                                                                                                                                   Приложение 2
к постановлению Правительства 

Республики Таджикистан

от 27 мая 2020 года, №292
План реализации

Национальной коммуникационной программы первых 1000 дней жизни ребёнка

в Республике Таджикистан на 2020-2024 годы
	№
	Мероприятия
	Пути решения
	Ожидаемые результаты
	Исполнители
	Сроки выполне-ния
	Источник финансиро-вания

	1
	Пропаганда
	Cоздание межотраслевой координации и коммуникации по снижению масштабов задержки роста и решению этой проблемы
	Руководящий комитет по социальным и поведенческим переменам в отношении задержки роста заседает регулярно и осуществляет мониторинг реализации 
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Министерство образования и науки Республики Таджикистан,  Комитет по телевидению и радио, Комитет по делам женщин и семьи, Комитет по делам молодежи и спорта, Комитет по религии, упорядочению традиций и обрядов, Комитет по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан
	2020-2024

годы
	Не требуется финансиро-вание

	
	
	Обеспечить наличие времени и ресурсов для обучения и подготовки персонала здравоохранения и других профильных секторов для акцента на первые 1000 дней жизни и национального интереса на снижение масштабов задержки роста и развития
	
	
	
	

	2
	Привлечение общественности и социальная мобилизация
	Определить матерей из числа более старшего поколения, включая бабушек и свекровей, в качестве основных поддерживающих членов в семье в отношении грудного вскармливания и по раннему развитию ребенка


	Разработка материалов по повышению осведомлённости и потенциала 

Привлечены лидеры сообществ, создана условия для работы на местах
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по делам женщин и семьи при Правительстве Республики Таджикистан, Комитет по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан и партнеры по развитию
	2020-2024 годы
	За счет финансиро-вания партнеров по развитию

	
	
	Медучреждениям организовывать еженедельную или ежемесячную мероприятия по грудному вскармливанию. Важно, чтобы обучающийся персонал и матери были из аналогичной социально-экономической среды


	
	
	
	

	
	
	Определить наборы «поощрения» или подарки для матерей и детей в ходе посещений местных медицинских служб дородового и послеродового ухода, которые связаны с промежуточными этапами развития
	
	
	
	

	3
	Координация
	Подтверждено создание руководящего комитета, и его деятельность, с наличием чёткого технического задания. Создать аналогичные механизмы координации на региональном и местном уровнях
	Руководящий комитет создан, техническое задание для руководящего комитета  разработан и функционирует

Координацион-ные механизмы действуют, и взаимосвязаны на национальном, региональном и местном уровнях

Все члены руководящего комитета проинструктиро-ваны о  данной Программе

Количество проблем, решённых совместно с местным правлением


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения, образования и науки Республики Таджикистан, Комитеты ТВ и радио  , по делам женщин и семьи, по делам молодежи и спорта, по религии, упорядочению традиций и обрядов при Правительстве Республики Таджикистан, по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан, местные исполнительные органы государственной власти, органы местного самоуправления посёлков и сёл, органы общественной самодеятельности
	2020-2024 годы
	Не требуется финансиро-вание

	
	
	Создать таблицу распределения кадровых и финансовых ресурсов по секторам и партнёрам
	
	
	
	

	
	
	Определить места с наивысшими показателями задержки роста и неонатальной смертности, и начать сперва там реализацию метода «Десять преимущественных поведений»
	
	
	
	

	4
	Укрепление систем
	Создать комитетов по обсуждению и решению вопросов, связанных с качественными услугами
	Проценты учреждений первичной санитарно-медицинской помощи, использующих контрольные записи для проверки качества

Завершать составление карты социальной франшизы (услуги)

Материалы и программы по повышению потенциала действуют, на основе обучения социальной франшизы

Программы/проек-ты «Больницы с доброжелатель-ными отношениями к ребенку» на  пилотном уровне дейтсвуют

Наличие основных медикаментов во всех медучреждениях

Проценты родильных отделений с рукомойниками, установленными в общедоступных местах

Питание включено в Государственную программу по адресной социальной помощи в качестве критериев


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан, органы общественной самодеятельности
	2020-2024 годы
	В рамках бюджетных средств подчиненных учреждений Министерства здравоохра-нения и социальной защиты населения Республики Таджикистан,  местные исполнитель-ные органы государствен-ной власти,  партнеры по развитию

	
	
