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Рекомендации по распространению информации 
о рисках и взаимодействию с населением в 

целях выявления, предотвращения и пресечения 
стигматизации и дискриминации в связи со вспышкой 

оспы обезьян

Общая информация 
В настоящее время в ряде стран, где ранее не 
выявлялось случаев оспы обезьян, происходит 
вспышка этой вирусной инфекции. Риск 
заражения оспой обезьян не ограничивается 
пределами одной группы населения или 
географического района. Он угрожает любому 
человеку, контактирующему с заразным 
больным. 

В странах, где оспа обезьян выявляется впервые, 
вспышки регистрируются в основном в общинах 
геев, мужчин-бисексуалов и других мужчин, 
практикующих секс с мужчинами, которые 
в последнее время вступали в сексуальные 
контакты с одним или несколькими новыми 
партнерами. Случаи заражения отмечены 
также в общинах людей с трансгендерной 
и небинарной гендерной идентичностью, 
вовлеченных в те же сети сексуальных контактов. 

Хотя риск заболевания угрожает не только 
представителям данных групп населения, 
вспышка стала дополнительным поводом 
для целенаправленной стигматизации и 
дискриминации мужчин, практикующих секс с 
мужчинами, лиц транссексуальной ориентации и 
в целом представителей общин лесбиянок, геев, 
лиц бисексуальной, трансгендерной, квир- и 
интерсекс-ориентации, а также членов их семей. 
Аналогичным образом, новая вспышка оспы 
обезьян привела к усилению стигматизации, 
дискриминации и других проявлений расизма 
в отношении общин, проживающих в ранее 
затронутых инфекцией районах.

Стигматизация и дискриминация по 
поводу любого заболевания, включая 
оспу обезьян, не приемлемы ни при 
каких обстоятельствах. Такие явления 
могут пагубно сказываться на здоровье 
населения и снижать эффективность 
мер по противодействию вспышкам, 
вынуждая людей скрывать свое 
состояние и отказываться от обращения 
за помощью. Это повышает риск 
распространения инфекции как внутри 
затронутых ею общин, так и за их 
пределами. 

Для уменьшения негативного влияния 
стигматизации и дискриминации на 
течение вспышки оспы обезьян следует 
использовать целенаправленные стратегии по 
противодействию факторам, порождающим 
невозможность или нежелание обращаться 
за медицинской помощью и поддержкой, и 
формированию благоприятной обстановки, 
побуждающей заболевших сообщать о своих 
симптомах. 

В настоящих рекомендациях ВОЗ приводится информация о потенциальных негативных 
последствиях стигматизации, рекомендуемых к использованию словах и выражениях и 

способах противодействия стигматизирующим установкам и дискриминационным действиям 
и мерам политики в связи со вспышкой оспы обезьян. Данные рекомендации подлежат 

уточнению по мере получения дополнительных сведений об эффективных способах борьбы со 
стигматизацией и дискриминацией в условиях текущей вспышки. 
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Что такое стигматизация и 
дискриминация?
В сфере здравоохранения под стигматизацией 
понимается возникновение негативной 
ассоциации определенного заболевания 
с определенным лицом или группой лиц, 
обладающим общими характеристиками. 
Побудительным стимулом к стигматизации 
нередко является страх или тревога, однако 
люди могут употреблять стигматизирующие 
слова или выражения по незнанию, не имея на 
то никакого злого умысла. Под дискриминацией 
понимаются формы поведения, являющиеся 
результатом стигматизирующих установок или 
представлений. 

Люди, сталкивающиеся со стигматизацией, 
нередко встречают неприятие, становятся 
жертвами стереотипов и дискриминации, 
неправомерного обращения и/или насилия 
на том основании, что они предположительно 
или на самом деле являются носителями 
заболевания. Для таких людей стигматизация, 
а также боязнь стигматизации является 
фактором неблагополучия. Стигматизации 
могут также подвергаться здоровые люди, у 
которых имеются другие общие характеристики 
с заболевшими. Некоторые категории лиц, 
в частности родственники и знакомые, 
могут быть мишенью стигматизации в силу 
их связи со стигматизируемой группой 
населения или общиной. С дискриминацией и 
стигматизирующими установками могут также 
сталкиваться медицинские работники, поскольку 
они взаимодействуют с пострадавшими 
группами населения. 

