ПроЕКТ

КОНЦЕПЦІЯ ІНФОРМАЦІЙНОЇ КАМПАНІЇ «НЕ ДАЙ СНІДу ШАНС!»

Епідемія ВІЛ/СНІДу кидає серйозний виклик сучасній політиці охорони здоров’я. В усьому світі визнано, що ВІЛ/СНІД становить загрозу людству. З метою протидії розповсюдження ВІЛ–інфекції український уряд розробив концепцію Першої національної інформаційної просвітницької кампанії з профілактики ВІЛ серед загального населення. Концепція інтегрує найкращі приклади світового досвіду з інформування, навчання та консультування.
Ситуаційний аналіз 

Сьогодні оціночна кількість ВІЛ-позитивних людей в Україні складає 340 000 осіб, або 1,25% дорослого населення. Кількість випадків ВІЛ-інфекції в Україні зростає. За шість місяців 2009 року зареєстровано 10 043 нових випадків ВІЛ-інфекції проти 9 415 у 2008 році (21,7 проти 20,3 на 100 тисяч населення, відповідно). За статистичними даними у структурі шляхів інфікування ВІЛ в Україні продовжується зниження питомої ваги передачі ВІЛ внаслідок введення наркотичних речовин ін’єкційним шляхом на тлі поступового збільшення частки випадків інфікування статевим шляхом. Вперше, в 2008 р., починаючи з 1995 р., частка парантерального шляху передачі була нижче статевого. У 2009 р. продовжується зростання числа інфікованих осіб статевим шляхом. За 6 місяців 2009р. питома вага парентерального шляху передачі, внаслідок введення наркотичних речовин ін’єкційним шляхом, складала 36,5%, а частка статевого шляху –  43%. На 01.07.2009 р. в Україні залишилося 7-м регіонів з 27, де переважає парентеральний шлях передачі ВІЛ. За даними дозорних епідеміологічних досліджень епідемія ВІЛ-інфекції в Україні хоча і залишається сконцентрованою в групах найбільш високого ризику інфікування ВІЛ – споживачів ін’єкційних наркотиків, робітників комерційного сексу, епідеміологічні дослідження фіксують «перехід» епідемії з найбільш уразливих груп населення – в широкі верстви загального населення. Відомо, що рівень інфікування серед вагітних визначає рівень інфікованості ВІЛ в загальній популяції. Протягом трьох останніх років рівень інфікованості серед вагітних в Україні складає 0,34 %. Проте, рівень інфікованості серед вагітних при первинному обстеженні вище і за перше півріччя 2009 р. складає 0,56 %, а в окремих областях перевищує 1 % або наближується до нього. Зокрема. це такі області: Київська – 1,51 %, Миколаївська – 1,32 %, Дніпропетровська – 1,28 %, Одеська – 0,98 %, Донецька – 0,92 %, Кіровоградська – 0,88 %. Такі високі показники реально свідчать про вкрай несприятливу епідемічну ситуацію з ВІЛ-інфекції в цих областях. В останні роки багато виявлених ВІЛ-позитивних вагітних інфікувалися статевим шляхом, тобто це класичне «основне населення». І далеко не всі жінки інфікуються від наркоспоживачів, партнерами багатьох є гетеросексуальні чоловіки, які ніколи не споживали наркотиків.
 Такі дані можуть свідчити про тенденцію переходу епідемії в генералізовану стадію в цих областях. Крім того, ВІЛ-інфекція вражає насамперед населення репродуктивного віку: за віковою ознакою серед усіх нових офіційно зареєстрованих випадків інфікування ВІЛ у 2008 році 12,5% склали люди віком 18-24 роки, 63,8% - люди віком 25-49 років.
Таким чином, потрібно зважати на такі фактори, а саме: епідемія в Україні є однією з найбільших в регіоні, зростає кількість нових випадків інфікування ВІЛ та кількість людей, які живуть з ВІЛ, зростання епідемії відбувається в різних вікових групах (особливо вразливими до інфікування є молодь та люди репродуктивного віку), велику роль відіграють гендерні відмінності – відбувається фемінізація епідемії в Україні, продовжується зниження питомої ваги передачі ВІЛ внаслідок введення наркотичних речовин ін’єкційним шляхом на тлі поступового збільшення частки випадків інфікування статевим шляхом; епідеміологічні дослідження фіксують «перехід» епідемії з найбільш уразливих груп населення – в широкі верстви загального населення.
Беручи до уваги те, що сьогодні ВІЛ/СНІД є невиліковною хворобою розповсюдження ВІЛ-інфекції можна зупинити, якщо люди ознайомлені з важливими відомостями про хворобу:

