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ГРАНТ ВИЧ:

Руководство по аутрич-работе среди групп МСМ в Кыргызской Республике
При поддержке Глобального Фонда общественным фондом «Гендер вектор» был 

разработан «Руководство по аутрич-работе среди групп МСМ в Кыргызской Республике». 
Работа над данным руководством шла с июня 2013 года по март 2014 года, в ходе которого 
были проведены апробации среди целевой группы во время полевых опросов, в фокус 
группах и  в  он-лайн  исследованиях. 

Ожидается, что материал предоставленный в руководстве, будет важен и полезен 
не только аутрич-работникам и социальным работникам, задействованным в проектах 
профилактического вмешательства среди МСМ, но и среди специалистов, исследовате-
лей и экспертов, вовлеченных в программы по профилактике ВИЧ-инфекции и инфекций 
передаваемым половым путем среди ключевых групп населения.

З а с е д а н и е  К о о рд и н а ц ио н н о го  с о в е т а  п о  р е ф о р м и р о в а н и ю  у го л о в н о -
исполнительной системы

18 апреля в городе Бишкек при поддержке ПРООН  в рамках реализации гранта ГФ 
состоялось очередное заседание Координационного совета по реформированию уголов-
но-исполнительной системы (УИС) Кыргызской Республики. 

Целью данного Координационного совета является эффективное и рациональное 
использование ресурсов национальных и международных партнеров работающих в 
п е н и те н ци ар н ой  с и с т ем е ,  а  т а к ж е  р е ф о р м и р о в а н и е  и  р а з в и ти е  у г о ло в н о -
исполнительной системы Кыргызской Республики.  В состав Координационного совета 
входят представители государственных органов, международных и неправительствен-
ных организаций. Комиссия заседает раз в квартал.

На прошедшем заседании, среди прочих, были подняты вопросы медицинского 
обеспечение осужденных и вопросы механизма взаимодействия с гражданским секто-
ром здравоохранения, дисциплинарная практика в уголовно-исполнительной системе и 
практика условно-досрочного освобождения осужденных. Также обсуждались вопросы о 
предпринятых мерах по продолжению работы по паспортизации осужденных и консоли-
дирования усилия в области сопровождения освобождаемых больных туберкулезом в 
гражданский сектор. Одним из основных вопросов встречи стал вопрос передачи меди-
цинской службы ГСИН в подчинение Министерства Здравоохранения Кыргызской Рес-
публики. В результате обсуждения было принято решение о подготовке и реализации 
пятилетнего плана по передаче медицинской службы из ГСИН в Министерство Здравоох-
ранения КР. Ожидается что это поможет повысить качество и доступность медицинских 
услуг для граждан Кыргызстана, находящихся в местах лишения свободы включая потре-
бителей инъекционных наркотиков и  ЛЖВ.  
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ГРАНТ ТУБЕРКУЛЕЗ:

Мониторинговый визит  в Национальный центр фтизиатрии
С 1 по 4 апреля 2014 года сотрудники ПРООН совместно с республиканским коор-

динатором по лекарственно-устойчивому туберкулезу Токтогоной Атыргуль провели 
мониторинговые визиты в Загородную клиническую больницу (ЗКБ) Национального 
центра фтизиатрии и МЛУ-ТБ отделение №1 
Национального Центра Фтизиатрии. 

Цель мониторинга заключалась в 
оценке проводимого лечения больных с 
устойчивыми формами туберкулеза и 
выполнение мероприятий в рамках Согла-
шения с ПРООН. 

Во время мониторинга были выяв-
лены некоторые нарушения по ведению и 
лечению больных МЛУ-ТБ и заполнению 
медицинской документации, в связи, чем 
была дана практическая консультация для 
медицинского персонала по соблюдению 
схем лечения.

В ходе мониторинга также выявлено, что приборы по инфекционному контролю 
(радиометр и анемометр), предназначенные для ЗКБ, находятся на складе НЦФ и не 
используются по предназначению. Данные приборы поступили на склад НЦФ в июле 2013 
года. 

Факсовый аппарат, поставленный ПРООН в ЗКБ, не работает из-за задолженности 
перед Кыргызтелекомом за городские звонки, сумма которого составляет 3600 сом.

Аудиометры в МЛУ отделениях не используются, так как нет соглашения с сурдоло-
гами для проведения чтения результатов аудиометрии.