	Создать контрольные записи посещений всего дородового ухода в медицинских учреждений
	
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан (центры репродуктивного здоровья,

центры здоровья), общественные волонтёры, матери, органы общественной самодеятель-ности, партнёры по развитию
	
	

	
	
	Определить наиболее уязвимые регионы с точки зрения задержки роста и детской смертности, и начать работать с такими регионами. Осуществлять финансирование на основе результатов, с целью доступа к уязвимым детям и семьям
	
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию, местные исполнительные органы государственной власти
	
	

	
	
	Реализовать модель социальной франшизы (услуги) для определения передовой практики в Таджикистане, чтобы извлечь из неё уроки и распространить практику. Медучреждениям предусмотреть создание доброжелательных к детям пространств, для поощрения игр и заботливого ухода матерью за своим ребёнком


	
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан,

местные исполнительные органы государственной власти, органы местного самоуправления посёлков и сёл,

партнёры по развитию
	
	

	
	
	Для всех целевых зон обеспечить основные медикаменты, потенциал, новую инфраструктуру, где это необходимо, оборудование и улучшения в окружающей среде. Это подчеркнёт важность клиник и сопутствующих служб предоставления услуг по индивидуальной поддержке в качестве главного средства доступа к матерям и семьям.

Установить рукомойники в общедоступных местах в родильном отделении, оснастить их водой и мылом, и рассмотреть варианты предоставления дополнительных стимулов медработникам для их использования
	
	
	
	

	
	
	Дать приоритет первым посещениям по послеродовому уходу на дому в пределах 2 дней со момента выписки из медучреждения


	
	
	
	

	
	
	В рамках межотраслевых обязательств усилить социальную защиту уязвимых семей для снижения барьеров доступа к услугам


	
	
	
	

	
	
	Помочь семьям установить рукомойники, перенеся их во внутрь дома, чтобы легче было мыть руки с мылом.


	
	
	
	

	
	
	Обеспечить бесплатное распределение микронутриентных добавок 


	
	
	
	

	
	
	Заложить в план проблемы и типичные барьеры к посещению служб дородового и послеродового ухода и центры здоровья, например транспорт, уход за детьми, сопутствующие затраты


	
	
	
	

	5
	Исследования, мониторинг и оценка
	Под руководством руководящего комитета установить целевые показатели и промежуточные этапы cогласно с планом мониторинга и оценки. Начать реализацию плана исследований и мониторинга в соответствии с установленными социальными и поведенческими показателями. Создать систему для мониторинга и составления отчётности о промежуточных этапах и показателях в плане реализации, мониторинга и оценки
	Разработка план исследований и мониторинга  

Создание электронной базы данных 

Собрать исходные данные 

Действие совместной разработки услуг в пилотных районах

В процессе реализации проведение исследования с медработниками в медицинских учреждениях 


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан (центры репродуктивного здоровья, центры здоровья),

партнёры по развитию
	2020-2024 годы
	За счет прогнозиру-емых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты населения,   местные исполнитель-ные органы государ-ственной власти,  партнеры по развитию

	
	
	Первичное исследование для лучшего понимания мотивации, рабочей нагрузки и проблем медработников на местах с недостаточным уровнем обеспеченности услугами, чтобы понять особенности поддержки системы здравоохранения для более эффективного достижения её целей.
	
	
	
	

	
	
	Определить наиболее уязвимые регионы с высокими показателями задержки роста у детей и неонатальной смертности. Начать реализацию метода «Десять преимущественных поведений» для больниц доброжелательного отношения к ребёнку в этих местах
	
	
	
	

	
	
	Начать сбор исходных данных социальных и поведенческих показателей, а также быстрый сбор операционных данных местного уровня для поддержки совместной разработки услуг с участием сообществ
	
	
	
	

	
	
	Создать электронную базу данных по беременности, родов и новорожденных
	
	
	
	

	
	
	Проводить исследования при завершении этапов, которые освещают опыт матерей в данном медучреждении. Опубликовать эти данные по всей стране и на местном уровне
	
	
	
	

	
	
	Обеспечивать наличие сопоставимых данных для промежуточных этапов охраны здоровья, с целью оценки и обмена информацией о ходе работы. Росто-весовые таблицы, развешенные на видном месте, с кривыми роста и веса по отношению к возрасту для всех целевых детей в сообществе, являются визуальными средствами подкрепления норм и демонстрации хода физического развития
	
	
	
	

	
	
