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Расчет затрат

Процесс расчета стоимости материалов и 
ресурсов, необходимых для оказания той или 
иной услуги или продукта. Общая стоимость услуг 
определяется количеством потребляемых ресурсов 
и себестоимостью каждого ресурса. В связи с 
этим расчет затрат включает в себя: (а) измерение 
количества необходимых ресурсов в натуральных 
единицах; (б) оценку этих ресурсов в денежном 
выражении. Например, расчет затрат на проведение 
обучающего мероприятия будет учитывать количество 
участников x транспорт x питание x количество дней и 
т.д. Слово «расчет» в данном документе означает то же 
самое, что и бухгалтерский термин «составление сметы».

Себестоимость единицы

Расходы организации-исполнителя на выпуск одной 
единицы конкретного продукта или услуги, при этом 
выпуск измеряется различными способами (например, 
стоимость лечения одного пациента, стоимость 
одного теста, стоимость удержания одного пациента в 
программе, стоимость консультации одного пациента 
и т.д.). Себестоимость затрат включает все постоянные 
и все переменные затраты, возникающие при 
осуществлении конкретной деятельности. 

Мероприятия

Виды мероприятий определяются несколькими 
способами (с различными уровнями агрегирования), в 
зависимости от того, какие затраты нужно рассчитать. 
Основное правило для определения «мероприятия» 
таково: мероприятие должно быть комплексным, 
должно иметь количественно измеряемые затраты 
и должно быть четко связано с программами, 
целями и результатами деятельности проводящей их 
организации. Мероприятия связаны с конкретными 
результатами и целями.

Прямые затраты

Затраты, которые непосредственно связаны с 
производством конкретных товаров или выполнением 
конкретной услуги. Например, в случае мероприятия, 
целью которого является обучение медицинских 
работников, прямыми затратами будут являться стоимость 
аренды помещения или гонорар координатора.

Постоянные затраты

Затраты, которые не изменяются в случае увеличения 
или уменьшения количества производимых товаров 
или услуг. Постоянные затраты — это расходы, которые 
программа должна оплатить независимо от вида 
мероприятия или количества оказываемых услуг/ 
выпуска продукции. Это один из двух компонентов 
общей стоимости товара или услуги, наряду с 
переменными затратами. Например, годовая арендная 
плата за офис или зарплата сотрудников являются 
постоянными затратами программы.

Сообщество

В широком смысле слова сообщество состоит из 
людей, которые связаны между собой определенными 
разнообразными способами. Сообщества 
разнообразны и динамичны. Один человек может 
быть частью более чем одного сообщества. Члены 
сообщества могут быть связаны между собой тем, 
что они проживают на одной территории или имеют 
общий опыт, имеют сходное состояние здоровья и 
другие проблемы, а также имеют сходную жизненную 
ситуацию, культуру, религию, идентичность или 
ценности. Этот широко используемый термин не имеет 
единого или фиксированного определения.

Ответные меры силами сообщества

Ответные меры, которые предоставляются в условиях 
или местах за пределами официальных медицинских 
учреждений. Они могут быть предоставлены целым 
рядом заинтересованных сторон, включая группы 
и сети сообщества, организации гражданского 
общества, правительство и частный сектор.

Организации на базе сообщества

Организации, которые возникли в сообществе для 
решения его потребностей или проблем и организованы 
членами сообщества на местном уровне.

Организации, группы и сети сообщества 
(при лидерстве сообщества)

Организации, в которых большая часть управляющих, 
руководителей, сотрудников, представителей, членов и 
волонтеров имеют опыт, соответствующий опыту, взглядам 
и голосам тех, кого они представляют. Такие организации 
имеют прозрачные механизмы подотчетности. 
Организации, группы и сети сообщества являются 
самоопределяющимися и автономными и не подвержены 
влиянию государственных, коммерческих или донорских 
программ. Не все организации на базе сообщества 
являются организациям при лидерстве сообщества.

Ответные меры при лидерстве сообщества

Действия и стратегии, направленные на улучшение 
здоровья и прав человека своих членов. Такие 
ответные меры разрабатываются и осуществляются 
самими сообществами, а также представляющими 
их организациями, группами и сетями. Ответные 
меры при лидерстве сообщества определяются 
потребностями и нуждами своих членов.

Ответными мерами при лидерстве сообщества 
являются: адвокация, проведение кампаний и 
требование отчетности от лиц, принимающих 
решения; мониторинг политики, практики и качества 
предоставляемых услуг; совместное исследование; 
обучение и обмен информацией; предоставление 
услуг; наращивание потенциала; финансирование 
организаций, групп и сетей сообщества. 
Ответные меры при лидерстве сообщества могут 
осуществляться на глобальном, региональном, 
национальном, субнациональном и низовом уровнях 
и проводиться как виртуально, так и очно. Не все 
ответные меры в сообществах проводятся при 
лидерстве сообщества.

Реакция сообщества

Способы, с помощью которых сообщества принимают 
меры для решения стоящих перед ними проблем и 
удовлетворения своих потребностей.

Система сообщества

Структуры и механизмы сообщества, которые 
помогают взаимодействовать, координировать 
и проводить мероприятия по решению проблем 
сообществ и удовлетворению их потребностей.

Усиление систем сообщества

Подход, который способствует развитию 
осведомленных, компетентных, способных к 
действию и скоординированных сообществ, а также 
организаций, групп и структур на базе сообществ.

Ключевые группы населения 

Группы населения, в большей степени испытывающие 
воздействие ВИЧ, ТБ или малярии, и в то же время 
имеющие ограниченный доступ к услугам.

Несмотря на то, что общего определения ключевых групп 
населения для всех трех заболеваний не существует, 
есть несколько общих характеристик, с помощью 
которых можно уточнить, кто именно к ним относится:

1	 Они испытывают повышенное влияние или несут 
бремя заболеваний из-за сочетания биологических, 
социально-экономических и структурных факторов.

2	 Доступ к медицинским услугам по профилактике, 
диагностике, лечению или уходу в связи с тремя 
заболеваниями у них ниже, чем у населения в целом.

3	 Они сталкиваются с нарушениями прав человека, 
систематическим бесправием (лишением 
гражданских прав), социальной и экономической 
маргинализацией и/или криминализацией.

Мониторинг силами сообщества

Процесс и механизм подотчетности, который позволяет 
сообществам, особенно людям, пользующимся услугами 
здравоохранения, играть ведущую роль в определении 
приоритетов и участвовать в регулярном мониторинге 
решения важных для них вопросов.

Страновой диалог

Непрерывная дискуссия, в ходе которой 
заинтересованные стороны из различных секторов 
(правительственного, негосударственного и из числа 
партнеров по развитию) обсуждают стратегии и 
приоритеты на уровне стран и совместно определяют 
программы, наиболее точно соответствующие контексту 
страны и позволяющие добиться наилучших результатов.

Общественный диалог

Часть странового диалога, в ходе которого гражданское 
общество и люди, затронутые тремя заболеваниями, 
обмениваются опытом и определяют программы, в 
большей степени отвечающие их потребностям и 
способствующие достижению наилучших результатов.

СПИСОК ТЕРМИНОВ



1	 ИСТОРИЯ ВОПРОСА И ЦЕЛЬ 
ДАННОГО РУКОВОДСТВА

Гражданское общество и сообщества, которые 
участвовали в Механизме реагирования Глобального 
фонда на COVID–19 (C19RM) в 2021 г., неоднократно 
сообщали, что помимо технической помощи (ТП), 
направленной на выявление, систематизацию и 
определение приоритетов сообществ, необходима ТП 
для расчета затрат на их выполнение. В ходе опроса 
о вовлеченности сообществ в C19RM 2021, в котором 
приняли участие 411 представителей гражданского 
общества и сообществ, только 16% респондентов указали, 
что они принимали участие в расчете затрат и составлении 
бюджета грантов C19RM. Даже в случае своего участия 
гражданское общество и сообщества сталкиваются со 
значительными сложностями как при проведении расчета 
(расчет себестоимости единицы продукции/товара 
или расчет затрат по видам деятельности), так и при 
ведении переговоров по определению приоритетности 
мероприятий в национальных заявках на финансирование, 
так как им не хватает навыка в обосновании 
необходимости мероприятий и соответствующих затрат. 
Кроме того, расчет расходов на приоритеты часто 
становится проблемой, когда интересы гражданского 
общества и сообществ представляются головной 
организацией, которая не является исполнителем. В 
отсутствие достаточной информации о том, кто будет 
конечным исполнителем предлагаемых мероприятий, 
заинтересованные стороны часто проводят расчет затрат, 
опираясь на общие данные прошедших мероприятий, по 
сути, пытаясь предугадать, какие ресурсы понадобятся. 
Зачастую процесс расчета проходит без надлежащей 
координации и/или сотрудничества с основным 
реципиентом (ОР) и/или другими организациями-
исполнителями.

Чтобы решить эти проблемы, в Глобальном фонде 
предложили специальную поддержку по расчету затрат, 
и разработали руководство и инструмент расчета 
затрат, целью которых является повышение качества 
заявок на финансирование от гражданского общества 
и сообществ в рамках Новой модели финансирования 4 
(НМФ 4). Эти документы помогут повысить как вероятность 
включения заявок от ГО и сообществ в страновые заявки 
на финансирование, так и вероятность их дальнейшего 
рассмотрения при выделении грантов. Оказание 
расширенной поддержки в процессе расчета затрат также 
поможет контролировать и регулировать соотношение 
цены и качества мероприятий на уровне сообществ, в 
соответствии с рекомендациями Стратегического обзора 
Глобального фонда до 2020 г.

Данный документ представляет собой руководство, 
которое сопровождается инструментом расчета затрат. 
При использовании инструмента сообществам важно: 

	 Понимать контекст: знай свою эпидемию, знай свой 
ответ.

	 Отдавать предпочтение доступным, приемлемым и 
недорогим интервенциям.  

	 Самые высокие приоритеты должны 
быть включены в шаблон «Приоритеты 
финансирования гражданского общества и 
сообществ, наиболее пострадавших от ВИЧ, 
туберкулеза и малярии» в Приложении 5. 

	 Использовать данное руководство и прилагаемый 
инструмент расчета затрат в дополнение 
к существующим инструментам, таким как 
определение приоритетов и расчет затрат по 
конкретным интервенциям.

 2	ЗАДАЧИ И ЦЕЛЕВАЯ 
АУДИТОРИЯ

Основная цель данного руководства по расчету 
затрат (и прилагаемого к нему инструмента в формате 
Excel) — помочь направить процесс расчета затрат на 
выполнение задач, которые являются приоритетными 
для гражданского общества и сообществ в ходе НМФ 4. 
Расчет затрат на мероприятия гражданского общества 
и сообществ зачастую может пугать их членов, поэтому 
данное руководство, помимо предоставления шаблонов 
для расчета, ставит своей целью сделать этот процесс 
простым и понятным. В нем предлагаются альтернативные 
подходы к традиционному процессу расчета затрат, такие 
как применение доступной информации о затратах на 
аналогичные программы в стране или соседних странах, с 
которыми можно ознакомиться перед тем, как приступить 
к полномасштабному расчету затрат.

Целевой аудиторией данного руководства 
являются представители гражданского общества и 
заинтересованных сообществ, которые непосредственно 
участвуют в процессах разработки и составления заявок 
на финансирование Глобального фонда на страновом 
уровне. К ним относятся представители групп и сетей 
сообществ; организации гражданского общества; 
государственные ведомства; консультанты; технические 
партнеры; поставщики технической помощи и активисты, 
защищающие интересы сообществ и гражданского 
общества, а также соответствующие органы принятия 
решений, такие как страновые координационные 
комитеты (СКК).

Данное руководство и прилагаемый к нему инструмент 
расчета затрат в формате Excel были разработаны 
для сценариев, в которых гражданское общество 
и сообщества уже успешно провели вовлечение, 
мобилизацию и диалог со всеми заинтересованными 
сторонами и (а) определили, какие мероприятия 
необходимы, но не расставили приоритеты (затраты 
являются одним из параметров приоритезации), или 
(б) когда сообщества уже определили мероприятия, 
которые они хотят включить в запрос на финансирование 
НМФ 4, и расставили их по приоритетам (информация о 
затратах добавляется к приоритетным мероприятиям). 

Все процессы и результаты расчета затрат и определения 
приоритетов должны быть задокументированы в новом 
обязательном приложении к заявке на финансирование 
от гражданского общества и сообществ, наиболее 
пострадавших от ВИЧ, туберкулеза и малярии, поскольку 
эти данные будут использоваться Стратегической 
инициативой Глобального фонда по правам сообщества 
и гендерным вопросам для оценки уровня и качества 
участия гражданского общества и сообщества в процессе 
странового диалога и уровня реагирования других 
заинтересованных сторон на наиболее важные приоритеты 
сообщества и гражданского общества.

Учитывая контекст страны и этап, на котором находится 
ваше сообщество (Таблица 1), обдумайте следующие важные 
вопросы, касающиеся расчета затрат, такие как:

	 Не имея каких-либо знаний в области бухгалтерского 
учета, где вы можете проще всего получить 
информацию о том, сколько будет стоить проведение 
мероприятий, которые вы хотите включить в заявку 
на финансирование НМФ 4:

	 Основные реципиенты?
	 Исполнители Чрезвычайного плана президента 
США по оказанию помощи в связи со СПИДом?
	 Другие партнеры по реализации программ развития?
	 Другие исполнители в соседних странах?
	 Региональные платформы?
	 ЮНЭЙДС?
	 Платформа «Остановить ТБ»?
	 Другие?

Информация, которую сообщества, определившие 
мероприятия, но не расставившие приоритеты (этап 
1), получат в ходе расчета затрат, сможет помочь им 
определить приоритетные мероприятия до того, как 
расчет затрат будет представлен в СКК для включения в 
заявку на финансирование. Например, если окажется, что 
общая стоимость приоритетных мероприятий составляет 
<1% или >20% от выделяемой суммы, сообщества могут 
пересмотреть свои приоритеты и скорректировать их так, 
чтобы они соответствовали их представлениям о том, какой 
процент должен приходиться на конкретный компонент 
(оказание услуг на уровне сообщества, усиление систем 
сообщества) в заявке на финансирование (в соответствии с 
контекстом эпидемии).	

Гражданское общество и сообщества должны осознавать, 
что эти инструменты принесут им наибольшую пользу, если 
в процессе расчета затрат они также будут пользоваться 
поддержкой консультанта по расчету затрат.

КАК И КОГДА ИСПОЛЬЗОВАТЬ ДАННОЕ РУКОВОДСТВО:

Гражданское общество и сообщества могут использовать 
данное руководство, чтобы:

	 Ознакомиться с особенностями процесса расчета 
затрат для НМФ 4 перед тем, как начать использовать 
инструмент расчета затрат на базе Excel

	 Ознакомиться с модульной структурой НМФ 4 
Глобального фонда и тем, как она соотносится с 
расчетом затрат на мероприятия гражданского 
общества и сообществ

	 Повысить свою готовность к участию в процессе 
подачи заявки на финансирование НМФ 4 на всем 
его протяжении. Это поможет увеличить шансы на то, 
что мероприятия, приоритетные для гражданского 
общества и сообществ, войдут в заявку на 
финансирование в рамках НМФ 4

	 Ознакомиться с другими доступными ресурсами, 
помогающими проводить расчет затрат.

В Таблице 1 ниже приводится краткое описание 
того, на каких этапах процесса разработки заявки на 
финансирование НМФ 4 может быть использовано данное 
руководство, в зависимости от того, определила страна 
необходимые мероприятия и их приоритетность или нет. 
Данное руководство и прилагаемый к нему инструмент в 
формате Excel ставят своей целью поддержку гражданского 
общества и сообществ, которые находятся на этапах 2 и 3.

В руководстве также приводятся примеры мероприятий, 
которые можно проводить в процессе подготовки НМФ 4 и 
странового диалога, чтобы облегчить процесс планирования. 
Это позволит усовершенствовать процессы расчета затрат, 
анализа, согласования грантов и получения грантов на 
программы гражданского общества и сообществ. 

Для руководства по приоритизации интервенций и 
мероприятий на уровне сообществ приводится ссылка 
на партнерские ресурсы, которая может направить вас к 
последнему техническому руководству, специфичному для 
каждой интервенции.  

54

Этапы разработки запроса на 
финансирование

Этапы определения приоритетности интервенций на уровне сообщества

1	 Интервенции на уровне 
сообщества не определены

2	 Интервенции на уровне 
сообщества определены, но 
приоритеты не расставлены

3	 Интервенции на уровне 
сообщества определены, 
приоритеты расставлены

Планирование

Определение приоритетов

Разработка

Проверка

Переговоры

	 Таблица 1: Этапы определения приоритетности интервенций на уровне сообщества по фазам разработки 
заявки на финансирование.
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3	 ПРИОРИТИЗАЦИЯ И 
ПРОЦЕСС РАСЧЕТА ЗАТРАТ 

Приоритетные направления НМФ 4 
Глобального фонда 

Хотя Глобальный фонд признает, что широкий спектр 
мероприятий по усилению систем сообщества может 
играть важную роль в борьбе с ВИЧ, туберкулезом 
и малярией, а также в здравоохранении в целом, 
приоритетное внимание, тем не менее, уделяется 
финансированию следующих мероприятий:

Компонент 
модульной 
стратегии

Модуль 
компонента

Мероприятия в 
составе модуля

 
 
 
 
 
 
Жизнеспособные 
и устойчивые 
системы 
здравоохранения 
(ЖУСЗ)

 
 
 
 
 
 
ЖУСЗ: усиление 
систем 
сообщества

Мониторинг 
силами 
сообщества

Исследования и 
адвокация силами 
сообщества

Вовлечение 
сообщества, 
связи и 
координация

Наращивание 
потенциала и 
развитие навыков 
лидерства

	
Таблица 2: Приоритетные мероприятия по усилению 
систем сообщества в рамках нового цикла выделения 
средств Глобального фонда 2023–25 гг.

