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Розділ 1. Вступ

Дана Стратегія розроблена членами ТБ спільноти. Погоджена фахівцями Благодійної організації «Всеукраїнська мережа ЛЖВ».
Необхідність розробки цієї Стратегії зумовлена тим, що абсолютно очевидно, що важливою рушійною силою у подоланні епідемії туберкульозу в Україні є спільнота людей, яких торкнулася епідемія туберкульозу, та активні громадські організації, які працюють у сфері подолання цієї недуги. Вони, як ніхто інший, розуміють та знають потреби та бар’єри, які існують. Створення ТБ спільноти та правильна організація її роботи дозволить долучитися до процесів планування та реалізації політик у сфері подолання туберкульозу в Україні з тим аби змінити ситуацію на краще.
Розділ 2. Аналіз потенціалу
Аналіз потенціалу спільноти проводили експерти, шляхом проведення інтерв’ювання, вивчення документів та збору інформації із відкритих джерел, за напрямками:

1. Ресурси

2. Візія
3. Місія, завдання та цінності
4. Структура

5. Територія діяльності

6. Члени спільноти
7. Фінансова життєздатність
8. Інформаційний супровід діяльності
9. Партнерство з НУО
10. Партнерство з владою
Ресурси
Спільнота не має власного приміщення та обладнання. Саме тому найбільш правильним буде розвивати спільноту на базі НУО, які працюють у сфері подолання епідемії туберкульозу. Зазначені НУО мають необхідні приміщення, обладнання тощо.
Спільнота має підтримку з боку потужних НУО, які працюють у сфері протидії туберкульозу.

Спільнота має необхідний для старту розвитку людський потенціал, який характеризується наявністю унікального досвіду впливу на політику в сфері громадського здоров’я. Є організація-лідер та пул експертів, з якими «рахуються».
Спільнота має доступ до пацієнтів та осіб, дотичних до питань ТБ.
Найголовніше –члени спільноти мають особистий досвід лікування та бажання змін.

Візія
Світ без ТБ.
Місія, завдання та цінності
Місія – об'єднання людей заради подолання ТБ в Україні.
Завдання:

1) участь у формуванні державної політики у сфері протидії епідемії туберкульозу в Україні, у тому числі у розробці проектів законодавчих актів; а також концепцій, стратегій та програм протидії ТБ в Україні та у процесі їх реалізації;

2) сприяння долученню до спільноти нових членів та розвитку їх потенціалу та діяльності на території країни;

3) забезпечення інформаційної підтримки діяльності спільноти, а також представлення спільноти на міжнародному рівні та налагодження співпраці з міжнародними урядовими і неурядовими організаціями, у тому числі реалізація спільних міжнародних проектів і програм.
Цінності:
· Життя людини

· Права людини

· Здоров’я

· Прозорість

· Толерантність

· Повага до партнерів та колег

· Гнучкість, інноваційність, саморозвиток

· 0% дискримінації

· Професійність
· Життя без статусів (рівність)

· Політична незаангажованість

Структура 

Спільнота не має чіткої структури. У різних регіонах працюють окремі лідери та НУО. Слабка комунікація.
Територія діяльності

Україна: 24 регіони + Київ + АР Крим

Члени спільноти
80 членів
Фінансова життєздатність
Фінансування діяльності спільноти здійснюється за рахунок проектної діяльності НУО.
Плану фандрейзингової діяльності немає. 
Відсутній відповідальний за залучення ресурсів. спільноти потребує навчання щодо побудови фандрейзингової стратегії та залучення ресурсів. 
Інформаційний супровід діяльності

Спільнота не має ані власної сторінки в Фейсбук, ані власного сайту. Проте члени спільноти ініціюють публікацію статей в інтернет-виданнях, сайтах та ФБ-сторінках НУО, сюжетів на телебаченні та ін.
У спільноті відсутній фахівець з PR, який би належним чином проводив медіакампанію, висвітлював інформаційні приводи та інше. Спільнота потребує тренінгу на тему PR.
Партнерство з НУО
Спільнота співпрацює Євразійською мережею людей, які перехворіли на туберкульоз TBpeople, Партнерством «Зупинимо туберкульоз. Україна», БО «Всеукраїнська мережа ЛЖВ», МБФ «Альянс громадського здоров’я» та іншими організаціями, об’єднаннями та формуваннями.
Партнерство з владою
Спільнота співпрацює з Міністерством охорони здоров’я України, Парламентською платформою боротьби з туберкульозом. Частково у регіонах лідери спільноти мають налагоджені стосунки з органами влади на місцях, а також мають досвід отримання бюджетних коштів.
Висновки
Спільнота ТБ в Україні на даний момент представлена групою активістів, яких торкнулася епідемія ТБ, та НУО, які працюють у сфері подолання епідемії. Чисельність спільноти постійно зростає. Головна мета – об’єднання людей, яких торкнулася епідемія ТБ, заради участі у процесах і заходах з подолання цього соціально небезпечного захворювання в Україні.
Організаційно діяльність спільноти на даний момент не оформлена. Проте наявна мережа професійних НУО, на базі яких буде розвиватися спільнота. Окрім цього наявний потужний людський потенціал, який володіє високим рівнем відповідних знань та досвіду.
Спільнота має налагоджені партнерські стосунки з органами державної влади як на національному, так і на регіональному рівнях. Крім того, спільнота має потужний практичний потенціал для залучення бюджетних та донорських коштів.

