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1. Соціальні послуги для ВІЛ-ІНФІКОВАНИХ дітей 

В Україні створена та функціонує мережа центрів соціальних служб 

для сім’ї, дітей та молоді (далі – соціальні служби). Це спеціальні заклади, 

що у відповідній територіальній громаді (тобто за місцем проживання) 

працюють із соціально незахищеними категоріями сімей, дітей та молоді, які 

перебувають у складних життєвих обставинах та потребують сторонньої 

допомоги. 

Складні життєві обставини визначено в Законі України «Про соціальні 

послуги». Це обставини, що об’єктивно порушують нормальну 

життєдіяльність особи, наслідки яких вона не може подолати самостійно 

(інвалідність, сирітство, безпритульність, відсутність житла або роботи, 

насильство, зневажливе ставлення та негативні стосунки в сім’ї, 

малозабезпеченість, стихійне лихо тощо). 

ВІЛ-інфекція безпосередньо не є складною життєвою обставиною, але 

якщо вона може призвести до вищезазначених наслідків, то дана категорія 

дітей має право на отримання соціальних послуг та соціальної підтримки в 

соціальних службах. Соціальні служби створено при кожній обласній, 

районній державних адміністраціях, майже при кожному органі виконавчої 

влади в містах, у частині сільських та селищних рад. Саме звернувшись до 

цих органів місцевої влади, можна дізнатися про адресу та графік роботи 

соціальних служб. 

Послуги, що надають соціальні служби, є державними послугами і 

здійснюються безоплатно. 

Соціальні служби надають інформаційні, психологічні (за наявності 

психолога), соціально-педагогічні, соціально-медичні, соціально-економічні, 

юридичні (за наявності юриста) послуги та здійснюють соціальний супровід 

сімей, де є діти з ВІЛ-інфекцією, і соціальне супроводження прийомних 

сімей, дитячих будинків сімейного типу, у яких виховуються діти з ВІЛ-

інфекцією. 

На сьогодні в Україні є затверджений стандарт мінімального пакета 

соціальних послуг дітям, які живуть з ВІЛ-інфекцією, та дітям, народженим 

ВІЛ-позитивними матерями, членам їхніх сімей. Цей стандарт стосується не 

тільки соціальних служб та їх спеціалізованих формувань, а й закладів 

соціального обслуговування, спеціальних установ для дітей, закладів 

соціального захисту та соціального обслуговування дітей, закладів та 



недержавних організацій, які реалізують соціальні програми та проекти, що 

фінансуються з державного або місцевих бюджетів. 

В цьому стандарті передбачено перелік та зміст гарантованого пакета 

соціальних послуг, які надають вищезазначені організації та установи дітям з 

ВІЛ-інфекцією, дітям, народженим ВІЛ-позитивними матерями, членам їхніх 

сімей.Розділ 5 

Соціальна підтримка дітей з ВІЛ-інфекцією в центрах соціальних 

служб для сім’ї, дітей та молоді. 

До соціально-медичних послуг належать: 

– консультувати (індивідуально та в групі) з питань формування 

прихильності до лікування та особливостей догляду й підтримки дітей, які 

живуть з ВІЛ; 

– навчати профілактиці передачі ВІЛ та опортуністичних інфекцій, 

формуванню навичок здорового способу життя; 

– направляти дитину, яка живе з ВІЛ, до відповідних спеціалістів згідно 

з потребами та показаннями; 

– представляти інтереси клієнтів в організаціях, які надають медичні 

послуги, з діагностики, лікування ВІЛ-інфекції, супутніх інфекцій або інших 

захворювань, не пов’язаних з ВІЛ-інфекцією. 

Психологічні послуги – це психодіагностика, кризове втручання, 

психологічна адаптацію до питань, пов’язаних із позитивним ВІЛ-статусом, 

підготовка рекомендацій для соціального супроводу, індивідуальні та групові 

консультації для дітей, батьків (законних представників) з питань підготовки 

батьків до відкриття дитині діагнозу, проведення групових занять і тренінгів, 

спрямованих на вирішення проблем особистості, сприяння організації та 

роботі  

груп взаємодопомоги. 

