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РЕСПУБЛИКА АРМЕНИЯ

МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ

НАЦИОНАЛЬНЫЙ ЦЕНТР ПО ПРОФИЛАКТИКЕ СПИДа

“Отношение и поведение сотрудников
здравоохранения в отношении людей, живущих с

ВИЧ/СПИДОМ в Армении ”



Проект "Психическое здоровье и ВИЧ/СПИД в
Юго-Восточной Европе, на Кавказе и в Центральной Азии"
при поддержке Глобальной инициативы по психиатрии

� Психическое здоровье и структура ВИЧ/СПИДа в Армении

� Проблемы психического здоровья у людей живущих с ВИЧ в
Армении

� Оценка предоставления добровольного консультирования и
тетстирования на ВИЧ в Армении

� Связанная с ВИЧ стигма и дискриминация в Армении



Связанная с ВИЧ стигма и дискриминация в Армении

Исследование было проведено среди медработников, 
молодых людей в возрасте 15-24 лет, и людей живущих с
ВИЧ

Опрос:

� 144 медработника (Ереван и регионы)
� 250 молодых людей (Ереван)

Фокус группы:

� 2 фокус-группы среди медработников (19 человек)
� 2 фокус-группы среди людей живущих с ВИЧ (13 человек)



Результаты опроса и фокус-групп проведенных
среди медработников

� Уровень знаний о ВИЧ/СПИДе среди медработников остается
неудовлетворительным

� Медработники осведомлены об основных фактах по ВИЧ/СПИДу, 
однако навыки и опыт работы с людьми, живущими с ВИЧ остаются
неудовлетворительными

� ВИЧ/СПИД часто воспринимается как заболевание, присущее
только группам риска, таким как ПИН, КСР, МСМ

� Случаи проявления стигмы и дискриминации по отношению к ЛЖВ
по-прежнему возможны в некоторых медучреждениях. В частности, 
ЛЖВ иногда отказывают в соответствующей медицинской помощи.

� Страх инфицирования при оказании медицинской помощи ЛЖВ
способствует проявлению стигмы и дискриминации.

� Иногда ЛЖВ предпочитают скрыть свой ВИЧ-позитивный статус
для получения адекватного лечения и ухода.

� Некоторые медработники предпочли бы направлять ЛЖВ в
отдельное специализированное учреждение, которое будет
полностью ответственно за предоставление лечения, ухода и
поддержки ЛЖВ



Процент медработников правильно ответивших на
опросы о путях передачи ВИЧ
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Процент положительных и отрицательных ответов на
утверждения, касающиеся стигмы и дискриминации

среди медработников

52,9%
57,7%

64,4%
60,2%

91,3%

71,2%

47,1%
42,3%

36,6%39,8%

8,7%

28,8%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

1 2 3 4 5 6

Да

Нет

1. «ЛЖВ должны получать медицинскую
помощь в специализированных
медучреждениях»

2. «Врач может отказаться предоставлять
медицинскую помощь ЛЖВ»

3. «ВИЧ-инфицированные женщины
должны прервать беременность»

4. «ВИЧ-инфицированные беременные
женщины должны рожать в специальных
клиниках»

5. «В случае ЛЖВ, я не буду предоставлять
медицинскую помощь и направлю пациента в
Центр СПИДа»

6. «Если у медработника обнаружится ВИЧ-
инфекция он не должен продолжать
предоставлять медицинскую помощь»



Рекомендации

� Проведение тренингов и ре-тренингов по вопросам
ВИЧ/СПИДа среди медраборников

� Информационные кампании, направленные на снижение
стигмы и дискриминации, должны проводится с
привлечением медработников, с акцентом на этические
аспекты, сохранение конфиденциальности и врачебной
тайны

� Проведение тренингов и ре-тренингов среди
представителей СМИ для предоставления достоверной
информации по ВИЧ/СПИДу


