.

В силу ряда причин (недостаточное соблюдение указаний врача при терапии антиретровирусными препаратами на протяжении всей жизни, быстрые мутации вируса иммунодефицита человека, и т.д.) существует риск возникновения лекарственно устойчивых штаммов ВИЧ, что потребует стратегических решений на уровне страны относительно рекомендаций по схемам АРТ.
ВОЗ предлагает:

· Разработать национальный протокол дозорного эпиднадзора за лекарственно устойчивым ВИЧ   (ЛУВИЧ)

· Провести эпиднадзор за ЛУВИЧ у недавно инфицированных и не получающих АРТ пациентов  

· Провести эпиднадзор за ЛУВИЧ в пациентов, получающих АРТ более 12  месяцев.
Приложения
Приложение 1

	Наименование курса
	Начало антиретровирусной терапии у взрослых и подростков

	Основные учебные задачи
	· Ознакомиться с тремя основными параметрами для определения прогноза успеха и приоритетов АРТ; 

· Изучить цели АРТ; 

· Изучить классы АРВ-препаратов, стандартные рекомендации по их применению, включая вопросы важности приверженности пациента назначенному лечению; 

· Изучить побочные действия и токсичность АРТ; 

· Рассмотреть различные аспекты и обоснование стандартизированных схем АРТ в соответствии с российскими нормативными документами и протоколами ВОЗ; 

· Изучить факторы, влияющие на приверженность пациента назначенному лечению; 

· Уметь применять полученные знания на практике

	Основные темы
	Базовые знания о ВИЧ-инфекции; планирование лечения; доступ к АРТ и вопросы приверженности пациента; консультирование пациента; факторы, влияющие на приверженность пациента и методы ее обеспечения; показатели успеха АРТ в соответствии с протоколами ВОЗ для стран СНГ (март 2004 г.); основная схема лечения; особые соображения; направления и необходимый уход; экстренная профилактика; изучение конкретных случаев и клинические занятия 

	Основа учебного плана,  основные учебные документы и материалы
	· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.); 

· Соответствующие национальные нормативно-правовые документы; 

· Руководство по медицинскому менеджменту случаев ВИЧ-инфекции, 2003: Джон Барлетт, Джоэл Галант; 

· Медицинские аспекты ВИЧ-инфекции, 2003 г.; Хоффман-Кампс 

· Модуль 8 IAPAC GALEN*: «Введение в АРТ» 

· Модуль 9 IAPAC GALEN: «АРТ в условиях ограниченных ресурсов» 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых командах, ролевые игры, изучение клинических случаев, обучение «у постели больного»

	Целевая аудитория
	6 многодисциплинарных команд по АРТ (врач, медсестра, социальный работник) из приоритетных регионов, всего 18 участников



	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда зарубежных преподавателей

	Продолжительность курса
	5 дней теории и клинической практики в  ЛПУ, имеющем клиническую базу,  учебном учреждении РБ


Приложение 2
	Наименование курса
	Практикум по антиретровирусной терапии

	Основные учебные задачи  
	· Совершенствовать навыки обследования/оценки состояния пациента, выбора схем АРТ, подготовки к лечению на основе соответствующих российских стандартов/нормативов и протоколов ВОЗ; 

· Применить полученные знания о проведении АРТ в реальных ситуациях; 

· Продемонстрировать понимание различных аспектов и обоснования стандартизированных схем АРТ на основе существующих российских стандартов/нормативно-правовых документов и протоколов ВОЗ; 

· Продемонстрировать навыки эффективного консультирования; 

· Применить на практике знания по вопросам мониторинга приверженности пациента назначенному лечению; 

· Применить на практике методы ведения и лечения ВИЧ-ассоциированных состояний; 

· Применить междисциплинарный подход и обеспечить направление пациента в надлежащие службы/организации

	Основные темы
	Практикум включает первичный анализ/обследование пациентов, отобранных для прохождения АРТ на основании критериев инициации АРТ, подготовку к проведению терапии, консультирование пациентов, базовую оценку состояния пациентов, выбор схемы АРТ, мониторинг лечения и поддержку в ходе проведения терапии. Преподаватели и слушатели также анализируют побочные действия, определяют необходимость коррекции назначенной схемы лечения, поддерживают приверженность пациента и проводят психологическое консультирование. В течение визита инструкторы выступают в качестве ведущих на рабочих заседаниях лечебных команд для обсуждения накопленного опыта. Преподаватели оценивают навыки слушателей и дают рекомендации по решению конкретных проблем.