Соціально-економічні послуги передбачають здійснення моніторингу 

дотримання законодавчих норм щодо обов’язкових соціальних виплат, 

залучення коштів благодійних фондів, які будуть спрямовано на лікування, 

оздоровлення, харчування, транспортування дитини. 

До соціально-педагогічні послуги належать: 

•  виявити та сприяти розвитку різнобічних інтересів і потреб 

дітей, які живуть з ВІЛ, та дітей, народжених ВІЛ-інфікованими матерями; 

•  організовувати індивідуальний навчальний та виховний процеси, 

дозвілля, спортивно-оздоровчу, технічну та художню діяльність тощо; 

•  проводити індивідуальні і групові заняття з дітьми та їх 

законними представниками з метою підготовки ВІЛ-інфікованих дітей до 

перебування в організованих дитячих колективах; 

•  проводити консультації, індивідуальні та групові заняття з 

батьками (особами, які їх заміняють) з питань догляду, розвитку та 

виховання дітей, які живуть з ВІЛ; 

•  домагатися права дитини на дошкільну та загальну середню 

освіту. 

Юридичні послуги необхідні, щоб: 



• надавати консультації з питань дотримання прав на навчання, 

лікування, конфіденційність; 

•  проводити інформаційно-просвітницькі заходи з питань 

законодавства у сфері ВІЛ-інфекції для батьків (законних представників) 

ВІЛ-інфікованих дітей та державних установ, громадських організацій, які 

працюють у сфері ВІЛ-інфекції; 

•  здійснювати представництва дітей, які живуть з ВІЛ, у питаннях, 

пов’язаних з позитивним ВІЛ-статусом; 

•  оперативно реагувати, відповідно до чинного законодавства, на 

факти порушення прав ВІЛ-інфікованих дітей, зокрема факти насильства; 

•  представляти інтереси постраждалої дитини в різних установах 

та організаціях. 

Соціально-побутові послуги спрямовані на те, щоб забезпечити осіб, 

які їх потребують, продуктами харчування, м’яким та твердим інвентарем, 

гарячим харчуванням, транспортними послугами, засобами малої механізації, 

здійснювати соціально-побутовий патронаж, викликати лікаря, купувати та 

приносити медикаменти тощо. 

Інформаційні послуги існують, щоб: 

•  створювати та підтримувати базу даних про організації, які 

надають соціальні послуги цільовим групам; забезпечувати цією 

інформацією лікувально-профілактичні заклади, що здійснюють 

диспансерний нагляд; 

•  надавати інформаційно-просвітницькі послуги з питань догляду, 

підтримки, базові знання з проблем ВІЛ-інфекції, а також безпечної 

поведінки щодо інфікування ВІЛ; 

•  організовувати та проводити масові заходи у контексті проблеми 

ВІЛ-інфекції з метою формування толерантного ставлення до дітей, які 

живуть з ВІЛ; 

•  активізувати та залучати до вирішення проблем ВІЛ-інфекції 

організації і установи різних форм власності й сфер діяльності; 

•  розробляти й розповсюджувати інформаційно-просвітницькі 

матеріали у контексті різних аспектів проблеми ВІЛ-інфекції. 

Якщо ми говоримо про послуги, то, звернувшись до соціальної служби, 

сім’я або особа може не повідомляти про ВІЛ-статус дитини. Але якщо 

послуги будуть стосуватися допомоги, пов’язаної з ВІЛ-інфекцією, то для 

отримання ефективної допомоги радимо сказати про позитивний ВІЛ-статус, 

при цьому розуміючи, що соціальна служба, відповідно до чинного 

законодавства, забезпечує конфіденційність інформації. 

Соціальна служба не є спеціалізованим закладом, який працює саме з 

даною проблемою, але на сьогодні це державний заклад, який акумулює всю 

базу даних установ та організацій різних форм власності, державних закладів 

різного спрямування, які спроможні допомогти у вирішенні проблем ВІЛ-

інфікованої дитини. 

