



2012年国家承诺和政策工具（NCPI）
说  明
下列工具用于测量国家艾滋病政策、战略和法律的制定和实施进展。它是核心指标体系整体的一部分，应作为2012年UNGASS国家进展报告的一部分完成并递交。
本版本是NCPI的第5版，并且是本工具改名为国家承诺和政策工具（NCPI）后的第一次修订。早先的国家艾滋病综合政策指数（NCPI）已更新，以反映新的艾滋病项目指南并与2011年新的有关艾滋病的政治宣言保持一致。新版还纳入了其他指南以增加不同国家应对的有效性和国家之间的可比性。大多数问题与2005、2007和2009年的NCPI是一样的，以便于趋势分析。同时强烈建议各国开展趋势分析，并对下述方面的进展情况进行描述：（a）政策、战略和法律的制定及（b）支持国家艾滋病防治工作的相关政策、战略与法律的落实情况。在可能的前提下，对A部分和B部分重复问题回答一致或不一致情况的说明、以及对自2003年以来关键NCPI数据的趋势分析，也应包括在报告中
。
I.
问卷结构 

NCPI分为两部分（上一个报告周期后，对A部分和B部分中不同的章节做了轻微的重组）。
A部分由政府官员负责管理。包括：
I. 战略规划
II. 政治支持和领导力
III. 人权
IV. 预防
V. 治疗、关怀和支持
VI. 监测与评估
B部分由来自民间团体、双边机构或联合国机构的代表负责管理。包括：
I. 民间团体的参与
II. 政治支持和领导力
III. 人权
IV. 预防
V. 治疗、关怀和支持
对于含有艾滋病高危重点人群（以下简称“重点人群”）和其他脆弱人群的问题，适用 
	国家承诺和政策指标 (NCPI)

B部分
  [由民间团体、双边机构及联合国机构的代表负责填写]


	I. 民间团体
的参与


1. 民间团体对于加强高层领导人的政治承诺和国家策略/政策的形成有多大程度（按照0到5分级，0代表“低”，5代表“高”）的贡献？
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


	建议和案例：

	


2. 
在多大程度上（按照0到5分级，0代表“低”，5代表“高”）民间团体代表参与了国家艾滋病战略规划或最近的活动计划的设计和预算制定过程（例如，参加计划会议和评估草案）？ 
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


	建议和案例：

	


3. 
在多大程度上（按照0到5分级，0代表“低”，5代表“高”），民间团体开展的艾滋病预防、治疗、关怀和支持等活动包含在以下内容中？

a. 国家艾滋病策略
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


b. 国家艾滋病防治预算
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


c. 国家艾滋病报告
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


	建议和案例：

	


4. 
民间团体参与艾滋病防治监测评估（M&E）工作的程度（按照0到5分级，0代表“低”，5代表“高”）如何？

a. 制定国家的督导和评估方案？
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


b. 参加负责协调督导评估活动的国家监测评估委员会 /工作组？
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


c. 参与利用数据的决策过程？
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


	建议和案例：

	


5. 
不同民间团体（包括艾滋病病毒感染者网络，性工作者网络，宗教组织等组织）在艾滋病防治工作中参与的程度（按照0到5分级，0代表“低”，5代表“高”）如何？

	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


	建议和案例：

	


6. 
民间团体在多大程度（按照0到5分级，0代表“低”，5代表“高”）上能够获得：

a. 开展艾滋病活动足够的资金支持？
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


b. 开展艾滋病活动足够的技术支持？
	低
	
	高

	0
	1
	2
	3
	4
	5


	建议和案例

	


7. 下列各种艾滋病项目 /服务中，估计有多大比例由民间团体提供？
	
	
	
	
	

	重点人群预防
	
	
	
	

	艾滋病感染者
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	     男男性行为者
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	     注射吸毒人群
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	     性工作者
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	     跨性别人士
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	
	
	
	
	

	检测与咨询 
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	减少污名与歧视 
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	临床服务（抗病毒治疗/机会性感染治疗）*
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	以家庭为基础的关怀 
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%

	针对艾滋病孤儿和脆弱儿童的项目(OVC)**
	<25% 
	25-50% 
	51–75% 
	>75%


*ART = 抗病毒治疗; OI=机会性感染 

**OVC = 孤儿和其他脆弱儿童
8. 
总体来讲，按照0到10分级（0代表“很差”，10代表“很好”），你怎么评价2013年提高民间团体参与的进展情况？

	很差
	
	很好

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


	自 2011年以来，本领域的主要成就：

	