В ходе подачи заявки на финансирование НМФ 4 
гражданскому обществу и сообществам рекомендуется 
рассмотреть инвестиции в следующие приоритетные 
области:

A	 УСИЛЕНИЕ СИСТЕМ СООБЩЕСТВА

	 Наращивание потенциала и развитие навыков 
лидерства позволяет создавать, укреплять и 
поддерживать организации на базе сообщества, 
чтобы поддерживать процесс и качество 
предоставления услуг силами сообщества и на 
базе сообщества на должном уровне.

	 Мониторинг силами сообщества (МСС) позволяет 
получить информацию из опыта получателей услуг 
по проблемам, которые влияют на доступность, 
приемлемость и качество обслуживания.

	 Исследования и адвокация силами сообщества 
позволяют лучше понимать, какие барьеры и 
пробелы препятствуют оказанию эффективных 
и ориентированных на человека медицинских 
услуг. Полученные результаты используются для 
повышения качества услуг и доступа к ним

	 Вовлечение сообществ, связи и координация  
позволяют определять и оценивать потребности 
организаций, групп и сетей сообщества, которые 
потенциально могут играть более активную 
и значимую роль в мероприятиях по охране 
здоровья. Это позволит развивать эффективные, 
совместные и представительские отношения, 
повысит эффективность ответных мер на уровне 
сообщества и наладит связи с формальной 
системой здравоохранения

B	 ПРАВА И ГЕНДЕР  

	 Интервенции в области прав человека

	 Гендер

C	 ДРУГИЕ ОБЛАСТИ ЖУСЗ И МСС  

 	ЖУСЗ: работники общественного 
здравоохранения, волонтеры или консультанты. 

	 Информационные системы, направленные на 
работу со здравоохранением в рамках сообщества.

	 Продукты и товары медицинского назначения для 
ключевых и уязвимых групп населения.

D	 БОЛЕЕ ЭФФЕКТИВНАЯ ИНТЕГРАЦИЯ 
СООБЩЕСТВ В РАЗРАБОТКУ ПРОГРАММ

	 Мероприятия по профилактике, лечению и 
смягчению последствий заболеваний для 
ключевых групп населения

	 Профилактика, лечение и смягчение последствий 
заболеваний для уязвимых групп населения

	 Смягчение последствий ТБ/ВИЧ и малярии для 
сообществ

Чтобы помочь гражданскому обществу и сообществам 
определить приоритетные интервенции, Стратегическая 
инициатива по вопросам сообщества, прав и гендера 
предоставит «Инструмент принятия решений для 
мероприятий по усилению систем сообщества в 
грантах Глобального фонда». Этот инструмент поможет 
гражданскому обществу и сообществам ответить на 
ряд важных вопросов, в результате чего они смогут 
выделят приоритетные мероприятия по усилению 
систем сообщества для включения в заявки в Глобальный 
фонд. Определенные таким образом мероприятия 
будут соответствовать условиям страны, приоритетам 
стратегий здравоохранения на национальном уровне и 
на уровне сообщества и операционным рамкам.

Приложение 3 содержит подробную 
информацию о том, «что должно входить» в 
запрос на финансирование НМФ 4, с примерами 
мероприятий для каждой интервенции.

Интеграция расчета затрат на программы 
сообщества в процесс странового диалога 

Составление бюджета и расчет затрат часто проводятся 
в конце странового и социального диалога. Это 
неверный подход, поскольку большинство людей, 
обладающих точными знаниями о потребностях и 
программах сообщества к тому моменту уже выбывают 
из диалога и не могут объяснить специалистам по 
расчету затрат, Технической рабочей группе (ТРГ), 
местным агентам фонда, Глобальному фонду, Группе 
технической оценки (ГТО) или Комитету по утверждению 
грантов (КУГ), какие именно проблемы они пытались 
решить и на какие допущения и элементы затрат 
они опирались. В ходе составления предыдущей 
заявки на финансирование только 16%, или каждая 
шестая группа гражданского общества, участвовали в 
процессе расчета затрат. Внедрение расчета затрат на 
программы сообщества в процесс составления заявки 
на финансирование с самого начала планирования и до 
получения гранта, не только облегчит процесс расчета 
затрат, но и поможет сохранить критически важные 
мероприятия в бюджете сообщества и в некоторых 
случаях увеличить долю финансирования, выделяемую 
сообществам, так как заинтересованные стороны смогут 
увидеть связь между мероприятиями и результатами, 
которых они хотят добиться, а также с затратами.

Приложение 2 содержит подробную информацию о 
приоритезации мониторинга силами сообществ (МСС) 
в сфере ВИЧ и пример таблицы расчета затрат на 
мероприятия МСС.

76

Для того чтобы компонент расчета затрат в процессе 
составления заявки на финансирование оказался 
успешным, гражданское общество и сообщества 
должны быть полностью вовлечены в этот процесс на 
каждом его этапе.

Меры, необходимые для успешного вовлечения гражданского общества и сообществ в процесс 
разработки заявок на финансирование НМФ 4:

	 Картирование соответствующих заинтересованных сторон гражданского общества и сообщества 

	 Организация консультативного процесса для определения приоритетных областей и соответствующих 
мероприятий, которые гражданское общество и сообщества хотят включить в заявку на  
финансирование НМФ 4

	 Перекрестная проверка с национальными программами по ВИЧ, ТБ и малярии на предмет  
дублирования мероприятий 

	  Консолидация и калькуляция мероприятий (в сотрудничестве с соответствующими ОР)

	 Активное участие и сотрудничество с СКК и другими соответствующими заинтересованными  
сторонами (команда авторов) для адвокации, уточнения обоснования и затрат на включение 
гражданского общества и сообщества в заявку на финансирование НМФ 4

	 Активное участие в переговорах по предоставлению гранта

ЧТО ДОЛЖНО ВХОДИТЬ В ЗАЯВКУ НА 
ФИНАНСИРОВАНИЕ.

Странам необходимо включать мероприятия по 
предоставлению услуг на базе сообщества в:

	 Соответствующие модули в компонентах по ВИЧ, 
ТБ или малярии. -

Странам следует включать ОМ, в том числе равных:

	 В кадровые ресурсы здравоохранения, 
включая модуль «Работники общественного 
здравоохранения» в компоненте ЖУСЗ модульной 
стратегии. Это касается тех случаев, когда ОМ 
работают с различными заболеваниями и в разных 
областях здравоохранения (интегрированный подход 
к ЖУСЗ, рекомендованный Глобальным фондом).

	 В соответствующие модули в компонентах ВИЧ, ТБ 
или малярии модульной стратегии. Это относится 
к случаям, когда ОМ работают с отдельным 
заболеванием.

Защита от сексуальной эксплуатации, насилия и 
домогательств (ЗСЭНД):

	 Рекомендуется включить ЗСЭНД в следующие 
мероприятия по повышению осведомленности 
сообщества: информационные стратегии, 
коммуникационные кампании, тренинги и другие 
мероприятия, целевой аудиторией которых будут 
бенефициары гранта. 
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или сообщества не были интегрированы в системы 
здравоохранения, то на данном этапе может быть 
целесообразно разделить или выделить реалистичную 
долю бюджета на программы сообщества. Это 
соображение зависит от контекста страны.

E	Этот этап также включает обзор литературы, сбор 
данных, анализ пробелов и ограничений, сбор 
доказательств и справочных документов. 

F	На данном этапе у исполнителей и менеджеров 
грантов собираются имеющиеся исторические данные 
по себестоимости товара или услуги. СКК должен 
обратиться к ОР с просьбой предоставить такую 
информацию, а ТРГ — получить эту информацию в 
сотрудничестве с ОР, исполнителями и участниками 
социального диалога. Если исторические данные о 
себестоимости услуг недоступны, цены запрашиваются 
как минимум у трех поставщиков услуг. Если 
таковых нет, используются другие методы оценки 
себестоимости услуг, например, цена предоставления 
конкретной услуги или товара одному человеку. Среди 
рекомендуемых источников такой информации — 
Репозиторий себестоимости единицы продукции/
товара ЮНЭЙДС для лечебных и профилактических 
инвервенций/инструменты оценки потребностей в 
ресурсах, Платформа «Остановить ТБ», WHO RBM 
End Malaria Program, PEPFAR Reports and Country 

Operational Plan и др.

2		 ОПРЕДЕЛЕНИЕ ПРИОРИТЕТОВ 

На этом этапе сообщества и группы гражданского 
общества расставляют мероприятия в приоритетном 
порядке, беря за основу:

	 Вклад, который мероприятия могут внести в 
достижение общего желаемого результата. 

	 Соответствие целям национального стратегического 
плана Министерства здравоохранения (МЗ) и 
Национальной комиссии по СПИДу (НКСП).

	 Способность ускорить получение результатов в 
рамках текущих грантов и быстрее достичь Цели 3 в 
области устойчивого развития. 

	 Вклад в расширение охвата и доступа к услугам для 
сообществ и КЗГ.

	 Соотношение цены и качества, в том числе 
экономичность, справедливость, эффективность и 
результативность (среди прочего). 

Ниже приводится список рекомендаций, с помощью 
которых вы сможете определить приоритетность 
конкретных мероприятий. Важно отметить, что это общие 
рекомендации, и тот факт, что в нем не приводится 
инновационная деятельность, которая была определена 
как приоритетная в ходе странового диалога, не должен 
удерживать вас от его использования.

уровне страны или составления дорожной карты — 
продолжаться вплоть до получения гранта.

и сообщества должен быть интегрирован в процесс 
подачи заявки на финансирование НМФ 4 с самого начала 
— с этапа планирования на Что касается приоритетных 
видов деятельности, которые гражданское общество и 
сообщества хотят включить в заявку на финансирование 
НМФ 4, следующие пять этапов — планирование, 
разработка, определение приоритетов, рассмотрение и 
переговоры — предлагают возможность наиболее полно 
участвовать в процессе расчета затрат.  	

3		 ПРИОРИТИЗАЦИЯ И 
ПРОЦЕСС РАСЧЕТА (CONT)

КАК ИНТЕГРИРОВАТЬ РАСЧЕТ ЗАТРАТ НА 
ПРОГРАММЫ ГРАЖДАНСКОГО ОБЩЕСТВА И 
СООБЩЕСТВА В ПРОЦЕСС СТРАНОВОГО ДИАЛОГА:

Нет такого понятия, как слишком раннее начало 
расчета затрат на программы сообщества. В идеале, 
процесс расчета затрат для гражданского общества

 Планирование 

Консультации с СКК, ТРГ и 
(ТЗ), формирование команд 
ГО; мобилизация ресурсов 
для диалога

Подтверждение включения 
гражданского общества; 
завершено

Ориентация общин, КЗГ; сбор 
данных; анализ пробелов

Определение приоритетов  

Разработка 

Диалог об интервенциях и 
мероприятиях

Планирование работы и 
теневое бюджетирование 
с помощью удобного для 
сообщества инструмента 
составления бюджета

Рассмотрение гражданским 
обществом и обоснование 
затрат; обоснование на 
уровне ТРГ и СКК

Рассмотрение

Переговоры

Анализ всего бюджета гранта 
на предмет синергии и 
избыточности

Выбор переговорной 
команды от гражданского 
общества

Обоснование и переговоры с 
ГФ и ПФМ

.

1 

2 
3
4
5

1	 ПЛАНИРОВАНИЕ 

В ходе этого этапа страны:

	 Получают письма от Глобального фонда о 
распределении средств и принимают решение о 
распределении финансирования между программами 
по ВИЧ, туберкулезу, малярии и жизнеспособным и 
устойчивым системам здравоохранения (ЖУСЗ). СКК 
обращаются в секретариат Глобального фонда за 
разъяснениями и, как ожидается, принимают решение 
о разделении финансирования по заболеваниям.

	 СКК формируют специальную техническую рабочую 
группу, или ТРГ (в разных странах эта группа может 
иметь разные названия, например, «Руководящая 
группа по заявкам на финансирование» или 
“Комитет по разработке предложений или заявок на 
финансирование»).

	 Техническая рабочая группа разбивается 
на команды с различной специализацией по 
заболеваниям, модулям или техническим областям 
(например, ВИЧ, ТБ, малярия, сообщества/
гражданское общество, ЖУСЗ, трудовые ресурсы 
здравоохранения (ТРЗ), лаборатории и др.).

Этот этап особенно актуален для стран, которые 
еще не сделали этого. На этом этапе могут быть 
реализованы следующие мероприятия, связанные с 
расчетом затрат:

A	Включите набор предположений о возможных 
затратах в техническое задание команды (команд), 
которая будет разрабатывать или пересматривать 

программы сообщества, и поделитесь удобным 
для сообщества инструментом расчета затрат. В 
ходе анализа пробелов и барьеров часто проводят 
опросы мнения сообщества. Затем на основе 
этих мнений составляются рекомендации по 
мероприятиям, которые помогут устранить эти 
пробелы и барьеры. Однако диалог не должен 
прекращаться после успешного определения 
мероприятий и географических районов их 
проведения. В идеале группам на базе сообщества и 
другим заинтересованным сторонам, предлагающим 
мероприятия, нужно дать возможность объяснить, как, 
по их мнению, лучше всего провести эти мероприятия 
и какие затраты предполагаются, даже если точная 
стоимость товаров неизвестна (например, если 
страна X испытывает трудности с поиском пропавших 
пациентов с туберкулезом в зоне конфликта, 
куда государственные службы здравоохранения 
не могут добраться, и сообщества предлагают 
работать с группами сообщества, сообществам 
важно «обосновать» в инструменте расчета затрат, 
как именно будет выглядеть эта работа с группами 
сообщества):

	 Будет ли работа связана с сотрудничеством с 
организациями на базе сообществ (ОБС) или сетями 
ключевых групп населения?  

	 Сколько организаций ОБС и/или членов сообщества 
необходимо для поиска пропавших пациентов? 

	 В чем именно будет заключаться деятельность по 
поиску пропавших пациентов? 

	 Какие понадобятся медицинские товары? 
	 Потребуется ли транспортировка и другая помощь?

	 Как они получат компенсацию? 
	 Будут ли проводиться какие-либо тренинги или 
информационно-просветительские мероприятия?

	 Другая необходимая информация?

Получение ответов на эти вопросы на раннем этапе 
значительно облегчает анализ, определение приоритетов 
и согласование мероприятий с другими командами, 
чтобы понять, как можно сгруппировать, расширить 
и реорганизовать мероприятия во избежание их 
дублирования. Отсутствие такой подробной информации 
затрудняет работу команды, которая занимается расчетом 
затрат, и работу других технических групп и подвергает 
мероприятия риску исключения на этапах рассмотрения и 
согласования гранта. С точки зрения чисто финансового 
планирования, деятельность, которая не обоснована, 
всегда находится под угрозой исключения, независимо 
от того, как хорошо она обоснована с программной точки 
зрения. Обоснование будет наиболее эффективным, если 
проводить его сразу после того, как мероприятие будет 
рекомендовано как приоритетное. 

B	Страны и группы гражданского общества должны 
обратиться к поставщикам технической поддержки 
(Стратегическая инициатива по вопросам сообщества, 
прав и гендера Глобального фонда, Платформа 
«Остановить ТБ», ВОЗ, ЮНЭДС, ITPS, Frontline, APCASO, 
EANNASO и др.), чтобы получить рекомендации 
относительно того, какие ресурсы необходимы для 
расставления приоритетов и расчета затрат на 
программы сообщества. На сегодняшний день накоплен 
большой объем знаний и технических ресурсов, 
которые могут помочь в процессах планирования, 
и партнеры собираются предложить поддержку в 
разработке заявки на финансирование в рамках НМФ 4.

C	Надлежащим образом обозначьте все группы 
гражданского общества и сообщества, представляющие 
ключевые группы населения и гражданское общество, 
руководствуясь бюджетной концептуальной запиской, 
которая включает в себя ТЗ по оптимизации вовлечения 
целевых групп в социальный диалог. Важно заложить 
в бюджет достаточно средств для проведения 
социального диалога и разработать ТЗ, которые включат 
лидеров и специалистов по программам сообщества, 
чтобы те сопровождали процесс от планирования до 
этапа получения гранта (после подачи заявки). Часто 
гражданскому обществу и сообществам не хватает 
людских и финансовых ресурсов, в результате чего не 
остается специалистов сообщества, которые могли бы 
обосновать важные статьи бюджета. В идеале, члены 
сообщества, которые наиболее глубоко понимают 
конкретные компоненты программ сообщества, должны 
присутствовать на всех соответствующих обсуждениях 
вместе с СКК и представителем гражданского общества 
в ТРГ.

D	Если в стране в прошлом не выделялось достаточно 
бюджетных средств на программы сообщества 

	
Таблица 3: Краткое описание этапов запроса на финансирование, относящихся к процессу расчета затрат
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	 Начало работы над предоставлением конкретного 
контента для групп авторов для включения в 
заявки на финансирование Глобального фонда, 
включая подробную информацию о сообществах, 
которые будут проводить предлагаемые 
мероприятия и получать от них пользу.

	 Сбор доказательств, как интервенции, проводимые 
гражданским обществом и сообществом в 
контексте ответных мер на ВИЧ, туберкулез 
и малярию, помогли повысить доступность, 
приемлемость и качество услуг, а также 
проведение расчета соответствующих затрат и 
оценка доступности этих интервенций.

	 Корректировка себестоимости аналогичных 
мероприятий внутри страны или в соседних странах 
для триангуляции с себестоимостью, полученной в 
результате подробного расчета затрат.

Важно провести подробный расчет затрат, поскольку 
с его помощью можно получить необходимое 
финансирование. В конечном счете, при расчете 
затрат будут приниматься во внимание характер, тип и 
масштаб интервенций. 

