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ПОВЕСТКА ДНЯ
заседания Странового координационного комитета 

по работе с международными организациями 
по вопросам ВИЧ-инфекции и туберкулеза

31 января 2020 года, 09.00
г. Нур-Султан,

Отель «Парк Инн», 
                                                                             конференц-зал «4+5»

Председатель: Биртанов Елжан Амантаевич, Министр здравоохранения Республики 
Казахстан, Председатель Странового координационного комитета по работе с 
международными организациями по вопросам ВИЧ-инфекции и туберкулеза (далее - СКК)

1. Объявление о выделении нового финансирования Глобального фонда для борьбы со 
СПИДом, туберкулезом и малярией (далее - Глобальный фонд) по компонентам ВИЧ и 
туберкулез с 2021 года.
Докладчик - Землянская Вера, Программный специалист Страновой команды Глобального 
фонда по Казахстану

2. Основные направления по компоненту ВИЧ в рамках нового гранта Глобального фонда 
на 2021-2023 годы.
Докладчик - Байсеркин Бауыржан Сатжанович, директор республиканского 
государственного предприятия на праве хозяйственного ведения «Казахский научный 
центр дерматологии и инфекционных заболеваний»

3. Обеспечение антиретровирусными препаратами людей, живущих с ВИЧ в Казахстане.
Докладчик - Растокина Елена, Общественный фонд «Answer» 

4. Презентация инициативы РАДИАН Фонда Элтона Джона по СПИДу.
Докладчик – Рашбасс Джэйк, Ведущий программы, Фонд Элтона Джона по СПИДу.

5. Использование механизмов социального контрактирования для обеспечения 
устойчивости услуг в сфере ВИЧ. Презентация аналитического отчета.
Докладчик - Демченко Максим, Международный консультант

6. Информация по статусу реализации программы Поддерживающей заместительной 
терапии. Решения СКК от 18 января и 20 сентября 2019 года.
Докладчик - Негай Николай Анатольевич, директор республиканского государственного 
предприятия на праве хозяйственного ведения «Республиканский научно-практический 
центр психического здоровья» 

7.  План по реализации квалификационных критериев Глобального фонда к СКК в процессе 
разработки новой заявки: 
• Утверждение Основного получателя по компоненту ВИЧ гранта Глобального фонда;
• Утверждение плана Странового диалога; 
• Согласование состава рабочей группы по написанию заявки и проведению Странового 

диалога; 
• Согласование мероприятий по реализации надзорной функции СКК.
Докладчик - Аманжолов Нурали, заместитель председателя СКК, ОЮЛ «Казахстанский 
Союз Людей, Живущих с ВИЧ»

8. Разное 
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ПРОГРАММА ПРОВЕДЕНИЯ
заседания Странового координационного комитета по работе 

с международными организациями по вопросам ВИЧ-инфекции и туберкулеза
(31 января 2020 года, 09.00)

г. Нур-Султан,
Отель «Парк Инн», 

конференц-зал «4+5»

08.00 Регистрация участников. Приветственный кофе-брейк

09.00 Приветственное слово Министра 
здравоохранения РК

Биртанов Елжан Амантаевич, 
Министр здравоохранения Республики 
Казахстан, 
Председатель Странового 
координационного комитета по работе 
с международными 
организациями по вопросам 
ВИЧ-инфекции и туберкулеза (далее - 
СКК)

09.10 Объявление о выделении нового финансирова-
ния Глобального фонда для борьбы со СПИДом, 
туберкулезом и малярией (далее - Глобальный 
фонд) по компонентам ВИЧ и туберкулез с 2021 
года.

Землянская Вера, 
Программный специалист Страновой 
команды Глобального фонда по Казах-
стану

09.20 Обсуждение

09.30 Основные направления по компоненту ВИЧ в 
рамках нового гранта Глобального фонда 2021-
2023 годы

Байсеркин 
Бауыржан Сатжанович, Директор  
республиканского государственного 
предприятия на праве хозяйственного 
ведения «Казахский научный центр 
дерматологии и инфекционных заболе-
ваний»

09.40 Обсуждение

09.55 Обеспечение антиретровирусными препарата-
ми людей, живущих с ВИЧ в Казахстане

Растокина Елена,
Руководитель общественного фонда 
«Answer»

10.05 Обсуждение

10.20 Презентация инициативы РАДИАН Фонда Элто-
на Джона по СПИДу

Рашбасс Джэйк, 
Ведущий программы, Фонд Элтона 
Джона по СПИДу.

10.35 Обсуждение

10.50 Кофе-брейк

11.10 Использование механизмов социального кон-
трактирования для обеспечения устойчивости 
услуг в сфере ВИЧ. Презентация аналитического 
отчета

Демченко Максим,
Международный консультант

11.25 Обсуждение

11.40 Информация по статусу реализации программы 
Поддерживающей заместительной терапии. Ре-
шения СКК от 18 января и 20 сентября 2019 года.

Негай Николай Анатольевич,
Директор РНЦПЗ МЗРК

11.50 Обсуждение

12.00 План по реализации квалификационных крите-
риев Глобального фонда к СКК в процессе раз-
работки новой заявки:
Утверждение Основного получателя по компо-
ненту ВИЧ гранта Глобального фонда;
Утверждение плана Странового диалога;
Согласование состава рабочей группы по подго-
товке заявки и проведению Странового диалога;
Согласование мероприятий по реализации над-
зорной функции СКК.

Аманжолов Нурали,
Заместитель председателя СКК, ОЮЛ 
«Казахстанский Союз Людей, Живущих 
с ВИЧ»

 12.15 Обсуждение

12.30 Подведение итогов. 
Закрытие заседания СКК

Биртанов 
Елжан Амантаевич, 
Министр здравоохранения Республики 
Казахстан

13.00 Обед 

Программа Тренинга для членов СКК и Основных получателей
14.00 Организация Странового диалога в процессе 

подготовки заявки на получение финансирование 
Глобального фонда

Ионашку Габриела, Региональный 
советник по стратегическому 
планированию ЮНЭЙДС

14.20 Написание заявки. Ионашку Габриела, Региональный 
советник по стратегическому 
планированию ЮНЭЙДС

15.00 Мониторинг и оценка профилактических прог-
рамм

Ионашку Габриела, Региональный 
советник по стратегическому 
планированию ЮНЭЙДС

15.20 Упражнения

16.00 Закрытие тренинга. Кофе-брейк
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СПИСОК УЧАСТНИКОВ 
заседания Странового координационного комитета по работе 

с международными организациями по вопросам 
ВИЧ-инфекции и туберкулеза

31 января 2020 года, 09.00 часов, 
г. Нур-Султан, Отель «Парк Инн»,

 конференц-зал «4+5»

