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Вступ

Епідемія ВІЛ/СНІДу стала одним з найнебезпечніших чинників, які негативно впливають на розвиток особистості та суспільства, зумовлюючи зниження середньої тривалості життя, збільшення попиту на медичні послуги, загострення проблем бідності та соціальної нерівності.

Епідемічний процес ВІЛ-інфекції в Україні продовжує характеризуватися високою інтенсивністю: у 2006 році серед громадян України зареєстровано найвищі за весь період епідеміологічного нагляду показники захворюваності на ВІЛ-інфекцію – 34,4 на 100 тис. населення (16 078 осіб), на противагу до 13 770 осіб у 2005 році. 

Рівень захворюваності на ВІЛ-інфекцію у 2006 році зріс на 16,8% у порівнянні з 2005 роком (+10,6%). 

Вживання ін’єкційних наркотиків на сьогодні залишається одним з основних шляхів інфікування ВІЛ, поступаючись інфікуванню через статевий зв’язок.

За офіційною статистикою (Український центр профілактики і боротьби з ВІЛ/СНІД МОЗ України), у 2006 році серед зареєстрованих 16 078 громадян України з уперше в житті встановленим діагнозом «ВІЛ-інфекція», серед яких 7127 осіб заразилися внаслідок уведення наркотичних речовин ін’єкційним шляхом. За 2006 рік в Україні зареєстровано 7 127 випадків зараження ВІЛ-інфекцією серед споживачів ін’єкційних наркотиків.

За результатами сероепідеміологічного моніторингу поширення ВІЛ-інфекції в Україні, серед обстежених 33 094 СІН виявлено 5 457 ВІЛ-позитивних
. 

Дослідження „Моніторинг поведінки споживачів ін’єкційних наркотиків” провів Український інститут соціальних досліджень імені Олександра Яременка за фінансової підтримки МБФ „Міжнародний Альянс з ВІЛ/СНІД в Україні” та Ф’ючерс Груп Інтернешнл, проект USAID|Визначення політики з питань здоров’я в рамках реалізації програми „Подолання епідемії ВІЛ/СНІД в Україні”, підтриманої Глобальним Фондом для боротьби зі СНІДом, туберкульозом та малярією” при безпосередній підтримці Мінсім’ямолодьспорту, державних установ та громадських організацій в областях України, які працюють з групами ризику. Було проведено поведінкове дослідження в групах з високим рівнем ризику інфікування ВІЛ, а саме споживачів ін’єкційних наркотиків (СІН).

Метою дослідження був збір даних за національними показниками, збір даних для аналізу факторів ризику інфікування ВІЛ, оцінку впливу програм профілактики, лікування, догляду та підтримки на цільові групи, забезпечення стратегічними даними для планування подальших дій з профілактики серед цільових груп.

Характеристика дослідження: 

Регіони опитування: АР Крим, м. Київ, Волинська, Дніпропетровська, Донецька, Кіровоградська, Луганська, Миколаївська, Одеська, Полтавська, Сумська, Харківська, Херсонська, Черкаська області.

Метод проведення опитування: індивідуальне інтерв’ю „віч-на-віч”. Для забезпечення представництва  різних груп СІН було здійснено картування міста з визначенням районів (мікрорайонів) найбільшого скупчення представників цільової групи; розташування організацій, які працюють зі споживачами ін’єкційних наркотиків.

Рекрутинг респондентів здійснювався за методикою RDS (Respondents Driven Sampling) – вибірка, що направляється та реалізується самими респондентами. За даною методикою відбору респонденти поділяються на первинних та вторинних. Пошук первинних респондентів відбувався за допомогою громадських організацій, що працюють з даною цільовою групою. 

Критеріями відбору первинних респондентів, які представляли різні соціальні групи, були: 

· рівень матеріальної забезпеченості;

· стать;

· вік;

· стаж та практика вживання ін’єкційних наркотиків;

· соціальний статус;

· рівень освіти;

· місце проживання (район, мікрорайон);

· корінний мешканець/приїжджий.

Характеристика масиву: результати опитування 4143 СІН від 13 років і старше.
При аналізі та інтерпретації отриманих результатів важливо брати до уваги статистичні похибки. При порівнянні результатів серед різних груп респондентів (наприклад – чоловіків та жінок), зокрема на рівні окремих міст, необхідно враховувати довірчий інтервал, який визначається стандартними квадратичними відхиленнями (див. табл. А).  

Таблиця А.

Стандартні квадратичні відхилення вибірки при достовірних 95% 
залежно від кількості опитаних та відсоткових показників.

	Кіл-ть респондентів
	Для часток, близьких до

	
	10%/90%
	20%/80%
	30%/70%
	40%/60%
	50%

	100
	6,0%
	8,0%
	9,2%
	9,8%
	10,0%

	150
	4,9%
	6,5%
	7,5%
	8,0%
	8,2%

	200
	4,2%
	5,7%
	6,5%
	6,9%
	7,1%

	250
	3,8%
	5,0%
	5,8%
	6,2%
	6,3%

	300
	3,5%
	4,6%
	5,3%
	5,7%
	5,8%

	350
	3,2%
	4,3%
	4,9%
	5,2%
	5,4%

	400
	3,0%
	4,0%
	4,6%
	4,9%
	5,0%

	450
	2,8%
	3,8%
	4,3%
	4,6%
	4,7%

	500
	2,7%
	3,6%
	4,1%
	4,4%
	4,5%


Стандартні відхилення при достовірних 95 відсотках і співвідношенні змінних від 0,1 : 0,9 до 0,5 : 0,5 становлять 0,93 –1,55 відсотка. 

Термін польового етапу опитування: 8 червня – 15 серпня 2007 року.

Авторський колектив висловлює подяку МБФ „Міжнародний Альянс з ВІЛ/СНІД в Україні” (Салюк Т.О, Шваб І.А.), Ф’ючерс Груп Інтернешнл, проект USAID|Визначення політики з питань здоров’я (Семерик О.Ю., Яременко О.О., Ніколко М.В.), консультантам Міністерства України у справах сім’ї, молоді та спорту (Пінчук І.М., Сановська В.А), фахівцям УІСД ім. О. Яременка (Дмитрук Д.А., Романовська Л.С., Сосідко Т.І., Бондар О.В., Коломурді Є.О.), Вієвському А. М., Судяк С. В., які допомагали в реалізації дослідження. Також реалізація цього дослідження стала можливою лише завдяки співпраці багатьох людей, серед яких обласні керівники постійної мережі інтерв’юерів Українського інституту соціальних досліджень імені Олександра Яременка, державні та недержавні організації, що працюють з цільовою групою, а саме: БФ «Надія та спасіння», БФ «Шанс», ГО «Віртус», НМБФ «Юнітус», ГО «Віра. Надія. Любов», ГО «Громадське здоров’я», БО «Мангуст» та БФ «Інсайт», «Твоя перемога», «Еммануїл», «Піклування», «Люди, що живуть з ВІЛ», «Комьюніті центр», молодіжному центру «Жіночі ініціативи», благодійним фондам «Надія та спасіння», «Шанс», «Дорога додому», «Крок назустріч», «Нове сторіччя», Кримському обласному центру профілактики та боротьби зі СНІДом, Волинському обласному центру профілактики та боротьби зі СНІДом, Луцькому міському центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді, Нововолинському ЦССМ, Нововолинському міському наркодиспансеру, Волинському обласному наркодиспансеру, Дніпропетровському обласному центру профілактики ВІЛ-інфекції і боротьби зі СНІДом, Донецькому обласному центру профілактики і боротьби зі СНІДом, Донецькому міському шкірвенерологічному диспансеру, Одеському обласному центру профілактики і боротьби зі СНІДом, Полтавському обласному центру профілактики і боротьби зі СНІДом, Луганському обласному центру профілактики і боротьби зі СНІДом, наркодиспансеру м. Кременчука, Сумському обласному центру профілактики ВІЛ-інфекції/СНІДу, Сумському шкірновенерологічному диспансеру, Сумському психдиспансеру, Харківському обласному центру профілактики та боротьби зі СНІДом, Херсонському обласному центру профілактики та боротьби зі СНІДом, Черкаському обласному центру профілактики та боротьби зі Снідом, Харківській обласній наркологічній лікарні, Харківському міському ЦССМ, Кіровоградському «Центру СНІДу», Київському наркологічному диспансеру.

Координаційну роботу та науковий супровід здійснювали фахівці Українського інституту соціальних досліджень імені Олександра Яременка.

Аналітичний звіт відкривається соціально-демографічною характеристикою цільової групи дослідження: вікові, регіональні особливості, розподіл за сімейним статусом, матеріальним становищем тощо (розділ 1). Розглядається рівень знань СІН про ВІЛ/СНІД та шляхи попередження інфікування (розділ 2). У розділі 3 міститься інформація про сексуальну поведінку СІН, зокрема  аналізуються чинники недотримання захищеної поведінки. Практика вживання алкоголю та наркотичних речовин висвітлюється в розділі 4. Аналітичний звіт також подає інформацію про стан і практику тестування на ВІЛ серед СІН, розглядаються фактори недоступності такого тестування (розділ 5). У розділі 5 також проаналізовано результати проведеного у чотирьох регіонах зв’язаного дослідження. Висновки та методичні рекомендації більшою мірою орієнтовані на визначення тих аспектів, які сприятимуть вдосконаленню стратегій профілактики інфікування серед СІН, та розраховані на ті структури й організації, що працюють або мають працювати з ними.

Результати моніторингу будуть корисними для представників органів центральної влади та місцевого самоврядування, фахівців (соціальних працівників, медиків, психологів та ін.) і волонтерів громадських організацій, які здійснюють профілактичну діяльність серед СІН, для працівників центрів профілактики та боротьби зі СНІД – усіх тих, хто залучений до реалізації проектів роботи із представниками цільової групи.

Національні показники моніторингу і оцінки знання, поведінки та програм впливу серед СІН, %
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	Відсоток СІН, які повідомили про використання презерватива під час останнього сексуального контакту з клієнтом
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____________________

*  За новою методикою до розрахунку національного показника замість тверджень «Людина може заразитися ВІЛ через укус комара» та «Людина може заразитися ВІЛ, якщо приймає їжу разом з ВІЛ-інфікованим» було додано наступні твердження: «Людина може заразитися ВІЛ через загальне користування з ВІЛ-позитивною людиною туалетом, басейном, сауною»; «Людина може заразитися ВІЛ, якщо пити по черзі з однієї склянки з ВІЛ-інфікованою людиною».

Розділ 1. Характеристики цільової групи дослідження

1.1. Канали рекрутування респондентів

Реалізація опитування здійснювалася громадськими організаціями, що працюють з цільовою групою, за методикою RDS (respondent-drіven samplіng), тобто  вибірка направлялась і реалізувалась самими респондентами.

За даною методикою респонденти підрозділяються на дві категорії - первинні та вторинні. Первинні респонденти – респонденти-СІН, рекрутинг яких здійснюється представниками різних структур, що за родом своєї діяльності мають доступ до цільової групи дослідження. Цими структурами можуть бути: громадські організації, благодійні фонди, пункти обміну шприців, наркодиспансери, центри СНІДу, інфекційні відділення лікувальних установ тощо.

Вторинні респонденти - респонденти, рекрутинг яких здійснюється самими респондентами-СІН. Таким чином кожному респондентові, що відповів на питання анкети, пропонується надалі виступити в ролі рекрутера.
Загалом серед усіх опитаних виявилося 96,1% первинних респондентів та 2,7% – вторинних. (рис. 1.1.1). Не за методикою RDS було опитано 1,2% СІН.
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Рис.1.1.1. Розподіл респондентів за способом рекрутування, %

1.2. Соціально-демографічні характеристики опитаних

Опитування проводилося серед СІН у 12 областях України (Волинська, Дніпропетровська, Донецька, Кіровоградська, Луганська, Миколаївська, Одеська, Полтавська, Сумська, Харківська, Херсонська, Черкаська), АР Крим та м. Києві. Загальна кількість опитаних становить 4143 СІН. 

Статевий розподіл

Серед загалу опитаних СІН виявилося 73,6% чоловіків та 26,4% жінок. Таким чином співвідношення жінок та чоловіків становить приблизно 1:3 (середній показник по всіх областях) (рис. 1.2.1). 
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Рис. 1.2.1. Розподіл респондентів за статтю, %

Більша частка жінок серед споживачів ін’єкційних наркотиків спостерігається у Харківській (38%), Черкаській (35%) та Миколаївській областях, чоловіків – у Херсонській області (85%) та м. Києві (79%) (рис. 1.2.2).
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Рис. 1.2.2. Статевий розподіл по регіонах,

% від кількості опитаних в регіоні
Вікові особливості

Більшість опитаних СІН належать до вікових груп 25–29 та 30–39 років –26,1% та 34,5% від загалу опитаних відповідно (рис.1.2.3). СІН, яким на момент опитування виповнилося 20–24 роки, складають 19,8%. 13,3% становлять респонденти у віці 40 років і старші. 18–19-річних СІН виявилося 4,1%. Щодо неповнолітніх, то таких – 2,2%.   Максимальний вік опитаних СІН – 65 років.
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Рис. 1.2.3. Розподіл респондентів за віком, %

Частка неповнолітніх СІН (13–17 років) найвища у Кіровоградській (4% від загалу опитаних тут), Харківській (4%) та Сумській (4%) областях, а 18–19-річних – у Харківській області (14%) (див. табл. 1.2.1). 20–24-річних СІН найбільше виявилося у м. Києві та Харківській області (35 та 33% відповідно),тоді як 25–29-річних – у Луганській та Сумській областях (39 і 34% відповідно). СІН у віці від 30 до 39 років переважають у Полтавській області (53%), АР Крим (43%), а також Дніпропетровській та Волинській областях (42 та 40% відповідно). 40-річні та старші СІН складають більшість опитаних у Одеській області (38%).
Таблиця 1.2.1

Розподіл респондентів за віком у регіональному вимірі, %
	
	13–17
	18–19
	20–24
	25-29
	30–39
	40 років і старші

	АР Крим
	3
	3
	11
	20
	43
	20

	Волинська
	1
	0
	16
	28
	40
	15

	Дніпропетровська
	1
	2
	11
	20
	42
	24

	Донецька
	3
	5
	27
	29
	30
	6

	м. Київ
	3
	6
	35
	31
	21
	4

	Кіровоградська
	4
	6
	24
	30
	28
	8

	Луганська
	2
	4
	23
	39
	28
	4

	Миколаївська
	0
	4
	18
	24
	36
	18

	Одеська
	1
	5
	10
	10
	36
	38

	Полтавська
	1
	2
	12
	18
	53
	14

	Сумська
	4
	5
	17
	34
	35
	5

	Харківська
	4
	14
	32
	26
	21
	3

	Херсонська
	1
	2
	17
	27
	43
	10

	Черкаська
	3
	4
	25
	36
	28
	4


Щодо розподілу респондентів за статтю, найбільша частка жінок – серед 18–19-річних СІН (38% серед опитаних у цій віковій групі), найменша – 40-річних та старших (18%). Відповідно, найбільша частка чоловіків – серед респондентів віком 40 років і старше (82%), а найменша – серед 18–19 річних (62%).
Соціальний статус

Серед опитаних переважну більшість становлять працюючі СІН – 57% від загалу опитаних (35,8% опитаних мають випадкові заробітки та 21,2% – постійну роботу), не працюють 35,7% СІН (з них 27% – безробітні, 6% – займаються домашнім господарством, 3% – непрацездатні), навчаються (у школах, ПТУ, технікумах, ВНЗ) – 7% (табл. 1.2.2).


Таблиця 1.2.2
Розподіл СІН за соціальним статусом, %

	Учень/ниця школи
	0,8
	Навчаються – 6,8%

	Учень/ниця ПТУ
	1,2
	

	Студент/ка технікуму
	1,6
	

	Студент/ка ВНЗ
	3,2
	

	Маю постійну роботу
	21,2
	Працюють – 57%

	Маю випадкові заробітки
	35,8
	

	Безробітний/на
	27,2
	Не працюють і не навчаються – 35,7%

	Займаюся домашнім господарством
	5,5
	

	Непрацездатний/на (інвалід)


	3,0
	

	Інше
	0,5
	


Серед неповнолітніх переважна більшість СІН (70% від загалу опитаних у цій віковій групі) навчаються, майже чверть (23%) – не навчаються і не працюють та лише 7% – працюють. Серед 18-19-річних СІН найчастіше зустрічались ті, що навчаються (39%), а серед 20-24-річних – ті, що працюють (55%). Працюючі СІН також переважають серед 25–29-річних (65%), 30–39-річних (60%) та 40-річних і старших (55%). СІН, що не працюють і не навчаються, найбільше серед 40-річних і старших (45%).
Працюють частіше чоловіки-СІН (62% серед загалу опитаних чоловіків), тоді як жінки-СІН – не працюють і не навчаються (47%). 
За регіональним розподілом, СІН, що навчаються, більше у Харківській області (19% від загалу опитаних тут) та м. Києві (13%); працюючих СІН – у Луганській та Черкаській областях (73 і 65% відповідно); СІН, що не працюють і не навчаються, – у Полтавській області (50%). 
Місце проживання

Корінними мешканцями себе вважають 80,4% (від загалу опитаних) респондентів, а приїжджими – 19,6% відповідно. (рис.1.2.4). 
Приїжджі дещо різняться за характером міграції: 4,9% від загалу опитаних респондентів приїжджають час від часу. 1,3 % опитаних СІН живуть у місті менше року. Від 1 до 5 років у місті проживають 3,4% опитаних, а від 6 до 9 років – 2,7%. Більше 10 років проживають у місті опитування 7,3%. 
 

[image: image7.emf]19,6

80,4

Приїжджі

Корінні


Рис. 1.2.4. Розподіл респондентів за тривалістю проживання в місті, %

Найбільша питома вага приїжджих серед СІН спостерігається в Луганській (30% від загалу опитаних тут), Черкаській (26%) та Харківській  областях (20%), а корінних мешканців – у Полтавській (97%), Волинській (96%) та Дніпропетровській областях (94%).

Приїжджі частіше зустрічались серед СІН у віці 20-24 роки (19% від загалу опитаних у цій віковій групі). Корінні переважають по всіх вікових групах та складають 88% серед 13–17-річних респондентів, 85% – серед 18–19-річних, 81% – серед 20–24-річних, 86% – серед 25–29-річних, по 90% – серед 30–39-річних та  40-річних і старших. 

Освітній рівень

Згідно з результатами опитування, більшість респондентів (59,1%) мають повну загальну середню (чи професійно-технічну), або незакінчену вищу освіту. Базову середню освіту (повних 9 класів) отримали 19,3%. Опитані СІН, що мають базову вищу освіту (технікум або ВНЗ І – ІІ рівнів акредитації), становлять 10,9%; 5,4% респондентів отримали вищу освіту, а 5,2% – початкову освіту (неповних 9 класів) (рис. 1.2.5).
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Рис. 1.2.5. Розподіл СІН за освітою, %

Спостерігаються регіональні відмінності щодо освітніх характеристик СІН. Так, найбільша частка СІН з повною вищою освітою (ВНЗ ІІІ–ІV рівнів акредитації) спостерігається в Сумській (11%), Харківській (9%) та Донецькій (9%) областях (див. табл. 1.2.3). СІН з базовою вищою освітою (ВНЗ з І – ІІ рівнем акредитації) частіше зустрічались у Черкаській (26%) та Сумській (22%) областях. Респонденти, які на момент опитування отримали повну загальну середню (або професійно-технічну) освіт (11 класів) переважали у Волинській (73%), Полтавській (67%) та Харківській (66%) областях, а з базовою середньою освітою (повних 9 класів) – у Луганській (28%), Миколаївській (25%) та Дніпропетровській (24%) областях. СІН з початковим рівнем освіти найбільше спостерігалось в АР Крим (10%) та Полтавській (7%) областях.

Таблиця 1.2.3

Розподіл респондентів за освітою у регіональному вимірі, %
	
	Початкова освіта
	Базова середня освіта
	Загальна середня освіта
	Базова вища освіта
	Повна вища освіта

	АР Крим
	10
	18
	61
	9
	2

	Волинська
	5
	16
	73
	2
	4

	Дніпропетровська
	1
	24
	58
	11
	6

	Донецька
	4
	19
	58
	10
	9

	м. Київ
	6
	16
	65
	8
	5

	Кіровоградська
	5
	19
	63
	11
	2

	Луганська
	3
	28
	58
	6
	5

	Миколаївська
	6
	25
	53
	12
	4

	Одеська
	6
	20
	57
	10
	7

	Полтавська
	7
	11
	67
	8
	7

	Сумська
	2
	11
	54
	22
	11

	Харківська
	6
	7
	66
	12
	9

	Херсонська
	7
	22
	56
	11
	4

	Черкаська
	4
	19
	46
	26
	5


Початковий рівень освіти є характерним для більш, ніж третини неповнолітніх СІН (33% від загалу опитаних у цій віковій групі), тоді як майже половина (43%) 13–17-річних отримали неповну середню освіту, а ще чверть (24%) – повну середню освіту. СІН з базовою середньою освітою переважають серед 18–19-річних (30%), а з повною середньою освітою – серед 30–39-річних (63%). Базову вищу та повну вищу освіту мають переважно СІН віком 40 років та старше (15 та 8%  відповідно).
Сімейний стан

Серед споживачів ін’єкційних наркотиків неодружених та тих, що не живуть зі своїм сексуальним партнером, – 45,3% від загалу опитаних. Офіційно не одружених, але тих, що живуть разом зі своїм сексуальним партнером – майже третина опитаних. Жонатих/заміжніх СІН, що живуть разом зі своїм чоловіком/жінкою, лише 15,4%. Жінки частіше, ніж чоловіки, мають неофіційні, але постійні стосунки із сексуальними партнерами (36%), тоді як серед чоловіків найбільш поширений варіант – не бути одруженим і не жити разом із сексуальним партнером (48%) (рис.1.2.6).
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Рис. 1.2.6. Розподіл СІН за сімейним станом, %
Неповнолітні СІН (13–17 років) в основному живуть разом із сексуальним партнером (95 % від загалу опитаних у цій віковій групі). Не мають чоловіка/жінки та не живуть із сексуальним партнером більшість 25–29-річних та 30–39-річних СІН (по 40%). Мають чоловіка/жінку та живуть із сексуальним партнером здебільше 30–39-річні СІН (6%).

Серед чоловіків більше, ніж серед жінок тих, котрі живуть разом з чоловіком/жінкою або сексуальним партнером (64 та 53% відповідно), а серед жінок – тих, котрі не мають чоловіка/жінки та не живуть із сексуальним партнером (42% серед жінок у порівнянні із 32% серед чоловіків). Відмінності є значущими на рівні 1% (рис. 1.2.7).
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Рис. 1.2.7. Розподіл СІН за сімейним станом залежно від статі, %

СІН, котрі живуть разом з чоловіком/жінкою або сексуальним партнером, переважають у Волинській (68% від загалу опитаних тут), Донецькій (68%), Харківській (67%) та Одеській областях (66%). Респонденти, які живуть з чоловіком/жінкою та мають іншого сексуального партнера, становлять питому вагу опитаних СІН у Сумській та Луганській областях (11 та 8% відповідно). Не мають чоловіка/жінки та не живуть із сексуальним партнером 42% СІН у Миколаївській, 41% – у Полтавській та 41% – у Черкаській областях.

1.3. Структура СІН за особливостями поведінки та сексуальних контактів

Категорії сексуальних партнерів

Загалом, переважна більшість (4,3% від загалу опитаних) опитаних СІН мали 1 сексуального партнера протягом останніх 90 днів, 16,6% мали від 3 до 5 партнерів, 12% – 2 партнерів, а ще 11,4% – 6 і більше партнерів (див. рис. 1.3.1). Середня кількість сексуальних партнерів за останні 90 днів – 4–5. 
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Рис. 1.3.1. Розподіл респондентів за кількістю сексуальних партнерів, %

Протягом останніх 90 днів переважна більшість СІН (78,4% від загалу опитаних) мали сексуальні контакти з постійними, випадковими чи комерційними сексуальними партнерами; відповідно 21,6% респондентів – не мали таких чи взагалі ніколи не вступали в статеві стосунки.
Постійних сексуальних партнерів мали три чверті опитаних (76% від загалу тих, котрі мали сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів), а випадкових – 41% опитаних СІН (див. рис. 1.3.2). Щодо комерційних партнерів, то респонденти частіше мали тих, яким надавали винагороду за сексуальні послуги (9%), ніж тих, від яких отримували її (4%).
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Рис. 1.3.2. Частки респондентів за категорією сексуального партнера, %

(Серед тих, хто мав сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів, N=3249)

Більше половини опитаних СІН (50% серед тих, хто мав сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів) мали тільки постійних сексуальних партнерів; п’ята частина респондентів (20%) – тільки випадкових; ще 14% – постійних і випадкових партнерів (див. табл. 1.3.1).

Респонденти, котрі мали комерційних партнерів, яким надавали винагороду, частіше також вступали в сексуальні стосунки з постійними, випадковими чи постійними та випадковими партнерами (по 3% від загалу тих, хто мав сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів). Лише 1% респондентів від загалу тих, хто мав сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів мали також постійних сексуальних партнерів.
Таблиця 1.3.1
Розподіл респондентів за категорією сексуального партнера, %
(Серед тих, хто мав сексуальних партнерів

 протягом останніх 90 днів, N=3249)

	Тільки постійні
	50

	Тільки випадкові
	20

	Постійні та випадкові
	14

	Постійні та комерційні, яким надавали винагороду
	3

	Випадкові та комерційні, яким надавали винагороду
	3

	Постійні, випадкові та комерційні, яким надавали винагороду
	3

	Постійні та комерційний, від яких одержували винагороду
	1

	Тільки комерційні, яким надавали винагороду
	1

	Випадкові та комерційні, від яких одержували винагороду
	1

	Постійні, випадкові та комерційні, від яких одержували винагороду
	1

	Тільки комерційні, від яких одержували винагороду
	1

	Постійні та комерційні, яким надавали та від яких одержували винагороду
	1

	Випадкові та комерційні, яким надавали та від яких одержували винагороду
	1

	Комерційні, яким надавали та від яких одержували винагороду
	0

	Всі категорії сексуальних партнерів
	0


Серед жінок-СІН частіше зустрічалися ті, які мали тільки постійних сексуальних партнерів (70% від загалу тих, які мали сексуальних партнерів  протягом останніх 90 днів), а серед чоловіків-СІН таких – 58% (див. рис. 1.3.3). 
Тільки випадкових партнерів частіше мали чоловіки-СІН (25%), на відміну від жінок-СІН, серед яких 17% мали таких партнерів. І постійних, і випадкових партнерів протягом останніх 90 днів мали 17% серед опитаних чоловіків та 13% серед жінок-СІН. 

Комерційним партнерам надавали винагороду за сексуальні послуги 12% чоловіків-СІН від загалу тих, які мали сексуальних партнерів  протягом останніх 90 днів. Серед жінок-СІН таких виявилося лише 1%. Одержували винагороду за надання сексуальних послуг – 1% серед чоловіків- та 11% серед жінок-СІН. 
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Рис. 1.3.3. Частки жінок- та чоловіків-СІН 

за категорією сексуального партнера, %*
(серед тих, хто мав сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів, N=3249)
Щодо вікового розподілу, то тільки постійних партнерів мають переважна більшість СІН старших вікових груп: 72% серед 40-річних та старших, 68% серед 30​–39-річних та 63% серед 25-29-річних (від загалу тих, які мали сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів). Серед неповнолітніх тільки постійних партнерів мають близько третини опитаних (31%). 

Для неповнолітніх характерними є статеві стосунки тільки з випадковими партнерами (60% від загалу тих, які мали сексуальних партнерів  протягом останніх 90 днів). З віком кількість СІН, що мають таких партнерів зменшується: серед 30–39-річних та серед 40-річних і старших лише 17 та 15% відповідно мають тільки випадкових партнерів. 

СІН, які мають і постійних, і комерційних партнерів, частіше зустрічалися серед 20–24-річних та 18–19-річних (20 та 19% відповідно від загалу тих, які мали сексуальних партнерів  протягом останніх 90 днів).
Одержували винагороду за сексуальні послуги здебільшого неповнолітні (13% від загалу тих, які мали сексуальних партнерів  протягом останніх 90 днів), а надавали винагороду за такі послуги – переважно 25–29-річні та 20–24-річні (11 та 10% відповідно).
За регіональним розподілом СІН, що мають тільки постійних партнерів, переважають у Одеській (80% від загалу тих, які мали сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів тут), Полтавській (72%), Миколаївській (71%) та Кіровоградській областях (70%). Тільки випадкових партнерів  здебільшого мають опитані СІН у Херсонській (29%), Луганській (29%) та Донецькій областях (28%). Респондентів, які мають статеві стосунки і з постійними, і випадковими партнерами, найбільше у Сумській та Харківській областях (30 і 26% відповідно). СІН, що надавали винагороду за сексуальні послуги, частіше зустрічалися серед представників Луганської області (21%), а ті, що одержували – серед представників Сумської області (8%).
Висновки до розділу 1

За результатами опитування 2007 року в столиці та 13 областях, можна стверджувати, що на даний час СІН в Україні характеризуються такими соціально-демографічними ознаками:

· За статевим розподілом серед СІН переважають чоловіки (73,6% від загалу опитаних).
· Переважна більшість опитаних СІН належать до вікових груп 25–29 та 30–39 років – 26,1% та 34,5% від загалу опитаних відповідно.