	Награждение и поощрение исследований с целью улучшения деятельности медработников в уязвимых районах
	
	
	
	

	
	
	Награждение и поощрение медицинских учреждений, как «самых прогрессивных» или «самых эффективных», отличившихся в области снижения показателей задержки роста в заданный период времени. Награды за эффективность работы могут включать всеобщее признание, сертификаты или возможности карьерного роста для всего персонала
	
	
	
	

	6
	Поддерживаю-щие коммуникации и материалы
	Работая непосредственно с членами сообществ и медперсоналом, разработать инструменты для просвещения и напоминания матерям о важности регулярных посещений персонала медучреждений. Это может включать такие инструменты, как памятки о важных отмеченных датах: все посещения центры здоровья (репродуктивное здоровье), приём витаминов, и другие важные промежуточные этапы для мониторинга роста своего ребёнка. Может также включать помощь в работе (контрольные записи и часто задаваемые вопросы), с целью улучшения деятельности медработников
	Разработать инструменты и помощь в работе для медработников, включены в обучение и подготовку, и находятся в пользовании
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан (центры репродуктивного здоровья, центры здоровья),

партнёры по развитию
	2020-2024 годы
	За счет финансиро-вания партнёров по развитию

	
	
	Разработать чёткие и крупноформатные таблицы физического развития для визуального отображения в медучреждениях
	
	
	
	

	
	
	Разработать недорогой набор для новорождённых в качестве прощального подарка матерям, которые покидают родильное отделение. Может включать карту вакцинации, с указанием веса и роста младенца при рождении, карту физического развития, а также указание даты первого посещения послеродовой консультации
	
	
	
	

	7
	Потенциал
	Национальный учебный план должен быть обновлён для внедрения пяти прикладных принципов изменения поведения, знаний о развитии детей дошкольного возраста и воды, санитарии и гигиены, укреплении доверия и благоприятной для здоровья матери среде.

Конкретные навыки по поддержанию грудного вскармливания и питания, простые образовательные методы для матерей о нормах развития детей дошкольного возраста, и взаимный анализ промежуточных этапов развития ребёнка с участием матери.
	Новый учебный план включен в основной план работы медучреждений

Процент  медработников, обученных новому учебному плану

Практикуется курарторство 
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан,  медицинские учреждения,

местные активисты сообществ,

социальные службы, 

группы поддержки,

партнеры по развитию


	2020-2024 годы
	В рамках прогнозируе-мых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты населения,   местные исполни-тельные органы государ-ственной власти, партнёры по развитию

	
	
	Следует создать систему текущего, поддерживающего руководства, и провести «обучение в составе группы» со стороны опытных профессиональных работников, с целью придания системного характера хорошей практике по всей стране.
	
	· 
	
	

	
	
	Повышать способности медработников к эмпатии (умение поставить себя на место другого) и, конкретно, делать так, чтобы все посещения на местах были полезными и доставляли удовольствие.
	
	· 
	
	

	
	
	Подготовить мобильную группу для проведения вакцинаций, раннего выявления беременных женщин, и их мобилизации на ранее посещение службы дородового ухода


	
	· 
	
	

	
	
	Готовить медработников тому, как консультировать матерей в плане критически важных подсказок для запоминания (памяток) при выписке из родильного отделения


	
	
	
	

	8
	Адвокатиро-вание
	Стимулировать национальный публичный диалог и национальные обязательства по снижению масштабов задержки роста, подчёркивающие национальную гордость и будущее Таджикистана, с эволюционной, социальной и экономической точки зрения.
	Событие, организуемое и проводимое руководящим комитетом для достижения согласия
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по телевидению и радио при Правительстве Республики Таджикистан, партнёры по развитию, руководящий комитет
	2021-2024 годы
	В рамках прогнозируе-мых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты населения,   Комитет по телевидению и радио при Правитель-стве Республики Таджик-истан, местные исполни-тельные органы государствен-ной власти, партнёры по развитию 

	
	
	Разрекламированное на высоком уровне создание обновлённых клиник по модели социальной франшизы, с предложением комплекса услуг, включая бесплатные.
	
	
	
	

	9
	Привлечение общественности и социальная мобилизация
	Привлекать сообщества для обмена мнениями о местных исходных данных и совместной разработки таблицы основных показателей задержки роста.
	Проценты сообщества вовлечены в создании базой данных и совместным дизайном национального мониторинга по задержке роста. 

