Тема:
«Базовые принципы, основные направления и формы осуществления профилактики ВИЧ-инфекции в образовательной среде. Статистика распространения ВИЧ-инфекции в Республике Беларусь и мире»
Эпидемия ВИЧ-инфекции является угрозой стабильности современного общества. От нее страдают не только взрослые, но и дети, молодые люди. Развитие эпидемии приводит к усугублению социальных, экономических, психологических и других проблем. Так как на сегодняшний день не существует вакцины против ВИЧ-инфекции, а применяемые препараты служат только замедлению её прогрессирования, то основным путем предотвращения эпидемии ВИЧ-инфекции становится просвещение людей и изменение их стиля поведения, направленного на уменьшение степени риска и повышение мотивации к здоровому образу жизни. Одним из приоритетных направлений превентивных программ является работа с молодыми людьми в возрасте до 29 лет, что обусловлено, с одной стороны, ростом полового пути передачи ВИЧ-инфекции на фоне более раннего начала половой жизни современной молодежи; с другой стороны - фиксированием большого количества случаев заражения ВИЧ-инфекцией при инъекционном введении наркотиков, что также более распространено у лиц молодого возраста. Таким образом, молодежь является уязвимой группой населения в плане распространения ВИЧ-инфекции. Именно поэтому важно как можно раньше начинать профилактическую работу, направленную не столько на информирование, сколько на целенаправленное формирование ценностных установок и навыков здорового, ответственного поведения.
Ключевыми элементами комплексной профилактической работы должны выступать:
• Просвещение и информирование молодежи в области ВИЧ/ СПИД с акцентом на противодействие стигматизации и дискриминации людей, живущих с ВИЧ.
• Укрепление семьи и внутрисемейной коммуникации; пропаганда верности, семейных ценностей, воздержания, снижения количества сексуальных партнеров; постоянное использование индивидуальных средств защиты.
• Профилактика и лечение инфекций, передающихся половым путем.
• Тренинги, направленные на изменение рискованного поведения молодежи и групп повышенного риска в отношении инфицирования ВИЧ.
• Развитие личностных ресурсов, эффективных поведенческих стратегий и повышение социальной, межличностной и полоролевой компетентности молодежи.
• Формирование мотивации на адаптивное социально эффективное поведение ВИЧ-инфицированных.

Реализация этих направлений возможна только при условии объединения усилий всех социальных институтов (образовательные учреждения, семья, общественный сектор).
Очень важно понимать, что профилактика ВИЧ-инфекции среди молодежи должна быть комплексной и развиваться по нескольким направлениям:
1. Просвещение и информирование в области ВИЧ/ СПИД;
2. Обучение ответственному поведению молодежи;
3. Формирование условий, поддерживающих профилактическую деятельность в повседневной жизнедеятельности молодежи.

Просветительская деятельность должна опираться на следующие принципы:
1. Достоверность информации;
2. Нейтральность подачи информации;
3. Осведомленное согласие на получение профилактической информации;
4. Взаимоуважение в процессе информирования;
5. Всестороннее представление проблемы;
6. Адекватность преподаваемой информации целевой группе;
7. Толерантное отношение к людям, живущим с ВИЧ.

Мировой и белорусский опыт реализации профилактических программ по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции среди молодёжи позволил выделить некоторые успешные практики профилактики ВИЧ-инфекции, которые могут быть использованы кураторами учебных групп, преподавателями, педагогами-организаторами в ходе воспитательной работы со студентами. 
Из всего многообразия представленных описаний практик (успешно реализованных профилактических мероприятий), были выбраны четыре, как наиболее соответствующие критериям эффективности и содержащие элемент новации: профилактические акции, обучение по принципу «равный - равному», форум-театр и профилактическая работа с использованием компьютерных технологий.

1.	Профилактические акции

Акции - самая известная мировая практика, об акциях мы слышим больше и чаще, чем о каких-либо других мероприятиях, связанных с ВИЧ/СПИД. Акции, организаторы и участники которых выдвигают конкретные требования, значительно «возрастают в цене», способны решить конкретную локальную проблему. Они чаще всего организовываются людьми, которые лично столкнулись с проблемой ВИЧ/СПИДа.