· Майже дві третини опитаних СІН (59,1%) мають повну загальну середню (або професіонально-технічну) освіту або незакінчену вищу.

· За сімейним станом майже половина респондентів (45,3%) є не жонатими/не одруженими та не живуть разом із сексуальним партнером.

· Щодо сексуальних контактів, переважна більшість опитаних мали тільки постійних сексуальних партнерів (50% від загалу тих, хто мав сексуальні контакти за останні 90 днів); п’ята частина опитаних СІН (20%) – тільки випадкових партнерів; а ще 14% – і постійних, і випадкових; решта респондентів (16%) мали комерційних партнерів. 
Отже соціально-демографічний портрет СІН виглядає наступним чином: переважно чоловіки у віці від 25 до 39 років, з повною загальною освітою або незакінченою вищою, не одружені, але мають постійного сексуального партнера.

Розділ 2. Рівень знань про ВІЛ/СНІД, шляхи попередження інфікування

Високий ризик передачі ВІЛ серед СІН обумовлений як способом введення наркотичних препаратів, так і практиками небезпечної сексуальної поведінки. 

Зважаючи на зростання кількості споживачів ін’єкційних наркотиків в Україні, великого значення набуває питання обізнаності СІН щодо шляхів передачі ВІЛ-інфекції та способів попередження інфікування.

Сприяє зниженню ризику поведінки СІН підвищення рівня поінформованості щодо проблеми ВІЛ/СНІД, а також адекватна самооцінка споживачами ін’єкційних наркотиків ризику власного інфікування. 

Рівень знань стосовно шляхів передачі ВІЛ

Аналіз отриманих відповідей респондентів стосовно шляхів попередження ВІЛ-інфікування свідчить про досить високий рівень поінформованості СІН. Так, респонденти найбільшою мірою погоджуються з твердженнями, згідно з якими «ВІЛ-інфекцією можна заразитися користуючись голкою для ін’єкції, яка була використана іншою людиною» (94,8% від загалу опитаних респондентів погодились із таким твердженням) та «людина, яка виглядає здоровою, може мати ВІЛ» (82,6%) (табл. 2.1). 

Найменш поінформованими виявилися респонденти стосовно передачі ВІЛ-інфекції від матері до дитини. Третина опитаних СІН (33%) не надали вірної відповіді щодо передачі ВІЛ-інфекції від ВІЛ-інфікованої матері до дитини при годуванні дитини грудьми. Ще чверть опитаних не надали вірних відповідей щодо передачі ВІЛ від ВІЛ-інфікованої матері до дитини під час вагітності та при пологах (відповідно 24 і 25% опитаних).

Переважна більшість опитаних СІН (95%) знають, що ВІЛ-інфекцією можна заразитися користуючись голкою для ін’єкції, яка була використана іншою людиною.

85,5% респондентів відомо, що твердження «людина може отримати ВІЛ якщо пити по черзі з однієї склянки з ВІЛ інфікованою людиною» не є вірним, 83% не погодились, що «людина може отримати ВІЛ через спільне користування з ВІЛ-інфікованим” туалету, басейну, сауни», а щодо твердження „ВІЛ-інфекцією можна заразитися через укус комара”, то 82,7% визнали його таким, що не відповідає дійсності.


Таблиця 2.1

Розподіл відповідей СІН на запитання „Наскільки Ви згодні з такими твердженнями стосовно ВІЛ-інфекції/СНІДу?”, %
	
	Так
	Ні
	Не знаю
	Важко відповісти

	Вірні твердження

	ВІЛ-інфікування можна уникнути, якщо мати секс лише з одним вірним неінфікованим партнером
	79,3
	16,1
	3,0
	1,6

	ВІЛ-інфікування можна знизити, якщо правильно використовувати презерватив під час кожного сексуального контакту
	74,4
	20,1
	3,7
	1,8

	Людина, яка виглядає здоровою, може мати ВІЛ
	82,6
	9,6
	4,8
	3,0

	ВІЛ-інфекцією можна заразитися користуючись голкою для ін’єкції, яка була використана іншою людиною
	94,8
	2,9
	1,4
	0,9

	ВІЛ-інфекція може передаватися від ВІЛ-інфікованої матері до дитини під час вагітності
	74,0
	7,3
	12,6
	6,1

	ВІЛ-інфекція може передаватися від ВІЛ-інфікованої матері до дитини при пологах
	75,5
	3,9
	14,4
	6,2

	ВІЛ-інфекція може передаватися від ВІЛ-інфікованої матері до дитини при годуванні дитини грудьми
	67,0
	8,6
	17,2
	7,2

	Невірні твердження

	ВІЛ-інфекцією можна заразитися через укус комара
	6,7
	82,7
	7,0
	3,6

	Людина може отримати ВІЛ, якщо пити по черзі з однієї склянки з ВІЛ-інфікованою людиною
	6,1
	85,5
	6,3
	2,1

	Людина може отримати ВІЛ через спільне користування з ВІЛ-інфікованою особою туалетом, басейном, сауною
	6,5
	83,0
	7,5
	3,0


28,7% респондентів від загалу опитаних висловили правильні судження стосовно 10 запропонованих тверджень (див. рис. 2.1). Помилились в 1–2 випадках 38,8% респондентів, а більше ніж у 3–4 випадках висловили неправильні судження 20,2% опитаних. Половину чи більше неправильних відповідей мають 12,3% опитаних. 
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Рис. 2.1 Розподіл респондентів за кількістю обраних невірних відповідей щодо тверджень стосовно ВІЛ-інфекції/СНІДу, %

Кількість правильних оцінок вірних і невірних тверджень стосовно ВІЛ-інфекції/СНІДу збільшується з підвищенням освітнього рівня респондентів (коефіцієнт кореляції Пірсона 0,1; кореляція є значущою на рівні 0,01). Так, якщо серед респондентів з початковим рівнем освіти 21% від загалу опитаних у цій групі правильно відповіли на всі 10 тверджень, то серед респондентів з базовою вищою освітою таких – вже більше третини (32%).
За регіональним розподілом частки респондентів, які обрали всі 10 вірних тверджень, найбільші у Волинській та Черкаській областях (46 та 41% відповідно), тоді як частки тих, що обрали більше половини неправильних тверджень, – у Харківській та Луганській областях (33 та 28% відповідно).
Національний показник «Відсоток СІН, які правильно визначають шляхи запобігання статевої передачі ВІЛ та знають як ВІЛ не передається»

Щодо національного показника рівня знань про профілактику ВІЛ-інфікування, то відсоток тих, що правильно визначають шляхи запобігання статевої передачі ВІЛ та знають, як ВІЛ не передається, складає 46,7% серед всіх СІН; 45% – серед СІН у віці від 15 до 24 років та 48,6% – серед СІН старших за 25 років; серед жінок-СІН та чоловіків-СІН – 44,7 та 47,4% відповідно. 
Порівняно з моніторингами минулих років спостерігається збільшення даного національного показника: в 2004 році він становив 21%, а у 2006 – 44%*.

Механізм розрахунку даного показника подано у табл. 2.2.

Таблиця 2.2
Розрахунок значення показника

рівня знань про профілактику ВІЛ-інфікування, %
	Чисельник: число респондентів, котрі надали правильні відповіді на всі 5 питань
	N=1933
	
	Серед всіх СІН
	Серед жінок-СІН
	Серед чоловіків-СІН
	Серед СІН 15–24 років
	Серед СІН старших за 25 років

	Знаменник: число респондентів, котрі дали відповіді, в тому числі «не знаю», на всі 5 питань
	N=4140
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Значення показника, %
	46,7
	44,7
	47,4
	45,0
	48,6

	Правильна відповідь на запитання 1: Чи можливо знизити ризик передачі ВІЛ, якщо мати сексуальні контакти лише з одним вірним неінфікованим партнером?
	79,3
	79,0
	79,4
	76,6
	80,2

	Правильна відповідь на запитання 2: Чи можна знизити ризик передачі ВІЛ, якщо використовувати презервативи?
	74,4
	72,9
	75,0
	72,7
	75,0

	Правильна відповідь на запитання 3: Чи може людина, яка виглядає здоровою мати ВІЛ?
	82,6
	81,3
	83,0
	79,7
	83,6

	Правильна відповідь на запитання 4: Чи може людина заразитися ВІЛ через спільне користування з ВІЛ-позитивним туалетом, басейном, сауною?
	82,9
	82,8
	83,0
	78,8
	84,4

	Правильна відповідь на запитання 5: Чи може людина заразитися ВІЛ , якщо буде пити по черзі з одного стакану з ВІЛ-позитивним?
	85,5
	86,8
	85,0
	80,9
	87,1


Самооцінка СІН щодо ризику інфікування ВІЛ

Майже половина СІН (46,2% від загалу опитаних) оцінюють ризик інфікування для себе як високий: 32% вважають його «цілком реальним», а ще 14,2% – «дуже реальним» (див. рис. 2.2). Більше чверті опитаних (26,9%) вважають, що рівень особистого ризику інфікування є низьким: відповіді «це малоймовірно» та «це абсолютно не загрожує» обрали 18,9 та 8% респондентів відповідно. 20% опитаних СІН визначили рівень ризику як середній (відповідь «п’ятдесят на п’ятдесят»).
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Рис. 2.2. Розподіл відповідей респондента на запитання:

„Як Ви вважаєте, якою мірою реальним для Вас особисто є ризик ВІЛ-інфікування?”, %

Суттєвої різниці між самооцінкою ризику власного інфікування між відповідями чоловіків та жінок не відмічено. 
Серед СІН старшої вікової групи (25 років та старше) більше тих, хто високо оцінює ризик ВІЛ-інфікування, порівняно з 15–24-річними. Так, наприклад, 40% 15–24-річних та 48% СІН у віці від 25 років та старші (від загалу опитаних у цих вікових групах) вважають ризик інфікування ВІЛ високим, тоді як 31% та 25% СІН молодшої та старшої вікових груп відповідно оцінюють ризик власного зараження, як низький (див. табл. 2.3).
Таблиця 2.3
Розподіл оцінок особистого ризику інфікування за віком серед СІН, %

	
	15–24 роки
	25 років і старші

	Оцінка ризику як високого 
	40
	48,4

	Оцінка ризику як середнього
	21,8
	19,7

	Оцінка ризику як низького
	31,4
	25,3

	Важко відповісти
	5,7
	3,5

	Вже ВІЛ-інфікован(а)
	0,9
	2,9


Оцінка власного ризику інфікування ВІЛ корелює з рівнем освіти СІН: чим вищий освітній рівень респондентів, тим нижча самооцінка ризику інфікування ВІЛ (коефіцієнт кореляції Пірсона 0,1) (табл. 2.4). Так, серед СІН з початковим рівнем освіти більше половини респондентів (51,1% від загалу опитаних у цій групі) оцінюють ризик особистого інфікування як високий, а серед СІН з повною вищою освітою – таких лише третина (30,5%). І, навпаки, низьким вважають ризик інфікування 40% серед СІН з повною вищою освітою та 23,8% серед СІН з початковим рівнем освіти.
Таблиця 2.4
Розподіл відповідей СІН на запитання: «Як Ви вважаєте, якою мірою реальним для вас особисто є ризик ВІЛ-інфікування?», в залежності від освітнього рівня, %*
	
	Початкова освіта
	Базова середня освіта
	Повна середня освіта
	Базова вища освіта
	Повна вища освіта

	Оцінка ризику як високого 
	51,1
	49,5
	46,1
	45,2
	30,5

	Оцінка ризику як середнього
	17,7
	21,6
	19,7
	20,1
	24,2

	Оцінка ризику як низького
	23,8
	23
	27,4
	26,5
	40

	Важко відповісти
	4,7
	3,8
	4,0
	5,3
	3,6

	Вже ВІЛ-  

 інфікован(а)
	2,8
	2,0
	2,7
	2,2
	1,3


_______________
Коефіцієнт кореляції Пірсона 0,1 (кореляція є значущою на рівні 0,01 (1-стороння)) 

За регіональним розподілом низька самооцінка ризику власного зараження більшою мірою характерна для представників Херсонської (33% від загалу опитаних тут), Дніпропетровської областей (30%) та АР Криму (30%), а висока – для представників Волинською та Полтавської областей (68 та 63% відповідно). Найбільші частки респондентів, які оцінюють ризик особистого інфікування як середній, спостерігаються у Сумській та Миколаївській областях (по 28%).
Висновки до розділу 2

·  Сьогодні СІН характеризуються високим рівнем знань щодо профілактики ВІЛ/СНІД. За результатами дослідження цього (2007) року національний показник «Відсоток СІН, які правильно визначають шляхи запобігання статевої передачі ВІЛ та знають, як ВІЛ не передається» складає 46,7%.

· Ускладнення з вибором вірних чи невірних відповідей, в першу чергу викликали наступні питання щодо профілактики ВІЛ: «Чи можливо знизити ризик передачі ВІЛ, якщо мати сексуальні контакти лише з одним вірним неінфікованим партнером?» та «Чи можна знизити ризик передачі ВІЛ, якщо використовувати презервативи?».

· Майже половина респондентів від загалу опитаних СІН (46,2%) вважає ризик особистого інфікування високим.

· Щодо груп підвищеного ризику, то більш висока оцінка ризику характерна для СІН, що не завжди використовують презерватив з комерційними партнерами, а також СІН, що практикують небезпечне вживання наркотиків. 
Розділ 3. Дотримання заходів попередження передачі ВІЛ-інфекції під час сексуальних контактів
3.1. Рівень сексуальної активності СІН

Питання сексуальної активності СІН набуває актуальності з огляду на високий рівень поширення ВІЛ серед представників цієї категорії. 

Аналіз відповідей респондентів про сексуальний досвід свідчить, що майже всі опитані (97,3% від загалу опитаних) принаймні раз у житті вступали в сексуальні стосунки, 2,4% – ніколи не мали сексуальних контактів, а 0,3% – відмовилися від відповіді.

Віковий поріг першого сексуального досвіду

Найчастіше перший сексуальний досвід СІН отримують у віці до 15 років (42% від загалу тих, хто вступав в сексуальні стосунки) та від 16 до 17 років (37%) (рис.3.1.1). 13% СІН мали сексуальний дебют у 18–20 років. Респондентів, що вперше вступили в сексуальний зв'язок у віці старше 21 року, виявилося 1%. Загалом, переважна більшість опитаних (81%) мали перший сексуальний контакт до набуття повноліття, 13% – після, а ще 6% – не пам’ятали чи вагалися з відповіддю. 
Середній вік отримання першого сексуального досвіду становить 16 років.
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Рис 3.1.1. Розподіл респондентів за віком одержання першого сексуального досвіду, %

(серед тих, хто вступав у сексуальні стосунки, N=3803)

За віковим розподілом, переважна більшість 13–17 річних СІН (73% від загалу тих, хто вступав у сексуальні стосунки у цій віковій групі) мали перший сексуальний контакт у віці до 15 років, тоді як у 16–17 років почали сексуальне життя 27% неповнолітніх (див. табл. 3.1.1). До 15 років перший сексуальний досвід одержали також більше половини 18–19- та 20–24-річних СІН (59 та 54% відповідно), а серед 25–29 та 30–39-річних – таких вже менше половини опитаних (47 та 40% відповідно). Частка тих, що вперше вступили в сексуальні стосунки у віці від 16 до 17 років переважає серед 30–39-річних та 40-річних і старших (43 та 41% відповідно).
Таблиця 3.1.1

Розподіл респондентів різних вікових груп за віком одержання першого сексуального досвіду, %

(серед тих, хто вступав у сексуальні стосунки, N=3803)
	Вік першого сексуального контакту

	6–15 років
	16–17 років
	18–20 років
	21 рік та більше

	13–17 років
	73
	27
	
	

	18–19 років
	59
	40
	1
	

	20–24 роки
	54
	38
	8
	0

	25–29 років
	47
	40
	12
	1

	30–39 років
	40
	43
	16
	1

	40 років та старші
	35
	41
	22
	2


За регіональним розподілом, частки респондентів, що мали перший сексуальний контакт до 15 років, найбільші у м. Києві (54% від загалу тих, хто вступав у сексуальні стосунки тут), Дніпропетровській та Одеській областях (50 і 49% відповідно); у 16–17 років – у Волинській (48%), Черкаській (46%) та Сумській областях (45%); у 18 років та більше – у Волинській області (31%).
Сексуальні контакти протягом року та останнього місяця

Протягом останніх 12 місяців сексуальні контакти мали 84% від загалу опитаних СІН, а протягом останнього місяця – 74,2%. 

Жінки-СІН частіше мали сексуальні контакти, на відміну від чоловіків-СІН. Так серед жінок 90% від загалу опитаних мали сексуальні контакти за останні 12 місяців, а 83% – за останній місяць; серед чоловіків таких виявилося 82% та 71% відповідно (див. рис. 3.1.2).

Найбільші частки респондентів, що мали сексуальні контакти за останні 12 місяців, виявилися у Луганській та Миколаївській областях (84% і 80% від загалу опитаних тут), а за останній місяць – у Донецькій області (92%) та м. Києві (91%).
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Рис 3.1.2. Розподіл ствердних відповідей респондентів на запитання 

«Чи були у Вас сексуальні контакти за останній рік? За останній місяць?», %

Серед респондентів, які мали сексуальні контакти протягом останніх 12 місяців, 65% від загалу опитаних зазначили, що протягом останніх трьох місяців вступали в контакт з постійним сексуальним партнером. Але при цьому слід звернути увагу на те, що 4% мали статеві контакти з випадковими та малознайомими сексуальними партнерами, 9% вступали в контакт з комерційними сексуальними партнерами, яким вони давали винагороду за сексуальні послуги, а 7% – з комерційними сексуальними партнерами, від яких одержували винагороду. 

Протягом останнього місяця в сексуальні контакти з постійними партнерами вступали 78%, з випадковими чи малознайомими особами – 40%, а з комерційними сексуальними партнерами, яким вони давали винагороду за сексуальні послуги чи від яких отримували винагороду, – 9 та 7% відповідно від загалу опитаних респондентів. 

Згідно з результатами дослідження, можна говорити про високий рівень сексуальної активності СІН, прийнятність для певної частки СІН статевих контактів з випадковими або малознайомими партнерами та наявність сексуальних зв’язків за винагороду, але, скоріше, як випадкової, ніж постійної, практики (див. Розділ 1., табл. 1.3.1).

Кількість сексуальних партнерів

За останні 90 днів переважна більшість опитаних СІН (43% від загалу опитаних) мали 1 сексуального партнера (див. рис. 3.1.3). Шоста частина респондентів мали від 3 до 5 партнерів, а ще 12% опитаних – 2 партнери. Від 6 до 10 сексуальних партнерів мали 6,8%. Сексуальні стосунки з понад 11 партнерами за останні 3 місяці характерні для 4,6% СІН. Решта респондентів не мали сексуальних партнерів протягом цього часу чи вагалися з відповіддю.
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 Рис. 3.1.3. Розподіл респондентів за кількістю сексуальних партнерів, %

(серед загалу опитаних протягом останніх 90 днів)

Середня кількість сексуальних партнерів за 3 місяці становить 4, а максимальна – 301. 

За регіональним розподілом середня кількість сексуальних партнерів СІН за останні 90 днів найбільша у Дніпропетровській області (8,2 партнери) та АР Крим (7,3 партнери), а найменша у Полтавській (1,8 партнери) (див. табл. 3.1.2).
Таблиця 3.1.2

Середня кількість сексуальних партнерів у СІН протягом останніх 90 днів, за регіонами, партнерів

	
	АР Крим
	Волинська
	Дніпропетровська
	Донецька
	м. Київ
	Кіровоградська
	Луганська
	Миколаївська
	Одеська
	Полтавська
	Сумська
	Харківська
	Херсонська
	Черкаська

	Середня кількість сексуальних партнерів
	7,3
	6,6
	8,2
	3,9
	3,1
	3,2
	3,7
	3,3
	2,0
	1,8
	2,9
	5,0
	2,5
	3,5


Постійні сексуальні партнери

Переважна більшість СІН (55,5% від загалу опитаних) мали одного постійного сексуального партнера, п’ята частина респондентів (22,1%) не мали таких партнерів протягом останніх 90 днів, проте мали їх раніше (протягом останнього року), а 6,3% опитаних – мали 2–3 таких партнера (див. табл. 3.1.3). 

І серед чоловіків, і серед жінок переважають ті, що протягом останніх трьох місяців мали 1 постійного сексуального партнера (53 та 62% від загалу опитаних відповідно).

Частка респондентів, що мали 1 постійного партнера, найбільша у Миколаївській (67% від загалу опитаних тут) та Донецькій (62%) областях; тих, що мали 2–3 постійних партнерів – в Одеській області (10%); тих, що не мали таких партнерів – у Волинській та Донецькій областях (по 28%).
Таблиця 3.1.3

Розподіл СІН за кількістю постійних сексуальних партнерів, %

(серед загалу опитаних, серед тих, хто мав сексуальні контакти протягом останніх 90 днів)

	
	Серед усіх опитаних
	Серед тих, хто мав сексуальні контакти протягом останніх

90 днів,

N = 3249

	Постійні сексуальні партнери (чоловік/жінка або інша особа, з якою Ви мали тривалі стосунки) 
	0 осіб
	22,1
	25

	
	1 особа
	55,5
	68

	
	2 особи і більше
	6,3
	6

	
	Важко відповісти
	0,8
	1

	
	Питання не ставилося* 
	15,2
	


___________________

* % тих, хто ніколи не вступав в сексуальні стосунки, та тих, хто за останні 90 днів не мав сексуальних контактів

Випадкові сексуальні партнери

Протягом останніх 90 днів 38% від загалу опитаних мали випадкових сексуальних партнерів, причому більшість респондентів мали від 2 до 3 таких партнерів (13,9% від загалу опитаних) (див. табл. 3.1.4). Також, протягом цього часу, 10,6% від загалу опитаних мали 1 випадкового партнера, а 9,5% – від 4 і більше.

І чоловіки і жінки мали приблизно однакову кількість випадкових партнерів протягом останніх 90 днів. Так 1 партнера мали 11% чоловіків та 9% жінок; 2–3 партнерів – 15% чоловіків та 11% жінок, 4 і більше партнерів – 10% жінок та 9% чоловіків.
За регіональним розподілом частка респондентів, що мали 1 випадкового партнера протягом останніх 90 днів, найбільша у Донецькій області (15% від загалу опитаних тут), 2–3 партнерів – у Луганській (27%), від 4 партнерів та більше – у Харківській (24%).

Таблиця 3.1.4

Розподіл СІН за кількістю випадкових сексуальних партнерів, %

(серед загалу опитаних, серед тих, хто мав сексуальні контакти протягом останніх 90 днів)

	
	Серед усіх опитаних
	Серед тих, хто мав сексуальні контакти протягом останніх

90 днів,

N = 3249

	Випадкові та малознайомі сексуальні партнери  (непостійні сексуальні партнери) 
	0 осіб
	48,2
	58

	
	1 особа
	10,6
	13

	
	2–3 особи
	13,9
	17

	
	4 особи і більше
	9,5
	11

	
	Важко відповісти
	1,5
	1

	
	Питання не ставилося*
	15,2
	


______________________

* % тих, хто ніколи не вступав в сексуальні стосунки, та тих, хто за останні 90 днів не мав сексуальних контактів

Комерційні сексуальні партнери

Серед тих, хто давав винагороду комерційним сексуальним партнерам, переважна більшість (83% серед тих, хто мав таких сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів або 6% від загалу опитаних) мали від 1 до 3 таких партнерів, а шоста частина СІН, які протягом останніх 3 місяців надавали винагороду комерційним партнерам (14%), – від 4 до 10 (див. табл. 3.1.5). Решта респондентів (2% від загалу опитаних чи 3% серед тих, хто мав таких сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів) мали понад 11 таких партнерів.   

Серед тих, хто одержував винагороду від комерційних сексуальних партнерів  частіше зустрічались СІН, які мали понад 11 чи  від 1 до 3 таких партнерів (35 та 34% серед тих, хто мав таких сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів). Від 4 до 10 комерційних партнерів, від яких була отримана винагорода, мала ще третина респондентів (31%).

Таблиця 3.1.5

Розподіл СІН за кількістю комерційних сексуальних партнерів, %

(серед загалу опитаних та серед тих, хто мав таких сексуальних партнерів протягом останніх 90 днів)

	
	
	Серед усіх опитаних
	Серед тих, хто мав таких сексуальних партнерів протягом останніх

90 днів

	Комерційні сексуальні партнери, яким Ви давали винагороду  за їхні сексуальні послуги 
	0 осіб
	77,5
	

	
	1–3 особи
	1,9
	83
	N = 320

	
	4–10 осіб
	1,7
	14
	

	
	11 осіб і більше
	2,0
	3
	

	
	Питання не ставилося*
	16,9
	

	Комерційні сексуальні партнери, які Вам давали винагороду  за сексуальні послуги 
	0 осіб
	75,4
	

	
	1–3 особи
	6,4
	34
	N = 229

	
	4–10 осіб
	1,1
	31
	

	
	11 осіб і більше
	0,2
	35
	

	
	Питання не ставилося*
	16,8
	


* % тих, хто ніколи не вступав в сексуальні стосунки, та тих, хто за останні 90 днів не мав таких сексуальних партнерів.

1–3 комерційних партнерів, яким надавали винагороду, мали 84% чоловіків- та 75% жінок-СІН, у яких були такі партнери протягом останніх 90 днів. Від 4 до 10 таких партнерів частіше мали опитані чоловіки-СІН (14,5% серед чоловіків та 6,3% серед жінок), а понад 11 – частіше жінки-СІН (2% серед чоловіків та 19% серед жінок). Щодо комерційних партнерів, від яких була отримана винагорода, то від 1 до 3 партнерів мали 67% чоловіків та 29% жінок; 4–10 партнерів – третина серед чоловіків (30%) та серед жінок (31%); понад 11 партнерів – 3% чоловіків та 40% жінок. 
За регіональним розподілом, від 1 до 3 комерційних партнерів, яким надавали винагороду за сексуальні послуги, частіше мали представники Донецької та Дніпропетровської областей (92 та 91% відповідно від загалу тих, хто мав таких партнерів протягом останніх 90 днів), а партнерів, від яких була отримана винагорода – представники Херсонської області (75%) та м. Києва (73%). Відповідь «4–10 партнерів» переважає у Харківській області (38%) серед тих, хто надавав винагороду, та у Луганській області (6,7%) серед тих, хто отримував винагороду за сексуальні послуги. Понад 11 партнерів за останні 90 днів здебільшого мали представники Волинської області, як серед тих, хто надавав, так і тих, хто отримував винагороду за сексуальні послуги (8% та 67% відповідно).  

3.2. Практика використання презервативів під час гетеросексуальних контактів та оцінка ризику інфікування ІПСШ та ВІЛ

Сталість практики захищеного сексу: останній сексуальний контакт 

Національний показник «Відсоток СІН, які повідомили про використання презерватива під час останнього сексуального контакту»

Національний показник «Відсоток СІН, які повідомили про використання презерватива під час останнього сексуального контакту» становить 54,9% серед усіх СІН, 55,7% і 55,4% серед жінок та чоловіків, 62,3% серед 15–24-річних та 52,2% серед 25-річних та старших СІН. 
Найвище значення показника у м. Вознесенську Миколаївської області (67%), м. Ново волинську Волинської області (57%) та м. Сімферополі АР Крим (51,2%), а найменший відсоток СІН, які повідомили про використання презерватива під час останнього сексуального контакту – у м. Севастополі (19%), м. Сумах (27%) та м. Дніпропетровську (29,1%).

Даний показник у 2004 році становив 20%, а у 2006 році – 53% серед усіх СІН (див. табл. 3.2.1).