 По результатам мониторингового визита в ЗКБ и НЦФ по сравнению с визитом 
прошлого года были отмечены положительные сдвиги по всем пунктами, такие как качес-
тво работы с больными, а также по оформлению соответствующей документаций. Однако, 
качество проводимых обучающих занятий и консультаций с больными в МЛУ отделении 
№1 НЦФ по-прежнему требует улучшения.

     
По итогам визита были даны следующие рекомендации:

1. В ЗКБ необходимо решить проблему по проведению обследования по выявлению 
побочных реакций (биохимические исследования крови с проведением печеноч-
ных и почечных тестов). Рекомендовано решить вопрос о проведении данных 
исследований в биохимической лаборатории ЦКБ НЦФ.

2. Следует проводить консультации узкими специалистами больных ЛУ-ТБ ЗКБ 
(эндокринолог, кардиолог и невропатолог).

3. Улучшить оформление истории болезни в соответствии с инструкцией МЗ КР по 
заполнению медицинской документации.                  

4. Своевременно осуществлять контроль исследований у больных ЛУ-ТБ согласно 
КР по ЛУ-ТБ для своевременного оказания медицинской помощи по выявлению и 
купированию побочных реакций.

5. Не назначать противотуберкулёзные лекарства резервного ряда при лечении 
сопутствующих заболеваний больным с устойчивой формой ТБ.
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6. Старшие медсестры МЛУ-ТБ отделений должны еженедельно контролировать 
журналы ведения и заполнения препаратов на соответствие с остатками препара-
тов.

7. Республиканскому координатору по ЛУ ТБ вести строгий контроль по обучению и 
консультированию пациентов.

8. Передать приборы по инфекционному контролю в ЗКБ в кратчайшие сроки.
9. Заключить соглашение между НЦФ и  сурдологами  для получения  консультатив-

ной помощи.

Мониторинговый визит  в противотуберкулезные учреждения Чуйской области
С 22 по 25 апреля 2014 года сотрудники ПРООН совместно с координатором по ЛУ-

ТБ Чуйской области и специалистом РЦИиЭ Национального Центра Фтизиатрии провели  
мон иторин говы й визи т в Ке ми нском , 
Ыссык-Атинском, Чуйском и Аламединском 
районе для проверки проведения контро-
лируемого лечения больных туберкулезом 
на амбулаторном этапе.  

О с н о в н о й  ц е л ь ю  в и з и та  б ы л о 
оценка выполнения программных мероп-
риятий  предусмотренных  соглашением 
меж ду П РО О Н  и Чуйск им об лас тн ым 
центром по борьбе с туберкулезом.  Так, в 
ходе мониторингового визита было выяв-
лено, что в Кеминском и в Чуйском районе 
не соблюдается принцип контролирован-
ного лечения под наблюдением  медицин-
ского  работника.  Противотуберкулезные 
препараты некоторым больным выдаются на руки, что не позволяет следовать принципам 
стратегии ДОТС. В Чуйском районе было выявлено то, что не соблюдается строгий кон-
троль учета препаратов. Помимо этого не всегда соблюдается схема лечения и дозировка 
препаратов у больных. Руководству было рекомендовано взять под контроль лечение с 
соблюдением суточных дозировок препаратов согласно клиническим руководств по ЛУ-
ТБ и исправить дозировки препаратов.
     
По программной части за 1-ый квартал 2014 года Чуйская область достигла следующих 
индикаторов по туберкулёзу:
Ø Выявление всех новых случаев с положительным мазком в абсолютных цифрах 

составила 79 случаев туберкулёза;
Ø Показатели успеха лечения среди ДОТС за 1 квартал 2013 год составили всего 88%
Ø Конверсия мокроты у больных МЛУ-ТБ  через 6 месяцев лечения  - 100%

Лабораторный компонент по Чуйской области:
В лаборатории ЧОЦБТ  мазки мокроты  соответствуют  принятым нормативам по 

размеру, по толщине и по равномерности, положительные и отрицательные мазки хранят-
ся согласно  утвержденным требованиям. В лаборатории есть приготовленные контроль- 
ные отрицательные и положительные мазки. Правила  техники безопасности соблюдают-
ся. Заведующей лабораторией Турдакуновой З. регулярно осуществляются мониторинго-
вые визиты лабораторий по Чуйской области. Так за 2013 год было сделано 13 визитов. В 
лабораториях Чуйской области проводится ВОК, мазки мокроты перепроверяются «сле-
пым методом».
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 Рекомендации для лабораторной службы Чуйской области: 
1. Ввести электронную базу данных лабораторных исследований.
2. Контролировать сбор мокроты, обеспечить 3-х кратность диагностического иссле-

дования, вписывать в ТБ-05 районный регистрационный номер.
3. Наладить работу  с врачами по отбору лиц на диагностическое исследование 

мокроты, следовать строго диагностическому алгоритму и соблюдать кратность 
обследования. С медсестрами наладить контролируемый сбор мокроты. Вписы-
вать в ТБ05 районный регистрационный номер.