Ситуація з фінансуванням спільноти є головною загрозою забезпечення життєдіяльності у майбутньому.
То ж для спільноти пріоритетними завданнями є організаційне оформлення спільноти та пошук шляхів забезпечення стійкості.
Розділ 3. SWOT-аналіз

Сильні сторони
· Наявність успішного практичного досвіду
· Кадри (людські ресурси) – 11 лідерів  ТБ спільноти
· Наявність необхідної технічної бази (партнери, канали комунікації, ЗМІ)
· Наявність чітко окресленої мети, місії, завдань, а також команди однодумців
· Наявність партнерської підтримки (з боку органів державної влади та місцевого самоврядування, НУО)
· Наявність генераторів ідей
· Географічне покриття 11 регіонів (наявні лідери) + 14 регіонів (наявні волонтери з числа пацієнтів)
· Гнучкість
Слабкі сторони
· Відсутність налагодженої комунікації
· Відсутність юридичної реєстрації
· Відсутність налагодженого адміністрування
· Мала кількість членів спільноти
· Відсутність іміджу
· Низька мотивація та потреба в членстві
· Наявність стигми та дискримінації у сфері ТБ, яка впливає на активну участь
· Відсутність ресурсів
Можливості для розвитку

· Формування пріоритетів донорів
· Залучення до спільноти медиків, ЗМІ, освітян (асоційована участь)
· Пропозиція до співпраці усіх зацікавлених сторін (зокрема сильні організації, пов’язані із цільовою групою)
· У рамках медичної реформи та реалізації Загальнодержавної цільової соціальної програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2018—2021 роки бути залученою до планування та виконання
· Представлення Організації, утвореної на базі спільноти, на міжнародному рівні (7,3 млн доларів)
· Створення єдиної структури підтримки для хворих ТБ (телефон довіри)
Загрози/виклики

· Недобросовісні партнери (конкуренція)
· Юридичні перешкоди (затримка)
· Побудова комунікації між представниками спільноти та ЗОЗ
· Потрапляння в команду «чужих людей»
· Стати мега великою організацією
· Загибель організації «до народження»
Розділ 4. Картина бажаного майбутнього ТБ спільноти в Україні
Розробка стратегії розвитку спільноти – творчий процес, що виходить за рамки існуючих трендів і прогнозів. У зв'язку з цим, в результаті консультування з членами спільноти, були сформовані основні параметри, що дозволяють «побачити» картину бажаного майбутнього:
· Фінансування діяльності спільноти забезпечується за рахунок Державного та місцевих бюджетів, Глобального Фонду, USAID

· Спільнота є учасником національної та регіональних програм ТБ

· Обсяг фінансування у 2020 році – 7,3 млн доларів

· Мережа партнерських організацій розташовується у 24 регіонах + Київ + АР Крим

· У кожному регіоні працює лідер, який має ефективні партнерські стосунки зі стейкхолдерами

· Спільнота має чітку організаційну структуру

· Спільнота та її ключові представники є впізнаваними на регіональному та національному рівнях

· У межах спільноти налагоджена ефективна комунікація

· Спільнота та її ключові представники є визнаними представниками влади, донорськими організаціями тощо

Розділ 5. Пріоритетні напрямки роботи 

Список пріоритетних заходів, сформований на основі аналізу, є наступним:

· Участь у формуванні державної політики в сфері протидії ТБ

· Участь в просуванні інтересів Організації, утвореної на базі спільноти, її членів в процесі реформи системи охорони здоров’я

· Участь у формуванні пріоритетів донорів, що працюють у сфері охорони здоров’я, соціального захисту, дотримання прав, європейської інтеграції

· Використання зв'язків на національному та міжнародному рівні для посилення ступеня пізнаваності Організації, утвореної на базі спільноти