	Основа учебного плана,  основные учебные документы и материалы
	Материалы, полученные в ходе теоретического/клинического учебного курса 

	Методы обучения
	Занятия в малых командах, изучение конкретных случаев, обследование и консультирование пациентов, обучение «у постели больного»

	Целевая аудитория
	Команды специалистов (инфекционист, медсестра, социальный работник/помощник), которые прошли теоретический/клинический учебный курс по АРТ. 

	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда иностранных преподавателей

	Продолжительность курса
	2 дня практикума в каждом месте проведения АРТ


Приложение 3

	Наименование курса
	Антиретровирусная терапия у педиатрических пациентов

	Основные учебные задачи
	· Изучить вопросы диагностики ВИЧ-инфекции у педиатрических больных; 

· Изучить цели АРТ; 

· Изучить критерии инициации АРТ у детей; 

· Изучить различные аспекты проведения и мониторинга АРТ у детей; 

· Рассмотреть различные аспекты и обоснование стандартизированных схем АРТ в соответствии с национальными нормативными документами и протоколами ВОЗ; 

· Изучить вопросы мониторинга приверженности пациента лечению; 

· Изучить вопросы проведения АРТ у детей в различных условиях (дома ребенка/приюты, семьи ПИН, семьи мигрантов, и т.д.); 

· Рассмотреть критерии для прекращения АРТ; 

· Изучить методы ведения и лечения ВИЧ-ассоциированных состояний; 

· Уметь применить полученные знания на практике.

	Основные темы
	Общие принципы АРТ у детей с диагнозом «ВИЧ/СПИД»; цели АРТ; оценка состояния/обследование ребенка и консультирование лиц, ухаживающих за ним, до начала АРТ; критерии для инициации АРТ в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г.); схемы лечения и дозировки препаратов; последующее наблюдение за детьми, получающими АРТ; постконтактная профилактика ВИЧ-инфекции

	Основа учебного плана, основные учебные документы и материалы
	· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.); 

· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы; 

· Руководство по медицинскому менеджменту случаев ВИЧ-инфекции, 2003: Джон Барлетт, Джоэл Галант; 

· Медицинские аспекты ВИЧ-инфекции, 2003 г.; Хоффман-Кампс 

· Модуль 8 IAPAC GALEN*: «Введение в АРТ» 

· Модуль 9 IAPAC GALEN: «АРТ в условиях ограниченных ресурсов» 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых командах, ролевые игры, изучение конкретных случаев, стажировка «у постели больного»

	Целевая аудитория
	2 команды специалистов (педиатр, медсестра, социальный работник/помощник). 6 человек

	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда зарубежных преподавателей

	Продолжительность курса
	5 дней теории и клинической практики в ЛПУ, имеющем клиническую базу, в учебном учреждении РБ


Приложение 4
	Наименование курса
	Современные методы антиретровирусной терапии (АРТ) для взрослых и ведение случаев оппортунистических инфекций (ОИ)

	Основные учебные задачи
	· Закрепить базовые навыки консультирования пациентов с диагнозом «ВИЧ-инфекция» 

· Разработать методы обеспечения приверженности пациентов назначенному лечению 

· Изучить проблемы стигматизации/социального отчуждения и дискриминации ВИЧ-инфицированных и пути их разрешения 

· Изучить методы назначения и проведения АРТ у ПИН 

· Изучить вопросы инфекционных заболеваний у ПИН 

· Изучить критерии для корректировки схем АРТ. Критерии неудачи АРТ; купирование/минимизация побочных эффектов и осложнений при АРТ 

· Изучить вопросы развития устойчивости к АРВ-препаратам 

· Изучить вопросы клинической практики и современные рекомендации по диагностике и лечению оппортунистических инфекций (ОИ) 

· Изучить вопросы дифференциальной диагностики поражений органов и систем организма у ВИЧ-инфицированных 