Страновой координационный комитет по работе с международными организациями по 
вопросам ВИЧ-инфекции и туберкулеза

Биртанов Елжан 
Амантаевич

Министр здравоохранения РК, председатель СКК

Аманжолов Нурали президент ОЮЛ «Казахстанский Союз ЛЖВ», заместитель председателя 
СКК

Голиусов Александр 
Тимофеевич

директор офиса ЮНЭЙДС в Казахстане, Объединенная Программа ООН 
по ВИЧ/СПИДу, заместитель председателя СКК

Көптлеуова Бағымгүл 
Әбүбәкірқызы 

и.о. председателя комитета по дошкольному и среднему образованию 
Министерства образования и науки РК 

Аюбаев Мейрам 
Акатович

заместитель председателя Комитета уголовно-исполнительной системы, 
Министерство внутренних дел РК

Бекшин Жандарбек 
Мухтарович

заместитель председателя Комитета контроля качества и безопасности 
товаров и услуг, Министерство здравоохранения РК

Оспанова Сайран
Садвакасовна

руководитель Управления бюджета здравоохранения Департамента 
бюджета социальной сферы, Министерство финансов РК

Салык Макпал руководитель Управления по делам гражданского общества, Министерство 
информации и общественного развития РК

Худайбергенова
Гульмира Сапаровна

руководитель Управления развития здравоохранения, занятости и 
социальной защиты населения Департамента социальной политики 
и развития государственных органов, Министерство национальной 
экономики Республики Казахстан

Базенова Рымтай 
Николевна

и.о. руководителя Управления медико-социальной экспертизы 
Департамента развития политики социальной помощи, Министерство 
труда и социальной защиты РК

Яресько Антон 
Витальевич

главный терапевт, Министерство обороны РК 

Альгожин Еркебулан медицинский директор, представительство неправительственной 
организации «Партнеры во имя здоровья» в РК

Болыспаева Гульнур национальный программный координатор, Управления Организации 
Объединенных Наций по наркотикам и преступности в Казахстане

Виноградов Виталий представитель уязвимых групп населения (МСМ)

Дерябина Анна генеральный менеджер филиала корпорации «Центр для международных 
программ» в Казахстане (ICAP) (по согласованию)

Жандаулетова Жанна представитель в Казахстане, Представительство (Проект ХОУП) Фонда 
здравоохранения «Люди-Людям» Инк

Жазыкбаева Жаннета  президент, Благотворительный общественный фонд «Защита детей от 
СПИДа»

Жолнерова Наталья представитель уязвимых групп населения (РС)

Ибрагимова Оксана представитель уязвимых групп населения (ЛУН)

Идрисова Роза директор, Общественный фонд «Санат алеми»

Кушербаева Ляззат лицо, затронутое социально-значимым заболеванием

Полякова Людмила женщины, живущие с ВИЧ

Рудоквас Наталья лицо, затронутое социально-значимым заболеванием

Сауранбаева Мира представитель Товарищества с ограниченной ответственностью «Нур-М»

Терликбаева Асель директор филиала Корпорации «Центр Изучения Глобального здоровья в 
Центральной Азии», Колумбийский университет

Токтабаянов Арман региональный советник по туберкулезу, Агентство США по международному 
развитию (USAID)

Тургунбаев Болатбек 
Базарбаевич

руководитель объединения юридических лиц «Казахстанская Сеть по 
Противодействию Туберкулезу»

Приглашенные
Бидатова Гульзия 
Карибаевна 

директор Департамента медико-социальной помощи МЗ РК

Костюк Александр 
Владимирович

заместитель директора Департамента лекарственного обеспечения и 
стандартизации МЗ РК

Абдрахманова
Кульзира 
Жаксылыковна

руководитель Управления медицинской помощи при социально-значимых 
заболеваниях Департамента медико-социальной МЗ РК

Утебаева Зере 
Орынтаевна

руководитель Национального центра по правам человека

Негай Николай 
Анатольевич

генеральный директор РГП на ПХВ «Республиканский научно-практический 
центр психического здоровья» МЗ РК 

Растокина Елена руководитель общественного фонда «Ансвер»

Еспенова Махаббат исполнительный директор Общественного фонда «Камеда»

Получатели гранта Глобального фонда
Исмаилов Шахимурат 
Шаимович

менеджер группы реализации проекта Глобального фонда по компоненту 
«Туберкулез», профессор, РГП на ПХВ «Национальный научный центр 
фтизиопульмонологии» МЗ РК

Байсеркин Бауыржан 
Сатжанович

директор РГП на ПХВ «Казахский научный центр дерматологии и 
инфекционных заболеваний» МЗ РК

Давлетгалиева
Татьяна Ивановна

национальный координатор по компоненту «ВИЧ» Глобального фонда, 
РГП на ПХВ «Казахский научный центр дерматологии и инфекционных 
заболеваний» МЗ РК

Жетписбаева Коркем 
Абуталиповна

программный менеджер группы по реализации гранта Глобального фонда, 
РГП на ПХВ «Казахский научный центр дерматологии и инфекционных 
заболеваний» МЗ РК

Кайралапова Айгуль 
Сапаргалиевна

специалист по связям группы по реализации гранта Глобального фонда, 
РГП на ПХВ «Национальный научный центр фтизиопульмонологии» МЗ РК

Международные организации
Максим Корина специалист по устойчивости, переходу и ко-финансированию, Глобальный 

фонд
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Землянская Вера программный специалист Глобального фонда

Ионашку Габриела И.о. субрегионального директора ЮНЭЙДС в Центральной Азии

Бокажанова Алия советник по ускоренному ответу на эпидемию ВИЧ в ЮНЭЙДС

Сокульский Константин программный аналитик, руководитель Департамента эффективного 
управления, ПРООН

Рашбасс Джейк программный лидер, Фонд Элтона Джона по СПИДу

Шивон Кроули Фонд Элтона Джона по СПИДу

Демченко Максим международный консультант

Ереулиева Наталья местный агент фонда

Мойченко Татьяна местный агент фонда

Жасымбекова Светлана национальный координатор по миграции, Международная организация 
по миграции в Казахстане

Демеуова Рысалды координатор Секретариата СКК

Абусеитова Айнур ассистент Секретариата СКК

Устемирова Жанна переводчик ГЛОБАЛЬНЫЙ ФОНД: 
  
СУММА, ВЫДЕЛЕННАЯ 
КАЗАХСТАНУ НА 2021-2023 гг. 
ЦИКЛ ФИНАНСИРОВАНИЯ И 
ПОСЛЕДУЮЩИЕ ДЕЙСТВИЯ

Землянская Вера,
программный 
специалист 
Глобального фонда



10 11

Обзор выделенной суммы с предварительной схемой 
распределения ресурсов между программами 

2

СКК определяет наиболее рациональное использование средств для
поддержки отвечающих критериям компонентов по заболеваниям:

• Значимость прозрачной дискуссии всех заинтересованных сторон при
перераспределения средств!