· Розвиток і використання мережевої представленості

· Створення платформи для обміну досвідом та комунікації членів

· Залучення міжнародних донорів

· Залучення ресурсів з боку бізнесу

· Залучення великих регіональних проектів

· Залучення ресурсів з державних джерел (соціальне замовлення/закупівля послуг)

· Використання власних ресурсів

· Використання протекції БО «Всеукраїнська мережа ЛЖВ» для отримання фінансування з міжнародних фондів

· Юридична реєстрація Організації, утвореної на базі спільноти

· Розвиток кадрового потенціалу Організації, утвореної на базі спільноти, окремо виконавчого органу

· Розвиток мотивації для учасників Організації, утвореної на базі спільноти

Основними пріоритетами є наступні:

1. Посилення ступеня впливу Організації, утвореної на базі спільноти, на національному та міжнародному рівнях

2. Забезпечення фінансової стійкості Організації, утвореної на базі спільноти

3. Організаційний розвиток Організації, утвореної на базі спільноти, та її членів
Визначення пріоритетів

	Список заходів зі SWOT-аналізу
	Критерій оцінки
	Загальна оцінка, де 1 найвища оцінка і означає високий пріоритет

	
	Вплив на життєдіяльність організації
	Ефективність
	

	Участь у формуванні державної політики в сфері протидії ТБ
	0,5
	0,5
	1

	Участь в просуванні інтересів Організації, утвореної на базі спільноти, її членів в процесі реформи системи охорони здоров’я
	0,4
	0,5
	0,9

	Участь у формуванні пріоритетів донорів, що працюють у сфері охорони здоров’я, соціального захисту, дотримання прав, європейської інтеграції
	0,4
	0,5
	0,9

	Використання зв'язків на національному та міжнародному рівні для посилення ступеня пізнаваності Організації, утвореної на базі спільноти
	0,4
	0,5
	0,9

	Розвиток і використання мережевої представленості
	0,4
	0,5
	0,9

	Створення платформи для обміну досвідом та комунікації членів
	0,4
	0,4
	0,8

	Залучення міжнародних донорів
	0,5
	0,5
	1

	Залучення ресурсів з боку бізнесу
	0,4
	0,3
	0,7

	Залучення великих регіональних проектів
	0,5
	0,5
	1

	Залучення ресурсів з державних джерел (соціальне замовлення/закупівля послуг)
	0,5
	0,5
	1

	Використання власних ресурсів
	0,4
	0,3
	0,7

	Використання протекції БО «Всеукраїнська мережа ЛЖВ» для отримання фінансування з міжнародних фондів
	0,5
	0,5
	1

	Юридична реєстрація Організації, утвореної на базі спільноти
	0,5
	0,5
	1

	Розвиток кадрового потенціалу Організації, утвореної на базі спільноти, окремо виконавчого органу
	0,4
	0,5
	0,9

	Розвиток мотивації для учасників Організації, утвореної на базі спільноти
	0,4
	0,4
	0,8


Розділ 6. План дій

	Пріоритет
	Цілі

	Посилення ступеня впливу Організації, утвореної на базі спільноти, на національному та міжнародному рівнях
	1. Входження лідерів спільноти до консультативних та дорадчих органів на місцях
2. Входження лідерів спільноти до консультативних та дорадчих органів на національному рівні
3. Участь у формуванні пріоритетів донорів, що працюють у сфері охорони здоров’я, соціального захисту, дотримання прав, європейської інтеграції

	Забезпечення фінансової стійкості Організації, утвореної на базі спільноти
	1. Залучення міжнародних донорів
2. Залучення ресурсів з державних джерел (соціальне замовлення/закупівля послуг)

3. Залучення ресурсів з боку бізнесу

	Організаційний розвиток Організації, утвореної на базі спільноти, та її членів
	1. Юридична реєстрація Організації, утвореної на базі спільноти

2. Розвиток кадрового потенціалу Організації, утвореної на базі спільноти, окремо виконавчого органу
3. Розвиток мотивації для учасників Організації, утвореної на базі спільноти


	Пріоритет 1
	Посилення ступеня впливу Організації, утвореної на базі спільноти, на національному та міжнародному рівнях

	Чому це є стратегічним пріоритетом
	Впізнаваність та авторитет організації безпосередньо впливають на врахування пропозицій організації під час формування політики у сфері протидії ТБ

	Цель № 1.1:
	Входження лідерів спільноти до консультативних та дорадчих органів на місцях

	Критерії успіху
	До складу відповідних координаційних рад та інших дорадчих органів входять регіональні лідери спільноти