	该领域现存的主要挑战：

	


II. 政治支持和领导力
1. 
政府是否通过政治和财政的支持使艾滋病感染者、重点人群和/或其他脆弱亚人群参与到政府的艾滋病政策设计和项目实施中来？

	是
	否


	如果答“是”，举例描述何时以及如何发生：

	


	III. 人 权


1.1. 
国家有保护重点人群或其它脆弱人群的非歧视性法律或法规吗？如果有针对以下重点人群和脆弱人群的政策，请圈“是”。
	重点人群和脆弱人群
	
	

	艾滋病感染者
	是
	否

	男男性行为者
	是
	否

	移民/流动人口
	是
	否

	孤儿和其他脆弱儿童
	是
	否

	残疾人
	是
	否

	注射吸毒者
	是
	否

	监狱囚犯
	是
	否

	性工作者
	是
	否

	跨性别人士
	是
	否

	妇女和女童
	是
	否

	青年男性/青年女性
	是
	否

	其他特定的脆弱亚人群 [填入]:
	是
	否

	


1.2

国家是否有反歧视的普通法（即不是具体针对艾滋病相关歧视的）？
	是
	否


	如问题1.1或1.2答“是“，简要描述法律的内容： 

	

	简要描述有什么机制来保证这些法律的实施：

	

	简要评价这些法律的实施力度：

	


2. 
国家是否有法律、条例或政策目前妨碍了
重点人群及其他脆弱人群中开展有效艾滋病预防、治疗、关怀和支持工作？ 

	是
	否


2.1.  
如果答“是”，针对哪些重点人群和脆弱人群？
	重点人群和脆弱人群
	
	

	艾滋病感染者
	是
	否

	男男性行为者
	是
	否

	移民/流动人口
	是
	否

	孤儿和其他脆弱儿童
	是
	否

	注射吸毒者
	是
	否

	残疾人
	是
	否

	监狱囚犯
	是
	否

	性工作者
	是
	否

	跨性别人士
	是
	否

	妇女和女童
	是
	否

	青年女性 / 青年男性
	是
	否

	其他特定的脆弱人群 
[填入]:
	是
	否

	


	简要描述这些法律、法规和政策的内容：

	

	简要评价他们是如何形成障碍的：

	


3. 
国家是否有减少针对妇女暴力的政策、法律或者法规，包括比如针对性侵犯的受害者或者女性艾滋病感染者？  

	是
	否


	简要描述该政策、法律或法规的内容，和纳入的人群：

	


4.  
改善和保护人权是否在所有艾滋病政策和策略中清楚地被提及？ 

	是
	否


	如果答“是”，简要描述在这些艾滋病政策或策略中，人权是如何被提及的：

	


	是
	否


5. 
是否存在一个机制，来记录、证明和关注艾滋病感染者、重点人群和其他脆弱人群受到的歧视案例？

	如果答“是”，简要描述该机制：

	


6. 
国家是否有政策或策略免费提供以下服务？圈出这些服务是对所有人免费提供、对某些人免费提供或都不免费（根据适用情况圈“是”或“否”）

	
	对国内所有人免费提供
	对国内某些人免费提供
	收费提供

	抗病毒治疗
	是
	否
	是
	否
	是
	否

	艾滋病预防服务 

	是
	否
	是
	否
	是
	否

	艾滋病相关的关怀和支持干预
	是
	否
	是
	否
	是
	否


	如果适用，哪些人群被确认为优先人群，针对哪些服务？ 

	


	是
	否


 7. 
国家是否有确保女性和男性同等地获得艾滋病预防、治疗、关怀和支持的政策或策略？
7.1.
另外，国家是否有确保怀疑和分娩期之外的女性同等地获得艾滋病预防、治疗、关怀和支持的政策或策略？
	是
	否


 8.
国家是否有确保重点人群和/或其它脆弱亚人群同等地获得艾滋病预防、治疗、关怀和支持的政策或策略？

	是
	否


	如果答“是”，简要描述该政策/策略的内容，以及包括的人群： 

	


8.1.  
如果答“是”，该政策/策略是否包括针对不同重点人群和/或其它脆弱亚人群的不同的方式以确保他们平等获得服务？
	是
	否


	如果答“是”，简要描述确保不同人群平等获得服务的不同方式：

	