Расчет затрат по видам мероприятий должен стать 
основным методом оценки финансовых затрат на 
внедрение механизма в течение определенного 
времени. Затраты на каждый тип мероприятия 
оцениваются как фактические затраты на услугу или 
продукт; или, в случае с людьми, количество людей, 
которые, как ожидается, получат услугу, умножается 
на себестоимость услуги.

Общей чертой вышеуказанного метода расчета 
затрат является то, что в качестве исходных данных 
применяются себестоимость продукта или услуги 
для конкретной страны и конкретной интервенции. 
Для измерения себестоимости продукта или услуги 
необходимо провести подробный расчет затрат, 
связанных с деятельностью исполнителя (основного 
реципиента или другой организации).

Информацию о себестоимости необходимо получить 
как можно раньше — в процессе планирования. Чтобы 
заручится этими данными, заинтересованные стороны 

3	 РАЗРАБОТКА 
	 подробный расчет затрат и использование 

удобного для сообщества инструмента 
составления бюджета  

На этом этапе отдельные группы из сообщества 
определяют стоимость приоритетных мероприятий, 
используя инструмент расчета затрат. Процесс проходит 
на базе широкого участия с использованием методов 
социального диалога: KIIs, фокус-группы, виртуальные 
встречи/семинары по расчету затрат; разработка отчета о 
социальном диалоге и заполнение каждой целевой группой 
удобного сообществу инструмента оценки затрат. Позже 
эти данные будут сведены в единый бюджет, который 
объединяет мероприятия, являющиеся приоритетными 
для всех групп сообщества. Данные будут представлены к 
обсуждению на следующем этапе (Рассмотрение) и затем 
направлены в СКК и его техническую рабочую группу.

Процесс расчета затрат

На начальном этапе (до проведения подробного 
расчета затрат) гражданскому обществу и сообществам 
рекомендуется провести следующие предварительные 
мероприятия:

	 Информационные встречи с гражданским 
обществом и представителями местного 
сообщества для обсуждения относительных 
затрат и выгод для страны от приоритетных 
интервенций, предлагаемых к включению в заявку 
на финансирование НМФ 4 ЖУСЗ и в заявки на 
финансирование по конкретным заболеваниям.

	 Обновление списка заинтересованных сторон 
и партнеров, которые участвуют или могут быть 
привлечены к расчету затрат на мероприятия, 
предлагаемые гражданским обществом и 
сообществом.

	 Фиксирование в письменном виде процессов 
регулярного взаимодействия со всеми 
заинтересованными сторонами.

Модули и интервенции 
сообщества

Источники, из которых берутся рекомендации по определению 
приоритетов и элементов затрат

Ссылка на документ 
по расставлению 
приоритетов и 
составляющим 
затрат

A	 Устойчивые и стабильные системы здравоохранения: усиление систем сообщества:

Наращивание потенциала и 
развитие навыков лидерства 

Информационная записка: жизнеспособные и устойчивые системы 
здравоохранения (ЖУСЗ). Период распределения 2023–2025 гг.

Community-led monitoring (CLM) Центр взаимодействия с сообществами

Международная коалиция по готовности к лечению (ITPC): инструменты 
для МСС (на английском, французском, испанском; скоро появится 
русская версия).

Руководство ЮНЭЙДС CLM                    

Расчет затрат: интеграция МСС в запросы на финансирование ГФ

Исследования и адвокация силами 
сообщества

Информационная записка: жизнеспособные и устойчивые системы 
здравоохранения (ЖУСЗ). Период распределения 2023–2025 гг. 

Социальная мобилизация, налаживание 
связей и координация в сообществе 

Глобальный фонд/ EANNASO, Инструменты Глобального фонда по 
взаимодействию с сообществами

B	 Права и гендер  

Интервенции в области прав 
человека

ЮНЭЙДС/Руководство пользователя Инструмента расчета затрат в 
области прав человека в связи с ВИЧ

Гендер Глобальный фонд/Технический обзор: гендерное равенство

C	 Другие области ЖУСЗ-УСС

ЖУСЗ: работники общественного 
здравоохранения, волонтеры или 
консультанты

 
 
 
 
Информационная записка: жизнеспособные и устойчивые системы 
здравоохранения (ЖУСЗ). Период распределения 2023–2025 гг. 

 
 
 
 Информационные системы 

общественного здравоохранения

Продукты и товары медицинского 
назначения для ключевых и 
уязвимых групп населения

Социальный контракт EANNASO/Социальный контракт. Взаимное соглашение, заключенное 
между ОГО и правительством

ПРООН/Руководство по механизмам социального контракта НПО: опыт 
Европы и Центральной Азии

EANNASO, NANASO/Опыт Намибии по заключению социальных 
контрактов

D	 Интеграция сообществ и людей в разработку программ по борьбе с заболеваниями

Глобальный фонд/Решающая роль 
сообществ

усиление мер в ответ на ВИЧ, туберкулез и малярию

Мероприятия по профилактике, 
лечению и смягчению последствий 
ВИЧ, ТБ и малярии для ключевых 
групп населения

ONE Impact/Составление бюджета с использованием инструмента 
OneHealth

Мужчины, имеющие секс с 
мужчинами (МСМ)

Глобальный фонд/Руководство по модульной структуре

Женщины–секс-работницы (ЖСР) 
и их клиенты 

Люди, употребляющие наркотики/
люди, употребляющие наркотики 
инъекционным путем (ЛУН/ЛУНИП)

Профилактика, лечение и 
смягчение последствий заболеваний 
для уязвимых групп населения

Девочки-подростки и молодые 
женщины (ДПМЖ)

Глобальный фонд/Искоренение ВИЧ среди девочек-подростков и 
молодых женщин

Люди в сложных гуманитарных 
ситуациях

Женская комиссия по делам беженцев/ Работа с беженцами, 
занимающимися секс-работой

Мигранты

Смягчение воздействия ВИЧ в 
сообществах

Ведущая роль сообщества и его 
вовлечение в борьбу с малярией 

Глобальный фонд/Информационная записка: малярия. Период 
распределения 2023–2025 гг. 

Ведущая роль сообщества и его 
вовлечение в борьбу с туберкулезом

Глобальный фонд/Информационная записка: туберкулез. Период 
распределения 2023–2025 гг. 

	
Таблиц 4: Рекомендации по приоритезации и элементам бюджета [будет добавлено больше ресурсов и ссылок].

https://www.theglobalfund.org/media/4759/core_resilientsustainablesystemsforhealth_infonote_en.pdf
https://www.communitiesengagementhub.org/clm
https://itpcglobal.org/blog/resource/how-to-implement-community-led-monitoring-toolkit/
https://itpcglobal.org/blog/resource/precision-in-a-pandemic/
https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/establishing-community-led-monitoring-hiv-services_en.pdf
https://itpcglobal.org/blog/resource/integrating-community-led-monitoring-clm-into-c19rm-funding-requests/
https://www.theglobalfund.org/media/4759/core_resilientsustainablesystemsforhealth_infonote_en.pdf
https://www.theglobalfund.org/media/10734/ccm_communityengagement_toolbox_en.pdf
https://unaids-test.unaids.org/sites/default/files/unaids/contentassets/documents/document/2012/The_HRCT_User_Guide_FINAL_2012-07-09.pdf
https://www.theglobalfund.org/media/5728/core_gender_infonote_en.pdf
https://www.theglobalfund.org/media/4759/core_resilientsustainablesystemsforhealth_infonote_en.pdf
https://eannaso.org/?s=social+contracting
https://www.undp.org/eurasia/publications/guidance-ngo-social-contracting-mechanisms
https://eannaso.org/?s=social+contracting
https://www.theglobalfund.org/media/8464/publication_communityresponses_focuson_en.pdf
https://spectrummodel.zendesk.com/hc/en-us/articles/360059775191-Budgeting-for-TB-using-the-OneHealth-Tool
https://www.stoptb.org/global-plan-to-end-tb/global-plan-to-end-tb-2023-2030#:~:text=The%20Global%20Plan%20to,resources%20needed%20to%20end%20TB
https://www.theglobalfund.org/media/4309/fundingmodel_modularframework_handbook_en.pdf
https://www.theglobalfund.org/media/1296/publication_womengirls_focuson_en.pdf
https://www.nswp.org/sites/default/files/Refugees%20Engaged%20in%20Sex%20Work%2C%20Women%E2%80%99s%20Refugee%20Commission%20-%202016.pdf
https://www.theglobalfund.org/media/4768/core_malaria_infonote_en.pdf
https://www.theglobalfund.org/media/4762/core_tuberculosis_infonote_en.pdf
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мероприятие (не отменяя) в случае уменьшения 
финансирования. Разные группы могут использовать 
этот инструмент, чтобы провести первоначальную 
оценку стоимости мероприятий. Далее состоится 
встреча всех заинтересованных сторон, на которой 
гражданское общество и сообщество рассмотрят 
и обсудят все мероприятия, используя инструмент 
расчета затрат, и придут к соглашению об уровне 
финансирования. Наконец, инструмент расчета затрат 
будет консолидирован и внесен командой авторов в 
общий бюджет заявки на финансирование.

Данный инструмент основан на официальном шаблоне 
подробного бюджета Глобального фонда для НМФ 4. 
Его использование упрощает процесс составления 
бюджета гражданским обществом, сообществами 
и консультантами, помогающими ГО определить 
приоритетность мероприятий сообщества. Инструмент 
будет обновляться на постоянной основе.

После того как приоритетность мероприятий 
определена, инструмент позволяет выбирать их и 
консолидировать непосредственно в основной бюджет.

Во вкладке «Подробный бюджет» инструмента можно 
найти следующие колонки: 

	 Номер бюджетной строки: он поможет отслеживать 
деятельность на протяжении всех этапов НМФ 4.

	 Модуль (в виде выпадающего меню) — относится к 
модулю Глобального фонда.e 

	 Интервенция (в виде выпадающего меню) — 
предлагает мероприятия в рамках интервенций, 
себестоимость единицы (и ссылки на источники), 
квартальные объемы и стоимость, обоснование и 
вкладку с комментариями (например, соответствие 
ПИШ, почему мероприятие было сохранено, как 
оно повышает эффективность программы и как 
соответствует ее целям). 

	 Предполагаемые исполнители и география (районы), 
где будет осуществляться программа.

	 Предполагаемая себестоимость единицы, 
которая дает представление о том, какие расходы 
предусмотрены в каждой бюджетной статье, она 
связана с колонкой «Допущения».

	 Квартальные объемы/цели и годовые затраты на 
себестоимость продукции.

	 Обоснование, в котором приводится причина, по 
которой деятельность является критически важной, 
и обоснование, какой вклад она внесет в общую 
эффективность программы (в т.ч. сколько жизней 
было спасено, насколько было улучшено качество 
жизни, а также соотношение цены и качества).

Вкладка «Шаблоны для модулей сообщества» 
приводит таблицы расчета затрат на интервенции в 
сообществах по УСС и трем заболеваниям: 

	 УСС             ВИЧ             Туберкулез             Малярия

от гражданского общества и сообщества, участвующие 
в разработке предлагаемых интервенций/мероприятий 
для НМФ 4, должны напрямую сотрудничать с основным 
реципиентом, который проводит мероприятия в 
сообществе.

Если информацию о себестоимости услуг (цене) 
получить не представляется возможным и если услуга 
уже оказывалась ранее, то можно разделить общую 
сумму затрат на количество людей, и тогда станет 
понятна стоимость на одного человека. Затем можно 
снова умножить эту стоимость для получения итоговых 
данных. Это можно сделать путем (1) запроса данных 
о затратах у других организаций в стране, которые 
проводят мероприятия в сообществах (например, PEPFAR, 
ЮНИСЕФ и т.д.), или (2) запроса данных о затратах у других 
организаций, работающих с сообществом в регионе.

В Приложении 3 приведен пример, который поможет 
гражданскому обществу и сообществам обдумать процесс 
расчета затрат применительно к их конкретным условиям 
и который показывает, что гражданскому обществу и 
сообществу необходимо «знать свою эпидемию» (в 
данном случае — заболеваемость ВИЧ), чтобы наиболее 
точно рассчитать затраты.2

Интервенции в сфере гражданского общества и 
сообщества сопряжены с рядом общих затрат:

	 Прямые затраты на услугу или мероприятие: 
например, затраты на каждый элемент мероприятия 
или услуги, количество охваченных людей, затраты на 
персонал/волонтеров, проезд, аутрич, коммуникацию, 
площадку для проведения мероприятия, питание для 
участников, материалы/принадлежности.

	 Коммуникационные расходы, связанные с продвижением 
услуги, адвокацией, проведением обучающих 
мероприятий или агитационных кампаний: например, 
дизайн, печать, распространение в Интернете, 
физическое распространение, исследования, дизайн/
разработка/поддержание веб-сайта и реклама.

	 Техническая помощь: например, какая техническая 
помощь может понадобиться на данном мероприятии, 
что доступно, каковы связанные с этим затраты.

	 Постоянные затраты.

Инструмент расчета затрат

Во время и после определения приоритетов 
деятельности сообщества и гражданского общества 
заинтересованным сторонам сообщества и гражданского 
общества рекомендуется включать эти мероприятия и 
предположения в инструмент составления бюджета, 
ориентированного на сообщество. Это поможет 
правильно сгруппировать мероприятия и собрать 
информацию, которая позволит отслеживать ход их 
подготовки, обеспечить адекватное обоснование и 
бюджетирование, а также даст возможность увеличить его 
масштаб в случае обнаружения экономии или сократить 

финансирование, пробелы в финансовом ландшафте, цели 
в системе показателей эффективности, подробный рабочий 
план и квартальные показатели, а также карты механизмов 
реализации. Это необходимо, чтобы обеспечить адекватное 
финансирование всех исполнителей на уровне сообщества, в 
т.ч. тех, кто сотрудничает непосредственно с правительством и 
партнерами.

5	 ПЕРЕГОВОРЫ   

После того как заявка на финансирование подана, 
сообществам рекомендуется сохранить свои команды и 
поставщиков технической поддержки и быть готовыми как 
минимум к двум встречам на этапе переговоров по гранту.

	 Через несколько недель после представления бюджета 
в Глобальный фонд Группа технической оценки (ГТО) 
вернется в страну и может запросить разъяснения по 
ряду интервенций, мероприятий или методов проведения. 
Сообщества должны быть готовы дать разъяснения. В связи 
с этим важно, чтобы бюджет и ТЗ позволяли продолжать 
привлекать, по крайней мере, групповое обсуждение 
и потенциальных клиентов, а также специалистов по 
оценке затрат на протяжении всего процесса запроса 
финансирования.

	 После утверждения заявки бюджет будет передан в 
Комитет по утверждению грантов. До подписания гранта 
сообществам будет предложено провести разбор 
мероприятий на том уровне детализации, который 
предусмотрен в инструменте, и обосновать каждую 
статью бюджета перед специалистами по финансам и 
программной деятельности.

В результате заполнения инструмента расчета затрат на 
раннем этапе деятельность сообщества будет хорошо 
продумана, согласована с национальными приоритетами и, 
как следствие, с самого начала будет иметь высокие шансы 
получить финансирование. Использование инструмента также 
поможет сообществам не потерять институциональную память 
в течение тех месяцев, которые пройдут между определением 
приоритетов и подписанием гранта. Как уже отмечалось ранее, 
инструмент расчета затрат соответствует модульной структуре 
и классификации затрат Глобального фонда и основан на 
принципах составления бюджета Глобального фонда, которые 
подробно описаны в Приложении 4.

Чтобы обеспечить сохранность средств, утвержденных ГТО, на 
этапе предоставления гранта, сообщества должны полностью 
обосновать свою деятельность в отношении инструмента 
бюджетирования и ссылаться на него во время последующих 
проверок местным агентом фонда и финансовой командой 
Глобального фонда от имени Комитета по утверждению грантов 
(КУГ) во время предоставления гранта.

Диаграмма ниже обобщает процесс расчета затрат в блок-схему 
и представляет собой упрощенную таблицу, помогающую в 
сборе информации у низовых сообществ и сетей, в том числе 
информации, которая пригодится для обоснования деятельности. 
Все это сможет помочь наиболее эффективно аргументировать 
заявку на финансирование приоритетных мероприятий.

Другие вкладки представляют собой сводный бюджет 
в соответствии с модульной структурой НМФ 4 (он 
автоматически генерируется на основе подробного 
бюджета и не требует заполнения пользователями). 
Среди них:

	 Сводный бюджет по модулям. 

	 Сводный бюджет по интервенциям. 

	 Сводный бюджет по представляемой группе.

4	 РАССМОТРЕНИЕ  

После составления бюджет будет подвергнут 
многоуровневому процессу рассмотрения. Сообщества 
должны следить за ходом этого процесса и присутствовать 
на каждом его этапе. Так они смогут убедиться, что сделаны 
все необходимые разъяснения и бюджет на важные для них 
мероприятия сохранен, а не сокращен, чтобы освободить 
место для деятельности других секторов. Если бюджет 
нужно сократить, это должно быть сделано с учетом 
рекомендаций сообществ. Ниже перечислены основные 
этапы рассмотрения бюджета:

A	 Различные группы внутри сообщества должны 
совместно рассмотреть подробный объединенный 
бюджет сообщества перед тем, как он будет 
представлен в СКК/технические рабочие группы 
или национальный(ые) комитет(ы), ответственный(ые) 
за подачу запроса на финансирование НМФ 4, там, 
где нет национального или регионального СКК. Этот 
анализ должен сосредоточиться на том, правильно ли 
составлен расчет затрат на планируемые мероприятия, 
использованы ли правильные допущения и приведена 
ли себестоимость единицы, а также корректно ли 
внесены объемы в кварталы. В ходе анализа также будет 
проверено, насколько обосновано каждое мероприятие 
(его доступность, наличие, приемлемость по цене). 

B	ТРГ и другие заинтересованные стороны, в т.ч. 
правительство, частный бизнес и партнеры по развитию, 
также помогут рассмотреть общий бюджет сообщества, 
чтобы все согласовать, избежать дублирования и найти 
более подходящие варианты мероприятий, которые 
позволят лучше интегрировать сообщества и добиться 
большего воздействия.