Целями профилактических акций могут быть выражение солидарности, информирование, привлечение внимания к проблеме, иногда сбор средств. Можно говорить о том, что эффективность акций в качестве профилактических мероприятий в целом ограничена достижением этих целей.
С другой стороны, акция, ставшая заметным событием, способна привлечь внимание, сделать решение проблемы ВИЧ/СПИД важным для большого числа людей. В таком случае подобная «вАКЦИнациЯ» общества является очень важной и полезной.
В данном выступлении же речь пойдёт об акциях-символах, являющихся по целям и средствам профилактическими мероприятиями.
Обычно акции приурочивают к тем или иным памятным датам -Всемирный день борьбы со СПИДом (1 декабря), Международный день памяти умерших от СПИДа (третье воскресенье мая) и др.
Что касается проведения профилактических акций учреждениями образования, то эти учреждения, как правило, отличаются высокой активностью и наличием необходимого организаторского опыта, готовностью и умением использовать нестандартные решения. Успешно прошедшие в одном учебном заведении акции, вызвавшие живой отклик участников, свидетелей и прессы, будут способствовать тому, что проведением подобных акций заинтересуются в новых учреждениях образования и новых городах.
Но всё же воздействие профилактических акций является единовременным, в наших условиях акции часто превращаются в стандартный концерт, практически не затрагивают группы риска. Акции часто обладают малой информационной наполненностью, не могут научить жизненным навыкам и повлиять на способность делать осознанный выбор.
Технология реализации практики
Профилактические акции должны быть действительно качественно сделаны и продвинуты, иначе они просто не будут иметь смысла и окажутся неэффективной тратой усилий и средств.
Далее предложены некоторые идеи акций, несложных в организации, но способных стать заметным событием в учебном заведении и в городе. Чем больше людей узнает об акции в учебном заведении и в городе, чем больше у неё будет участников и свидетелей, тем более успешной её можно считать. Для этого, однако, любая акция должна обязательно исходить из местных потребностей и условий.
- Красная ленточка является международным символом борьбы с ВИЧ/СПИДом, а одновременно узнаваемым мотивом для проведения профилактических акций. Красные ленточки можно развесить на стендах, полках, лестницах и др. Часто готовят увешанное красными ленточками дерево.

Интересно сделать «живую» красную ленточку. Для этого учащихся необходимо снабдить соответствующими атрибутами -это могут быть красные зонтики, кепки, шарики и т.д. Учащиеся собираются в одном месте и выстраиваются так, чтобы сформировать красную ленточку. Весь процесс фотографируется. Полученные фотоматериалы распространяются в прессе, социальных сетях, используются для создания информационных буклетов.
В одном из вариантов, участники акции одеты в одинаковые майки - белые с красными длинными рукавами. Когда учащиеся, скрестив руки, держат друг друга за руки, то получается впечатляющая цепочка из «красных ленточек», а одновременно сообщается о единстве участников акции и их непреклонности в борьбе со СПИДом. В таком виде участники акций проходят по городу.
- Читаемым символом будет являться и отдельно красный цвет. Проведите «Красную вечеринку» или «День в красном». Учащиеся в этот день должны прийти на учёбу с заметной красной деталью гардероба или же во всём красном.
- Организуйте велопробег в красном. Помимо велопробега, это может быть любая акция, где люди собираются вместе, одетые полностью в красное. Привлеките к подобному мероприятию спонсоров.
- Выступите партнёрами научной конференции или симпозиума, посвящённых борьбе со СПИДом, предоставьте помещение в своём учебном заведении для проведения такого мероприятия.
- Организуйте из учащихся волонтёрскую группу в помощь местной общественной организации или государственному учреждению, занимающимся решением проблем, связанных с проблемой ВИЧ/СПИДа.
- Совместно с местной общественной организацией можно провести день или неделю добровольной сдачи теста на ВИЧ, во время которой будет организовано дежурство передвижной лаборатории в студенческом городке.
- Пригласите высокопоставленных чиновников и других местных лидеров выступить в учреждении образования по проблеме ВИЧ/ СПИД. Организуйте широкое освещение такого мероприятия в СМИ.
- Инициируйте рассылку писем, подписанных высокопоставленными государственными представителями по предприятиям города, призывающих работников этих предприятий быть внимательными и при необходимости пройти тест на ВИЧ.
- Попросите местную знаменитость пройти тест на ВИЧ, сделав из этого пропагандистскую кампанию.
- Предложите местной газете или исполкому спонсировать конкурс эссе, поэтический конкурс или конкурс плакатов, приуроченный к той или иной памятной дате.
- В местах частого скопления студентов - в библиотеке, буфете, близлежащих кафе, клубах - на столах разместите сделанные учащимися таблички, с информацией о Всемирном Дне борьбы со СПИДом или информационными плакатами.
- Предложите спортивным федерациям или клубам выступить спонсорами матча (футбольного, баскетбольного, хоккейного и др.), во время которого будет вестись агитация за здоровый образ жизни.
- Примите участие в распространённой по всему миру акции «Марш со свечами» - Candle March.
Гораздо более успешными и не обязательно более сложными в организации являются оригинальные акции, в которых участники выступают не просто пассивными зрителями, а производят то или иное символическое действие. У людей должно сложиться мнение, что если они сами ничего не будут делать, то ничего и не измениться. Выражение же солидарности к решению проблемы посредством акций является важным заявлением и будет заметным событием.
Пример: акция ко Дню борьбы со СПИДом «Инфопалатка». На столы выкладываются заранее заготовленные трёхуровневые вопросы по ВИЧ-инфекции. Каждый участник акции выбирает себе по вопросу с каждого уровня и если правильно отвечает на них, то получает приз (календарик, ручку, конфету) и красную ленточку. Важное значение имеет проведение активной информационной кампании. Акция должна быть проанонсирована на официальном Интернет-ресурсе учреждения образования. Зарегистрируйте свою акцию в списке мероприятий, проводимых в республике, например, ко Всемирному Дню борьбы со СПИДом.
При подготовке профилактических акций очень рекомендуется сотрудничать с местными общественными организациями, занимающимися проблемами ВИЧ/СПИД. Во-первых, у этих организаций, как правило, накоплен большой опыт и понимание того, как провести эффективную профилактическую акцию. Во-вторых, благодаря широко распространяемой информации о сотрудничестве учебного заведения и общественных организаций, учащиеся и другие люди узнают о существовании подобных организаций и служб, в которые можно обратиться в том случае, если понадобиться помощь. Следует очень внимательно относиться к содержанию послания акций, чтобы профилактические акции разрушали ложные стереотипы, а не способствовали их формированию, а также были бы достаточно яркими и понятными, чтобы эффективно привлечь внимание учащихся к проблеме ВИЧ/СПИД. 

