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Общий 

Прогресс 

по ускорению мер в ответ на ВИЧ 

В Российской Федерации на 1 января 2017 года было зарегистрировано 808 823 лиц, в 
крови которых при исследовании методом иммунного блотинга выявлены антитела к 
вирусу иммунодефицита человека. Заболеваемость ВИЧ-инфекцией составила 58,4 на 
100 тысяч населения. Мужчины преобладают как в общей структуре ВИЧ-
инфицированных  -  61,5 %, так и среди лиц, с впервые установленным диагнозом ВИЧ-
инфекция - 56,3 %. Более половины ВИЧ-инфицированных, выявленных в 2017 году 
заразились при гетеросексуальных контактах - 53,5 %. 
 
Российская Федерация в 2016-2017 годах последовательно выполняла обязательства 
взятые в рамках принятой в 2016 году Генеральной Ассамблеей Организации 
Объединенных Наций  Политической декларации по ВИЧ/СПИДу: ускоренными 
темпами к активизации борьбы с ВИЧ и прекращения эпидемии СПИДа к 2030 году.  
 
В ответ на обязательства, взятые в Политической декларации ООН по ВИЧ/СПИДу, 
Правительством Российской Федерации распоряжением от 20.10.2016 №2203-р  
утверждена Государственная стратегия противодействия распространению ВИЧ-
инфекции в Российской Федерации на период до 2020 года и дальнейшую перспективу 
(далее - Стратегия), а также распоряжением от 20.04.2017 №754-р - план мероприятий 
по реализации Стратегии (далее - План), определившие основные направления 
государственной политики в отношении ВИЧ-инфекции. Целью Стратегии является 
предупреждение развития эпидемии, связанной с распространением ВИЧ-инфекции на 
территории Российской Федерации, путем снижения числа новых случаев и снижения 
смертности от СПИДа.  
 
В реализации задач и достижении цели Стратегии используется межведомственный, 
межсекторальный подход: участвует 21 федеральный орган исполнительной власти, 85 
субъектов Российской Федерации, социально ориентированные некоммерческие 
организации, Общероссийский союз «Федерация независимых профсоюзов России» и 
Общероссийское объединение работодателей «Российский союз промышленников и 
предпринимателей» и другие государственные и общественные организации. 
 
 
 
В 2017 году продолжил работать Координационный совет по вопросам ВИЧ/СПИДа при 
Министерстве здравоохранения Российской Федерации, призванный выполнять 
координирующие и консультационные функции в области противодействия ВИЧ-
инфекции. 
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В рамках Генерального соглашения между общероссийскими объединениями 
профсоюзов, общероссийскими объединениями работодателей и Правительством 
Российской Федерации на 2014 - 2016 годы, действие которого продлено на 2017 год, 
реализовывалась задача по содействию распространению успешного опыта 
реализации корпоративных социальных программ в интересах работников, включая 
программы поддержки работающих женщин с детьми и лиц с семейными 
обязанностями, а также профилактики социально значимых заболеваний, в том числе 
заболеваний, вызванных вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции). 
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Каскад тестирования и 
лечения ВИЧ 

Обеспечить доступ к лечению для 30 миллионов людей с 
ВИЧ путем достижения целей «90–90–90» к 2020 году 

Прогресс 

Основы государственной политики в области борьбы с ВИЧ-инфекцией определены 
Федеральными законами от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации» и от 30.03.1995 № 38-ФЗ «О предупреждении 
распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом 
иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)», а также другими федеральными 
законами и принимаемыми в соответствии с ними иными нормативными правовыми 
актами, а также законами и иными нормативными правовыми актами субъектов 
Российской Федерации. 

Основные мероприятия по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции, включая 
мероприятия направленные на профилактику данного заболевания и оказание 
медицинской помощи при ВИЧ-инфекции, Министерством здравоохранения Российской 
Федерации и другими федеральными органами исполнительной власти реализуются в 
рамках государственной программы Российской Федерации «Развитие 
здравоохранения», утвержденной постановлением Правительства Российской 
Федерации от 26.12.2017 № 1640,  а субъектами Российской Федерации в рамках 
региональных государственных программ развития здравоохранения, утвержденных 
высшими органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации. 