В 1 квартале 2014 года -  Чуйскому областному центру борьбы с туберкулезом  от 
ПРООН было  выделено 14 269 сом. 

Мотивационная поддержка и возмещение дорожно-транспортных расходов
С января 2014 года введена новая система оказания мотивационной поддержки 

больным с устойчивыми формами туберкулеза. Данная поддержка включает ряд услуг: 
ежемесячные выплаты на счета больных в размере 18 долларов США, возмещение дорож-
но-транспортных расходов (за дорогу от места жительства до ЧОЦБТ) и бесплатное обсле-
дование в лаборатории . HUMAN

За отчетный период 1-го квартала в Чуйский Областной Центр по борьбе с туберку-
лёзом (ЧОЦБТ) ПРООН передал мотивационные выплаты для 187 больных на общую 
сумму 393 485 сом и 8 954 сом за транспортные расходы. Списки больных, указанных в 
ведомости на выплаты соответствуют спискам больных, находящихся на лечении. Дорож-
но-транспортные расходы выплачиваются перечислением на счета больных ежемесячно 
с учетом посещения ЧОЦБТ и прохождением лабораторных исследований. Больным, не 
имеющих паспорта и составляющие 27% (60 больных) выплаты получают по ведомости. 
Обследование в лаборатории  прошло 32 больных на сумму 21 790 сом.HUMAN

Поставки по линии ПРООН 
Чуйская область обеспечена следующими изделиями медицинского назначения, 

лекарственными средствами и другим оборудованием:
1. Противотуберкулезные препараты 2-го 

ряда
2. Препараты для купирования побочных 

действий
3. Реактивы для биохимических анализов
4. Респираторы
5. Хирургические маски
6. Ультрафиолетовые лампы
7. Перчатки медицинские и хозяйственные
8. Фармацевтические и бытовые холодиль-

ники
9. Контейнеры для сбора мокроты
10. Холодовые камеры
11. Рентгенологические пленки
12. Ванеометр и анемометр
13. Фит-тест

Верификация перечисленных товаров в ЧОЦБТ показала, что остатки противоту-
беркулезных препаратов (ПТП) и купирования побочных действий совпадают с журналом 
выдачи лекарств, ведутся стеллажные карты по препаратам и изделиям медицинского 
назначения, поставленные товары имеются в наличии и используются  по назначению.                       
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Мотивационные выплаты медицинскому персоналу: 
Выплаты надбавок районным врачам-фтизиатрам осуществляются при достиже-

нии конверсии мокроты после 6 месяцев после начала лечения и благоприятного исхода 
лечения. За первый квартал надбавки выплачены 8 врачам на общую сумму 59 851 сом, 
всего заложено в бюджете было заложено 69 926.84 сом. Вся сумма надбавок не была 
выплачена из-за несоответствующего ведения и заполнения медицинской документации.

Рекомендации: 
1. Координировать работу выполнения Соглашения между ПРООН и ЧОЦБТ
2. Организовать преемственность и взаимодействие между областями по передаче 

и получение результатов лабораторных исследований.
3. Наладить работу  с врачами ПМСП по отбору лиц на диагностическое исследова-

ние мокроты, следовать строго диагностическому алгоритму и соблюдать крат-
ность обследования. С медсестрами ПМСП  наладить контролируемый сбор мок-
роты, в направление на анализ мокроты вписывать в ТБ05 районный регистраци-
онный номер больного.

4. Контролировать выплаты дорожно-транспортных расходов  МЛУ больным.
5. Контролировать амбулаторное лечение больных ЛУ-ТБ во всех учреждениях, 

соблюдая назначенную схему лечения, длительность инъекционной фазы и 
продолжительность курса лечения. Во время докладывать на центральный 
консилиум для решения исхода лечения. 

6. Вести строгую документацию по приходу и расходу противотуберкулезных 
препаратов во всех учреждениях.

