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ПРОЄКТНИЙ ПІДХІД У РОБОТІ З ЛЖВ У ПЕРІОД ВІЙНИ

Анотація. Стаття присвячена дослідженню соціальних проєктів, що реалізуються для підтримки людей, 
які живуть з ВІЛ в Україні. Актуальність роботи обумовлена необхідністю зафіксувати практику реалізації 
основних напрямків соціальної роботи, що здійснюються з даною категорією населення: профілактика 
поширенню ВІЛ, доступ до лікування, підвищення якості життя у ситуації невизначеності. Метою статті 
є висвітлення результатів короткотривалих проєктів, які реалізуються в межах однієї громади, у період 
війни: спрямованих на надання гуманітарної допомоги, організації і проведенні психосоціальних послуг для 
людей, які живуть з ВІЛ. Дослідження проведено з використанням якісного аналізу проєктних заявок, що 
розроблялися соціальними організаціями громадського сектору для надання допомоги цільовим клієнтським 
групам. Визначено, що клієнтська категорія громадських та державних організацій, які працюють з людьми, 
що живуть з ВІЛ, підпадає під вплив негативних явищ, які виникають в українському суспільстві у період 
війни. І вони так, само, які інші категорії клієнтів соціальної роботи потребують підтримки з боку фахівців, що 
полягає у створенні умов для підтримки соціального добробуту населення. Результати дослідження показали, 
що створення проєктів, що відповідають вимогам та потребам в межах конкретної громади, сприяють не лише 
підвищенню якості життя, а й сприяють формуванню позитивного образу організацій, які надають послуги і 
потенційно підвищують рівень довіри громади до їх діяльності.

Ключові слова: соціальні послуги, люди, які живуть з ВІЛ, соціальний проєкт, громада.

Вступ. Підтримка клієнтських груп є одним із 
основних завдань соціальної роботи, яке впроваджу-
ється різними організаціями соціального спрямуван-
ня на всіх рівнях взаємодії. Разом з тим повномасш-
табна війна, яка триває в Україні, призводить до по-
стійної зміни соціальної ситуації і вимагає швидкого 
реагування на соціальні зміни. Державний сектор 
надає швидку кваліфіковану допомогу клієнтам, що 
опинилися у складних життєвих обставинах, втім 
організації, що працюють у громадському секторі 
мають більше ресурсів і можливостей для швидко-
го реагування. Це відбувається за рахунок реалізації 
невеликих проєктів, що відповідають нагальним за-
питам цільової групи та соціальним умовам, у яких 
вона знаходиться.

Актуальність дослідження полягає у фіксації 
практики застосування проєктів, що розроблені для 
підтримки людей, які живуть з ВІЛ, в умовах війни, 
та визначенні пріоритетних напрямків для їхнього 
розвитку.

Аналіз останніх досліджень і публікацій. Су-
часні дослідження особливостей соціальної роботи з 
людьми, які живуть з ВІЛ, можна умовно розділити 
на декілька важливих напрямків. Перший, це аналіз 
існуючого міжнародного досвіду та розробка про-
грам та проєктів, які б відповідали специфіці укра-
їнського суспільства. І.Шваб, В.Лютий наголошують 
на використанні підходу диференційованого надан-
ня послуг клієнтським групам, який би враховував 
специфіку та контекст надання послуг клієнтам, які 
живуть з ВІЛ [20]. О.Швед, О.Карпенко, аналізуючи 
досвід соціальної роботи з ВІЛ у інших країнах від-
значають необхідність диференціації програм допо-
моги в залежності від місцевості проживання цільо-
вих клієнтських груп [21]. Окрема увага приділяєть-

ся впровадженню програм профілактики поширення 
ВІЛ («Програма 15» [10], «Кроки по життю» [11]), а 
також способам підтримки дітей та молоді, які жи-
вуть з ВІЛ [12]. Другий напрямок досліджень в дані 
тематиці присвячений дослідженню явища стигма-
тизації людей з ВІЛ та пошуку шляхів боротьби з 
упередженим ставленням та формуванням позитив-
них стереотипів. Раз на декілька років публікується 
звіт дослідження індексу стигми людей, які живуть 
з ВІЛ, які фіксує кількісні показники прояву нега-
тивного ставлення та їхню динаміку протягом ро-
ків [1; 2; 5]. С.Сапіга досліджує шляхи формування 
прихильності до прийому АРТ у підлітків [19], а 
Т.Лях та Т.Журавель вказують на важливість під-
тримки сімейного середовища у процесі прийняття 
власного статусу [6].