Общественные группы и работники, получили публичное признание

Сегментирование аудитории, завершено, утверждено, фактологически обоснованные коммуникацион-ные сообщения имеются в наличии
	Руководящий комитет на национальном и региональном уровне, 

Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по телевидению и радио, Комитет  по делам женщин и семьи, Комитет по делам молодежи и спорта, Комитет по религии, упорядочению традиций и обрядов при Правительстве Республики Таджикистан, Комитет по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан, местные исполнительные органы государственной власти, органы местного самоуправления посёлков и сёл, органы общественной самодеятель-ности, мобильные компании,

партнёры по развитию 


	2021-2024 годы
	Не требуется финансиро-вание

	
	
	Привлекать общественных руководителей, волонтёров, представителей религиозных организации, группы взаимопомощи и организации для принятия публичных обязательств по снижению масштабов задержки роста и поддержке матерей в первые 1000 дней жизни. 
	
	
	
	

	
	
	Привлекать общественные группы и группы женщин для обсуждения и определения альтернативных решений относительно бесполезных традиционных методов.
	
	
	
	

	
	
	Приглашать религиозных и других активистов для отражения исключительно грудного вскармливания и роли отцов в уходе за детьми, в религиозные и социальные мероприятия, а также для обсуждения альтернативных решений относительно бесполезных традиционных методов.
	
	
	
	

	
	
	Создать SMS-реестр всех целевых семей и матерей для SMS-сообщений, рассчитанных на определённую аудиторию на Этапе 3.
	
	
	
	

	10
	Координация
	Провести мероприятие по достижению согласия, показывающее роли партнёров, ведущее к комплексному национальному подходу к значительному снижению масштабов задержки роста.
	Организация мероприятия по достижению согласия

 
	Руководящий комитет,  Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан,

партнёры по развитию 


	2021-2024 годы
	Не требуется финансиро-вание

	
	
	Освещать проблемы задержки роста в партнёрских связях и инструментах (например, клиники, сообщества, пункты водоснабжения, школы и другие места, которые охватывают целевые аудитории). 
	
	
	
	

	11
	Укрепление систем
	Приоритетные модели поведения для решения вопросов задержки роста освещаются во всех точках контакта медучреждений и местах работы с населением, с помощью медработников, образовательных материалов, часто задаваемых вопросов, обучения и контрольных записей, которые имеют повсеместное применение.
	Вывешенные на видном месте таблицы мониторинга физического развития (росто-весовые кривые) и другие образовательные материалы используются во всех медучреждениях 

Количество мероприятий/

процессов по повышению потенциала

Программы и  график проведения еженедельные или ежемесячные занятия имеются


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию


	2021-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию

	
	
	Визуальные таблицы физического роста и  развития вывешиваются на видном месте и распространяются в целевых медучреждениях для всех детей в возрасте до 2 лет
	
	
	
	

	
	
	Начинаются посещения на дому вновь подготовленного персонала, с новыми материалами, по уходу за наиболее уязвимыми женщинами и семьями. Главная задача – установить отношения со всей семьёй и повысить общий уровень осведомлённости о задержке роста и практике исключительно грудного вскармливания.  
	
	
	
	

	
	
	Медучреждения организуют еженедельные или ежемесячные занятия по грудному вскармливанию.
	
	
	
	

	12
	Исследования, мониторинг и оценка
	Разработать формативное исследование и механизм мониторинга для коммуникационной кампании.
	Имеются в наличии факты для поддержки и корректировки национальной коммуникацион-ной кампании

Национальная таблица основных показателей задержки роста представлена вниманию общественности и регулярно обновляется

Проценты  фактологически обоснованной системы конкретных мероприятий имеются в наличии, необходима для поддержки обслуживания по месту жительства и внесения общих улучшений при разработке программ

Проценты проведённых конкретных мероприятий
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2021-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию

	
	
	Подытожить исходные данные, создать национальную таблицу основных показателей задержки роста, включая данные медучреждений. Широко распространить новые исходные данные и таблицу основных показателей задержки роста для повышения осведомлённости о ситуации и в отношении того, что можно сделать на местном уровне.
	
	
	
	

	
	
	Реализовать полученные результаты первичных исследований и совместной работы, проведённой с медработниками на предыдущем этапе, для поддержки и  улучшений в медицинском обслуживании.
	