Лабораторные исследования для больным МЛУ-ТБ
В рамках реализации гранта Глобального Фонда предусмотрено создание доступа 

к качественным услугам по диагностике побочных эффектов препаратов для лечения 
мультирезистентного туберкулеза. С целью отбора лабораторий, способных проводить  
исследования по шести необходимым параметрам, специалисты проекта ПРООН в под-
держку Правительства КР, финансируемого Глобальным Фондом для борьбы со СПИДом, 
туберкулезом и малярией разработали техническое задание и с помощью запроса коти-
ровок провели тендер, в котором приняли участие четыре претендента. 

По его результатам был заключен контракт с лабораторией HUMAN, которая начала 
оказывать услуги пациентам г. Бишкек, Чуйской области и ГСИН. Договор с Intellab (лабора-
тория Бонецкого) обеспечивает обследование больных Нарынской, Таласской, Иссык-
Кульской, Жалал-Абадской и Ошской областей. Техническое задание предусматривает, 
что перечень исследований включает калий, 
креатинин, АСТ (аспартатаминотрансфераза), 
АЛТ (аланинаминотрасфераза), Т ТГ (тиреот-
ропный гормон), и Hbs Ag (гепатит В), при этом 
пациенты на амбулаторном этапе лечения 
обращаются в лаборатории самостоятельно, а 
стационары транспортируют материал. К 
сожалению, ввиду организационных проблем 
не охваченной остается Баткенская область, 
однако ПРООН продолжает поиск решения 
проблемы.  За первый квартал 2014 г. обследо-
вано более 600 человек и проведено 2 200 
исследований, за которые из средств гранта 
выплачено 486 822 сом. 
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За время сотрудничества с ПРООН, лаборатории HUMAN и Intellab (лаборатория 
Бонецкого) продемонстрировали ответственное отношение к своим обязательствам, 
обучив персонал вовлеченных учреждений навыкам забора крови в вакутайнеры, создав 
формат стандартных направлений и предприняв все меры для бесперебойного обеспече-
ния стационаров средствами для забора крови. 

Данная услуга позволяют своевременно выявлять сопутствующие заболевания и 
побочные эффекты препаратов, что в конечном итоге будет способствовать излечению 
большего количества больных мультирезистентным туберкулезом.  

Техническое оснащение национальных партнеров
В рамках реализации гранта Глобального Фонда для обеспечения необходимых 

мер по инфекционному контролю в Бишкекском городском центре по борьбе с туберку-
лезом  были установлены пластиковые двери и перегородки для разделения помещений 
между больными туберкулезом и здоровыми посетителя центра, а также между взрослы-
ми больными и детьми. Общая стоимость пластиковых дверей и перегородок составило 
55 800 сомов. 

ГРАНТ МАЛЯРИЯ

25 Апреля Всемирный день борьбы с Малярией.
25 апреля Всемирный день борьбы против малярии, учрежденный Всемирной  - 

ассамблеей здравоохранения на 60-й сессии в мае 2007 года. Это день для признания 
глобальных усилий по обеспечению эффективной 
борьбы против малярии. 
 В этот день в рамках борьбы против малярии 
проводятся разные мероприятия, направленные на 
профилактику распространения болезни. Страны 
в эндемичных районах получают возможность 
поделиться опытом и поддержать друг друга в 
своих усилиях; научно-исследовательские и 
учебные институты — привлечь внимание специ-
али ст ов и  ш иро кой  об ще ст вен нос ти к св ои м 
научным достижениям; международные партнеры, 
компании и фонды — поразмыслить о том, как 
можно расширить масштабы проведения эффектив-
ных мероприятий. 

Эпидемиологическая ситуация по малярии в Кыргызской Республике
Малярия в Кыргызской Республике была искоренена в конце 50-х годов двадцатого 

столетия. С 1980 года отмечались единичные завозные случаи, но в начале 90-х годов 
прошлого столетия число случаев постепенно нарастало. В 2002 году произошедшая 
большая вспышка малярии  засвидетельствовала возврат заболевания. Правительством 
Кыргызской Республики были предприняты все меры по стабилизации эпидемиологичес-
кой ситуации и снижению социально-экономического ущерба от малярии. 
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 Для борьбы с малярией были приглашены также международные организации, 
такие как Всемирная Организация Здравоохранения (ВОЗ), ЮСАИД, Глобальный фонд для 
борьбы со СПИДом, туберкулезом и малярией (ГФ).  Глобальный Фонд  поддерживает 
исполнение мероприятий по контролю, предупреждению и элиминации малярии в 
Кыргызской Республике с 2006 года. 