Отвечающий критериям 
компонент заболевания

Выделенная сумма, 
долл. США

Период использоаания 
выделенных ресурсов

ВИЧ 5 197 500 С 1 января 2021 г. по 31 
декабря 2023 г.

Туберкулез 10 040 997 С 1 января 2023 г. по 31 
декабря 2025 г.

Итого 15 238 497

3

Казахстан: адаптированный запрос для целевого 
портфолио 

** Страны с уровнем дохода выше среднего могут также указывать на мероприятия по обеспечению готовности к переходу, которые включают критические потребности ЖУССЗ 
для обеспечения устойчивости, в зависимости от обстоятельств, а также по улучшению справедливого охвата и использования услуг и, в зависимости от обстоятельств, по 
внедрению новых технологий, отражающих передовую глобальную практику и имеющих решающее значение для поддержания преимуществ и укрепления контроля и/или 
ускорения ликвидации болезней

Уровень дохода Целевая направленность запроса

Страны с уровнем дохода 
выше среднего (Казахстан)

100% бюджета ориентировано на 
мероприятия, которые поддерживают или 
расширяют основанные на фактических 
данных мероприятия для ключевых и 
уязвимых групп населения ** 

Целевая направленность запроса

Внутреннее финансирование 

4

• Совместное финансирование. Чтобы получить доступ к полному объему суммы, 
выделенной на 2021-2023 годы, Казахстан должен соблюсти требования к 
совместному финансированию. Это означает, что 15% ресурсов (2 285 775 долл. 
США), выделенных Глобальным фондом на оба заболевания, зависит от 
увеличения объема вкладов государства в совместное финансирование (на такую 
же сумму), направленное на программы по заболеваниям и/или инвестиции в 
жизнеспособные и устойчивые системы для сохранения здоровья. Причем 50% от 
вклада в совместное финансирование, должны быть направлены на мероприятия 
для ключевых и уязвимых групп населения, поскольку Казахстан является страной 
с уровнем дохода выше среднего.

• Прежние обязательства в отношении совместного финансирования.
Казахстан должен также показать, что он выполнил обязательства, принятые в 
рамках предшествующей политики «готовности платить»

Ожидаемый итог
• Документальное подтверждение инклюзивного диалога в соответствии с КТ 1 и КТ 2

• Поддержка запроса на финансирование членами СКК 
5

1

2

Ожидаемый итог

Страновой диалогСтрановой диалогСтрановой диалогСтрановой диалог

Технические 
партнеры

Глобальный 
фонд

Правительство 
страны

Молодые 
люди

Научные 
учреждения

Гражданское 
общество / ключевые 

группы населения

учреждения

Другие доноры

Страновой диалог

Другие доноры

Частный сектор

* Проверяется при представлении 
запроса на финансирование 

Прозрачный и 
инклюзивный 

процесс 
подготовки 

запросов на 
финансирование

Открытые и 
прозрачные 
процедуры 

выбора основного 
реципиента (ОР)

Квалификационные 
требования к СКК*

Представление запроса на финансирование
Страновой диалог и квалификационные требования в отношении СКК

КТ 1

КТ 2
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1

2

3

4

5

6
Разработка, опубликование и выполнение политики управления 
конфликтами интересов, применяемой ко всем членам СКК и ко всем 
функциям СКК

Обеспечение участия представителей негосударственного сектора 
на основе прозрачных и документальных процедур

Документальное подтверждение представленности затронутых 
сообществ

Надзор за реализацией программ и наличие плана надзора

Открытый и прозрачный процесс выбора Основных реципиентов

Прозрачный и инклюзивный процесс подготовки запросов на 
финансирование

Оценка выполнения 
требований 3-6

производится на 
постоянной основе

Оценка выполнения 
Квалификационных 

требований 1 и 2 
проводится при 

представлении запроса 
на финансирование

Квалификационные требования к СКК

Как подготовиться
Периоды работы Группы Технической Оценки в 2020 г.

7

Периоды работы ГТО Представление 
запроса

Даты проведения оценок

Период 1 23 марта 27 апреля – 2 мая
Период 2 25 мая 29 июня – 5 июля
Период 3 31 августа 5 – 11 октября

Янв Февр Март Aпр Май Июнь Июль 31 
Авг Сент Окт Нояб Дек

8

Янв Февр 23 
Марта Aпр Май Июнь Июль Авг Сент Окт Нояб Дек

ГТО Выделение гранта КУГ/
Правление

Подпи-
сание 
гранта

Янв Февр Март Aпр 25 
Мая Июнь Июль Авг Сент Окт Нояб Дек

20
20

г.

Как подготовиться
Планирование периодов представления документов для гранта по ВИЧ 

ГТО Выделение гранта

20
21

г.

Янв Февр Март

Янв Февр Март

Янв Февр Март

ГТО Выделение гранта

КУГ/
Правление

Подписание 
гранта

КУГ/
Правление

ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ 
РЕАЛИЗАЦИИ ГРАНТА ГФСТМ 
(КОМПОНЕНТ ВИЧ)
 НА 2021-2023 ГОДЫ

Байсеркин Бауыржан 
Сатжанович, 
директор РГП на ПХВ 
«Казахский научный 
центр дерматологии 
и инфекционных 
заболеваний» МЗ РК



14 15

Глобальный обзор ситуации по ВИЧ-инфекции*

Число людей, живущих с ВИЧ – 37,9 млн [32,7–44,0]. Статистические данные, 2018г.

0,8%
распространенность ВИЧ 
15 - 49 лет

770 тыс. 
людей умерло от болезней, 
связанных с ВИЧ

1,7 млн. 
новых случаев ВИЧ 

* Данные из источников
• http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs360/ru/
• http://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/UNAIDS_Fat_ru.pdf

Восточная Европа и Центральная Азия
1.7 миллиона

[1.5 миллиона–1.9 миллиона]

24,5 млн. 
человек получали 
антиретровирусную терапию

Достижение целей   90 -90 -90  

№ Области/
Кол-о 

выявленных 
случаев

Динамика 
(+) (-) % 90 90 90

1 Павлодарская 163 76,2 80 71 92
2 ЗКО 26 60,5 87 69 80
3 Костанайская 126 56,3 81 74 72
4 г. Шымкент 39 34,8 78 71 91
5 ВКО 86 26,6 78 71 87

РК 421 13,6 82% 68% 78%
6 Г. Нур-Султан 25 12,2 75 71 67
7 г. Алматы 13 2,4 82 69 87
8 Карагандинская -4 -0,9 77 69 66
9 Акмолинская -4 -2,7 87 85 61