· Изучить вопросы ведения и лечения случаев ОИ у пациентов, получающих АРТ 

· Изучить основные принципы оказания паллиативной помощи 

· Научиться применять на практике полученные знания 

	Основные темы
	Консультирование и поддержка пациентов при проведении АРТ. Отдельные вопросы обеспечения приверженности пациента назначенному лечению. Непереносимость отдельных препаратов и корректировка схемы лечения; Протоколы ВОЗ по ведению случаев ОИ и иных ВИЧ-ассоциированных заболеваний (март 2004 г.). Специфика АРТ у ПИН. Направления и необходимые помощь и уход; комплексное ведение случаев; Вопросы социального отчуждения/стигмы и дискриминации

	Основа учебного плана,  основные учебные документы и материалы
	· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы; 

· Модуль 15 курса IAPAC GALEN* «Паллиативная помощь при ведении случаев ВИЧ-инфекции»; 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых командах, ролевые игры, изучение конкретных случаев, обучение «у постели пациента»

	Целевая аудитория
	6 команд по АРТ из приоритетных регионов, всего 18 участников, которые прошли обучение по курсу «Начало АРТ» и стажировку на рабочем месте

	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда иностранных преподавателей

	Продолжительность курса
	5 дней теории и клинической практики в учебном учреждении, имеющем клиническую базу в образцово-показательном ЛПУ


Приложение 5
	Наименование курса
	Антиретровирусная терапия (АРТ) во время беременности  

	Основные учебные задачи
	· Ознакомиться со спецификой ВИЧ-инфекции у женщин 

· Изучить цели АРТ 

· Изучить классы антиретровирусных препаратов; побочные действия на плод/новорожденного; рекомендации по применению АРВ-препаратов, включая важность обеспечения приверженности пациента; 

· Изучение побочных действий / токсичности АРВ-препаратов 

· Рассмотреть обоснование применения стандартизированных схем применения АРВ-препаратов у беременных женщин в соответствии с национальными и рекомендованными ВОЗ протоколами 

· Изучить факторы, влияющие на уровень приверженности пациента лечению 

· Рассмотреть методы медицинской профилактики вертикальной передачи ВИЧ-инфекции 

· Применить полученные знания на практике

	Основные темы
	ВИЧ-инфекция и женщина; особенности ВИЧ-инфекции у беременных; основные классы АРВ-препаратов и их побочные действия на плод/новорожденного; основные принципы АРТ во время беременности в соответствии с национальными нормативно-правовыми документами и протоколами ВОЗ (март 2004); отдельные вопросы АРТ у беременных; дородовое наблюдение и медицинская профилактика вертикальной трансмиссии ВИЧ-инфекции; профилактика оппортунистических инфекций у беременных; АРТ у женщин-потребителей инъекционных наркотиков; обеспечение приверженности и психологическое консультирование; экстренная профилактика ВИЧ-инфекции 

	Основа учебного плана,  основные учебные документы и материалы 
	· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.); 

· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы; 

· Руководство по медицинскому менеджменту случаев ВИЧ-инфекции, 2003: Джон Барлетт, Джоэл Галант; 

· Руководство по клинической помощи ВИЧ-инфицированным женщинам, редакция Джин Андерсон, 2001г.; 

· Модуль 8 IAPAC GALEN*: «Введение в АРТ» 

· Модуль 9 IAPAC GALEN: «АРТ в условиях ограниченных ресурсов» 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых группах, ролевые игры, изучение конкретных случаев, обучение «у постели больного»

	Целевая аудитория 
	Акушеры-гинекологи и/или врачи-инфекционисты, обеспечивающие АРТ беременных; Максимальное количество слушателей: 18-24 

	Преподавательский состав
	Международные преподаватели

	Продолжительность курса
	3 дня теории и клинической практики в учебном учреждении, имеющем клиническую базу 


Приложение 6
	Наименование курса
	Профилактика передачи ВИЧ-инфекции от матери ребенку:  вопросы педиатрии 

	Основные учебные задачи 
 
	· Изучить основные вопросы диагностики, лечения и ухода за детьми, родившимися от ВИЧ-инфицированных женщин, и детьми с диагнозом «ВИЧ-инфекция»  практике на основе соответствующей стратегии ВОЗ и национальных рекомендаций; 

· Изучить подходы к взаимодействию между различными службами в области охраны материнства и детства, профилактики ВИЧ/СПИД и НПО; 