C	СКК или национальный комитет рассмотрят бюджет 
и могут потребовать внести изменения до его 
представления.

D	После подачи заявки в течение выбранного окна 
подачи заявок местный агент фонда и Глобальный фонд 
рассмотрят консолидированный национальный бюджет, 
внесут уточнения, запросят обоснование каждой статьи 
бюджета, включая бюджеты сообщества, и передадут 
его в Группу технической оценки.

На этапе рассмотрения бюджет нужно согласовать 
с такими ключевыми документами, как национальные 
стратегии по борьбе с заболеваниями, стратегии 
сообщества и сектора здравоохранения, анализ пробелов 
в программах, приоритетная Заявка на дополнительное 2	 UNAIDS - Decision-making-aide-AGYW-investment-Version-March-2020-Final.pdf
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Пример 1 Обеспечение 

питанием во 
время 20 встреч 
на уровне 
деревни/
сообщества 
в квартал, 
каждая встреча 
длительностью 
полдня, с 
участием 
25 членов 
выбранных 
сообществ, 
чтобы обсудить 
и подтвердить 
результаты сбора 
данных перед 
тем, как они 
будут переданы 
координаторам 
для 
последующей 
адвокации с 
нашей НПО, 
медицинской 
клиникой и 
представителем 
правительства.

Каждый квартал 25 
членов деревень/
сообщества 
встречаются на 
полдня в каждом 
из 20 сообществ. 
Каждому выдается 
пособие на 
напитки/обед ($5) 
и компенсация за 
проезд на местном 
транспорте 
($2) от дома до 
места встречи и 
обратно. Мы будем 
встречаться на 
общественной 
площадке для 
собраний под 
деревьями и 
платить $20 
за уборку 
территории. 
Те, кто живут 
недалеко от 
города, арендуют 
залы за $100 в 
день.

Сельский 
муниципа-
литет Мбале.

150 встреч 
на уровне 
деревень/
сообщества 
каждые три 
месяца.

20 встреч 
на уровне 
деревень/
сообщества 
каждые 
три месяца.
деревень/
сообщества 
каждые три 
месяца.

20 встреч 
на уровне 
деревень/
сообщества 
каждые три 
месяца.

Встречи сообщества 
будут иметь решающее 
значение, поскольку 
они позволят получить 
достоверные данные, 
необходимые для 
ведения мониторинга, 
отчетности и адвокации 
перед поставщиками 
услуг в отношении 
случаев сексуального 
и гендерного насилия, 
нарушения прав, стигмы и 
дискриминации, а также 
в отношении доступа к 
услугам COVID-19, ВИЧ, ТБ 
и малярии. Снижение этих 
барьеров улучшит охват 
населения и повысит 
вероятность того, что 
программа принесет 
результаты. Вопросы 
будут решаться на основе 
предоставленного 
руководства по 
мониторингу силами 
сообществ. Это будет 
способствовать 
достижению цели ххх 
подцели ххх ПИШ.

Планирование

Определение 
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 Проконсультируйтесь 
с СКК и убедитесь в 
том, что общественный 
диалог и программные 
встречи сообщества, 
которые проводятся с 
целью планирования, 
определения 
приоритетов и 
разработки бюджета, 
включены в ТЗ и в 
бюджет процесса 
подачи заявки на 
финансирование;  

 Сформируйте 
команды из членов 
гражданского  
общества и 
сообщества;
– Проведите свои 
выборки в низовых 
группах и выберите 
людей, которые 
будут представлять 
сообщества вплоть до 
этапа предоставления 
грантов.

 Проведите встречи 
и определите 
приоритетные 
мероприятия, 
взяв за основу 
фактические данные, 
стратегические 
планы как страны, 
так и сообщества, 
достоверную 
информацию от 
низовых групп и 
сетей о проблемах, 
с которыми они 
сталкиваются.

 

 Соберите 
информацию о 
планировании и 
составлении бюджета 
в низовых группах, 
используя форму 
сбора данных;  

 Внесите 
приоритетные 
мероприятия в 
рабочий план 
и инструмент 
составления бюджета, 
удобный сообществу;

 Скопируйте 
мероприятия, 
количество и другие 
данные в удобный 
для сообщества 
инструмент 
составления бюджета 
в формате MS Excel;

 Обратитесь 
к шаблонам в 
инструменте, чтобы 
понять, как сделать 
лучше.

 Проведите встречи 
и рассмотрите 
бюджет со всеми ОГО 
и общественными 
группами. Убедитесь, 
что нет дублирующих 
мероприятий и что 
все мероприятия 
обоснованы;

 Скопируйте 
сохраненные статьи 
бюджета, столбец за 
столбцом, в шаблон 
национального 
бюджета для 
представления в 
Глобальный фонд. 
Пересмотрите и 
согласуйте бюджет 
с партнерами, 
правительством, ТРГ, 
СКК и Глобальным 
фондом;

 Убедитесь, что 
приоритетные для 
ОГО мероприятия 
включены в бюджет 
до подписания заявки 
на финансирование в 
Глобальный фонд. 

 Ответьте на вопросы 
группы технической 
оценки;

 Обоснуйте каждое 
мероприятие и метод 
составления бюджета 
с местным агентом 
фонда, финансовыми 
группами 
Секретариата 
Глобального фонда 
и Комитетом по 
утверждению грантов;

 Следите за ходом 
реализации гранта с 
помощью механизма 
МСС вашей страны, 
обращаясь к 
утвержденному 
и выделенному 
бюджету.

Блок-схема расчета затрат

Приложени 1: Сокращенный вариант инструмента 
расчета затрат для сообщества

ЛИСТ СБОРА ИНФОРМАЦИИ О БЮДЖЕТЕ  
СООБЩЕСТВА/НИЗОВЫХ ГРУПП

Название группы сообщества/представляемая группа:

Организация: 

Телефон/эл. почта лица/лиц, заполняющего/их шаблон: : 

Номер 
строки

Описание 
мероприятия

Допущения 
— объясните, 
какие именно 
статьи расходов 
предполагаются 
в бюджете

География/
место

Кол-во 1 
год

Кол-во 
2 год

 Кол-во 3 
год

Обоснование/ 
комментарии

Приведите как 
можно больше 
подробностей, 
чтобы помочь 
человеку, 
который будет 
составлять 
бюджет, понять, 
что именно 
вам нужно 
реализовать.

Например, 
количество 
человек, встречи, 
места, точки 
беспроводного 
доступа к 
Интернету, 
количество 
участников 
каждой встречи, 
сколько раз будет 
проводиться 
мероприятие и 
когда и т.д.

Будет ли 
мероприятие 
проводиться 
на 
националь-
ном уровне 
или в 
определе-
нном реги-
оне? В каком 
районе?

Сколько раз в год будет проводиться 
мероприятие?

Каким образом 
мероприятие поможет 
улучшить результаты 
(например, повысить 
охват населения и 
воздействие)? Каким 
целям/подцелям 
ПИШ способствует 
данное мероприятие? 
Проводится ли оно 
наиболее доступным 
и качественным 
образом? Помогает ли 
оно получить услуги 
тем, кто не имел к ним 
доступа? Почему это 
мероприятие является 
приоритетным?

Пример 2 Поддержка 
ежеквартального 
сбора данных по 
согласованным 
показателям 
МСС на уровне 
сообщества. 
Сбор данных 
будут проводить 
5 регистраторов/
операторов 
ввода данных и 
10 переписчиков 
на район в 
отобранных 
регионах в 
течение 2 дней 
в квартал. 
Показатели для 
проведения 
опроса, такие 
как доступ к 
услугам, их 
качество, наличие, 
соблюдение 
прав и принципы 
деятельности, 
должны быть 
согласованы 
координаторами с 
помощью команды 
из 9 человек, 
отобранных для 
представления 
3 регионов. Эта 
же команда из 9 
человек выберет 
трех человек, 
которые проведут 
презентацию 
и обсуждение 
полученных 
результатов 
на уровне 
сообщества, а 
затем проведут 
встречи с 
представителями 
правительства и 
обсудят с ними 
полученные 
результаты.

5 регистраторов 
/операторов 
ввода данных и 
10 переписчиков 
на район в 
отобранных 
регионах 
получают деньги 
на транспорт ($25 
в день), жилье 
($60 в день) 
и связь ($5) в 
течение 2 дней в 
квартал.

Район Лад 
Прабанг.

3 визита 
для сбора 
данных в 
год.

4 визита 
для сбора 
данных в 
год.

4 визита 
для сбора 
данных в 
год.

Данные, собираемые 
каждый квартал, 
помогут программам 
выяснить, почему 
некоторые люди 
не имеют доступа 
к услугам, выявить 
локации, где качество 
услуг не дотягивает до 
должного уровня и где 
не соблюдаются права 
пациентов. Это позволит 
нам повысить качество 
услуг и дать сообществу 
уверенность в том, что 
они смогут получить 
доступ к услугам. Это 
также способствует 
достижению цели ххх 
подцели ххх ПИШ.

Пример 3

Пример 4

Пример 5

Пример 6

Пример 7

Пример 8
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Приложение 2: Определение 
приоритетности мероприятий по 
адвокации за права сообщества, 
затронутого ВИЧ3 и пример расчета 
затрат на проведение мероприятий по 
мониторингу силами сообществ4 

Внимательно изучив свои данные, определите 
главные приоритеты, которые вы хотите продвинуть 
вперед. Для этого гражданскому обществу и 
сообществам особенно важно знать и понимать 
контекст («знай свою эпидемию», «знай свой ответ») 
и подтвердить, что среди приоритетов есть доступ 
к приемлемым, недорогим технологиям/услугам 
лечения и профилактики и что адвокация сообщества 
выходит за рамки интервенций как таковых.

Существует два подхода к выбору приоритетов, и оба 
могут быть полезными и стратегически важными в 
зависимости от вашего контекста:

Вариант А: обратите внимание на самые значительные 
пробелы. Здесь вы можете задать себе вопросы, такие 
как: «Где самые большие пробелы между тем, как есть, и 
тем, как должно быть?» Другими словами, определите те 
области, где ситуация является наиболее сложной, где 
цели с наибольшей вероятностью не будут достигнуты 
или где группы населения в наибольшей степени 
оказываются брошенными на произвол судьбы. Эти 
проблемы могут стать вашими главными приоритетами.

Вариант B: постучите в открытую дверь. Спросите 
себя: «Где я с наибольшей вероятностью смогу 
добиться успеха и существенно изменить ситуацию?» 
Здесь можно выбрать проблемы, в решении которых 
уже есть положительная тенденция и прогресс. Если 
вы выберете такую проблему, ваша адвокация может 
стать катализатором, который позволит довести дело 
до конца, особенно если уже есть определенный 
импульс к движению вперед. Сюда можно отнести 
цель, которая почти — но еще не совсем — достигнута.

Примеры:

	 Расширение доступных вариантов тестирования 
на ВИЧ вне медицинских учреждений, в т.ч. услуг по 
тестированию на ВИЧ силами и на базе сообщества.

	 Активизация информационных кампаний по ВИЧ, 
чтобы повысить спрос на тестирование.

	 Включение задач по продвижению и защите прав 
человека людей, живущих с ВИЧ, и представителей 
ключевых групп населения в стратегические планы по 
борьбе с ВИЧ, для которых проводится расчет затрат.

 Улучшение коммуникации в цепочке поставок, чтобы 
предотвратить дефицит АРТ и других препаратов.

	 Повышение уровня вовлечения пациентов в 
программы ухода и лечения и уровня удержания их 
в программах, особенно представителей ключевых 
и уязвимых групп населения.

	 Усиление систем сообщества и проведение 
ответных мер при их лидерстве, чтобы поддержать 
внедрение дифференцированного предоставления 
услуг (ДПУ).

	 Увеличение финансирования, направленного 
на обеспечение достаточного количества 
аппаратов для тестирования вирусной нагрузки и 
лабораторных принадлежностей к ним.

	 Повышение уровня осведомленности среди людей, 
живущих с ВИЧ, и работников здравоохранения, для 
повышения спроса на высококачественные услуги 
по тестированию вирусной нагрузки.

	 Обеспечение эффективного мониторинга лечения за 
счет приемлемого времени обработки результатов 
анализа на вирусную нагрузку.

Мы не рекомендуем выбирать слишком много проблем, 
чтобы не распылять усилия. Это позволит вам избежать 
критики за то, что у гражданского общества и сообществ 
слишком много плохо продуманных приоритетов.

Расставьте мероприятия: в порядке приоритетности. 
Это позволит вам спланировать время и ресурсы для 
адвокации и добавит вам авторитетности за столом 
переговоров. Чтобы выбрать основное приоритеты, 
спросите себя: «Какие вопросы следует рассмотреть 
в первую очередь?» или «Какие вопросы являются 
наиболее срочными?»

Обоснуйте: свои приоритеты. 
Четко объясните, почему вы выбрали для адвокации 
тот или иной приоритет. В качестве доказательств 
важно использовать данные, полученные в ходе МСС.

3	 From ITPC’s “ITPC_CLM_Design_FullReport06_compressed.pdf”
4	 From EANNASO’s “Community Led Monitoring – A Technical Guide For HIV, 
Tuberculosis and Malaria Programming”

СТАТЬИ РАСХОДОВ / МЕРОПРИЯТИЯ ЕДИНИЦЫ КОЛ-ВО 
ЕДИНИЦ

ОБЩАЯ 
СТОИМО-
СТЬ В $

I      РАСШИРЕНИЕ ВОЗМОЖНОСТЕЙ СООБЩЕСТВА И ОРИЕНТИРОВКА

1.1   Поддержка коммуникации между организациями на базе сообщества (ОБС)  
        и сетей

Коммуник-
ационные и 
администр-
ативные затраты

Количе-
ство 
групп

1.2   Помощь сообществам в организации встреч и проведении разъяснительной  
        работы

Стоимость на 
человека

Количе-
ство 
участни-
ков 
встречи
personnes 
réunies

II      ПЛАНИРОВАНИЕ И РАЗРАБОТКА КОНЦЕПЦИИ

2.1   Совещания по планированию и концептуализации механизма МСС (2–4 дня;  
        выберите из приведенного ниже списка пункты, которые применимы)

journées 4 XX

2.1.1   Компенсация расходов на транспорт

2.1.2  Обед

2.1.3   Пакет для проведения совещания (2 чая и 2 бутылки воды)

2.1.4   Суточные для участников/проживание

2.1.5   Печать/канцелярские товары

2.1.6   Аренда конференц-зала, ЖК-дисплея и системы оповещения

2.1.7   Надбавка за связь для координаторов встреч

2.2   Техническая поддержка (оплата техподдержки в день, при необходимости) В день 15

2.3   Проезд и суточные для представителей сообществ и ключевых  
        заинтересованных сторон

2.4   Встреча по разработке концепции (3-дневный выездной семинар с участием  
        отобранных представителей сообществ и ключевых заинтересованных сторон,  
        а также TA для 20 человек)

2.4.1-2.4   X –те же допущения, что и при проведении совещаний в пункте 2.1 выше

ПОДЫТОГ

1III      ПЕРСОНАЛ — ЗАРАБОТНАЯ ПЛАТА

3.1   Координатор проекта МСС — на время действия механизма МСС

3.2   Сотрудники по поддержке МСС — один на каждую локацию

3.3   Сотрудник по мониторингу и оценке, отчетности и обучению

3.4   IT и Интернет/поддержка безопасности баз данных

3.5   Сборщики данных [2] месячная стипендия

ПОДЫТОГ

IV      ОПРЕДЕЛЕНИЕ ЗАИНТЕРЕСОВАННЫХ СТОРОН И ВЗАИМОДЕЙСТВИЕ С НИМИ

4.1   Быстрое определение ключевых заинтересованных сторон в каждом месте 
        расположения участка (участков) МСС

4.1.1   Сборщики данных для исследования Par chercheur 
par jour

4.1.2   Встреча для подтверждения информации о локациях и контактах

4.2   Создание и обеспечение функционирования руководящего комитета les membres  
du comité

4.3   Вводный семинар руководящего комитета 

4.4   Ежемесячные собрания руководящего комитета и сообществ Selon 2.1 ci-
dessus

4.5   Стартовые материалы 

4.6   Запуск сообщества — палатки, еда и транспорт, где это применимо

ПОДЫТОГ

СЕБЕСТОИ 
МОСТЬ  
ЕДИНИЦЫ 

В $
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V      ПОТЕНЦИАЛ И НАРАЩИВАНИЕ, РАЗРАБОТКА ИНСТРУМЕНТОВ

5.1   Полный инструктаж всего персонала и сборщиков данных сообщества 

5.2   Разработка/закупка программного обеспечения/приложений для  
          сбора данных в режиме реального времени [3]

5.3   Покупка устройств для сбора данных и их настройка 

5.4   Обучение сборщиков данных и тренировочные упражнения для  
        программного обеспечения/приложений и устройств 

5.5   Текущая техническая поддержка и безопасность программного  
        обеспечения (6 месяцев)

ПРОМЕЖУТОЧНЫЙ ИТОГ

VI      СБОР ДАННЫХ, АНАЛИЗ И ОТЧЕТ 

6.1   Стипендии для сбора данных 

6.2   Расходы на связь и подключение к Интернету для сборщиков данных 

6.3   Текущая техническая поддержка, предоставляемая разработчиками  
        программного обеспечения/приложений (4.5), ИТ-поддержкой (2.4) и  
        помощниками службы поддержки (ПСП) (2.2)

6.4   Закупка компьютеров для обработки данных и соответствующего  
        программного обеспечения 

6.5   Ежемесячные встречи по обзору данных для триангуляции и  
        проверки отчетов (сборщиков данных, помощников по поддержке ПСП,  
        координаторов)

Расходы согласно 
пункту 2.1 выше 

6.6   Дизайн и верстка/публикация отчетов и печать информационных  
         графиков ежеквартальных отчетов 

6.7   Ежеквартальные заседания руководящего комитета для обмена  
        квартальной отчетностью и согласования стратегии защиты интересов 

6.8   Дизайн, верстка и печать годовых отчетов 

ПРОМЕЖУТОЧНЫЙ ИТОГ

VII      ВЛИЯНИЕ И ЗАЩИТА r

7.1   Распространение информации и отзывы на уровне сообщества/ 
        объекта, а также встречи для согласования повестки дня и  
        адвокационных действий 

Расходы согласно 
пункту 2.1 выше 

7.2   Ежеквартальные встречи по распространению информации и обратной  
        связи 

Расходы согласно 
пункту 2.1 выше 

7.3   Распространение ежеквартальной отчетности среди всех  
        заинтересованных сторон 

7.4   Бюджет для поддержки последующих действий и реализации  
        согласованных корректирующих действий 

7.5   Бюджет многоуровневых адвокационных встреч Расходы согласно 
пункту 2.1 выше 

ПРОМЕЖУТОЧНЫЙ ИТОГ

VIII      ОБЗОРЫ 

8.1   Ежеквартальные обзорные встречи Расходы согласно 
пункту 2.1 выше 

8.2   Ежегодные обзорные совещания и отчет Расходы согласно 
пункту 2.1 выше 

8.3   ТП для годового отчета 

8.4    Завершение оценки проекта и отчет 

ПРОМЕЖУТОЧНЫЙ ИТОГ

ОБЩАЯ СУММА 

	
Table 5: Costing of CLM mechanisms

Приложение 3: « Что куда идет» в заявках на финансирование НМФ 4

Tаблица ниже приводит дальнейшие разъяснения относительно того, «что куда идет» в заявках на 
финансирование в Глобальный фонд в рамках НМФ 4.