Однак залишається потреба у фіксації існуючих 
практик, що використовуються у різних громадах 
при наданні соціальних послуг людям, які живуть з 
ВІЛ. Всеукраїнські та регіональні проєкти, які реа-
лізуються міжнародними благодійними організація-
ми та фондами задають загальний напрямок роботи, 
однак саме на локальних спільнотах залишається 
відповідальність у підтримці вразливих верств на-
селення.

Метою статті є аналіз проєктів, що реалізуються 
для підтримки людей, які проживають з ВІЛ, у період 
повномасштабної війни в Україні. 

Методи дослідження. Дослідження проведено з 
використанням якісного аналізу проєктних заявок, 
що розроблялися соціальними організаціями гро-
мадського сектору для надання допомоги цільовим 
клієнтським групам.

Виклад основного матеріалу. У 2016 році Гене-
ральною Асамблею ООН була прийнята Політична 
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декларація з ВІЛ та СНІДу «Прискореними темпами 
до активізації боротьби з ВІЛ та припинення епідемії 
СНІДу до 2030 року», яка задекларувала ключові на-
прямки діяльності держав-учасниць та міжнародної 
спільноти у сфері подолання негативних наслідків, 
спричинених поширенням ВІЛ/СНІДу. Зокрема, у 
статті 10 було визначено, що ВІЛ та СНІД є одни-
ми з важко вирішуваних проблем у світі, які заважа-
ють досягати цілей сталого розвитку, забезпечувати 
прогрес та стабільність суспільства [4]. Визначаючи 
темпи подолання епідемії СНІД, декларація визна-
чала цільовий показник профілактики хвороби «90-
90-90» до 2020 року, який означає, що 90% людей, 
які живуть з ВІЛ, знають про свій статус; 90% з тих, 
хто знає про свій статус, отримує лікування; у 90% 
людей, які отримують лікування, знижене вірусне 
навантаження [4, с.5]. До 2030 року цей показник 
має складати «95-95-95». Однак, для подолання епі-
демії недостатньо лише створити доступ до якісно-
го лікування та ефективної терапії, потрібно також 
забезпечити фактори, які впливають на якість життя 
та загальний соціальний добробут населення. Цього 
можна досягнути в результаті реалізації заходів з по-
долання бідності, створені мережі організацій, які 
можуть надавати соціальну допомогу вразливим вер-
ствам населення та проводити просвітницьку роботу 
із підвищення обізнаності про проблему поширення 
хвороб. Загальну відповідальність за це Генеральна 
Асамблея ООН покладає на уряди держав-учасниць і 
їхню внутрішню політику, у той же час визнаючи, що 
організації громадського сектору, бізнес та приватні 
об’єднання громадян можуть зіграти важливу роль у 
подоланні цієї проблеми.