	Ключові етапи
	1. Лист запит на включення до складу відповідної ради / органу
2. Супровід підготовки відповідного рішення

3. Входження до складу відповідної ради / органу та ефективна робота в напрямку подолання епідемії ТБ в країні

	Строки виконання
	Червень – вересень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації, керівник напрямку по роботі з регіонами

	Цель № 1.2:
	Входження лідерів спільноти до консультативних та дорадчих органів на національному рівні

	Критерії успіху
	Лідери спільноти входять до складу Національної ради з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СІНДу та інших органів на національному рівні

	Ключові етапи
	1. Подача відповідного пакету документів
2. Входження до складу та ефективна робота в напрямку подолання епідемії ТБ в країні

	Строки виконання
	Травень – жовтень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації

	Цель № 1.3:
	Участь у формуванні пріоритетів донорів, що працюють у сфері охорони здоров’я, соціального захисту, дотримання прав, європейської інтеграції

	Критерії успіху
	Організація є впізнаваною серед кола донорів, які розглядають її як надійного та ефективного партнера

	Ключові етапи
	1. Налагодження партнерських стосунків з донорами
2. Здійснення якісного медіа-супроводу діяльності організації

	Строки виконання
	Постійно з травня 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації, керівник відділу адвокації

	Пріоритет 2
	Забезпечення фінансової стійкості Організації, утвореної на базі спільноти

	Чому це є стратегічним пріоритетом
	Ефективна фандрейзингова політика організації має безпосередній вплив на сталість діяльності організації

	Цель № 2.1:
	Залучення міжнародних донорів

	Критерії успіху
	Отримані гранти на виконання завдань в рамках статутної діяльності організації від міжнародних донорських організацій

	Ключові етапи
	1. Формування фандрейзингової політики (в частині роботи з міжнародними донорами)

2. Налагодження партнерських стосунків з міжнародними донорами

3. Подача грантових заявок

4. Отримання та реалізація грантових проектів

	Строки виконання
	Червень – грудень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації

	Цель № 2.2:
	Залучення ресурсів з державних джерел (соціальне замовлення/закупівля послуг)

	Критерії успіху
	Для реалізації статутної діяльності організації отримані кошти з місцевих бюджетів

	Ключові етапи
	1. Формування фандрейзингової політики (в частині залучення коштів місцевих бюджетів)

2. Налагодження партнерських стосунків з органами влади на місцях та на національному рівні

3. Ініціація оголошення конкурсів соціального замовлення / тендерів на закупівлю послуг

4. Участь у конкурсах соціального замовлення / тендерах на закупівлю послуг. Отримання коштів та реалізація договорів

	Строки виконання
	Червень – грудень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації

	Цель № 2.3:
	Залучення ресурсів з боку бізнесу

	Критерії успіху
	Для реалізації статутної діяльності організації отримані кошти з боку бізнесу

	Ключові етапи
	1. Формування фандрейзингової політики (в частині залучення коштів з боку бізнесу)

2. Налагодження партнерських стосунків з представниками бізнесу

3. Отримання коштів бізнесу на реалізацію статутної діяльності

	Строки виконання
	Червень – грудень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації

	Пріоритет 3
	Організаційний розвиток Організації, утвореної на базі спільноти, та її членів

	Чому це є стратегічним пріоритетом
	Лише легітимна організація може претендувати на впізнаваність та на те, що до її пропозицій будуть прислухатися, а напрацювання будуть враховувати на національному та регіональному рівнях

	Цель № 3.1:
	Юридична реєстрація Організації, утвореної на базі спільноти

	Критерії успіху
	Виписка/Витяг з Єдиного державного реєстру юридичних осіб, фізичних осіб – підприємців та громадських формувань

	Ключові етапи
	1. Подача документів до органів державної реєстрації

2. Отримання документу про реєстрацію

3. Реєстрація організації в податкових органах

	Строки виконання
	Травень 2018

	Відповідальні виконавці
	Клименко О.

	Цель № 3.2:
	Розвиток кадрового потенціалу Організації, утвореної на базі спільноти, окремо виконавчого органу

	Критерії успіху
	Чітка організаційна структура, схема комунікації, підпорядкування та звітування. Наявність достатньої кількості працівників відповідної кваліфікації

	Ключові етапи
	1. Створення органограми організації

2. Підбір працівників на відповідні посади

3. Підвищення кваліфікації працівників

	Строки виконання
	Травень – липень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації

	Цель № 3.3:
	Розвиток мотивації для учасників Організації, утвореної на базі спільноти

	Критерії успіху
	Створена система дієва мотивації для учасників організації

	Ключові етапи
	Розробка системи мотивації для учасників організації

	Строки виконання
	Липень 2018

	Відповідальні виконавці
	Керівник організації



[image: image1.emf]Мета проекту: 

Забезпечення ефективної 

відповіді на епідемію ТБ в 

Україні із залученням ТБ 

спільноти.

