Психосоциальная продёржка для людей затронутых ТБ, Вирусными Гепатитами и живущими с ВИЧ: 
Информация и опыт региона о предоставляемой психосоциальной поддержке в отношении трех заболеваний 
Обеспечение психосоциальной поддержки и создание потенциала для решения социальных детерминант данных заболеваний, разработка эффективных механизмов психологической и социальной защиты для затронутых людей и их семей являются приоритетными областями, обозначенными в региональных планах и стратегиях ВОЗ, таких как План действий по туберкулезу для Европейского региона ВОЗ на 2016- 2020; План действий сектора здравоохранения по ВИЧ в Европейском регионе ВОЗ и План действий сектора здравоохранения по борьбе с вирусными гепатитами в Европейском регионе ВОЗ, 2017. 

Настоящая анкета предназначена для того, чтобы лучше понять ваши взгляды на существующее положение. Ваши отзывы станут частью отчета и будут способствовать документированию практик и прогресса, которого можно достичь при обмене опытом между странами и партнерами, а также, будут способствовать эффективному направлению поставщиков услуг при создании и улучшении психосоциальной поддержки в своих странах, а также по всему региону. 
Заранее благодарим Вас за предоставленную информацию, потраченное время и усилия!
	Страна
	

	Название Организации
	

	Цели, задачи и целевые группы организации заполняющей анкету
	

	Ответственный за заполнение анкеты
	

	Контакты организации
	


Пожалуйста, опишите Ваш опыт / практику в обеспечении доступа к психосоциальной поддержке для людей, затронутых туберкулезом, вирусными гепатитами и живущими с ВИЧ.

Также обратите внимание на то, что Вы можете предоставить информацию о любом из перечисленных заболеваний или предоставить, при наличии, информацию о комплексном подходе к трем заболеваниям в вашей стране.

Пожалуйста, укажите в предоставленной информации, источник использованных данных, а при первом использовании, пожалуйста, объясните сокращения. 

	НЕОБХОДИМАЯ ИНФОРМАЦИЯ
	TБ
	ВИЧ/СПИД
	ВИРУСНЫЕ ГЕПАТИТЫ

	Укажите название организации предоставляющую поддержку (в случае если это другая организация), цели, задачи и целевые группы.
	
	
	

	Укажите длительность и источник финансовой поддержки.
	
	
	

	Является ли указанный проект / программа / деятельность пилотным, регулярным / повторяющимся, стандартизированным, а также укажите территориальное покрытие проекта - местное, районное, областное, национальное.
	
	
	

	/ программы / деятельности –региональное, национальное т.д.
	
	
	

	Достигнутые результаты / показатели:
Опишите воздействие реализованного проекта / программы / деятельности. 
	
	
	

	· Предусматривает ли стратегический план вашей национальной программы оказание психосоциальной поддержки? Если да, финансируется ли это отдельной строкой / бюджетом?
	
	
	

	· Перечислите виды психосоциальной поддержки предоставляемые вашей организацией.
	
	
	

	· Укажите целевые группы и количество людей получающих психосоциальную поддержку.
	
	
	

	· Укажите периодичность / частоту предоставляемой поддержки.
	
	
	

	· Укажите поставщиков услуг психосоциальной поддержки.
	
	
	

	· Адаптируется в вашей стране, психосоциальная поддержка для того, чтобы оптимально соответствовать нуждам затронутых людей?
	
	
	

	Пожалуйста, добавьте любую другую информацию, которую вы считаете важной. 
	
	
	

	Доступные в вашей стране исследования касающиеся влияния психосоциальной поддержки на лечение и уход при указанных заболеваниях:

Укажите любые доступные в вашей стране исследования (национальные и / или или местные), разработанные для определения влияния и роли психосоциальной поддержки на приверженность лечению, результаты лечения и качество жизни людей с данными заболеваниями. 
	
	
	

	Наличие руководств по психосоциальной поддержке в вашей стране:

Укажите, существуют ли какие-либо руководства / рекомендации по психосоциальной поддержке; Утверждено ли руководство на местном / национальном уровне; Что включает / должно включать подобное руководство? Пожалуйста, предоставьте при наличии, ссылку на документ / ы. 
	
	
	

	Опишите риски, которые могут помешать в дальнейшем, реализации психосоциальной поддержки. Опишите устойчивость деятельности по оказанию психосоциальной поддержки в вашей стране. Пожалуйста, укажите какие принимаются меры чтобы обеспечить устойчивость оказания психосоциальной поддержки. 
	
	
	

	Ссылки, подтверждающие документы, фотографии и т. д.

Пожалуйста, предоставьте при наличии, любые соответствующие ссылки, документы, материалы, фотографии и т. д., поддерживающие описанный вами опыт. 
	
	
	


Еще раз выражаем Вам благодарность за потраченное время и усилия! 
