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          1. Общие положения

Информационная работа в области здравоохранения предусматривает профилактическую деятельность, которая помогает организаторам здравоохранения и медицинским работникам добиваться положительных изменений, связанных со здоровьем отдельных лиц и целых групп населения региона. Для этого необходимо, прежде всего, повысить медико-социальную активность людей, убедить их в собственной ответственности за свое здоровье и здоровье детей. Важным методом достижения такой цели является повышение уровня информированности по вопросам здоровья и здорового образа жизни, что позволит человеку скорректировать собственную модель поведения, сделать выбор в пользу здоровья.

Мировой опыт работы двух последних десятилетий выявил шесть основных принципов, которые должны лежать в основе разработки программ информационной работы по линии здравоохранения:

1. Понимание потребностей людей.

2. Использование научных исследований для принятия решений.

3. Определение конкретных целей, которые должны быть достигнуты через изменение поведения.

4. Создание системы, которая обеспечит поддержку изменений.

5. Использование множества каналов и методов для достижения целей.

6. Обеспечение равновесия между спросом на  информацию медицинского характера и ее предложением.

Эта методология сосредоточена на людях, как объектах информационной работы. В ней чередуются периоды анализа ситуации (исследований), действий (осуществления программы), мониторинга и обратной связи (контроль и оценка).

          2. Выбор темы

Главным условием для выбора темы для информационной работы является ее актуальность для данного региона. Она может быть определена в результате:

- анализа медицинской статистики;

- сравнительной характеристики территории;

- проведения социологического опроса по различным аспектам здоровья;

- анализа нестандартной ситуации, возникшей в районе (вспышка острых кишечных заболеваний и т.д.);

-  целенаправленного задания от органов власти, вышестоящих структур, различных организаций и др.;

- по заранее разработанному плану на месяц, квартал, год.

          3. Анализ проблемы

Выбрав тему, необходимо проанализировать ситуацию, собрать и изучить данные по той проблеме здравоохранения, над которой предстоит работать, выявить те факторы, которые вызывают ее или оказывают на нее  влияние. В частности, можно использовать следующие  методы:

- изучение социальных (статистических) показателей;

- использование данных социально-гигиенического мониторинга;

- использование данных сравнительной оценки территории;

-проведение исследований в различных группах населения (социологический опрос, работа с фокус-группами, интервью с экспертами и т.д.);

- изучение отношения к данной проблеме других служб и ведомств и т.д.

          4. Цели и задачи


В определении целей и задач информационной работы важно определить конкретные и действительно реальные цели, избегать ставить неосуществимые задачи. Так, например, заведомо невыполнимой будет задача добиться в течение года полного искоренения употребления в регионе алкоголя в молодежной среде. Более реальной будет, например, задача повышения уровня информированности молодежи о влиянии алкоголя на здоровье.


Для выполнения задач информационной работы нужно использовать не только собственные ресурсы, но и привлекать работников ЛПО, педагогов, представителей органов местной власти, общественные молодежные организации, активно подключать местные СМИ. Все они должны действовать согласно разработанному плану, который обязательно должен учитывать местные условия проживания. Одновременно следует учитывать, что план – не догма и может с течением времени корректироваться.

          5. Планирование

Следующий этап – разработка плана информационной работы, который включает: 

- определение людей и групп, с которыми предполагается проводить работу (целевые группы),

- способы и методы воздействия на них,

- определение перечня информации и каналов ее распространения, которые будут использоваться,

- разработка графика работы с указанием сроков и исполнителей, 

- способы ведения мониторинга и подведения итогов выполненной работы.

