Будапештская декларация
Центарльной и Восточной Европе требуется больше внимания!

Активисты движения по борьбе с ВИЧ провели встречу в Будапеште 24-27 июня 2011 года для создания Сети стран Центральной и Юго-Восточной Европы с низким уровнем зараженности ВИЧ  (NeLP), на которой приняли следующую резолюцию:

Мы призываем международное сообщество обратить внимание на сложность положения, в котором, благодаря ВИЧ, оказалась Центральная и Восточная Европа. Следующие несколько лет станут решающими для Албании, Боснии и Герцеговины, Болгарии, Хорватии, Кипра, Чехии, Греции, Венгрии, Косово, Македонии, Черногории, Румынии, Словакии, Сербии и Турции. Ваше внимание поможет поддержать наши усилия по предотвращению более опасной ситуации.  
В отличии от стран Северо-Восточной Европы, где уровень зараженности ВИЧ высок, или стран Западной Европы, где эпидемия существует уже давно, уровень зараженности в наших странах невысок. Однако, и он может оказаться смертельным. 

Из-за того, что число людей, живущих с ВИЧ, активистов и квалифицированного медицинского персонала в наших странах невелико, возможности реагировать на эпидемию ВИЧ орграничены. Поскольку ВИЧ оказывает меньшее влияние на общество в целом, необходимость реагировать на ВИЧ кажется менее срочной.   

Правительства и население наших стран пока еще не рассматривают ВИЧ как ключевую проблему. Однако, мы сталкиваемся с теми же проблемами, что и наши коллеги в странах с высоким уровнем ВИЧ, включая нарушения прав человека, затуднения в получении лечения и психо-социальное бремя, оказывающее влияние на все аспекты нашей жизни.
Что страшнее всего, угрожающий жизни дефицит – неожиданная нехватка лекарств и средств диагностики – стал широкораспространеным явлением в Центральной и Юго-Восточной Европе. В этой кризисной ситуации нам нужны скоординированные национальные, региональные и международные действия по предотвращению дефицита, который ведет к опасным перерывам в лечении и подрывает доверие ВИЧ-позитивных к врачам и системе здравоохранения.
И, хотя многие наши страны смогли воспользоваться помощью Глобального фонда по борьбе с ВИЧ/СПИДом, туберкулезом и малярией, лишь немногие страны региона смогли выстроить скоординированные, эффективные национальные стратегии. Железный занавес и войны в Юго-Восточной Европе привели к бедности и изоляции. Недавний экономический кризис усугубил ситуацию.   

Бездействие грозит распространением эпидиемии, за которую придется расплачиваться высокой ценой – как отдельным людям, так и системе здравоохранения в целом. 
Все страны с высоким уровнем ВИЧ в свое время были странами с низким уровнем ВИЧ. Скоординировав усилия при поддержке международного сообщества, используя проверенные стратегии профилактики и лечения, мы сможем избежать ситуаций, несущих смертельную угрозу, которые характерны для стран с высоким уровнем зараженности. 

Мы уверены, что работая вместе мы сможем привлечь положительное внимание к серьезной ситуации с ВИЧ в нашем регионе. Мы надеемся, что взаимная поддержка, обмен информацией, развитие потенциала и координация действий поможет нам преодолеть барьеры на пути к качественному лечению и уходу,  целостным, основанным на реальных данных, программам профилактики и успешным законодательным реформам, которые так долго являлись проблемой нашего региона. С вашей помощью Сеть стран с низким уровнем зараженности ВИЧ сможет произвести решающие перемены в жизнях людей, сталкивающихся с ВИЧ в странах Центральной и Юго-Восточной Европы. 
Вот основные тревожащие нас проблемы: 
Несмотря на то, что мир знает о ВИЧ вот уже тридцать лет, многие страны все еще в начале пути. Необходимо проделать большую работу не только по предоставлению спасительного лечения, но также по пересмотру национальных программ в отношении всех аспектов, связанных с ВИЧ.

В большинстве наших стран услуги для людей, живущих с ВИЧ, и для наиболее уязвимых групп населения неразвиты и не соответствуют стандартам большинства Европейских стран. Почти нет координации усилий на национальном уровне, а степень осведомленности о ВИЧ угрожающе мала.   


Наши гражданские общества, удушенные авторитарными режимами, нуждаются в поддержке, укреплении и, что важнее всего, финансировании. Сложная ситуация с ВИЧ является симптомом глубокой системной проблемы в большинстве наших систем здравоохранения.    