2. Функції соціальної служби 

Соціальна служба може: 



•  виступити посередником між клієнтом та будь-якою 

організацією у вирішенні  

соціально-економічних та побутових питань: відновленні житла, 

розв’язанні житлово-побутових питань, отриманні реєстрації, 

працевлаштуванні, забезпеченні продуктами харчування й тимчасовим 

житлом у закладах соціального обслуговування; 

•  забезпечити посередництво в організації дозвілля, спортивно-

оздоровчій, творчій діяльності, залученні до волонтерської роботи, отриманні 

послуг з професійної перепідготовки, професійного навчання членів сім’ї, які 

не працювали або втратили професійні навички; 

•  інформувати про наявні пільги та соціальні виплати, умови 

отримання соціальних послуг, реабілітаційні програми, діючі групи 

взаємопідтримки та взаємодопомоги; 

•  допомогти в оформленні необхідних документів на отримання 

допомоги та ін., у влаштуванні дитини в школу, у дитячий садочок, центр для 

ВІЛ-інфікованих дітей та молоді; 

•  сприяти соціально-психологічній адаптації ВІЛ-позитивної 

дитини в умовах організованого дитячого колективу; 

•  надати необхідну інформацію для батьків про особливості 

виховання та розвитку дитини з ВІЛ-інфекцією; 

•  допомогти у формуванні навичок самопредставництва, захисту 

прав, розвитку комунікативних навичок; 

•  взаємодіяти з медичними працівниками з питань лікування та 

догляду за ВІЛ-позитивною дитиною; 

•  провести роботу з формування навичок захищених статевих 

стосунків, профілактики ВІЛ-інфекції та інших інфекційних захворювань, 

збереження репродуктивного здоров’я; 

•  надати гуманітарну допомогу (за наявності).Розділ 5 

Якщо в соціальній службі є психолог, можливе надання психологічної 

допомоги, зокрема психологічних консультацій про покращення 

мікроклімату в сім’ї, збереження психологічного здоров’я членів сім’ї, 

набуття впевненості у своїх силах, адаптації до середовища, поліпшення 

взаємин з оточенням, формування навичок подолання труднощів та 

конфліктів з оточенням; організація та координація психотерапевтичних 

груп; психологічна діагностика, корекція та реабілітація. 

Найчастішою послугою для сімей, які мають ВІЛ-інфіковану дитину, в 

соціальній службі є консультування з різних питань. Практика роботи 

соціальних служб у цьому напрямі визначила низку питань, на які соціальний 

працівник повинен насамперед звернути увагу. 

Важливою є робота соціального працівника з батьками щодо 

формування «природного» ставлення до дитини батьків та оточення. Дуже 

часто хвора дитина, а тим більше ВІЛ-інфікована, викликає сильне почуття 

жалю, що провокує відповідне ставлення батьків.  

Звісно, така дитина потребує особливої уваги, але соціальний 

працівник має спрямувати батьків на виконання всіх тих звичайних речей з 



дитиною, які виконуються в будь-якій іншій сім’ї відповідно до віку та 

потреб дитини. 

З іншого боку, батьки часто потребують знань і навичок щодо 

розуміння поведінки дитини, спричиненої або не спричиненої ВІЛ-

інфекцією. 

Поряд з цим усе ж таки є певні особливості, на які треба звертати увагу. 

Діти, які живуть з ВІЛ, значно частіше хворіють, ніж звичайні діти. Саме 

тому вони потребують посиленішогодотримання санітарно-гігієнічних норм 

при догляді за ними, спостереження за зміною самопочуття, більш 

повноцінного харчування. Соціальний працівник має переконатися, що 

батьки це усвідомлюють та використовують у повсякденному житті. Проте 

любов, турбота й опіка є для цих дітей не менш важливими, ніж перелічене 

вище. 