· вірус передається: 1) статевим шляхом – під час незахищеного (без використання презервативу) статевого акту; 2) через кров – при використанні нестирильних голок, шприців, переливання крові; 3) від ВІЛ-інфікованої матері до дитини під час вагітності, при пологах та грудному вигодовуванні 

· як правило, час коли ВІЛ-інфекція розвивається у СНІД може тривати роками. 

· ВІЛ-інфіковані люди мають вірус протягом усього життя і можуть інфікувати інших.
Усі чоловіки та жінки, юнаки та дівчата, молодь та літні люди мають володіти основами знань як захистити себе та своїх партнерів від інфекції. Ці знання також становлять основу нормальних повсякденних соціальних контактів з людьми, які живуть з ВІЛ та СНІДом.
З огляду на ситуацію, що склалася, важливо застосовувати системний підхід в профілактиці ВІЛ. Це включає в себе профілактичні заходи для загального населення та особливо молоді, ряд цільових заходів для груп, що практикують найбільш ризиковану щодо ВІЛ поведінку. І хоча зусилля, які вже докладені в країні, розширили масштаби профілактичних заходів для уразливих груп, загальне населення України до тепер не покрите достатньо профілактичними заходами, зокрема тими, що проводяться в рамках національних інформаційних кампаній. Саме вони мають вирішальне значення для забезпечення достатнього рівня обізнаності  загального населення щодо ВІЛ-інфекції/СНІДу та протидії стигмі і  дискримінації людей, які живуть з ВІЛ/СНІДом.

Україна має досвід проведення інформаційних кампаній для різних цільових груп населення. Держава, високо цінуючи зусилля усіх партнерів, закликає до активної співпраці та ініціює створення єдиного партнерського простору для ефективної протидії ВІЛ-інфекції /СНІДу. Для кращої відповіді на епідемію ВІЛ-інфекції/СНІДу в 2009р. Україна прийняла Загальнодержавну програму забезпечення профілактики ВІЛ-інфекції, лікування, догляду та підтримки ВІЛ-інфікованих і хворих на СНІД на 2009-2013 роки (далі - Загальнодержавна програма). Метою Загальнодержавної  програми є стабілізація епідемічної ситуації,зниження рівня захворюваності та смертності від ВІЛ-інфекції/СНІДу шляхом реалізації державної політики щодо забезпечення доступу населення до широкомасштабних профілактичних заходів, послуг з лікування, догляду та підтримки ВІЛ-інфікованих і хворих на СНІД, включаючи забезпечення стерильними медичними виробами одноразового використання вітчизняного виробництва. Загальнодержавною програмою серед профілактичних заходів передбачено забезпечення масштабної первинної профілактики поширення ВІЛ-інфекції серед населення, передусім серед молоді, через проведення освітньої та роз'яснювальної роботи із залученням засобів масової інформації та мережі Інтернет з пропаганди здорового способу життя, духовних, морально-етичних, культурних цінностей та відповідальної поведінки, а також, систематичне створення радіо- і телепередач із висвітлення проблем, пов'язаних з ВІЛ-інфекцією/СНІДом. На виконання Загальнодержавної програми Міністерство  охорони здоров’я (далі - МОЗ України) за підтримки Німецького товариства технічного співробітництва розпочало розробку Національної інформаційної кампанії з профілактики ВІЛ-інфекції/СНІДу «Не дай СНІДу шанс!». МОЗ України  разом з партнерами розглядає цю кампанію як стартову, яку будуть ідентифікувати як об’єднуючу, і  такою, що доповнюватиме  інформаційні кампанії партнерів, створюючи основу для проведення подальших кампаній з більш вузькою специфікою для вузько цільових груп. 
МЕТА,  цільові групи кампанії

Ефективна протидія поширеню ВІЛ/СНІДу можлива тільки за існування єдиної команди, співпраці між усіма партнерами на державному та громадському рівнях, застосуванню механізму міжвідомчої та міжсекторальної взаємодії. 
Загальна мета кампанії

Сприяти скороченню темпів поширення епідемії ВІЛ-інфекції/СНІДу в Україні шляхом проведення широкомасштабної інформаційної кампанії серед загального населення, 
Цільова група

Загальне сексуально активне населення України (віком 16 – 45 років), насамперед молоді люди  віком (16-25 років).  
Цілі кампанії

· Поглиблення обізнаності загального населення та щодо ризиків інфікування ВІЛ та шляхів захисту від інфікування.