Существенно большей стигматизации по 
сравнению с основном массой населения 
могут подвергаться люди, которые 
издавна систематически оказываются 
в маргинализированном положении. 
Стигматизации могут способствовать 
исторически сложившиеся или религиозные 
представления и предубеждения в отношении 
определенных групп населения. 

Многоаспектная или перекрестная 
стигматизация имеет место в тех случаях, 
когда группа лиц, по той или иной причине 
уже занимающая маргинализированное 
положение, сталкивается с дополнительной 
маргинализацей, поскольку причисляется к 

Предварительное 
пояснение 
Люди нередко безо всякого злого умысла 
подвергают стигматизации других людей, 
не догадываясь о последствиях своего 
поведения. Они не задумываясь высказывают 
категорические суждения об окружающих, не 
осознавая, как это может повлиять на тех, о 
ком они высказываются. Можно сказать, что 
большая часть людей в какой-то момент жизни 
чувствовали себя изгоями или испытывали на 
себе обращение, низводящее их на позиции 
меньшинства. Все мы время от времени 
становимся носителями вредных стереотипов 
или по привычке прибегаем к бессознательно 
укоренившимся в нас предрассудкам. Такие 
невольные предубеждения важно выявлять, но 
еще важнее не допускать того, чтобы скрытая 
предвзятость приводила к дискриминации или 
игнорированию таких явлений. 

Важнейшим условием уменьшения 
вреда, порождаемого стигматизацией и 
дискриминацией, являются сознательное 
осмысление и корректировка языкового 
поведения, действий и намерений частных 
лиц и организаций. При этом недостаточно 
одних лишь добрых намерений: данные 
рекомендации предназначены для всех, кто 
участвует в решении проблемы оспы обезьян 
или обеспокоен создавшейся ситуацией. 
Боязнь продолжения стигматизации и 
дискриминации не должна удерживать 
отдельных лиц и организации от выражения 
своей позиции по важным проблемам; наша 
самая важная задача заключается в том, 
чтобы критически осмыслять происходящее, 
прислушиваться к другим, публично осуждать 
наблюдаемые нами проявления стигматизации 
и дискриминации и проявлять готовность 
учиться и менять наше поведение. 

Целевая аудитория
Правительства, учреждения ООН, организации 
гражданского общества, неправительственные 
организации, работники здравоохранения, 
общественные лидеры и представители СМИ, 
занимающиеся проблемой оспы обезьян. 
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Стигматизация и 
дискриминации в связи с 
текущей вспышкой оспы 
обезьян
Нынешняя вспышка оспы обезьян провоцирует 
стигматизацию и дискриминационное поведение 
и высказывания в отношении жителей стран 
Западной и Центральной Африки, где в 
прошлом выявлялся вирус оспы обезьян, в 
отношении геев, мужчин-бисексуалов и других 
мужчин, практикующих секс с мужчинами, и 
лиц с трансгендерной и небинарной гендерной 
идентичностью независимо от региона, а также 
в отношении других лиц, которые вступали или 
могли вступать в контакт с заразившимися оспой 
обезьян. 

Стигматизация, связанная с распространением 
оспы обезьян, может быть обусловлена 
указанными ниже факторами. 

•	 Оспа обезьян выявляется в новых районах 
и, возможно, передается ранее не 
установленными путями. Многие вопросы 
по-прежнему требуют ответов и порождают 
страх. Страх неизвестности нередко 
повышает уровень тревожности и может 
провоцировать желание возложить вину или 
ответственность на других. 

•	 Многие люди уже неосознанно разделяют 
предубеждения в отношении расовой 
принадлежности или сексуального поведения 
и могут непреднамеренно содействовать 
стигматизации и дискриминации. 

•	 Многие из тех, кому отводится важная роль 
в реагировании на вспышку оспы обезьян, 
в том числе медицинские работники, 
могут отстраняться от проблемы, опасаясь 
ассоциации с болезнью и наименее 
благополучными группами населения в 
глазах других. 

•	 Оспа обезьян — дополнительный предлог 
для тех, кто уже одержим ненавистью, 
расизмом и гомофобией. Некоторые 
общины могли и ранее испытывать на 
себе расизм, общественные предрассудки 
и неодобрительное отношение к их 
сексуальной ориентации и гендерным 
нормам. 