Весь комплекс мер по борьбе с ВИЧ-инфекцией, включая профилактику, лекарственное 
обеспечение и социальную поддержку, является бесплатным для граждан Российской 
Федерации.  
 
Деятельность по противодействию распространению ВИЧ-инфекции осуществлялась 
по следующим приоритетными направлениям  реализации Стратегии: 
 
– повышение информированности граждан по вопросам профилактики ВИЧ-инфекции, 
а также заболеваний, ассоциированных с ВИЧ-инфекцией, повышение мотивации 
граждан к ведению здорового, социально-ответственного образа жизни, снижения 
стигмы и недопустимости дискриминации лиц, инфицированных вирусом 
иммунодефицита человека, в семье, в общественной жизни, в области занятости и 
здравоохранения; 
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– увеличение охвата населения тестированием на ВИЧ-инфекцию; 
 
– усиление профилактики ВИЧ-инфекции в наиболее уязвимых и ключевых группах 
населения; 
 
– увеличение охвата лиц, зараженных вирусом иммунодефицита человека, 
антиретровирусной терапией; 

– снижение риска передачи ВИЧ-инфекции от матери к ребенку до минимальных 
значений; 
 
– повышение знаний медицинских специалистов по вопросам профилактики, 
эпидемиологии, лечения ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов; 
 
– совершенствование системы эпидемиологического контроля и надзора за 
распространением ВИЧ-инфекции. 

В стране внедрен комплексный подход к первичной профилактике ВИЧ-инфекции. Он 
предполагает активную поддержку региональных властей,  профессионального 
сообщества и социально ориентированных некоммерческих организаций. Суть его 
заключается в проведении масштабных федеральных и региональных 
коммуникационных кампаний, комплексных коммуникационных проектов, всероссийских 
акций, ежегодных форумов специалистов, а также в работе федерального 
специализированного информационного портала по вопросам ВИЧ-инфекции и СПИДа 
и региональных сайтов. 

В рамках Всероссийских акций «Стоп ВИЧ/СПИД», которые проводятся дважды в год в 
каждом регионе страны, проведены более 23 тысяч профилактических мероприятий 
(лекции, семинары, круглые столы, флэшмобы), направленных на повышение 
информированности населения о путях передачи ВИЧ-инфекции, способах 
профилактики, лечения и других вопросов проблематики ВИЧ-инфекции.  
 
Особый акцент в профилактических мероприятиях делается на мотивировании 
населения к прохождению добровольного и конфиденциального  обследования на ВИЧ. 
 
Реализация коммуникационных кампаний позволила повысить уровень 
информированности граждан Российской Федерации по вопросам ВИЧ-инфекции в 
2017 году до 84 %.  

В 2017 году выполнено большое количество проектов по профилактике ВИЧ-инфекции 
среди уязвимых и ключевых групп населения, однако охват такими программами 
остается недостаточным. К реализации профилактических мероприятий в ключевых 
группах населения широко привлекались социально ориентированные некоммерческие 
организации. 
 
В 2017 году оптимизирована структура скрининга на ВИЧ в каждом субъекте 
Российской Федерации с ориентацией на ключевые группы населения и с учетом 
сложившейся эпидемиологической ситуации в регионе. В результате скрининг на ВИЧ 
становится более целенаправленным и эффективным. 
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В каждом регионе утверждены и реализуются «Дорожные карты» по расширению 
охвата населения тестированием и повышению его эффективности, включая меры по 
повышению эффективности работы медицинских организаций первичного звена 
здравоохранения по выявлению ВИЧ-инфекции.  

Государственная политика в области программ тестирования обеспечила расширенный 
доступ населения к добровольному и конфиденциальному обследованию на ВИЧ-
инфекцию. В результате в 2017 году прошли тестирование на ВИЧ около 34 миллионов 
россиян и более 2 миллионов иностранных граждан, охват населения страны 
обследованиями достиг 23 %. 