· Підвищення мотивації населення дотримуватися безпечної поведінки та використовувати презервативи 
· Зменшення стигматизації і дискримінації людей, які живуть з ВІЛ/СНІДом  

Цілі кампанії за напрямком підвищення рівня обізнаності

· Підвищити рівень  обізнаності загального населення щодо ризиків інфікування ВІЛ та інших хвороб, які передаються статевим шляхом (ІПСШ).

· Збільшити рівень поінформованості про те, що сучасні якісні презервативи надійно захищають від інфікування ВІЛ та ІПСШ.
Цілі кампанії за напрямком зміна відношення

· Досягти того, щоб цільова аудиторія сприймала та використовувала презерватив, як надійне, зручне та безпечне джерело захисту від інфікування ВІЛ, ІПСШ.
· Сприяти формуванню у представників цільової аудиторії впевненості в тому, що вони можуть захистити себе від інфікування ВІЛ маючи відповідні знання та дотримуючись безпечної поведінки 
· Сприяти зменшенню рівня стигматизації і дискримінації людей, які живуть з ВІЛ/СНІДом, в суспільстві   
· Привернути увагу суспільства, політиків та керівників різних рівнів до питань попередження ВІЛ-інфекції/СНІДу
Цілі кампанії за напрямком зміна поведінки
· Запропонувати варіанти/моделі поведінки в випадках, коли необхідно домовитись з партнером про використання презервативу

· Збільшити використання презервативів серед представників цільової аудиторії.

ПЛАН ДІЙ на 2010 рік
· Разом з партнерами розробити та впровадити першу серію заходів в рамках національної  кампанії та механізм моніторингу і оцінки  ефективності кампанії

· Розробити та впровадити план залучення фінансування для реалізації першого та подальших етапів кампанії 
· Вдосконалити механізм співпраці між різними міністерствами, відомствами, міжнародними та українськими НУО, донорами, бізнесом в інформаційній сфері
· Створити сторінку Інформаційної кампанії на сайті Комітету
Партнери
· Міністерства та відомства (відповідно до Загальнодержавної програми забезпечення профілактики ВІЛ-інфекції, лікування, догляду та підтримки ВІЛ-інфікованих і хворих на СНІД на 2009-2013 роки)
· ЗМІ

· НУО (українські та міжнародні)

· Донорські організації

· Бізнес-структури 

· Профспілки

· Заклади освіти
· Місцеві та релігійні  громади
· Медичні установи
Стратегія комунікації
Методи та підходи

Для впливу на загальне населення/цільову групу Комітет разом з партнерами планують створити та затвердити стратегію інформаційної-профілактичної діяльності, на виконання якої розроблятимуться окремі концепції інформаційних кампаній та матеріали інформаційних кампаній, що будуть об’єднані єдиним слоганом та логотипом. Усі тематичні напрямки кампанії об’єднує загальне, “парасолькове” повідомлення “Не дай СНІДу шанс!”. Він привертає увагу до проблеми й водночас формує ефект “впізнаваності”. Логотип та слоган кампанії було розроблено на основі всеукраїнського конкурсу та затверджено на засіданні міжвідомчої групи, до складу якої входять представники провідних ВІЛ-сервісних організацій, представники різних міністерств та відомств, міжнародних організацій, донорських структур.
Усі партнери повинні активно адвокатувати заходи профілактики ВІЛ/СНІД. Для об’єднання різних за напрямками матеріалів партнерів буде розроблено цілісний та послідовний характер кампанії:

· Витриманість одного й того самого змісту, повідомлення та стилю матеріалів по кожному з напрямків кампанії також підсилює ефект “впізнаваності”, послідовності.

· Різні форми інформаційної продукції доповнюють, підкріплюють 
та розширюють зміст одна одної. 