еще одной стигматизируемой группе населения 
или носителям определенного признака. 
Так, человек, употребляющий наркотики 
или злоупотребляющий алкоголем, может 
подвергаться стигматизации из-за пристрастия 
к психоактивным веществам, а возникающие 
у него другие проблемы со здоровьем могут 
служить для окружающих поводом для 
дополнительной стигматизации в его адрес. 

Как стигматизация и 
дискриминация  
проявляются на практике?
Стигматизация может проявляться в различных 
формах, включая следующие: 

•	 стереотипные представления;

•	 негативное отношение; 

•	 враждебность; 

•	 осуждение;

•	 убеждение в том, что жертва стигматизации 
«сама виновата» или «заслуживает» своих 
проблем;

•	 негативное изображение жертв 
стигматизации в популярной культуре, 
средствах массовой информации и 
общественном дискурсе. 

К примерам дискриминации относятся: 

•	 правила, услуги и возможности, которыми 
в силу прямых ограничений или упущений 
не могут воспользоваться определенные 
категории людей;

•	 изоляция некоторых групп населения от 
остальных;

•	 враждебное поведение;

•	 человеконенавистнические высказывания; 

•	 использование враждебных, уничижительных 
или пренебрежительных слов и выражений; 

•	 притеснения;

•	 насилие; 

•	 травля. 
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Ниже предлагаются основные стратегии и 
подходы, которые можно использовать для 
выявления, предотвращения и пресечения 
стигматизации и дискриминации в различных 
обстоятельствах. Наиболее действенными 
являются подходы, вырабатываемые с учетом 
местных условий, действующих субъектов, 
затронутых проблемой лиц и других местных 
факторов. Во всех обстоятельствах для 
определения наиболее эффективных методов 
и наиболее актуальных проблем следует 
в первоочередном порядке проводить 
консультации с затронутыми проблемой 
общинами. 

Критически проанализируйте 
собственные представления, 
поведение, а также 
организационные и 
стратегические установки 
на предмет неосознанных 
предубеждений, стигматизации 
и дискриминации 
Не рекомендуется полагать, что ваши добрые 
намерения уберегут вас от стигматизирующего 
и дискриминирующего поведения. 
Проанализируйте ваше личное отношение и 
отношение вашей организации к проблеме оспы 
обезьян с точки зрения любых перечисленных 
выше проблем. Поинтересуйтесь мнением 
людей, затронутых вспышкой. Позаботьтесь о 
том, чтобы все соответствующие документы, 
стратегии и планы предусматривали 
упреждающий подход к противодействию 
стигматизации и дискриминации и 
справедливый охват программами людей, 
подвергающихся наибольшему риску. 
Организациям целесообразно привлечь к 
рассмотрению существующие документы, в 
которых излагаются последствия стигматизации, 
притеснений, домогательств и других форм 
неправомерного поведения. Поскольку многие 
формы стигматизации имеют неосознанный 
и непреднамеренный характер, полезно 
создать обстановку, в которой люди готовы и 
могут, не опасаясь осуждения, анализировать 
и корректировать предрассудки, которыми 
они невольно руководствуются, и учиться на 
ошибках. 

•	 Одновременно со вспышкой оспы 
обезьян мировое сообщество 
продолжает ликвидировать последствия 
пандемии COVID-19 и вызванных ей 
противоэпидемических ограничений. 
Люди по понятным причинам ощущают 
растерянность, тревогу и страх при 
появлении еще одной болезни, особенно 
если узнают о ней впервые, однако важно 
позаботиться о том, чтобы возникающий 
страх не приводил к распространению 
вредных стереотипов. 

 
 
 
Гендер, язык и здоровье 
 
Гендерные нормы, роли и отношения, а 
также проявления гендерного неравенства и 
несправедливости влияют на здоровье людей 
во всем мире. Многие сообщества ЛГБТКИ+ 
уже на практике сталкиваются с гендерно-
обусловленными препятствиями для получения 
медицинской помощи. Поэтому так важно 
знать и обдуманно употреблять приемлемые 
для таких сообществ слова и выражения. 

Дополнительную информацию о взаимосвязях 
между гендерной проблематикой и здоровьем 
и ключевых понятиях данной сферы можно 
найти в материале ВОЗ «Гендер и здоровье: 
вопросы и ответы». 