Таким образом, мы призываем правительства и основных заинтересованных лиц в каждой из наших стран, международные организации, борющиеся с ВИЧ, фармацевтические и диагностические отрасли и людей, борющихся с ВИЧ во всем мире, возобновить интерес и сфокусировать внимание на проблеме ВИЧ в Центральной и Юго-Восточной Европе. Мы просим вас сотрудничать с нами в решении наших общих проблем. 
Лечение и уход

Дефицит лекарств и средств диагностики стал распространенным явленеми в странах Центральной и Юго-Восточной Европы. 

Людям, живущим с ВИЧ часто назначают лечение в отсутствии надлежащего наблюдения. Во многих странах нет комбинированной терапии второй линии, которая необходима людям, живущим с ВИЧ. Из-за того, что стран много, а число людей, живущих с ВИЧ, в них невелико, лицензирование лекарств оказывается затруднительным и дорогостоящим. 


В каждой из стран Центральной и Юго Восточной Европы мы стремимся по меньшей мере добиться минимальных стандартов лечения и ухода за людьми, живущими с ВИЧ.  Мы планируем объединить наши усилия, чтобы заставить правительства и заинтересованных лиц уделить внимание повышению качества медицинской и социальной помощи всем, кого затрагивает ВИЧ. Качественное лечение и диагностика позволят добиться лучшего ухода для людей живущих с ВИЧ, а также оказывает позитивное влияние на превентивное лечение.

Стандарты хорошего качества подразумевают, что все люди, живущие с ВИЧ, могут постоянно получать социальные услуги и услуги здравоохранения.

Мы хотим:

· Сконцентрированных национальных, региональных и международных действий по предотвращению дефицита. 
· Чтобы вне зависимости от систем оплаты и существующего законодательства в области лицензирования лекарственных средств, правительства делали все от них зависящее, чтобы обеспечить стабильное, постоянное предложение лекарств и средств диагностики, включая комбинированную терапию первой и второй линии, молочных смесей для новорожденных, лекарств от оппортунистических инфекций и инфекций, не связанных с ВИЧ, а также основных диагностических тестов (включая тест на вирусную нагрузку и сопротивляемость). Это позволит обеспечить наилучший уход за людьми, живущими с ВИЧ, и снизить риск распространения ВИЧ половым путем.
· Чтобы национальные руководства по лечению, включая руководства по профилактике передачи ВИЧ от матери к ребенку и педиатрические правила, использовались и применялись повсеместно.
· Чтобы все нуждающиеся могли получить лечение, особенно те, кто находится в тюрьме или в заключении.
· Чтобы все те, кто проводит лечение ВИЧ, могли проходить качественную подготовку и постоянное медицинское обучение, включая обучение этике и коммуникации, в благоприятных условиях. 
· Чтобы люди, живущие с ВИЧ, имели доступ к просветительским программам и консультированию о побочных действиях, питании и пр.
· Чтобы постоянно функционировали службы поддержки для людей, живущих с ВИЧ, включая группы поддержки, писхосоциальное консультирование, социальную и медицинскую терапию, уход на дому, паллиативное лечение и услуги хосписа.
· Чтобы фармацевтические камапании сотрудничали с активистами, правительствами и регулирующими органами в обечпечении оптимального доступа к лечению и диагностике, включая региональную регистрацию лекарств в странах, не входящих в ЕС.
Законодательство и политика

Законодательные органы большинства наших стран нуждаются в модернизации.  Во многих странах институты законодательства никак не борются со стигмой и дискриминацией, связанными с ВИЧ. Уже существует или может появиться уголовное наказание за заражение ВИЧ.  Открытое обсуждение ВИЧ является табу. В таких условиях те, для кого вероятность заразиться ВИЧ выше всего, не станут обращаться за тестирование на ВИЧ и не смогут узнать о своем ВИЧ-статусе, а люди, живущие с ВИЧ скорее всего не станут обращаться за лечением.  