Найбільш необхідними для батьків є знання про догляд, харчування, 

профілактику інфекцій, вживання ліків, надання першої невідкладної 

допомоги тощо. Навіть якщо батьки не висловили бажання отримати дану 

інформацію, рекомендуємо мати в соціальній службі відповідні інформаційні 

матеріали, які можна надати батькам для того, щоб вони мали достовірну та 

корисну інформацію. 

Ще одним важливим аспектом допомоги батькам з боку соціального 

працівника може бути перевірка готовності дитини до відвідування дитячого 

закладу, тобто чи має дитина необхідні навички гігієни та поведінки, чи 

знають батьки, як, що і кому вони можуть у дитячому закладі сказати про 

ВІЛ-інфекцію в дитини тощо. 

Окремим блоком роботи як з батьками, так і з дитиною є розкриття 

позитивного ВІЛ-статусу дитині. Це дуже серйозна, комплексна та делікатна 

робота. Якщо в соціальній службі є фахівець, який пройшов відповідне 

навчання, тоді над цією проблемою можна працювати безпосередньо в 

службі. Якщо такого фахівця немає, а потреба в цій послузі є, соціальна 

служба зв’язує батьків з тією організацією, яка може в цьому допомогти. 

3.Соціальне інспектування сім’ї 

Інформація про сім’ю, в якій виховується ВІЛ-інфікована дитина, може 

надійти в соціальну службу від інших установ та організацій не з приводу 

того, що дитина має ВІЛ-інфекцію, а з приводу, наприклад, ризику 

позбавлення батьків батьківських прав чи загрози вчинення насильства, 

відсутності житла, бідності тощо. 

В цьому випадку на підставі отриманої інформації соціальна служба 

здійснює інспектування сім’ї, під час якого з’ясовує основні проблеми та 

потреби членів родини; готує соціально-психологічну характеристику сім’ї. 

За результатами соціального інспектування складається акт і, якщо є 

відповідні підстави, інформація про сім’ю заноситься до загального банку 

даних сімей, які опинилися в складних життєвих обставинах. 

Результатом соціального інспектування може бути: 



•  занесення інформації про сім’ю, яка виховує дитину із ВІЛ-

інфекцією, до банку даних як про таку, що опинилася в складних життєвих 

обставинах; 

•  винесення на розгляд дорадчого органу питання про подальшу 

роботу з сім’єю; 

•  узяття під соціальний супровід без винесення питання на розгляд 

дорадчого органу (у разі подання заяви сім’єю); 

•  надання соціальних послуг; 

•  рекомендації членам сім’ї, пов’язані з подоланням складних 

життєвих обставина власними силами, засобами та можливостями; 

•  клопотання про направлення до закладу соціального 

обслуговування; 

•  звернення до органів влади, підприємств, установ та організацій 

з метою сприяння ними вирішенню питань з подолання складних життєвих 

обставин; 

•  порушення перед відповідними органами клопотання про 

застосування передбачених законодавством санкцій до підприємств, установ 

та організацій усіх форм власності, громадян, накладання дисциплінарних та 

адміністративних стягнень на посадових осіб у разі порушення ними 

законодавства стосовно дітей і молоді; 

•  прийняття керівництвом соціальної служби інших рішень, 

спрямованих на розв’язання проблем сім’ї, яка опинилася в складних 

життєвих обставинах. 

Не допускається розголошення одержаних при здійсненні соціального 

інспектування відомостей про особисте життя членів сім’ї та іншої 

інформації, якщо це порушує їхні права та законні інтереси. 

Якщо занесена до банку даних сім’я, що виховує ВІЛ-позитивну 

дитину, потребує втручання інших установ та організацій для вирішення її 

проблем, якщо проблеми дуже серйозні, які потребують негайного та 

комплексного вирішення, матеріали про стан цієї сім’ї виносяться  

на розгляд дорадчого органу, який створений або при управлінні у справах 

сім’ї та молоді, або безпосередньо на чолі із заступником державної 

адміністрації. 

Матеріали на це засідання готує соціальна служба. На засіданні 

дорадчого органу присутні представники охорони здоров’я, освіти, міліції, 

праці та соціального захисту тощо, може бути присутньою й сім’я. 