Подходы к 
выявлению, 
предотвращению 
и пресечению 
стигматизации и 
дискриминации
Проблему стигматизации нельзя «взять и 
решить» в одночасье, однако организации, 
общины и частные лица имеют возможность 
выражать свое несогласие со стигматизацией и 
противодействовать ей, если для этого имеются 
безопасные условия. 

https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/gender-and-health
https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/gender-and-health
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различных общинах, вариантах лечения, 
вакцинации и возможностях для обращения за 
медицинской помощью и информацией.  

Привлекайте  
лидеров мнений
Люди, пользующиеся авторитетом, могут 
информировать население о проблеме 
оспы обезьян и содействовать повышению 
осведомленности об опасностях стигматизации. 
Лидеры мнений могут убеждать широкую 
аудиторию в необходимости выявлять и 
предупреждать стигматизацию, донося до 
нее информацию, помогающую сократить 
масштабы дискриминации и общественного 
осуждения. Для распространения 
информации об оспе обезьян (как и любом 
другом заболевании) следует привлекать 
лидеров мнений, которые проявляют личную 
заинтересованность в решении проблемы, а 
их публичные высказывания должны отвечать 
географическим и культурным особенностям 
аудитории, на которую они стремятся 
повлиять. Лидеров мнений следует выбирать с 
осторожностью и заранее убедиться в том, что 
их участие не усугубит стигматизацию той или 
иной группы людей.  

Широко распространяйте 
мнения, личные истории 
и образы людей, которые 
перенесли оспу обезьян и 
столкнулись со стигматизацией 
или дискриминацией
Рассказы от первого лица и изображения 
людей помогают аудитории представить себя в 
незнакомых ситуациях и обстоятельствах. Это 
нередко способствует гуманизации отношения 
к заболевшим и помогает убедить самих 
пациентов в том, чтоб большинство людей, 
заражающихся оспой обезьян, полностью 
выздоравливают без лечения. Такие сюжеты 
могут также способствовать распространению 
информации о негативных последствиях 
стигматизации и дискриминации и успешных 
мерах противодействиях этим явлениям.  

Прислушивайтесь к 
потребностям людей, 
затронутых проблемой 
Отдельные люди и даже сообщества людей 
иногда имеют различные представления о том, 
что является стигматизацией и дискриминацией. 
Для понимания субъективной точки зрения 
затронутых проблемой общин с ними 
необходимо проводить консультации. Для 
сбора данных, необходимых для принятия 
практических мер, можно создавать новые или 
использовать существующие системы сбора 
мнений, проводить мониторинг онлайновых и 
офлайновых обсуждений и поддерживать диалог 
с соответствующими группами населения. 

Развивайте эмпатию 
Эмпатия — способность понимать и разделять 
чувства других людей. Эмпатия помогает 
осознать, какие страдания вызывает у них 
стигматизация, осуждение или неприятие. 

Чтобы помочь людям эффективно бороться с 
оспой обезьян, не провоцируя при этом панику 
и стигматизацию, крайне важно правильно 
доносить информацию о заболевании. 
Необходимо создать обстановку, позволяющую 
открыто, честно и конструктивно обсуждать 
проблему оспы обезьян и ее последствия. 
Следует помнить, что именно эмпатия, а не 
жалость помогает защитить человеческое 
достоинство людей, столкнувшихся с проблемой 
оспы обезьян. Чтобы проявлять эмпатию при 
общении, необходимо больше слушать, чем 
говорить, демонстрировать понимание и 
признавать трудности, с которыми сталкивается 
собеседник.

Опирайтесь на факты при 
распространении информации
Непонимание механизмов передачи, методов 
лечения и способов профилактики оспы обезьян 
может усиливать стигматизацию. Необходимо 
четко, доходчиво, открыто и достоверно 
рассказывать о ходе вспышки в стране и 
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Вопросы, которые 
должны учитываться 
различными 
действующими 
субъектами, 
партнерами и 
заинтересованными 
сторонами

Системы здравоохранения и 
медицинские работники  
Медицинские учреждения часто являются 
первым местом оказания помощи лицам с 
симптомами, напоминающими оспу обезьян. 
Важно принять меры к тому, чтобы медицинский 
персонал знал и использовал правильные 
термины и выражения, обеспечивающие 
комфортные условия и уважительное 
отношение к пациентам, обращающимся 
за медицинской помощью. Для этого в 
медицинских учреждениях должна быть 
создана обстановка доброжелательности 
и непредвзятости, исключающая сомнения 
в уважении частной жизни пациента и 
гарантирующая соблюдение принципа 
конфиденциальности.