10 СКО -9 -4,5 79 75 66
11 Туркестанская -4 -4,8 64 82 78
12 Алматинская -16 -4,8 89 67 65
13 Мангистауская -3 -6,7 93 76 85
14 Жамбылская -8 -8,2 77 78 85
15 Атырауская -3 -9,7 84 76 71
16 Актюбинская -4 -9,1 79 67 81
17 Кызылординская -2 -10 87 79 74

Оценочное 
ЛЖВ

ЛЖВ, которые знают 
свой статус

25 753 – 82%

31 378

ЛЖВ, которые
получают АРТ

17 535 – 68%
ЛЖВ, с подавленной 
вирусной нагрузкой

13 605 – 78%

Рекомендации ГФ по запросу финансирования на 
2021-2023 г. (ВИЧ) 

Сумма определенная ГФ на ВИЧ: 5,197,500.00 млн. долларов США

Цель выделения: Заявка должна соответствовать приоритетным 
направлениям  страны, национальной  стратегии по противодействию 
ВИЧ.
Национальные приоритеты:
1) укрепление систем здравоохранения и сообщества (лаборатории, сеть 
поставок, улучшения системы сбора и использования данных, мониторинг на уровне 
сообществ, мобилизацию сообщества, адвокацию и организационное развитие, а также 
кадровые ресурсы для здравоохранения на уровне сообществ и учреждений);

2) расширение эффективных профилактических мероприятий среди 
КГН; 

3) преодоление барьеров, связанных с вопросами прав людей на 
здоровье и гендерного неравенства. 

Запрашиваемая сумма: 7,197,500.00 млн. долларов США

Направления ГФ

1. Поддержка  НПО по 
работе с ЛУИН и МСМ по 
реализации госсоцзаказа

2. Определение потребности 
дополнительных услуг для 
КГН

3. Тарификация услуг для 
КГН;

4. Закуп шприцев, 
презервативов и 
лубрикантов ; 

5. Внедрение и реализация 
до –контактной 
профилактики ВИЧ -
инфекции (PreP)

6. Информационно-
образовательные 
мероприятия на 
предотвращение новых 
видов наркотиков.

1. Увеличение охвата 
тестированием КГН;     

2. Расширение экспресс -
тестирования КГН в НПО  
(закуп слюновых тестов);

3. Закуп  единого 
лабораторного оборудования 
и тестов для определения ВН 
и мониторинга за 
эффективностью  лечения

4. Мультидисциплинарный
подход;

5. Мобилизация сообщества  и 
расширение сети НПО

6. Повышение приверженности 
ЛЖВ к АРТ;

7. Совершенствование 
информационных системы 
для мониторинга и контроля 
услуг для  КГН;

8. Повышение кадрового  
потенциала государственных 
и неправительственных  
организаций

Усиление  профилактических 
программ среди ключевых групп 
населения

Укрепление систем 
здравоохранения и сообщества Преодоление барьеров, 

связанных с вопросами прав 
людей на здоровье и 
гендерного неравенства. 

1. Повышение 
потенциала 
медработников ОЦ 
СПИД и  ПМСП, 
сотрудников НПО 

2. Доступ к  правовым 
услугам и гендерного 
равенства 

3. Правовая и 
юридическая 
поддержки ЛЖВ и КГН

Направл Мероприятия по приоритетам
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ИНФОРМАЦИЯ ПО ПЕРЕБОЯМ 
АРВ-ПРЕПАРАТОВ В 2019 ГОДУ

Растокина Елена,  
руководитель 
общественного фонда 
«Ансвер»

www.kncdiz.kz

E-mail: info@kncdiz.kz
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 На сайт https://pereboi.kz/ в 2019 
году пришло 111 сообщений об 
отсутствии у пациентов АРВ-
препаратов.

 Для сравнения в 2018 году за 
это же время поступило только  7 
сообщений. 

-

ИНФОРМАЦИЯ С САЙТА PEREBOI.KZ
Не выдали препарат/внезапно поменяли 

схему лечения, 2019 г. 
Алматы 

Нур – Султан 

Балхаш 

Павлодар 

Тараз 

Темиртау 

Усть-Каменогорск 

Экибастуз 

АРВ-препараты, по которым поступали сообщения на 
сайт в 2019 г.   

Долутегравир

Абакавир/ламивудин (Кивекса)

Зидовудин/ламивудин/абакавир 
(Тризивир)

Тенофовир/эмтрицитабин 
(Трувада)

Тенофовир (Виреад)

Ламивудин/зидовудин (Комбивир)

Тенофовир/эмтрицитабин/эфавире
нз (Эфавиренз, эмтрицитабин и 
тенофовира дизопроксила 
фумарат)

ПРИЧИНА ПЕРЕБОЕВ: 
 позднее заключение договоров с 

ЮНИСЕФ (декабрь 2018 г.) - 16 
наименований препаратов.

 позднее заключение договоров по 
препаратам, не имеющим 
аналогов по МНН (Долутегравир)
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СИТУАЦИЯ С ДОСТУПОМ К АРВ-
ПРЕПАРАТАМ НА 2020 ГОД
 Для своевременного заключения договоров,
согласно Постановления Правительства РК
1729 список ЕД должен быть утвержден не
позднее июня текущего финансового года.

 В 2019 году «Список лекарственных средств,
медицинских изделий в рамках ГОБМП и в
ОСМС на амбулаторном и стационарном
уровнях, подлежащих закупу у ЕД» был
заключен 29 августа 2019 года.

СИТУАЦИЯ С ДОСТУПОМ К АРВ-
ПРЕПАРАТАМ НА 2020 ГОД

 Для своевременной поставки полного перечня препаратов 
посредством международных организаций требуется  от 2 
до  6 месяцев. 

 Для поставки препаратов по прямым договорам поставки 
также необходимо время на производство препаратов.

 Информация о заключении договоров СК-Фармации с  
международными закупочными агентствами отсутствует

 Не заключены договора по препаратам не имеющим 
аналогов по МНН.  

 Есть серьезные опасения полагать, что в 2020 году 14 000 
пациентов, живущих с ВИЧ, будут вынуждены сменить 
схему/прекратить лечение.

СООБЩЕНИЕ ОТ 27.01.2020
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ИНИЦИАТИВА 
«ОБРАЗЦОВЫЕ ГОРОДА» 
В АЛМАТЫ

Джейк Рашбасс, 
Старший руководитель 
программ,
Фонд Элтона Джона по 
борьбе со СПИДом

ВОПРОСЫ:
 На каком этапе находится заключение договоров по/с :

1) Долутегравиру, кивексе (ГСК)
2) «Резолсте» (дарунавир/кобицистат)
3)  по всем препаратам, закупаемым посредством                  

ЮНИСЕФ 
 Ориентировочные даты поставки указанных препаратов?
 В новом протоколе лечения есть BIC (Биктегравир), 

означает ли это что на 2020 год, также будет закупаться 
BIC?