Принципи роботи соціальних служб 

Основними принципами надання соціальних послуг та роботи 

соціальних служб є: 

•  дотримання і захист прав людини; 

• адресованість та індивідуальний підхід; 

•  доступність та відкритість; 

•  добровільність вибору отримання чи відмови від надання 

соціальних послуг; 

•  гуманність; 



•  законність; 

•  конфіденційність. 

4. Соціальний супровід сімей, які мають ВІЛ-ІНФІКОВАНУ 

дитину,  

в центрах соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді 

Якщо сім’я, яка має дитину з ВІЛ-інфекцією, потребує не одноразових 

послуг, а комплексної допомоги, оскільки має серйозні перешкоди для 

нормальної життєдіяльності такої дитини, то соціальна служба може взяти 

таку сім’ю або особу під соціальний супровід. 

Відповідно до Закону України «Про соціальну роботу з сім’ями, дітьми 

та молоддю», соціальний супровід – це вид соціальної роботи, спрямованої 

на здійснення опіки, допомоги та патронажу соціально незахищених 

категорій дітей та молоді з метою подолання життєвих труднощів, 

збереження, підвищення їхнього соціального статусу. 

Якщо говорити доступніше та зрозуміліше, то соціальний супровід є 

визначеною формою роботи, яка спрямована на подолання або мінімізацію 

складних життєвих обставин, адаптацію до умов середовища шляхом 

надання конкретних соціальних послуг. 

Варто зазначити, що соціальний супровід – це тривалий процес, до 

якого можуть залучатися суб’єкти різних галузей (психологи, педагоги, 

юристи, медичні працівники та ін.) й іноді саме від їхньої взаємодії залежить 

результат. Якщо ми говоримо про соціальний супровід  

сім’ї, яка має ВІЛ-інфіковану дитину, то всі вищезазначені фахівці є 

залученими до вирішення  

проблем сім’ї, оскільки на сьогодні рівень стигматизації та 

дискримінації людей, які живуть з ВІЛ, залишається ще досить високим. 

Особливістю соціального супроводу є добровільність, тобто сім’я чи 

особа повинна засвідчити свою згоду на здійснення соціального супроводу, а 

значить – на втручання у своє життя. Отже, сім’я, яка має ВІЛ-позитивну 

дитину, може обрати для здійснення соціального супроводу не соціальну 

службу, а, наприклад, громадську організацію, що сьогодні дуже ефективно 

працюють саме з проблемами ВІЛ-інфекції. Тоді соціальна служба може 

виступити одним із суб’єктів, залучених до цього процесу соціального 

супроводу. 

Основні ознаки соціального супроводу: 

•  це не одна послуга, а комплекс; 

•  ці послуги надаються протягом певного періоду; 

•  залучення інших фахівців та використання ресурсів громади; 

•  згода особи на соціальний супровід та її активна позиція. 

Впродовж історії соціальної роботи відбувалася поступова зміна 

значення поняття «соціальний супровід». Якщо на початку ХХ століття 

основним алгоритмом довготривалого втручання був такий: «вивчення  – 

діагноз  – лікування», при якому вся відповідальність покладалася на 

фахівців, то наприкінці 50-х років ХХ століття було запропоновано нову 

модель: «проблема – вирішення», значення якої полягає в активізації ресурсів 



та можливостей людини для самостійного розв’язання проблем, при цьому 

фахівці покликані допомагати людині, а не вирішувати за неї її проблеми. 

Мета соціального супроводу  – допомогти подолати життєві труднощі, 

мінімізувати негативні наслідки чи повністю розв’язати проблеми сім’ї. 

Тобто сім’я під час соціального супроводу набуває навичок, які надалі 

допоможуть їй самостійно забезпечувати розвиток та виховання дитини з 

ВІЛ-інфекцією. 

Залежно від особливостей людини соціальний супровід має свою 

специфіку щодо змісту, технологій та процедур, які застосовуються. Вони 

викладені у відповідних нормативних документах. 