Программа развития ООН (ПРООН), являющаяся Основным Получателем  грантов 
Глобального Фонда в Кыргызстане, на основании решения Странового Координационно-
го Комитета с января 2011 года активно содействует Министерству Здравоохранения 
Кыргызской Республики в реализации мероприятий по элиминации малярии. 

Борьба с малярией - это снижение смертности и заболеваемости до такого 
уровня, когда малярия больше не представляет проблему 

для общественного здравоохранения

Элиминация малярии - это перерыв местной передачи малярии в стране 
или определенной географической зоне, когда отсутствуют случаи  местной 

передачи, хотя завозные случаи малярии  продолжают регистрироваться

 В течение последних 3-х лет, проводился 
регулярный энтомологический надзор, в  эпидеми-
олгически неблагополучных населенных пунктах 
проведены двух туровые внутридомовые обработ-
ки, с общим охватом более 62800 дворов с целью 
борьбы с переносчиками малярии.
 В целях обеспечения населения средствами 
защиты от переносчиков малярии, в особенности 
беременных женщин и детей до 5 лет, ежегодно  
раздавались свыше  35 000 противомоскитных надкроватных сеток, пропитанных инсек-
тицидом. За 2011-2013 гг. было распределено 118 600 пологов.  
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 Особое внимание уделялось своевременной диагностике и адекватному лечению  
случаев малярии, завезенных из других стран мира. ПРООН совместно с национальными 
партнерами проводил ежегодное обучение 
медицинского персонала и представителей 
гражданского сообщества в ходе, которого 
было обучено 1351 специалистов и  977 
волонтёров Сельских Комитетов Здоровья  
(2011-2013 гг).

Различные мероприятия  реализован-,
ные ПРООН в рамках гранта Глобального 
ф онд а  и  Н ац ио на л ьно й Про грамм ы по 
элиминации малярии в Кыргызской Респуб-
лике (2010-2015), позволили создать стабиль-
ную систему по обеспечению противомаля-
рийных и лечебно-диагностических мероприятий, в результате которых в 2011 году 
достигнуто прерывание местной передачи малярии на территории Кыргызской Респуб-
лики. За период с 2011 по 2013 год, в Кыргызской Республике не было зарегистрировано 
ни одного случая местной передачи малярии и/или паразитоносителя. 

В связи этим, Кыргызская Республика обратилась во Всемирную Организацию 
Здравоохранения (ВОЗ) с запросом начать процесс подготовки к проведению междуна-
родной экспертной оценки и последующей сертификации Кыргызской Республики как 
страны, свободной от малярии.�

Наличие данного сертификата положительно повлияет на имидж страны, привле-
кательной для международного туризма. Это позволит укрепить благополучие семей и 
поступление в экономику дополнительных финансовых средств, которые могут быть 
использованы страной в целях уменьшения бедности и стимулирования развития.

Исторические аспекты малярии в Кыргызстане 
· В начале XX века малярия была бичом для  народов, проживающих на территории 

Средней Азии; 
· Первые противомалярийные экспедиции начали работать с 1920-х годов;
· 1933г. – зарегистрировано более 120 тыс. случаев местной малярии. В Чуйской 

долине – в колхозе им. В. И. Ленина Беловодского района и в совхозе с. Ивановка 
Кантского района почти каждый житель страдал малярией;

· 1939г. -  заболело более 57 тыс. человек, 1945г. -  более 67 тыс. человек;
· 1950г.  - отмечается тенденция к снижению – всего было зарегистрировано 221 

случаев малярии;
· В 1959 году малярия была практически ликвидирована;
· 1959-1980гг. – наблюдался период благополучия;
· 1981 год – завоз  малярии из Афганистана, стран Африки;
· 1981-2001 гг. – зарегистрировано 237 случаев местной передачи малярии; 
· 2002 год –  2744 случаев (возврат малярии);
· 2003 год – 468 случаев;
· 2004 год – 93 случаев;
· 2005 год – 210 случаев;
· 2006год – 320 случаев;
· 2007 год – 96 случаев;
· С 2008 по 2010 годы – 28 случаев;
· 2011 год в Кыргызстане прервана местная передача малярии;
· 2011-2013 – регистрировались случаи завозной малярии из стран Азии и Африки.
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Пологизация и сертификационные мероприятия
ПРООН в преддверие эпидемиологического сезона и рамках реализации гранта 

Глобального фонда по «Обеспечению благоприятных условий для перерыва местной 
передачи малярии и перехода к элиминации в Кыргызской Республике» в апреле 2014 
года проведены следующие мероприятия. 