В Україні у 2019 році розпорядженням Кабіне-
ту Міністрів Україні схвалена «Державна стратегія 
у сфері протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу, туберкульозу 
та вірусним гепатитам на період до 2030 року». У 
цьому документі зафіксовані основні інструменти 
та механізми, які мають сприяти подоланню епіде-
мії ВІЛ/СНІД, туберкульозу, вірусних гепатитів та, 
як наслідок, сприяти громадському здоров’ю, під-
вищенню благополуччя населення [16]. Держав-
на стратегія містить стратегічні цілі, одна з яких є 
«Зменшення рівня захворюваності на ВІЛ-інфекцію 
та зниження рівня смертності від хвороб, зумовле-
них СНІДом». Досягнення цієї цілі планується через 
забезпечення доступу до своєчасної діагностики та 
виявлення ВІЛ, впровадження системи ефективного 
і систематичного лікування, удосконалення системи 
профілактичних заходів. Спираючись на декларацію 
Генеральної Асамблеї ООН, у стратегії визначені ці-
льові показники, які мають бути досягненні у про-
тидії поширенню ВІЛ/СНІД: до 2020 року – «80-80-
93», до 2025 року – «90-90-94», до 2030 – «95-95-95». 
При цьому основний фокус здійснюється на медичну 
складову: медичні показники, контроль епідеміоло-
гічної ситуації, кількість проведених тестувань, кіль-
кість виявлених випадків тощо. Цей фокус дійсно 
зорієнтований на подолання і протидію небезпечним 
захворюванням. Однак, окрім медичного показника 
у підтримці людей, як живуть з ВІЛ є також і забезпе-
чення соціальної складової, що має забезпечуватися 
безпосередньо у просторах їхньої життєдіяльності.

Для прикладу, у Києві діяла міська цільова про-
грама «Діти. Сім’я. Столиця на 2022-2024 роки», яка 
декларує мету як «активізація потенціалу громади 
щодо підтримки соціальних програм, проєктів, за-
ходів з метою підвищення потенціалу дітей, сімей, 
молоді» [13]. Основними виконавцями цієї програми 
є комунальні служби, які впроваджують соціальну 
роботу з особами, які перебувають у складних жит-

тєвих обставинах або мають ризик потрапляння в 
них. Однак, для більше ефективного впровадження 
заходів, передбачених місцевою владою, державний 
сектор тісно співпрацює з організаціями недержав-
ного сектору, які працюють з цільовими групами.

На рівні діяльності організацій соціального спря-
мування досягнення різноманітних стратегічних ці-
лей і завдань реалізується через виконання різнома-
нітних проєктів. Соціальні проєкти, що реалізують-
ся на різних рівнях допомагають утворити систему 
взаємопов’язаних впливів, яка зачіпає усе суспіль-
ство і через вплив на різних агентів призводить до 
досягнення поставлених цілей. Особливості соціаль-
них проєктів також є те, що при їхній розробці пла-
нується форма того середовища, яке має розробити 
проєкт – плануються заходи, які мають бути реалізо-
вані, встановлюються кількісні та якісні показники. 
Наприклад, в БО «100% життя» у 2024-2026 році за 
підтримки Глобального фонду для боротьби зі СНІ-
Дом реалізується програма «Стійка відповідь на епі-
демії ВІЛ і ТБ в умовах війни та відновлення України 
на 2024-2026 роки» [17]. Вона спрямована на підви-
щення рівня раннього виявлення ВІЛ, розширення 
доступу до лікування АРТ та забезпечення якісного 
догляду за хворим на ВІЛ. Одним із способів реалі-
зації зазначається використання роботи мобільних 
бригад, які зможуть надавати послуги у громадах, 
які не мають належної системи виявлення і підтрим-
ки людей з ВІЛ. Ще одним проєктом, спрямованим 
на роботу в громадах є «Мобільні бригади сексуаль-
но-репродуктивного здоров’я», що реалізується в 12 
областях України з вересня 2022 року. Мета проєкту 
– забезпечення доступу до терапевтичних консульта-
тивних медичних послуг для різних верств населен-
ня, сприяння ранньому виявленню захворювань, пе-
ренаправлення до інших спеціалістів. Такий проєкт 
є актуальним і важливим тому, що проводиться в об-
ластях України, які знаходяться під постійними ата-
ками ворога, де є проблеми із відключеннями світла, 
може страждати цивільна інфраструктура. Саме тому 
найбільше послуг в межах цього проєкту надано в 
Дніпропетровський, Харківський та Запорізький об-
ластях.