Таблиця 3.2.1
Розрахунок значення показника щодо використання презерватива під час останнього сексуального контакту з клієнтом, %

	Чисельник: число респондентів, котрі зазначили, що користувались презервативом під час останнього сексуального контакту з клієнтом
	N=1688
	
	Серед

всіх СІН,%
	Серед жінок- СІН


	Серед чоловіків- СІН
	Серед СІН

15–24 років, %
	Серед СІН старших  за 25 років, %

	Знаменник: число респондентів, котрі зазначили, що мали сексуальні контакти за останні 12 місяців
	N=3072
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Значення показника, %
	54,9
	55,7
	54,6
	62,3
	52,2


Під час останнього статевого контакту з постійним партнером презерватив використовували 45% опитаних від загалу тих, хто має постійного сексуального партнера. З випадковим та малознайомим сексуальним партнером презервативи використовували 63% респондентів з тих, хто мав такі стосунки, а з комерційним 68% (від загалу СІН, що мали комерційних сексуальних партнерів).
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Рис. 3.2.1. Частки респондентів, які під час останнього сексуального контакту використовували презерватив, за категорією сексуального партнера, %
(серед загалу тих хто мав постійного (N=2560), випадкового (N=1458) чи комерційного (N=549) сексуальних партнерів)

 Серед різних вікових груп під час останнього сексуального контакту серед неповнолітніх (13–17 років) використовували презерватив з постійним партнером 63% СІН (від загалу тих, хто мав такого партнера), з випадковим – 55%, а з комерційним – 86% (див. табл. 3.2.2). Щодо повнолітніх СІН, то 45% використовували презерватив під час останнього сексуального контакту з постійним партнером, 66% – з випадковим та 75% – з комерційним. Отже неповнолітні СІН частіше використовували презерватив з постійним та комерційним партнером, тоді як повнолітні СІН частіше – з випадковим.

Таблиця 3.2.2
Частки респондентів, які під час останнього сексуального контакту використовували презерватив, за віком, за категорією сексуального партнера, %

(серед загалу тих хто мав постійного (N=2560), випадкового (N=1458) чи комерційного (N=549) сексуальних партнерів)

	
	З постійним партнером
	З випадковим партнером
	З комерційним партнером

	Неповнолітні 

(13–17 років)
	63
	55
	86

	Повнолітні

(18 років і старші)
	45
	66
	75


За регіональним розподілом, частки респондентів, що використовували презерватив під час останнього сексуального контакту з постійним партнером, найбільші у Миколаївській та Херсонській областях (57 і 56% відповідно від загалу тих, хто мав такого партнера тут), а найменше – у Донецькій області (27%); Респонденти, що під час останнього сексуального контакту використовували презерватив з випадковим партнером частіше спостерігались серед представників Херсонської (70%), Одеської (69%) та Волинської областей (69%), рідше –Харківської області (47%); а з комерційним партнером – частіше серед представників Херсонської області (91%), рідше – Харківської області (62%).
Сталість практики захищеного сексу: сексуальні контакти за останній рік 

Протягом останнього року під час сексуальних контактів з постійним сексуальним партнерами завжди використовували презерватив 23% СІН, що мають постійного сексуального партнера, 18% використовували презерватив більш, ніж у половині випадків, 17% – менш, ніж у половині випадків, 9% – приблизно в половині випадків, а 3% – не пам’ятали чи вагались з відповіддю (див. табл. 3.2.3). При цьому протягом року ніколи не використовували презерватив з постійним партнером 30% опитаних СІН. 
З випадковим партнером 42% (від загалу опитаних, що мали такого партнера) завжди використовували презерватив протягом року, 23% – використовували презерватив у більш, ніж половині випадків, 13% – у половині випадків, а 13% менш ніж у половині випадків. Ніколи не використовували презерватив – 8% респондентів. 2% опитаних СІН не пам’ятали чи вагались з відповіддю.
Щодо комерційного партнера, то 47% респондентів, що мали таких партнерів, завжди використовували презерватив протягом року, чверть опитаних (25%) – більш, ніж у половині випадків, 8% – у половині випадків, 6% – менш, ніж у половині випадків, а 4% – ніколи. Не пам’ятали чи вагались з відповіддю – 10% опитаних СІН.

Таким чином, протягом останнього року опитані СІН частіше мали сексуальні стосунки з постійним партнером без використання презерватива, ніж з випадковим чи комерційним. При цьому, з комерційними партнерами респонденти використовували презерватив частіше, ніж з випадковими.
Таблиця 3.2.3
Частки респондентів, які за останній рік використовували презерватив, за категорією сексуального партнера, %

(серед загалу тих хто мав постійного (N=2560), випадкового (N=1458) чи комерційного (N=549) сексуальних партнерів)

	
	Завжди
	Не завжди,але бiльш,нiж у половинi випадкiв
	Приблизно в половинi випадкiв 
	Менш, нiж у половинi випадкiв
	Нiколи
	Не знаю/не пам'ятаю

	З постійним партнером
	23
	18
	9
	17
	30
	3

	З випадковим партнером
	41
	23
	13
	13
	8
	2

	З комерційним партнером
	47
	25
	8
	6
	4
	10


В цілому протягом останнього року 75% опитаних СІН мали практику небезпечного сексу з постійним партнером (серед тих, хто мав такого партнера), 56% – з випадковим партнером та 42% – з комерційним партнером.
Жінки частіше, ніж чоловіки, вступали в небезпечні сексуальні стосунки протягом останнього року. Так, протягом цього часу, практику небезпечного сексу з постійним партнером мали 79% жінок та 76% чоловіків, з випадковим партнером – 63% жінок та 55% чоловіків, а з комерційним – 53% жінок та 43% чоловіків (див. рис. 3.2.2).
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Рис. 3.2.2. Частки респондентів, які мали практику небезпечного сексу протягом останнього року, за статтю, за категорією сексуального партнера, %

(серед загалу тих хто мав постійного (N=2560), випадкового (N=1458) чи комерційного (N=549) сексуальних партнерів)

Частки неповнолітніх, на відміну від 18-річних і старших, більші серед тих, хто не використовував презерватив з випадковим чи комерційним партнером протягом останнього року: 66% неповнолітніх та 57% 18-річних і старших мали небезпечний секс з випадковим партнером, а 71% та 47% відповідно – з комерційним партнером (від загалу тих, хто мав таких партнерів) (див. рис. 3.2.3). З постійним партнером протягом останнього року не завжди використовували презерватив 47% неповнолітніх та 77% 18-річних і старших.
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Рис. 3.2.3. Частки респондентів, які мали практику небезпечного сексу протягом останнього року, за віком, за категорією сексуального партнера, %

(серед загалу тих хто мав постійного (N=2560), випадкового (N=1458) чи комерційного (N=549) сексуальних партнерів)

Самооцінка ризику особистого інфікування серед СІН із груп підвищеного ризику (СІН, які практикують небезпечний секс)
В цілому, протягом останніх 12 місяців, 46% від загалу опитаних СІН мали практику невикористання презерватива з постійним сексуальним партнером, 21% – з випадковим, а 6% – з комерційним. Через таку небезпечну поведінку дані групи опитаних СІН є групами підвищеного ризику інфікування. 

Серед усіх респондентів, що практикують небезпечний секс, більш висока самооцінка ризику особистого інфікування характерна для групи СІН, які практикують небезпечний секс з комерційним партнером: 65% опитаних у цій група вважають такий ризик високим, тоді як серед СІН, які практикують небезпечний секс з постійним партнером – таких 47%, а серед СІН, які практикують небезпечний секс з випадковим партнером – 48% (див. табл. 3.2.4). 

Більш висока оцінка ризику серед СІН, що не завжди використовують презерватив з комерційними партнерами, пояснюється їх більшим відсотком охоплення профілактичними програмами та їх більш високим рівнем знань про ВІЛ-СНІД. Так, серед СІН, які практикують небезпечний секс з комерційним партнером, 74% (від загалу опитаних у цій групі) зверталися до ГО протягом життя та 83% вважають, що постійне використання презервативу знижує ризик інфікування ВІЛ. Щодо СІН, які практикують небезпечний секс з постійним партнером, то тут аналогічні показники становлять 56 та 79% відповідно, а серед СІН, які практикують небезпечний секс з випадковим партнером, – 46 та 71% відповідно.
Таблиця 3.2.4
Розподіл оцінок ризику особистого інфікування ВІЛ серед СІН, які практикують небезпечний секс, за категорією партнера, %
	Оцінка ризику як високого
	Оцінка ризику як середнього
	Оцінка ризику як низького

	СІН, які практикують небезпечний секс з постійним партнером

(N=1918)
	47
	22
	31

	СІН, які практикують небезпечний секс з випадковим партнером

(N=860)
	48
	26
	26

	СІН, які практикують небезпечний секс з комерційним партнером

(N=230)
	65
	21
	14


За регіональним розподілом частки респондентів, що протягом останнього року не завжди використовували презерватив з постійним партнером, найбільші у Сумській та Луганській областях (по 90% серед тих, хто мав такого партнера тут), з випадковим партнером – у Харківській та Сумській областях (74 і 71% відповідно), а з комерційним партнером – у Волинській області (78%).
3.3. Причини відмов від використання презерватива

Оскільки для СІН характерним є високий рівень сексуальної активності, і при цьому поширеною є модель ризикованої сексуальної поведінки (без використання презерватива), важливим є розуміння небезпечної поведінки СІН та аналізу причин відмови від презерватива під час сексуальних контактів.

Щодо контактів з постійними партнерами, то серед тих, хто не використовував презерватив, найпоширенішою причиною відмови (1 рангова група) є те, що „його використання знижує чуттєвість” (38% респондентів, які не використовували презерватив під час останнього сексуального контакту з постійним партнером) та „я не думав, що це є необхідним” (28%) (табл. 3.3.1). 

Серед найпоширеніших причин відмови від використання презервативів при сексуальних контактах з комерційними партнерами також спостерігається причина „його використання знижує чуттєвість” (32% респондентів, які не використовували презерватив під час останнього сексуального контакту з комерційним партнером),  а також причини: „перебував під впливом наркотиків (26%)” та „партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив” (24%), – що у випадку з постійним партнером відносяться 3 та 2 рангової групи відповідно.
Щодо відмови від використання презервативів при контактах з випадковими партнерами, основними причинами відмови виступили такі: «перебував під впливом наркотиків» (24% респондентів, які не використовували презерватив під час останнього контакту з випадковим або малознайомим партнером) та «не було презерватива/не було під рукою» (22%).

До другої рангової групи за значимістю причин невикористання презерватива у випадку з постійним партнером респонденти віднесли такі: «якось не думав(ла) про це» (15% від загалу тих, хто не використовував презерватив з цією категорією партнера) та «партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив» (11%). У випадку з випадковим партнером – «його використання знижує чуттєвість» (17%), «я якось не думав(ла) про це» (14%) та «я не думав, що це є необхідним» (11%). Алкогольне сп’яніння як причина невикористання презерватива також виявилось у другій ранговій групі у випадку з комерційним та випадковим партнерами (11 і 12% відповідно). 17% СІН  не використовували презерватив з комерційним партнером, так як не мали презерватива під рукою.
Третя рангова група – причини, що найменшою мірою зумовлювали практику невикористання презерватива. У випадку з всіма категоріями сексуальних партнерів такими причинами є «презерватив коштує занадто дорого» (2% у випадку з постійним партнером, 2% – з випадковим та 4% від загалу тих, хто не використовував презерватив з цією категорією партнера – з комерційним), а також «я стала жертвою сексуального насилля» (0% у випадку з постійним партнером, 2% – з випадковим та 6% – з комерційним). СІН, що не використовували презерватив з постійним партнером,  віднесли до цієї групи причин вплив наркотиків та алкоголю, а також відсутність презерватива під рукою; респонденти, які мали небезпечний секс з випадковим партнером – «партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив». 10% СІН не використовували презерватив з комерційним партнером через те, що не вважали це необхідним, а 7%  – не думали про це.
Таблиця 3.3.1
Розподіл відповідей на питання: «Зазначте, чому Ви під час останнього сексуального контакту не використовували презерватив?», за категорією сексуального партнера, %

(Серед тих, хто не використовував презерватив з постійним, випадковим чи комерційним сексуальним партнером під час останнього статевого контакту) 

(сума відповідей перевищує 100%, оскільки респондент міг обрати декілька варіантів відповіді)
	
	Серед тих, хто не використовував презерватив з постійним партнером під час останнього статевого контакту, 
N =1438
	Серед тих, хто не використовував презерватив з випадковим партнером під час останнього сексуального контакту, N=548
	Серед тих, хто не використовував презерватив з комерційним партнером під час останнього статевого контакту, N=193

	1 рангова група

(21% та більше)
	Його використання знижує 

чуттєвість (38)
	Був(ла) під впливом наркотиків (24)
	Його використання знижує чуттєвість (38)

	
	Я не думав(ла), що це є 

необхідним (28)


	Не було презерватива під рукою (22)
	Був(ла) під впливом наркотиків (32)

	
	
	
	Партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив (24)

	2 рангова група

(10 – 20%)
	Якось не думав(ла) про це 

(15)
	Його використання знижує чуттєвість (17)
	Не було презерватива/не було під рукою (17)

	
	Партнер наполягав на тому, 

щоб не використовувати 

презерватив (11)
	Якось не думав(ла) про це (14)
	Був(ла) в алкогольному сп’янінні  (11)

	
	
	Був(ла) в алкогольному сп’янінні (12)
	

	
	
	Я не думав(ла), що це є необхідним (11)
	

	3 рангова група

(9% та менше
	Не було презерватива/не було під рукою (9)
	Партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив (7)
	Я не думав(ла), що це є необхідним (10)

	
	Був(ла) під впливом 

наркотиків (7)
	
	

	
	Була в алкогольному сп’янінні (3)
	
	Якось не думав(ла) про це (7)

	
	Презерватив коштує занадто 

дорого (2)
	Презерватив коштує занадто дорого (2)
	Я став(ла) жертвою сексуального насилля  (6)

	
	Я став(ла) жертвою 

сексуального насилля (0)
	Я став(ла) жертвою сексуального насилля (2)
	Презерватив коштує занадто дорого (4)


Щодо регіонального розподілу найпоширеніших причин відмов від захищеного сексу, то, СІН, які не використовували презерватив з постійним партнером через те, що він знижує чуттєвість, частіше зустрічались у Кіровоградській області (61% серед загалу опитаних цієї групи тут); а респонденти, які не вважали за необхідне використання презерватива з цією категорією сексуальних партнерів, – у Донецькій області (42%). 
Частка СІН, які практикували небезпечний секс з випадковим партнером через вплив наркотиків, найбільша у Волинській області (17% серед загалу опитаних цієї групи тут). Щодо небезпечних сексуальних контактів з комерційними партнерами, то серед тих, хто не використовував презерватив через бажання партнера, найбільше представників Луганської області (24%).
3.4. Практика придбання презервативів
Найпоширенішими серед СІН місцями придбання презервативів є аптеки (тут презервативи протягом останнього місяця купували 32,8% СІН від загалу опитаних), а також магазини, кіоски чи торгові ларьки (15%). Найчастіше безкоштовно СІН отримують презервативи через пункти обміну шприців (тут презервативи безкоштовно одержували 41,8% респондентів), від представників громадських організацій (27,2%) та від соціальних працівників (24,3%) (табл. 3.4.1).

Загалом серед опитаних більше половини (51,5%) зазначили, що протягом останнього року мали практику безкоштовного одержання презервативів.

Таблиця 3.4.1

Розподіл відповідей респондентів стосовно місць придбання презервативів, %

	Місця придбання
	Купував(ла)
	Отримував(ла) безкоштовно
	Не купував(ла) і не отримував(ла)

	Аптека
	32,8
	0,5
	51,5

	Бар/готель
	1,7
	0,8
	82,3

	Представники громадських організацій
	0,3
	27,2
	57,3

	Поліклініка 
	1,5
	0,8
	82,5

	Служби роботи зі споживачами ін’єкційних наркотиків (до 2005 року КП «Довіра»)
	0,1
	5,3
	79,4

	Лікарня
	1,0
	0,7
	83,1

	Подруга/друг
	1,0
	17,4
	66,4

	Пункт обміну шприців
	0,2
	41,8
	42,8

	Магазин, торговий ларьок, кіоск
	15,0
	0,7
	69,1

	Соціальний працівник
	0,2
	24,3
	60,3

	Центр планування сім’ї
	0
	0,7
	84,1

	Інше
	0,3
	1,6
	82,9


Щодо вікового розподілу, то за результатами моніторингу неповнолітні СІН (13–17 років) частіше купують чи отримують безкоштовно презервативи в пунктах обміну шприців (44% від загалу опитаних у цій віковій групі), у друга/подруги (29%), а аптеці (27%) чи у соціального працівника (22%) (див. рис. 3.4.1). П’ята частина опитаних серед 13–18-річних частіше купують презервативи у магазині, тоді як кожний шостий респондент (16%) отримують їх безкоштовно у громадських організаціях. Серед 18-річних та старших, на відміну від СІН молодшої групи, частіше зустрічаються ті, що купують презервативи в аптеках (40% від загалу опитаних цієї вікової групи), а також отримують їх безкоштовно у соціальних працівників чи в громадських організаціях (29 і 33% відповідно). Решта з обох вікових груп респондентів мали досвід придбання чи отримання презерватива у поліклініці, службах роботи з СІН, барі, готелі чи центрах  планування сім’ї.
За регіональним розподілом в аптеці купують презервативи переважна більшість респондентів з Одеської та Луганської областей (70 і 68% відповідно від загалу опитаних тут). Від друзів отримують презервативи більше третини представників Сумської області (35%). В пунктах обміну шприців протягом останніх 30 днів отримали презервативи 73 СІН із АР Крим. 
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Рис 3.4.1. Розподіл відповідей респондентів на запитання «Де саме Ви купували чи отримували презервативи протягом останніх 30 днів», за віком, %

Щодо загальної кількості презервативів, придбаних/отриманих СІН протягом останнього місяця, то в середньому кожен СІН більше половини (52%) презервативів одержав безкоштовно. 

У середньому один СІН витрачає на придбання презервативів 8,7 грн. щомісяця та купує 2–3 презерватива за раз.

При цьому для СІН із молодшої вікової групи (13–17 років) є характерним придбання 1–2 презервативів за раз при щомісячних витратах 6-7 грн. за місяць. 18-річні та старші СІН, як правило, за останній місяць витрачають 9–10 грн. та за раз купують 3–4 презервативи.
За регіонами середній рівень щомісячних витрат на презервативи (з розрахунку на одного СІН) найбільший у м. Києві (18 грн.), Одеській (16,5 грн.), Полтавській та Луганській областях (12,6 і 10,7 грн. відповідно), а найменший у Харківській області (5,2 грн.) (див. табл. 3.4.2). Середня кількість придбаних презервативів одним СІН за один раз коливається від 1 до 4  шт.: найбільша у Миколаївській області (4 шт.), а найменша у Кіровоградській (1 шт.).
Таблиця 3.4.2

Середня сума щомісячних витрат СІН на презервативи та 

середня кількість презервативів, придбаних за останній раз у регіональному вимірі, грн., шт.

	
	Витратили на презервативи протягом останнього місяця, грн.
	Придбали презервативів за останній раз, шт.

	АР Крим
	9,7
	3

	Волинська
	5,9
	2

	Дніпропетровська
	7,5
	1–2

	Донецька
	5,3
	1–2

	м. Київ
	18,0
	2–3

	Кіровоградська
	5,4
	1

	Луганська
	10,7
	2–3

	Миколаївська
	9,0
	4

	Одеська
	16,5
	3

	Полтавська
	12,6
	2

	Сумська
	6,8
	2

	Харківська
	5,2
	1–2

	Херсонська
	6,3
	2

	Черкаська
	4,0
	1–2


Висновки до розділу 3

· За результатами дослідження переважна більшість (81% від загалу опитаних) СІН мали сексуальний дебют до набуття повноліття, а майже половина з них (43%) – до 15 років.
· Національний показник «Відсоток СІН, які повідомили про використання презерватива під час останнього сексуального контакту» становить 55% серед усіх СІН.
· Спостерігається тенденція, що опитані СІН частіше мали небезпечні сексуальні стосунки з постійним партнером, ніж випадковим чи комерційним. При цьому, з комерційними партнерами респонденти використовували презерватив частіше, ніж з випадковими. Так, протягом останнього року, 75% опитаних СІН мали практику небезпечного сексу з постійним партнером (серед тих, хто мав такого партнера), 56% – з випадковим партнером та 42% – з комерційним партнером.
· Щодо причин, які зумовлюють вибір небезпечної поведінки, то вони різняться залежно від категорії сексуального партнера. Серед тих, хто не використовував презерватив з постійними партнерами, на перший план виходять причини: „його використання знижує чуттєвість” (38% респондентів, які не використовували презерватив під час останнього сексуального контакту з постійним партнером) та „я не думав, що це є необхідним” (28%). Серед найпоширеніших причин відмови від використання презервативів при сексуальних контактах з комерційними партнерами – „перебував під впливом наркотиків (26%)” та „партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив” (24%). Наркотичне сп’яніння також є однією з основних причин небезпечного сексу при контактах з випадковими партнерами (24% респондентів, які не використовували презерватив під час останнього контакту з випадковим або малознайомим партнером).
· Щодо пріоритетності місць безкоштовного отримання презервативів переважають пункти обміну шприців (42% від загалу опитаних) та громадські організації (27%). Найчастіше купують презервативи у аптеках (33%).

· Із загальної кількості презервативів, частка отриманих СІН протягом останнього місяця, становить більше половини (52% серед загалу опитаних), що свідчить про високий рівень доступності презервативів для СІН. У середньому один СІН витрачає на придбання презервативів 8,7 грн. щомісяця та купує 2–3 презервативи за один раз.

Розділ 4. Практика вживання алкоголю та наркотиків ін’єкційним шляхом

4.1. Практика вживання алкоголю

Майже три чверті усіх опитаних (74,1%) вживали алкоголь протягом останніх 30 днів. Причому, серед чоловіків–СІН протягом останнього місяця алкогольні напої вживали 74,2%, серед жінок–СІН – 72%. Серед представників молодшої групи СІН (від 15 до 24 років) 75% зазначили, що вживали алкогольні напої протягом останнього місяця, а серед СІН віком 25 років і старше таких виявилось 72%.

Серед тих, хто вживав алкоголь протягом останнього місяця, 25% робили це щодня, 46% – 1–2 рази на тиждень, а 26% – 1–2 рази на місяць (рис. 4.1.1). А серед усіх опитаних СІН ті, що протягом останнього місяця регулярно вживали алкоголь (не рідше 1-2 разів на тиждень) складають 53%. Отже, можна говорити про існування проблеми подвійної залежності – наркотичної та водночас алкогольної.
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Рис.4.1.1. Частота вживання алкогольних напоїв протягом останнього місяця, 
% серед тих, хто вживав алкогольні напої протягом останнього місяця

Найчастіше зазначали, що вживають алкогольні напої щодня СІН у м. Києві (41% серед респондентів міста, які вживали алкогольні напої протягом останнього місяця), 1–2 рази на тиждень – у Сумській області (72%), а 1–2 рази на місяць – у Волинській області (47%).

4.2. Практика вживання наркотиків

Тривалість вживання наркотиків

Серед опитаних СІН 32% вживають наркотики ін’єкційним шляхом вже понад 10 років, 29% – 6–10 років, 21% – протягом 3–5 років, від року до двох наркотики ін’єкційним шляхом вживають 9% респондентів, а стаж вживання наркотиків до року мають 7% опитаних (рис. 4.2.1). 
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Рис. 4.2.1. Тривалість вживання наркотиків ін’єкційним шляхом, %
Початок вживання наркотиків ін’єкційним шляхом у більшості СІН припадає на вік 18–20 років. Приблизно однакова кількість респондентів зазначили, що почали вживати наркотики ін’єкційним шляхом у віці від 17 до 18 років (21,9%) та від 21 до 25 років (21,3%). 19% опитаних почали вживати наркотики у віці від 6 до 16 років. Найменша кількість випадків початку вживання зафіксована у віці від 26 до 40 років (рис. 4.2.2). Середній вік початку вживання наркотиків ін’єкційним шляхом складає 20 років. 
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Рис. 4.2.2. Розподіл СІН за віком, в якому вони вперше спробували вживати наркотики ін’єкційним шляхом, %
Серед СІН Одеської області, у порівнянні з іншими регіонами, найбільша частка тих, які почали вживати наркотики ін’єкційним шляхом у віці до 15 років (20% серед опитаних тут СІН). У Черкаській області у віці 16–17 років вперше спробували вживати наркотики ін’єкційним шляхом 33% СІН регіону (найвищий показник у порівнянні з іншими регіонами, в яких проводилось опитування). Найбільша ж частка СІН, вік першої спроби вживання наркотиків ін’єкційним шляхом яких складає 18–20 років – у Миколаївській області (44%), 21–25 років – у Сумській області (45%), а у віці старше 26 років – в Одеській області (20%).
Частота вживання наркотиків
Протягом останнього місяця 26% респондентів вживали наркотики ін’єкційним шляхом у середньому раз на день, по 19,6% – 2–3 рази на тиждень та 2–3 рази на день, 9,9% – 4–6 разів на тиждень, 8,8% – у середньому раз на тиждень, 8,4 % – 2–3 рази на місяць, 4,2% – раз на місяць, а 2,6% – щонайменше 4 рази на день.
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Рис. 4.2.3. Частота вживання наркотиків ін’єкційним шляхом протягом останнього місяця, %
Розподілимо респондентів на групи за частотою вживання наркотиків, згідно Європейської класифікації*: 
· не вживали наркотики протягом останнього місяця/епізодично (не брали участь в опитуванні);
· вживали один раз на тиждень або менше (вживали тільки один раз на місяць, 2 – 3 рази на місяць, у середньому один раз на тиждень) – 21,6% від загалу респондентів; 
· 2 – 6 разів на тиждень (2–3 рази на тиждень, 4–6 разів на тиждень) – 29,8% респондентів;
· вживали наркотики щодня (у середньому один раз на день, 2 – 3 рази на день, щонайменше чотири рази на день) – 48,6%.
* EMCDDA SCIENTIFIC REPORT// Treatment demand indicator// Standard protocol 2.0:Technical annex
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Рис. 4.2.4. Регулярність вживання наркотиків ін’єкційним шляхом протягом останнього місяця, % (до тих, хто відповів, N = 3016)
Серед чоловіків–СІН більше, ніж серед жінок тих, хто вживає наркотики ін’єкційним шляхом щоденно (50 у порівнянні із 46% відповідно, відмінність є значущою на рівні 5%).
Щодо вікових особливостей, пов’язаних з частотою вживання наркотиків та віком СІН, серед представників молодшої вікової групи (15–24 роки) більш поширеними, ніж серед СІН віком 25 років та старше, є практики вживання наркотиків ін’єкційним шляхом раз на тиждень і рідше (30 у порівнянні із 19%) та 2–6 разів на тиждень (35 у порівнянні з 28% відповідно). При цьому серед СІН старшого віку більше тих, хто вживає наркотики ін’єкційним шляхом щодня (53 у порівнянні із 36%). Відмінності є значущими на рівні 1%. 
Найбільша частка респондентів, які вживають наркотики ін’єкційним шляхом раз на тиждень і рідше – у Луганській (39% респондентів області), Донецькій (29%) областях та м. Києві (29%). 2–6 разів на тиждень наркотики ін’єкційним шляхом протягом останнього місяця здебільшого вживали респонденти у Миколаївській, Сумській (по 47%) та Харківській (46%) областях. Практики ж щоденного вживання найпоширеніші серед СІН АР Крим (71%), Черкаської (69%) та Полтавської (66%) областей. (табл. 4.2.1). 
Таблиця 4.2.1

Регіональний розподіл за частотою вживання наркотиків ін’єкційним шляхом протягом останнього місяця, % (серед респондентів регіону)
	Регіон
	Вживають раз на тиждень і рідше
	Вживають 2–6 разів на тиждень
	Вживають щоденно

	АР Крим
	11
	18
	71

	Волинська
	31
	21
	48

	Дніпропетровська
	15
	21
	64

	Донецька
	29
	44
	27

	м. Київ
	29
	31
	40

	Кіровоградська
	13
	29
	58

	Луганська
	39
	31
	30

	Миколаївська
	19
	47
	34

	Одеська
	28
	36
	36

	Полтавська
	16
	18
	66

	Сумська
	21
	47
	32

	Харківська
	20
	46
	34

	Херсонська
	28
	21
	51

	Черкаська
	7
	24
	69


Види наркотичних речовин та рівень їх поширення серед СІН

Найбільш поширеними наркотичними речовинами серед споживачів ін’єкційних наркотиків в Україні зазвичай залишаються дві групи: опіати та похідні ефедрину.

