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Цель: оценка и анализ ситуации ЛГБТ-мигрантов и беженцев в регионе ЦВЕЦА в 
контексте ВИЧ и здоровья.

Задачи
• Сбор и анализ опубликованных данных (качественных и количественных) по 

добровольной и насильственной миграции ЛГБТ-людей в ЦВЕЦА.
• Подготовка отчета, который может поддерживать программирование ЕКОМ в 

будущем. 

Конечный результат: отчет по ЛГБТ-миграции в регионе ЦВЕЦА с акцентом на 
соответствующие проблемы здравоохранения/ВИЧ, и на пробелы в 
существующих исследованиях (были рассмотрены 63 источники).

. 



В процессе обзора литературы были рассмотрены шесть исследовательских 
вопросов:

1. Какие данные имеются о различных видах ЛГБТ-миграции внутри/из ЦВЕЦА? 
2. Каковы паттерны ЛГБТ-миграции относительно географии (из каких стран и в 

какие страны)? 
3. Каковы причины для миграции ЛГБТ-людей из региона?
4. Как миграция связана с нарушениями прав ЛГБТ-сообщества? 
5. Как ЛГБТ-миграция связана с проблемами здравоохранения, и в частности с 

эпидемиями ВИЧ?
6. Какие пробелы в исследовании и опубликованной литературе существуют в 

отношении исследовательской темы, и как такие пробелы влияют на качество 
программ/услуг, направленных на ЛГБТ-сообщества?



ТЕРМИНЫ

МИГРАНТ: любое лицо, которое перемещается или уже переместилось 
через международную границу или внутри государства и покинуло место 

своего обычного жительства, независимо от юридического статуса,
причин перемещения, продолжительности пребывания и добровольного 

или недобровольного характера перемещения.

Другие соответствующие термины, связанные с миграцией: 
иммигрант/эмигрант, проситель убежища, беженец, ВПЛ



Движущие факторы миграции
ПЕРВОПРИЧИНЫ ПОБУЖДАЮЩИЕ ФАКТОРЫ ПРИТЯГИВАЮЩИЕ ФАКТОРЫ

Факторы бесопасности Преследование 
Насилие 
Война 

Бесопасность
Стабильность
Свобода

Экономические факторы Низкая заработная плата 
Нехватка рабочих мест 

Более высокие зарплаты
Возможности трудостройства 

Экологические фактор Потеря урожая 
Загрязнение
Стихийные бедствия 

Наличие продовольствия 
Лучшая окружающая среда 

Социальные факторы Ограниченные возможности
Отсутствие услуг (например, медицинские)
Разлучение семей

Лучшее качество жизни
Доступные услуги 
Воссоединение семей



Выводы (1): Данные о ЛГБТ-миграции
• Большинство проблем, связанных с правами человека ЛГБТ, здоровью 

и миграцией, рассматриваются отдельно (исследования по сквозным 
темам ограничены) 

• Проблемы прав человека и здоровья в отношении геев, бисексуалов и 
других МСМ, относительно хорошо изучены. 

• Данные о ЛГБТ-миграции очень недостаточны, и в большинстве стран 
мира не собираются статистики по просьбам о предоставлении 
убежища, основанным на SOGI.  

• Страны во всем мире, даже внутри ЕС, используют различные 
концепции и методологии для сбора данных о миграции, в том числе о 
миграционных потоках и объемах мигрантов. В результате глобальные 
данные о миграции не гармонизированы.  



• Нет количественных данных о том, что в каких странах есть самые 
высокие уровни притока и оттока ЛГБТ-мигрантов.  

• Белгия и Норвегия являются единственными странами, которые 
отслеживают решения о предоставлении убежища, основанные на 
СОГИ.

• Даже если миграционные центры собирали бы точные статистические 
данные о просьбах о предоставлении убежища, основанных на СОГИ, 
было бы очень сложно определить реальную уровень ЛГБТ-миграции, 
вызванной дискриминацией, основанной на СОГИ, потому что, много 
мигрантов не раскрывают их СОГИ во время миграции или в процессе 
предоставления убежища.



Выводы (2): Паттерны и тенденции 
• Европейские страны являются и источниками и странами 

пребывания миграционных населений. Динамики 
внутрирегиональной миграции в Европе определяются 
безграничной Шенгенской зоной, которая позволяет людям 
свободно перемещаться через границы в 22 странах ЕС и 4 других 
странах.  

• Эмиграция из Восточной Европы в Западную Европу является 
растущей тенденцией, особенно после расширения ЕС в 2004 г. И 
2007 г. и включения больше восточноевропейских государств-
членов.



• Крупнейшими источниками мигрантов в Европе являются страны 
Восточной Европы, такие как Российская Федерация, Украина, Польша 
и Румыния. 

• Количество мигрантов из некоторых восточноевропейских стран
(Беларусь, Босния-Герцеговина) не высоко в абсолютном выражении, 
но является существенной частью населений этих стран.

• Самые большие миграционные коридоры внутри Европы являются 
миграционными потоками из Украины и Казахстана в РФ.

• Существуют существенные миграционные потоки в РФ из Узбекистана, 
Азербайджана и Беларуси. 

• Всего, восемь из двадцати самых больших миграционных коридоров 
внутри Европы являются межрегиональными и находятся между 
странами бышего СССР.