МБФ «СНІД Фонд Схід-Захід» (AFEW-Україна) 
також реалізує проєкти, що спрямовані на протидію 
поширення епідемії ВІЛ в Україні [18]. У 2022-2024 
році вони реалізували проєкт «Швидке реагування 
на потреби людей, уразливих до ВІЛ, та людей, які 
живуть з ВІЛ в Україні та сусідніх країнах». Проєкт 
був розроблений як відповідь на нестабільну ситуа-
цію, що виникла із початком повномасштабної війни 
і труднощами із доступом до медичної допомоги, які 
виникали в цільової аудиторії. В результаті була на-
лагоджена співпраця фахівців, які б могли надавати 
базову медичну допомогу та сприяти безперервності 
медичного обслуговування людей, які живуть з ВІЛ. 
Також реалізуються проєкти спрямовані на підтрим-
ку трансгендерних людей, для забезпечення доступу 
до гормональної терапії. Створення умов для безпе-
ребійного доступу до медичних послуг, консультацій 
лікарів та своєчасного прийому АРТ є обов’язковою 
і важливою умовою для підтримки людей, які живуть 
з ВІЛ і профілактикою поширення епідемії. Однак, 
окрім медичної складової, у формуванні мережі під-
тримки є важливим враховувати соціальний аспект і 
реагувати на базові побутові запити і соціально-пси-
хологічні умови, в яких перебувають клієнти.

У 2023 році звіт UNAIDS був присвячений дослі-
дженню особливостей життя людей з ВІЛ в умовах 
надзвичайних ситуацій. У цьому звіті зокрема зазна-
чається, що однією з рушійних сил у створенні спри-
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ятливого розвивального середовища та підтримці 
вразливих груп населення є благодійні та громадські 
організації, що функціонують у громадах. Саме їм 
відводиться важлива роль в оцінці потреба та запитів 
населення, проведенню заходів психосоціальної під-
тримки та створенні мережі контактів ЛЖВ та інших 
цільових груп [3, с.15].

МБФ «Альянс громадського здоров’я» реалізує в 
Україні підхід «Підтримка ініціатив спільнот» [14] 
в рамках якого спільноти мають можливість само-
стійно ініціювати проєкти, спрямовані на вирішення 
нагальних проблем. В межах цього підходу розро-
блений механізм за допомогою якого представники 
спільноти можуть бути залучені до розробки та реа-
лізації проєктів, які отримують фінансову підтримку. 
Громадські організації, які існують у громадах, мо-
жуть виступати представниками зацікавлених груп і, 
на відміну від організацій державного сектору, більш 
гнучко і швидко реагувати на зміни в соціальній си-
туації клієнтів. Вони можуть швидше провести мо-
ніторинг наявних потреб, зібрати актуальні запити 
і отримати зворотній зв'язок від клієнтів щодо того, 
яка допомога потрібна у вирішенні проблем. На 
основі отриманої інформації вони можуть розроби-
ти грантову заявку, яка включає в себе мету, перелік 
конкретних дій та заходів, які будуть вчинені для її 
досягнення, а також короткотривалі та довготривалі 
результати. Варто також зазначити, що кожен із про-
єктів, що реалізуються державними і недержавними 
організаціями на рівні громади має на меті не лише 
досягнення конкретних цілей, які фіксуються кон-
кретними показниками, але також створює мережу 
стосунків між цільовими групами за рахунок ство-
рення простору взаємодії та підтримки.

Проєкти, що реалізуються за підтримки МБФ 
«Альянс громадського здоров’я» можуть бути спря-
мовані на різні типи допомоги: надання гуманітарної 
допомоги; надання психосоціальних послуг; прове-
дення благоустрою приміщення тощо.