 9.  
国家是否有禁止用于一般性雇佣目的（招聘、分配/改任、任命、提升、终止）的艾滋病筛查的政策或法律？

	是
	否


	如果答“是”，简要描述政策或法律内容：

	


10.  
国家是否有以下人权的监测和执行机制？

a. 存在独立的促进和保护人权的国家机构，包括人权委员会，法律改革委员会，监察机构和监察员等，在他们的工作中考虑与艾滋病毒有关的问题。
	是
	否


b. 在艾滋病背景下的遵守人权标准的绩效指标或标尺。
	是
	否


	如果以上任一问题答“是”，描述部分案例 ：

	


11.  
在过去两年中，是否有下列的培训和/或能力建设活动：
a. 是否有教育艾滋病感染者和重点人群，提高他们对自身权益（艾滋病背景下）的意识的项目 
？
	是
	否


b. 是否有针对司法和执法人员 
的，在他们工作环境中可能涉及的艾滋病和人权问题的项目？
	是
	否


12.  
下列法律援助服务在国内是否可及？

	是
	否


a. 针对艾滋病案例的法律援助系统
b. 私人律师事务所或基于大学的法律中心向艾滋病感染者提供减、免费用的法律服务。
	是
	否


13.  
是否有减少艾滋病相关的歧视和污名化的项目？
	是
	否


	如果答“是”，是何种类型的项目
	
	

	针对卫生保健人员的项目 
	是
	否

	针对媒体的项目 
	是
	否

	针对工作场所的项目 
	是
	否

	其他 [填入]：
	是
	否

	


14. 
总体来讲，按照0到10分级（0代表“很差”，10代表“很好”），你如何评价2013年艾滋病相关的改善和保护人权方面的政策、法律和法规工作？

	很差
	
	很好

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


	自 2011年以来， 该领域的主要成就是什么：

	

	该领域现存的挑战是什么：

	


15. 
总体来讲，按照0到10分级（0代表“很差”，10代表“很好”），你如何评价2013年与人权相关的政策、法律和法规的实施情况？

	很差
	
	很好

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


	自2011年以来，该领域主要的成就是什么：

	

	该领域现存的挑战是什么：

	


	III. 预  防


1. 
国家是否明确了艾滋病预防项目的具体需要？

	是
	否


	如果答“是”，这些具体的需要是如何确定的？

	

	如果答“否”，艾滋病预防项目是如何扩展的？

	


1.1艾滋病预防工作实施的程度如何？
	艾滋病预防工作
	大多数需要服务的人已经得到服务

	
	强烈
同意
	同意
	中立
	不同意
	强烈反对
	不适用

	血液安全
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	安全套推广
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	针对注射吸毒人员的降低危害
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	校外青年人的艾滋病预防
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	工作场所艾滋病预防
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	艾滋病咨询与检测
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	降低危害的健康教育（IEC）
 
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	降低污名与歧视的健康教育（IEC）
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	预防母婴传播
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	针对艾滋病感染者的预防
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	包括性传播疾病预防和治疗的生殖健康服务
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	针对以上三个重点人群中任一群体的亲密性伴的降低风险
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	针对男男性行为者的降低风险
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	针对性工作者的降低风险
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	以学校为基础的青年人艾滋病教育
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	卫生医疗机构的普遍预防措施
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	其他 [填写]：

	1
	2
	3
	4
	5
	不适用


2. 
总体来讲，按照0到10分级（0代表“很差”，10代表“很好”），你对2013年艾滋病预防项目的实施情况如何评价？

	很差
	
	很好

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


	自2011年以来，该领域的主要成就包括：

	

	该领域面临的主要挑战是：

	


	IV. 治疗、关怀和支持


1. 
国家是否确定了一个包含基本内容的综合的艾滋病治疗、关怀和支持的服务包？

	是
	否


	如果答“是”，请简要描述基本内容和优先领域：

	

	简要明确艾滋病治疗、关怀和支持服务是如何扩展的？

	