У 2018р., планується охопити  14 області України з 

найбільшим тягарем ТБ. Розвиток спільноти, та 

долучення до прийняття рішень.

 

[image: image2.png]PBoseuror TB crinkxorn & Vipaii pocsly Ta

nepcneTIEn
Craopenns
TB People Yipaiua,
Po6oTa 3 posbyaosu pifycotiin

TB cninbHOTM B YKpainl o6 canysamt wonainemae 1000

R e erercn & 11 oci6y 24 obnacTax Yipaivn
perionax N ‘

9 RO ARUIR (y 12 perionsx)
A Kaithw, a we xsopiil

q A s #3ymuunoTy6epkynbos

Py
Haqii )~




[image: image3.png]



[image: image4.png]Bienap TB cninsrorn v noponanks enigewii TE

= MpuiinsTrs

3AransHOAEPXABHOINPOTDAMM  (1pjisT15 perioHansHIX

MpOTUAI T + 3abe3neuenn =
100-siacoTko80rD D e Il
DaXyBaHHAM NEPEXOAY.
R T saxoss biHaHCyBaHHA CoLlianeHMX
NOCAYr 3 AOHOPCKOTOHA
Gopxere

* Mocyner naprHepcsa
credixonaepia

* fliarocTvia T6 - 8 33knanax
'MEpBUHHOI MeAVHOl AOTIOMOT

* MaLlierTopienTosariniaxoan s
nikyBaHHs TB + aKLIEHTHA
anbynatopy dopry
iKyBaHHS 33XBODIOBAHHR

) »
A
M e




[image: image5.png]« Maiixe 8 poKiB BONOHTEPCbKOI AisNBHOCTI Y
PiHUX HaNpsMKax.

« Mos ocobucta MoTuBaUis- Mos AnTMHA. 5
xouy, wob BoHa Xuna B Kpal
MOX/IMBICTb OTPUMaTKU AOCTOMHY OCBITY, Ae
npasa 6yayTb 3axuweHi. KpaiHy 3
eheKTUBHUMU CcoLlianbHUMKU NporpaMamn.
BiDIO, IO 3MIHM AKMX MM LOCSTHEMO
nogonaswy T6., 3MiHATL Po6OTY pisHIMX
[epX.CTPYKTYD Kpaitin. Ty6epKynbos- ik
BIAOBPAXEHHS HALLIOMO CbOrOAEHHS.

E Yomy?




[image: image6.png]Oskyro sa yeary!

ninll}]menlmlsln@gmai .com
(067) 685 01 40





Мета проекту: Забезпечення ефективної відповіді на епідемію ТБ в Україні із залученням ТБ спільноти.

У 2018р., планується охопити  14 області України з найбільшим тягарем ТБ. Розвиток спільноти, та долучення до прийняття рішень.















Розвиток ТБ спільноти в Україні: досвід та перспективи





Акція (у 12 регіонах)

Квітни, а не хворій! #ЗупинимоТуберкульоз

Створення

TB People Україна, яка на кінець 2018 року буде об’єднувати щонайменше 1000 осіб у 24 областях України

Робота з розбудови

TБ спільноти в Україні наразі ведеться в 11 регіонах







































Вклад ТБ спільноти у подолання епідемії ТБ





Прийняття Загальнодержавної програми протидії ТБ + забезпечення 100-відсоткового фінансування її заходів

Прийняття регіональних програм протидії ТБ з врахуванням переходу фінансування соціальних послуг з донорського на бюджетне

Посилення партнерства стейкхолдерів

Діагностика ТБ – в закладах первинної медичної допомоги

Пацієнторієнтовані підходи в лікування ТБ + акцент на амбулаторну форму лікування захворювання









   .                 Чому?                                              

Майже 8 років волонтерської діяльності у різних напрямках.

Моя особиста мотивація- моя дитина. Я хочу, щоб вона жила в країні де матиме можливість отримати достойну освіту, де її права будуть захищені. Країну з ефективними соціальними програмами. Я вірю, що зміни яких ми досягнемо подолавши ТБ., змінять роботу різних держ.структур країни. Туберкульоз- як відображення нашого сьогодення.









Дякую за увагу!

olyaklymenko2910@gmail.com

(067) 685 01 40
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