Закон України визначає гуманітарну допомогу 
як безоплатну допомогу у грошовій або натуральній 
формі, яка надається донорами особам, які перебува-
ють у скрутному фінансовому становищі, є соціаль-
но незахищеними, перебувають у складній ситуації у 
зв’язку із виникненням надзвичайного або воєнного 
стану [15]. У контексті здійснення соціальної робо-
ти з населенням, гуманітарна допомога орієнтована 
на надання речей першої необхідності вразливим 
категоріям населення (їжі, одягу, побутових речей) 
для покращення якості їхнього життя та підвищення 
добробуту. Важливого значення ця форма допомоги 
набула із початком війни у 2014 та 2022 роках, коли 
частина населення була вимушена покидати свої міс-
ця проживання та переміщатися до більш безпечних 
регіонів. Збільшення кількості внутрішньо перемі-
щених осіб поставило питання перед громадами не 
лише про створення умов для проживання (віднадхо-
дження чи підготовки житлових приміщень, кімнат, 
квартир), а й поставило питання про забезпечення 
ВПО базовими речами для побуту: подушки, ковдри, 
посуд. У 2024 році у Києві кількість ВПО, що при-
бувають у пошуках прихистку зменшилась у порів-
нянні із попередніми роками, однак Київ все одно 
входить у число міст із найбільшою часткою прийня-
тих ВПО [7], тому існує потреба у підтримці тих, хто 
перемістився. За даними Державної служби України 
з питань праці станом на 01.04.2024 року, було за-
фіксовано 2635 внутрішньо переміщених осіб, які 
мають ВІЛ-позитивний статус [9].

Психосоціальні послуги спрямовані на органі-
зацію та проведення індивідуальних та групових 

заходів з психологічної підтримки, оволодіння со-
ціальним навичками, розширенню мережі підтрим-
ки. Люди, які живуть з ВІЛ, потребують кваліфіко-
ваної психологічної допомоги та супроводу на всіх 
етапах прийняття діагнозу та отримання лікування. 
Дослідження показують, що люди, які отримували 
психологічну допомогу одразу після встановлення 
діагнозу, мали низький рівень прояву тривожності 
та були більше готові слухати рекомендації лікарів 
та виконувати їх [8]. Важливим напрямком роботи 
також є надання психологічної підтримки у процесі 
подолання стигми та негативних стереотипів, які іс-
нують щодо людей, які живуть з ВІЛ. За результата-
ми досліджень, у 2020 році 20% людей стикалися з 
проявами стигми від працівників медичних закладів, 
що проявлялися в несанкціонованому розкритті ста-
тусу, упередженому ставленні з боку лікарів та ме-
дичного персоналу [1]. Це питання знов стало акту-
ально для людей, які були вимушені переїхати в інші 
населенні пункти/регіони через проведення бойових 
дій і небезпекову ситуацію, та були змушені зверта-
тися за медичними послугами в інші заклади. Окрім 
цього, усе населення України потерпає від стресу та 
тривоги, що виникають у зв’язку із війною. Постійні 
обстріли, атаки шахедів, тривалі повітряні тривоги, 
перебування або ночівлі в укритті, відключення світ-
ла – призводять до того, що люди живуть в постій-
ному психоемоційному напруженні, що може нега-
тивно впливати не лише на психічне, а й на фізичне 
здоров’я.

Заході із проведення благоустрою приміщення 
набули особливої актуальності у 2022 році. Після 
руйнувань, які зазнають об’єкти цивільної інфра-
структури, обстрілів, постійно виникає потреба в 
удосконаленні матеріально-технічного забезпечення 
амбулаторних, медичних установ та різних соціаль-
них організацій. Також у зв’язку із періодичними 
відключеннями світла, які з 2022 року постійно від-
буваються у Києві та Київський області, постає по-
треба у оснащенні пунктів тестування та приміщень 
організацій джерелами безперебійного живлення (ге-
нераторами, павербанки, зарядні станції, автономне 
освітлення тощо).

У таблиці 1 наведений зведений перелік проєктів, 
які були реалізовані БО «100 відсотків життя. Київ-
ський регіон» за підтримки МБФ «Альянс громад-
ського здоров’я» у період 2023-2024 року, а також 
наданий короткий опис їхнього змісту. Усі проєкти 
були короткострокові – реалізовувалися упродовж 
1,5-2 місяців і були спрямовані на задоволення ак-
туальних і нагальних потреб зазначених клієнтських 
категорій.