Как медицинский, так и вспомогательный 
персонал медицинского учреждения должен 
проявлять чуткость и уважение по отношению 
ко всем пациентам независимо от причины их 
обращения и соблюдать медицинскую тайну. 
Проявления стигматизации (в частности,  
прямое или подразумеваемое неодобрение 
личности или образа жизни пациента)  
и дискриминационное обращение  
(в частности, отказ в оказании лечебной 
помощи; проведение диагностики или 
лечения без согласия пациента и/
или несанкционированное раскрытие 
персональных данных) подрывают доверие и 
повышают вероятность отказа от обращения за 
помощью. 

Фактором непреднамеренной дискриминации 
могут стать сама организация и порядок 
оказания медицинской помощи. Понимание и 

Показывайте  
разных людей
Заразиться оспой обезьян может любой 
человек. Представьте аудитории портреты 
самых различных людей, которые столкнулись 
с заболеванием. Героями всех материалов 
должны становиться люди с широким 
диапазоном характеристик (например, с точки 
зрения расовой принадлежности, гендерного 
самовыражения, возраста), которые были 
затронуты проблемой и объединяют усилия для 
того, чтобы предотвратить распространение 
оспы обезьян. Используемые в материалах 
шрифты, символы, графические изображения 
и элементы оформления должны иметь 
нейтральный характер и не ассоциироваться с 
той или иной группой населения. 

Поддерживайте этичную 
журналистику
Особое значение имеет язык средств 
массовой информации, поскольку он во 
многом формирует тональность обсуждения 
и восприятия оспы обезьян среди населения. 
Освещение проблемы в негативном ключе 
может повлиять на отношение к людям с 
диагностированной подозреваемой оспой 
обезьян, их родственникам и затронутым 
инфекцией общинам, а также обращение с 
этими людьми.

•	 Следует обеспечивать средства массовой 
информации достоверными сведениями 
и рекомендациями по проблеме оспы 
обезьян и побуждать их пользоваться 
непредвзятыми формулировками в 
публикуемых материалах. 

•	 Следует помнить, что чрезмерная 
фокусировка внимания СМИ на 
индивидуальном поведении или личной 
вине людей может приводить к усилению 
стигматизации в отношении заболевших 
или представителей общин, на которых 
необоснованно возлагается вина или 
ответственность за распространение 
инфекции. 
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учет потребностей и проблем всех категорий 
сотрудников медицинских учреждений имеют 
решающее значение для оказания ими 
эффективной помощи пациентам с учетом 
индивидуальных особенностей. 

В частности, все медицинские работники 
должны также понимать свойственные им 
бессознательные предубеждения и стереотипы 
и корректировать выполнение повседневных 
задач таким образом, чтобы свести к 
минимуму непреднамеренную дискриминацию 
при общении с пациентами. Так, неявными 
признаками неосознанной стигматизации 
людей могут быть задержки в обслуживании 
или игнорирование жалоб представителей 
определенных групп населения либо 
использование СИЗ в ситуациях, в которых они 
не требуются. 

Медицинские работники могут много 
сделать для обсуждения проблемы в своем 
профессиональном сообществе, повышая 
осведомленность коллег и противодействуя 
стигматизации. Следует обеспечивать 
надлежащую поддержку и подготовку 
медицинских работников по вопросам 
выявления стигматизации и создать 
необходимые структуры для принятия мер по 
ее устранению или предупреждению. 

Все сотрудники медицинских учреждений 
должны проходить обучение навыкам 
межличностной коммуникации и понимать, 
как важно избегать употребления 
стигматизирующих слов и выражений и 
воздерживаться от дискриминирующего 
поведения. Следует ввести в действие 
правила, обеспечивающие пресечение 
дискриминирующего поведения. Могут 
быть созданы механизмы обратной 
связи, позволяющие сообщать о фактах 
стигматизации и дискриминации в медицинских 
учреждениях и предусматривающие принятие 
ответных мер и вынесение соответствующих 
заключений. 