Модуль Интервенция Объем и описание комплекса мероприятий — список мероприятий

ЖУСЗ: 
усиление  
систем 
сообщества

Мониторинг 
силами 
сообщества 
(МСС)

Деятельность по обеспечению подотчетности, которая возглавляется и проводится местными 
организациями сообщества. Ее целью является повышение доступности, приемлемости, ценовой 
доступности, качества и воздействия медицинских услуг. Например:

	 Разработка национальных систем мониторинга и стратегий силами сообщества для 
государственных и частных медицинских учреждений силами на условиях сообщества (например, 
обсерватории, системы оповещения. Опросы, таблицы показателей, политика в области 
здравоохранения, бюджет и отслеживание ресурсов и/или механизмы подачи жалоб).

	 Мониторинг силами сообщества барьеров на пути доступа к услугам.
	 Пилотное внедрение новых механизмов мониторинга силами сообщества и программ для 
обучения и совершенствования навыков мониторинга.

	 Инструменты и оборудование, в т.ч. технологии для управления данными и их хранения.
	 Техническая поддержка и обучение: например, выбор показателей, сбор данных, сопоставление, 
очистка и анализ, разработка или адаптация инструментов сбора данных, использование данных 
сообщества для принятия программных решений и адвокации, информированное согласие, 
одобрение этики и т.д.

	 Представление полученных в ходе МСС данных и рекомендаций в различные структуры 
управления, надзорные механизмы и другие форумы по принятию решений.

→	 Мониторинг силами сообщества дополняет обычный мониторинг программы. Деятельность, 
связанная с рутинным мониторингом и оценкой, должна быть включена в модуль «ЖУСЗ: системы 
мониторинга и оценки».

→ →	 Проведение периодического сбора данных силами сообщества, например, в виде опросов, 
оценок, исследований и устранения возникающих проблем, должно быть включено в

→	 мероприятие «Исследования и адвокация силами сообщества».Вовлечение представителей 
сообщества в форумы по принятию решений должно быть включено в мероприятие «Вовлечение 
сообщества, связи и координация».

ЖУЗС: 
усиление 
систем 
сообщества

Исследов-
ания и 
адвокация 
силами 
сообщества

Мероприятия по поддержке адвокации на местном, периферийном, национальном и/или 
региональном уровнях, которые проводятся организациями и сетями сообщества и субъектами 
гражданского общества, особенно представляющими маргинализированные, ключевые и уязвимые 
группы населения и группы, которые не имеют достаточного доступа к услугам. Адвокация может 
касаться медицинских услуг, программ по конкретным заболеваниям, нарушений прав человека, 
включая стигму, дискриминацию и конфиденциальность, возрастного и гендерного неравенства, 
устойчивого финансирования, реформ законов и политик. Например:

	 Качественные, количественные и оперативные исследования силами сообщества, а также 
подготовка, публикация и распространение отчетов и коммуникационных материалов.

	 Составление силами сообщества карты юридических, концептуальных и иных барьеров, которые 
препятствуют/ограничивают ответные меры, предпринимаемые сообществом (в т.ч. барьеры, 
препятствующие регистрации, финансированию организаций сообщества).

	 Ситуационный анализ силами сообщества или оценка потребностей на основе широкого участия 
членов сообщества.

	 Оценка хода реализации программы (например, теневые отчеты).
	 Адвокация за поддержание/расширение доступа к услугам для ключевых и уязвимых групп 
населения.

	 Техническая поддержка и обучение разработке и проведению кампаний, адвокации и 
лоббирования в целях улучшения услуг здравоохранения и/или создания благоприятной среды

	 Адвокация силами сообщества, например, использование данных мониторинга силами сообществ, 
чтобы повлиять на процесс принятия решений, законов, правил или политик, которые ограничивают 
регистрацию и/или деятельность организаций сообщества; участие и представительство в 
политических процессах, механизмах и процессах подотчетности и в разработке местных, 
региональных и национальных стратегий и планов в области здравоохранения и по конкретным 
заболеваниям, в сфере здоровья сообщества и всеобщего охвата услугами здравоохранения.

→	 Мероприятия, позволяющие организациям гражданского общества получить государственное 
финансирование, в т.ч. через механизмы социального заказа, должны быть включена в модуль 
«ЖУЗС: системы финансирования здравоохранения».

→ →	 Мероприятия, связанные с оценкой правовой среды не силами сообщества и адвокацией 
правовых и политических реформ, должны быть включены в соответствующие модули по 
заболеваниям и ЖУЗС. 

ЖУСЗ
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ЖУЗС: 
усиление 
систем 
сообщества 

Вовлечение 
сообщества, 
связи и 
координация

Мероприятия по мобилизации сообществ, особенно маргинализированных, ключевых и уязвимых 
групп населения и групп, которые не имеют достаточного доступа к услугам для борьбы с тремя 
заболеваниями и по преодолению барьеров на пути к получению медицинских и других социальных 
услуг, к достижению социальных детерминант здоровья и прогресса на пути к всеобщему охвату 
услугами здравоохранения (ВОУЗ) и реализации Целей устойчивого развития (ЦУР). Например:

	 Наращивание потенциала сообщества по использованию соответствующих новых инструментов и 
технологий для передачи информации и координации, включая цифровые инструменты.

	 Разработка/пересмотр силами сообщества стратегий, планов, инструментов, ресурсов и 
сообщений для социальной мобилизации.

	 Составление карт организаций и сетей при лидерстве и на базе сообщества, а также пакетов услуг, 
которые они предлагают.

	 Создание и/или укрепление платформ, улучшающих координацию, совместное планирование и 
эффективные связи между сообществами и официальными системами здравоохранения, другими 
субъектами здравоохранения и более широкими движениями, такими как движения за права 
человека и женские движения.

	 Заключение или подтверждение официальных соглашений между поставщиками услуг сообщества 
и медицинскими учреждениями или поставщиками платных медицинских услуг, налаживание 
связей с ассоциациями медицинских работников, проведение совместных информационных 
мероприятий и налаживание механизмов взаимного направления пациентов между медицинскими 
учреждениями и пунктами предоставления услуг сообщества.

	 Представительство членов сообщества, их участие и вовлечение в консультативные или 
руководящие органы здравоохранения высокого уровня, в надзорные комитеты, советы по 
заболеваниям и другие форумы, на которых принимаются решения.

→	 Мероприятия по мобилизации сообщества по конкретному заболеванию должны быть включены в 
соответствующий модуль по заболеванию.

→ →	 Поддержка страновых координационных комитетов (СКК) и представительство/вовлечение 
сообщества в СКК не должны входить в страновые гранты.

ЖУЗС: 
усиление 
систем 
сообщества

Наращивание 
потенциала 
и развитие 
навыков 
лидерства

Мероприятия, связанные с созданием, укреплением и устойчивостью организаций гражданского 
общества, особенно организаций сообщества (формальных и неформальных), ключевых групп 
населения, женщин, людей, живущих с тремя заболеваниями или пострадавшими от них, сетей и 
ассоциаций. Например:

	 Наращивание потенциала и наставничество организаций сообщества.
	 Укрепление потенциала (технического и программного) для предоставления высококачественных 
комплексных медицинских услуг силами и на базе сообщества. 

	 Выдача малых грантов организациям сообщества, которые позволят повысить их потенциала в 
области предоставления медицинских услуг, социальной мобилизации, мониторинга силами 
сообщества, исследований силами сообществ, адвокации, понимания трудовых прав и социального 
диалога и т.д.

	 Разработка стратегических, управленческих и концептуальных документов для организаций на 
базе сообщества, таких как политика в области человеческих ресурсов, стратегии мобилизации 
ресурсов, стратегии социального диалога и т.д.

	 Инициативы по равному обучению на национальном или региональном уровне.
	 Юридическая регистрация организаций сообщества, особенно тех, которые возглавляются и/
или работают с маргинализированными группами населения, в т.ч. подготовка и/или пересмотр 
необходимых документов.

	 Разработка и/или пересмотр инструментов и других форм поддержки организаций и сетей 
сообщества, чтобы оценить их потенциал и разработать соответствующие планы по наращиванию 
потенциала.

	 Инфраструктура (мебель и оборудование) и основные расходы организаций и сетей сообщества на 
поддержку/укрепление процесса предоставления услуг, социальную мобилизацию, мониторинг а 
адвокацию силами сообщества, а также на ведение социального диалога.

ЖУЗС: 
усиление 
систем 
сообщества 
— 
наращивание 
потенциала 
и развитие 
навыков 
лидерства

Адвокация 
силами 
сообщества 
и мониторинг 
мобилизации 
внутренних 
ресурсов

Мероприятия по поддержке адвокации на местном, периферийном, национальном и/или 
региональном уровнях, которые проводятся организациями и сетями сообщества и субъектами 
гражданского общества, особенно представляющими маргинализированные, ключевые и уязвимые 
группы населения и группы, которые не имеют достаточного доступа к услугам. Например: 

	 Повышение компетенции в области разработки и проведения адвокационных кампаний по 
мобилизации внутренних ресурсов для борьбы с тремя заболеваниями и за ВОУЗ.

	 Разработка, поддержка и укрепление механизмов на базе сообщества, которые позволяют 
проводить мониторинг бюджета здравоохранения, решений о финансировании здравоохранения и 
расходов на здравоохранение.

ЖУЗС: 
системы 
финансиров-
ания  
здравоохра-
нения

Социальный 
контракт

	 Укрепление институциональной способности ОГО взаимодействовать с государственными и 
социальными заказчиками в процессах проведения тендеров, планирования, составления бюджета, 
управления и мониторинга реализации.

Управление 
программами

Управление 
грантом

Мероприятия, связанные с управлением грантами Глобального фонда, в том числе в рамках работы 
Группы управления проектами (ГУП), на уровне основного реципиента/суб-реципиента (ОР/СР). 
Например:

	 Разработка и представление качественно подготовленных документов на грант.
	 Надзор и техническая помощь для обеспечения эффективной реализации грантов Глобального 
фонда, управления ими и для соответствия конкретным требованиям Глобального фонда.

	 Надзор от уровня ОР до уровня СР (применимо, когда национальная программа по контролю 
заболеваний не является ОР).

	 Планирование/комплектование кадров, обучение и накладные расходы.
	 Операционные расходы.
	 Координация с национальной программой, районными и местными властями.
	 Ежеквартальные встречи по управлению грантом и офисное/ИТ-оборудование на уровне ОР/СР.
	 Мобилизация лидеров сообщества для поддержки реализации и устойчивости программы.

Мероприятия, связанные с предотвращением сексуальной эксплуатации, насилия и домогательств 
(PSEAH), такие как проведение основным реципиентом оценки рисков для бенефициаров, персонала 
исполнителя и работников сообщества во время разработки и предоставления услуг. Сюда входят 
также пересмотр или обновление мер по снижению рисков. Оценка рисков может быть проведена 
в начале цикла гранта и/или проведена, обновлена или пересмотрена в ходе реализации гранта. 
Например:

	 Встречи/семинары с членами странового координационного комитета (СКК), представителями ОР 
и сообщества.

	 Выборочные проверки ОР для оценки того, насколько безопасными являются мероприятия в 
отношении PSEAH, и сбор отзывов у членов сообщества и бенефициаров гранта.

	 Разработка руководства по PSEAH и мероприятия по повышению осведомленности сообщества о 
проблемах, возникающих во время оказания услуг, если они не включены в специальные модули и 
мероприятия, ориентированные на бенефициаров гранта.
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Модуль Интервенция Объем и описание комплекса мероприятий — список мероприятий 

Пакет 
профилактических 
мер для мужчин, 
имеющих секс с 
мужчинами (МСМ), 
и их сексуальных 
партнеров

Расширение прав 
и возможностей 
сообщества МСМ

Мероприятия, связанные с расширением прав и возможностей сообщества. Например:

	 Мобилизация сообщества.
	 Обучение по вопросам ВИЧ, сексуального и репродуктивного здоровья и 
сексуальности.

	 Наращивание потенциала организаций, возглавляемых МСМ.
	 Предоставление безопасных мест.
	 Круглые столы и диалог в сообществе.
	 Опросы сообщества, в т.ч. проведение совместной оценки потребностей 
сообщества для последующей разработки программ.

	 Участие сообщества в предоставлении услуг.
	 Участие в технических рабочих группах, а также в национальных, периферийных и 
местных форумах, на которых принимаются решения.

Пакет 
профилактических 
мер для мужчин, 
имеющих секс с 
мужчинами (МСМ), 
и их сексуальных 
партнеров

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди МСМ 

Мероприятия по устранению связанных с правами человека барьеров для 
профилактики среди МСМ, такие как скрининг и реагирование на сексуальное, 
физическое, эмоциональное и гендерное насилие. Например:

	 Кампании по борьбе с гомофобией, доступ к системе правосудия и взаимодействие 
с другими службами.

	 Документирование фактов насилия и других нарушений прав человека и 
направление на возмещение ущерба и поддержку.

	 Правовая поддержка, права человека, правовая грамотность и расширение 
юридических прав МСМ.

	 Адвокация проведения правовых и политических реформ, в т.ч. декриминализации.
	 Оценка гендерной чувствительности профилактических программ для МСМ.
	 Повышение уровня информированности/обучение сотрудников 
правоохранительных органов и медицинских учреждений.

	 Предотвращение кризисных ситуаций и реагирование на них.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».

Пакет 
профилактических 
мер для секс-
работниц/ков, их 
клиентов и других 
сексуальных 
партнеров

Коммуникация, 
информация и 
создание спроса 
на профилактику 
ВИЧ среди секс-
работниц/ков

Мероприятия, связанные с поведенческими интервенциями на индивидуальном 
уровне и уровне сообщества, включая виртуальные интервенции, призванные помочь 
секс-работницам/кам развивать личные профилактические/адаптивные стратегии 
и использовать доступные варианты профилактики ВИЧ. Сюда входит продвижение 
использования презервативов, доконтактной профилактики, тестирования на ВИЧ, 
безопасного секса, защиты от насилия, вирусной супрессии партнера, живущего с ВИЧ. 
Например:

	 Разработка информационных, обучающих и коммуникационных (ИОК) материалов.
	 Целевая интернет-информация, образование, коммуникация, включая социальные 
сети.

	 Информация, образование, коммуникация на основе социального маркетинга.
	 Работа с населением в местах проведения мероприятий.
	 Индивидуальные и групповые мероприятия по снижению риска.
	 Разработка, проведение программ и соответствующее обучение.
	 Мероприятия ИОК, подходящие молодым секс-работницам/кам, продвигающие 
варианты профилактики и навыки снижения риска (в том числе в клубах, на 
фестивалях и в других нетрадиционных местах)

→	 Мероприятия, связанные с интегрированной (с несколькими вариантами 
профилактики) коммуникацией, информированием и созданием спроса, должны 
получать финансирование в рамках этого модуля. Коммуникация, информация 
и создание спроса для конкретных профилактических интервенций (например, 
доконтактная профилактика, презервативы) должны финансироваться в рамках 
этих конкретных интервенций.

Пакет 
профилактических 
мер для секс-
работниц/ков, их 
клиентов и других 
сексуальных 
партнеров

Расширение прав 
и возможностей 
сообщества секс-
работниц/ков

Мероприятия, связанные с расширением прав и возможностей сообщества. Например:

	 Мобилизация сообщества.
	 Обучение по вопросам ВИЧ, сексуального и репродуктивного здоровья и 
сексуальности.

	 Наращивание потенциала организаций, возглавляемых секс-работницами/ками.
	 Предоставление безопасных мест.
	 Круглые столы и диалог в сообществе.
	 Опросы сообщества, в т.ч. проведение совместной оценки потребностей 
сообщества для последующей разработки программ.

	 Участие сообщества в предоставлении услуг.
	 Участие в технических рабочих группах, а также в национальных, периферийных и 
местных форумах, на которых принимаются решения.

Пакет 
профилактических 
мер для секс-
работниц/ков, их 
клиентов и других 
сексуальных 
партнеров

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди секс-
работниц/ков

Мероприятия по устранению связанных с правами человека барьеров для 
профилактики среди секс-работниц/ков, такие как скрининг и реагирование на 
сексуальное, физическое, эмоциональное и гендерное насилие. Например:

	 Кампании за права и достоинство секс-работниц/ков, доступ к системе правосудию 
и взаимодействие с другими службами.