До опіатів відносять групу психоактивних речовин, які можна отримати з маку. Опій вміщує різні алкалоїди – морфін, кодеїн, папаверин та ін. Основними рисами фармакологічної дії опіатів є стан ейфорії та знеболювальний ефект. При повторних вживаннях опіатів формується звичка, а далі фізична та психологічна залежність від речовини. Синдром відміни (абстинентний синдром) характеризується депресією, безсонням, болем у суглобах та м’язах, виділенням холодного поту. Важливим є той факт, що в стані жорсткої залежності від речовини відсутність необхідних умов захисту від ВІЛ-інфекції та гепатитів не зупиняє наркозалежних і їх прагненні будь-що зробити наркотичну ін’єкцію. 
Найпоширенішим ін’єкційним наркотиком в Україні залишається екстракт алкалоїдів опію, який виготовляється в побутових умовах з макової сировини. У середовищі СІН він має назву „ширево”, „чорне”. За результатами проведеного дослідження, 82,2% респондентів з числа СІН вживали цей наркотик протягом останнього місяця. Найпопулярніший спосіб вживання опіатів – ін’єкційний, саме таким шляхом цей вид наркотику вживали 81,4% респондентів.

На другому місці за частотою вживання йде група наркотичних речовин, які відносять до канабіоїдів, – препарати конопель. До них відносять анашу, гашиш, марихуану. За даними опитування, за останній місяць (перед опитуванням) ці види наркотиків вживали 51,1% респондентів. Особливістю вживання наркотиків цієї групи є те, що їх переважно вживають неін’єкційним шляхом. Проте результати проведеного дослідження показали, що 6% СІН вживали канабіоїди ін’єкційним шляхом.

Стимулятори – таку назву, зумовлену механізмом дії речовини, отримали ефедрин та його похідні (амфетаміни, метамфетаміни). Популярними представниками даної групи є лікарські засоби: ефедрин, „ефект”, колдакт; а також первітин, ефедрон, „екстазі”. Речовини цієї групи стимулюють психічну та фізичну активність, яка супроводжується зростанням сексуального потягу. Психічна залежність від даної речовини розвивається досить швидко. Ці види речовин вживають як ін’єкційним шляхом, так і іншими способами. За даними опитування, 34,5% респондентів вживали ці види наркотику, зокрема 32,3% ін’єкційним шляхом. Майже кожен третій респондент в усіх вікових групах вживав стимулятори. Отже, слід звернути увагу, що ризик передачі ВІЛ-інфекції для споживачів даного виду наркотику, крім ін’єкційного, підсилюється можливістю інфікування статевим шляхом. 

27,5% респондентів зазначили, що протягом останнього місяця вживали медичні наркотичні аналгетики (ампутовані морфін, омнопон, промедол, бупренорфін, трамадол, метадон, трамал, трамалгін), причому 10,8% респондентів вживали ці наркотичні засоби ін’єкційним шляхом. 

Снодійні – група наркотичних речовин, до яких належать транквілізатори, барбітурати. За даними проведеного дослідження, 17% СІН вживали ці види наркотику, зокрема 6,6% – ін’єкційним шляхом.

Такі наркотичні речовини, як кокаїн (вживали протягом останнього місяця 2,2 % опитаних, ін’єкційним шляхом – 1,2%), галюциногени (ЛСД) (4,5, ін’єкційним шляхом – 1,8%), засоби для наркозу та інгалянти (1,4 та у 0,5% випадків їх вживали шляхом ін’єкції) не є поширеними для вживання споживачами ін’єкційних наркотиків. Частка тих, хто вживав ці види наркотику протягом останнього місяця, є порівняно невеликою.
Слід звернути увагу, що не на останньому місці за частотою використання є поєднання різноманітних наркотиків. Частка тих, хто практикує такий спосіб вживання, сягає 37,1%. При цьому до поєднання наркотиків та вживання їх ін’єкційним шляхом вдавалися 33,9% опитаних.

Результати дослідження показали, що досить поширеним виявляється поєднання наркотиків та алкоголю. 35,7% респондентів протягом останнього місяця саме в такий спосіб вживали наркотик і 17,3% поєднували алкоголь зі споживанням наркотиків (табл. 4.2.1.).

Таблиця 4.2.1
Види наркотичних речовин та їх поширення серед СІН

	
	Які наркотичні речовини вживали впродовж 
останніх 30 днів?
	Які з них вживали ін’єкційним шляхом?

	
	Так
	Ні
	В/в(
	Так
	Ні
	В/в(

	Опіати (кустарні опіати – екстракт маку ("ширево", "чорна")/відвар макової соломки, героїн
	82,2
	17,8
	0,0
	81,4
	17,8
	0,8

	Медичні наркотичні аналгетики – ампуловані морфін, омнопон, промедол, бупренорфін, трамадол, метадон, трамал, трамалгін
	27,5
	72,3
	0,2
	10,8
	88,9
	0,3

	Канабіоїди – препарати конопель (анаша, гашиш, марихуана, «план», «травка», „драп”, „шмаль”, „ганьч”)
	51,1
	48,8
	0,1
	6,0
	93,4
	0,6

	Стимулятори (амфетаміни, „ефедрин”, „ефект”, колдакт, первітин (метамфетаміни), „вінт”, „екстазі”)
	34,5
	65,2
	0,3
	32,3
	67,3
	0,4

	Кокаїн
	2,2
	97,7
	0,1
	1,2
	98,5
	0,3

	Інгалянти (леткі розчини)
	1,4
	98,2
	0,4
	0,5
	98,9
	0,6

	Снодійни (транквілізатори)
	17,0
	82,9
	0,1
	6,6
	93,1
	0,3

	Галюциногени (ЛСД – „кислота”, „марки”, барбітурати)
	4,5
	95,4
	0,1
	1,8
	97,8
	0,4

	Засоби для наркозу (фентаніл; каліпсо, кетамін; Na оксибутірат, „ксюша”, „оксік”)
	4,4
	95,5
	0,1
	3,3
	96,4
	0,3

	Поєднання різноманітних наркотиків (екстракт маку + снодійні, екстракт маку + транквілізатори, екстракт маку + димедрол; героїн + кокаїн; героїн + „крек”, „спідболл”)
	37,1
	62,9
	0,0
	33,9
	65,6
	0,5

	Поєднання алкоголю з різноманітними наркотиками (алкоголь + опіати; алкоголь + стимулятори; алкоголь + канабіоїди; алкоголь + димедрол, алкоголь + тарен)
	35,7
	64,1
	0,2
	17,3
	81,9
	0,8


Серед чоловіків у більшій мірі, ніж серед жінок, розповсюджені опіати, медичні наркотичні анальгетики та канабіоїди, тоді як серед жінок – стимулятори. (значимість відмінностей на рівні 1%) (табл. 4.2.2).
У старшій віковій групі СІН (старше 25 років) у більшій мірі, ніж серед представників молодшої групи (15 – 24 роки) поширені опіати, снодійні та різні наркотики у поєднанні, серед представників молодшої вікової групи СІН у більшій мірі поширені медичні наркотичні анальгетики, канабіоїди, стимулятори та галюциногени (значимість відмінностей на рівні 1%) (табл. 4.2.2).
Опіати найпоширеніші серед СІН Волинської (їх вживають 98% респондентів області) та Полтавської (97%) областей, медичні наркотичні аналгетики, кокаїн та галюциногени – серед СІН м. Києва (50, 5 та 14% відповідно), канабіоїди – Луганської області (79%), стимулятори – Харківської (62%), інгалянти та засоби для наркозу – Кіровоградської (6 та 12% відповідно), снодійні – Волинської (35%), поєднання різних видів наркотиків більше ніж у половині випадків використовується СІН Сумської області (56%), а поєднання алкоголю з наркотиками є найпоширенішим у м. Києві (57%).
Таблиця 4.2.2

Поширення серед СІН наркотичних  речовин (розподіл в межах вікових груп та статевий розподіл), %
	Види наркотичних речовин
	Вікові групи
	Стать

	
	15-24 роки, 

N = 1077
	25 років і старше, 

N = 3063
	Чоловіки,

N = 3063
	Жінки, 

N = 1095

	Опіати (кустарні опіати – екстракт маку ("ширево", "чорна")/відвар макової соломки, героїн
	70
	86
	83
	79

	Медичні наркотичні аналгетики – ампуловані морфін, омнопон, промедол, бупренорфін, трамадол, метадон, трамал, трамалгін
	37
	24
	29
	24

	Канабіоїди – препарати конопель (анаша, гашиш, марихуана, «план», «травка», „драп”, „шмаль”, „ганьч”)
	65
	46
	54
	43

	Стимулятори (амфетаміни, „ефедрин”, „ефект”, колдакт, первітин (метамфетаміни), „вінт”, „екстазі”)
	44
	31
	33
	39

	Кокаїн
	2
	2
	2
	2

	Інгалянти (леткі розчини)
	2
	1
	2
	1

	Снодійни (транквілізатори)
	12
	19
	17
	16

	Галюциногени (ЛСД – „кислота”, „марки”, барбітурати)
	8
	3
	5
	5

	Засоби для наркозу (фентаніл; каліпсо, кетамін; Na оксибутірат, „ксюша”, „оксік”)
	6
	4
	5
	4

	Поєднання різноманітних наркотиків (екстракт маку + снодійні, екстракт маку + транквілізатори, екстракт маку + димедрол; героїн + кокаїн; героїн + „крек”, „спідболл”)
	30
	35
	38
	36

	Поєднання алкоголю з різноманітними наркотиками (алкоголь + опіати; алкоголь + стимулятори; алкоголь + канабіоїди; алкоголь + димедрол, алкоголь + тарен)
	36
	40
	36
	34


4.3. Придбання шприців: основні канали та оцінка ступеня ризику інфікування ВІЛ
В цілому можна говорити про доступність нових шприців для СІН. Про це свідчіть як те, що шприці можна отримати безкоштовно, так і те, що існує широкий спектр місць їх придбання та одержання. Так, протягом останнього року безкоштовно новий шприц отримували 67,3% серед загалу опитаних (у пунктах обміну шприців, від представників громадських організацій, від інших СІН).

Серед СІН молодшої вікової групи (15–25 років) отримували нові шприці безкоштовно 58%, тоді як не отримували 42%, а серед представників старшої вікової групи СІН (старше 25 років) більша частина респондентів (72%) одержувала безкоштовні шприці, тоді як не отримували їх 28%. Отже, простежується значуща відмінність (на рівні 5%) між представниками різних вікових груп щодо безкоштовного одержання нових шприців.

Розподіл за регіонами щодо отримання СІН безкоштовних нових шприців має певну специфіку. Так, переважна більшість СІН АР Крим (94%), Волинської (85%) та Кіровоградської (82%) областей отримували протягом останнього року нові шприці безкоштовно. У співвідношенні приблизно три до одного – СІН м. Києва (78% СІН регіону отримували, 22% не отримували), Полтавської (отримували 77%, не отримували 23%), Дніпропетровської (74% отримували, 26% не отримували) та Черкаської (73% отримували, не отримували 27%) областей; у співвідношенні приблизно два до одного – Сумської (отримували 70%, не отримували 30%) та Миколаївської областей (70% отримували, не отримували 30%). У Херсонській області отримували нові шприці безкоштовно 63,7% опитаних СІН області, а не отримували 36%. Майже навпіл розділилися відповіді респондентів у Донецькій та Одеській областях, але в Одеській отримували шприці безкоштовно 56% респондентів, не отримували – 44%, в Донецькій області навпаки – 49% отримували, а 50, 8% не отримували. У Харківській області отримували безкоштовно нові шприці лише 39%, а не отримували 61%. У Луганській – співвідношення один до двох (отримували 30%, а не отримували 70%). 
Розглянемо співвідношення часток куплених та одержаних безкоштовно шприців. Так, кожен четвертий СІН (24,5% від загалу опитаних) зазначив, що протягом місяця 100% всіх нових шприців отримував безкоштовно. Ще чверть опитаних (26,3%) зазначили частку безкоштовно отриманих ними шприців в інтервалі 41–80%. Практично кожен шостий СІН (13,7%) безкоштовно одержав 1–40% шприців, а кожен десятий – 81–99%. Взагалі безкоштовних нових шприців протягом останнього місяця респонденти не одержували у чверті випадків (24,4%).

Щодо частки куплених шприців, кожен четвертий опитаний СІН (25,6%) зазначив, що вона складає до 40%, кожен п’ятий – 41–80% (21,2%), 4,2% купили протягом останнього місяця 81–99% шприців. Чверть респондентів (25,4%) протягом останнього місяця взагалі не купували шприців, і ще майже чверть опитаних (23,5%) повідомили, що усі одержані ними (100%) шприци були куплені.

Протягом останнього року безкоштовно новий шприц отримували 67,3% респондентів, серед місць, де СІН протягом останнього місяця отримували шприці безкоштовно – пункти обміну шприців (58,8%), громадські організації (38%), інші СІН (22,4%) та друзі (22,2%) (табл. 4.3.1). Серед місць, де респонденти найчастіше купували шприці протягом останнього місяця, – аптеки (70,2%) та продавці наркотиків (13%). 

В аптеці найчастіше купували шприци представники Луганської (96% респондентів області, які купували шприци протягом останнього місяця), Одеської (89%) та Донецької (84%) областей, у продавців наркотиків – здебільшого СІН у Черкаській (41%), Донецькій (31%) та Одеській (28%) областях, а одержували шприці у продавців наркотиків безкоштовно – у АР Крим (31%) та Харківській області (25%). Найбільша кількість СІН, які отримували шприци безкоштовно у пунктах обміну шприців – в АР Крим, Кіровоградській (по 79% серед респондентів відповідних регіонів, які протягом останнього місяця отримували шприци безкоштовно) та Полтавській (77%) областях, від представників громадських організації – в Одеській (54%), Полтавській (51%) та Дніпропетровській (50%), від друзів/подруг – у Сумській (41%), Харківській (40%) та Донецькій (33%), від інших СІН – у Харківській (38%), Одеській (34%) та Донецькій (31%) областях.

Таблиця 4.3.1
Місця, в яких СІН купували/одержували безкоштовно шприці протягом останнього місяця, %
	
	Купували
	Отримали безкош-товно

	Аптека (аптечний кіоск)
	70,2
	0,7

	Громадська організація
	0,0
	38,0

	Друг/подруга
	1,4
	22,2

	Лікарня
	3,4
	2,2

	На вулиці (лотки, вуличні торговці)
	1,9
	1,3

	Продавець наркотиків
	13,0
	12,6

	Пункт обміну шприців
	0,7
	58,8

	Сексуальний партнер
	0,8
	13,7

	Член родини/родич
	0,4
	6,7

	Інший ін’єкційний споживач наркотиків
	2,3
	22,4

	Інша торгова точка (кіоск, неспеціалізований магазин)
	3,5
	1,0

	Інше
	0,1
	0,9


У залежності від віку СІН спостерігаються деякі відмінності у визначенні приоритетних місць придбання/одержання презервативів. (табл. 4.3.2)

Так, найвищі рангові позиції (які було виділено у першу рангову групу) у всіх вікових групах належать аптекам (аптечним кіоскам) та пунктам обміну шприців. Серед СІН віком 25 років і старше також досить поширеною є практика одержання нових шприців через громадські організації. 

До другої рангової групи джерел одержання шприців усі вікові групи респондентів віднесли друзів та подруг, продавців наркотиків та інших СІН. Представники ж громадських організацій, віднесені СІН віком 25 років і старше до першої рангової групи, серед респондентів двох молодших вікових груп були поставлені на позиції що відповідають другій ранговій групі.

Найбільш широкий спектр джерел одержання шприців (сексуальні партнери, вулична торгівля, інші торгові точки, лікарні та члени родини) представлений серед СІН віком 15–19 років, серед 20–24 річних відповідна третій ранговій групі кількість виборів припадає на сексуальних партнерів та членів родини (родичів), серед представників старшої вікової групи – сексуальні партнери, члени родини та лікарні. Причому, в межах виділеної нами третьої рангової групи перше місце займають сексуальні партнери як джерело одержання шприців, але серед СІН молодшої вікової групи, на відміну від інших, до вказаної рангової групи відносять вуличні торгові точки (лотки, вуличних торговців) та інші торгові точки (кіоски, неспеціалізовані магазини), які представниками інших вікових груп в якості джерел одержання шприців використовуються рідше і можуть бути віднесені нами до четвертої рангової групи.

Таблиця 4.3.2
Розподіл відповідей СІН за віком на запитання: „Де Ви, протягом останніх 30 днів, купували/отримували шприци?”, % по віковій групі
	
	15–19 років
	20–24 роки
	25 років і старше

	1 рангова група (понад 41%)
	1.1. Аптека (аптечний кіоск) (72%)
	1.1. Аптека (аптечний кіоск) (73%)
	1.1. Аптека (аптечний кіоск) (73%)

	
	1.2. Пункт обміну шприців (47%)
	1.2. Пункт обміну шприців (51%)
	1.2. Пункт обміну шприців (51%)

	
	
	
	1.3. Громадські організації (42%)

	2 рангова група (20–40%)
	2.1. Друг/подруга (34%)
	2.1. Громадська організація (30%)
	2.1. Продавець наркотиків (25%)

	
	2.2. Продавець наркотиків (27%)
	2.2. Продавець наркотиків (26%)
	2.2. Друг/подруга (22%)

	
	2.3. Інший СІН (27%)
	2.3. Інший СІН (27%)
	2.3. Інший СІН (24%)

	
	2.4.Громадська організація (20%)
	2.4. Друг/подруга (25%)
	

	3 рангова група (6–19%)
	3.1. Сексуальний партнер (16%)
	3.1. Сексуальний партнер (14%)
	3.1. Сексуальний партнер (15%)

	
	3.2. На вулиці (лотки, вуличні торговці) (7%)
	3.2. Член родини/родич (6%)
	3.2. Член родини/родич (8%)

	
	3.3. Інша торгова точка (кіоск, неспеціалізований магазин) (7%)
	
	3.3. Лікарня (6%)

	
	
	
	

	
	3.4. Лікарня (6%)
	
	

	
	3.5. Член родини/родич (6%)
	
	

	4 рангова група (5% і менше)
	
	4.1. Лікарня (5%)
	4.1. Інша торгова точка (кіоск, неспеціалізований магазин) (4%)

	
	
	4.2. Інша торгова точка (кіоск, неспеціалізований магазин) (5%)
	4.2. На вулиці (лотки, вуличні торговці) (3%)

	
	
	4.3. На вулиці (лотки, вуличні торговці) (3%)
	


У середньому більше половини шприців (54%), одержаних одним СІН протягом останнього місяця, були одержані безкоштовно. Кожен ін’єкційний споживач наркотиків, який купував шприци протягом останнього місяця, в середньому витратив на них 17,65 грн., а кількість шприців, придбаних за останній раз, складала в середньому 4–5 штук. 

Відмінності між регіонами щодо практик придбання та отримання шприців виражаються у різних середніх сумах, витрачених на придбання шприців та середній кількості куплених одним СІН шприців (табл. 4.3.3). Так, середнє значення суми, витраченої СІН на придбання шприців протягом останнього місяця, є найвищим у Полтавській (39,71 грн.) та Черкаській (28,25 грн.) областях, а також у м. Києві (24,80 грн.). Найменші середні витрачені на придбання шприців суми зазначені респондентами Волинської області (7,22 грн). Середня кількість куплених останнього разу шприців сягає максимального значення у Черкаській області (7 штук), також високим є цей показник У Кіровоградській, Луганській, Одеській, Полтавській та Сумській областях. Тут 6 куплених останнього разу шприців є середнім значенням. Найменше значення середньої кількості куплених останнього разу шприців (2–3 штуки) спостерігається у Волинській та Донецькій областях.

Таблиця 4.3.3
Максимальні та середні значення сум, витрачених на придбання шприців та кількості куплених останнього разу шприців (по регіонах), грн.
	Регіон
	Сума, витрачена на придбання шприців протягом останнього місяці, грн.
	Кількість куплених останнього разу шприців, шт.

	
	Максимальне значення
	Середнє значення
	Максимальне значення
	Середнє значення

	АР Крим
	200,00
	20,67
	20
	3

	Волинська
	35,00
	7,22
	10
	2–3

	Дніпропетровська
	150,00
	17,05
	210
	3–4

	Донецька
	80,00
	10,60
	40
	2–3

	М. Київ
	200,00
	24,80
	100
	5

	Кіровоградська
	70,00
	20,60
	200
	6

	Луганська
	75,00
	14,56
	40
	6

	Миколаївська
	150,00
	10,95
	40
	3

	Одеська
	200,00
	19,88
	120
	6

	Полтавська
	300,00
	39,71
	90
	6

	Сумська
	50,00
	13,09
	80
	6

	Харківська
	450,00
	11,55
	20
	4

	Херсонська
	150,00
	18,67
	100
	4

	Черкаська
	600,00
	28,25
	150
	7


В залежності від віку опитаних спостерігаються незначні розходження в середньомісячній сумі, що витрачається на шприці, та їх кількості. Так, серед 13–17 річних СІН максимальна сума, витрачена на придання шприців, складає 600 грн., середня – 19,62 грн. Максимальна кількість куплених останнього разу шприців – 150 штук, середнє значення – 5 штук.

Максимальні витрати 18–19 річних респондентів на шприци склали 150 гривень, середньомісячні – 14,62 грн. 100 шприців – максимальна кількість куплених останнього разу, а середня кількість становила 5 штук.

Серед респондентів 20–24 років середня сума, витрачена останнього місяця на шприци, складала 18,62 грн., серед респондентів 25–29 років – 18,34 грн. Максимальні значення – 300 грн. та 400 грн. відповідно. Середня кількість куплених останнього разу шприців в обох групах – 5 штук, а максимальні значення – 100 штук (серед 20 – 24 літніх) та 120 штук (серед 25–29 літніх).

Серед СІН віком 30–39 років максимальна витрачена на шприци протягом останнього місяця сума склала 600 грн., середня – 17,65 грн. А середня кількість куплених останнього разу – 4 штуки, максимальне значення – 210 штук. 

СІН віком старше 40 років зазначили максимальні витрачену протягом останнього місяця на шприци суму 170 грн., середнє значення складає 18,21 грн., максимальна кількість куплених шприців – 200 штук, а в середньому за останній раз СІН вказаної вікової групи купували по 4–5 шприців.

Протягом останнього року безкоштовно новий шприц отримували 67,3% від загалу респондентів, серед місць, де СІН протягом останнього місяця отримували шприци безкоштовно – пункти обміну шприців (58,8% серед загалу опитаних), громадські організації (38%), інші СІН (22,4%) та друзі (22,2%) (табл. 4.3.1). Серед місць, де респонденти найчастіше купували шприци протягом останнього місяця, – аптеки (70,2%) та продавці наркотиків (13%). 
4.4. Практика спільного використання інструментів для введення наркотиків ін’єкційним шляхом
Майже дві третини від загалу опитаних СІН (64%) використовували спільний посуд для розподілу (приготування) наркотику, причому третина (31%) – завжди використовують спільний посуд для таких цілей (рис. 4.4.1). 64% чоловіків–СІН і 69% жінок–СІН протягом останнього місяця мали практику використання спільного посуду для розподілу (приготування) наркотику, завжди застосовували спільний посуд 31% чоловіків та 35 жінок.
Серед СІН молодшої вікової групи (респонденти 15–24 років) використовували спільний посуд протягом останнього місяця 68% опитаних, старшої групи (старше 25 років) – 65%.
Щодо регіональної специфіки, найбільший відсоток респондентів, які використовували спільний посуд для розподілу (приготування) наркотику протягом останнього місяця у Одеській (85% респондентів області), Сумській (81%) та Донецькій (81%) областях, а завжди використовували спільний посуд найчастіше респонденти у Одеській (73%), Черкаській (57%) та Донецькій (38%) областях.
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Рис. 4.4.1. Використання спільного посуду для розподілу/приготування наркотику протягом останнього місяця, %
Готовий розчин наркотичної речовини із спільного посуду протягом останнього місяця набирали 66% СІН, половина з них зазначила, що робить так завжди (рис. 4.4.2). Причому серед жінок–СІН завжди набирали наркотик зі спільного посуду 35%, серед чоловіків – 33%.

Серед респондентів молодшої вікової групи протягом останнього місяця набирали готовий розчин наркотичної речовини зі спільного посуду 69%, старшої – 68%. Зазначили, що застосовували спільний посуд для набору наркотичної речовини, 34% респондентів молодшої вікової групи та 31% старшої.
У регіональному розрізі така практика є найпоширенішою серед СІН Одеської (87% респондентів області), Сумської (81%) та Харківської (80%) областей. Найбільша кількість респондентів, які завжди набирали розчин наркотику зі спільного посуду протягом останнього місяця, в Одеській (74%), Черкаській (58%) та Дніпропетровській (42%) областях. 
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Рис. 4.4.2. Частота набирання розчину наркотику зі спільного посуду, %
Протягом останнього місяця більше половини СІН (60% опитаних) отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца (рис.4.4.3.). Серед жінок – 64%, серед чоловіків – 59 %. В Одеській (78% опитаних в області), Донецькій (67%) та Миколаївській (65%) областях спостерігається найвищий відсоток СІН, які отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца. Між респондентами різних вікових груп (15-24 років та старших 25 років) немає суттєвих відмінностей щодо використання вже наповнених шприців, частка тих, хто одержував ін’єкцію саме таким способом складає по 60%.
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Рис. 4.4.3. Використання протягом останнього місяця спільного шприца для здійснення ін’єкції, %
Під час останньої ін’єкції практично кожен сьомий респондент (14,4%) використовував спільний ін’єкційний інструментарій. Упродовж останнього місяця мали практику використання спільного ін’єкційного інструментарію чверть респондентів; 24% – серед тих, хто користувався спільним ін’єкційним інструментарієм, 67% використовували його разом з другом/подругою або знайомим/знайомою, 36% – разом зі своїм постійним сексуальним партнером, також існує практика використання спільного ін’єкційного інструментарію разом із непостійними, випадковими сексуальними партнерам, а також дилерами (наркоторговцями) (табл.4.4.1).
Таблиця 4.4.1
Розподіл відповідей на запитання: „Чи використовували Ви впродовж останніх 30 днів шприц разом з...?”, %

	
	Серед тих, хто використовував спільний ін’єкційний інструментарій впродовж останніх 30 днів, (N = 1001)

	Вашим постійним сексуальним партнером
	36

	Непостійним сексуальним партнером
	10

	Випадковим сексуальним партнером
	7

	Малознайомою особою, яка не була Вашим сексуальним партнером
	13

	Другом/подругою, знайомим/знайомою 
	67

	Дилером (наркоторговцем)
	12

	Дружиною/чоловіком
	11

	Іншою особою
	3


Так, серед чоловіків–СІН спільний інструментарій для здійснення останньої ін’єкції використовували 14%, мали практику використання спільного інструментарію протягом останнього місяця майже чверть опитаних чоловіків (23%), а серед жінок–СІН під час останньої ін’єкції спільним ін’єкційним інструментарієм користувались 17%, протягом останнього місяця практику використання спільного інструментарію вони мали у 29% випадків.

Як жінки, так і чоловіки найчастіше користувались спільним інструментарієм разом з постійним сексуальним партнером (50% жінок та 32% чоловіків серед тих, хто мав практику використання спільного інструментарію) та з другом чи подругою (72% чоловіків та 64% жінок).

Також в результаті проведення дослідження з’ясувалось, що найбільша кількість СІН, які під час останньої ін’єкції використовували спільний інструментарій, у Луганській (29% респондентів області), Харківській (26%) та Одеській (21%) областях, а протягом останнього місяця – також у Луганській (45%), Харківській (34%) та Донецькій (37%) областях. А найвищий відсоток респондентів, які протягом останнього місяця не практикували спільне використання інструментарію взагалі – у Волинській (93%), Полтавській (88%) та Кіровоградській (86%) областях.
Серед СІН молодшої вікової групи (15–24 років) спільний ін’єкційний інструментарій під час останньої ін’єкції застосовували 16% респондентів, старшої (25 років та старше) – 14%. Протягом же останнього місяця практику спільного використання ін’єкційного інструментарію мали 25% респондентів молодшої вікової групи та 24% старшої.
Протягом останнього місяця шприц разом з сексуальним партнером найчастіше використовували респонденти у Волинській (67% серед опитаних тут СІН, які використовували шприц разом з іншими ), Сумській (57%) та Миколаївській (55%) областях, причому як серед жінок–СІН, так і серед чоловіків таку практику мали по 50%. У віковій групі 15–24 років цей показник складає 32%, 25 років і старше – 40%. 

Практика використання шприца спільно з непостійним сексуальним партнером є найпоширенішою серед СІН Харківської області (22% респондентів області, які мали практику використання спільних шприців), АР Крим (21%) та Сумської області (17%). Серед жінок частка тих, хто мав таку практику – 13%, серед респондентів чоловічої статі – 10%. Серед представників молодшої вікової групи таку практику мали 19%, старшої – 8%. 