Средства массовой 
информации 
Журналисты и другие работники средств 
массовой информации могут во многом 
содействовать сокращению масштабов 
стигматизации и дискриминации, уделяя 
надлежащее внимание языку и иллюстративной 
составляющей своих публикаций и проверяя 
полученные сведения перед выпуском 
материалов и репортажей. Организации, 
работающие со средствами массовой 
информации, могут проводить мероприятия и 
информационные брифинги для обсуждения 
подходов к освещению нынешней вспышки, 
позволяющих уменьшить риск попадания в 
оборот стигматизирующих слов и выражений.  

Выявление контактов 
Стигматизация и дискриминация снижают 
мотивацию людей сообщать о своих 
симптомах и предоставлять информацию о 
контактировавших с ними лицах. В некоторых 
случаях люди хотят избежать подозрений в 
том, что заражение произошло в результате 
сексуального контакта, либо не желают 
раскрывать свою сексуальную ориентацию или 
указывать половых партнеров. Работникам, 
занимающимся выявлением контактных 
лиц, следует принимать меры для защиты 
конфиденциальности и врачебной тайны. 
Например, опрос пациентов, обращающихся 
за помощью, следует проводить в помещении, 
в котором их не могут случайно услышать 
посторонние лица. 

Аналогичным образом работники, 
занимающиеся выявлением контактов, 
не должны просить пациентов подробно 
рассказывать о том, каким именно образом 
могло произойти заражение контактировавших 
с ними лиц. Стигматизация или боязнь 
стигматизации могут спровоцировать 
нежелание людей сообщать сведения о 
контактных лицах, а это может дополнительно 
осложнить усилия, призванные замедлить 
распространение болезни. Специалисты 
по отслеживанию контактов должны 
рекомендовать пациенту в частном порядке 
уведомить о своем статусе контактировавших 
с ним лиц и сексуальных партнеров и 
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	» Не рекомендуется приписывать 
заболевание лицам с определенными 
демографическими характеристиками. 
Так, оспа обезьян не является 
«болезнью геев». Полезно напоминать 
о том, что заразиться может любой 
человек, контактирующий с источником 
вируса. 

	» Рекомендуется употреблять  
выражение «люди, болеющие  
(и/или переболевшие) оспой обезьян». 

	» Не рекомендуется называть таких 
людей «случаями оспы обезьян».

	» Рекомендуется поинтересоваться 
самочувствием человека, сообщившего 
вам, что он болеет оспой обезьян.

	» Не рекомендуется спрашивать его 
мнение о том, как могло произойти 
заражение. 

	» Рекомендуется обсуждать, какие формы 
поведения могут привести к заражению 
оспой обезьян, если вирус циркулирует 
в том или ином социальном окружении. 

	» Не рекомендуется говорить о том, 
что люди «разносят» оспу обезьян 
или «заражают» других, поскольку 
такие выражения подразумевают 
умышленную передачу инфекции. 

	» Рекомендуется называть усилия по 
сдерживанию вспышки оспы обезьян 
«реагированием» на вспышку. 

	» Не рекомендуется пользоваться 
милитаристски окрашенными 
формулировками вроде «борьба с 
оспой обезьян». 

	» Рекомендуется распространять 
достоверную информацию о риске 

посоветовать им самостоятельно обратиться в 
учреждения общественного здравоохранения 
для прохождения диагностики и/или получения 
помощи. 

Ссылки
WHO. (2016). WHO FAQ on health and sexual 
diversity. Размещено по адресу https://www.
who.int/publications/i/item/WHO-FWC-
GER-16.2

Использование 
нестигматизирующих 
языковых 
формулировок 
в рамках всех 
мероприятий по 
реагированию на 
вспышку    
Использование подходящих слов и выражений 
имеет значение при осуществлении всего 
комплекса мероприятий по реагированию на 
вспышку, а не только в ходе информационной 
работы и взаимодействия с населением. 

При обсуждении проблемы оспы 
обезьян некоторые слова и выражения 
могут приобретать негативное 
значение или коннотацию, провоцируя 
стигматизирующие установки. 
Ниже приводятся некоторые слова и 
выражения, которые рекомендуется 
и не рекомендуется употреблять при 
обсуждении проблемы оспы обезьян. 