Выводы (3): Конкреытные проблемы на границу и в странах пребывания
• Стигма в отношении ЛГБТ-людей и мигрантов существует в некоторой степени во всех странах мира, и 

ведет к существенным неравенствам в уровне доступа ЛГБТ и гетеросексуальных людей к ряду услуг. 
• Мигранты, которые также являются сексуальными меньшинствами подвергаются социальной и 

структуральной стигме в их родных странах и двойной стигме в странах пребывания: стигма в отношении 
сексулаьных меньшинств и стигма в отношении мигрантов.  

• Во время перемещения и переселения, ЛГБТ-люди часто сталкиваются с угрозами, домогательством и 
дисркиминацией со стороны пограничных служб. Нужно принять дополнительные меры для улучшения 
правовой защиты ЛГБТ-просителей убежища. 

• Нет единого подхода к решению просьб о предоставлении убежища, в том числе просьб, основанных на 
СОГИ.

• Фрагментация и недостатки европейских политик в отношении убежища широко признаются. В 
большинстве европейских стран нет конкретных и опубликованных руководящих положений 
относительно решения просьб ЛГБТ-людей о предоставлении убежища (исключения: Голландия, 
Швеция, Соединенное Королевство). 



• Восточные европейские страны, которые служат в качестве пункта входа или 
корридора для мигрантов, часто не имеют способность приветствовать беженцев, 
просителей убежища и ЛГБТ-мигрантов, могут продемонстрировать нежелание 
приветствовать мигрантов. 

• Восточные европейские страны имеют жесткие подходы к миграции, и низкие 
уровни способности и неопытность в отношении этических, культурных и других 
меньшинств. 

• Требования ЕС в отношении миграции могут противоречить местным, 
кокнсервативным культурам, которые могут превести к медленным изменениям в 
практиках несмотря на существующие правовые разработки.

• В частности, центральные и восточные европейские страны испытывают трудности 
в решении просьб, основанных на СОГИ, о предоставлении убежища. Они связаны 
международными нормами относительно беженцев и просителей убежища. Тем 
не менее, практики и политики национальных органов по вопросам убежища в 
отношении ЛГБТ-люде опускаются ниже этих стандартов.  



Выводы(4): Неравенства в здоровье, связанные с стигмой в отношении 
ЛГБТ-людей и мигрантов

• ЛГБТ-здоровья обычно рассматривается с точки зрения прав человека или здравоохранения. 
• Социальная и структурная стигма в отношении ЛГБТ-сообществ ведет к их повышенной уязвимости к 

проблемам здоровья, такие как ВИЧ, другие инфецкии, и психические расстройства.  
• Адаптация к новым культурам, структурам и системам требуется время и может быть тяжелым 

процессом, который может отрицательно влиять на физическое и психическое благополучие мигрантов. 
• Мобильные населения часто не охвачены политиками стран пребывания в отношении ВИЧ и здоровья. 

Мигрантов не всегда приветствуют в странах пребывания, и такие отношения могут отрицательно влиять 
на результаты в области здоровья на уровнях отдельного человека, сообщества и здравоохранения.

• Доступ ЛГБТ-людей к медицинской помощи относительно низкий по сравнению с доступом 
гетеросексуального населения во всех странах, независимо от уровни дохода. Более того, эпидемии ВИЧ 
среди МСМ развиваются в странах всех уровней дохода



• Структурная стигма в отношении сексуальных меньшинств и мигрантов 
связана с низким доступом к услугам профилактики ВИЧ, нехваткой 
знаний о передаче ВИЧ и высокими уровнями рискованного 
поведения.

• Недавно прибывшие МСМ-мигранты лучше осведомлены в вопросах 
профилактики и поведений в отношении ВИЧ, чем те, кто дольше 
прожили в стране, особенно в странах пребывания с отрицательными 
отношениями к мигрантам и ЛГБТ-людям.

• В целом, ЛГБТ-мигранты не интегрируются в диаспоры в странах 
пребывания, чтобы избежать ту стигму, с которой они сталкивались в 
своих родных странах. Поэтому, они продолжают испытывать стресс 
из-за сокрытия их СОГИ, или они лишены поддержки, оказанной 
другим мигрантам из их стран происхождения.  



Выводы (5): в отношении транс* людей
• Исследования по транс*группе ЛГБТ населения ограничены. Нет 

дезагрегированных данных о распространенности ВИЧ или ИППП среди 
данной группы.

• Медицинские работники в большинстве стран не хватают 
спецализированных знаний и навыков для оказания качественных 
услуг в отношении здоровья транс* людей.

• Транс* просители убежища, которые уже начали режим гормональной 
терапии до миграции, могут не получить своевременное лечение в 
странах пребывания, так как каждая страна имеет различные политики, 
связанные с этим. Даже в тех случаях, когда предоставляют лечение,
существенные задержки могут возникнуть из-за процедурных 
требований.



ЗНАНИЯ О ВЫЯВЛЕННЫХ ПРОБЕЛАХ МОЖЕТ СПОСОБСТВОВАТЬ 
РАЗРАБОТКЕ ПРОГРАММ

• Данные/Статистическая информация 
• Политики, связанные с просьбами, основанными на СОГИ, о 

предоставлении убежища
• Знания и отношения медицинских работников 
• Специальные знания о гормональной терапии для транс* людей



ОБСУЖДЕНИЕ: ДАЛЬНЕЙШИЕ ДЕЙСТВИЯ

(Соавтор Максим Касьянчук)

Вопросы или идеи?



Спасибо!

Тинатин Зардиашвили
tinatinz@hotmail.com
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