Разом з випадковим сексуальним партнером найчастіше використовували шприц респонденти Харківської (16% серед респондентів області, які використовували шприц разом з іншими особами), Дніпропетровської (10%) та Донецької (9%) областей, практично кожна десята жінка–СІН (10% жінок, що мали практику використання спільного ін’єкційного інструментарію з іншими СІН) протягом останнього місяця використовувала шприц спільно з випадковим сексуальним партнером, серед чоловіків така практика є менш поширеною – 6% зазначили наявність протягом останнього місяця випадків використання шприца спільно з випадковим сексуальним партнером. Серед СІН віком 15–24 років таку практику мали 11%, 25 років і старше – 6%.

Використання спільного шприца разом з малознайомою особою, яка не була сексуальним партнером респондента, – практика, що набула найбільшого поширення у таких регіонах: Херсонська область (29% респондентів області, які протягом останнього місяця використовували шприц спільно з іншими особами), АР Крим (28%) та Дніпропетровська область (19%); за статтю – по 14% серед чоловіків та жінок. 15% респондентів віком 15–24 років та 14% віком 25 років і старше зазначили, що використовували протягом останнього місяця шприци разом з малознайомими особами, які не були їхніми сексуальними партнерами.

Разом з другом або подругою спільним шприцом найчастіше користувалися СІН Харківської (86% респондентів області, які використовували шприц разом з іншими особами), Одеської (83%) та Луганської (81%) областей, серед чоловіків – 72,1%, серед жінок – 63,8%; серед СІН віком 15–24 років –75%, 25 років і старше – 67%. 

Спільно з наркоторговцями протягом останнього місяця найчастіше використовували шприци СІН АР Крим (35%), Луганської (32%) та Херсонської (18%) областей, 15% чоловіків та 9% жінок, у різних вікових групах значних розходжень не відмічено – по 13% у молодшій та старшій відповідно. 

Дружина або чоловік виступали в якості людини, спільно з якою використовувався шприц, найчастіше для СІН Дніпропетровської (19%), Волинської (18%) та Донецької (17%) областей, для 15% жінок та 10% чоловіків, 6% молодших СІН та 14% старших. 

Вибір варіанту щодо використання шприца спільно з особою, яка не підпадає під попередню класифікацію („інша особа”), серед респондентів АР Крим (11%), м. Києва (10%) та Волинської області (7%). Відмінність між жінками та чоловіками, а також між СІН різних вікових груп у даному випадку незначна (3% та 4% у групах за статтю; по 3% – за віком відповідно).

Серед тих, хто протягом останнього місяця користувався спільним ін’єкційним інструментарієм, майже половина (48 %) використовувала інструментарій разом з 1-2 СІН, близько третини – з 3–5 особами, 11% – більш ніж з 5 особами, а кожен десятий СІН не зміг відповісти на це запитання (рис. 4.4.4).
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Рис. 4.4.4. Розподіл відповідей на запитання: „Назвіть приблизну кількість інших споживачів ін’єкційних наркотиків, з якими Ви разом використовували шприц для ін’єкцій впродовж останніх 30 днів?”, % (серед тих, хто протягом останнього місяця користувався спільним інструментарієм, N=1001)
Серед чоловіків, що дали відповідь на запитання щодо кількості СІН, разом з якими використовували шприц для ін’єкцій протягом останніх 30 днів, близько половини (51%) зазначили, що їх кількість складала 1–2. Використання шприців спільно з 3–5 іншими СІН засвідчили 36% опитаних чоловіків, з 6–10 особами – 9%, більше ніж з 10 – 4%. Отже, в середньому кількість осіб, разом з якими користувались спільним шприцом чоловіки–СІН, складає 3–4 особи. Серед жінок разом з 1–2 особами шприц використовували 61%, з 3–5 – 27%, з 6–10 особами – 9%, більше ніж з 10 – 3%. Середня кількість осіб, з яким жінка–СІН використовувала шприц (з числа респондентом, які мали протягом останнього місяця практику використання спільного шприца) разом з 3 особами. 

В середньому, найбільша кількість СІН, разом з якими респонденти використовували шприци – у Херсонській (8 осіб), Дніпропетровській (5 осіб) та АР Крим (4–5 осіб), найменша ж – у Полтавській, Волинській, Сумській, Кіровоградській та Донецькій областях. Тут середня кількість осіб, з якими опитаний використовував спільний шприц – 2 особи. 

18% опитаних протягом останнього місяця мали практику дезінфікування шприца перед його використанням спільно з іншими особами, але лише для третини з них така практика є регулярною.

Після ін’єкції 40% серед тих, хто використовував протягом останнього місяця спільний ін’єкційний інструмент, 40% промивають його водою з-під крану, 34% – кип’яченою водою, 22% – спиртом, горілкою або самогоном, а 13% взагалі не обробляють шприц (рис. 4.4.5). 
Так, серед респондентів, які робили спільні ін’єкції разом з іншими особами і дали відповідь на запитання про дезінфекцію, частка респондентів, які протягом останнього місяця ніколи не дезінфікували інструментарій, найбільша в АР Крим (68% у регіоні), Волинській (47%) та Сумській (33%) областях, а також у м. Києві (33%). А найбільша частка респондентів, що протягом останнього місяця завжди робили дезинфекцію інструментарію – у Полтавській (94%), Кіровоградській (94%) та Херсонській (92%) областях.
Серед тих, хто використовував спільний ін’єкційний інструментарій, застосовувались різні способи його обробки. Так, частка респондентів, що промивали його водою з-під крана, найбільша у Херсонській (53%), Харківській (53%) та Луганській(47%) областях, промивали кип’яченою водою – в АР Крим (61%), Луганській (55%) та Дніпропетровській (40%) областях, кип’ятили шприц та голку – Полтавській області(18%), м. Києві (15%) та Миколаївській області (13%), промивали милом або миючими засобами – Луганської (17%), Сумської (11%), та Харківської (10%) областей, дезрозчином – Миколаївської (20%) та Кіровоградської (11%) областей, розчином хлору – Луганської області (20%), м. Київ (7%) та Волинської (6%) області; спиртом, горілкою або самогоном – Херсонської (45%), Донецької (39%) та Сумської (38%) областей, взагалі ж не обробляли – у Волинській (44%), Черкаській (24%) та Сумській (22%) областях. 

Між СІН чоловічої та жіночої статі простежуються значущі відмінності (на рівні 5%) щодо таких способів обробки ін’єкційного інструментарію, як промивання кип’яченою водою, що переважає серед СІН–жінок (39%) у порівнянні з чоловіками (32%) та кип’ятіння шприца та голки як способу обробки ін’єкційного інструментарію переважає серед чоловіків-СІН (8%), серед жінок цей показник нижчий (4%), на рівні 1% значущою є відмінність у використанні такого способу як промивання дезрозчином: серед жінок такий спосіб застосували протягом останнього місяця 8%, серед чоловіків – 3%. 
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Рис. 4.4.5. Розподіл відповідей респондентів щодо способів обробки голки або шприца після ін’єкції, 
% (серед тих, хто використовує спільний ін’єкційний інструмент, N = 1001)
Протягом останнього місяця після використання шприца передавали його (віддавали, позичали або продавали) іншим СІН 15% від загалу опитаних (табл. 4.4.2). Найбільша частка респондентів, які протягом останнього місяця користувалися спільним інструментарієм та відповіли на запитання про його передачу іншим у Харківській (94%), Луганській (86%) та Донецькій (84%) областях. Найбільша частка СІН, які протягом останнього місяця не віддавали свій ін’єкційний інструментарій іншим СІН – у м. Києві (69%), АР Крим (62%) та Волинській області (53%). Завжди ж або більш ніж у половині випадків інструментарій віддавали здебільшого СІН Харківської (35%) та Луганської (33%) областей. Відмінності між віковими групами є значущими на рівні 5%: серед респондентів молодшої вікової групи більше, ніж серед представників старшої (72% у порівнянні з 65%), тих, хто віддавав, позичав або продавав голку або шприц іншій особі після того, як зробив собі ін’єкцію. Відмінність між чоловіками та жінками не є значущою. 
Т аблиця 4.4.2

Розподіл відповідей респондентів на запитання: „Як часто впродовж останніх 30 днів Ви віддавали, позичали або продавали голку або шприц іншій особі після того, як зробили собі ін’єкцію?”, %
	
	Серед всіх опитаних
	
	Серед тих, хто використовував спільний ін’єкційний інструментарій впродовж останніх 
30 днів (N = 1001)

	Завжди
	0,7
	мали таку практику – 15,4%
	3

	Не завжди, але більше ніж у половині випадків (>50%)
	2,2
	
	9

	Приблизно в половині випадків ((50%)
	3,3
	
	14

	Менше ніж у половині випадків (<50%)
	9,2
	
	38

	Ніколи
	7,6
	
	31

	Не знаю/не пам’ятаю
	1,2
	
	5

	Питання не ставилося (% тих, хто впродовж останніх 30 днів не використовував спільний інструментарій або не знає про це) 
	75,8
	
	


Самооцінка ризику особистого інфікування серед СІН із груп підвищеного ризику (СІН, які практикують небезпечне вживання наркотиків)
До СІН, які практикують небезпечне вживання наркотиків відносяться ті, що хто використовує спільний інструментарій (24,2% від загалу опитаних протягом останнього місяця мали таку практику), спільний посуд (66%) або отримують ін’єкцію з уже наповненого шприца (тобто, не знають, як наповнювався шприц) (59,2%). При цьому, лише 18,8% ніколи не використовували спільний інструментарій чи посуд, а також не отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца (безпечне вживання наркотиків).

Розбіжності щодо самооцінки власного ризику інфікування ВІЛ, головним чином, спостерігаються між групами СІН, що практикують безпечне та небезпечне вживання наркотиків, тоді як серед різних груп СІН, що практикують небезпечне вживання наркотиків, оцінки подібні. Так, високо оцінили ризик особистого інфікування по 52% серед опитаних СІН, що використовують спільний посуд, тих, що використовують спільний інструментарій, та тих, що отримують ін’єкцію з уже наповненого шприца, тоді як серед СІН, що практикують безпечне вживання наркотиків, таких виявилося –  41% (див. табл. 4.4.3). 

Отже СІН, що практикують безпечне вживання наркотиків, схильні менш високо оцінювати ризик власного зараження ВІЛ, на відміну від тих, хто має практику небезпечного вживання наркотичних речовин. 

Таблиця 4.4.3
Розподіл оцінок ризику особистого інфікування ВІЛ серед СІН, які практикують небезпечне та безпечне вживання наркотиків, %
	
	Оцінка ризику як високого
	Оцінка ризику як середнього
	Оцінка ризику як низького

	СІН, які практикують небезпечне вживання

наркотиків

(N=3365)


	СІН, які використовують спільний інструментарій

(N=1001)
	52
	23
	25

	
	СІН, які використовують спільний посуд

(N=2735)
	52
	22
	26

	
	СІН, які отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца

(N=2451)
	52
	22
	26

	СІН, які практикують безпечне вживання наркотиків

(N=778)
	41
	22
	37


Національний показник „Відсоток споживачів ін’єкційних наркотиків , які зазначили використання стерильного ін’єкційного інструментарію під час останнього вживання ін’єкціних наркотиків”

Щодо національного показника споживання ін’єкційних наркотиків – безпечної ін’єкційної практики, відсоток СІН, які зазначили використання стерильного ін’єкційного інструментарію під час останнього вживання ін’єкційних наркотиків, складає 84% серед усіх СІН, 81,3% серед жінок, 85,02% серед чоловіків, 83,3% серед СІН у віці від 15 до 24 років, 84,3% - серед СІН старших за 25 років. 
Найвищий відсоток СІН, які використовували стерильні ін’єкційні матеріали під час останньої ін’єкції, у м. Знам’янці Кіровоградської області (показник складає 97,9%), м. Каховці Херсонської області (95,3%) та м Ялті АР Крим (94%). Найнижчий же – у м. Смілі Черкаської області (68,7%), м. Маріуполі Донецької обл.. (72%) та м. Харкові (72,2%).
Механізм розрахунку даного показника подано у табл. 4.4.4.

Таблиця 4.4.4
Розрахунок значення показника

відсотку споживачів ін’єкційних наркотиків, які зазначили, що використовували стерильний ін’єкційний інструментарій під час останнього споживання ін’єкційних наркотиків

	Чисельник: число респондентів, які зазначили,що використовували стерильний ін’єкційний інструментарій під час останнього споживання ін’єкційних наркотиків
	N=3479
	
	Серед всіх СІН
	Серед СІН 15–24 років
	Серед СІН старших за 25 років
	Серед жінок–СІН
	Серед чоловіків–СІН

	Знаменник: число респондентів,які зазначили, що споживали ін’єкційні наркотики за останній місяць
	N=4140*
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Значення показника, %
	84,0
	81,3
	85,02
	83,3
	84,3


_________________

* Для розрахунку національних показників, які характеризують знання, поведінку та рівень охоплення ЖКС, серед опитаних було виокремлено жінок від 15 років та старших, в результаті із загальної кількості опитаних (N=4143) таких виявилося 4140.

4.5. Передозування серед споживачів ін’єкційних наркотиків

Передозування є наслідком втрати наркозалежним контролю над вживанням наркотику. Так, 12,7 % респондентів ствердно відповіли на запитання про те, чи були в них передозування протягом останнього року, частіше за все передозування траплялися 1 раз протягом року, двічі – у четвертої частини тих, хто мав передозування, а більше трьох разів – приблизно у шостої частини (1,6% всіх опитаних) (табл. 4.5.1). 
Найбільша частка СІН, які мали передозування – серед респондентів Харківської області (23%) та м. Києва (21%). Суттєвих розбіжностей за статтю та віком не спостерігається.

Частка тих, хто мав одне передозування протягом останнього року, найбільша серед СІН Полтавської (86%), Херсонської (73%) та Миколаївської (70%) областей, мав передозування двічі протягом останнього року – Черкаської (40%), Сумської (35%) та Луганської (34%) областей, а три і більше разів – Черкаської (25%), Волинської (23%) областей та м. Київ (20%). Серед респондентів різних вікових груп простежуються певні відмінності: так, серед представників молодшої вікової групи було більше випадків, коли передозування протягом року траплялося двічі, ніж у старшій (відповідно 18% та 28%). Відмінності значущі на рівні 1%. У кількості передозувань істотні відмінності між чоловікам та жінками відсутні.

Таблиця 4.5.1
Розподіл відповідей респондентів на запитання: ”Скажіть, будь ласка, чи були у Вас передозування протягом останніх 12 місяців”?, %
	Так
	12,7

	
	Скільки

разів?
	1 раз
	7,1
	

	
	
	2 рази
	3,1
	

	
	
	Більше 3 разів
	1,6
	

	
	
	Важко відповісти
	0,9
	

	Ні
	86,2

	Не пам’ятаю
	1,1


4.6. Користування СІН послугами медичних закладів 

Зверталися по допомогу до медичних закладів та установ 57,7% опитаних. Респонденти-СІН користувалися послугами таких закладів, як поліклініки, фельдшерські пункті або лікарняні амбулаторії/лікувально-профілактичні установи/медичні санітарні частини (21,1% від загалу опитаних), лікарні (16,3%), центри СНІДу (14,2%), наркологічні диспансери (13,8%), інші медичні заклади та установи (Табл. 4.6.1).
Звертаючись до розподілу звернень до різних медичних закладів та установ по регіонам, віковим категоріям та статі респондентів, зупинимось на визначенні найпоширеніших закладів та установ. Відмінності між різними віковими категоріями СІН несуттєві, між чоловіками та жінками значущі на рівні 1%: 20% та 25% відповідно серед жінок частка тих, хто звертався до зазначених медичних закладів та установ вища, ніж серед чоловіків. Так, найбільша частка СІН, що звертались до поліклінік, фельдшерських пунктів або лікарняних амбулаторій/лікарняно-профілактичних установ, медичних санітарних частин представлена респондентами Харківської (33%), Луганської (24%) та Одеської (24%) областей. 

Найбільша частка звернень СІН до лікарень спостерігається в АР Крим (28%), Херсонській (24%) та Миколаївській (22%) областях. Значущі на рівні 1% відмінності простежуються між віковими групами СІН: серед СІН віком 15–24 роки частка тих, хто звертався за допомогою чи консультацією до лікарень складає 11%, і є меншою, ніж частка СІН віком 25 років і старше, що складає 18%. Щодо звернень до лікарень СІН різних статей значущих відмінностей не виявлено. 

Ще одним ключовим місцем, куди СІН звертаються за консультацією, отриманням медичної допомоги є центри СНІДУ, до них у більшій мірі зверталися респонденти в АР Крим (37% опитаних тут), Волинській (28%) та Херсонської (18%) областях. Значущі на рівні 1% відмінності простежуються як за віком респондентів, так і за їх статтю: так, серед СІН молодшої вікової групи 9% зверталися до центрів СНІДУ, що значно менше, ніж кількість звернень респондентів старшої вікової групи, серед них до центрів СНІДУ зверталися 16%. Серед чоловіків–СІН до центрів СНІДУ зверталися 14%, серед жінок більша частка тих, хто звертався до зазначених закладів за медичною допомогою або консультацією – 16%.

До наркодиспансерів у найбільшій мірі зверталися СІН у Волинській (39%), Миколаївській (22%), Черкаській (21%) областях, а також в АР Крим (21%). 9% СІН молодшого віку (15–24 років) зверталися до наркодиспансерів протягом останніх трьох місяців, що менше порівняно з часткою СІН старшого віку (25 років і більше), яка становить 16%. Респонденти чоловічої статі частіше зверталися до наркодиспансерів, ніж жінки (15% та 11% відповідно). Відмінності є значущими на рівні 1%.
Табл. 4.6.1
Установи та організації, до яких СІН зверталися за медичною допомогою та консультацією протягом останніх трьох місяців, %
	Поліклініка, фельдшерський пункт або лікарняна амбулаторія, лікувально-профілактична установа, медична санітарна частина
	21,2

	Лікарня
	16,3

	Центр СНІДу 
	14,2

	Наркологічний диспансер
	13,8

	Кабінет довіри/кабінет добровільного консультування та тестування (Кабінет ДКТ)
	9,9

	Протитуберкульозний диспансер
	9,2

	Жіноча консультація
	6,8

	Швидка медична допомога
	6,3

	Приватні звернення до знайомого або „рекомендованого медичного працівника”
	5,3

	Шкірно-венерологічний диспансер
	4,8

	Приватна поліклініка
	2,1

	Психіатричний диспансер
	1,9

	Приватна лікарня
	1,4

	Приватна лабораторія
	0,9

	Пологовий будинок чи відділення
	0,6

	Інше
	1,9

	Відсоток тих, хто звертався по допомогу
	57,7

	Відсоток тих, хто не звертався по допомогу
	42,3


За відповідями респондентів, у середньому останнє звернення по медичну допомогу коштувало їм 144,7 грн., з яких 109,3 грн. було витрачено на ліки, перев’язувальні матеріали, одноразові рукавички тощо, 22,1 грн. – на лабораторні дослідження, 15,8 грн. у середньому коштувала консультація лікаря, а 29,8 грн. припадало на інші витрати. 
Найменша середня сума, витрачена під час останнього звернення респондентів за медичною допомогою, спостерігається у Сумській області (25,85 грн.). Найвищі середні суми, витрачені респондентами під час останнього звернення по медичну допомогу простежуються в Одеській (290 грн.), Кіровоградській (227 грн.), Херсонській (175 грн.) областях та м. Києві (179 грн.), причому респонденти молодшої вікової групи в середньому витрачали 129,66 грн., а старшої – 149, 36 грн. Серденя сума, витрачена чоловіками, складала 158,88грн., жінками – 113,35 грн. 
Висновки до розділу 4

· Серед СІН розповсюдженою є практика вживання алкоголю: три чверті опитаних вживали алкогольні напої протягом останнього місяця, причому приблизно для половини від загалу опитаних СІН вживання алкоголю є регулярною практикою.
· Близько третини респондентів мають більш ніж десятирічний стаж наркоспоживання.
·  Найпоширенішим ін’єкційним наркотиком в Україні є екстракт алкалоїдів опію, який виготовляється в побутових умовах з макової сировини. На другому місці за частотою вживання – група наркотичних речовин, які відносять до канабіоїдів, – препарати конопель.
· Майже половина респондентів від загалу опитаних СІН (46,2%) вважає ризик особистого інфікування високим. Щодо груп підвищеного ризику, то більш висока оцінка ризику характерна для СІН, що не завжди використовують презерватив з комерційними партнерами, а також СІН, що практикують небезпечне вживання наркотиків. 
· Національний показник „Відсоток споживачів ін’єкційних наркотиків , які зазначили використання стерильного ін’єкційного інструментарію під час останнього вживання ін’єкціних наркотиків” у 2007 році складає 84%.
· Нові шприци цілком доступні для СІН, протягом останнього року безкоштовно новий шприц отримували 67,3% опитаних (у пунктах обміну шприців, від представників громадських організацій тощо).
· Протягом останнього місяця більше половини СІН отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца, а під час останньої ін’єкції спільним інструментарієм користувався кожен сьомий опитаний.

· Більше половини опитаних зверталися до медичних закладів та установ, зокрема, поліклінік, фельдшерських пунктів, лікарень, центрів СНІДу та ін. 
Розділ 5. Користування послугами з профілактики ВІЛ, лікування та підтримки ВІЛ-інфікованих
5.1. Добровільне тестування та консультування щодо ВІЛ-інфекції та впровадження антиретровірусної терапії 

Питання проходження СІН тестувань на ВІЛ є актуальним, особливо з огляду на те, що споживачі ін’єкційних наркотиків залишаються групою найвищого ризику інфікування.
87,7% респондентів знають, де можна пройти консультування щодо ВІЛ (рис. 5.1.1), 83,1% вказали, що мають можливість зробити анонімно тест на ВІЛ (рис. 5.1.2). Для 86,3% СІН тестування на ВІЛ є доступним. 9,3% респондентів, у свою чергу, зазначають, що до тестування на ВІЛ доступу не мають (рис. 5.1.3).
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Рис. 5.1.1. Знання щодо місць проходження консультування щодо ВІЛ, %
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Рис. 5.1.2. Можливість зробити анонімно тест на ВІЛ, %

[image: image35.emf]так

86,3

важко 

відповісти

 4,4

ні

 9,3


Рис. 5.1.3. Доступність тестування на ВІЛ для респондентів, %
Найбільша частка респондентів, які знають, де можна пройти консультування щодо ВІЛ – у Волинській (99% опитаних тут), Херсонській (95%) та Луганській (92%) областях, тих же, кому такі місця невідомі – у Харківській (26% респондентів не знають, де можна пройти таке консультування), Сумській (17%) та Одеській (17%) областях.
На питання щодо можливості зробити анонімно тест на ВІЛ найбільше СІН дали ствердну відповідь у м. Києві (98%), Полтавській (96%) та Волинській (96% областях). 

Відмінності щодо знань про місця проходження консультування щодо ВІЛ та можливості анонімного тесту на ВІЛ між респондентами за статтю і віком не є значущими. 

Доступність тестування на ВІЛ у найбільшій мірі відзначається респондентами у Волинській області (99%), м. Києві (98%) та Полтавській області (97%). А найбільша частка респондентів, які зазначили, що тестування на ВІЛ є для них недоступним – у Харківській (20%) та Луганській (18%) областях.

Серед причин, через які тестування на ВІЛ є недоступним, респонденти найчастіше згадували, зокрема, такі: „не знаю, до кого звернутися” (29% з тих, для кого недоступне тестування на ВІЛ ), „не знаю, де знаходиться пункт тестування” (23%), „боюся розголошення свого статусу” (23%), „немає коштів на тестування” (16%), „не влаштовує ставлення персоналу” – 9%, „незручний графік роботи” та „ незручне розташування установи, де можна зробити тест” – 5% та 4% відповідно, а також „у нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест” – 4% (рис. 5.1.4).
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Рис. 5.1.4. Причини недоступності тестування на ВІЛ, 
% серед тих, хто вважає недоступним тестування на ВІЛ, N = 387
Проаналізуємо найпоширеніші серед СІН причини недоступності тестування на ВІЛ за регіонами, віком та статтю. Відмінності між чоловіками та жінками не є значущими. При аналізі вікових особливостей причин недоступності тестування на ВІЛ, основні відмінності полягають у наступному: СІН молодшої вікової групи частіше, ніж старшої, причиною недоступності для них тестування на ВІЛ визначають незнання про місце розташування установи/пункту/центру тестування (34% СІН віком 15 – 24 роки у порівнянні з 17% СІН віком 25 років і старше). Відмінність значуща на рівні 1%. Серед СІН віком 25 років і старше більш поширеними, ніж серед СІН, молодших за віком, такі причини, як: бояться розголосу свого статусу (26% СІН старшого віку у порівнянні з 17% СІН молодшого віку) та не влаштовані ставленням персоналу (11% у порівнянні з 5%). Відмінності є значущими на рівні 5%.

Незнання респондентом, до кого звернутися, є поширеним серед респондентів Одеської (68%), Харківської (49%) областей та м. Києва (42%). Незнання місця розташування пункту в якості причини недоступності тестування на ВІЛ найчастіше зазначали респонденти Сумської (28%), Кіровоградської (40%) та Харківської (28%) областей. Найбільші опасіння щоддо розголошення статусу виникають у респондентів Херсонської (55%), Донецької (44%) та Миколаївської (37%) областей. 

За високого загалом рівня доступності тестування на ВІЛ тільки 51,7% СІН зверталися до організацій з метою проходження тесту на ВІЛ і лише 50,5% опитаних пройшли таке тестування. Чверть опитаних, що становить більше половини (61%) тих, хто проходив тест на ВІЛ, здійснили це протягом останнього року (рис. 5.1.5). Результати тестування отримали 95% респондентів, які його проходили. У Кіровоградській, Сумській та Харківській областях усі, хто проходив тест на ВІЛ, отримали його результати.
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Рис. 5.1.5. Розподіл СІН, які робили тест на ВІЛ протягом останніх 12 місяців, 

за віком, % (N=1291)
Аналіз розподілу відповідей тих, хто робив тест на ВІЛ протягом останніх 12 місяців, за віком виявив, що найчастіше тестування проходили СІН віком від 40 років і старше. Найменшою серед СІН, які проходили тестування, є частка осіб віком до 19 років. Це може свідчити про недостатній рівень усвідомлення загрози особистого інфікування, зважаючи на невеликий стаж ін’єкційного споживання наркотиків у представників цієї групи СІН.

Серед СІН молодшої вікової групи (15 – 24 років) більше тих, хто проходив тест на ВІЛ протягом останнього року (76% респондентів, які проходили тестування на ВІЛ у порівнянні із 67% респондентів віком 25 років і старше). Відмінність є значущою на рівні 1%. Найбільша частка СІН, які пройшли тестування на ВІЛ протягом останнього року у м. Києві (87% СІН регіону, які проходили тестування на ВІЛ), Кіровоградській (89%) та Херсонській (77%) областях. Зважаючи на високий ризик поширення ВІЛ-інфекції в середовищі СІН, отримані дані викликають занепокоєння. 
Найвищий рівень доступності тестування на ВІЛ серед СІН у Волинській (це зазначили 98% респондентів у регіоні) та Полтавській (96%) областях та м. Києві (96%). Найбільша кількість випадків, коли тестування на ВІЛ визначається респондентами-СІН як недоступне у Харківській (18%), Луганській (17%) та Миколаївській (13%) областях (табл. 5.1.1).

Таблиця 5.1.1
Розподіл відповідей на питання: „Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?”, % (по регіону)
	Регіон
	Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?

	
	Так
	Ні
	Важко відповісти

	АР Крим
	85
	12
	3

	Волинська
	98
	1
	1

	Донецька
	88
	10
	2

	М. Київ
	96
	2
	2

	Кіровоградська
	91
	5
	4

	Луганська
	75
	17
	8

	Миколаївська
	80
	13
	7

	Одеська
	87
	12
	1

	Полтавська
	96
	3
	1

	Сумська
	80
	11
	9

	Харківська
	70
	18
	12

	Херсонська
	87
	7
	6

	Черкаська
	79
	13
	8

	Всі опитані
	87
	9
	4


Порядок проведення тестування на ВІЛ в Україні передбачає обов’язкове надання послуг дотестового та післятестового консультування. 