	» Рекомендуется пользоваться терминами 
«оспа обезьян» или «вирус оспы 
обезьян» и называть группы населения, 
в наибольшей степени затронутые 
инфекцией. 

https://www.who.int/publications/i/item/WHO-FWC-GER-16.2
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-FWC-GER-16.2
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-FWC-GER-16.2
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заболевания, основанную на 
актуальных научных данных и медико-
санитарных рекомендациях. 

	» Не рекомендуется воспроизводить 
или распространять слухи и 
дезинформацию. 

	» Рекомендуется обсуждать проблему 
в позитивном ключе, подчеркивая, 
что большинство заболевших 
выздоравливают без лечения и против 
болезни имеются эффективные меры 
профилактики и лечения. 

	» Не рекомендуется преувеличивать 
негатив или факторы опасности или 
заострять на них чрезмерное внимание. 

	» Не рекомендуется употреблять 
гиперболизированные выражения или 
выражения, провоцирующие страх.

	» Рекомендуется тщательно и 
ответственно выбирать фотографии 
или графические изображения, 
демонстрирующие симптомы оспы 
обезьян. При этом следует соблюдать 
право людей на личную тайну и 
анонимность. 

	» Не рекомендуется использовать 
изображения, позволяющие 
идентифицировать пациента, или 
использовать такие изображения без 
его личного согласия. 

При упоминании геев, мужчин-бисексуалов 
и других мужчин, практикующих секс 
с мужчинами, вопросов, связанных с 
сексуальной ориентацией и гендерной 
идентичностью: 

	» Рекомендуется констатировать текущие 
тенденции, подтверждаемые данными, 
например: «многие из наблюдаемых в 
настоящее время случаев заболевания 
происходят в общинах мужчин, 
практикующих секс с мужчинами». 

	» Не рекомендуется допускать 
высказывания, подразумевающие, 
что люди, относящие себя к геям или 
бисексуалам, неизбежно подвергаются 
повышенному риску, а также давать 
моральную оценку сексуальной 
жизни людей или высказывать свои 
предположения о ней.

	» Рекомендуется напоминать, что 
риску заражения оспой обезьян 
подвергается каждый человек, тесно 
контактирующий с заразным больным. 

	» Не рекомендуется исходить в своих 
высказываниях из того, что риску 
болезни подвергаются только мужчины, 
практикующие секс с мужчинами. 

	» Рекомендуется пользоваться 
термином «сексуальная ориентация» 
при указании пола или гендерной 
идентичности лиц, которые привлекают 
того или иного человека. 

	» Не рекомендуется употреблять 
термин «сексуальные предпочтения». 
Сексуальная ориентация означает 
физическое, любовное и/или 
эмоциональное влечение к другим 
людям. Она включает три компонента: 
сексуальное влечение, сексуальное 
поведение и сексуальную идентичность 
(WHO, 2016).

	» Рекомендуется использовать термин 
«геи, мужчины-бисексуалы и другие 
мужчины, практикующие секс с 
мужчинами» при непосредственном 
обращении к представителям этих групп 
и термин «мужчины, практикующие секс 
с мужчинами» в высказываниях более 
общего характера. 

	» Не рекомендуется в устной речи 
пользоваться сокращением «МСМ», 
поскольку это может быть воспринято 
как небрежное и обезличенное 
словоупотребление; вместо этого 
следует говорить «мужчины, 



10

практикующие секс с мужчинами». 
Сокращение «МСМ» можно 
использовать на письме, после того как 
оно было полностью раскрыто. 

При обсуждении оспы обезьян в Западной 
и Центральной Африке:

	» Рекомендуется употреблять выражения 
«ранее затронутые инфекцией страны» 
и «страны, в которых инфекция 
выявляется впервые». 

	» Не рекомендуется пользоваться 
терминами «эндемичные» и 
«неэндемичные» страны. 

	» Рекомендуется демонстрировать 
изображения симптомов оспы обезьян 
у лиц с различным цветом кожи 
и пользоваться изображениями, 
полученными в ходе текущей вспышки. 

	» Не рекомендуется размещать ранее 
сделанные изображения людей, 
заболевших оспой обезьян в Западной 
и Центральной Африке, если речь идет 
о ситуации в странах других регионов 
мира. 