2.	Равный обучает равного

Технология «равный обучает равного» является самой распространённой на сегодняшний день в мире практикой профилактики ВИЧ / СПИДа. Многие зарубежные специалисты признают эту методику и самой эффективной. Особенно высоко оценивается её эффективность в тех случаях, когда в качестве целевой аудитории выступают наиболее уязвимые, относительно закрытые группы, например люди, принимающие наркотики и др.
В белорусской системе образования технология «равный обучает равного» используется достаточно давно и сегодня уже широко распространена, ей посвящено множество различных публикаций. Обучение по принципу «сверстник сверстнику» способно привести к изменениям как на уровне отдельных индивидов, так и на групповом уровне, изменить не только отношение к проблеме, но и поведение.

Основные компоненты практики «равный обучает равного»:

1. Интеграция метода «равный обучает равного» с другими практиками.
2. Поиск инструкторов волонтёров и поддержание их мотивации.
3. Обучение и сопровождение инструкторов-волонтёров.
4. Учёт гендерного и социального контекстов, уровня знаний целевой группы о профилактике ВИЧ.
5. Деятельность, направленная на изменение рискованного поведения.
6. Устойчивость воздействия практики.
7. Мониторинг эффективности практики, корректировка и развитие программы.

4. Форум-театр 

Александр Герцен называл театр высшей инстанцией для решения жизненных вопросов. Не меньший потенциал у использования театральных средств в профилактике ВИЧ-инфекции отмечается сегодня и в отечественных условиях в виде «форум-театра». Иные профилактические методики ограничиваются теорией, в то время как форум-театр даёт зрителям почти реальный жизненный опыт. Главная особенность форум-театра заключается в том, что зрители становятся активными участниками театрального действия. Актёры разыгрывают небольшую сценку, которая, достигнув кульминации, кризисной точки, обрывается. Тогда зрителям предлагается вместо актёров сыграть главных персонажей (кроме роли «главного угнетателя») и попытаться как-либо повлиять на развитие событий - и в результате изменить финал. Форум-театр инициирует поиск решения в сложных ситуациях, в тех ситуациях выбора, которые можно назвать типичными.
Зрители становятся ответственны за судьбу персонажей. Такая ответственность заставляет зрителей думать над тем, что они видят, соотносить разыгрываемую ситуацию со своими личными жизненными обстоятельствами, пробовать принимать те или иные решения, а не оставаться пассивными. Сам театр, по сути, становится репетицией жизни.
В отличие от ролевой игры, в которой заранее оговорено, каков будет финал, форум-театр специфическим образом исследует конфликт, максимально приближая условия существования на сцене к жизненным.
Характерная особенность форум-театра - полное отсутствие каких-либо рекомендаций по поводу того, как следует поступать в той или иной ситуации, в которой оказались персонажи.