	 Документирование фактов насилия и других нарушений прав человека и 
направление на возмещение ущерба и поддержку.

	 Правовая поддержка, права человека, правовая грамотность и расширение 
юридических прав секс-работниц/ков.

	 Адвокация, в том числе силами сообщества, реформа законов, подходов и 
практик, препятствующих профилактике, например, декриминализации и реформы 
деятельности правоохранительных органов. 

	 Оценка гендерной чувствительности профилактических программ для секс-
работниц/ков и мероприятий по их изменению.

	 Повышение уровня информированности/обучение сотрудников 
правоохранительных органов и медицинских учреждений.

	 Предотвращение кризисных ситуаций и реагирование на них, например, оценка 
безопасности, смягчение последствий и планирование ответных мер для секс-
работниц/ков, их объединений и организаций, предоставляющих им услуги, 
команды кризисного реагирования, распространение информации, установка 
охранного оборудования в учреждениях, шифрование данных клиентов, экстренная 
юридическая помощь, распространение информации об агрессорах.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».

Пакет 
профилактических 
мер для транс* 
людей и их 
сексуальных 
партнеров

Расширение прав 
и возможностей 
сообщества транс* 
людей

Мероприятия, связанные с расширением прав и возможностей сообщества. Например:

	 Мобилизация сообщества.
	 Обучение по вопросам ВИЧ, сексуального и репродуктивного здоровья и 
сексуальности.

	 Наращивание потенциала организаций, возглавляемых транс* людьми.
	 Предоставление безопасных мест.
	 Круглые столы и диалог в сообществе.
	 Опросы сообщества, в т.ч. проведение совместной оценки потребностей 
сообщества для последующей разработки программ.

	 Участие сообщества в предоставлении услуг, мониторинге и сборе информации.

ВИЧ
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Пакет 
профилактических 
мер для транс* 
людей и их 
сексуальных 
партнеров

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди транс* людей

Мероприятия по устранению связанных с правами человека барьеров для 
профилактики среди транс* людей, такие как скрининг и реагирование на сексуальное, 
физическое, эмоциональное и гендерное насилие. Например:

	 Кампании по борьбе с трансфобией, доступ к системе правосудия и 
взаимодействие с другими службами.

	 Документирование фактов насилия и других нарушений прав человека и 
направление на возмещение ущерба и поддержку.

	 Правовая поддержка, права человека, правовая грамотность и расширение 
юридических прав трансгендеров.

	 Адвокация, в том числе силами сообщества, реформа законов, подходов и практик, 
препятствующих профилактике среди транс* людей, например, декриминализации и 
реформы деятельности правоохранительных органов.

	 Оценка гендерной чувствительности профилактических программ для транс* людей 
и мероприятий по их изменению.

	 Участие транс* людей в мероприятиях по повышению уровня информированности/
обучению сотрудников правоохранительных органов и медицинских учреждений.

	 Предотвращение кризисных ситуаций и реагирование на них.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».

Пакет 
профилактических 
мер для людей, 
употребляющих 
наркотики (ЛУН) 
(инъекционным 
путем и 
неинъекционным 
путем), и их 
сексуальных 
партнеров

Расширение прав 
и возможностей 
сообщества ЛУН

Мероприятия по расширению возможностей сообщества для людей, употребляющих 
наркотики (ЛУН), как инъекционным путем, так и неинъекционным путем, а также их 
сексуальных партнеров. Например:

	 Мобилизация сообщества.
	 Обучение по вопросам ВИЧ, сексуального и репродуктивного здоровья.
	 Наращивание потенциала организаций, возглавляемых ЛУН.
	 Предоставление безопасных мест.
	 Круглые столы и диалог в сообществе.
	 Участие сообщества в предоставлении услуг
	 Опросы сообщества, в т.ч. проведение совместной оценки потребностей 
сообщества для последующей разработки программ.

→	 Участие в технических рабочих группах, а также в национальных, периферийных и 
местных форумах, на которых принимаются решения.

Пакет 
профилактических 
мер для людей, 
находящихся 
в тюрьмах и 
других закрытых 
учреждениях

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди заключенных

Мероприятия по устранению связанных с правами человека барьеров для 
профилактики среди заключенных, такие как скрининг и реагирование на сексуальное, 
физическое, эмоциональное и гендерное насилие в тюрьмах и других закрытых 
учреждениях. Например:

	 Повышение уровня информированности персонала тюрем, доступ к системе 
правосудия и взаимодействие с другими службами.

	 Документирование фактов насилия и других нарушений прав человека и 
направление на возмещение ущерба и поддержку.

	 Правовая поддержка, права человека, правовая грамотность и расширение 
юридических прав заключенных.

	 Оценка гендерной чувствительности профилактических программ для заключенных.
	 Привлечение людей в тюрьмах к информационным мероприятиям, направленным на 
взаимодействие с тюремным персоналом и тюремными медицинскими работниками.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».

Пакет 
профилактических 
мер для других 
уязвимых групп 
населения

Расширение прав 
и возможностей 
других уязвимых 
групп населения

Мероприятия по расширению возможностей сообщества, например:

	 Мобилизация сообщества.
	 Обучение по вопросам ВИЧ, сексуального и репродуктивного здоровья.
	 Наращивание потенциала организаций, возглавляемых другими уязвимыми группами 
населения.

	 Предоставление безопасных мест.
	 Круглые столы и диалог в сообществе.
	 Участие сообщества в предоставлении услуг.
	 Опросы сообщества, в т. ч. проведение совместной оценки потребностей 
сообщества для последующей разработки программ.

	 Участие в технических рабочих группах, а также в национальных, периферийных и 
местных форумах, на которых принимаются решения.

Пакет 
профилактических 
мер для других 
уязвимых групп 
населения

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди других 
уязвимых групп 
населения

Мероприятия по устранению связанных с правами человека барьеров для 
профилактики среди других уязвимых групп населения, такие как скрининг и 
реагирование на сексуальное, физическое, эмоциональное и гендерное насилие. 
Например:

	 Антидискриминационные кампании, доступ к системе правосудия и взаимодействие 
с другими службами.

	 Документирование фактов насилия и других нарушений прав человека и 
направление на возмещение ущерба и поддержку.

	 Правовая поддержка, права человека, правовая грамотность и расширение 
юридических прав.

	 Адвокация проведения правовых и политических реформ, в т.ч. декриминализации.
	 Оценка гендерной чувствительности всех профилактических программ и 
мероприятий по их изменению, если необходимо.

	 Участие в мероприятиях по повышению уровня информированности/обучению 
сотрудников правоохранительных органов и медицинских учреждений.

	 Предотвращение кризисных ситуаций и реагирование на них.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».

Пакет 
профилактических 
мер для лиц, 
употребляющих 
наркотики (ЛУН) 
(инъекционным 
путем и 
неинъекционным 
путем), и их 
сексуальных 
партнеров

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди людей, 
употребляющих 
наркотики

Мероприятия по устранению связанных с правами человека барьеров для 
профилактики среди ЛУН, такие как скрининг и реагирование на сексуальное, 
физическое, эмоциональное и гендерное насилие. Например:

	 Кампании по защите прав ЛУН, доступ к системе правосудия и взаимодействие с 
другими службами.

	 Документирование фактов насилия и других нарушений прав человека и 
направление на возмещение ущерба и поддержку.

	 Правовая поддержка, права человека, правовая грамотность и расширение 
юридических прав ЛУН.

	 Адвокация проведения правовых и политических реформ, в т.ч. декриминализации.
	 Оценка гендерной чувствительности профилактических программ для ЛУН.
	 Участие ЛУН в мероприятиях по повышению уровня информированности/обучению 
сотрудников правоохранительных органов и медицинских учреждений.

	 Предотвращение кризисных ситуаций и реагирование на них.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».
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Пакет 
профилактических 
мер для  
девочек-подростков, 
молодых женщин и 
мужчин

Устранение 
связанных с 
правами человека 
барьеров для 
профилактики 
среди девочек-
подростков, 
молодых женщин и 
мужчин

Мероприятия по устранению наносящих ущерб социальных и культурных норм, 
представлений и практик на различных уровнях — индивид, пара, семья, сообщество и 
общество. Например:

	 Принятие или обеспечение соблюдения законов и политик, включая подготовку 
сотрудников полиции, юристов и судей, для обеспечения соблюдения 
существующих законов о равной защите.

	 Программы по изменению гендерных норм в школе и вне школы для девочек-
подростков, молодых женщин и их партнеров-мужчин, в т.ч. просвещение по 
гендерным вопросам, сексуальности и ВИЧ.

	 Образовательные мероприятия для сообществ по вопросам равных прав женщин, 
девочек-подростков и молодых женщин.

	 Адвокация и программы, устраняющие карательные законы и практики в отношении 
девочек-подростков и молодых женщин.

	 Тренинги и мероприятия по повышению осведомленности среди работников 
здравоохранения и продвижения дружелюбного поведения и отношения к 
подросткам.

	 Посещение девочками школы.

→	 «Общие» мероприятия (не связанные с профилактикой ВИЧ/конкретной ключевой 
популяцией), направленные на устранение барьеров к получению услуг по ТБ/
ВИЧ, связанных с правами человека, должны быть включены в модуль «ТБ/ВИЧ».

Дифференциро-
ванные услуги по 
тестированию на 
ВИЧ

Тестирование на 
базе сообщества в 
рамках программ 
для ключевых групп 
(КГ)

Мероприятия, связанные с тестированием на ВИЧ, проводимым на базе сообщества. 
Например:

	 Аутрич/мобильное тестирование (включая индексное тестирование), «от двери к 
двери», стационарные общественные места, на рабочем месте и тестирование на 
ВИЧ в образовательных учреждениях.

	 Сортировочное тестирование, целью которого является поддержание услуг по 
тестированию ВИЧ на базе сообщества, предоставляемых непрофессиональными 
провайдерами.

	 Мероприятия по созданию спроса и мобилизации на тестирование на ВИЧ, 
такие как виртуальные мероприятия, мотивационное интервьюирование и 
консультирование, направленное на повышение уверенности в собственных силах, 
образовательные программы и кампании, сравнение с равными и другими членами 
сообщества, равное наставничество, мобилизация, расширение возможностей и 
стимулирование сообщества.

	 Связь с лечением и уходом за ВИЧ для людей, у которых диагностирован ВИЧ; 
оценка риска и связь с профилактическими услугами для тех, кто получил 
отрицательный результат.

Дифференциро-
ванные услуги по 
тестированию на 
ВИЧ

Программы 
тестирования на 
базе сообщества 
для девочек-
подростков, 
молодых женщин 
и их сексуальных 
партнеров-мужчин

Мероприятия, связанные с тестированием на ВИЧ, проводимые на базе сообщества. 
Например:

	 Аутрич/мобильное тестирование (включая индексное тестирование), «от двери к 
двери», стационарные общественные места, на рабочем месте и тестирование на 
ВИЧ в образовательных учреждениях.

	 Сортировочное тестирование, целью которого является поддержание услуг по 
тестированию на ВИЧ на базе сообщества, предоставляемых непрофессиональными 
провайдерами.

	 Мероприятия по созданию спроса и мобилизации на тестирование на ВИЧ, 
такие как виртуальные мероприятия, мотивационное интервьюирование и 
консультирование, направленное на повышение уверенности в собственных силах, 
образовательные программы и кампании, сравнение с равными и другими членами 
сообщества, равное наставничество, мобилизация, расширение возможностей и 
стимулирование сообщества.

	 Связь с лечением и уходом за ВИЧ для людей, у которых диагностирован ВИЧ; 
оценка риска и связь с профилактическими услугами для тех, кто получил 
отрицательный результат.

ТБ/ВИЧ ТБ/ВИЧ —  
предоставление 
услуг по уходу в 
сообществе

Мероприятия, направленные на вовлечение сообществ в скрининг/диагностику, уход и 
профилактику в связи с ТБ и ВИЧ. Например:

	 Политическое руководство, внедрение и расширение масштабов.
	 Адвокация и коммуникация.
	 Обучение поставщиков услуг в сфере ТБ и ВИЧ, таких как бывшие пациенты с 
ТБ, люди, живущие с ВИЧ, наблюдение за их работой и оказание необходимой 
поддержки.

	 Предоставление основных товаров и оборудования поставщикам услуг в связи с 
ТБ/ВИЧ на уровне сообщества.

	 Интервенции/подходы на базе сообщества, направленные на повышение качества 
совместных услуг в области ТБ/ВИЧ.

	 Интервенции и аутрич-услуги на базе сообщества для людей с ТБ и/или ВИЧ, такие 
как отслеживание контактов, сбор образцов, лечение и профилактика

→	 Кандидатам рекомендуется интегрировать мероприятия и инвестиции в 
наращивание потенциала поставщиков услуг по борьбе с туберкулезом и ВИЧ в 
национальные системы, согласованные с политикой и программами в области 
кадровых ресурсов для здравоохранения (ТРЗ) и работников общественного 
здравоохранения (РОЗ).

→	 Услуги только по ТБ или ВИЧ в рамках сообщества должны входить в 
соответствующие модули по ТБ и ВИЧ.

ТБ/ВИЧ ТБ/ВИЧ — 
ключевые группы

Ключевыми группами населения и группами высокого риска являются: дети, шахтеры 
и сообщества горнодобывающей промышленности, мобильные группы населения, 
беженцы, мигранты и внутренне перемещенные лица, заключенные, этнические 
меньшинства/коренное население, жители городских трущоб, пожилые люди, 
работники здравоохранения и люди, употребляющие наркотики, люди с психическими 
заболеваниями.

Мероприятия, связанные с адаптацией моделей оказания помощи при ТБ/ВИЧ 
для удовлетворения потребностей конкретных групп, чтобы сделать услуги 
ориентированными на людей и улучшить доступность, целесообразность и их наличие. 
Например:

	 Ранее выявление случаев ТБ среди ЛЖВ, тестирование на ВИЧ и консультирование 
людей, живущих с ТБ, среди ключевых групп населения.

	 Помощь и профилактика ТБ на базе сообщества.
	 Мобильный аутрич в отдаленных районах, сбор мокроты на базе сообщества, 
организация транспортировки мокроты.

	 Меры инфекционного контроля в зависимости от условий, в т.ч. соответствующие 
административные меры, координация мероприятий по инфекционному контролю, 
индивидуальная защита и меры по контролю окружающей среды.

	 Предоставление профилактической терапии ТБ.
	 Оказание медицинской помощи и поддержки.
	 Развитие соответствующих связей с социальными службами (например, 
предоставление продуктов питания, социальное жилье).

	 Налаживание связей с программами снижения вреда для людей, употребляющих 
наркотики.

	 Разработка и внедрение трансграничной системы направления к специалистам 
или региональной информационной системы управления здравоохранением, в т.ч. 
геопространственное картирование для мобильных групп населения.

	 Налаживание связей, необходимых для непрерывного лечения ТБ, на всех этапах 
содержания под стражей: людям, проходящим лечение до заключения под стражу, 
между различными этапами содержания под стражей и при выходе заключенных на 
свободу.

→	 Интервенции, не связанные с ТБ/ВИЧ, должны быть включены в модули, 
посвященные ключевым и уязвимым группам населения по ТБ или ключевым 
группам населения по ВИЧ.

Устранение 
связанных с правами 
человека барьеров 
для получения услуг 
в связи с ВИЧ/ТБ

Ликвидация стигмы 
и дискриминации 
во всех сферах

Мероприятия, направленные на устранение стигмы и дискриминации в каждой из 
шести сфер, определенных Глобальным партнерством по искоренению всех форм 
стигмы и дискриминации в связи с ВИЧ.

Индивидуальная сфера, бытовая сфера и сфера сообщества

	 Мобилизация и информирование сообщества о стигме и дискриминации в связи с 
ВИЧ/ТБ.

	 Публичные выступления людей, живущих с ВИЧ и с ВИЧ/ТБ, религиозных лидеров, 
лидеров сообщества и знаменитостей.

	 Программы и стратегии по изменению общественных норм, способствующих стигме 
и дискриминации.

	 Обучение журналистов и работников СМИ.
	 Проведение кампаний в СМИ.
	 Постоянный мониторинг качества медицинских и социальных услуг силами и на 
базе сообщества, включая мониторинг стигмы, дискриминации и других нарушений 
прав человека. 

	 Мобилизация среди равных и создание групп поддержки для борьбы с 
интернализованной стигмой.
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Устранение 
связанных с правами 
человека барьеров 
для получения услуг 
в связи с ВИЧ/ТБ 

Снижение 
связанной с 
ВИЧ гендерной 
дискриминации, 
устранение 
наносящих ущерб 
гендерных норм и 
насилия во всем 
их многообразии в 
отношении женщин 
и девочек 

Следующие программы и мероприятия должны быть разработаны и реализованы 
с учетом гендерной проблематики. Мероприятия по снижению гендерной 
дискриминации, устранению наносящих ущерб гендерных норм и насилия. Например:

	 Консультации с сообществом для выявления конкретных гендерных барьеров для 
доступа к услугам по ВИЧ/ТБ.

	 Значимое участие, адвокация силами сообщества и лидерство женщин во всем их 
многообразии.

	 Повышение уровня осведомленности сообщества, религиозных лидеров и 
авторитетных общественных деятелей о гендерной проблематике и вовлечение 
их в борьбу с гендерным насилием, наносящими ущерб гендерными нормами и 
традиционными практиками.

	 Оказание поддержки женским группам для повышения их осведомленности о 
правах, связанных с ВИЧ и ТБ, мониторинг нарушений и адвокацию изменений.

	 Мониторинг нарушений, связанных с ВИЧ и/или ТБ, в отношении женщин и молодых 
людей.

→	 Мероприятия, связанные с устранением дискриминации в отношении женщин 
и девочек во время получения ими услуг в связи с ВИЧ должны быть включены в 
соответствующие интервенции по ВИЧ.