 Рассмотрен ли иск по принудительной лицензии на 
долутегравир?
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Фонд Элтона Джона по борьбе со СПИДом:  Во что мы верим  

Мы являемся негосударственным 
частным фондом  с миссией создать 
будущее, свободное от СПИДа, на 
основе подходов общественного 
здравоохранения   
 
Мы верим в: 
 
•  Сострадание: никто не останется 
без внимания 

•  Действие: Мы можем покончить со 
СПИДом только в том случае, если 
никто не останется без внимания, и  
действовать необходимо сейчас  

•  Результаты: делать то, что 
работает - наука, данные и 
доказательства 

2 

Фонд Элтона Джона по борьбе со СПИДом:  Во что мы верим  

«Если мы, как глобальное 
сообщество, сможем обрести 
любовь и согласиться с тем, что 
каждая жизнь имеет равную 
ценность, если мы сможем  
призвать к состраданию, чтобы 
обеспечить лечением и 
профилактикой всех, кто живет с 
ВИЧ -  и я имею в виду всех, 
независимо от того, кто они, где 
они живут, или насколько они 
богаты или бедны - мы можем 
покончить со СПИДом навсегда ». 

 «Любовь – это лекарство. О жизни, потере, и 
прекращении СПИДа» 

  
Сэр Элтон Джон, 2012  

3 

У себя дома: Быть частью процесса по снижению 
заболеваемости ВИЧ в Лондоне   

 
Почему в Лондоне снизилась 
заболеваемость ВИЧ? 
 
•  Дифференцированная 
профилактика 

•  «Тестируй-и-Лечи» 
•  Низкопороговые услуги 
 

4 

Инновационное финансирование: Фонд запустил программу «Social 
Impact Bond» для трех наиболее пострадавших районов Лондона  

5 

Интегрированный уход, 
ориентированный на пациента  Микро-планирование 

Динамичная оптимизация 
выявления случаев в 
больших популяциях 

Перераспределение 
обязанностей  

«Пункты единого окна» в государственных 
медицинских учреждениях, где в одном месте 
предоставляется комбинированный пакет 
услуг по туберкулезу, гепатиту, 
наркозависимости, тестированию, АРВ-
терапии, лечению ИППП, и психосоциальные 
услуги 

•  Максимизация 
количества 
представителей 
сообщества, 
охваченных 
профилактическими 
услугами по ВИЧ 

•  Аутрич-менеджмент 
и планирование 
децентрализованы 
к аутрич-работниам 
и основаны на 
данных 

•  Расширение 
возможностей и 
лучшее 
использование 
ресурсов 

Большое количество равных 
инструкторов, обученных в 
качестве консультантов по 
ДКТ на ВИЧ 
Широкий диапазон мест для 
проведения тестирования 
Нет необходимости для 
бенефициариев приезжать 
для получения услуг  

Тестирование 

Знание о ВИЧ 
статусе 

Доступ к 
уходу 

Пользование АРВ 

В мире: Поддержка партнеров с помощью инноваций, для 
того, чтобы быстрее покончить со СПИДом 
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6 

Для решения проблем в регионе ВЕЦА и 
обеспечения того, чтобы никто не 
остался без внимания в глобальных 
усилиях по прекращению эпидемии ВИЧ / 
СПИДа, Фонд Элтона Джона по борьбе со 
СПИДом и компания Gilead Sciences 
объединили усилия в новаторской 
инициативе RADIAN чтобы: 
 

Эффективно противодействовать 
новым случаям ВИЧ-инфекции и 
смертностью от заболеваний, 
связанных со СПИДом, в странах 
ВЕЦА 

RADIAN – Помощь покончить с ВИЧ в странах ВЕЦА 

усилиях
СПИДа, 
СПИДом
объединили
инициативе

Эффективно
новым
смертностью
связанных

7 

Работая вместе, мы 
можем остановить 
вирус. 

«Образцовые 
 города» 

1 2 

Фонд 
«Неудовлетворенные 

потребности» 

Двусторонний подход 

Двусторонний подход 

8 

Образцовые  
города 

1 

Двусторонняя программа для целенаправленных и эффективных 
действий, ориентированных  на решение конкретных проблем 
в ВЕЦА: 

 Целевые инициативы в городах ВЕЦА 

•  Четырехлетняя высоко целевая инициатива, которая 
послужит образцом для воздействия на эпидемию в 
масштабе ВЕЦА, и покажет, что это возможно достичь 
нулевой передачи и положить конец эпидемии в 
городах ВЕЦА. 

•  Поддержка программ, сосредоточенных вокруг 
существующей инфраструктуры здравоохранения, 
оказывающих измеримое воздействие в ответ на ВИЧ в 
ключевых городах ВЕЦА.  

9 

Первый «Образцовый город» – Алматы 

Наше видение: 
 
Значительные высоко-целевые 
инвестиции, чтобы помочь Алматы 
добиться нулевой передачи и 
положить конец эпидемии ВИЧ, как 
пример для остального региона 
 
Почему Алматы? 
 

 Впечатляющая инфраструктура 
 
 

 Контроль за эпидемией в 
 пределах досягаемости 

 
 

 Политическая приверженность 
 
 

 Активные организации сообществ  
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Как работает Фонд «Образцовые города»? 

10 

 
 
 
Финансирование предоставляется в виде 
грантов, которые оцениваются и управляются 
Фондом Элтона Джона по борьбе со СПИДом. 
Получение гранта Фонда станет результатом 
упорядоченного двухэтапного процесса, под 
руководством Фонда Элтона Джона по борьбе 
со СПИДом.  Gilead не участвует в отборе и 
оценке кандидатов и победителей.  
Решение о грантовом финансировании будет 
принято на основании следующих критериев: 
 

1.  Стратегия и воздействие
2.  Эффективность 
3.  Устойчивость 

Полный перечень критериев отбора 
можно скачать в разделе «Приглашение 
к участию» на сайте: www.ejaf.org/radian 
 
 

Критерии отбора 

Мы объявили запрос предложений для НПО/консорциумов по реализации 
3-4-летней программы в Алматы с бюджетом 2-5 млн. долларов 

 
 
 
Авторы отобранной концептуальной записки 
будут приглашены подать полноценную 
заявку на основании дискуссии с 
соответствующими партнерами, включая 
государственный сектор 
Затем заявка будет направлена для обзора 
экспертам технической панели Фонда и 
должной добросовестности (‘дью-дилидженс’) 
Если одобрена, реализация программы 
должна начаться в июле 2020 
 