	
	
	

	
	
	Использовать социальные и поведенческие исходные данные для разработки фактологически обоснованной системы конкретных мероприятий, для поддержки обслуживания по месту жительства и внесения общих улучшений при разработке программ.
	
	· 
	
	

	13
	Поддерживаю-щие коммуникации и материалы
	Разработать контент и Программы, для освещения местными и региональными СМИ о причинах, вызываемых задержки роста, и моделей поведения в целях профилактики. Пропагандировать высокобелковые, приемлемые по цене и легкодоступные продукты питания, например, яйца.

 
	Заключён контракт с творческим агентством на разработку и реализацию национальной коммуникационной кампании

Краткие сводки данных, часто задаваемые вопросы  имеются в наличии 

Количество роликов-свидетельств в пользу обязательств, примеров того, что может быть сделано, поддерживаемых в беседах лицом к лицу, в социальных сетях, телевизионных ток-шоу и по радио (отдалённые районы)

Начало кампании 1 этапа 


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет ТВ и радио  при Правительстве Республики Таджикистан, партнёры по развитию 
	2021-2024 годы
	В рамках прогнозиру-емых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты,   Комитет по телевидению и радио при Правитель-стве Республики Таджикистан, местные исполнитель-ные органы государствен-ной власти, партнёров по развитию

	
	
	На базе научно обоснованного и инновационного креативного подхода, начать поэтапную национальную мультимедийную кампанию, первым этапом которой является осведомлённость о задержке роста.
	
	
	
	

	
	
	Создать телевизионные ролевые модели и темы для телевидения, фильмы или кулинарные реалити-шоу и конкурсы рецептов из разных регионов и показать их на телевидении.
	
	
	
	

	
	
	Рассмотреть способы, посредством которых может быть использована традиционная и популярная культура для распространения сообщений, например, с помощью песен. 
	
	
	
	

	14
	Потенциал
	В то время, как медперсонал имеет большое значение, в центре внимания будет повышение потенциала средства массовой информации и образовательных учреждений для разработки и поставки материалов, реализации программ и кампаний.

Сообщения делают акцент на повышение осведомлённости о задержке роста, питание, исключительно грудное вскармливание и развитие детей дошкольного возраста, а также важность раннего доступа к медицинским услугам.
	Количество компетентных организаций, способных разрабатывать и поставлять информационно-образовательные материалы, реализовывать программы и кампании


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по телевидению и радио при Правительстве Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2021-2024 годы
	В рамках прогнозируе-мых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты,   Комитета по телевидению и радио при Правитель-стве Республики Таджикистан, местные исполнитель-ные органы государствен-ной власти, партнёры по развитию

	
	
	Начать наращивать потенциал сетей привлечения общественности и социальной мобилизации, роль которых в создании спроса будет критически важной на следующем этапе.
	
	
	
	

	15
	Адвокатиро-вание
	Перевести адвокационные мероприятия, которые содействуют улучшению системы здравоохранения на районных и местных уровнях. Связать начало работы с личными историями и процессом развития семей, которые продолжают оставаться частью истории кампании 
	Начата национальная мультимедийная коммуникацион-ная кампания для повышения осведомлённости о задержке роста и её профилактике
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по телевидению и радио при Правительстве Республики Таджикистан,  партнёры по развитию 
	2022-2024 годы
	В рамках прогнозируе-мых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты,   Комитет по телевидению и радио, местные исполнитель-ные органы государствен-ной власти, партнёров по развитию партёры

	
	
	Обратить внимание на настоятельную необходимость поддержания качества (предоставления) услуг для удовлетворения спроса со стороны сообщества.
	
	
	
	

	16
	Привлечение обществен-ности и социальная мобилизация
	Проводить регулярно (еженедельно или ежемесячно) встречи групп поддержки матерей по грудному вскармливанию, дополнительному питанию и наставническому консультированию. Обеспечить их проведение, памятуя о пяти принципах. Обеспечить участие в них свекровей или других членов-помощников семьи
	Количество местных групп поддержки

Количество и  тип общественных организаций-партнёров

Регулярный (ежемесячный) график наставнической поддержки существует
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан, местные исполнительные органы государственной власти, органы местного самоуправления посёлков и сёл, органы общественной самодеятельности
	2022-2024 годы
	В рамках прогнозиру-емых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты населения,   Комитет по местному развитию при Президенте Республики Таджикистан, местные исполнитель-ные органы государствен-ной власти, партнёры по развитию

	
	
	Предложить разную мотивацию матерям, свекровям и отцам во время особенных моментов в течение первых тысячи дней
	
	
	
	

	
	
	Провести работу по составлению семейного бюджета, включая расходы на медицинские услуги и транспорт, и вовлечь общественных активистов и других  для выявления уязвимых семей
	
	
	
	

	
	
	В ходе первого посещения на дому по послеродовому уходу, помочь матерям определиться или создать своё «пространство» для грудного вскармливания – спокойное и уютное место, где мама и ребёнок могут поддерживать связь друг с другом и питаться.
	