Мы стремимся воплотить самые высокие европейские правозащитные стандарты и стандарты международныъ деклараций в отношении ВИЧ. Мы будем сотрудничать, чтобы расширить возможности групп риска по ВИЧ, выявить пробелы в законодательстве и собрать свидетельства и доказательства, которые могут изменить национальную политику и законодательство.
Мы хотим: 

· Чтобы реакции всех государств на ВИЧ затрагивали все области, эффективно координировались национальными правительствами и активно и значимо включали гражданское общество, сообщество и людей, живущих с ВИЧ во все уровни принятия решений.
· Чтобы было введено в действие эффективное антидискриминационное законодательство, которое бы запретило дискриминацию по ВИЧ-статусу.
· Чтобы ни одна из групп риска по ВИЧ не подвергалась ни уголовному, ни административному преследованию. 
· Чтобы существовала юридическая защита для всех необходимых программ профилактики.

· Чтобы соблюдались права человека всех людей, живущих с ВИЧ во всех сферах профилактики, лечения и ухода.
Профилактика и тестирование

Уровни тестирования на ВИЧ в Центральной и Юго-Восточной Европе остаются одними из самых низких в Европе. Некоторые их правительств не поощряют тестирование на ВИЧ и снижают финансирование для программ тестирования на ВИЧ, чтобы создать видимость невысокого уровня заболеваемости. Благодаря такой политике, ВИЧ-позитивные часто узнают о своей первой оппортунистической инфекции слишком поздно, что подвергает их иммунитет ненужному риску.  

Правительстов выделяет минимальные ресурсы на кампании по профилактике ВИЧ. Информация просветительских кампаний устарела, неэффективна и несфокусирована, что не позволяет ей достичь наиболее уязвимые перед лицом ВИЧ слои населения. Большинство граждан наших стран до сих пор считают -- как это было и в других странах много лет назад --, что ВИЧ – это смертельная, неизлечимая, неотвратимая, чужая болезнь.

 Очень мало информации распространяется и об ИПП и их симатомах. 

Мы стремимся сфокусировать программы профилактики таким образом, чтобы они сдерживали распространение ВИЧ и защащали наиболее уязвимые группы населения. Мы будем сотрудничать, чтобы распространять точные целевые сообщения. Мы будем продвигать более доступные низкопороговые программы тестирования, которые помогут выявить людей, живущих с ВИЧ на ранних стадиях инфекции.  
Мы хотим:

· Чтобы люди, живущие с ВИЧ, играли активную роль в разработке всех программ профилактики.

· Чтобы информация, включая неосуждающее просвещение по вопросам секса и здоровья, целевые ВИЧ кампании в СМИ, была доступна всем. Она также должна сообщать, что ИПП увеличивают риск передачи ВИЧ. 
· Сконцентрироваться на информировании, профилактике и тестировании тех, кто больше других рискует заразиться ВИЧ. 
· Поддержать организации гражданского общества, реализующие программы профилактики.
· Обеспечить анонимное, добровольное и конфиденциальное консультирование и тестирование, которое было бы бесплатным для обратившихся. 

· Чтобы лечение от ИПП было доступным.

· Обеспечить доступ к средствам профилактики, включая презервативы, женские презервативы, лубриканты и микробициды для наиболее уязвимых слоев населения, включая заключенных.
Ключевые группы: Мы – геи и другие мужчины, занимающиеся сексом с мужчинами, женщины, потребители внутривенных наркотиков, секс-работники и их партнеры, заключенные, мигранты и этнические меньшинства. 
Те, на кого ВИЧ затрагивает больше всего – это обычно те, кто активно участвует в ВИЧ-движении. В нашем регионе меньшая численность, сильная стигма и местные органы власти, отказывающиеся от сотрудничества, являются существенными препятствиями, мешающими группам риска принять активное участие в ВИЧ-активизме. Для успешной профилактики ВИЧ и развития ВИЧ-активизма в Центральной и Юго-Восточной Европе необходимо, чтобы те из нас, кого ВИЧ касается больше всего,  смогли получить возможность играть более значимую роль в жизни сообщества и региона.
Мы хотим:

· Побудить людей, живущих с ВИЧ принимать на себя больше ответственности за само-образование, открытость тренингам и адвокации, взаимную поддержку и сотрудничество. 
· Поддержать усилия по развитию сетей, проведению тренингов и расширению возможностей людей, живущих с ВИЧ, и людей из группы риска.
· Побудить людей, живущих с ВИЧ, играть более значимую и заметную роль в ВИЧ-мероприятиях в своей местности и в регионе.
· Сформировать динамическое партнерство между ключевыми группами и другими заинтересованными лицами в наших сообществах и в регионе в целом. 
Геи и другие мужчины, которые занимаются сексом с мужчинами 