Барьер между актёрами и зрителями, присущий традиционному театру, исчезает. Смотрящие пьесу одновременно являются и зрителями, и актёрами, и наблюдателями, и действующими лицами. Поэтому известный исследователь метода «форум-театр» Боаль предложил называть его зрителей «spect-actors», что в русском языке можно передать как «наблюдающие деятели».
Как показывает практика, форум-театр действительно достигает важной цели вовлечения учащихся в диалог о профилактике ВИЧ/ СПИД и сопутствующих темах, говорить о которых в обычных условиях крайне сложно. Молодым людям нравится не только смотреть пьесу, но и принимать в ней участие, импровизировать, и подобный интерес повышает вероятность того, что пьеса повлияет на их взгляды и поведение. Непосредственное участие в происходящем надёжно удерживает внимание молодых людей, а также способствует большей степени сопереживания героям спектакля. Последняя часть - это обмен мнениями между зрителями, актёрами и - хороший вариант - медицинскими работниками, присутствующими на спектакле. Цель этого этапа - подвести итоги, артикулировать выводы, уточнить фактическую информацию, которая могла быть с пользой использована персонажами в рассматриваемой ситуации.

4. Профилактическая работа с использованием компьютерных технологий

4.1.	Дистанционное обучение

Дистанционное обучение (ДО) — совокупность технологий, обеспечивающих доставку обучаемым основного объема изучаемого материала, интерактивное взаимодействие обучаемых и преподавателей в процессе обучения, предоставление обучаемым возможности самостоятельной работы по освоению изучаемого материала, а также в процессе обучения.
Использование технологий дистанционного обучения позволяет:
• снизить затраты на проведение обучения (не требуется затрат на аренду помещений, поездок к месту учебы, как учащихся, так и преподавателей и т. п.);
• проводить обучение большого количества человек, в том числе находящихся на разном расстоянии друг от друга и имеющих возможность проходить учебные курсы в своем темпе;
• повысить качество обучения за счет применения современных средств, объемных электронных библиотек;
• сократить время на трансфер знаний и навыков из процесса обучения в реальную жизнь.
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Чат-занятия — учебные занятия, осуществляемые с использованием чат-технологий. Чат-занятия проводятся синхронно, то есть все участники имеют одновременный доступ к чату. В рамках многих дистанционных учебных заведений действует чат-школа, в которой с помощью чат-кабинетов организуется деятельность дистанционных педагогов и учеников.
Веб-занятия — дистанционные уроки, конференции, семинары, деловые игры, лабораторные работы, практикумы и другие формы учебных занятий, проводимых с помощью средств телекоммуникаций и других возможностей «Всемирной паутины».
Для веб-занятий используются специализированные образовательные веб-форумы — форма работы пользователей по определённой теме или проблеме с помощью записей, оставляемых на одном из сайтов с установленной на нем соответствующей программой.
От чат-занятий веб-форумы отличаются возможностью более длительной (многодневной) работы и асинхронным характером взаимодействия учеников и педагогов.
Телеконференции — проводятся, как правило, на основе списков рассылки с использованием электронной почты. Для учебных телеконференций характерно достижение образовательных задач.

4.2. Онлайн-консультирование

В настоящее время все большую популярность приобретают онлайн-консультации, так как сформировалась группа людей, которая при возникновении любых вопросов предпочитает искать ответ в Интернете. И это объективная реальность.
Раз есть спрос, будет и предложение. Сегодня довольно распространены онлайн-консультации по вопросам физического и психологического здоровья, взаимоотношений и пр. В развитии онлайн-консультирования, в том числе и по проблемам профилактики, есть свои плюсы и минусы.
Среди плюсов можно назвать экономичность, конфиденциальность, мобильность, доступность, особенно для маленьких городов.
Наиболее часто называемым недостатком онлайн-консультирования является опосредованность общения, когда часть информации, существенной для понимания проблемы, может не доходить до консультанта.
В связи с этим, выбирая онлайн-консультирование как форму профилактической работы необходимо помнить о следующем: наиболее эффективно использование онлайн-консультирования в ситуациях, когда оно связано с запросом информации. Вопросы, касающиеся взаимоотношений между людьми, решить средствами онлайн-консультирования невозможно.