Устранение 
связанных с правами 
человека барьеров 
для получения услуг 
в связи с ВИЧ/ТБ 

Мобилизация 
сообщества и 
адвокация прав 
человека

Мероприятия, связанные с мобилизацией сообщества и адвокацией прав человека. 
Например:

	 Адвокация силами сообщества реформы законов и политик, особенно 
декриминализации.

	 Лидерство сообщества и вовлечение в усилия по мониторингу и реформированию 
законов, касающихся ВИЧ и ТБ.

	 Мониторинг силами сообщества исполнения законов и политик.
	 Просветительские кампании силами сообщества, целью которых является 
устранение наносящих ущерб гендерных норм, стереотипов и других барьеров, 
связанных с гендерными вопросами и правами человека.

→	 Кандидаты должны указать конкретные сообщества в описании деятельности в 
подробном бюджете.

Чрезвычайные ситуации и гуманитарные операции.

	 Связь между сообществами и формальными системами здравоохранения в условиях 
чрезвычайных ситуаций и поддержка работников общественного здравоохранения, 
предоставляющих услуги, основанные на правах человека и учитывающие 
гендерные аспекты.

	 Привлечение организаций/групп при лидерстве и на базе сообщества, работающих 
с вопросами ВИЧ, ТБ и прав человека, к работе в лагерях/группах проживания 
беженцев и внутренне перемещенных лиц.

	 Деятельность по предотвращению и реагированию на случаи насилия в отношении 
(включая, но не ограничиваясь) людей, живущих с ВИЧ и ТБ, ключевых групп 
населения и в особенности женщин и молодежи, а также мониторинг и отчетность о 
таких случаях.

→	 Мероприятия, связанные со сферой здравоохранения, должны быть включены 
в интервенцию «Обеспечение недискриминационного предоставления 
медицинской помощи».

→ →	 Мероприятия, связанные со сферой правосудия, должны быть включены в 
интервенции «Совершенствование законов, нормативных актов и политики в 
отношении ВИЧ и ВИЧ/ТБ» и «Обеспечение доступа к правосудию».

→	 Кандидаты должны указать название сферы в описании деятельности.

Устранение 
связанных с правами 
человека барьеров 
для получения услуг 
в связи с ВИЧ/ТБ 

Правовая 
грамотность 
(кампания «Знай 
свои права»)

Мероприятия, связанные с повышением уровня знаний людей о своих правах и 
мобилизацией вокруг них. Например:

	 Усилия по расширению правовых возможностей на уровне сообщества, такие как 
тренинги по правовой грамотности для людей, живущих с ВИЧ и/или ТБ, ключевых 
групп населения, коренного населения, людей в тюрьмах и других заключенных, 
мигрантов, беженцев, а также женщин и девочек, особенно девочек-подростков и 
молодых женщин.

	 Разработка и распространение информационных материалов о правах человека, в 
т.ч. о правах пациента.

	 Включение проблематики прав человека и правовой грамотности в тренинги 
равных консультантов, в т.ч. равных консультантов по правам человека.

	 Включение проблематики прав человека и правовой грамотности в аутрич и 
лечение ключевых групп населения

	 Создание механизмов кризисного реагирования для предотвращения насилия, 
включая гендерное насилие.

Устранение 
связанных с правами 
человека барьеров 
для получения услуг 
в связи с ВИЧ/ТБ 

Обеспечение 
недискримина-
ционного 
предоставления 
медицинской 
помощи

Мероприятия, связанные с обеспечением того, чтобы медицинские учреждения были 
местом приветствия, принятия, ухода и поддержки для тех, кто находится в опасности 
передачи ВИЧ и подвержен его воздействию. Например:

	 Сотрудничество между медицинскими учреждениями и организациями сообщества 
в целях поддержки пациентов и контроля качества

	 Периодический и постоянный мониторинг силами и на базе сообщества, в т.ч. с 
привлечением «тайных покупателей», размещения ящиков для предложений и 
проведения опросов на выходе.

→	 Качественные оценки отношения поставщиков медицинских услуг, в т.ч. оценки 
до и после проведения интервенции, должны быть включены в модуль «ЖУЗС: 
системы мониторинга и оценки».

Устранение 
связанных с правами 
человека барьеров 
для получения услуг 
в связи с ВИЧ/ТБ 

Обеспечение 
доступа к 
правосудию

Мероприятия, связанные с расширением доступа к правосудию для людей, живущих 
с ВИЧ и/или ТБ, ключевых групп населения, коренного населения, лиц, находящихся 
в тюрьмах, и других лиц, находящихся в заключении, мигрантов, женщин и девочек, в 
особенности девочек-подростков и молодых женщин. Например:

	 Создать или расширить штат равных параюристов и/или параюристов из 
сообщества, оценить объем и содержание их работы в области ВИЧ и ТБ.

	 Поддерживать альтернативные формы разрешения споров, в т.ч. в сообществе, 
включая привлечение традиционных лидеров и общего права, для поддержки людей, 
затронутых ВИЧ и ВИЧ/ТБ.

	 Мониторинг того, какая доля случаев стигматизации, дискриминации и других 
нарушений прав передается на возмещение ущерба, осуществляемый силами и 
на базе сообщества. Укрепление связи мониторинга силами сообществ (МСС) с 
юридическим консультированием и поддержкой.

	 Горячие линии и другие механизмы быстрого реагирования на случаи нарушения 
прав, связанные с ВИЧ и ТБ.

Module Intervention Scope and Description of Intervention Package - Illustrative List of Activities

Сотрудничество 
с другими 
поставщиками и 
секторами

Помощь при ТБ/
МЛУ–ТБ на базе 
сообщества 

Мероприятия, связанные с вовлечением сообщества в планирование и 
предоставление услуг по ТБ/МЛУ–ТБ, в т.ч. в диагностику, лечение, уход и 
профилактику, а также в мониторинг и оценку. Например:

	 Мониторинг и оценка барьеров силами сообщества, взаимодействие с 
соответствующими службами и адвокация.

	 Расширение масштабов скрининга силами сообщества для обеспечения раннего 
доступа к качественной диагностике, а также поддержка/соблюдение режима 
лечения.

	 Вовлечение сообществ и организаций сообщества, а также затронутых лиц в 
адвокацию и коммуникацию, в том числе на тему снижения стигмы и грамотности в 
области прав человека.

	 Обучение/повышение компетентности поставщиков услуг в связи с ТБ в 
сообществе, тех, кто проводит адвокацию, и лиц, переживших ТБ/МЛУ–ТБ.

	 Внедрение мероприятий/подходов силами и на базе сообщества, направленных 
на улучшение доступности, приемлемости, наличия и качества услуг в связи с ТБ/
МЛУ–ТБ, таких как аутрич-услуги по ТБ/МЛУ–ТБ, отслеживание контактов, сбор и 
транспортировка образцов, поддержка лечения и поддержка профилактики ТБ.

→	 Интегрированные услуги (помимо ТБ), предоставляемые организациями при 
лидерстве и на базе сообщества (например, усиление систем сообщества, 
мониторинг силами сообщества), должны быть включены в модуль «ЖУЗС: 
усиление систем сообщества».

ТБ
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ТБ/ВИЧ ТБ/ВИЧ — 
предоставление 
услуг по уходу в 
сообществе

Мероприятия, связанные с вовлечением сообществ в скрининг/диагностику, уход и 
профилактику в связи с ТБ и ВИЧ. Например:

	 Политическое руководство, реализация и расширение масштабов.
	 Адвокация и коммуникация.
	 Обучение поставщиков услуг в сфере ТБ и ВИЧ, таких как бывшие пациенты с ТБ и 
люди, живущие с ВИЧ, наблюдение за их работой и оказание необходимой поддержки.

	 Мероприятия, связанные с поставкой основных товаров и оборудования 
поставщикам услуг сообщества для лечения ТБ/ВИЧ.

	 Поддержка мероприятий/подходов сообщества, направленных на повышение 
качества совместных услуг по ТБ/ВИЧ.

	 Поддержка (в том числе финансирование) мероприятий сообщества и выездных 
услуг для людей с ТБ и/или ВИЧ, таких как отслеживание контактов, сбор образцов, 
поддержка лечения и профилактика.

→	 Кандидатам рекомендуется интегрировать мероприятия и инвестиции в 
наращивание потенциала поставщиков услуг по борьбе с туберкулезом и ВИЧ в 
национальные системы, согласованные с политикой и программами в области 
кадровых ресурсов для здравоохранения (ТРЗ) и работников общественного 
здравоохранения (РОЗ).

→	 Услуги в связи с ТБ или ВИЧ в рамках сообществ должны входить в 
соответствующие модули по ТБ и ВИЧ.

Устранение 
связанных с 
правами человека 
и гендерными 
аспектами барьеров 
для получения услуг 
в сфере ТБ

Устранение стигмы 
и дискриминации в 
связи с ТБ

Мероприятия, связанные с устранением стигмы и дискриминации в связи с ТБ. Например:

	 Программы по снижению всех форм интернализованной стигмы среди сообществ, 
затронутых ТБ.

	 Привлечение религиозных лидеров, лидеров сообщества и знаменитостей.
	 Мобилизация и поддержка равных, разработанные для людей с ТБ и затронутых 
сообществ, направленные на содействие благополучию и обеспечение прав 
человека.

	 Обучение журналистов и сотрудников СМИ работе с тематикой ТБ и стигмы, 
например, использованию не стигматизирующих формулировок в информационных 
материалах по ТБ, в медиа-программах.

	 Постоянный мониторинг качества медицинских и социальных услуг силами и на 
базе сообщества, включая мониторинг стигмы, дискриминации и других нарушений 
прав человека.

Устранение 
связанных с 
правами человека 
и гендерными 
аспектами барьеров 
для получения услуг 
в сфере ТБ 

Снижение 
связанной с 
туберкулезом 
гендерной 
дискриминации, 
устранение 
наносящих ущерб 
гендерных норм и 
насилия

Мероприятия по устранению потенциальных гендерных барьеров для интервенций по 
контролю за ТБ. Например:

	 Гендерная оценка — сообщества, права и гендер.
	 Просвещение и вовлечение лидеров сообщества, религиозных лидеров и 
авторитетных общественных деятелей в борьбу с гендерным насилием, наносящими 
ущерб гендерными нормами и традиционными практиками.

	 Выбор активистов из числа религиозных лидеров и лидеров сообщества, которые 
будут бороться за искоренение гендерного насилия, наносящих ущерб гендерных 
норм и традиционных практик.

	 Проведение консультаций с сообществом для выявления конкретных гендерных 
барьеров для доступа к услугам в связи с ВИЧ/ТБ.

	 Расширение возможностей женских групп, повышение их осведомленности о 
правах, связанных с ТБ, и мониторинг нарушений.

	 Мониторинг нарушений, связанных с ТБ, в отношении женщин и молодых людей.

Устранение 
связанных с 
правами человека 
и гендерными 
аспектами барьеров 
для получения услуг 
в сфере ТБ 

Мобилизация 
и адвокация 
сообщества, в т.ч. 
поддержка групп 
людей, переживших 
ТБ

Мероприятия, связанные с проведением информационных кампаний сообщества, 
для устранения наносящих ущерб гендерных норм и стереотипов, а также других 
барьеров, связанных с правами человека. Например:

	 Участие и ведущая роль сообщества в рассмотрении и разработке законов и 
политик, связанных с ТБ.

	 Мониторинг качества предоставления услуг силами и на базе сообщества, 
включая случаи стигмы, дискриминации, обеспечение конфиденциальности и 
неприкосновенности частной жизни, а также информированное согласие.

	 Мобилизация групп пациентов, наращивание потенциала и поддержка адвокации 
силами сообщества.

	 Консультации с сообществом в целях разработки подхода к проведению лечения и 
поддержки, которые были бы ориентированы на сообщество. 

	 Создание сети противотуберкулезных сообществ, включая женские 
противотуберкулезные сети и группы поддержки.

	 Мониторинг разработки и реализации законов и политик силами сообщества; 
усилия по реформированию законов и политик силами сообщества.

МАЛЯРИЯ

Модуль Интервенция Объем и описание комплекса мероприятий — список мероприятий 

Векторный 
контроль 

Устранение 
связанных 
с правами 
человека и 
гендерными 
вопросами 
барьеров в 
программах 
векторного 
контроля

Мероприятия по устранению связанных с правами человека, гендерными вопросами и другими 
проблемами равноправия потенциальных барьеров для всех интервенций векторного контроля. 
Например:

	 Мониторинг доступа к векторному контролю силами и на базе сообщества.
	 Мероприятия, направленные на повышение значимого участия затронутых групп, и 
целенаправленные усилия по вовлечению групп населения, которые не имеют достаточного 
доступа к услугам, в работу страновых координационных комитетов (СКК), а также в планирование 
и выполнение мероприятий векторного контроля, а также в оценку и устранение существующих 
барьеров.

	 Поддержка наращивания институционального потенциала организаций гражданского общества 
(ОГО) по борьбе с малярией, социальной мобилизации, адвокации и исследований силами 
сообщества, а также услуг векторного контроля силами и на базе сообщества.

→	 →Качественные оценки и исследования по конкретным группам риска/группам, которые не 
имеют достаточного доступа к услугам, и барьерам, препятствующим доступу к интервенциям 
по борьбе с малярией, должны быть включены в модуль «ЖУЗС: системы мониторинга и 
оценки» и мероприятие «Анализ, оценки, обзоры и использование данных».

→ →	 В эти мероприятия должны быть также включены интервенции по устранению ярко выраженных 
барьеров и неравенства, связанных с конкретными действиями векторного контроля. 

Ведение 
случаев 
заболевания 
малярией

Устранение 
связанных 
с правами 
человека и 
гендерными 
вопросами 
барьеров в 
программах 
векторного 
контроля

Мероприятия, связанные с оценкой и устранением документально подтвержденных гендерных, 
социально-экономических, культурных, правозащитных и других барьеров на пути обеспечения 
равенства при проведении интервенций по лечению случаев заболевания малярией. Например:

	 Мониторинг ведения случаев силами и на базе сообщества.
	 Мероприятия, направленные на повышение значимого участия затронутых групп, и 
целенаправленные усилия по вовлечению групп населения, которые не имеют достаточного 
доступа к услугам, в работу страновых координационных комитетов (СКК), в планирование и 
выполнение мероприятий, связанных с ведением случаев заболевания малярией, а также в оценку 
и устранение существующих барьеров.

	 Поддержка организаций гражданского общества (ОГО), основным видом деятельности 
которых является борьба с малярией, социальная мобилизация, адвокация силами сообщества, 
исследования, а также услуги по ведению случаев силами и на базе сообщества.

→	 Качественные оценки и исследования по конкретным группам риска/группам, которые не 
имеют достаточного доступа к услугам, и барьерам, препятствующим доступу к интервенциям 
по борьбе с малярией, должны быть включены в модуль «ЖУЗС: системы мониторинга и 
оценки» и мероприятие «Анализ, оценки, обзоры и использование данных».

→ →	 В эти мероприятия должны быть также включены интервенции по устранению ярко 
выраженных барьеров и неравенства, связанных с конкретными действиями векторного 
контроля. 

Специфич-
еские 
профилакт-
ические 
мероприятия 
(СПМ)

Устранение 
связанных 
с правами 
человека и 
гендерными 
вопросами 
барьеров в 
программах 
векторного 
контроля

Мероприятия по оценке и устранению потенциальных гендерных, социально-экономических, 
культурных, правозащитных и других барьеров на пути обеспечения равенства при проведении 
специфических интервенций по профилактике малярии. Например:

	 ТП и планирование равного доступа к специфическим мероприятиям по профилактике 
малярии на основе качественных оценок и количественных данных о конкретных группах 
риска/группах, не имеющих достаточного доступа к услугам, и барьерах, препятствующих 
доступу

	 Мониторинг специфических мероприятий по профилактике малярии силами и на базе 
сообщества.

•	 Мероприятия, направленные на повышение значимого участия затронутых групп, и 
целенаправленные усилия по вовлечению групп населения, которые не имеют достаточного 
доступа к услугам, в работу страновых координационных комитетов (СКК), в планирование и 
выполнение мероприятий, связанных с ведением случаев заболевания малярией, а также в 
оценку и устранение существующих барьеров.

	 Поддержка организаций гражданского общества (ОГО), основным видом деятельности 
которых является борьба с малярией, социальная мобилизация, адвокация силами сообщества, 
исследования, а также услуги по ведению случаев силами и на базе сообщества.

→	 LКачественные оценки и исследования по конкретным группам риска/группам, которые не 
имеют достаточного доступа к услугам, и барьерам, препятствующим доступу к интервенциям 
по борьбе с малярией, должны быть включены в модуль «ЖУЗС: системы мониторинга и 
оценки» и мероприятие «Анализ, оценки, обзоры и использование данных».