· Научиться применять полученные знания на практике 

	Основные темы 
 
	Комплексный подход ВОЗ/ЮНИСЕФ к профилактике ВИЧ-инфекции среди новорожденных и детей младшего возраста. Определение ВИЧ-статуса у детей с перинатальным контактом. Консультирование в период определения ВИЧ-статуса у детей с перинатальным контактом. Диспансерное наблюдение за детьми с перинатальным контактом и ВИЧ-инфицированными детьми. Вакцинопрофилактика у детей с перинатальным контактом и ВИЧ-инфицированных детей. Вскармливание ВИЧ-инфицированных детей. Оценка физического и неврологического развития ВИЧ-инфицированных детей. Классификация ВИЧ-инфекции у детей (протоколы ВОЗ). Клиническое течение ВИЧ-инфекции у детей. Антиретровирусная терапия у детей. Консультирование в период проведения антиретровирусной терапии. Оппортунистические инфекции: клинико-диагностические аспекты, лечение и профилактика. Профилактика профессионального заражения ВИЧ-инфекций. Протоколы ВОЗ (март 2004 г.) и национальные нормативно-правовые документы. 

	Основные учебные документы и материалы
	· Стратегия профилактики ВИЧ-инфекции среди новорожденных и детей в Европе: ВОЗ, ЮНИСЕФ, 2004 г. 

· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.); 

· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы; 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых группах, ролевые игры, изучение клинических  случаев, клинические занятия.

	Целевая аудитория
	Неонатологи, педиатры, медсестры ЛПУ педиатрического профиля, представители НПО, участвующие в лечении и уходе за детьми 

	Преподавательский состав
	Преподаватели из стран СНГ

	Продолжительность курса 
	5 дней


Приложение 7
	Наименование курса
	Профилактика передачи ВИЧ-инфекции от матери ребенку в акушерстве и гинекологии

	Основные учебные задачи 
 
	· Понять основные аспекты профилактики вертикальной трансмиссии ВИЧ-инфекции в акушерско-гинекологической практике на основе соответствующей стратегии ВОЗ по профилактике ВИЧ-инфекции среди новорожденных и рекомендаций по практическому внедрению методов профилактики в ЛПУ; 

· Изучить подходы к взаимодействию между различными службами в области охраны материнства и детства, профилактики ВИЧ/СПИД и НПО 

· Научиться применять на практике полученные знания 

	Основные темы 
 
	Комплексный подход ВОЗ/ЮНИСЕФ к профилактике ВИЧ-инфекции среди новорожденных и детей младшего возраста. Профилактика ВИЧ-инфекции среди женщин репродуктивного возраста. Планирование семьи для ВИЧ-инфицированных женщин. Консультирование и тестирование на ВИЧ-инфекцию в дородовый период. Беременность и ВИЧ-инфекция. Профилактика ВИЧ-инфекции во время беременности. Дородовая помощь ВИЧ-инфицированным беременным. Профилактика вертикальной трансмиссии ВИЧ-инфекции во время родов и послеродовом периоде. Профилактика осложнений, возникающих в послеродовом периоде. Консультирование по вопросам вскармливания и практика безопасного кормления. Профилактика вертикальной передачи ВИЧ-инфекции: женщины-потребители инъекционных наркотиков. Помощь и поддержка ВИЧ-инфицированным женщинам, их детям и семьям. Последующий уход и поддержка для новорожденных и детей, рожденных ВИЧ-инфицированными матерями. Профилактика профессионального заражения ВИЧ-инфекцией. Протоколы ВОЗ (март 2004 г.) и национальные нормативно-правовые документы по профилактике вертикальной трансмиссии ВИЧ и смежным вопросам. 

	Основа учебного плана,  основные учебные документы и материалы
	· Стратегия профилактики ВИЧ-инфекции среди новорожденных и детей в Европе: ВОЗ, ЮНИСЕФ, 2004 г. 

· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.); 

· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы; 

· Руководство по клинической помощи ВИЧ-инфицированным женщинам, редакция Джин Андерсон, 2001г.; 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых группах, ролевые игры, изучение клинических случаев, клиническое занятие, посещение ЛПУ

	Целевая аудитория 
 
	Сотрудники женских консультаций и учреждений родовспоможения (акушеры-гинекологи, акушерки). Максимальное количество слушателей: 18-24

	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда преподавателей из стран СНГ

	Продолжительность курса
	5 дней 


Приложение 8
	Курс
	Паллиативная помощь при ВИЧ/СПИДе 

	Основные учебные задачи
	· Дать определение паллиативной помощи при ВИЧ/СПИДеи описать изменения, произошедшие после появления ВААРТ 

· Оценка и купирование болевого синдрома при ВИЧ/СПИДе 

· Описание трудных моментов в лечении боли у пациента, страдающего наркоманией 

· Ознакомление участников с оценкой болевого синдрома и протоколами ВОЗ по купированию боли и ведению симптомов 

· Понять, чем паллиативная помощь при ВИЧ/СПИДе для детей отличается от помощи, оказываемой взрослым 

· Ознакомить участников с вариантами ведения педиатрических больных на основе протоколов ВОЗ. Рекомендовать действия, которые следует предпринять для улучшения общения с больным ребенком и его семьей 

· Объяснить ценность хорошего общения между пациентом и тем, кто за ним ухаживает, в обсуждении вопросов помощи в конце жизни и обучить некоторым навыкам этого общения 

· Описать элементы хорошей смерти с точки зрения больных, их близких и медицинских работников 

· Перечислить факторы, принимаемые во внимание при диагностике депрессии, тревоги, деменции и бреда 

· Обучить общим принципам предотвращения синдрома выгорания среди лиц, осуществляющих уход

	Основные темы
	Цель и принципы паллиативной помощи людям с диагнозом «ВИЧ/СПИД»; оценка боли и купирование болевого синдрома в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г.); консультирование лиц, ухаживающих за больным, по правилам ухода; принципы ведения основных симптомов ВИЧ в соответствии с протоколами ВОЗ (март 2004 г.); использование комплементарной и альтернативной медицины; психологические вопросы оказания паллиативной помощи взрослым и детям; как помочь больному умереть хорошей смертью; психиатрические вопросы в паллиативной помощи; работа с волонтерами; профилактика синдрома выгорания 

	Основа учебного плана,  основные учебные документы и материалы
	· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.) 

· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы 

· Модуль 15 IAPAC GALEN «Паллиативная помощь при ВИЧ-инфекции» 

· Паллиативная помощь людям с ВИЧ/СПИДом (Центр обучения оказанию паллиативной помощи при Северо-Западном учебном центре по проблемам  СПИДа Вашингтонского университета, Сиэтл, 2003 г.)  

· Набор слайдов и раздаточных материалов

Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых группах, ролевые игры, изучение клинических случаев

	Целевая аудитория
	Команды специалистов (врач, медсестра, социальный работник, психолог, помощник).
Максимальное количество слушателей: 18-24

	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда зарубежных преподавателей

	Продолжительность курса
	4 дня


Приложение 9
	Курс
	Начало антиретровирусной терапии у взрослых в исправительных учреждениях 

	Основные учебные задачи
	· Цель курса — ознакомить слушателей с основами АРТ у ВИЧ-инфицированных в условиях исправительных учреждений; Ознакомиться с тремя основными параметрами для определения прогноза успеха и приоритетов АРТ (число лимфоцитов CD4, общее число лимфоцитов и стадия заболевания); Изучить цели АРТ; Изучить классы АРВ-препаратов, стандартные рекомендации по их применению, включая вопросы важности приверженности пациента назначенному лечению; Изучить побочные действия и токсичность АРТ; Рассмотреть различные аспекты и обоснование стандартизированных схем АРТ, соответствующих национальным нормативным документам и протоколам ВОЗ; Изучить факторы, влияющие на приверженность пациента назначенному лечению, с учетом особенностей, связанных с содержанием в исправительных учреждениях; Уметь применять полученные знания на практике и овладеть необходимыми знаниями о существующих местных и международных нормативных положениях, процедурах и документах

	Основные темы
	· ВИЧ-инфекция и СПИД в исправительных учреждениях 

· Цели АРТ; АРВ-препараты: общий обзор и побочные действия 

· Начало АРТ; Ведение АРТ 

· Особые случаи: АРТ у женщин репродуктивного возраста и беременных. Рекомендации ВОЗ и национальные протоколы 

· Особые случаи: АРТ у пациентов с активной формой туберкулеза. Рекомендации ВОЗ и национальные протоколы 

· Особые случаи: АРТ у потребителей наркотиков (основные принципы). Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.) и рекомендации Министерства здравоохранения Украины (2003 г.) 