Благодаря реализации изложенного комплекса профилактических мероприятий по 
итогам 2017 года 81 % лиц, живущих с ВИЧ (далее - ЛЖВ), от оценочного числа ЛЖВ 
знают свой ВИЧ-статус. 

Учитывая, что успех антиретровирусной терапии во многом зависит от сроков ее 
начала, вопросам раннего выявления ВИЧ-инфекции и обеспечения выявленных лиц 
диспансерным наблюдением уделяется особое внимание.  

76 % новых случаев ВИЧ-инфекции у взрослого населения выявляются на ранних 
стадиях. Все дети ВИЧ-серопозитивных матерей обследуются на ВИЧ-инфекцию на 
первом году жизни и более 80 % из них – в возрасте до 4 месяцев. 
 
В Российской Федерации сформирована система оказания медицинской помощи ЛЖВ, 
которая представлена специализированной медицинской службой – центры 
профилактики и борьбы со СПИД и инфекционные больницы - 184, инфекционные 
кабинеты и стационарные инфекционные отделения – 3 758. Такая система позволила 
приблизить квалифицированную медицинскую помощь к месту проживания лица, 
инфицированного ВИЧ. 

В 2017 году 89,3 % пациентов из числа лиц, с впервые установленным диагнозом ВИЧ, 
встали на учет в этом же году. Повысилась приверженность пациентов диспансерному 
наблюдению, о чем свидетельствует увеличение охвата обследованием на CD4 
больных, состоящих под диспансерным наблюдением до 89 %. 
 
Для обеспечения специфической антиретровирусной терапией как можно большего 
числа больных, в стране был реализован комплекс мер, направленный на повышение 
эффективности планирования, закупки и распределения антиретровирусных 
препаратов (далее – АРВП).  

С 2017 года введен новый, централизованный, порядок закупок АРВП, обеспечивший 
снижение средней стоимости лечения одного пациента более чем в 2 раза – со 169,4 
тыс. до 84 тыс. рублей. Полученная экономия бюджетных средств позволила 
дополнительно обеспечить АРВТ 60 тысяч человек и увеличить в конце 2017 года охват 
лечением  
 

ВИЧ-инфицированных, состоящих под диспансерным наблюдением, до 50,1 % без 
привлечения дополнительных средств. Охват АРВТ лиц, инфицированных ВИЧ, 
составил 40 % от оценочного числа ЛЖВ, знающих свой ВИЧ-статус.  
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Учитывая недостаточный охват АРВТ ЛЖВ, в соответствии целями Стратегии  особое 
внимание и предпринимаемые меры сфокусированы на повышении доступности 
антиретровирусной терапии и дальнейшем расширении охвата терапией ЛЖВ.  

Внедрен Федеральный регистр лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита 
человека (далее – ФРВИЧ), который является важным инструментом не только в 
мониторинге эпидемиологической ситуации, но и в оценке качества оказания 
медицинской помощи, обеспечения преемственности и взаимодействия, в том числе 
между гражданским и пенитенциарным сектором, лекарственном менеджменте. ФРВИЧ 
обеспечивает персонифицированный учет пациентов, получающих АРВТ. 

В целях снижения импортозависимости и обеспечения безопасности государства в  
стране налажен выпуск 27 генерических  антиретровирусных препаратов.  
 

Расширен перечень Жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов в 
части лечения ВИЧ-инфекции.  

Основные меры по обеспечению высокого качества, безопасности и эффективности 
лекарственных препаратов, выпускаемых в Российской Федерации, отражены в 
Стратегии фармацевтической промышленности  Российской Федерации  на период до 
2020 года. 
 
В 2017 году профессиональным сообществом пересмотрены клинические 
рекомендации (протоколы лечения): 

 - ВИЧ-инфекция у взрослых; 

- ВИЧ-инфекция у детей; 

- ВИЧ-инфекция: профилактика перинатальной передачи вируса иммунодефицита 
человека.  

Новые клинические рекомендации обеспечивают использование современных, 
рекомендованных ВОЗ, схем лечения и профилактики ВИЧ-инфекции. Расширены 
показания к назначению АРВТ – рекомендуется всем пациентам с ВИЧ-инфекцией.  
 