В большинстве стран региона геи и другие мужчины, занимающиеся сексом с мужчинами, являются группой с наиболее высоким уровнем зараженности. Хотя официальные данные до сих пор уверяют, что уровень заболеваемости в нашей среде низок, пилотажные исследования продемонстрировали противоположное.
Дискриминация и нетерпимость к геям, лесбиянкам, бисексуалам и трансгендерам в нашем регионе очень высока. Наши прайды либо запрещены, либо им угрожают, а иногда на них нападают экстремисты крайне правого толка.
Мы хотим:

· Чтобы наши правительства финансировали и поддерживали проведение проектов по тестированию и консультированию для мужчин, которые занимаются сексом с мужчинами, что помогло бы выявить реальный уровень заболеваемости в этой ключевой группе.
· Чтобы ЛГБТ организации включили ВИЧ в план работы или расширили существующие программы профилактики в соответствии с новейшими научными достижениями и данными.
Женщины
Женщины, из-за большей уязвимости перед ВИЧ и потребности в специальных услугах, таких как программы, нацеленные на предотвращение передачи вируса от матери к ребенку, требуют отдельного внимания при разработке программ профилактики.
Мы хотим:

· Чтобы наши правительства обратили внимание на взаимосвязь уязвимости перед ВИЧ, гендерного неравенства и насилия по отношению к женщинам и девочкам. 
· Чтобы права на сексуальное и репродуктивное здоровье охранялись законом.

· Чтобы беременные женщины находили в себе мужество сделать осознанный выбор о тестировании на ВИЧ, и, в случае позитивного результата, принять решение о прекращении или сохранении беременности.
· Чтобы существовала возможность провести аборт.

· Чтобы существовали эффективные программы профилактики передачи вируса от матери к ребенку.

· Чтобы правительства боролись с насилием против женщин и торговлей людьми.

Потребители внутривенных наркотиков
Хотя уровени инфицирования среди потребителей внутривенных наркотиков в нашем регионе гораздо ниже, чем в Северо-Восточной Европе, потребление наркотиков является преступлением в большинстве наших стран, а к потребителям внутривенных наркотиков негативно относится как общество в целом, так и службы здравоохранения.
Мы хотим:

· Отменить уголовное преследования потребления наркотиков. Законы против наркопотребителей являются одним из самых больших препятствий эффективной профилактики.

· Интегрировать гендерно-сенситивные услуги для женщин наркопотребителей в программы снижения вреда.  
· Чтобы наши правительства способствовали доступу к эффективным программам снижения вреда, включая программы заместительной терапии, обмена шприцов и игл; а там, где эти программы уже существуют, расширить их сферу деятельности, особенно если речь идет о тюрьмах.  
· Чтобы наши правительства устранили дискриминацию в получении лечения от ВИЧ и гепатита  C для потребителей внутривенных наркотиков.

Мигранты и этнические меньшинства
Мигранты и этнические меньшинства, включая рома, давно являются объектом дискриминации. В некоторых из наших стран до сих пор существует специальные постановления, ограничивающие ВИЧ- позитивных в правах на получение визы или вида на жительство и позволяющие их депортировать.
Мы хотим:

· Чтобы наши правительства сконцентрировали ресурсы и усилия на распространение информации и оказании услуг мигрантам и этническим меньшинствам; воспротивились их дискриминации в системе образования и ввели антидискриминационное законодательство. 
· Чтобы наши правительства отменили дискрминационные законы о тестировании, получении визы и вида на жительство.

· Чтобы наши правительства оказывали услуги по тестированию, лечению и мониторингу для неграждан. 
Секс-работники
Секс-работники являются не только жертвой стигмы и дискриминации. В некоторых странах региона они сталкиваются с карательным законодательствам и часто становятся жертвами преступлений на почве ненависти.
Мы хотим:

· Чтобы наши правительства отменили уголовное и административное наказания за секс-работу и обеспечили доступ к информации, услугам и программам профилактики для секс-работников и их клиентов. 
Мы – люди, которым ВИЧ угрожает в наибольшей степени. Пожалуйста, поддержите наши усилия по формированию NeLP, Сети стран Центральной и Юго-Восточной Европы с низким уровнем зараженности ВИЧ . 

Подпишите эту декларацию и распространите ее среди ваших коллег как в Центральной и Юго-Восточной Европе, так и за ее пределами. Ваши действия помогут нам привлечь внимание к критической ситуции по ВИЧ в нашем регионе.