· В Центре семейной медицины Сокулукско-
го района был проведен тренинг  для 
сотрудников группы семейных врачей 
(ГСВ) и фельдшерско-акушерских пунктов 
(ФАП). В ходе тренинга  врач эпидемиолог 
Сокулукского района рассказал об источ-
никах инфекции, пути передачи малярии и 
какие шаги должны быть предприняты 
медработниками в случаи обнаружения 
признаков малярии. 

· В соответствии с программой пологизации 
на 2014 год в эпидемиологически неблагополучных регионах было распределение 
пологов для беременных женщин и детей до 5 лет. Распределение сопровождалось 
п роведен ием бесед с  получате лями 
противокомариных сеток и предоставле-
нием информационно-образовательных 
материалов, разработанных в рамках 
проекта. В преддверии сезона 2014 года 
как и в предыдущие годы было распреде-
лено 35 000 импрегнированных  инсекти-
цидом пологов, закупленные на средства 
Глобального фонда. 

Информация по закупкам за апрель 2014

Грант ВИЧ: 
- Заключены новые контракты на поставку продуктов питания до конца 2014 года 

для 11 суб получателей на общую сумму 51 904 долларов США.
- Заключен контракт на поставку гигиенических и продуктовых наборов до конца 

2014 года  для 12 суб получателей на общую сумму 46 960  долларов США.
- Осуществлена поставка препарата «Метадон гидрохлорид» в Республиканский 

Центр Наркологии при МЗ КР на общую сумму 41 142 долларов США.
- Зак лючен контракт на срочную  по ставку тест систем  (C D4/ CD 8) а  так же 

необходимых реагентов для РЦ СПИД  на сумму 2 400 долларов США.
- Заключен контракт на поставку тест систем для определения оппортунистических 

инфекций для РЦ СПИД на общую сумму  7 957 долларов США.
- Заключен контракт на поставку и установку ПЦР оборудования а так же всех 

необходимых тест систем для НПО «Профилактическая Медицина» на общую 
сумму 166 408.

- Доставлены лекарственные средства для лечения ИППП на общую сумму 18 532 
долларов США.

- На конкурсной основе заключены контракты с  25 НПО по работе с уязвимыми 
группами на 761 122 долларов США.
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- На конкурсной основе заключены контракты с  25 НПО по работе с уязвимыми 
группами на 761 122 долларов США.

Грант Туберкулез: 
- Установлены 3 пластиковые двери в помещения ГЦБТ на сумму 1028 долларов 

США.
- Были закуплены и доставлены рентген трубки для стационарного флюороаппарата 

12Ф-4 в СИЗО №5 города Ош на общую сумму 2599 долларов США.
- Закуплены и были установлен комплекты НЕРА фильтров для БШБ в ГЦБТ и , РРЦ 

Жети-Огуз на общую сумму 6 048 долларов США . 
- Заключен контракт на поставку противотуберкулезных препаратов  2-го ряда - 

ПАСК для 300 больных на сумму 305 143 долларов США.

Грант Малярия: 
- Заключен контракт на проведение тренингов для Сельских Комитетов Здоровья на 

сумму 7  176 долларов США.
- Заключен контракт на проведение тренингов для медицинского персонала на 

сумму 22 188 долларов США.

Информация по доставкам за апрель 2014

По гранту ВИЧ:
- Поставлены бытовая техника и электроприборы для НПО 3 607 долларов США.
- Изделия медицинского назначения и лабораторные принадлежности для РЦН, РЦ 

СПИД, НПО и областные центры СПИД на общую сумму 46 459 долларов США. 
- Информационно образовательные материалы для НПО на общую сумму 808 

долларов США. 
- В НПО «Профилактическая медицина» была осуществлена установка бокса для 

постановки полимеразной цепной реакции SCR-2A1, а также обучен персонал по 
эксплуатации.

По гранту Туберкулез: 
- В противотуберкулезные центры поставлены лабораторные принадлежности на 

общую сумму   - 27 101,64 долларов США.
- Противотуберкулезные препараты на общую сумму 318 685 долларов США.
- ПАСК на 9936 долларов США.

По гранту малярия:  
- Доставлены противомалярийные инсектициды для ДГСЭН на общую сумму  22 213 

долларов США.



БЮЛЛЕТЕНЬ Апрель 2014
ГРАНТЫ ПО ВИЧ, 
ТУБЕРКУЛЁЗУ И МАЛЯРИИ