Говорячи про якість надання послуги добровільного тестування, слід зауважити, що за даними проведеного опитування, серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, дотестове консультування було проведено з 83,6% респондентів (серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на ВІЛ). Не слід недооцінювати важливість дотестової консультації, оскільки 99% тих, хто проходив таке консультування, наважилися на тестування. У Харківській області дотестове консультування проводилось з усіма СІН, які звернулися до установ/організацій для проходження тесту на наявність ВІЛ, в Одеській та Кіровоградській областях – по 98%. Найнижчим цей показник є у Миколаївській області (тут дотестова консультація не була проведена з третиною (34,9%) СІН, які звернулись до відповідних установ/організацій для проходження тесту на наявність ВІЛ), а також у Луганській та Дніпропетровській областях, де близько чверті респондентів не отримали необхідних консультаційних послуг (27% та 25% відповідно).
Післятестова консультація була проведена з 76% респондентів, які проходили тестування на ВІЛ. Найбільша частка респондентів, які отримали післятестову консультацію – в АР Крим (96% респондентів області, які проходили тестування на ВІЛ), Кіровоградській та Одеській (по 94%) областях. Більше третини респондентів, які пройшли тестування, не отримали післятестову консультацію у Миколаївській, Луганській та Полтавській областях (43%, 40% та 36% відповідно). Таким чином, результати проведеного опитування показують, що післятестова та дотестова консультація проводиться не з усіма споживачами ін’єкційних наркотиків, які проходили тестування на ВІЛ.

Національний показник „Відсоток груп населення, яким загрожує найвищий ризик, які пройшли тестування на ВІЛ за останні 12 місяців та знають свої результати”
Щодо національного показника тестування на ВІЛ серед груп населення, яким загрожує найвищий ризик СІН, то відсоток СІН, які пройшли тестування на ВІЛ за останні 12 місяців та знають свої результати, складає 29,3% серед усіх СІН (у 2004 році цей показник складав 27%, у 2006 – 21,5%), 30,2% - серед жінок та 28,9% - серед чоловіків, 22,7% – серед СІН у віці від 15 до 24 років, 31,6% – серед СІН старших за 25 років. 
Найвище значення даного показника зафіксовано у м. Знам’янці Кіровоградської області (69,9%), м. Луцьку (49,3%), та м. Макіївці Донецької області (48%), а найнижче – у м. Маріуполі Донецької області (0%), м. Ялті АР Крим (7%) та у м. Дніпропетровську (14,1%).
Механізм розрахунку даного показника подано у табл. 5.1.2.:
Таблиця 5.1.2
Розрахунок значення показника

Відсотку осіб серед СІН, які протягом останніх 12 місяців пройшли тестування на ВІЛ та знають його результати, %
	Чисельник: число респондентів, яким загрожує найвищий ризик у віці 15–49 років, які пройшли тестування на ВІЛ за останні 12 місяців і знають свої результати
	N=1212
	
	Серед всіх СІН
	Серед СІН 15–24 років
	Серед СІН старших за 25 років
	Серед жінок–СІН
	Серед чоловіків–СІН

	Знаменник: число осіб, яким загрожує найвищий ризик, включених до вибірки
	N=4140*
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Значення показника, %
	29,3
	22,7
	31,6
	30,2
	28,9


_________________

* Для розрахунку національних показників, які характеризують знання, поведінку та рівень охоплення СІН, серед опитаних було виокремлено респондентів від 15 років та старших, в результаті із загальної кількості опитаних (N=4143) таких виявилося 4140.

Про результати свого тесту на ВІЛ знають 69% респондентів, які робили тест на ВІЛ. З них три чверті (76%) погодилися повідомити свій ВІЛ-статус. Найвищі регіональні показники щодо повідомлення свого статусу зафіксовані у Сумській (94% респондентів області, які проходили тест на ВІЛ), Харківській (92%) областях та АР Крим (92%). Найменша ж частка СІН, які погодились розказати про свій резултат, у Черкаській (тут про свій статус повідомили 41% СІН області серед тих, хто проходив тестування), Луганській (46%) та Миколаївській (52%) областях. 
Відсоток СІН, які мають позитивний ВІЛ-статус, у старшій віковій групі (25 років і старше) складає 34% (серед тих, хто погодився повідомити свій статус), це на рівні значущості 1% більше, ніж серед СІН молодшої вікової групи (серед них про ВІЛ–позитивний статус повідомили 18%).
84% серед тих, хто повідомив про свій ВІЛ-позитивний статус, були поставлені на облік у центрі СНІДу. В Луганській, Волинській, Полтавській, Сумській та Харківській областях на облік до центрів СНІДу були поставлені усі респонденти, які повідомили про свій позитивний ВІЛ-статус. Найменше поставлених на облік до Центру СНІДу ВІЛ–позитивних СІН у м. Києві (тут на облік поставлено 62% ВІЛ–позитивних респонеднтів) та Донецькій області (74%). 

5.2. Зв’язане опитування

Приблизно четверта частина респондентів, які взяли участь у дослідженні, а саме представники Дніпропетровської, Волинської, Луганської областей та м.Києва, пройшли в його межах швидкий тест на ВІЛ (рис. 5.2.1). З респондентами проводилось дотестове консультування (98% серед тих, хто пройшов тест на ВІЛ у межах дослідження). Дотестове консультування проводилося представниками громадських організацій (у 54% випадків від загальної кількості проведених дотестових консультацій), медичними працівниками (43%), а у 3% випадків зазначено, що дотестове консультування проводила „інша особа”.
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Рис. 5.2.1. Тестування респондентів на ВІЛ у межах дослідження, %

Кожний четвертий опитаний респондент (27%), який взяв участь у тестуванні швидкими тестами на ВІЛ в рамках проведення даного дослідження, отримав позитивний результат (рис. 5.2.2)
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Рис.5.2.2. Результат тестування респондентів на ВІЛ, 

% до тих, хто робив тест на ВІЛ в рамках дослідження, N = 1103

Результат тестування було повідомлено у 79% випадків. Причому, серед тих респондентів, результат тестування яких виявився позитивним, про це дізнались 54%. Про негативний результат було повідомлено у 91% випадків (рис.5.2.3). 
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Рис.5.2.3. Повідомлення респондентів про результати тестування,

% до тих, хто робив тест на ВІЛ в рамках дослідження, N = 1103

Серед тих, хто в рамках дослідження пройшов тестування, 28% склали жінки, 72% – чоловіки, за віком серед тих, хто проходив зв’язане опитування, респондентів 15–24 років виявилось 26%, а 25 років і старше – 75%. 

Серед респондентів, які пройшли зв’язане опитування, 32% з м. Києва (це 88% респондентів, яких було опитано в м. Києві), 32% – з Дніпропетровської області (70% респондентів області), 23% – з Волинської області (всі опитані в цій області респонденти) та 14% з Луганської (складають 60% опитаних у Луганській області). Дотестове консультування проводилось з усіма респондентами, які проходили зв’язане дослідження у Волинській області, практично з усіма – у м. Києві, з 96% – у Дніпропетровській та з 93% у Луганській області. Причому, у м. Києві практично всі консультації були проведені представниками громадських організацій, а в Луганській області, навпаки, дотестові консультаціі були здійснені медичними працівниками. У Волинській та Дніпропетровській областях дотестові консультації були проведені як представниками громадських організацій, так і медичними працівниками.

Серед респондентів, які пройшли тест на ВІЛ в рамках проведення зв’язаного дослідження, також помічені відмінності в контексті аналізу регіональних ситуацій. Так, найбільша частка позитивних результатів тесту зафіксована у Дніпропетровській області (46% респондентів, які пройшли тест), у Волинській області позитивний результат одержали близько третини респондентів (30%), 13% – по м. Києву та 10% у Луганській області.
Звертаючись до коментарів, які були одержані щодо питання про результати тестування, у Волинській області про свій статус знав практично кожен четвертий респондент, у Дніпропетровській області у кожному п’ятому випадку було зазначено, що тест є бракованим або ж не проявився, також тут у третині випадків респонденти відмічали сумнівність одержаних результатів. Серед респондентів м. Києва сумніви щодо результату тесту виникли у половини респондентів. А половина опитаних Луганської області, які брали участь у зв’язаному дослідженні, ще до тестування підозрювали наявність у них ВІЛ–інфекції. 

Результат тесту на ВІЛ було повідомлено у 91% випадків респондентам м. Києва, у 87 % випадків – Волинської області, у 84% - Луганської та 59% респондентів, що проходили тест, у Дніпропетровській області. Наявна слабка кореляція 0,2 (значущість на рівні 1%) між результатом тесту респондента та фактом повідомлення респонденту його результата.

Серед респондентів, які одержали позитивний результат при швидкому тестуванні на ВІЛ, більше, ніж серед тих, чий результат виявився негативним, тих, хто оцінив ризик особистого інфікування ВІЛ як високий (63% у порівнянні із 54%), серед СІН, які при швидкому тестуванні на ВІЛ отримали негативний результат, виявилось більше тих, чия власна оцінка інфікування ВІЛ була визначена як низька (24% та 10% відповідно). 

Серед тих, хто проходив тестування до проведення опитування і повідомив свій позитивний результат, ризик зараження ВІЛ як високий оцінюють 65% серед респондентів, чий результат виявився негативним, 48% зазначають високий ризик зараження, середній рівень ризику відмічають більше респонденти, які дізналися про свій негативний результат тестування на ВІЛ (24% у порівнянні із 4%, статус яких є позитивним), низьким вважають ризик зараження 27% респондентів, які мають негативний ВІЛ-статус, що більше ніж 7% серед тих, хто знає про свій позитивний ВІЛ-статус. Значущість відмінностей у всіх описаних вище випадках складає 1%.
Таблиця 5.2.1
Результати тестування СІН, 2007: зв’язане дослідження в межах BSS
	Область, місто
	Кіл-кість
	За результатами аналізу, SPSS
	За результатами аналізу, RDS AT

	
	Всього
	По зв’язаному дослідженню
	Результат тестування на ВІЛ
	% ВІЛ-позитивних серед результативних тестів
	% ВІЛ-позитивних тестів серед всіх (серед результативних тестів) 
	Нижня межа серед всіх (серед результативних тестів)
	Верхня межа серед всіх (серед результативних тестів)
	Гомофілія серед всіх (серед результативних тестів)

	Волинська
	
	
	
	
	
	
	
	

	м. Луцьк
	150
	150
	Поз.- 28,7% (N=43)

Нег. – 71,3% (N=107)

Не визначений – 0% (N=0)
	28,7
	27,1

-**
	17,8

-**
	37,2

-**
	0,03

-**

	м. Нововолинськ
	100
	100
	Поз.- 31,0% (N=31)

Нег. – 66,0% (N=66)

Не визначений – 3,0% (N=3)
	32,0
	-*

34,4
	-*

25,7
	-*

43,3
	-*

-0,121

	Дніпропетровська
	
	
	
	
	
	
	
	

	м.Дніпропетровськ
	199
	199
	Поз.- 23,6% (N=47)

Нег. – 74,4% (N=148)

Не визначений – 2,0% (N=4)
	24,1
	16,1

16,4
	11,2

11,3
	21,5

22,1
	0,181

0,194

	м. Кривий Ріг
	150
	150
	Поз.- 76,7% (N=115)

Нег. – 10,7% (N=16)

Не визначений – 12,7% (N=19)
	87,8
	80,1

87,1
	70,9

76,4
	87,9

94,3
	-0,026

0,149

	М. Київ
	
	
	
	
	
	
	
	

	м. Київ
	405
	355
	Поз.- 13,2% (N=47)

Нег. – 81,1% (N=288)

Не визначений – 5,6% (N=20)
	14
	11,6

12,7
	7,0

7,7
	16,4

17,7
	0,051

0,059

	Луганська 
	
	
	
	
	
	
	
	

	м. Луганськ
	250
	149
	Поз.- 10,1% (N=15)

Нег. – 86,6% (N=129)

Не визначений – 3,4% (N=5)
	10,4
	5,7

6,1
	2,6

2,9
	10,1

10,8
	0,185

0,181


* Програма RDS AT не виконує розрахунки серед всіх, але виконує серед тих, хто отримав результативні тести

** Оскільки всі тести виявилися результативними, немає необхідності у додаткових розрахунках
Проаналізуємо результати респондентів, які робили швидкий тест під час проведення дослідження, порівнюючи з тими, які були одержані та повідомлені ними самими (під час проходження тестування на ВІЛ раніше). Серед тих, хто проходив швидкий тест при проведенні опитування, тестування на ВІЛ раніше проходили 52%, а про свій статус повідомили 35% з них. Виявились ВІЛ-інфікованими 24% серед тих, хто повідомив свій результат, а 76% одержали тоді негативний результат. Серед тих, хто отримав позитивний результат швидкого тесту і повідомили результат попереднього тестування на ВІЛ, 72% знали про такий результат, а 28% повідомляли, що мали тоді негативний результат.
Проаналізуємо поведінкові практики СІН, порівнявши показники небезпечних (отримання ін’єкцій з уже наповненого шприца, використання спільного ін’єкційного інструментарію, посуду, а також наявність кількох сексуальних партнерів) та безпечних поведінкових практик серед СІН із різними ВІЛ-статусами. Так, існують такі відмінності на рівні значущості 1%: серед респондентів, які під час швидкого тестування одержали позитивний результат або повідомили про свій позитивний результат, одержаний при проходженні тесту на ВІЛ раніше більше тих, хто протягом останнього місяця практикував небезпечне вживання наркотиків, ніж серед респондентів, чий ВІЛ-статус та результат швидкого тесту був негативним. Значущі відмінності не спостерігаються щодо практики набирання готового розчину наркотичної речовини зі спільного посуду протягом останніх 30 днів між СІН з різними ВІЛ-статусами. У свою чергу, серед СІН, ВІЛ статус/результат швидкого тесту на ВІЛ яких є негативним, більше тих, для кого характерні безпечні поведінкові практики щодо вживання наркотиків. (табл. 5.2.2).
Таблиця 5.2.2
Поширеність небезпечних та безпечних поведінкових практик серед СІН, 
% серед СІН з певним результатом тестування на ВІЛ
	Поведінкові практики
	СІН, які проходили швидке тестування на ВІЛ під час проведення дослідження та одержали результат,

N = 1052
	СІН, які проходили тестування на ВІЛ до проведення опитування та повідомили свій результат,

N = 1432

	
	Позитивний результат,

N = 298
	Негативний результат,
N = 754
	Позитивний результат, 
N = 449
	Негативний результат, 
N = 983

	Отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца протягом останніх 30 днів
	65
	49
	71
	57

	Використовували спільний ін’єкційний інструментарій протягом останніх 30 днів
	24
	16
	29
	17

	Набирали готовий розчин наркотичної речовини зі спільного посуду протягом останніх 30 днів
	74
	59
	72
	67

	Безпечні практики протягом останніх 30 днів
	17
	29
	12
	20


По кількості сексуальних партнерів між зазначеними вище групами респондентів з різними ВІЛ-статусами не простежуються значущі відмінності.
Респонденти, які повідомили про свій позитивний ВІЛ-статус, використовували під час останнього статевого контакту презерватив частіше, ніж ті, чий статус є негативним (62% та 55% відповідно серед респондентів, які мають той чи інший статус), відмінності є значущими на рівні 5%. Серед респондентів, які проходили швидке тестування на ВІЛ, відмінність щодо використання презерватива між групами респондентів з різним рівнем тестування не є значущою. 
5.3. Програми профілактики ВІЛ

Крім тестування на ВІЛ і пов’язаних із цим соціальних та медичних послуг, СІН мають можливість одержання ряду інших соціальних та медичних форм допомоги.

Так, зокрема, протягом останнього року діагностику інфекцій, що передаються статевим шляхом, проходили 34% респондентів. 

До громадських організацій, які працюють з жінками комерційного сексу або споживачами ін’єкційних наркотиків, протягом життя зверталися 55,9% СІН (табл. 5.3.1), під час останнього звернення необхідні послуги у повній мірі були надані 45,4% респондентів, що становить 81% серед тих, хто звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя. Кожен восьмий СІН, що звертався за послугами до громадських організацій вважає, що необхідні послуги були надані не в повній мірі, а 2% зазначають, що необхідні послуги їм взагалі не були надані. 
Таблиця 5.3.1

Звернення СІН за допомогою до громадських організацій, які працюють з жінками комерційного сексу або споживачами ін’єкційних наркотиків, %
	
	Протягом життя
	Протягом останніх 12 місяців
	Протягом останніх 30 днів

	Так
	55,9
	49,6
	38,1

	Ні
	41,9
	2,4
	7,5

	Немає відповіді 
	2,2
	3,9
	10,3

	Питання не ставилося (% тих, хто не звертався за допомогою до ГО протягом життя)
	
	44,1
	44,1


Частка респондентів, які протягом життя зверталися до громадських організацій, є найбільшою в АР Крим (79% респондентів області, які відповіли на це питання), Полтавській (77%) та Черкаській (74%) області, протягом останніх 12 місяців – у Волинській області (100% респондентів, які відповіли на відповідне питання анкети), АР Крим (99%) та Полтавській області (98%). Протягом останнього місяця частка респондентів, які зверталися до громадських організацій, є найвищою у Волинській області (99%), м. Києві (97%), Дніпропетровській області (97%) та АР Крим (97%). 

Існують відмінності між різними віковими групами СІН щодо звернень СІН за допомогою до громадських організацій. Так, значущі на рівні 1% відмінності між молодшою (15 – 24 років) та старшою (25 років і старше) віковими групами СІН простежуються щодо звернень до громадських організацій протягом життя (серед представників старшої групи 62% респондентів, які протягом життя звертались за допомогою до громадських організацій, які працюють з категорією СІН, це більше, ніж серед СІН молодшої вікової групи (44%)). Значущих відмінностей між респондентами–чоловіками та жінками щодо звернень за допомогою до громадських організацій не виявлено.

Серед респондентів, які зверталися за послугами до громадських організацій, найбільша частка тих, кому в повній мір були надані необхідні послуги – у Харківській (98% респондентів, які дали відповідь на відповідне питання), Волинській (92%) та Миколаївській (89%) областях. Послугам освітніх програм, побудованих за методикою „рівний – рівному” користувалися 46% респондентів. 81% респондентів в АР Крим, 65% в Одеській області та 58% у Волинській – найвищі показники щодо користування послугами освітніх програм, побудованих за цим принципом. Причому респонденти молодшої вікової групи (42%) у меншій мірі, ніж старшої (49%) користуються послугами освітніх програм, побудованих за цим принципом.
Щодо профілактики інфекцій, що передаються статевим шляхом, інформаційні матеріали отримували протягом останніх 12 місяців 68% респондентів, щодо ВІЛ-інфекції/СНІДу – 76%, а наркотиків (в тому числі безпечних практик вживання) та передозувань – 71%. Із засобів масової інформації (телебачення, радіо, газети) протягом останніх 12 місяців були поінфоровані: з профілактики інфекцій, що передаються статевим шляхом 51% опитаних СІН, з ВІЛ-інфекції/СНІДу – 74%, а з питань наркотиків (у тому числі безпечних практик вживання) та передозувань – 49%. 

У Кіровоградській та Волинській областях, а також в АР Крим частка СІН, які отримували інформаційні матеріали протягом останнього року, вища у порівнянні з іншими регіонами, найнижчою ж вона є Донецькій, Луганській та Харківській областях.

Інформація щодо зазначених питань є більш поширеною серед СІН Волинської, Полтавської, Кіровоградської та Одеської областей тоді як найменше таку інформацію одержували СІН у Харківській, Луганській, Донецькій та Херсонській областях. 
Національний показник „Відсоток осіб, яким загрожує найвищий ризик, охоплених програмами профілактики ВІЛ”
Щодо національного показника груп населення, яким загрожує найвищий ризик: програми профілактики – СІН, то відсоток СІН, які дали ствердну відповідь на три питання (знають, куди звернутися, якщо хочуть пройти тест на ВІЛ; одержували презервативи протягом останніх 12 місяців; одержували стерильні ігли та шприці протягом останніх 12 місяців) 46,1% серед усіх СІН (у 2004 році цей показник складав 38%, у 2006 – 61% (не включаючи ЗМІ) та 91% (включаючи ЗМІ)), 50% - серед жінок та 45% серед чоловіків, 41%серед СІН у віці від 15 до 24 років, 48% серед СІН старших за 25 років. 
Найбільшого значення цей показник набуває у м. Сімферополі АР Крим (84,9%), м. Знам’янці Кіровоградської області (71,3%) та м. Макіївці Донецької області (66%), а найменшого – у м .Луганську (22,4%), м. Одесі (22,8%) та м. Кіровограді (28,2%). 

Механізм розрахунку даного показника подано у табл. 5.3.2.

Таблиця5.3.2
Розрахунок значення показника

Відсотку осіб, яким загрожує найвищий ризик, охоплених програмами профілактики ВІЛ, %
	Чисельник: число респондентів, які відповіли «так» на всі три питання
	N=1908
	
	Серед всіх СІН 
	Серед жінок–СІН
	Серед чоловіків–СІН
	Серед СІН 15–24 років
	Серед СІН старших за 25 років

	Знаменник: число респондентів, котрі дали відповіді, в тому числі «не знаю», на всі 5 запитань
	N=4140*
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Значення показника, %
	46,1
	50,1
	44,6
	40,7
	48

	«Так» на питання 1:Чи знаєте Ви, куди звернутися, якщо хочете пройти тест на ВІЛ?
	87,7
	88,5
	87,4
	81,6
	89,8

	«Так» на питання 2: Чи отримували Ви презервативи протягом останніх 12 місяців? (напр.., через інформаційно-просвітницькі послуги на місцях, центри прийому без попереднього запису, центри по захисту статевого здоров’я)
	51,4
	55,5
	50,0
	47,5
	52,8

	«Так»на питання 3: Чи отримували Ви стерильні ігли та шприці протягом останніх 12 місяців? (напр.. через особу, що займається інформаційно-просвітницькою роботою на місцях або просвітництвом серед осіб одного кола, через програми обміну шприців)
	67,2
	68,2
	66,9
	56,9
	70,9


_________________

*Для розрахунку національних показників, які характеризують знання, поведінку та рівень охоплення СІН, серед опитаних було виокремлено респондентів від 15 років та старших, в результаті із загальної кількості опитаних (N=4143) таких виявилося 4140.
Висновки до розділу 5

· Хоча більшість респондентів знає, де можна пройти тест на ВІЛ, і вважає його доступним, практично кожен десятий опитаний вбачає у проходженні тесту труднощі (не знає, де розташована відповідна установа, з тих чи інших причин вважає тестування недоступним).

· Рівень доступності тестування на ВІЛ в цілому можна визначити як високий, але лише половина опитаних (51,7%) зверталися до організацій з метою проходження тесту на ВІЛ.

· Національний показник „Відсоток груп населення, яким загрожує найвищий ризик, які пройшли тестування на ВІЛ за останні 12 місяців та знають свої результати” у 2007 році складає 29%.
· Необхідне для проходження тесту до- та післятестове консультування реально здійснюється не завжди, відмічаються регіональні відмінності щодо доступності такого консультування.

· В рамках дослідження було здійснено зв’язане опитування, в якому взяли участь респонденти з чотирьох регіонів, з ними було проведено до- та післятестове консультування та швидкий тест на ВІЛ.

· Близько половини опитаних зверталися за послугами до громадських організацій, що працюють з категорією СІН, у більшості випадків (81% серед тих, хто звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя) послуги були надані у повній мірі. 

· Національний показник „Відсоток осіб, яким загрожує найвищий ризик, охоплених програмами профілактики ВІЛ” У 2007 році складає 46,1%. 

· Більшість респондентів отримувала інформаційні матеріали щодо профілактики ІПСШ, ВІЛ/СНІДу та наркоманії (68%, 75,9%, 70,7% серед загалу респондентів по кожному з питань відповідно), близько половини опитаних одержували інформацію з цих питань через ЗМІ (51%, 73,5% та 48,7% серед загалу респондентів по кожному з перерахованих питань відповідно). 
Висновки
· За результатами моніторингу соціально-демографічний портрет СІН 2007 року виглядає наступним чином: переважно чоловіки у віці від 25 до 39 років, з повною загальною освітою або незакінченою вищою, не одружені, але мають постійного сексуального партнера.
· СІН мають високий рівень знань щодо профілактики ВІЛ/СНІД. У 2007 році національний показник «Відсоток СІН, які правильно визначають шляхи запобігання статевої передачі ВІЛ та знають, як ВІЛ не передається» складає 46,7%. 
· Національний показник «Відсоток СІН, які повідомили про використання презерватива під час останнього сексуального контакту» становить 54,9% серед усіх СІН.
· Спостерігається тенденція, що опитані СІН частіше мали небезпечні сексуальні стосунки з постійним партнером, ніж випадковим чи комерційним. При цьому, з комерційними партнерами респонденти використовували презерватив частіше, ніж з випадковими. Так, протягом останнього року 74,6% опитаних СІН мали практику небезпечного сексу з постійним партнером (серед тих, хто мав такого партнера), 55,8% – з випадковим партнером та 42,4% – з комерційним. При цьому вибір небезперечної сексуальної поведінки у випадку з постійним партнером зумовлюється безпосередньо мотивацією СІН (28% серед СІН, які мали такого партнера, назвали причину „я не думав, що це є необхідним”), тоді як з випадковим чи комерційним - мотивацією партнера (24% обрали відповідь „партнер наполягав на тому, щоб не використовувати презерватив”) або стану наркотичного сп’яніння (26%). 
· Серед СІН розповсюдженою є практика вживання алкоголю: три чверті опитаних вживали алкогольні напої протягом останнього місяця, причому приблизно для половини від загалу опитаних СІН вживання алкоголю є регулярною практикою.
· Близько третини респондентів мають більш ніж десятирічний стаж наркоспоживання.
· Майже половина респондентів від загалу опитаних СІН (46,2%) вважає ризик особистого інфікування високим. Щодо груп підвищеного ризику, то більш висока оцінка ризику характерна для СІН, що не завжди використовують презерватив з комерційними партнерами, а також СІН, що практикують небезпечне вживання наркотиків. 

· Національний показник „Відсоток споживачів ін’єкційних наркотиків , які зазначили використання стерильного ін’єкційного інструментарію під час останнього вживання ін’єкціних наркотиків” у 2007 році складає 84%.

· Протягом останнього місяця більше половини СІН (60% серед загалу опитаних) отримували ін’єкцію з уже наповненого шприца, а під час останньої ін’єкції спільним інструментарієм користувався кожен сьомий опитаний (14,4%).

· Рівень доступності тестування на ВІЛ в цілому можна визначити як високий, але лише половина опитаних (51,7% серед загалу опитаних) зверталися до організацій з метою проходження тесту на ВІЛ.

· Національний показник „Відсоток груп населення, яким загрожує найвищий ризик, які пройшли тестування на ВІЛ за останні 12 місяців та знають свої результати” у 2007 році складає 29%
· В рамках дослідження було здійснено зв’язане опитування, в якому взяли участь респонденти з чотирьох регіонів, з ними було проведено до- та після тестове консультування та швидкий тест на ВІЛ.

· Національний показник „Відсоток осіб, яким загрожує найвищий ризик, охоплених програмами профілактики ВІЛ” У 2007 році складає 46%. 
Рекомендації

Центральні органи влади

1. Сприяти роботі структур при Центрах соціальних служб для сімї, дітей та молоді – Служб роботи з ін’єкційними споживачами наркотиків.
2. Вирішення проблем, які виникають при наданні соціальних послуг неповнолітнім СІН та членам їх сімей (щодо законодавства, організаційної роботи, питань, які виникають при взаємодії з іншим організаціями та установами)
Місцеві органи влади

1. Підтримка місцевих ГО, діяльність яких спрямована на роботу з категорією СІН. Збільшення кількості таких ГО в регіонах з низьким та середнім рівнем поширення ВІЛ, у невеликих населених пунктах, в яких доступ до соціальних послуг СІН та членів їх сімей є ускладненим.
2. Системне фінансування профілактичних програм у середовищі СІН.
3. Проведення подальших досліджень щодо:

· груп найбільшого ризику (СІН, які практикують небезпечний секс та небезпечне споживання наркотиків) з метою виявлення їх специфічних мотивацій, особливостей поведінки, тощо;

· оцінки  ефективності існуючих програм профілактики, з метою виявлення оптимальних методів, видів, форм профілактичної роботи щодо СІН.
Громадські організації (ГО)

Удосконалення роботи по існуючим профілактичним програмам у середовищі СІН, при виявленні такої необхідності, збільшення їх кількості, прямування профілактичних програм на підвищення поінформованості та обізнаності СІН стосовно шляхів передачі ВІЛ та можливостей попередження інфікування, що сприяло б засвоєнню та реалізації ними безпечної сексуальної поведінки та споживання ін’єкційних наркотиків. 
1. Профілактичні втручання в середовищі СІН повинні передбачати:

·  підвищення рівня знань стосовно шляхів передачі ВІЛ;

· видання спеціальних інформаційних матеріалів для СІН стосовно профілактики найбільш небезпечних практик (сексуальна поведінка та споживання наркотиків). 