У результаті впровадження проєкту № 1 була 
реалізована закупівля комплектів термобілизни та 
теплих ковдр для клієнтів організації, що були ви-
мушені переїхати у зв’язку із воєнними діями або по-
требували цього. Окрім цього, були також проведені 
індивідуальні та групові консультації з надання по-
слуг психоемоційної підтримки клієнтам центру. Та-
кож, зважаючи на ситуацію із відключенням світла, 
що на той час була у Києві та Київській області була 
реалізована можливість для закупівлі генераторів, 
які б забезпечували безперебійне функціонування 
пунктів тестування та сприяли б розширенню досту-
пу до послуг.

Проєкт № 2 мав на меті надання психологічної 
підтримки клієнтським категоріям. Були організова-
ні консультації з питань подолання стресу, роботи з 
тривожністю та страхами, що пов’язані із воєнними 
діями. Окремо відбувалася робота спрямована на 
психологічну підтримку та життєстійкість – пошук 



НАУКОВИЙ ВІСНИК УЖГОРОДСЬКОГО УНІВЕРСИТЕТУ. СЕРІЯ: «ПЕДАГОГІКА. СОЦІАЛЬНА РОБОТА». 2025.  ВИПУСК 1 (56)

35

Таблиця 1
Проєкти, що реалізовувалися БО «100% життя. Київський регіон» на рівні громади у 2023-2024 роках

П/н Назва проєкту Тип допомоги Строк 
реалізації Цільова аудиторія

1.

Підтримка сталості і 
безперервності у наданні ВІЛ 
профілактичних послуг серед 
уразливих груп населення в 
умовах виникнення викликів 

пов’язаних з зимовим періодом

Гуманітарна 
допомога

лютий-квітень 
2023 року

Люди, які живуть з ВІЛ;
Секс працівники;

ЛГБТКІ+;
Родини і близьке 

оточення людей із 
ключових груп

2.
Підтримка сталості і 

безперервності у наданні 
профілактичних послуг серед 

уразливих груп населення

Гуманітарна 
допомога, 

психосоціальні 
послуги

березень-
квітень 2023 

року

Люди, які живуть з ВІЛ;
Секс працівники;

ЛГБТКІ+;
Родини і близьке 

оточення людей із 
ключових груп

3.

Комплексна підтримка 
представників ключових 

груп населення, які зазнають 
негативного впливу епідемії 

ВІЛ, для покращення доступу 
до необхідних послуг з охорони 

здоров’я та гуманітарної допомоги 
в умовах війни та повоєнного 

відновлення

Гуманітарна 
допомога, 

психосоціальні 
послуги

серпень-
вересень 2023 

року

Люди, які живуть з ВІЛ;
ЛГБТКІ+;

Родини і близьке 
оточення людей із 

ключових груп

4.

Гуманітарна підтримка ключових 
груп та забезпечення надання 
ВІЛ-профілактичних послуг 

серед уразливих груп населення, 
які постраждали від війни та 
пов’язаної з нею гуманітарної 

кризи

Гуманітарна 
допомога

березень-
травень 2024 

року

Люди, які живуть з ВІЛ;
Секс працівники;

ЛГБТКІ+;
Родини і близьке 

оточення людей із 
ключових груп

5.
Спільнота Сил: Відновлення та 
підтримка ЛГБТКІ+ у воєнних 

умовах
Гуманітарна 

допомога
травень-червень 

2024 року ЛГБТКІ+ спільнота

6. Стійкість та відновлення у 
військових умовах

Гуманітарна 
допомога, 

психосоціальні 
послуги

квітень-травень 
2024 року ЛГБТКІ+ спільнота

7. Підтримка спільноти ЛГБТКІ+ у 
надзвичайних ситуаціях

Гуманітарна 
допомога, 

психосоціальні 
послуги

липень-серпень 
2024 року ЛГБТКІ+ спільнота

внутрішніх ресурсів, мотивації, підтримки. Для під-
тримки клієнтів з числа внутрішньо переміщених 
осіб та тих, хто переїхав до громади через війну була 
організована закупка продуктових сертифікатів. За-
значений проєкт реалізувався в період, коли Київщи-
на ще переживала наслідки відключень світла та про-
блеми із теплом у домівках, тому для облаштування 
приміщень центрів, які могли використовуватися як 
пункти незламності, були закуплені спальні мішки, 
каремати, теплі ковдри, термопоти.