 

Следующие шаги 

РЕАЛИЗАЦИЯ ПРОГРАММЫ 
ПОДДЕРЖИВАЮЩЕЙ 
ЗАМЕСТИТЕЛЬНОЙ ТЕРАПИИ. 
ИСПОЛНЕНИЕ РЕШЕНИЙ 
СТРАНОВОГО КООРДИНАЦИОННОГО 
КОМИТЕТА ОТ 18 ЯНВАРЯ 
И 20 СЕНТЯБРЯ 2019 ГОДА

Негай Н.А.,
Генеральный директор,
Республиканский научно– 
практический центр 
психического здоровья
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Внедрение Программы ПЗТ 2008 – 2019 годы
Регион 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Актюбинская 7 20 25 25 28 28 24 25
Атырауская 6 4 10
ВКО 27 37 57 47 51 64 81 94 70 82
в том числе Семей 13 21 25 28 39 30 39
Жамбылская 6 11 19 20 20 14 6 7
ЗКО 17 15 27 31 21 15 16
Карагандинская 26 21 22 31 49 40 29 40 53 60 32 30
в том числе Темиртау 26 21 22 31 49 32 20 27 26 21 9 10
Костанайская 3 18 24 32 27 25 22 19
Кызылординская 4 3 5
Павлодарская: 24 23 46 46 54 59 67 85 83 87 62 72
в том числе Экибастуз 16 17 22 17 20 12 13
Алматы 15 13 29
Всего пациентов 50 44 95 114 176 212 230 293 323 354 251 295
Всего регионов 2 2 3 3 6 7 7 7 7 10 10 10
Всего сайтов 2 2 3 3 6 10 10 10 10 13 13 13

Всего за 2008-2019 годы в 
Программе ПЗТ было 
- 1198 пациентов,
Выбыли из Программы по 
причине планового 
завершения (6 месяцев 
пребывания на ОЗТ и более) -
237

Средняя длительность
нахождения в Программе -
564 дня.

Социализация:
самозанятые - 338 , 
официально
трудоустроились - 68, 
создали семьи - 126.

Регулярно принимали ( с мая 2015 года через единое окно ):  
АРВ терапию - 197, 

противотуберкулезные препараты - 31

Внедрение Программы ПЗТ 2008 – 2019 годы
Регион 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Актюбинская 7 20 25 25 28 28 24 25
Атырауская 6 4 10
ВКО 27 37 57 47 51 64 81 94 70 82
в том числе Семей 13 21 25 28 39 30 39
Жамбылская 6 11 19 20 20 14 6 7
ЗКО 17 15 27 31 21 15 16
Карагандинская 26 21 22 31 49 40 29 40 53 60 32 30
в том числе Темиртау 26 21 22 31 49 32 20 27 26 21 9 10
Костанайская 3 18 24 32 27 25 22 19
Кызылординская 4 3 5
Павлодарская: 24 23 46 46 54 59 67 85 83 87 62 72
в том числе Экибастуз 16 17 22 17 20 12 13
Алматы 15 13 29
Всего пациентов 50 44 95 114 176 212 230 293 323 354 251 295
Всего регионов 2 2 3 3 6 7 7 7 7 10 10 10
Всего сайтов 2 2 3 3 6 10 10 10 10 13 13 13

Всего за 2008-2019 годы в 
Программе ПЗТ было 
- 1198 пациентов,
Выбыли из Программы по 
причине планового 
завершения (6 месяцев 
пребывания на ОЗТ и более) -
237

Средняя длительность
нахождения в Программе -
564 дня.

Социализация:
самозанятые - 338 , 
официально
трудоустроились - 68, 
создали семьи - 126.

Регулярно принимали ( с мая 2015 года через единое окно ):  
АРВ терапию - 197, 

противотуберкулезные препараты - 31

Внедрение Программы ПЗТ 2008 – 2019 годы
Регион 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Актюбинская 7 20 25 25 28 28 24 25
Атырауская 6 4 10
ВКО 27 37 57 47 51 64 81 94 70 82
в том числе Семей 13 21 25 28 39 30 39
Жамбылская 6 11 19 20 20 14 6 7
ЗКО 17 15 27 31 21 15 16
Карагандинская 26 21 22 31 49 40 29 40 53 60 32 30
в том числе Темиртау 26 21 22 31 49 32 20 27 26 21 9 10
Костанайская 3 18 24 32 27 25 22 19
Кызылординская 4 3 5
Павлодарская: 24 23 46 46 54 59 67 85 83 87 62 72
в том числе Экибастуз 16 17 22 17 20 12 13
Алматы 15 13 29
Всего пациентов 50 44 95 114 176 212 230 293 323 354 251 295
Всего регионов 2 2 3 3 6 7 7 7 7 10 10 10
Всего сайтов 2 2 3 3 6 10 10 10 10 13 13 13
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Программе ПЗТ было 
- 1198 пациентов,
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Программа ПЗТ по регионам на 01.01.2020 год

Регион единое 
окно

кол-во 
сайтов

% от 
состоящих 

на учете 
(F11)

ВКО 2 8,6
Павлодарская 2 6,4
Карагандинская 2 4,6
Алматы 1 3,5
Актюбинская 1 10,6
Атырауская 1 9,1
Жамбылская 1 4,6
Костанайская 1 3,2
ЗКО 1 3,0
Кызылординская 1 1,5
Акмолинская
Алматинская 
Мангистауская
СКО
Туркестанская
Нур-Султан
Шымкент
РК 3 13 3,3

есть более 1 20% и более

нет 1 менее 20% 

0%
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40%

60%

80%

100%

до 5 лет от 5 до 10 
лет 

свыше 10 
лет

5%
13,5%

82%

Распределение пациентов (всего - 295)

по длительности  инъекционного 
употребления опиоидов

Социализация пациентов 
находящихся на ПЗТ

Регулярно 
принимают:

АРВ терапию –
99 (90%),

по наличию сопутствующих 
заболеванийзаболеваний
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Исполнение Дорожной карты ПЗТ и решений СКК (2019 год)
Наименование мероприятия Исполнение

Пункт 1 ДК; пункт 2.1.1 СКК
Расширение программы ПЗТ в соответствии с протоколом Заседания
СКК по работе с международными организациями по вопросам ВИЧ-
инфекции и туберкулеза от 18 января 2019 года

Частично
Всего на ПЗТ на 31.12.2019 года находились 295 человек, что составляет всего
0,2% от оценочного количества ЛУИН (120 500). Увеличено на 15 % брали
только ВИЧ
Для расширения ПЗТ необходимо открыть сайты во всех регионах

Пункт 2 ДК; пункт 2.1 СКК
Открытие 6 дополнительных сайтов ПЗТ (Нур-Султан, Актау, Шымкент,
Туркестан, Петропавловск, Алматинская область)