· Оппортунистические инфекции: общий обзор. Антиретровирусная терапия и оппортунистические инфекции. Рекомендации ВОЗ и национальные протоколы 

· Профилактика профессионального заражения. Постконтактная профилактика. Рекомендации ВОЗ и национальные протоколы 

· АРТ у потребителей наркотиков: основные проблемы

	Основа учебного плана, основные учебные документы и материалы
	· Материалы, разработанные Образцовым центром по ВИЧ-инфекции Отделения ВИЧ-медицины Медицинского колледжа Олбани (периферийная региональная база для исправительных учреждений, Учебно-образовательный центр по проблемам СПИДа штатов Нью-Йорк и Нью-Джерси) 

· Протоколы ВОЗ «Предоставление помощи и лечения при ВИЧ-инфекции и СПИДе» для стран СНГ (март 2004 г.) 

· Соответствующие национальные протоколы / нормативно-правовые документы; 

· Клинический подход к лечению ВИЧ-инфекции, 2003 г.: Джон Бартлетт, Джоэл Галлант 

· Лечение ВИЧ-инфекции, 2003 г.; под редакцией Хоффмана и Кампса 

· Модуль 8 IAPAC GALEN: «Введение в АРТ» 

· Модуль 9 IAPAC GALEN: «АРТ в условиях ограниченных ресурсов» 

· Набор слайдов и раздаточных материалов

· Материалы доступны в печатном и электронном формате, на русском и английском языках.

	Методы обучения
	Лекции, занятия в малых группах, ролевые игры, изучение клинических случаев 

	Целевая аудитория
	Специалисты, работающие в исправительных учреждениях.  Максимальное количество слушателей: 18-24

	Преподавательский состав
	Междисциплинарная команда зарубежных преподавателей

	Продолжительность курса
	5 дней теоретических и практических занятий


Часть III. Рабочий план и бюджет проекта
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	Европейское региональное бюро ВОЗ
	

	
	
	
	

	
	Годы:  2006-2007
	2006
	

	
	 
	
	

	
	Название проекта: Расширение доступа к помощи и лечению при ВИЧ/СПИД в Беларуси
	

	№ проекта
	Ожидаемые результаты
	2006
	Ответст. сторона
	Планируемые расходы

	
	
	Q1
	Q2
	Q3
	Q4
	
	Донор
	Бюджет
	Сумма

	 
 
	I. Общеорганизационные мероприятия
	
	
	
	
	МЗ РБ;

Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- Регистрация проекта технической помощи согласно действующему в РБ  законодательству
	
	

	 
	Промежуточный итог:
	
	

	
	II. Подготовка мультидисциплинарных команд (МДК) в соответствии с новейшими подходами оказания  помощи и лечения при ВИЧ/СПИД и рекомендациями ВОЗ

	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- 5-дневный курс «Начало АРТ для взрослых/подростков» - 6 МДК;
	- эксперты-преподаватели;

- переводчик;

- аренда учебных комнат (ГИКБ г. Минска);

- аренда оборудования (проектор, компьютер, для синхронного перевода);

- командировочные расходы для участников
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- Наставничество на местах – 2 дня для каждой МДК;
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- 5-дневный курс «Продвинутая АРТ для взрослых/подростков, диагностика и лечение ОИ» - 6 МДК;
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- 5-дневный курс «Начало АРТ» для 2 педиатрических МДК
	
	

	 
	  Промежуточный итог:
	
	86 000

	 
	III. Создание команды местных преподавателей
	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- Обучение преподавателей по курсу «Продвинутая АРТ» совместно с МДК;


	- преподаватели;

- переводчик;

- аренда учебных комнат;

- аренда оборудования (проектор, компьютер, для синхронного перевода);

- командир-ые расходы для участников (проезд, проживание, питание)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- Подготовка преподавателей по методике обучения – 3 дня
	
	

	 
	  Промежуточный итог:
	
	15 000

	  
	IV. Помощь в разработке нормативных документов по протоколам помощи и лечения при ВИЧ/СПИД

	 
	
	 
	 
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- Семинар с местными координаторами по обновлению национальных протоколов – 3 дня
	- эксперты и консультанты ВОЗ