→ →	 В эти мероприятия должны быть также включены интервенции по устранению ярко 
выраженных барьеров и неравенства, связанных с конкретными действиями векторного 
контроля.
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Приложение 4: Пример ориентировочной себестоимости пакетов профилактики ВИЧ 
для девочек-подростков и молодых женщин в регионах с высоким, очень высоким и 
чрезвычайно высоким уровнем заболеваемости ВИЧ5

Местный уровень заболеваемости ВИЧ  
(Местный уровень заболеваемости ВИЧ (новые случаи ВИЧ 
среди молодых женщин в возрасте 15–24 лет/100 человеко-лет)

Высокий  
(0.3<1.0)

Очень высокий 
(1.0<2.0)

Чрезвычайно 
высокий   
(2.0+)

Платформы сектора здравоохранения (учреждения, пункты оказания услуг)

Оценка/профиль опасности передачи ВИЧ/ИППП Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Консультирование по вопросам снижения опасности передачи ВИЧ и 
тестирование

Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Активное распространение и продвижение использования презервативов и 
лубрикантов по инициативе медицинского работника

Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Диагностика ИППП  
(в том числе как индикатора риска и лечения ВИЧ)

Другие источники 
финансирования

Повсеместно, девочки 
-подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

Стандартное 
предложение

Интеграция услуг по ВИЧ/ИППП в планирование семьи  
(разрабатывается отдельное руководство)

Определенные 
места, целевое 
предложение

Повсеместно, девочки 
-подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

Стандартное 
предложение

Тестирование партнера-мужчины  
(пригласительное письмо + экспресс-тест) + направление на АРТ

Определенные 
места, целевое 
предложение

Повсеместно, девочки 
-подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

Стандартное 
предложение

Услуги доконтактной профилактики (PrEP) Определенные 
места, целевое 
предложение

Повсеместно, 
целевое 
предложение

Стандартное 
предложение

Образовательные платформы (школы, университеты)

Специальные кампании по профилактике ВИЧ в школах (осведомленность, 
восприятие риска, методы, навыки, гендерное насилие), которые могут 
направить на специализированные услуги

Отдельные школы и 
высшие учебные 

Все школы и высшие 
учебные заведения

Все школы и высшие 
учебные заведения

Ускоренное внедрение комплексного сексуального образования Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Все школы и высшие 
учебные заведения

Платформы сообществ (НПО, ОГО)

Мобилизация сообщества в отношении базовых знаний о профилактике ВИЧ, 
восприятия риска и соответствующих социальных норм

Отдельные 
сообщества

Все сообщества Все сообщества

Формирование спроса на услуги по профилактике ВИЧ на уровне сообщества 
и аутрич-услуги (в т.ч. презервативы, экспресс-тесты, направления и др.)

Все девочки-подростки 
и молодые женщины, 
мужчины в возрасте 
20–39 лет в группе 
высокого риска

Все девочки-
подростки и молодые 
женщины, мужчины в 
возрасте 20–39 лет 

Все девочки-
подростки и молодые 
женщины, мужчины в 
возрасте 20–39 лет 

Формирование активного спроса на услуги доконтактной профилактики (PrEP) Девочки-подростки 
и молодые женщины, 
являющиеся частью 
ключевых групп

Все девочки-
подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

В масштабах всего 
сообщества

Структурированное межличностное общение (например, SASA! и т.д.) Стандартное 
предложение

Стандартное 
предложение

Все сообщества

Денежные переводы, поощрения, расширение экономических возможностей Другие источники 
финансирования

Другие источники 
финансирования

Уязвимые девочки-
подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

Создание социальных активов, безопасные пространства, программы для 
родителей, наставничество

Другие источники 
финансирования

Другие источники 
финансирования

Уязвимые девочки-
подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

Удержание девочек в школе/помощь в получении образования Другие источники 
финансирования

Другие источники 
финансирования

Уязвимые девочки-
подростки и молодые 
женщины в ситуации 
высокого риска

Cross-cutting and management

Местное отделение по борьбе со СПИДом проводит регулярный анализ и 
решает проблемы

Рекомендовано екомендовано Рекомендовано

Постоянное пребывание в местном отделении по борьбе со СПИДом 
ведущего специалиста по проблемам девочек-подростков и молодых женщин 

По желанию Рекомендовано Рекомендовано

Ориентировочная стоимость (в среднем в год на одну 
девочку-подростка и молодую женщину в возрасте 15–29 лет, 
проживающую в данном месте)

5-20 USD 15-20 USD 40-100 USD

Приложение 5: Принципы Глобального 
фонда в составлении бюджета

При разработке эффективных и устойчивых 
мероприятий гражданского общества и сообществ 
заявители должны опираться на фактические 
данные и планировать мероприятия, которые будут 
нацелены на нужные географические регионы, 
возрастные группы и ключевые группы населения. 
Мероприятия, предлагаемые гражданским обществом 
и сообществами, должны быть неотъемлемой частью 
общей инвестиционной структуры страны, что 
позволит добиться желаемых результатов в области 
здравоохранения и повысить эффективность программ.

Гранты Глобального фонда будут покрывать разумные 
затраты на проведение мероприятий, учитывая контекст 
страны, сферы, в которых необходимо усилить воздействие, 
с учетом максимальной эффективности затрат. Если в 
Глобальном фонде посчитают, что затраты на интервенцию 
превышают разумные пределы, будет выделена только 
та сумма, которую посчитают разумной, и исполнителя 
попросят внести исправления в бюджет гранта.

МОДУЛЬНАЯ СТРУКТУРА И РАСЧЕТ ЗАТРАТ

Глобальный фонд призывает страны использовать 
модуль «Усиление систем сообщества» в компоненте 
модульной структуры ЖУЗС, чтобы обеспечить 
финансирование четырех приоритетных областей 
интервенций в рамках НМФ 4. 

Модульный подход и расчет затрат, которые используются 
в модели финансирования, основанной на распределении 
средств, улучшают связь между программной и 
финансовой информацией. В рамках модульного подхода 
определяются интервенции и мероприятия, а в расчете 
затрат (структура составления бюджета) — группировка 
затрат и исходные данные по затратам в измерении затрат.

На приведенной ниже диаграмме показан модульный 
подход и измерение затрат Глобального фонда, а также 
их соответствие стратегии инвестирования с целью 
достижения эффекта и демонстрации эффективности и 
соотношения цены и качества:

Модульный подход и расчет затрат помогают получить 
информацию о фактической производительности 
мероприятий в рамках гранта и об ориентировочных 
затратах на эти мероприятия. Они соответствуют 
перечню модулей, который содержится в заявке на 
финансирование. Такой комплексный подход позволяет 
лучше отслеживать данные о соотношении бюджета 
и расходов, облегчает согласование/синхронизацию 
с партнерами и страновыми системами данных, а 
также обеспечивает взаимодополняемость с другими 
источниками финансирования. Кроме этого, он 
служит средством передачи информации страновым 
координационным комитетам, правительствам, 
органам надзора и контроля, а также любым другим 
соответствующим заинтересованным сторонам.

Бюджет должен иметь следующие качественные 
характеристики, что в совокупности определяет, 
насколько обоснованы отдельные статьи бюджета и 
общий бюджет гранта. Бюджет должен:

	 Соответствовать стратегическому направлению, 
чтобы помочь добиться максимального воздействия 
программ и реализации поставленных целей.

	 Отражать реалистичный уровень использования 
средств, принимая во внимание возможности 
основного получателя и других исполнителей 
гранта, включая закупки и другие сроки выполнения.

	 Обеспечивать экономичность, эффективность, 
результативность (соотношение цены и качества) 
и приоритетность мероприятий, которые 
способствуют достижению результатов в области 
здравоохранения. 

	 Соответствовать заявке на финансирование и 
содержать любые корректировки, которые могут 
быть потребованы Группой технической оценки 
Глобального фонда и Комитетом по утверждению 
грантов.

	 Основываться на бюджетных категориях, 
определенных Глобальным фондом.

	 Включать любые требования, определенные 
Правлением Глобального фонда (например, оплата 
услуг Комитета «Зеленый свет» для утвержденных 
программ лечения туберкулеза в лекарственно 
устойчивой форме). 

	 Четко определять разумные объемы и 
себестоимость продукции.

	 Обеспечить взаимодополняемость с другими 
источниками финансирования (другие доноры, 
государственные субсидии и иные источники) и 
избегать дублирования.

СТРУКТУРА СОСТАВЛЕНИЯ БЮДЖЕТА И 
ОТЧЕТНОСТИ

КОМПОНЕНТ
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ПОКАЗАТЕЛИ 
ВОЗДЕЙСТВИЯ И 

РЕЗУЛЬТАТОВ

ПОКАЗАТЕЛИ ОХВАТА И 
РЕЗУЛЬТАТОВ

МЕРЫ ПО 
ОТСЛЕЖИВАНИЮ 
РАБОЧЕГО ПЛАНА 
— КАЧЕСТВЕННЫЕ 

ДОСТИЖЕНИЯ И/ИЛИ 
КОЛИЧЕСТВЕННЫЕ ЦЕЛИ

ГРУППИРОВКА 
ЗАТРАТ/

СТОИМОСТЬ 

5	 UNAIDS - Decision-making-aide-AGYW-investment-Version-March-2020-Final.pdf

https://www.theglobalfund.org/media/4309/fundingmodel_modularframework_handbook_en.pdf
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Приложение7: Процесс подачи заявок в 
рамках НМФ4 и сроки реализации гранта

МАТЕРИАЛЫ К ЗАЯВКЕ НА ФИНАНСИРОВАНИЕ В 
РАМКАХ НМФ4 НА 2023–2025 ГГ.

ОЖИДАЕТСЯ, ЧТО ОБНОВЛЕННЫЕ ДОКУМЕНТЫ 
БУДУТ ОПУБЛИКОВАНЫ В ПЕРИОД С ИЮЛЯ ПО 
СЕНТЯБРЬ 2022 Г., КОГДА ПОЯВЯТСЯ СЛЕДУЮЩИЕ 
МАТЕРИАЛЫ:	  

	 Шаблоны заявки на финансирование и инструкции

	 Шаблон системы показателей эффективности

	 Шаблон бюджета

	 Шаблон заявки на дополнительное финансирование

	 Таблица программных пробелов

	 Таблица ландшафта финансирования 

	 Шаблон управления товарами здравоохранения

	 Руководство к карте мер по реализации  

	 Руководство по совместному финансированию

	 Руководство по модульной структуре

	 Основные информационные записки

	 Технические справки

Страна Intervention

Компонент(ы)7 

Представитель(и) 
гражданского общества	

Описание рекомендуемого 
мероприятия, а также его 
ожидаемого воздействия или 
результата8 

Мероприятие 
включено в 
окончательную заявку 
на финансирование в 
Глобальный фонд

Мероприятие 
включено в 
окончательную 
приоритетную заявку 
на дополнительное 
финансирование, 
поданную в 
Глобальный фонд?

Дополнительные 
комментарии

 Да
 Частично             
 Нет

 Да
 Частично             
 Нет

(Добавьте строки по мере 
необходимости)

Список организаций гражданского общества и представляемых групп, с которыми проводились 
консультации и которые принимали участие в составлении данного списка.

Организация, представляемая группа и адрес электронной почты

Приложение 6: Новый обязательный 
запрос на финансирование для 
гражданского общества и сообществ, 
наиболее пострадавших от ВИЧ, 
туберкулеза и малярии

Цель данного запроса на обязательное 
финансирование — составить список наиболее 
приоритетных рекомендуемых мероприятий с точки 
зрения гражданского общества и сообществ, наиболее 
пострадавших от трех заболеваний, даже если они не 
являются приоритетными в окончательном запросе 
на финансирование, представленном в Глобальный 
фонд6. Эта информация будет использована 
Глобальным фондом для оценки эффективности 
странового диалога и для получения более полной 
картины потребностей сообщества.

Заполнение этой формы должно быть 
скоординировано с представителями гражданского 
общества в СКК и при поддержке секретариата СКК. 
Данная форма должна быть подана через СКК как 
часть официальной заявки на финансирование. Можно 
представить только один сводный список, состоящий 
не более чем из 20 пунктов.

6	 Для целевых портфелей эти приоритеты должны соответствовать 
направлениям деятельности (как указано в письме о выделении средств или 
иным образом согласовано с Глобальным фондом). 

7	 Если страна подает совместную заявку на финансирование (например, для 
компонентов по ТБ и ВИЧ), необходимо представить только один список.

8	 Если это возможно, мероприятия должны быть перечислены в порядке 
приоритетности с указанием предполагаемой стоимости.

2022 2023 2024 2025 

Q1 Q2 Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 

Подготовка 
шаблонов заявки на 
финансирование, 
инструкций, руководств

Электронные уроки/
вебинары/тренинги

Письма о 
выделении 
средств 
(декабрь)

Публикация 
заявочных 
материалов 
(июль)

Материалы для подачи  
заявки на финансирование

Письма о выделении средств 

Подача заявок на  
финансирование и оценка

Предоставление грантов

Реализация грантов

Заседания правления

Конференция по  
пополнению средств

Подача заявок на финансирование  
(с марта) + окна оценки ГТО

Реализация грантов

Предоставление грантов

Условные обозначения

В ПЕРИОД С АВГУСТА ПО ДЕКАБРЬ 2022 Г. БУДУТ 
ВЫПУЩЕНЫ ОСТАЛЬНЫЕ ДОКУМЕНТЫ:	  

	 Оставшиеся технические справки

	 Справочник заявителя 

	 Часто задаваемые вопросы

	 Электронные курсы

	 Вебинары

	 Обучающие слайды

	 Шаблон разбивки программы (декабрь)

	 Письма о выделении средств (декабрь)

Декабрь 2022 г. – Глобальный фонд направляет 
странам письма о выделении средств

Март 2023 – Открыт прием заявок на финансирование

Q4 



3736

Приложение 8: Техническая помощь СПГ для НМФ4

ПРЕДЛАГАЕМЫЕ ПРИОРИТЕТНЫЕ ТРЕКИ И ПОДНАПРАВЛЕНИЯ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ТП В РАМКАХ NFM4

Трек ТП А: Ситуационный анализ и 
оценка потребностей

	  
 
 
 
 
 

	  

Трек ТП С: Другое

	  
 

Ориентировочные окна подачи запросов на финансирование в 
рамках NFM4 (прогноз на основании временных рамок NFM3 – 
подлежит подтверждению до конца 2022 г.)

Конечный срок подачи запросов на ТП по СПГ (6 месяцев до 
соответствующего окна в рамках NFM4)

Окно1 - 31 марта 2023 г. 30 сентября 2022 г.

Окно2a - 30 апреля 2023 г. 31 октября 2022 г.

Окно2b - 31 мая 2023 г. 30 ноября 2022 г.

Окно2c -  30 июня 2023 г. 31 декабря 2022 г.

Окно3 - 31 августа 2023 г. 28 февраля 2023 г.

Окно4 - 28 февр. 2024 г. 31 июля 2023 г.

Окно5 - 30 апреля 2024 г. 31 октября 2023 г.

	 Просьба подавать запрос на ТП по СПГ в связи с разработкой запроса на 
финансирование в рамках NFM4 по крайней мере за 6 месяцев до окна 
подачи запроса на финансирование вашей страной в рамках NFM4:

	 Дата X = окно подачи в рамках NFM4
	 Дата X минус 1 мес. – Результаты ТП
	 Дата X минус 4 мес. – Начало предоставления ТП
	 Дата X минус 6 мес. – Подача запроса на ТП

Если вы не уверены, когда окно подачи запросов на финансирование 
в рамках NFM4 для вашей страны, обратитесь в СКК или 
проконсультируйтесь с Платформой по СПГ в вашем регионе (см. 
последний слайд)

2 МЕСЯЦА – 
МОБИЛИЗАЦИЯ  
ТП

ПОДАЧА 
ЗАПРОСА  
НА ТП

3 МЕСЯЦА – 
ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ  
ТП

1 МЕСЯЦ  
– ИСПОЛЬЗ-Е 
РЕЗУЛЬТАТОВ

ОКНО ПОДАЧИ 
ЗАПРОСА НА  
ФИНАНСИРО- 
ВАНИЕ

Руководство по заполнению формы запроса на ТП:

	 Обратитесь к Региональной платформе по 
вопросам СПГ в вашем регионе для получения 
помощи в подготовке запроса на ТП

	 Выберите трек(и) и поднаправления 
предоставления ТП, наиболее актуальные для 
целей вашего планирования в рамках NFM4

	 Следите за подсказками красным шрифтом 
по заполнению формы (например, укажите 
вовлеченные организации/сети, представьте 
детальный расчет затрат на проведение 
семинаров и сбор данных) 

	 Укажите в форме ожидаемое окно подачи 
запроса на финансирование в рамках NFM4

	 Подайте запрос на ТП по меньшей мере за 6 
месяцев до окна подачи вашей страной запроса 
на финансирование в рамках NFM4

Вы можете обратиться к соответствующей 
Региональной платформе по вопросам СПГ 
для получения формы запроса на ТП в сфере 
СПГ в рамках NFM4 (см. последний слайд) или 
написать на электронную почту  
crgta@theglobalfund.org 

Когда подавать запрос на ТП в сфере СПГ:

АНГЛОФОННАЯ АФРИКА:  
EANNASO  
eannaso@eannaso.org

АЗИАТСКО-ТИХООКЕАНСКИЙ РЕГИОН:   
APCASO  
apcrg@apcaso.org

ВОСТОЧНАЯ ЕВРОПА И ЦЕНТРАЛЬНАЯ АЗИЯ:  
EHRA 
eecaplatform@harmreductionurasia.org

ФРАНКОФОННАЯ АФРИКА:  
RAME 
contact@prf-fondsmondial.org

БЛИЖНИЙ ВОСТОК И СЕВЕРНАЯ АФРИКА:  
MENA  
info@itpcmena.org

ЛАТИНСКАЯ АМЕРИКА И СТРАНЫ 
КАРИБСКОГО БАССЕЙНА:VIA LIBRE  
ct.plataformalac@vialibre.org.pe

	 A.1 Оценка в сфере СПГ (кабинетное 
исследование/интервью с 
ключевыми информантами/ФГ) 
для получения стратегической 
информации для принятия решений 
с целью разработки запросов на 
финансирование в рамках NFM4

	 A.2 Обзор программ NFM3 
для учета мнения сообществ 
при усовершенствовании 
предоставления услуг в рамках 
NFM4

	 B.1 Проведение виртуальных или 
очных консультаций с сообществами 
для определения приоритетных 
направлений запросов на 
финансирование в рамках NFM4

	 B.2 Координация предоставления 
информации для подготовки 
запросов на финансирование и 
предоставления грантов в рамках 
NFM4 (в т.ч. анализ проектов запросов 
на финансирование или грантовых 
документов)

	 C.1 Помощь в подсчете затрат (в т.ч. 
виртуальное наставничество или 
оказание помощи в стране)

Трек ТП В: Вовлечение в процессы 
страновых диалогов в рамках NFM4
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