	
	
	

	
	
	Поощрять женщин к посещению центры здоровья (репродуктивное здоровье) с мужем или членом семьи, так как это закрепляет поведенческие привычки в части соблюдения указаний или предписаний врача.
	
	
	
	

	17
	Координация
	Установить формальные партнёрские отношения с религиозными организациями и программами, которые осуществляют доступ к женщинам, мигрантам, особенно уязвимым группам – чтобы создать спрос на технологические и поведенческие изменения. Руководящий комитет ежегодно организует и проводит мероприятие по оценке промежуточных этапов/обязательств.  
	Факторы предложения и спроса, cогласованы

Проценты ключевых партнёров и программ поддерживают реализацию, например, религиозные организации, неправительствен-ные организации, программы адресной социальной помощи.

Проведение мероприятия по оценке промежуточных этапов 
	Комитеты по делам женщин и семьи, по религии, упорядочению традиций и обрядов при Правительстве Республики Таджикистан,  Министерство  труда,  миграции   и занятости населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию, общественные и неправительсвен-ные организации  


	2022-2024 годы
	За счёт финансирования партнёров по развитию

	
	
	Установить партнёрские отношения и службы координации с другими секторами, например, транспорт, социальная помощь и т. п., для обеспечения устранения барьеров доступа.
	
	
	
	

	18
	Укрепление систем
	Усилить акцент на 10 приоритетных моделях поведения посредством поддержки на рабочем месте для улучшения оказания помощи.
	Количество мероприятий/ процессов по повышению потенциала

Заключительные интервью/опросы потребителей

Количество мест c доброжелатель-ной для ребёнка средой
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан и партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию

	
	
	Продолжать инвестировать в создание доброжелательной для ребёнка среды, приятной с эстетической точки зрения, в улучшение и мониторинг общего опыта матерей.
	
	
	
	

	
	
	Использовать мониторинг в реальном режиме времени, из метода социальной франшизы/передовой практики, для понимания того, что работает.
	
	
	
	

	
	
	Дать приоритет посещениям на дому наиболее уязвимых семей, чтобы поддержать их в развитии знаний и навыков.
	
	
	
	

	19
	Исследования, мониторинг и оценка
	Сделать доступными данные на уровне медучреждения, сервис-ориентированные данные, в пределах системы, для каждого пациента (например, назначенные добавки микроэлементов, проведённые занятия по консультированию, высланные SMS-напоминания, и т. п.).
	Создано таблица основных данных мониторинга  

Выявлены высокоэффектив-ные медучреждения и их характеристики 

Проценты медучреждений с доступом к данным на уровне медучреждений 

Среднесрочный анализ программ, получен положительный отклик со стороны руководства
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Агенство по статистике при Президенте Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партёров по развитию

	
	
	Интервью по выяснению результатов посещения клиники, в частности, после выписки из родильного отделения. Выявить высокоэффективные медучреждения для извлечения ценных уроков (передовая практика), для обмена информацией с низкоэффективными центрами здоровья. Разработать систему каналов обратной связи и последующего наблюдения.
	
	
	
	

	
	
	Реализовать системы мониторинга для поддерживающего руководства и гарантии качества.

Предусмотреть второй раунд данных исследования по основным показателям для сравнения с тенденцией и исходным уровнем через 2 года. Провести среднесрочный анализ программ через 24 месяца.
	
	
	
	

	20
	Поддерживаю-щие коммуникации и материалы
	Реализовать многоканальную, национальную медиа-кампанию, подчёркивающую степень угрозы, осведомлённость и достижимость моделей поведения, а также рост репутации медработников и медучреждений как источников надёжной информации и консультирования. Материалы следует рассчитывать на различные аудитории, включая, но, не ограничиваясь сектором здравоохранения.
	Национальная медиа-кампания Этапа 2 развёрнута

Формальное признание общественных групп и работников, по крайней мере, публичное признание на ежеквартальной основе
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, рекламные агентства, партнёры по развитию

	2022-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партнёров и частного сектора

	
	
	SMS-сообщения высылаются матерям и семьям, напоминающие им о назначениях (посещениях врача) и группах поддержки, а также промежуточных этапах развития и другие сообщения.
	