          6. Реализация


После того, как будут определены цели, задачи и направления деятельности по информационной работе, разработан план, следует переходить непосредственно к ее реализации. Основные мероприятия по реализации профилактической программы должны включать следующие пункты:

· обсуждение вопросов на межведомственном координационном совете, с целью привлечения заинтересованных ведомств и организаций (райисполком, ТМО, ЦГЭ, отделы культуры, образования, физкультуры и спорта, производственные предприятия, СМИ и т.д.);

· проведение обучающих семинаров силами специалистов ТМО и ЦГЭ для представителей заинтересованных ведомств и организаций;

· разработка профилактических программ и проведение обучающих семинаров для целевых групп по вопросам общественного здоровья;

· организация консультаций для различных возрастных групп населения, в том числе,  анонимных по телефону горячей линии;

· организация и проведение дней открытой информации по проблемам общественного здоровья;

· организация и проведение массовых мероприятий (акций здоровья, профилактических кампаний) для различных возрастных групп и, прежде всего,  для подростков и молодежи;

· проведение единых Дней здоровья;

· регулярное представление материалов о проводимой информационно-профилактической работе в региональные средства массовой информации;

· выступление специалистов в СМИ по вопросам здоровья.

В ходе реализации мероприятий рекомендуется использовать различные виды групповой работы:

- методы и технологии, главная задача которых передать знания/информацию (лекции, уроки и т.д.);

- методы и технологии, направленные на изменение отношения (дискуссии, ролевые игры);

- методы и технологии, цель которых обучить социальным навыкам (тренинги, моделирование);

- методы и технологии, цель которых обменяться взглядами на ту или иную проблему (плакаты, выставки).

Взаимодействие со СМИ предполагает использование различных форм:

- пресс-конференция, заседание «круглого стола»;

- пресс-релиз;

- выступление по телевидению или радиовещанию;

- публикация в печати;

- прямая линия и «горячая» телефонная линия;

- издательская деятельность.

Издательская деятельность – это редактирование информационных материалов по профилактике заболеваний, гигиеническому воспитанию, формированию здорового образа жизни, проблемам общественного здоровья, подготовка и издание их в виде памяток, брошюр, плакатов, листовок, календарей, закладок.


Информационный материал должен быть объемом не более трех машинописных страниц, нести доступную, доходчивую информацию для определенной категории населения. Каждый материал обязательно должен быть протестирован с определенной целевой группой населения (например, если памятка предназначена педагогам, то – непосредственно с педагогами). После этого материал должен быть доработан с учетом замечаний и предложений, и только затем издаваться.


Особо следует выделять рекомендации под рубриками «Помните!», «Это надо знать!» и т.д. Издание выглядит привлекательнее, если его оформить тематическими рисунками.


В информационном материале обязательно должны быть указаны авторы, реквизиты учреждений, которые они представляют, и издатели с указанием типографии и тиража издания.

          7. Мониторинг


Мониторинг представляет собой поэтапный контроль проводимой работы. Он дает возможность определить, как достигаются поставленные цели, необходимы ли какие-то изменения, дополнения.


Во время проведения информационной работы необходимо проводить контроль - мониторинг на всех этапах. В частности, на определенных этапах нужно анализировать:

-     Реализуется ли программа по разработанному плану?

· Не нуждается ли она в корректировке? 

· Все ли ресурсы используются?

· Удовлетворены ли целевые группы и конкретные лица проводимой с ними работой?

Один из важных этапов мониторинга – взаимодействие со СМИ. Данный этап подразумевает четко налаженный, действенный контакт с местными СМИ, в целях более полного и обстоятельного освещения в печати, по телевидению и радиовещанию вопросов медицинской тематики. Поэтому между учреждениями здравоохранения и СМИ должна быть постоянно действующая обратная связь.

В свою очередь, анализ информационной работы включает сбор сведений, необходимый для данного анализа, выборку наиболее актуальных моментов, требующих рассмотрения, а также внесение необходимых корректировок для дальнейшей плодотворной работы со СМИ.

          8. Итоговая оценка

При подведении итогов нужно учитывать различные стороны проводимой информационной работы:

· все ли мероприятия,  включенные в план, были выполнены;

· все ли ресурсы использовались;

· насколько изменился уровень информированности целевых групп (например, на основе сравнения социологического опроса, проводимого перед началом реализации и после завершения работы);

· достигнуты ли поставленные цели;

· как изменилось отношение населения к данной проблеме;

· произошли ли изменения в поведенческом характере населения.

Если цели не были достигнуты, то необходимо проанализировать, почему это произошло, чтобы  внести необходимые изменения в дальнейшую работу.   
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