- аренда помещения;

- командир-ые расходы для участников;

- канцелярские расходы

- питание
	

	 
	  Промежуточный итог:
	
	15 000

	
	V. Уменьшение стигматизации и дискриминационного отношения к ЛЖВС со стороны медработников

	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- 2 однодневных просветительских семинара по стигматизации и дискриминации для медработников
	- аренда помещения,  аудио-видео оборудования;

- командир-ые расходы для участников;

- расходы на печать
- канцелярские расходы

- питание
	

	
	Промежуточный итог:
	
	9 000

	
	VI. Поддержка обученных социальных работников
	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	 150 000
	
	
	

	
	Промежуточный итог:
	
	6 000

	
	VII. Менеджмент проекта
	
	
	
	
	ВОЗ/Евро
	USAID
	 150 000
	-  мониторинг и оценка;


	

	
	Промежуточный итог:
	
	10 000

	 
	Расходы на поддержку проекта (6%)
	 
	9000

	ВСЕГО:
	 
	150 000 

	

	Европейское региональное бюро ВОЗ
	

	
	Годы:  2006-2007
	2007
	

	
	Название проекта: Расширение доступа к помощи и лечению при ВИЧ/СПИД в Беларуси
	

	№ проекта
	Ожидаемые результаты
	2007
	Ответст. сторона
	Планируемые расходы

	
	
	Q1
	Q2
	Q3
	Q4
	
	Донор
	Бюджет
	Сумма

	
	I. Подготовка специалистов по вопросам предоставления АРТ во время беременности 
	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- 3-дневный курс для акушеров-гинекологов, врачей-инфекционистов – 15 человек  
	- эксперты-преподаватели;

- переводчик;

- аренда учебных комнат (ГИКБ г. Минска);

- аренда оборудования (проектор, компьютер, для синхронного перевода);

- командировочные расходы для участников
	

	 
	  Промежуточный итог:
	
	10 000

	 
	II.  Подготовка специалистов по вопросам профилактики передачи ВИЧ от матери ребенку
	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- 5-дневный курс для акушеров-гинекологов – 20 человек;
	- преподаватели;

- переводчик;

- аренда учебных комнат;

- аренда оборудования (проектор, компьютер, для синхронного перевода);

- командир-ые расходы для участников (проезд, проживание, питание)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- 5-дневный курс для неонатологов-педиатров

	
	

	 
	  Промежуточный итог:
	
	41 000

	  
	III. Подготовка специалистов по вопросам оказания паллиативной помощи

	 
	
	 
	 
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- 4-дневный курс для 5 МДК
	- преподаватели;
- переводчик;

- аренда учебных комнат;

- аренда оборудования (проектор, компьютер, для синхронного перевода);

- командир-ые расходы для участников
	

	 
	  Промежуточный итог:
	
	20 000

	
	IV. Подготовка специалистов, предоставляющих лечение и уход ЛЖВС в пенитенциарной системе

	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	150 000
	- 5-дневный курс для 15 специалистов
	- преподаватели;

- переводчик;

- аренда учебных комнат;

- аренда оборудования (проектор, компьютер, для синхронного перевода);

- командир-ые расходы для участников
	

	
	Промежуточный итог:
	
	15 000

	
	V. Создание основы для дозорного эпиднадзора за резистентностью ВИЧ к АРВ-препаратам
	
	
	
	
	Отдел ПФ СПИД

ГУ «РЦГЭиОЗ»
	USAID
	 150 000
	- Разработка национального протокола дозорного эпиднадзора за ЛУВИЧ;
	- эксперты ВОЗ;

- местные специалисты;

- канцелярские расходы;

- 
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- Проведение эпиднадзора за ЛУВИЧ у недавно инфицированных и не получающих АРТ пациентов;
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	- Проведение эпиднадзора за ЛУВИЧ в пациентов, получающих АРТ более 12  месяцев
	
	

	
	Промежуточный итог:
	
	30 000

	
	VI. Менеджмент проекта
	
	
	
	
	ВОЗ/Евро
	USAID
	 150 000
	-  мониторинг и оценка;


	

	
	
	Промежуточный итог:
	
	25 000

	 
	Расходы на поддержку проекта (6%)
	 
	9000

	ВСЕГО:
	 
	150 000 
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