· Для того, щоб різні елементи кампанії сприймались як одне ціле, доповнювали та підсилювали дію один одного було розроблено логотип та слоган кампанії «Не дай СНІДу шанс!» 
· Виходячи з наявності різних підгруп цільової аудиторії, кожна з них досягатиметься за допомогою різних каналів комунікації при цьому рівень впізнаваності матеріалів буде дотримано.
ОЧІКУВАНІ РЕЗУЛЬТАТИ
Очікуваний вплив повиннен базуватися на необхідності враховувати світоглід та поведінку людини для зменшення проміжку між знаннями та їх застосуванням на практиці. 

Бажаний вплив 

· Використовувати презерватив під час сексу. Недостатньо просто знати, що презерватив захищає від інфікування ВІЛ – необхідно використовувати його під час сексуальних відносин, аби не інфікуватися ВІЛ

· Відмовитися від сексуального контакту, якщо він є не захищеним. Уникнеення ризикованої поведінки: 1) відмова сексуальних стосунків без презервативу;  2) відмова від випадкових статевих стосунків
· «Переведення» знань про те, що презервативи захищають від інфікування ВІЛ до області практики, тобто використання презервативів при сексуальних контактах

· Персоніфікація проблеми ВІЛ/СНІДу (це не лише проблема уразливих груп, а це проблема, що стосується кожного)
· Підвищення обізнаності про шляхи передачі ВІЛ та шляхів захисту від інфікування, розуміння ризиків
· Дотримання більш захищеної поведінки, зменшення ризикованої поведінки 

· Зменшення рівня страху і стигми по відношенню до ВІЛ-позитивних людей 

· Відкрита комунікація про шляхи захисту від інфікування ВІЛ

Ключове повідомлення

· Досить просто знати, що презерватив захищає від ВІЛ - використовуй презервативи при сексуальних контактах

Канали комунікації 

· Телебачення 

· Радіо

· Зовнішня реклама

· Друковані ЗМІ (газети, журнали)

· Інтернет

· Друковані інформаційні матеріали (брошури, листівки, плакати)

· Тематичні заходи

· Індивідуальне та групове інформування (тренінги, лекції)

Канали комунікації визначатимуться для кожного з етапів інформаційної кампанії окремо, на основі  досліджень щодо їх найкращого сприйняття цільовою групою.

Виробництво матеріалів кампанії

Усі матеріали кампанії будуть розроблятися та узгоджуватися з партнерами, що залучені до реалізації та впровадження. Кампанія буде розроблена на основі відкритого конкурсу серед рекламних агенцій. Конкурс проводитиметься спільно з Біржею соціальної реклами (http://socialadvertising.com.ua). Для рекламних агенцій буде розроблене відповідне технічне завдання.

Для  відбору найкращих робіт МОЗ України створить журі конкурсу, до складу якого увійдуть  представники від зацікавлених організацій та компаній.
Відібрані матеріали, для кампанії МОЗ, перед запуском будуть протестовані згідно високих стандартів якості відповідно до цілей, завдань та цільових груп кампанії.
Моніторинг та оцінка ефективності кампанії
Оцінка ефективності інформаційної кампанії має на меті вимірювання досягнутих результатів і аналіз того, наскільки успішно були виконані заплановані завдання щодо зміни рівня знань, відношення  та поведінки. Для кампаній національного масштабу проводиться повторне дослідження кількісних параметрів, для того, щоб продемонструвати зміну на рівні знань, відношення та поведінки та порівняти їх з попереднім дослідженням, яке було зроблено перед запуском кампанії.
Якісні дослідження покажуть глибину змін, які вдалося досягнути шляхом проведення кампанії. Будуть використовуватись наявні дослідження та потенціал партнерів. Зокрема, використовуватимуться дані та дослідження, які проводитиме Український   Центр з Моніторингу та оцінки та МБФ «Міжнародний Альянс з ВІЛ/СНІД в Україні».  
� Інформаційний бюлетень «ВІЛ-інфекція в Україні». № 32, 2009 р. Міністерство охорони здоров'я України. Український центр профілактики і боротьби зі СНІД. ДУ "Інститут епідеміології та інфекційних хвороб ім. Л.В. Громашевського АМН України". Центральна санітарно-епідеміологічна станція МОЗ України.
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