2. Діяльність ГО повинна бути спрямована на створення груп взаємодопомоги серед СІН.
3. На даному етапі потрібно акцентувати увагу в діяльності серед цільової групи не тільки на шляхах передачі та попередження ВІЛ-інфекції, а й на проведенні роботи щодо активізації особистого усвідомлення самими СІН небезпеки власного інфікування ВІЛ та формування в їхній свідомості стійких мотиваційних настанов щодо вироблення певних норм поведінки при споживанні наркотиків та статевих стосунках.
4. ГО потрібно сфокусувати свою діяльність на поширенні освітніх програм за методикою „рівний – рівному”.

5. Діяльність ГО має бути також спрямована на створення окремих профілактичних програм для груп найбільшого ризику, що практикують секс без презерватива та використання спільнго ін’єкційного інструментарію.
6. ГО мають сфокусуватися на підготовці фахівців різних профілів (медичні працівники, соціальні працівники, юристи, психологи та ін.) щодо роботи з СІН через  організацію та проведення спеціальних тренінгів, семінарів, шкіл тощо.
7. Проведення профілактичних заходів у навчальних закладах з метою профілактик ВІЛ/СНІДу, ІПСШ та наркоспоживання, інформування про діяльність у цих напрямках ГО, медичних установ та інших державних та недержавних структур.
8. Розширення спектру безкоштовних соціальних послуг для СІН, залучення до роботи відповідних організацій/установ фахівців різних профілів (наприклад, лікарі, юристи, психологи, соціальні працівники та ін.).
Центри СНІДу та інші медичні установи

1. Забезпечення доступу до ВІЛ-тестування через:
· вдосконалення організації роботи таких установ (створення зручних графіків роботи, підвищення якості обслуговування тощо);

· інформування через ГО, ЗМІ та інші канали зв’язку про місцезнаходження таких установ, перелік послуг;
· налагодження співпраці з громадськими організаціями щодо пере адресації СІН, надання ним необхідних медичних послуг
2. Інформаційна робота (у тому числі з категорією СІН) щодо попередження шляхів передачі ВІЛ від матері до дитини, а також посилення інформаційно-роз’яснювальної підтримки вагітних з числа споживачок ін’єкційних наркотиків. 

3. Організація та проведення для наркоспоживачів заходів із запобігання передозуванню, надання першої допомоги, порядку і місць звернення для подальшої медичної допомоги у таких випадках, особливостей застосування замісної та антиретровірусної терапії тощо.
Міжнародні організації, що працюють в галузі протидії ВІЛ/СНІД

Постійний обмін досвідом та координація діяльності ГО, що працюють в означеній сфері в Україні, розширення діапазону їх діяльності на невеликі міста та селища. 

Засоби масової інформації

1. Продовження співпраці ГО зі ЗМІ щодо соціальної реклами, трансляції тематичних програм тощо. 
2. Необхідно проводити спрямовані передусім на молодь масовані інформаційно-профілактичні та освітні кампанії стосовно ВІЛ/СНІД та ІПСШ та реалізувати відповідні програми через такі канали, як ЗМІ, навчальні заклади, громадські організації.
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10. Чинники впливу та попередження початку вживання молоддю наркотиків ін’єкційним шляхом: Аналітичний звіт та Стратегії профілактики ініціації вживання наркотиків ін’єкційним шляхом серед уразливих груп підлітків та молоді/Кол. Авт.; За ред.. О. М. Балакірєвої та Ж. – П. Ґрунда. – К.: „Версо - 04”, 2006. – 140 с.




































































































































Оцінка ризику як низького – 26,9%





Оцінка ризику як середнього – 20,2%








Оцінка ризику як високого – 46,2%
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� ВІЛ-інфекція в Україні: Інформ. бюл. / МОЗ України, Укр. центр профілактики і боротьби зі СНІД, Ін-т епідеміології та інфекц. хвороб ім. Л.В. Громашенського АМН України, ЦСЕС МОЗ України. – 2007. –  № 27. –  36 с.


* По всіх категоріях сексуальних партнерів відмінність є  значущою на рівні 1%


*  У 2004 році до розрахунку показника внесено судження щодо твердження «ВІЛ-інфекцією можна заразитися через укус комара», а у 2006 році – судження щодо тверджень «Людина може отримати ВІЛ якщо пити по черзі з однієї склянки з ВІЛ-інфікованою людиною» та «Людина може отримати ВІЛ через спільне користування з ВІЛ-інфікованою особою туалетом, басейном, сауною».


( Важко відповісти
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Диаграмма2

		З постійним партнером		З постійним партнером

		З випадковим партнером		З випадковим партнером

		З комерційним партнером		З комерційним партнером



Неповнолітні

18-річні і старші
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				Неповнолітні		18-річні і старші

		З постійним партнером		47.1		76.7

		З випадковим партнером		65.8		56.7

		З комерційним партнером		71.4		46.9
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Диаграмма1

		тільки постійні партнери		тільки постійні партнери

		тільки випадкові партнери		тільки випадкові партнери

		і постійні, і випадкові партнери		і постійні, і випадкові партнери

		комерційні партнери, яким надавали винагороду		комерційні партнери, яким надавали винагороду

		комерційні партнери, від яких одержували винагороду		комерційні партнери, від яких одержували винагороду
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Лист1

				Чоловіки		Жінки

		тільки постійні партнери		57.9		70.3

		тільки випадкові партнери		24.6		16.8

		і постійні, і випадкові партнери		17.4		12.9

		комерційні партнери, яким надавали винагороду		11.9		1.3

		комерційні партнери, від яких одержували винагороду		1.1		11.4
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Диаграмма3

		від 26 до 49 років

		від 21 до 25 років

		від 18 до 20 років

		від 16 до 17 років

		до 15 років



усі опитані
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																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8
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		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

жінки

чоловіки
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												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4
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																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1
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Диаграмма4

		Не пам’ятаю, важко відповісти

		Щонайменш чотири рази на день

		2–3 рази на день

		У середньому один раз на день

		4–6 разів на тиждень

		2–3 рази на тиждень

		У середньому один раз натиждень

		2–3 рази на місяць

		Тільки один раз на місяць
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				усі опитані		чоловіки		жінки

		Від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		6		9

		Від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7		12

		Від 3 до 5 років		20.8		20		23

		Від 6 до 10 років		28.9		30		25

		Більше 10 років		31.9		34		28

		Важко відповісти		3.2		3		3
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Диаграмма3

		



Тільки один раз на місяць

2–3 рази на місяць
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		Не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

		Щонайменш чотири рази на день		2.6

		2–3 рази на день		19.6

		У середньому один раз на день		26

		4–6 разів на тиждень		9.9

		2–3 рази на тиждень		19.6

		У середньому один раз натиждень		8.8

		2–3 рази на місяць		8.4

		Тільки один раз на місяць		4.2
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Диаграмма7

		так

		ні

		важко відповісти



Важко відповісти
 1,7

Ні
 10,6

Так
 87,7

87.7

10.6

1.7



Лист1

		

																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8
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жінки
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Лист2

		

												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4
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												не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

												щонайменш чотири рази на день		2.6

												2–3 рази на день		19.6

												у середньому один раз на день		26

												4–6 разів на тиждень		9.9

												2–3 рази на тиждень		19.6

												у середньому один раз на тиждень		8.8

												2–3 рази на місяць		8.4

												тільки один раз на місяць		4.2

														100



4,2

8,4

8,8

19,6

9,9

26

19,6

2,6

0,6

0,3

0

5

10

15

20

25

30

Тільки один раз на місяць

2–3 рази на місяць

У середньому один раз на тиждень

2–3 рази на тиждень

4–6 разів на тиждень

У середньому один раз на день

2–3 рази на день

Щонайменш чотири рази на день

Не пам’ятаю

Важко відповісти



Лист4

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0





Лист6

		

																усі опитані		чоловіки		жінки

														завжди		33.2		32.6		35

														не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		9.2		9.1		9.3

														приблизно в половині випадків (≈50%)		10.3		10.3		10.1

														менше ніж у половині випадків (<50%)		13.4		13.4		13.5																так		60

														ніколи		31		32.5		26.8																ні		40

														не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.1		5.3
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														усі опитані		чоловіки		жінки

												завжди		31.2		30.3		33.4

												не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		8.9		9		8.8

												приблизно в половині випадків (≈50%)		9.9		9.7		10.4

												менше ніж у половині випадків (<50%)		13.5		13.6		13.4

												ніколи		33.6		35.2		29.3

												не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.3		4.7
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												важко відпвісти		11.3

												більше 10 осіб		3.5

												6–10 осіб		7.9

												3–5 осіб		29.1

												1–2 особи		48.2

								так		87.7

								ні		10.6

								важко відповісти		1.7
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																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1





		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

чоловіки

жінки



3,3


25,7


45,7


25,3


3,4


23,9


44,9


27,8


2,8


30,9


48,1


18,2


0 10 20 30 40 50 60


Важко


відповісти


1–2 рази на


місяць


1–2 рази на


тиждень


Кожного дня


жінки


чоловіки


усі опитані 




8,5


20,8


28,9


31,9


3,2


5,8


7,4


19,9


30,3


33,5


3,2


9,1


11,5


23,2


25


27,8


3,4


6,7


0


5


10


15


20


25


30


35


40


Від 1 до 12


місяців (1 рік)


Від 13 до 24


місяців (2


роки)


Від 3 до 5


років


Від 6 до 10


років


Більше 10


років


Важко


відповісти


Всі опитані


Чоловіки 


Жінки




9,6


21,4


35,7


22


11,3


9,6


21,4


35,7


21,7


11,6


9,9


21,6


35,8


22,6


10,1


0 10 20 30 40


Від 26 до 49


років


Від 21 до 25


років


Від 18 до 20


років


Від 16 до 17


років


До 15 років


жінки


чоловіки


усі опитані




31,2


8,9


9,9


13,5


2,9


30,3


9


9,7


13,6


2,3


33,4


8,8


10,4


13,4


4,7


33,6


35,2


29,3


0


5


10


15


20


25


30


35


40


Завжди Не завжди,


але більше


ніж у половині


випадків


(>50%)


Приблизно в


половині


випадків


(»50%)


Менше ніж у


половині


випадків


(<50%)


Ніколи Не знаю/не


пам’ятаю


Всі опитані


Чоловіки


Жінки




48,2


29,1


7,9


3,5


11,3


0 10 20 30 40 50 60


1–2 особи


3–5 осіб


6–10 осіб


Більше 10 осіб


Важко відповісти




Так


87,7


Важко 


відповісти


1,7


Ні


10,6




MBD0017FF8E.xls

Диаграмма4


			Так


			Ні


			Важко відповісти





87.7


10.6


1.7





Лист16


			D4. Чи користувались Ви протягом останніх 12 місяців послугами освітніх програм, побудованих за принципом «рівний–рівному»?


			Так			45.7


			Ні			51.1


			Важко відповісти			3.3








Лист15


			D3. Під час останнього такого звернення, чи були надані необхідні Вам послуги?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя,


									N = 2313


			Так, у повній мірі			45.4			81.3


			Так, але не в повній мірі			7.2			13


			Ні			0.8			1.5


			Не пам’ятаю			2.3			4.2








Лист14


			G13. Скажіть, чи поставлені Ви на облік у центрі СНІДу?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто повідомив про свій ВІЛ-позитивний статус,


									N=449


			Так			9.1			83.5


			Ні			0.8			7.8


			Немає відповіді			0.9			8.7


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти”, на запитання про проходження тесту відповів “ні” або не дав відповіді та повідомив про			89.2








Лист13


			Серед тих, хто хоче повідомити свій ВІЛ-статус, N = 1432


			ВІЛ-позитивний			31.4


			ВІЛ-негативний			68.6








Лист12


			G12. Чи хочете Ви повідомити свій ВІЛ-статус?


									Серед всіх опитаних						Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


															N=2091


			Так						34.6						68.5


						ВІЛ-позитивний			10.8


						ВІЛ-негативний			23.7


			Ні						13.7						27.2


			Відмова від відповіді						2.2						4.4


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)						49.5








Лист11


			


						G11. Чи була проведена з Вами післятестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


												N=2091


						Так			38.5			76.2


						Ні			9.9			19.7


						Важко відповісти			2.1			4.1


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист10


			G10.			Я не запитую Вас про результат, але чи отримали Ви свій результат останнього тесту?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так			47.4			93.8


			Ні			1.2			2.3


			Очікую результат			1.2			2.3


			Не пам’ятаю			0.1			0.3


			Відмова від відповіді			0.6			1.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5


			G11. Чи була проведена








Лист9


			


			G9.			Давайте уточнимо, чи це було протягом останніх 12 місяців?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так, це було протягом останніх 12 місяців			31.2			61.7


			Ні, це було раніше, ніж 12 місяців тому			14.2			28.1


			Важко сказати			5.1			10.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист8


			


						G8.			Коли останнього разу Ви проходили тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ, N=2091


						У цьому (2007) році			25			49.5


						Восени 2006 р.			6.7			13.4


						Влітку 2006 р.			4.2			8.3


						Навесні або взимку 2006 р.			3.8			7.6


						У 2005 р. або раніше			10.3			20.5


						Немає відповіді			0.5			0.7


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист7


			


						G7. Я зараз не питаю у Вас про результат, але хочу запитати, чи робили Ви тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			50.5			97.6


						Ні			1			1.9


						Немає відповіді			0.2			0.5


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист6


			


						G6. Чи була проведена з Вами дотестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			43.3			83.6


						Ні			6.6			12.8


						Важко відповісти			1.8			3.6


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист5


			


						G5. Скажіть, будь ласка, чи звертались Ви до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ?


						Так			51.7


						Ні			45.7


						Важко відповісти			2.6








Лист4


			


			G4. Чому Вам особисто недоступне тестування?


			Сума відповідей перевищує 100 %, тому що, респондент міг обрати всі слушні відповіді			Серед всіх опитаних			Серед тих, для кого недоступне тестування на ВІЛ,


									N = 568


			Не знаю, до кого звернутися			3.9			28.5


			У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест			0.6			4


			Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування			3.1			22.7


			Немає коштів на тестування			2.2			16


			Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування			0.6			4.6


			Незручне розташування установи/пункту/центру тестування			0.5			3.9


			Не влаштовує ставлення персоналу			1.3			9.2


			Боюся розголошення свого статусу			3.1			22.5


			Інше (Боюся дізнатися про свій статус)			2.4			17.8


			Питання не ставилося (% тих, кому доступне тестування на ВІЛ)			86.3








Лист1


			G3. Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?


			Так			86.3


			Ні			9.3


			Важко відповісти			4.4








Лист1
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			0


			0








Лист2


			G 2.Чи є у Вас можливість зробити анонімно тест на ВІЛ?


			Так			83.1


			Ні			10.3


			Важко відповісти			6.6








Лист2
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Лист3


			G1. Чи знаєте Ви, де можна пройти консультування на ВІЛ?


			Так			87.7


			Ні			10.6


			Важко відповісти			1.7
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Диаграмма5

		У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест

		Незручне розташування установи/пункту/центру тестування

		Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування

		Не влаштовує ставлення персоналу

		Немає коштів на тестування

		Інше (боюся дізнатися про свій статус)

		Боюся розголошення свого статусу

		Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування

		Не знаю, до кого звернутися
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		У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест		4

		Незручне розташування установи/пункту/центру тестування		4

		Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування		5

		Не влаштовує ставлення персоналу		9

		Немає коштів на тестування		16

		Інше (боюся дізнатися про свій статус)		18

		Боюся розголошення свого статусу		23

		Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування		23

		Не знаю, до кого звернутися		29
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Диаграмма5

		Раз на тиждень і рідше		Раз на тиждень і рідше		Раз на тиждень і рідше

		2–6 разів на тиждень		2–6 разів на тиждень		2–6 разів на тиждень
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				усі опитані		чоловіки		жінки

		Від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		6		9

		Від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7		12

		Від 3 до 5 років		20.8		20		23

		Від 6 до 10 років		28.9		30		25

		Більше 10 років		31.9		34		28

		Важко відповісти		3.2		3		3
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Диаграмма3

		



Тільки один раз на місяць

2–3 рази на місяць



Лист2

		

		Не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

		Щонайменш чотири рази на день		2.6

		2–3 рази на день		19.6

		У середньому один раз на день		26

		4–6 разів на тиждень		9.9

		2–3 рази на тиждень		19.6

		У середньому один раз натиждень		8.8

		2–3 рази на місяць		8.4

		Тільки один раз на місяць		4.2





Лист2
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		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0





Лист3

		

				усі опитані		чоловіки		жінки

		Раз на тиждень і рідше		21.6		21		21

		2–6 разів на тиждень		29.8		29		32

		Щодня		48.6		50		46





Лист3

		0		0		0
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жінки
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Диаграмма2

		Від 1 до 12 місяців (1 рік)		Від 1 до 12 місяців (1 рік)		Від 1 до 12 місяців (1 рік)

		Від 13 до 24 місяців (2 роки)		Від 13 до 24 місяців (2 роки)		Від 13 до 24 місяців (2 роки)

		Від 3 до 5 років		Від 3 до 5 років		Від 3 до 5 років

		Від 6 до 10 років		Від 6 до 10 років		Від 6 до 10 років

		Більше 10 років		Більше 10 років		Більше 10 років

		Важко відповісти		Важко відповісти		Важко відповісти



усі опитані

чоловіки

жінки
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Лист1

		

				усі опитані		чоловіки		жінки

		Від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		6		9

		Від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7		12

		Від 3 до 5 років		20.8		20		23

		Від 6 до 10 років		28.9		30		25

		Більше 10 років		31.9		34		28

		Важко відповісти		3.2		3		3
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		Тільки один раз на місяць

		2–
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Диаграмма1

		З постійним партнером		З постійним партнером

		З випадковим партнером		З випадковим партнером

		З комерційним партнером		З комерційним партнером



чоловіки

жінки

55

76

43

79

53

63
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62.5

43.1

52.9



Лист1

				Чоловіки		Жінки

		З постійним партнером		75.6		78.7

		З випадковим партнером		55.3		62.5

		З комерційним партнером		43.1		52.9





Лист1

		З постійним партнером		З постійним партнером

		З випадковим партнером		З випадковим партнером

		З комерційним партнером		З комерційним партнером



Чоловіки

Жінки

75.6

78.7

55.3

62.5

43.1

52.9



Лист2

		





Лист3
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Диаграмма12

		результат невизначений

		позитивний

		негативний



Позитивний 
27

Результат невизначений
5

Негативний
68

4.6

27

68.4



Лист1

		

																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8





Лист1

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

жінки

чоловіки



Лист2

		

												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4





Лист2
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		0		0		0
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жінки



Лист4

		

												не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

												щонайменш чотири рази на день		2.6

												2–3 рази на день		19.6

												у середньому один раз на день		26

												4–6 разів на тиждень		9.9

												2–3 рази на тиждень		19.6

												у середньому один раз на тиждень		8.8

												2–3 рази на місяць		8.4

												тільки один раз на місяць		4.2

														100
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Лист6

		

																усі опитані		чоловіки		жінки

														завжди		33.2		32.6		35

														не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		9.2		9.1		9.3

														приблизно в половині випадків (≈50%)		10.3		10.3		10.1

														менше ніж у половині випадків (<50%)		13.4		13.4		13.5																так		60

														ніколи		31		32.5		26.8																ні		40

														не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.1		5.3
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Лист5

		

														усі опитані		чоловіки		жінки

												завжди		31.2		30.3		33.4

												не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		8.9		9		8.8

												приблизно в половині випадків (≈50%)		9.9		9.7		10.4

												менше ніж у половині випадків (<50%)		13.5		13.6		13.4

												ніколи		33.6		35.2		29.3

												не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.3		4.7
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Лист7

		

												важко відпвісти		11.3

												більше 10 осіб		3.5

												6–10 осіб		7.9

												3–5 осіб		29.1

												1–2 особи		48.2

								так		87.7

								ні		10.6

								важко відповісти		1.7
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Лист3

		

																інше (боюся дізнатися про свій статус)		17.8

																боюся розголошення свого статусу		22.5

																не влаштовує ставлення персоналу		9.2

																незручне розташування установи/пункту/центру тестування\		3.9

																незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування		4.6

																немає коштів на тестування		16

																не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування		22.7

																у нашом унаселеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест		4

																не знаю, до кого звернутися		28.5

																												40+		14.3

																												30–39		37.3

																												25–29		28.2

																												20–24		17.1

																								результат невизначений		4.6		18–19		2

																								позитивний		27		13–17		1.1

																								негативний		68.4
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																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1

																												так		86.3

																												ні		9.3

																												важко відповісти		4.4
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Диаграмма4


			Так


			Ні


			Важко відповісти





87.7


10.6


1.7





Лист16


			D4. Чи користувались Ви протягом останніх 12 місяців послугами освітніх програм, побудованих за принципом «рівний–рівному»?


			Так			45.7


			Ні			51.1


			Важко відповісти			3.3








Лист15


			D3. Під час останнього такого звернення, чи були надані необхідні Вам послуги?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя,


									N = 2313


			Так, у повній мірі			45.4			81.3


			Так, але не в повній мірі			7.2			13


			Ні			0.8			1.5


			Не пам’ятаю			2.3			4.2








Лист14


			G13. Скажіть, чи поставлені Ви на облік у центрі СНІДу?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто повідомив про свій ВІЛ-позитивний статус,


									N=449


			Так			9.1			83.5


			Ні			0.8			7.8


			Немає відповіді			0.9			8.7


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти”, на запитання про проходження тесту відповів “ні” або не дав відповіді та повідомив про			89.2








Лист13


			Серед тих, хто хоче повідомити свій ВІЛ-статус, N = 1432


			ВІЛ-позитивний			31.4


			ВІЛ-негативний			68.6








Лист12


			G12. Чи хочете Ви повідомити свій ВІЛ-статус?


									Серед всіх опитаних						Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


															N=2091


			Так						34.6						68.5


						ВІЛ-позитивний			10.8


						ВІЛ-негативний			23.7


			Ні						13.7						27.2


			Відмова від відповіді						2.2						4.4


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)						49.5








Лист11


			


						G11. Чи була проведена з Вами післятестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


												N=2091


						Так			38.5			76.2


						Ні			9.9			19.7


						Важко відповісти			2.1			4.1


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист10


			G10.			Я не запитую Вас про результат, але чи отримали Ви свій результат останнього тесту?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так			47.4			93.8


			Ні			1.2			2.3


			Очікую результат			1.2			2.3


			Не пам’ятаю			0.1			0.3


			Відмова від відповіді			0.6			1.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5


			G11. Чи була проведена








Лист9


			


			G9.			Давайте уточнимо, чи це було протягом останніх 12 місяців?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так, це було протягом останніх 12 місяців			31.2			61.7


			Ні, це було раніше, ніж 12 місяців тому			14.2			28.1


			Важко сказати			5.1			10.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист8


			


						G8.			Коли останнього разу Ви проходили тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ, N=2091


						У цьому (2007) році			25			49.5


						Восени 2006 р.			6.7			13.4


						Влітку 2006 р.			4.2			8.3


						Навесні або взимку 2006 р.			3.8			7.6


						У 2005 р. або раніше			10.3			20.5


						Немає відповіді			0.5			0.7


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист7


			


						G7. Я зараз не питаю у Вас про результат, але хочу запитати, чи робили Ви тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			50.5			97.6


						Ні			1			1.9


						Немає відповіді			0.2			0.5


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист6


			


						G6. Чи була проведена з Вами дотестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			43.3			83.6


						Ні			6.6			12.8


						Важко відповісти			1.8			3.6


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист5


			


						G5. Скажіть, будь ласка, чи звертались Ви до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ?


						Так			51.7


						Ні			45.7


						Важко відповісти			2.6








Лист4


			


			G4. Чому Вам особисто недоступне тестування?


			Сума відповідей перевищує 100 %, тому що, респондент міг обрати всі слушні відповіді			Серед всіх опитаних			Серед тих, для кого недоступне тестування на ВІЛ,


									N = 568


			Не знаю, до кого звернутися			3.9			28.5


			У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест			0.6			4


			Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування			3.1			22.7


			Немає коштів на тестування			2.2			16


			Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування			0.6			4.6


			Незручне розташування установи/пункту/центру тестування			0.5			3.9


			Не влаштовує ставлення персоналу			1.3			9.2


			Боюся розголошення свого статусу			3.1			22.5


			Інше (Боюся дізнатися про свій статус)			2.4			17.8


			Питання не ставилося (% тих, кому доступне тестування на ВІЛ)			86.3








Лист1


			G3. Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?


			Так			86.3


			Ні			9.3


			Важко відповісти			4.4
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			G 2.Чи є у Вас можливість зробити анонімно тест на ВІЛ?


			Так			83.1


			Ні			10.3


			Важко відповісти			6.6
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			0


			0


			0








Лист3


			G1. Чи знаєте Ви, де можна пройти консультування на ВІЛ?


			Так			87.7


			Ні			10.6


			Важко відповісти			1.7
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_1260275546.xls
Диаграмма1

		Важко відповісти		Важко відповісти		Важко відповісти

		1–2 рази на місяць		1–2 рази на місяць		1–2 рази на місяць
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				усі опитані		чоловіки		жінки

		Важко відповісти		3.3		3		3

		1–2 рази на місяць		25.7		24		31
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Диаграмма7

		СІН, котрі живуть разом з чоловіком/жінкою або сексуальним партнером		СІН, котрі живуть разом з чоловіком/жінкою або сексуальним партнером

		СІН, які не мають чоловіка/жінки та не живуть із сексуальним партнером		СІН, які не мають чоловіка/жінки та не живуть із сексуальним партнером

		СІН, які живуть з чоловіком/жінкою та мають іншого сексуального партнера		СІН, які живуть з чоловіком/жінкою та мають іншого сексуального партнера
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				Чоловіки		Жінки

		СІН, котрі живуть разом з чоловіком/жінкою або сексуальним партнером		63.5		53

		СІН, які не мають чоловіка/жінки та не живуть із сексуальним партнером		32.3		41.8

		СІН, які живуть з чоловіком/жінкою та мають іншого сексуального партнера		4.2		5.2
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Диаграмма1

		Комерційних, від яких одержували винагороду за сексуальні послуги

		Комерційних, яким надавали винагороду за сексуальні послуги

		Випадкових

		Постійних
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		Комерційних, від яких одержували винагороду за сексуальні послуги		3.8

		Комерційних, яким надавали винагороду за сексуальні послуги		9.1

		Випадкових		40.8

		Постійних		75.3





Лист1

		Комерційних, від яких одержували винагороду за сексуальні послуги

		Комерційних, яким надавали винагороду за сексуальні послуги

		Випадкових

		Постійних
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Диаграмма3

		Інше

		Повна вища освіта (ВНЗ І–ІV рівнів акредитації)

		Базова вища освіта (ВНЗ І–ІІ рівнів акредитації)

		Повна загальна середня (або професійно-технічна освіта) (11 класів тощо), незакінчена вища освіта

		Базова (неповна) середня освіта (повних 9 класів)

		Початкова освіта (неповних 9 класів)



0.1
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19.3
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		Інше		0.1

		Повна вища освіта (ВНЗ І–ІV рівнів акредитації)		5.4

		Базова вища освіта (ВНЗ І–ІІ рівнів акредитації)		10.9

		Повна загальна середня (або професійно-технічна освіта) (11 класів тощо), незакінчена вища освіта		59.1

		Базова (неповна) середня освіта (повних 9 класів)		19.3

		Початкова освіта (неповних 9 класів)		5.2
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Диаграмма6

		завжди		завжди		завжди

		не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)

		приблизно в половині випадків (≈50%)		приблизно в половині випадків (≈50%)		приблизно в половині випадків (≈50%)

		менше ніж у половині випадків (<50%)		менше ніж у половині випадків (<50%)		менше ніж у половині випадків (<50%)

		ніколи		ніколи		ніколи

		не знаю/не пам’ятаю		не знаю/не пам’ятаю		не знаю/не пам’ятаю
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																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8
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												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4
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												не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

												щонайменш чотири рази на день		2.6
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																усі опитані		чоловіки		жінки

														завжди		33.2		32.6		35

														не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		9.2		9.1		9.3

														приблизно в половині випадків (≈50%)		10.3		10.3		10.1

														менше ніж у половині випадків (<50%)		13.4		13.4		13.5

														ніколи		31		32.5		26.8

														не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.1		5.3
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														усі опитані		чоловіки		жінки

												завжди		31.2		30.3		33.4

												не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		8.9		9		8.8

												приблизно в половині випадків (≈50%)		9.9		9.7		10.4

												менше ніж у половині випадків (<50%)		13.5		13.6		13.4

												ніколи		33.6		35.2		29.3

												не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.3		4.7
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																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1
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Диаграмма2

		Промиваю відбілювачем (розчином хлору)

		Промиваю милом або миючим засобом

		Промиваю дезрозчином

		Інше

		Кип’ячу шприц та голку

		Не обробляю шприц

		Промиваю спиртом, горілкою або самогоном

		Промиваю кипяченою водою

		Промиваю водою з-під крана
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Лист1

		

																		важко відповісти		11

																		більше 10 осіб		4

																		6–10 осіб		8

																		3–5 осіб		29

																		1–2 особи		48

												0





Лист1

		0

		0

		0

		0

		0





Лист2

		

								Промиваю відбілювачем (розчином хлору)		4

								Промиваю милом або миючим засобом		5

								Промиваю дезрозчином		5

								Інше		6

								Кип’ячу шприц та голку		7

								Не обробляю шприц		13

								Промиваю спиртом, горілкою або самогоном		22

								Промиваю кипяченою водою		34

								Промиваю водою з-під крана		40
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Диаграмма2

		Ні

		Так



21

79

21.1

78.9



Лист1

		

		Т1.		Чи пройшов респондент  тест на ВІЛ у межах цього дослідження?