1.1.  
下列艾滋病治疗、关怀和支持服务落实的程度如何？
	艾滋病治疗、关怀和支持服务
	大多数需要服务的人已经得到服务

	
	强烈
同意
	同意
	中立
	不同意
	强烈不同意
	不适用

	抗病毒治疗
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	结核病人的抗病毒治疗
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	艾滋病病毒感染者的磺胺药物预防
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	婴儿早期诊断
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	工作场所艾滋病关怀和支持（包括替代的工作安排）
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	结核病患者的艾滋病检测和咨询
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	工作场所艾滋病治疗服务或治疗转介系统
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	营养护理
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	儿童艾滋病治疗
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	向产后妇女提供抗病毒药物
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	暴露后预防（如艾滋病职业暴露、强奸）
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	艾滋病职业暴露后预防
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	针对艾滋病病毒感染者及其家庭的心理支持
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	性传播疾病的管理
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	艾滋病治疗和护理机构中结核感染控制
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	艾滋病病毒感染者的结核病预防性治疗
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	艾滋病病毒感染者的结核病筛查
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	常见艾滋病相关感染的治疗
	1
	2
	3
	4
	5
	不适用

	其他 [填入]：

	1
	2
	3
	4
	5
	不适用


1.2. 
总体来讲，按照0到10分级（0代表“很差”，10代表“很好”），你对2013年艾滋病治疗、关怀和支持项目的实施情况如何评价？
	很差
	
	很好

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


	自2011年以来，该领域取得的主要成就：

	

	该领域现存的主要挑战：

	


2. 
国家有针对艾滋病孤儿及其他脆弱儿童需求的相应政策和策略吗？

	是
	否


2.1.  
如果回答“是”，国家对艾滋病孤儿和脆弱儿童是否有可操作的定义？
	是
	否


	是
	否


2.2.  
如果回答“是”，国家有专门针对艾滋病孤儿和脆弱儿童的国家行动计划吗？
	是
	否


2.3 . 
如果回答“是”，国家有现有干预活动所覆盖的艾滋病孤儿和脆弱儿童的估计数吗？
2.4. 
如果回答“是”，有多大比例的艾滋病孤儿和脆弱儿童被覆盖到？
	%


3. 
总体来讲，按照0到10分级（0代表“很差”，10代表“很好”），你对2013年艾滋病治疗、关怀和支持项目的实施情况如何评价？

	很差
	
	很好

	0
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	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10


	自2011年以来，该领域取得的主要成就：

	

	该领域现存的主要挑战：

	


 


�民间团体包括：艾滋病病毒感染者网络、妇女组织、青年组织、主要受影响群体组织（包括男男性行为者、跨性别人士、性工作者、注射吸毒人群、流动人口、难民/流离失所者、监狱犯人）、宗教组织、艾滋病服务组织、以社区为基础的组织、工会组织、人权组织等。私立部门单独考虑。


�这些并不仅指艾滋病相关的法律或政策。他们包括那些可能使这些人群推迟或难以获取预防、治疗、关怀和支持服务的政策、法律或法规。在过去的国家报告中引用过的例子包括：“对同性性行为刑罪化的法律”，“对持有安全套或随身携带毒品刑罪化的法律”，“流窜罪的法律”，“阻止仿制药品进口的法律”，“阻止在监狱中分发或持有安全套的政策”，“阻止非市民获得抗病毒药物的政策”，“对艾滋病传播和暴露的刑罪化”，“妇女的继承法律/权益”，“禁止向青年人提供性和生殖健康信息和服务的法律”等。


�除了以上列出的脆弱人群，其它在当地被定义为具有较高传播艾滋病风险的人群，如（按照字母顺序排列）双性性行为者、性工作者的客户、原住民、国内流离失所者、监狱犯人、难民等。 


�血液安全、安全套推广、针对注射吸毒人员的降低危害、校外青年人的艾滋病预防、工作场所艾滋病预防、艾滋病咨询与检测、降低危害的健康教育、降低污名与歧视的健康教育、预防母婴传播、针对艾滋病感染者的预防、包括性传播疾病预防和治疗的生殖健康服务、针对以上三个重点人群中的任一群体的亲密伙伴的降低风险、针对男男性行为者的降低风险、针对性工作者的降低风险、以学校为基础的青年人艾滋病教育、卫生医疗机构的普遍预防措施。


�	包括，例如“知晓你的权益”倡导行动，根据当地流行状况，使那些受艾滋病影响的人权知晓相关法律及其权益。(参见 UNAIDS Guidance Note: Addressing HIV-related law at National Level, Working Paper, 30 April 2008)


�  包括，例如法官、治安官、公诉人、警察、人权专员和雇佣仲裁/劳务法庭的法官或专员。


�	IEC =信息、教育、沟通
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