4.3. Дискуссии в социальных сетях: знакомство с опубликованными материалами по теме (обучающие фильмы, тексты, мультимедийные презентации); участие в форумах, посвященных проблемам репродуктивного здоровья, с обсуждением наиболее актуальных тем, где любой молодой человек сможет отстаивать свою точку зрения и задавать вопросы; голосование и опросы целевой группы, которые проводятся, как мини-исследования направленные для изучения актуальности тем, которые, впоследствии можно размещать на форумах и в опубликованных материалах; проведение конкурсов по творческим заданиям, с дальнейшим вручением виртуальных подарков и электронных сертификатов, которые будут высылаться на электронную почту особо активным и мотивированным участникам).
Эффективность любой профилактической программы зависит от её адресности. В настоящее время существует много возможностей для выбора тех или иных методов работы по профилактике ВИЧ-инфекции в молодежной среде. Вместе с тем только научно-обоснованный и практико-ориентированный подход позволит повысить эффективность профилактики.
Описанные практики являются готовыми инструментами, позволяющими сделать профилактическую работу интересной, яркой, информационно и эмоционально насыщенной, инструментами, отвечающими современным запросам общества - интерактивности, мобильности, интеграции [1].
Статистика распространения ВИЧ-инфекции в Беларуси и в мире
За январь-октябрь 2021 года зарегистрировано 1225 новых случаев ВИЧ-инфекции, показатель заболеваемости остался на уровне аналогичного периода 2020 года и составил 13,1 случаев на 100 тыс. населения (январь-октябрь 2020 года – 12,9 случаев на 100 тыс. населения).
Таблица 1 – Случаи ВИЧ-инфекции среди населения по отдельным регионам Республики Беларусь за январь-октябрь 2021 года
	Область
	Выявлено случаев
ВИЧ-инфекции
за январь-октябрь 2021г.
	Показатель заболеваемости на
100 тыс. населения

	Брестская область
	86
	6,43

	Витебская область
	81
	7,23

	Гомельская область
	326
	23,70

	Гродненская область
	51
	5,01

	г. Минск
	322
	16,02

	Минская область
	229
	15,54

	Могилевская область
	130
	12,81

	Республика Беларусь
	1225
	13,1


В эпидемический процесс вовлечены все возрастные группы населения, однако, основная доля граждан, у которых впервые выявляют вирус, – люди старше 30 лет. 84,5% из числа зарегистрированных за январь-октябрь 2021 года случаев ВИЧ – старше 30 лет.
По кумулятивным данным (1987-01.11.2021) основным путем заражения является половой (66,6%), доля парентерального пути передачи ВИЧ (при внутривенном введении наркотических веществ) составляет 31,3%. За январь-октябрь 2021 года удельный вес лиц, инфицирование которых произошло половым путем, составляет 83,7%, доля парентерального пути передачи ВИЧ – 14,2%.
В общей структуре ВИЧ-инфицированных лиц преобладают мужчины (60,6%), доля женщин составляет 39,4%. Удельный вес женщин, вовлеченных в эпидемический процесс по ВИЧ-инфекции за январь-октябрь 2021 года, составил 39,8%.
В социальной структуре ВИЧ-инфицированных лиц, впервые выявленных за январь-октябрь 2021 года, 41,9% составляют лица рабочих специальностей и служащие, 33,6% – лица без определенной деятельности, 9,1% – лица из мест лишения свободы [2].
Основные факты о ВИЧ-инфекции в мире
    ВИЧ остается одной из основных проблем глобального общественного здравоохранения: на сегодняшний день этот вирус унес 36,3 миллиона [27,2–47,8 миллиона] человеческих жизней.
    Не существует метода, позволяющего вылечить ВИЧ-инфекцию. Однако благодаря расширению доступа к эффективным средствам профилактики, диагностики и лечения ВИЧ и оппортунистических инфекций, а также ухода за пациентами, ВИЧ-инфекция перешла в категорию поддающихся терапии хронических заболеваний, а ВИЧ инфицированные могут прожить долгую и здоровую жизнь.
    По состоянию на конец 2020 г. в мире, согласно оценкам, насчитывалось 37,7 миллиона [30,2–45,1 миллиона] человек, живущих с ВИЧ-инфекцией, более чем две трети их которых (25,4 миллиона) проживали в Африканском регионе ВОЗ [3].
	Использованные источники:
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