		Ні		73.4

		Так		26.6





Лист1

		0

		0





Лист2

		

		Т4.		Чи повідомлявся респонденту результат тесту проведеного в межах дослідження?

				Серед тих, хто пройшов тест на ВІЛ-у межах дослідження,

				N =  1102		Серед тих,хто одержав позитивний результат

		Ні		21.1

		Так		78.9

		Питання не ставилося





Лист2

		0

		0





Лист3

		

		Т3.		Вкажіть результат тестування респондента:

				Серед тих, хто пройшов тест на ВІЛ-у межах дослідження,

				N =  1102

		Позитивний		27

		Негативний		68.4

		Результат невизначений		4.6

		Питання не ставилося





Лист3

		0

		0

		0
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Диаграмма1

		Пункт обміну шприців		Пункт обміну шприців

		Подруга/друг		Подруга/друг

		Аптека		Аптека

		Соціальний працівник		Соціальний працівник

		Магазин		Магазин

		Представники громадських організацій		Представники громадських організацій

		Поліклініка		Поліклініка

		Служби роботи зі споживачами ін’єкційних наркотиків		Служби роботи зі споживачами ін’єкційних наркотиків

		Бар/готель		Бар/готель

		Лікарня		Лікарня

		Центр планування сім’ї		Центр планування сім’ї
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Лист1

				Неповнолітні		18-річні та старші

		Пункт обміну шприців		43.6		49.7

		Подруга/друг		29.1		21.5

		Аптека		27.3		39.5

		Соціальний працівник		21.8		29.1

		Магазин		20		18.5

		Представники громадських організацій		16.4		32.7

		Поліклініка		3.6		2.8

		Служби роботи зі споживачами ін’єкційних наркотиків		3.6		6.4

		Бар/готель		1.8		2.9

		Лікарня		1.8		2

		Центр планування сім’ї		1.8		0.8





Лист1

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0

		0		0



Неповнолітні

18-річні та старші



Лист2

		





Лист3
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Диаграмма11

		40+

		30–39
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		18–19

		13–17
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Лист1

		

																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8





Лист1

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

жінки

чоловіки



Лист2

		

												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4





Лист2

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

чоловіки

жінки



Лист4

		

												не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

												щонайменш чотири рази на день		2.6

												2–3 рази на день		19.6

												у середньому один раз на день		26

												4–6 разів на тиждень		9.9

												2–3 рази на тиждень		19.6

												у середньому один раз на тиждень		8.8

												2–3 рази на місяць		8.4

												тільки один раз на місяць		4.2

														100
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Лист6

		

																усі опитані		чоловіки		жінки

														завжди		33.2		32.6		35

														не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		9.2		9.1		9.3

														приблизно в половині випадків (≈50%)		10.3		10.3		10.1

														менше ніж у половині випадків (<50%)		13.4		13.4		13.5																так		60

														ніколи		31		32.5		26.8																ні		40

														не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.1		5.3
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														усі опитані		чоловіки		жінки

												завжди		31.2		30.3		33.4

												не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		8.9		9		8.8

												приблизно в половині випадків (≈50%)		9.9		9.7		10.4

												менше ніж у половині випадків (<50%)		13.5		13.6		13.4

												ніколи		33.6		35.2		29.3

												не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.3		4.7
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Лист7

		

												важко відпвісти		11.3

												більше 10 осіб		3.5

												6–10 осіб		7.9

												3–5 осіб		29.1

												1–2 особи		48.2

								так		87.7

								ні		10.6

								важко відповісти		1.7
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Лист3

		

																інше (боюся дізнатися про свій статус)		17.8

																боюся розголошення свого статусу		22.5

																не влаштовує ставлення персоналу		9.2

																незручне розташування установи/пункту/центру тестування\		3.9

																незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування		4.6

																немає коштів на тестування		16

																не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування		22.7

																у нашом унаселеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест		4

																не знаю, до кого звернутися		28.5

																												40+		14.3

																												30–39		37.3

																												25–29		28.2

																												20–24		17.1

																												18–19		2

																												13–17		1.1
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																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1

																												так		86.3

																												ні		9.3

																												важко відповісти		4.4
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Диаграмма4


			Так


			Ні


			Важко відповісти





87.7


10.6


1.7





Лист16


			D4. Чи користувались Ви протягом останніх 12 місяців послугами освітніх програм, побудованих за принципом «рівний–рівному»?


			Так			45.7


			Ні			51.1


			Важко відповісти			3.3








Лист15


			D3. Під час останнього такого звернення, чи були надані необхідні Вам послуги?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя,


									N = 2313


			Так, у повній мірі			45.4			81.3


			Так, але не в повній мірі			7.2			13


			Ні			0.8			1.5


			Не пам’ятаю			2.3			4.2








Лист14


			G13. Скажіть, чи поставлені Ви на облік у центрі СНІДу?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто повідомив про свій ВІЛ-позитивний статус,


									N=449


			Так			9.1			83.5


			Ні			0.8			7.8


			Немає відповіді			0.9			8.7


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти”, на запитання про проходження тесту відповів “ні” або не дав відповіді та повідомив про			89.2








Лист13


			Серед тих, хто хоче повідомити свій ВІЛ-статус, N = 1432


			ВІЛ-позитивний			31.4


			ВІЛ-негативний			68.6








Лист12


			G12. Чи хочете Ви повідомити свій ВІЛ-статус?


									Серед всіх опитаних						Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


															N=2091


			Так						34.6						68.5


						ВІЛ-позитивний			10.8


						ВІЛ-негативний			23.7


			Ні						13.7						27.2


			Відмова від відповіді						2.2						4.4


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)						49.5








Лист11


			


						G11. Чи була проведена з Вами післятестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


												N=2091


						Так			38.5			76.2


						Ні			9.9			19.7


						Важко відповісти			2.1			4.1


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист10


			G10.			Я не запитую Вас про результат, але чи отримали Ви свій результат останнього тесту?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так			47.4			93.8


			Ні			1.2			2.3


			Очікую результат			1.2			2.3


			Не пам’ятаю			0.1			0.3


			Відмова від відповіді			0.6			1.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5


			G11. Чи була проведена








Лист9


			


			G9.			Давайте уточнимо, чи це було протягом останніх 12 місяців?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так, це було протягом останніх 12 місяців			31.2			61.7


			Ні, це було раніше, ніж 12 місяців тому			14.2			28.1


			Важко сказати			5.1			10.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист8


			


						G8.			Коли останнього разу Ви проходили тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ, N=2091


						У цьому (2007) році			25			49.5


						Восени 2006 р.			6.7			13.4


						Влітку 2006 р.			4.2			8.3


						Навесні або взимку 2006 р.			3.8			7.6


						У 2005 р. або раніше			10.3			20.5


						Немає відповіді			0.5			0.7


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист7


			


						G7. Я зараз не питаю у Вас про результат, але хочу запитати, чи робили Ви тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			50.5			97.6


						Ні			1			1.9


						Немає відповіді			0.2			0.5


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист6


			


						G6. Чи була проведена з Вами дотестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			43.3			83.6


						Ні			6.6			12.8


						Важко відповісти			1.8			3.6


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист5


			


						G5. Скажіть, будь ласка, чи звертались Ви до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ?


						Так			51.7


						Ні			45.7


						Важко відповісти			2.6








Лист4


			


			G4. Чому Вам особисто недоступне тестування?


			Сума відповідей перевищує 100 %, тому що, респондент міг обрати всі слушні відповіді			Серед всіх опитаних			Серед тих, для кого недоступне тестування на ВІЛ,


									N = 568


			Не знаю, до кого звернутися			3.9			28.5


			У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест			0.6			4


			Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування			3.1			22.7


			Немає коштів на тестування			2.2			16


			Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування			0.6			4.6


			Незручне розташування установи/пункту/центру тестування			0.5			3.9


			Не влаштовує ставлення персоналу			1.3			9.2


			Боюся розголошення свого статусу			3.1			22.5


			Інше (Боюся дізнатися про свій статус)			2.4			17.8


			Питання не ставилося (% тих, кому доступне тестування на ВІЛ)			86.3








Лист1


			G3. Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?


			Так			86.3


			Ні			9.3


			Важко відповісти			4.4








Лист1


			0


			0


			0








Лист2


			G 2.Чи є у Вас можливість зробити анонімно тест на ВІЛ?


			Так			83.1


			Ні			10.3


			Важко відповісти			6.6








Лист2


			0


			0


			0








Лист3


			G1. Чи знаєте Ви, де можна пройти консультування на ВІЛ?


			Так			87.7


			Ні			10.6


			Важко відповісти			1.7








Лист3


			0


			0


			0
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		завжди		завжди		завжди

		не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)

		приблизно в половині випадків (≈50%)		приблизно в половині випадків (≈50%)		приблизно в половині випадків (≈50%)

		менше ніж у половині випадків (<50%)		менше ніж у половині випадків (<50%)		менше ніж у половині випадків (<50%)

		ніколи		ніколи		ніколи

		не знаю/не пам’ятаю		не знаю/не пам’ятаю		не знаю/не пам’ятаю



усі опитані

чоловіки

жінки

9

31

10

14

33

3

35

10

30

14

2

5

29

9

34

10

13

31.2

30.3

33.4

8.9

9

8.8

9.9

9.7

10.4

13.5

13.6

13.4

33.6

35.2

29.3

2.9

2.3

4.7



Лист1

		

																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9
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												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25
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				жінки		чоловіки

		АР Крим		26.9		73.1
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Диаграмма1
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Диаграмма3

		з комерційним партнером (N=549)

		з випадковим партнером (N=1458)
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				Завжди		Не завжди,але бiльш,нiж у половинi випадкiв		Приблизно в половинi випадкiв		Менш, нiж у половинi випадкiв		Нiколи		Не знаю/не пам'ятаю

		Постійний партнер		22.9		18		8.8		17.3		30.5		2.5

		Комерційний партнер		47.2		24.5		8		6.3		3.5		10.4

		Випадковий партнер		42.2		22.6		12.9		12.7		7.5		2.1
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Диаграмма1
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		Цілком реальний



2.4

3.7

8

18.9

20.2

14.2

32



Лист1

		Вже ВІЛ-інфікован(а)		2.4

		Важко відповісти		3.7

		Мені це абсолютно не загрожує		8

		Малоймовірно		18.9

		П’ятдесят на п’ятдесят		20.2

		Дуже реальний		14.2

		Цілком реальний		32





Лист1
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Диаграмма8

		так

		ні

		важко відповісти



так
 83,1

важко відповісти
 6,6

ні
 10,3

83.1

10.3

6.6



Лист1

		

																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8





Лист1

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

жінки

чоловіки



Лист2

		

												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4





Лист2
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												не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

												щонайменш чотири рази на день		2.6

												2–3 рази на день		19.6

												у середньому один раз на день		26

												4–6 разів на тиждень		9.9

												2–3 рази на тиждень		19.6

												у середньому один раз на тиждень		8.8

												2–3 рази на місяць		8.4

												тільки один раз на місяць		4.2

														100
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Лист6

		

																усі опитані		чоловіки		жінки

														завжди		33.2		32.6		35

														не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		9.2		9.1		9.3

														приблизно в половині випадків (≈50%)		10.3		10.3		10.1

														менше ніж у половині випадків (<50%)		13.4		13.4		13.5																так		60

														ніколи		31		32.5		26.8																ні		40

														не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.1		5.3
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Лист5

		

														усі опитані		чоловіки		жінки

												завжди		31.2		30.3		33.4

												не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		8.9		9		8.8

												приблизно в половині випадків (≈50%)		9.9		9.7		10.4

												менше ніж у половині випадків (<50%)		13.5		13.6		13.4

												ніколи		33.6		35.2		29.3

												не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.3		4.7
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Лист7

		

												важко відпвісти		11.3

												більше 10 осіб		3.5

												6–10 осіб		7.9

												3–5 осіб		29.1

												1–2 особи		48.2

								так		87.7

								ні		10.6

								важко відповісти		1.7
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 1,7



		

																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1

																												так		83.1

																												ні		10.3

																												важко відповісти		6.6
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Диаграмма4


			Так


			Ні


			Важко відповісти





87.7


10.6


1.7





Лист16


			D4. Чи користувались Ви протягом останніх 12 місяців послугами освітніх програм, побудованих за принципом «рівний–рівному»?


			Так			45.7


			Ні			51.1


			Важко відповісти			3.3








Лист15


			D3. Під час останнього такого звернення, чи були надані необхідні Вам послуги?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя,


									N = 2313


			Так, у повній мірі			45.4			81.3


			Так, але не в повній мірі			7.2			13


			Ні			0.8			1.5


			Не пам’ятаю			2.3			4.2








Лист14


			G13. Скажіть, чи поставлені Ви на облік у центрі СНІДу?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто повідомив про свій ВІЛ-позитивний статус,


									N=449


			Так			9.1			83.5


			Ні			0.8			7.8


			Немає відповіді			0.9			8.7


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти”, на запитання про проходження тесту відповів “ні” або не дав відповіді та повідомив про			89.2








Лист13


			Серед тих, хто хоче повідомити свій ВІЛ-статус, N = 1432


			ВІЛ-позитивний			31.4


			ВІЛ-негативний			68.6








Лист12


			G12. Чи хочете Ви повідомити свій ВІЛ-статус?


									Серед всіх опитаних						Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


															N=2091


			Так						34.6						68.5


						ВІЛ-позитивний			10.8


						ВІЛ-негативний			23.7


			Ні						13.7						27.2


			Відмова від відповіді						2.2						4.4


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)						49.5








Лист11


			


						G11. Чи була проведена з Вами післятестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


												N=2091


						Так			38.5			76.2


						Ні			9.9			19.7


						Важко відповісти			2.1			4.1


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист10


			G10.			Я не запитую Вас про результат, але чи отримали Ви свій результат останнього тесту?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так			47.4			93.8


			Ні			1.2			2.3


			Очікую результат			1.2			2.3


			Не пам’ятаю			0.1			0.3


			Відмова від відповіді			0.6			1.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5


			G11. Чи була проведена








Лист9


			


			G9.			Давайте уточнимо, чи це було протягом останніх 12 місяців?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так, це було протягом останніх 12 місяців			31.2			61.7


			Ні, це було раніше, ніж 12 місяців тому			14.2			28.1


			Важко сказати			5.1			10.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист8


			


						G8.			Коли останнього разу Ви проходили тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ, N=2091


						У цьому (2007) році			25			49.5


						Восени 2006 р.			6.7			13.4


						Влітку 2006 р.			4.2			8.3


						Навесні або взимку 2006 р.			3.8			7.6


						У 2005 р. або раніше			10.3			20.5


						Немає відповіді			0.5			0.7


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист7


			


						G7. Я зараз не питаю у Вас про результат, але хочу запитати, чи робили Ви тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			50.5			97.6


						Ні			1			1.9


						Немає відповіді			0.2			0.5


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист6


			


						G6. Чи була проведена з Вами дотестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			43.3			83.6


						Ні			6.6			12.8


						Важко відповісти			1.8			3.6


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист5


			


						G5. Скажіть, будь ласка, чи звертались Ви до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ?


						Так			51.7


						Ні			45.7


						Важко відповісти			2.6








Лист4


			


			G4. Чому Вам особисто недоступне тестування?


			Сума відповідей перевищує 100 %, тому що, респондент міг обрати всі слушні відповіді			Серед всіх опитаних			Серед тих, для кого недоступне тестування на ВІЛ,


									N = 568


			Не знаю, до кого звернутися			3.9			28.5


			У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест			0.6			4


			Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування			3.1			22.7


			Немає коштів на тестування			2.2			16


			Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування			0.6			4.6


			Незручне розташування установи/пункту/центру тестування			0.5			3.9


			Не влаштовує ставлення персоналу			1.3			9.2


			Боюся розголошення свого статусу			3.1			22.5


			Інше (Боюся дізнатися про свій статус)			2.4			17.8


			Питання не ставилося (% тих, кому доступне тестування на ВІЛ)			86.3








Лист1


			G3. Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?


			Так			86.3


			Ні			9.3


			Важко відповісти			4.4








Лист1


			0


			0


			0








Лист2


			G 2.Чи є у Вас можливість зробити анонімно тест на ВІЛ?


			Так			83.1


			Ні			10.3


			Важко відповісти			6.6








Лист2


			0


			0


			0








Лист3


			G1. Чи знаєте Ви, де можна пройти консультування на ВІЛ?


			Так			87.7


			Ні			10.6


			Важко відповісти			1.7








Лист3


			0


			0


			0
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Лист1

		

																				усі опитані		жінки		чоловіки

																		важко відповісти		3.3		2.8		3.4

																		1–2 рази на місяць		25.7		30.9		23.9

																		1–2 рази на тиждень		45.7		48.1		44.9

																		кожного дня		25.3		18.2		27.8





Лист1
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		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

жінки

чоловіки



Лист2

		

												усі опитані		чоловіки		жінки

										більше 10 років		31.9		33.5		27.8

										від 1 до 12 місяців (1 рік)		6.7		5.8		9.1

										від 13 до 24 місяців (2 роки)		8.5		7.4		11.5

										від 3 до 5 років		20.8		19.9		23.2

										від 6 до 10 років		28.9		30.3		25

										важко відповісти		3.2		3.2		3.4





Лист2

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0
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чоловіки

жінки



Лист4

		

												не пам’ятаю, важко відповісти		0.9

												щонайменш чотири рази на день		2.6

												2–3 рази на день		19.6

												у середньому один раз на день		26

												4–6 разів на тиждень		9.9

												2–3 рази на тиждень		19.6

												у середньому один раз на тиждень		8.8

												2–3 рази на місяць		8.4

												тільки один раз на місяць		4.2

														100
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Лист6

		

																усі опитані		чоловіки		жінки

														завжди		33.2		32.6		35

														не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		9.2		9.1		9.3

														приблизно в половині випадків (≈50%)		10.3		10.3		10.1

														менше ніж у половині випадків (<50%)		13.4		13.4		13.5																так		60

														ніколи		31		32.5		26.8																ні		40

														не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.1		5.3
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		0		0		0
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		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

чоловіки

жінки



Лист5

		

														усі опитані		чоловіки		жінки

												завжди		31.2		30.3		33.4

												не завжди, але більше ніж у половин випадків (>50%)		8.9		9		8.8

												приблизно в половині випадків (≈50%)		9.9		9.7		10.4

												менше ніж у половині випадків (<50%)		13.5		13.6		13.4

												ніколи		33.6		35.2		29.3

												не знаю/не пам’ятаю		2.9		2.3		4.7
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Важко відповісти/не знаю

1,5

Так

59,2

ні
 40

так 
60

0

0



Лист5

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0

		0		0		0



усі опитані

чоловіки

жінки



Лист7

		

												важко відпвісти		11.3

												більше 10 осіб		3.5

												6–10 осіб		7.9

												3–5 осіб		29.1

												1–2 особи		48.2

								так		87.7

								ні		10.6

								важко відповісти		1.7
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 1,7



		

																						усі опитані		чоловіки		жінки

																				від 26 до 49 років		9.6		9.6		9.6

																				від 21 до 25 років		21.4		21.4		21.6

																				від 18 до 20 років		35.7		35.7		35.8

																				від 16 до 17 років		22		21.7		22.6

																				до 15 років		11.3		11.6		10.1

																												так		86.3

																												ні		9.3

																												важко відповісти		4.4
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Диаграмма4


			Так


			Ні


			Важко відповісти





87.7


10.6


1.7





Лист16


			D4. Чи користувались Ви протягом останніх 12 місяців послугами освітніх програм, побудованих за принципом «рівний–рівному»?


			Так			45.7


			Ні			51.1


			Важко відповісти			3.3








Лист15


			D3. Під час останнього такого звернення, чи були надані необхідні Вам послуги?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, звертався за допомогою до громадських організацій протягом життя,


									N = 2313


			Так, у повній мірі			45.4			81.3


			Так, але не в повній мірі			7.2			13


			Ні			0.8			1.5


			Не пам’ятаю			2.3			4.2








Лист14


			G13. Скажіть, чи поставлені Ви на облік у центрі СНІДу?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто повідомив про свій ВІЛ-позитивний статус,


									N=449


			Так			9.1			83.5


			Ні			0.8			7.8


			Немає відповіді			0.9			8.7


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти”, на запитання про проходження тесту відповів “ні” або не дав відповіді та повідомив про			89.2








Лист13


			Серед тих, хто хоче повідомити свій ВІЛ-статус, N = 1432


			ВІЛ-позитивний			31.4


			ВІЛ-негативний			68.6








Лист12


			G12. Чи хочете Ви повідомити свій ВІЛ-статус?


									Серед всіх опитаних						Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


															N=2091


			Так						34.6						68.5


						ВІЛ-позитивний			10.8


						ВІЛ-негативний			23.7


			Ні						13.7						27.2


			Відмова від відповіді						2.2						4.4


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)						49.5








Лист11


			


						G11. Чи була проведена з Вами післятестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


												N=2091


						Так			38.5			76.2


						Ні			9.9			19.7


						Важко відповісти			2.1			4.1


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист10


			G10.			Я не запитую Вас про результат, але чи отримали Ви свій результат останнього тесту?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так			47.4			93.8


			Ні			1.2			2.3


			Очікую результат			1.2			2.3


			Не пам’ятаю			0.1			0.3


			Відмова від відповіді			0.6			1.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5


			G11. Чи була проведена








Лист9


			


			G9.			Давайте уточнимо, чи це було протягом останніх 12 місяців?


						Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ,


									N=2091


			Так, це було протягом останніх 12 місяців			31.2			61.7


			Ні, це було раніше, ніж 12 місяців тому			14.2			28.1


			Важко сказати			5.1			10.2


			Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист8


			


						G8.			Коли останнього разу Ви проходили тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто робив тест на ВІЛ, N=2091


						У цьому (2007) році			25			49.5


						Восени 2006 р.			6.7			13.4


						Влітку 2006 р.			4.2			8.3


						Навесні або взимку 2006 р.			3.8			7.6


						У 2005 р. або раніше			10.3			20.5


						Немає відповіді			0.5			0.7


						Питання не ставилося (% тих, хто на запитання про звернення до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ дав відповідь “ні” та “важко відповісти” і на запитання про проходження тесту відповів “ні” та не дав відповіді)			49.5








Лист7


			


						G7. Я зараз не питаю у Вас про результат, але хочу запитати, чи робили Ви тест на ВІЛ?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			50.5			97.6


						Ні			1			1.9


						Немає відповіді			0.2			0.5


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист6


			


						G6. Чи була проведена з Вами дотестова консультація?


									Серед всіх опитаних			Серед тих, хто звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ, N=2142


						Так			43.3			83.6


						Ні			6.6			12.8


						Важко відповісти			1.8			3.6


						Питання не ставилося (% тих, хто не звертався до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ або вагається з відповіддю )			48.3








Лист5


			


						G5. Скажіть, будь ласка, чи звертались Ви до установ/організацій з метою проходження тесту на наявність ВІЛ?


						Так			51.7


						Ні			45.7


						Важко відповісти			2.6








Лист4


			


			G4. Чому Вам особисто недоступне тестування?


			Сума відповідей перевищує 100 %, тому що, респондент міг обрати всі слушні відповіді			Серед всіх опитаних			Серед тих, для кого недоступне тестування на ВІЛ,


									N = 568


			Не знаю, до кого звернутися			3.9			28.5


			У нашому населеному пункті немає установи/пункту/центру, де можна зробити тест			0.6			4


			Не знаю, де знаходиться установа/пункт/центр тестування			3.1			22.7


			Немає коштів на тестування			2.2			16


			Незручний графік роботи установи/пункту/центру тестування			0.6			4.6


			Незручне розташування установи/пункту/центру тестування			0.5			3.9


			Не влаштовує ставлення персоналу			1.3			9.2


			Боюся розголошення свого статусу			3.1			22.5


			Інше (Боюся дізнатися про свій статус)			2.4			17.8


			Питання не ставилося (% тих, кому доступне тестування на ВІЛ)			86.3








Лист1


			G3. Чи є доступним для Вас тестування на ВІЛ?


			Так			86.3


			Ні			9.3


			Важко відповісти			4.4








Лист1


			0


			0


			0








Лист2


			G 2.Чи є у Вас можливість зробити анонімно тест на ВІЛ?


			Так			83.1


			Ні			10.3


			Важко відповісти			6.6








Лист2


			0


			0


			0








Лист3


			G1. Чи знаєте Ви, де можна пройти консультування на ВІЛ?


			Так			87.7


			Ні			10.6


			Важко відповісти			1.7








Лист3


			0


			0


			0
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Диаграмма3

		Ні

		Так



73.4

26.6



Лист1

		

		Т1.		Чи пройшов респондент  тест на ВІЛ у межах цього дослідження?

		Ні		73.4

		Так		26.6





Лист1

		0

		0





Лист2

		

		Т4.		Чи повідомлявся респонденту результат тесту проведеного в межах дослідження?

				Серед тих, хто пройшов тест на ВІЛ-у межах дослідження,

				N =  1102		Серед тих,хто одержав позитивний результат

		Ні		21.1

		Так		78.9

		Питання не ставилося





Лист2

		0

		0





Лист3

		

		Т3.		Вкажіть результат тестування респондента:

				Серед тих, хто пройшов тест на ВІЛ-у межах дослідження,

				N =  1102

		Позитивний		27

		Негативний		68.4

		Результат невизначений		4.6

		Питання не ставилося





Лист3

		0

		0

		0






_1258400356.xls
Диаграмма2

		Питання не ставилося*

		Bажко відповісти

		Hе було партнерів

		Понад 11 партнерів

		6–10 партнерів

		3–5  партнерів

		2 партнери

		1 партнер



15.2

0.9

0.8

4.6

6.8

16.6

12

43



Лист1

		Питання не ставилося*		15.2

		Bажко відповісти		0.9

		Hе було партнерів		0.8

		Понад 11 партнерів		4.6

		6–10 партнерів		6.8

		3–5  партнерів		16.6

		2 партнери		12

		1 партнер		43





Лист1

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0





Лист2

		





Лист3

		






_1257926382.xls
Диаграмма2

		Чоловіки

		Жінки



73.6

26.4



Лист1

		

		Чоловіки		73.6

		Жінки		26.4





Лист1

		0

		0





Лист2

		





Лист3

		






_1257926514.xls
Диаграмма3

		13–17 років

		18–19 років

		20–24 років

		25–29 років

		30–39 років

		40 років та старші



2.2

4.1

19.8

26.1

34.5

13.3



Лист1

		13–17 років		2.2

		18–19 років		4.1

		20–24 років		19.8

		25–29 років		26.1

		30–39 років		34.5

		40 років та старші		13.3





Лист1

		0

		0

		0

		0

		0

		0





Лист2

		





Лист3

		






_1257853796.xls
Диаграмма1

		Питання не ставилося*

		Важко відповісти

		6 і більше осіб

		3–5 осіб

		2 особи

		1 особа

		0 осіб



15.2

1

11.4

16.6

12

43

0.8



Лист1

		

		Питання не ставилося*		15.2

		Важко відповісти		1

		6 і більше осіб		11.4

		3–5 осіб		16.6

		2 особи		12

		1 особа		43

		0 осіб		0.8





Лист1

		0

		0

		0

		0

		0

		0

		0





Лист2

		





Лист3

		






_1257926206.xls
Диаграмма3

		Відбір не за методикою RDS (м. Київ)

		Вторинний респондент

		Первинний респондент



1.2

2.7

96.1



Лист1

		

		Відбір не за методикою RDS (м. Київ)		1.2

		Вторинний респондент		2.7

		Первинний респондент		96.1





Лист1

		Відбір не за методикою RDS (м. Київ)

		Вторинний респондент

		Первинний респондент



1.2

2.7

96.1



Лист2

		





Лист3

		






_1257538129.xls
Диаграмма7

		Приїжджі

		Корінні



19.6

80.4



Лист1

		Приїжджі		19.6

		Корінні		80.4





Лист1

		





Лист2

		





Лист3

		