Проєкт № 3 був зосереджений на забезпеченні ба-
зових потреб клієнтів, саме тому в результаті 110 клі-
єнтів отримали сертифікати на купівлю продуктових 
наборів та засобів гігієни. Також були організовані 
тренінги першої медичної допомоги для 45 осіб з 
числа клієнтів та працівників організації для форму-
вання навичок допомоги у надзвичайних ситуаціях. 
Варто зазначити, що організація тренінгів, які спри-
яють формуванню додаткових навичок у клієнтів, 
які можуть знадобитися їм у звичайному житті і не 
пов’язані на пряму із специфікою життєвої ситуації, 
сприяють формуванню більш прихильного ставлен-
ня до організацій, оскільки в такому випадку органі-
зації можуть також сприйматися клієнтами як центри 

для розвитку і навчання.
Під час реалізації проєкту № 4 були реалізовані 

два напрямки підтримки клієнтів: перший − задово-
лення базових потреб за рахунок закупки 85 продук-
тових сертифікатів, а також закупка і спорядження 
медичних аптечок для клієнтів організації, з числа 
внутрішньо переміщених осіб та тих, хто постраж-
дав від бойових дій. Це стало логічним продовжен-
ням попереднього проєкту, який мав на меті створи-
ти і забезпечити систематичний підхід у формуванні 
знань з надання домедичної допомоги і формуванню 
навичок першої медичної допомоги. Другий напря-
мок – проведення заходів соціально-інформаційної 
підтримки клієнтських груп шляхом проведення 
оцінки потреб клієнтів та заходів з психологічної 
адаптації до ситуацій стресу та тривоги.

Проєкт № 5 реалізовувався у період, коли Київ 
майже щоночі перебував під атаками шахедів і, від-
повідно, мав тривалі нічні повітряні тривоги. Багато 
клієнтів були змушені проводити цей час в укриттях. 
Для створення більш комфортних умов для перебу-
вання в укриттях були закуплені каремати та спальні 
мішки для клієнтів. В межах проєкту також прово-
дилися консультації з психологічної підтримки, що 
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сформувати стійкість у стресових умовах та підтри-
мати пристосування до ситуацій невизначеності.

Проєкт № 6 мав на меті формування стійкості 
шляхом проведення занять з формування навичок 
саморегуляції, у яких було залучено 30 клієнтів. Під 
час занять обговорювалися питання переживання 
та контролю емоцій, використовувалися вправи для 
управління ними. Також було закуплено стільці для 
рюкзаки для підвищення мобільності клієнтів під 
час перебування в укриттях під час повітряної три-
воги, оскільки у громаді продовжувалися ракетні об-
стріли та атаки шахедів.

Проєкт № 7 був спрямований на подолання не-
гативних наслідків відключень електроенергії, які 
знову почалися у Києві влітку 2024 року. Подекуди 
відключення тривало по 5-7 годин, тому постало пи-
тання про спорядження клієнтів центру зовнішніми 
акумуляторами для підзарядки мобільних телефо-
нів та інших гаджетів для того, щоб залишатися на 
зв’язку. Для цього в межах реалізації проєкту було 
закуплено 90 павербанків, які були поширені серед 
клієнтів.