	
	
	

	
	
	Обеспечить, чтобы помещённые на видном месте коммуникационные материалы, в местах обслуживания и за их пределами, продвигали желаемые социальные нормы: матери и отцы, практикующие «метод кенгуру», грудное вскармливание, поддерживающая роль свекровей и т. п.
	
	
	
	

	21
	Потенциал
	Реализовать текущее поддерживающее руководство для медперсонала  в медучреждениях, а также при посещениях на дому
	Группы гражданского общества обучены и подготовлены
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию, общественные и неправитель-ственные организации


	2022-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партнёров и частного сектора

	
	
	Обеспечить, чтобы всё гражданское общество и другие группы, реализующие компоненты программы, были обучены и подготовлены в части пяти руководящих принципов, а также ключевых сообщений для продвижения 10 моделей поведения, и продвижения специализированной медицинской помощи


	
	· 
	
	

	22
	Адвокация
	Для устранения барьеров, исходящих из государственной политики, инфраструктуры, снабжения или общественной поддержки, повлиять на необходимые изменения в политической воле, выделении ресурсов, системах, законодательном урегулировании или реакции общественности


	Перераспределе-ние ресурсов в тех сферах, где они необходимы


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	Не требуется финансиро-вание

	23
	Привлечение общественности и социальная мобилизация
	Проанализировать и устранить остающиеся барьеры доступа и освоения услуг. Это может включать оставление за бортом наиболее уязвимых групп, ограниченную общественную поддержку рекомендуемым моделям поведения, или общую неудовлетворённость или недоверие к подходу


	Выявлены люди, которые не являются участниками получения помощи/услуг

Проценты  устраненных выявленных барьеров 
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	Не требуется финансиро-вание

	
	
	Усилить внимание на работу с населением по дополнительному уходу на дому в критические моменты, например, сразу после рождения ребёнка, или, когда сезонные, погодные или другие условия могут ограничить доступ к медучреждениям.
	
	
	
	

	24
	Координация
	Координация с действующими субъектами вне системы здравоохранения имеет важное значение для обеспечения устранения, в частности, барьеров доступа


	Проценты заинтересован-ных партнёров активны в устранении барьеров доступа

Ряд партнёров, заинтересованных в получении доступа для уязвимых групп, активны в устранении ключевых барьеров
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	За счёт  финансиро-вания партнёров по развитию

	
	
	Сконцентрироваться на таких барьерах, как транспортировка, финансы, механизмы социальной поддержки, и других компенсационных мерах, особенно в отношении семей, испытывающих постоянный недостаток продовольствия, в частности, что касается улучшения доступа для наиболее уязвимых семьей.
	
	
	
	

	25
	Укрепление систем
	Продолжить инфраструктурные улучшения для обеспечения наличия санитарно-технического оборудования во всех целевых медучреждениях, поставок, и подготовленного персонала.
	Проценты персонала имеет доступ к таблицам основных показателей и данным по системам


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию


	2022-2024 годы
	За счёт  финансиро-вания партнёров по развитию

	
	
	Переработать подход к научению участливому отношению к другому человеку.
	
	
	
	

	
	
	Определить медучреждения с самыми низкими результатами работы и сконцентрировать внимание на их усиление. Определить медучреждения с наивысшими результатами работы, признать их и извлечь уроки.
	
	
	
	

	26
	Исследования, мониторинг и оценка
	Проанализировать повестку дня исследований – используя качественные и количественные методы – с чёткой целью понять, почему опыт обслуживания, осведомлённость и восприятие рисков, общественная поддержка, или другие вопросы воздействуют позитивно или негативно на освоение рекомендуемых моделей поведения. Здесь следует также выявить позитивные, и мотивирующие факторы в пользу более широкого принятия или воспроизведения. Предусмотреть сводку  основных показателей и сравнение с тенденцией и исходным уровнем.
	Данные по техническому заданию  собраны 

Повестка дня исследований пересмотрена и  имеется в наличии


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, общественные и неправительсвтенные организции,

партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	За счёт  финансиро-вания партнёров по развитию