Частично Сотрудники планируемых к открытию сайтов обучены. Идет
подготовка помещения и правоустанавливающих документов. На 2020 год
сформирована заявка на препарат с учетом вновь открываемых сайтов

Пункт 3 ДК; пункт 2.1.2 СКК
Переформатирование действующих и вновь открываемых сайтов ПЗТ в
сайты действующие по программе «Единое окно», с выдачей
противотуберкулезных препаратов и препаратов АРВ терапии

Частично
На сегодняшний день по программе «Единое окно» работают сайты гг.
Павлодар, Усть-Каменогорск, Алматы. Идет отработка логистики на местном
уровне

Пункт 4 ДК; пункт 3.2 СКК
Рассмотреть централизацию закупа препарата «Метадон гидрохлорид»

Не исполнено
ответственный Комитет фармации МЗ РК

Пункт 20 ДК; пункт 3.3 СКК
Информирование пациентов и НПО о ПЗТ, рекомендованная ВОЗ

Исполнено
В 2019 году ОФ «Аман-Саулык» проведены тренинги, общественные слушания
ключевых групп и широких слоев населения, НПО, в шести городах

Пункт 3.1 СКК
РНПЦПЗ в целях обеспечения закупа препарата «метадон» в рамках
ГОБМП внести предложения о включении его в КНФ, с указанием
предельной цены и в перечень лекарственных средств ГОБМП и ОСМС

Не исполнено
Готовится проект для внесения изменений в соответствующий нормативно-
правовой акт

Пункт 3.4 СКК
Инициировать рассмотрение на межведомственном уровне вопрос
реализации программы ПЗТ

Не исполнено
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ПЛАН ПО РЕАЛИЗАЦИИ 
КВАЛИФИКАЦИОННЫХ КРИТЕРИЕВ 
ГЛОБАЛЬНОГО ФОНДА К СКК 
В ПРОЦЕССЕ РАЗРАБОТКИ 
НОВОЙ ЗАЯВКИ

Аманжолов Н. Х., 
заместитель председателя 
СКК, ОЮЛ «Казахстанский 
Союз Людей, Живущих с 
ВИЧ»

Проблемы и пути решения по внедрению программы ПЗТ
№ Проблема Путь решения Результат
1 Вопрос централизации закупа препарата 

«Метадон гидрохлорид»
Решить вопрос централизованного закупа 
препарата «Метадон гидрохлорид»

Продолжение 
Программы в 

2021 году. 
Возможность 
увеличения 
количества 

пациентов на 
ПЗТ до 10% 
ежегодно

2 Отсутствие препарата «Метадон гидрохлорид» 
в КНФ и Перечне лекарственных средств, 
предоставляемых на амбулаторном уровне в 
рамках ГОБМП (приказ МЗ РК от 29.08.2017г. 
№666)

Рассмотреть вопрос включения препарата 
«Метадон гидрохлорид» в КНФ и Перечень 
лекарственных средств, предоставляемых в 
рамках ГОБМП (приказ МЗ РК от 29.08.2017г. 
№ 666)

3 Окончание Государственной регистрации 
препарата «Метадон гидрохлорид» в декабре 
2020 г.

Начать процедуру Государственной 
регистрации препарата «Метадон 
гидрохлорид»

4 Не предусмотрено выделение средств из 
Государственного бюджета для закупа 
метадона, начиная с 2021 г.

Подача заявки для выделения 
дополнительного финансирования

5 Не решены вопросы хранения и доставки в 
регионы с 2021 года

Предоставление логистики и сметы расходов 
по доставке и хранению препарата с подачей 
заявки на выделение дополнительного 
финансирования
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Критерий №1: все СКК должны:

• Координировать разработку всех запросов на финансирование с участием
широкого круга заинтересованных сторон, включая членов и не членов CKK, в
процессе сбора и оценки предложений для включения в запрос.

• Четко документировать работу по обеспечению участия основных
затронутых групп населения в подготовке запросов на финансирование,
включая группы населения, подверженные наибольшему риску, то есть
организовать Страновой диалог.

Страновой диалог - это постоянный процесс, который происходит на  
уровне страны с широким  вовлечением всех заинтересованных  
организаций  и лиц.

Критерий№ 2: все СКК должны:

• Предложить одного или нескольких кандидатов на роль Основного
получателя при представлении запроса на финансирование.

• Документально оформить прозрачные процедуры выдвижения новых
и действующих Основных получателей на основе четко
определенных и объективных критериев.

• Согласно рекомендации Глобального фонда, СКК вправе утвердить
действующего Основного получателя, если последний получил оценку
Глобального фонда не менее В2.

Критерий для Основного получателя гранта по ВИЧ в РК:

• действующий Основной получатель: КНЦДИЗ 
• последняя оценка – А2.
• ведущая организация в РК по профилактике и борьбе с ВИЧ/СПИДом;
• имеет опыт реализации грантов Глобального фонда;
• имеет достаточный технический и кадровый потенциал для реализации задач, 

представленных в заявке;
• имеет лабораторно-диагностическую базу; 
• функция координации программ на национальном уровне;
• имеет опыт сотрудничества с национальными НПО и международными 

организациями;
• доступ к законодательным и центральным исполнительным органам.

• ПРОШУ ПРОГОЛОСОВАТЬ!

представляют собой минимальные стандарты, которым должны отвечать
СКК, чтобы сохранить право на получение финансирования от Глобального
фонда. Их всего 6:

• Квалификационные критерии

Критерий №1 и №2
СКК соблюдает в процессе 
подготовки новой заявки

Критерий №3, №4 и №5
СКК соблюдает в 

повседневной работе

Критерий №6
СКК соблюдает ВСЕГДА
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Согласование мероприятий по реализации надзорной 
функции СКК:

• Надзорному комитету выполнять план по Надзорной функции СКК согласно 
графику и бюджету утвержденному Глобальным фондом;

• Надзорному Комитету участвовать в брифингах местных агентов фонда для 
Основных получателей гранта ГФ по компонентам: ВИЧ/СПИД, Туберкулез и 
работа с НПО.