Зазначені проєкти були спрямовані не скільки на 
подолання чи протидію ВІЛ, скільки на створення 
мережі соціальної підтримки людей, які живуть з 
ВІЛ, їхнього близького оточення та інших клієнт-
ських груп. Вони сприяли покращенню якості життя 
шляхом вирішення нагальних побутових проблем і 
задоволення актуальних потреб. Проведення заходів 
психологічного спрямування, що були передбачені 
проєктами, сприяло створенню середовища профе-
сійної підтримки від психологів та консультантів, 
які реалізували заходи та мали на меті формування 
стійкості та адаптованості до несприятливих умов 
середовища. Вагомою перевагою проведених про-
єктів також було те, що вони були орієнтовані на ло-
кальну спільноту людей, які є клієнтами благодійної 

організації і безпосередньо до яких є доступ. Саме 
тому, зміст цих проєктів відповідав загальним по-
требам і був швидкою відповіддю на постійні зміни 
в соціальній ситуації. Також варто зазначити, що ці 
проєкти можна вважати своєрідним доповненням до 
основних напрямів роботи з людьми, які живуть з 
ВІЛ, оскільки вони спрямовані на підтримку гідного 
рівня якості життя і сприяють соціальному добро-
буту.

Висновки та перспективи подальших дослі-
джень. Аналіз існуючих підходів до протидії по-
ширенню ВІЛ-інфекції показує, що існують дифе-
ренціація на міжнародному, загальнонаціональному, 
регіональному та локальному рівнях. Відповідно 
створюються стратегії, які б сприяли зниженню кіль-
кості випадків зараження та сприяли б поширенню 
кількості тестувань та, відповідно, своєчасного ви-
явлення та лікування. Однак, окрім медичної скла-
дової, важливим є напрямок соціальної підтримки 
людей, які живуть з ВІЛ, особливо в умовах війни 
в Україні. Постійні виклики, з якими вони вимуше-
ні стикатися пов’язані із нестабільною соціальною 
ситуацією, психологічним напруженням та невизна-
ченістю, призводить до зниження якості життя. Саме 
тому, окрім масштабних проєктів, доцільно реалізу-
вати невеликі проєкти, що відповідають запитам кон-
кретної спільноти та реалізуються локальними пред-
ставництвами громадських організацій. Такі проєкти 
дають змогу швидко реагувати на запити клієнтської 
групи та задовільняти їх, не витрачаючи багато ре-
сурсів. Окрім цього, вони дають змогу побудувати 
мережу підтримки в межах громади. Перспективами 
подальших досліджень, може бути вивчення прак-
тичного досвіду інших громад, виявлення найбільщ 
затребуваних напрямків та імплементація найкра-
щих практик у соціальну роботу та підтримку людей, 
які живуть з ВІЛ. 
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PROJECT APPROACH IN WORKING WITH PEOPLE LIVING WITH HIV DURING THE WAR

Abstract. The article is dedicated to the investigation of local community projects for people living with HIV 
during the war. There are a lot of programs and strategies that have been developed at the international, national, 
and regional levels to combat the spread of HIV/AIDS and promote the prevention of these diseases, but the most 
of work is providing on the level of the local community because they are the closest to the client. The article aims 
to analyze socio-oriented projects implemented to support people living with HIV in Ukraine. The research used a 
qualitative analysis of project applications developed by the social organization «100% Life. Kyiv region» to help 
target client groups. Modern research shows that the main task, in addition to providing medical care, is to provide 
social support to clients, as they are constantly under psychological pressure. Local community organizations are 
one of the agents that can quickly respond to changes in the social situation and develop projects that will meet the 
current needs of client groups. The results of the analysis of project applications show that stress reduction can be 
facilitated by meeting basic needs: providing discount certificates for purchasing products, providing necessary items 
for a comfortable stay in shelters during air raids, purchasing power banks and chargers during power outages, and 
conducting psychosocial support activities. Small and short-term social projects can also be used in addition to the 
main areas of work with people living with HIV since they are aimed at supporting a decent level of quality of life 
and contributing to social well-being. Providing basic needs contributes to forming a more favorable attitude towards 
public organizations, which in the future may lead to an increase in the level of trust and compliance in the treatment 
of the disease.
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