Сім’я, яка виховує ВІЛ-інфіковану дитину, звернувшись до соціальної 

служби, має право отримати детальну інформацію про соціальний супровід, 

його етапи тощо. 

Соціальний супровід розпочинається безпосередньо після закріплення 

за відповідною сім’єю, яка виховує ВІЛ-позитивну дитину, конкретного 

соціального працівника. 

Слід наголосити, що соціальний супровід здійснюється на підставі 

договору, що регулює взаємні відносини, визначає відповідальність сторін і 

фіксує згоду та обов’язкову участь членів сім’ї у виконанні плану 

соціального супроводу. 

Договір укладається між дорослим представником сім’ї та соціальною 

службою й підписується обома сторонами перед початком надання послуг. 

Він визначає: 

•  мету й завдання соціальних послуг та умови їх 

надання/отримання; 

•  обсяг та зміст послуг, які надаватимуться дитині та родині 

безоплатно; 

•  права та обов’язки членів сім’ї (осіб, які потребують соціальних 

послуг) та суб’єкта, що надає соціальні послуги, а також відповідальність у 

разі порушення умов договору; 

•  умови припинення надання соціальних послуг; 

•  термін дії договору. 

Перед підписанням договору фахівець має переконатись, що члени 

сім’ї усвідомлюють призначення та функції документа, права та обов’язки 

сторін, розуміють значення термінів.  

При потребі їм пояснюють положення договору. 

На початку соціального супроводу соціальний працівник відвідує 

сім’ю, яка виховує дитину з ВІЛ, з метою комплексного обстеження та 

здійснення оцінки потреб сім’ї або особи. 

Під час комплексного обстеження соціальний працівник вивчає: 

•  стан здоров’я, умови розвитку й виховання дитини та ставлення 

до неї; 

•  думки членів сім’ї або особи про проблеми і потреби, шляхи їх 

подолання; 



•  разом з сім’єю та найближчим її оточенням (родичами) 

матеріальні, соціальні та інші можливості щодо подолання складних 

життєвих обставин тощо. 

Соціальний супровід здійснюється відповідно до розробленого на 

основі оцінки ситуації індивідуального плану, де зазначаються заходи, 

виконавці й терміни. 

План соціального супроводу складається разом з членами сім’ї (після 

підписання договору) на основі інформації, отриманої під час комплексного 

обстеження та оцінення потреб сім’ї. 

В плані зазначаються конкретні заходи, спрямовані на подолання 

життєвих труднощів.  

План узгоджується та підписується всіма повнолітніми членами сім’ї, 

які братимуть участь у його реалізації, та соціальним працівником, який 

здійснює соціальний супровід. 

План охоплює основні сфери функціонування сім’ї, які спрямовані на 

забезпечення навчання та розвитку дитини, емоційного комфорту, 

задоволення потреб здоров’я, соціального та фізичного функціонування, 

дозвілля, спілкування, інтеграції тощо, і містить комплекс заходів щодо 

забезпечення умов для подолання складних життєвих обставин сім’ї або 

особи й терміни їх реалізації. 

План складається у двох примірниках, один з яких надається членам 

сім’ї, інший залишається в соціальній службі. 

Перед підписанням плану соціальний працівник, який здійснює 

соціальний супровід, пояснює членам сім’ї пункти плану. Соціальний 

працівник аналізує й переглядає план не рідше одного разу на місяць та, 

якщо потрібно, вносить виправлення. 

Тривалість соціального супроводу залежить від складності проблем, що 

існують у сім’ї, яка має ВІЛ-інфіковану дитину, спроможності сім’ї 

самостійно подолати труднощі. Проте цей термін, як правило, становить не 

менше, ніж півроку. 

Важливим при закритті процесу соціального супроводу є досягнення 

очікуваних результатів. Якщо йдеться про сім’ю, що виховує ВІЛ-інфіковану 

дитину, типовими результатами можуть бути доступ до необхідних медичних 

та соціальних послуг, призупинення прогресування ВІЛ-інфекції, підвищення 

знань про ВІЛ-інфекцію та сформованість навичок щодо підтримки здоров’я, 

забезпечення потреб дитини на належному рівні, відсутність випадків 

дискримінації щодо сім’ї тощо. 