• Надзорному комитету СКК согласно критерию №3 по 2 раза в год 
встретиться с каждым ОП по обсуждению прогресса и пробелов проектов

• Секретариату СКК создать рабочую группу по разработке политики по 
Кодексу поведения СКК до мая 2020 года

Состав рабочей группы для разработки заявки для получения гранта 
Глобального фонда на 2021- 2023 годы по компоненту ВИЧ/СПИД

№ Члены рабочей 
группы

Членство в СКК/Организация/Должность

1. Петренко Ирина 
Ивановна

Не член СКК, Заместитель директора по противоэпидемической 
работе Казахстанский научный центр дерматологии и инфекционных 
заболеваний МЗ РК

государственный 
сектор 

2. Ионашку
Габриэла

Не член СКК, Региональный советник по стратегическому 
планированию Объединенной Программы Организации 
Объединенных Наций по ВИЧ/СПИДу 

многосторонние 
организации

3. Крюкова 
Валерия 
Александровна

Не член СКК, независимый эксперт, эпидемиолог независимый 
эксперт

4. Капасов Айдар Не член СКК, Human Health Institute МСМ

5. Ибрагимова 
Оксана

Член СКК, ОЮЛ «Казахстанский союз людей, живущих с ВИЧ» ЛУИН

6. Жолнерова 
Наталья

Член СКК, ОФ «Амелия» РС

7 Аманжолов 
Нурали

Заместитель председателя СКК, ОЮЛ «Казахстанский союз людей, 
живущих с ВИЧ»

ЛЖВ

ПЛАН СТРАНОВОГО ДИАЛОГА                                     
Цель - определить основные приоритеты в профилактике ВИЧ/СПИДа в Республике Казахстане с широким  вовлечением всех 

заинтересованных  организаций  и ключевых лиц затронутых заболеванием

N/N Мероприятие Дата 
проведения

Место встречи Ф.И.О Ответственный

1 Рабочая встреча представителей ЮНЭЙДС и основных получателей гранта ГФСТМ с
представителями Глобального фонда по странам ВЕЦА

14.01.2020 Секретариат СКК, КНЦДИЗ,
ННЦФ

Демеуова Рысалды

2

Встреча членов СКК в г. Алматы с участием партнеров, работающих в сфере
ВИЧ/СПИДа и Туберкулеза в г. Алматы, Основных получателей гранта Глобального
фонда, представителей Национальных центра фтизиопульмонологии МЗ РК,
центра дерматологии и инфекционных заболеваний МЗ РК

15.01.2020 Демеуова Рысалды,
Абусеитова Айнур

3 Создание рабочей группы по написанию заявки. Утверждение плана Странового
диалога

31.01.2020 СКК

4 Встреча рабочей группы СКК по написанию Концептуальной заявки и реализации 
Плана Странового Диалога

не позднее 
05.02.2020

Секретариат СКК, СКК, рабочая
группа, РЦСПИД

Давлетгалиева Татьяна

5 Объявление в республиканскую газету «Казахстанская правда» (СМИ), веб-сайт
СКК. Создание группы для электронных рассылок

не позднее 
07.02.2020

Секретариат СКК, СКК Демеуова Рысалды,
Абусеитова Айнур

6
Письмо - приглашение в РЦСПИД с просьбой выступить Основным получателем
гранта ГФ по компоненту ВИЧ

не позднее 
10.02.2020

Секретариат СКК, СКК Аманжолов Нурали, Голиусов
Александр, Демеуова Рысалды

7
Встреча и глубинное интервью с Генеральным директором Республиканского 
центра по профилактике и борьбе со СПИД по нуждам и потребностям уязвимых 
групп населения и ЛЖВ

когда приедет 
консультант

Байсеркин Бауыржан
Сатжанович – генеральный 
директор КНЦДИЗ;  

Давлетгалиева Татьяна

8
Заседание СКК: 1) утверждение настоящего плана; 2) создание рабочей группы; 3) 
обсуждение мероприятий для новой заявки; 4) согласование схемы распределения 
средств

31.01.2020 Секретариат СКК, Руководство 
СКК, члены СКК, Министерство 
здравоохранения РК

Демеуова  Рысалды, 
Абусеитова Айнур

9
Рабочая встреча ключевых сообществ (МСМ и транс люди). По итогам каждой 
встречи, в рабочую группу по разработке заявки будут переданы предложения для 
включения в национальную заявку для Глобальный фонд

Каз Союз ЛЖВ, ЮНЭЙДС Оксана, Растокина, 
Виноградов В., Шайкежанов А.

Продолжение

9

Рабочая встреча ключевых сообществ (люди употребляющие 
наркотики). По итогам каждой встречи, в рабочую группу по 
разработке заявки будут переданы предложения для включения 
в национальную заявку для Глобального фонда 10-21 февраля 

2020
КазСоюз ЛЖВ, 
ЮНЭЙДС, 1 
международный 
консультант

Оксана Ибрагимова, Елена 
Растокина, Щетников Сергей

Оксана Ибрагимова, 
Жолнерова Наталья

10 Рабочая встреча ключевых сообществ (секс работники). 
11 Рабочая встреча ключевых сообществ (ЛЖВ). 

Оксана Ибрагимова, Елена 
Растокина, Олейникова 
Роза, Полякова Людмила

12

Рабочая встреча ключевых сообществ (люди, затронутые 
туберкулезом). 

Оксана Ибрагимова, Елена 
Растокина, Идрисова Роза, 
Кушербаева Ляззат

13
Переговоры (теле-видеоконференцсвязи) международного 
консультанта по подготовке заявки и реализации Странового 
Диалога

по 
согласованию

КНЦДИЗ КНЦДИЗ, Давлетгалиева
Татьяна

14
Встреча  с представителями международных организаций 
(ЮНЭЙДС, UNODC, USAID, CDC и др.) и центров СПИД по 
обсуждению проекта Концептуальной заявки

не позднее 
28.02.2020

Секретариат СКК, 
ЮНЭЙДС, рабочая 
группа

Демеуова  Рысалды, 
КНЦДИЗ, Давлетгалиева 
Татьяна, ЮНЭЙДС

15
Встреча рабочей группы с участием консультанта по подготовке
заявки и малой группы СКК

20.04.2020Секретариат СКК,
СКК, рабочая
группа, КНЦДИЗ

Демеуова Рысалды,
КНЦДИЗ, Давлетгалиева
Татьяна, ЮНЭЙДС

16 Рассылка проекта Концептуальной заявки всем членам СКК для
ознакомления

не позднее 
30.04.2020

Секретариат СКК,
рабочая группа

Демеуова Рысалды

17
Заседание СКК по утверждению окончательного проекта заявки 
по компоненту ВИЧ для получения финансирования Глобального 
фонда 15.05.2020

Секретариат СКК,
СКК, Министерство
здравоохранения
РК

Демеуова Рысалды,
Абусеитова Айнур
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Ожидаемые Решения от заседания СКК:
• Утвердить План Странового Диалога;

• Утвердить состав Рабочей группы;

• Утвердить Основного получателя - КНЦДИЗ;

• Секретариату СКК опубликовать объявление;

• Секретариату СКК направить приглашение в КНЦДИЗ;

• Всем сообществам и партнерам оказать всяческую помощь по 
организации Странового Диалога.