	27
	Поддерживаю-щие коммуникации и материалы
	Обновить коммуникационные материалы по знаниям, осведомлённости и барьерам риска на основе имеющихся данных. Пересмотреть медийный подход для рассмотрения конкретных возможностей и барьеров, выявленных из сбора данных, особенно остающиеся пробелы в знаниях, восприятии или принятии к повседневной поведенческой практике. Это также следует согласовать с корректировкой существующих инструментов и помощи в работе, и анализом основных сообщений (тезисов).
	Обновлённые коммуникацион-ные материалы имеются в наличии

Обновлённый план по средствам массовой информации имеется в наличии

Признать публично общественные группы и работников
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, Комитет по телевидению и радио при Правительстве Республики Таджикистан, общественные и неправитель-свтенные организции,

партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	В рамках прогнозируе-мых фондов в секторе  здравоохра-нения и социальной защиты населения,  Комитет по телевидению и радио при Правительстве Республики Таджикистан, партнёры по развитию

	28
	Потенциал
	Повышение потенциала следует нацелить и сконцентрировать на вопросах, которые появляются из заключительных исследований обслуживания по месту жительства. Следует вновь провести обучение и подготовку в группе для решения вопросов текучести персонала, извлечения уроков, и вопросов, которые возникли со времени первого этапа.
	Проценты целевых курсов подготовки в группе, исходя из низких результатов исследований обслуживания по месту жительства

Проценты курсов подготовки в группе, которые проведены c повторными группами
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию
	2022-2024 годы
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию

	29
	Адвокатиро-вание
	Интенсифицировать национальное обсуждение и поддержку развитию детей дошкольного возраста. Отметить успехи в снижении масштабов задержка роста и возросшей роли медучреждений.
	Рост и развитие детей дошкольного возраста включен в национальной повестке дня
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан
	2024 год
	Не требуется финансиро-вание

	
	Привлечение общественности и социальная мобилизация
	Проконсультироваться с существующими общественными группами и медработниками, чтобы дать представление о том, как можно обеспечить и поддерживать дальнейшее снижение масштабов задержки роста в условиях структуры заботливого ухода.
	Проценты  общественных групп проконсультиро-ваны по вопросам роста и  развития детей дошкольного возраста/ухода
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения, Министерство образования и науки Республики Таджикистан
	2024 год
	За стёт  финансиро-вания партнёров по развитию

	30
	Координация
	Проанализировать координационные механизмы, с национального до местного уровня, для охвата всей структуры заботливого ухода.

Привлечь другие платформы и другие заинтересованные сектора посредством руководящей группы, включая воды, санитарии и гигиены, образование, охрану ребёнка, и здравоохранение. Приоритезировать целевые сферы и наиболее эффективные способы интегрирования и измерения задержки роста во всей структуре заботливого ухода.
	Пересмотренный порядок участия в руководящем комитете
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию 


	2024 год
	Не требуется финансиро-вание

	31
	Укрепление систем
	Создать обновлённую модель социальной франшизы/передовой практики, в рамках которой можно продвигать передовой опыт и работу центров здоровья, и обмениваться передовой практикой. Инвестировать в текущее поддержание моделей поведения посредством широкого внедрения передовой практики.
	Проценты  медработников обучены по вопросам роста и развития детей дошкольного возраста и заботливого ухода

Учебные материалы имеются в наличии
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию 


	2024 год
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию

	32
	Исследования, мониторинг и оценка
	5-летняя оценка должна показать, где Программа повлияла на поведение, чтобы уменьшить показатели задержки роста. Опубликовать извлеченные уроки и содействовать обучению в различных секторах и в региональном масштабе.  
	Последствия программирова-ния данных по техническому заданию изучены

Пересмотренная система мониторинга условий роста развития детей дошкольного возраста и заботливого ухода

5-летний отчёт и извлечённые уроки опубликованы


	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию 


	2024 год
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию

	33
	Поддерживаю-щие коммуникации и материалы
	Провести анализ охвата средствами распространения информации для утверждения наиболее эффективных подходов. Обновить материалы на основе информации из сообщества и центров здоровья.
	Отчёт об анализе средств распространения информации опубликован

Обновлённые материалы имеются в наличии
	Министерство здравоохранения и социальной защиты населения Республики Таджикистан, партнёры по развитию 


	2024 год
	За счёт финансиро-вания партнёров по развитию


1