Зупинимося на деяких особливостях соціального супроводу сім’ї, яка 

має ВІЛ-інфіковану дитину. 

При соціальному супроводі сім’ї треба враховувати такий його 

елемент, як комплексність.  

Зазвичай така сім’я, крім необхідності вирішувати низку проблем, 

зазнає ще стигматизації та дискримінації, спричинених ВІЛ-інфекцією. Все 

це ускладнює як вирішення проблем, так і подолання складних життєвих 



обставин. Тому така сім’я, як правило, потребує більш довготривалого 

втручання соціальної служби, ніж інша. 

В роботі з такими сім’ями важливо якнайраніше виявити їх, ще до 

наслідків стигматизації та дискримінації, коли набагато складніше позитивно 

вирішувати певні конфліктні ситуації, ніж попереджувати їх. З іншого боку, 

рано виявити такі сім’ї досить важко, оскільки саме ВІЛ-інфекція та 

пов’язані з нею питання конфіденційності не дозволяють соціальній службі 

вийти на таку сім’ю на початковому етапі. Сім’я або сама повинна 

звернутися до соціальної  

служби, що на ранньому етапі малоймовірно з огляду на рівень довіри 

населення Україні до державних структур, або її може спрямувати до 

соціальної служби громадська організація, яка має більший доступ до цієї 

цільової групи. Саме тому соціальній службі вкрай важливо налагодити тісні 

та ефективні зв’язки з усіма громадськими організаціями, які працюють з 

цією категорією населення. 

Ще одним важливим суб’єктом, який теж на ранньому етапі має доступ 

до сім’ї, що виховує ВІЛ-позитивну дитину, є центр профілактики та 

боротьби з ВІЛ-інфекцією. З ним має бути відпрацьована така форма 

взаємодії. Соціальна служба сім’ї надає адекватну інформацію про 

можливість отримати допомогу в соціальній службі, при потребі отримати 

соціальний супровід та послуги сім’я може звернутися до соціальної служби. 

Практика роботи соціальних служб зі здійснення соціального 

супроводу сім’ї, яка має дитину з ВІЛ-інфекцією, показує, що здебільшого 

проблеми такої сім’ї пов’язані з відсутністю офіційних документів (паспорта, 

свідоцтв про народження дітей), засобів догляду за дитиною, прихильності 

до АРТ, дискримінацією щодо отримання різних видів послуг, 

психологічними проблемами, пов’язаними з отриманням позитивного 

результату на ВІЛ. 

Застосування соціального супроводу, як ефективної форми, доцільне та 

необхідне: 

•  при можливій реінтеграції ВІЛ-інфікованої дитини із закладу 

інтернатного типу до біологічної сім’ї; 

•  для запобігання вилучення ВІЛ-інфікованої дитини з біологічної 

сім’ї; 

•  для попередження відмови від новонародженої дитини, 

народженої ВІЛ-інфікованою матір’ю (це забезпечує профілактику 

соціального сирітства). 

Соціальний супровід базується на принципах: 

•  добровільності в прийнятті допомоги, активної участі сім’ї або 

особи в подоланні складних життєвих обставин; 

•  поваги до людини, визнання її цінності незалежно від реальних 

досягнень та поведінки особистості; 

•  реалізації першочергового права дитини на зростання й 

виховання в сім’ї. 



•  індивідуального та диференційованого підходу до кожної особи, 

кожної сім’ї з урахуванням їхніх потреб та особливостей; 

•  системності, комплексності, безоплатності, доступності 

соціальних послуг; 

•  толерантності й гуманізму, відповідальності за дотримання норм 

професійної етики; 

•  пріоритетності інтересів сім’ї в цілому й окремих її членів, 

збереження цілісності сім’ї. 

 

 

 