В соответствии с клиническими рекомендациями осуществляется мониторинг лечения 
ЛЖВ, получающих терапию. У 85 % пациентов, принимавших АРВТ, вирусная нагрузка 
при последнем исследовании была неопределяемой. 

Вопросы политики (2017) 

Существует ли закон, нормативное положение или политика, предписывающие, что 
тестирование на ВИЧ: 

a) выполняется исключительно на основе добровольного информированного 
согласия 
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Да 

б) Обязательно перед вступлением в брак 

Нет 

в) Обязательно для устройства на работу или получения вида на жительство 

Нет 

г) Является обязательным для определенных групп населения 

Нет 

Укажите рекомендуемое пороговое значение CD4 для начала антиретровирусной 
терапии взрослых и подростков, инфекция у которых протекает 
бессимптомно, в соответствии с указаниями или директивой Министерства 
здравоохранения (МЗ)? Каков статус внедрения выбранного выше порогового 
значения CD4? 

Пороговые значения не установлены; ЛЕЧЕНИЕ ДЛЯ ВСЕХ, независимо от числа 
клеток CD4; Интегрированы по всей стране 

Имеется ли в стране действующая национальная политика по рутинному 
тестированию на вирусную нагрузку для мониторинга антиретровирусной 
терапии, и какова степень ее реализации? 

а) Для взрослых и подростков 

Да, полностью реализована 

б) Для детей 

Да, полностью реализована 

Каскад тестирования и лечения ВИЧ, Российская 
Федерация (2017) 
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Люди, живущие с ВИЧ, получающие антиретровирусную 
терапию, Российская Федерация (2011-2017) 

Число людей, получающих антиретровирусную терапию на момент окончания 
отчетного периода 
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Профилактика передачи 
ВИЧ от матери ребенку 

Искоренить новые случаи инфицирования ВИЧ среди 
детей к 2020 году с обеспечением доступа для 1,6 
миллионов детей к лечению от ВИЧ к 2018 году 

Прогресс 

Указом Президента Российской Федерации от 01.06.2012 № 761 «О Национальной 
стратегии действий в интересах детей на 2012–2017 гг.» поставлены задачи для 
достижения цели по искоренению вертикальной передачи ВИЧ-инфекции, появление 
поколений, свободных от ВИЧ:  

- сокращение числа детей и подростков с ВИЧ-инфекцией, - расширение 
профилактики вертикальной передачи ВИЧ-инфекции, 
 
- законодательное закрепление сокращения до 3-6 месяцев срока установления 
ВИЧ-статуса ребенка, 

- включение показателей профилактики вертикальной передачи ВИЧ-инфекции в 
статистическую отчетность службы охраны материнства и детства в качестве целевого 
индикатора эффективности ее деятельности. 

В Российской Федерации сформирована система оказания медицинской помощи 
беременным женщинам, включая профилактику перинатальной передачи ВИЧ от 
матери к ребенку. Результатом проводимой работы явилось снижение риска 
перинатальной передачи ВИЧ в Российской Федерации за последние 10 лет почти в 5 
раз. 
 
Охват диспансерным наблюдением беременных женщин с ВИЧ-инфекцией составил 
93%. Около 2/3 беременных женщин уже знали о наличии ВИЧ-инфекции до 
наступления беременности. В регионах с высоким бременем ВИЧ-инфекции внедрена 
практика обследования на ВИЧ-инфекцию мужей и половых партнеров беременных 
женщин с целью профилактики их заражения. 
 
В 2017 году зарегистрировано 14 969 родов у ВИЧ-инфицированных женщин, из них 
химиопрофилактику в период беременности получили 91 %, во время родов – 95%.  
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ВИЧ-инфицированными женщинами рождено 15 044 живых детей, из которых охвачены 
химиопрофилактикой 98,7 %.  

97,3 % младенцев, рожденных от ВИЧ-инфицированных женщин, прошли 
вирусологический тест на ВИЧ в течение двух месяцев со дня рождения. ВИЧ-инфекция 
подтверждена у 235 детей, родившихся в 2017 году, риск перинатальной передачи ВИЧ 
составил 1,6 %. Данные по ППМР могут быть уточнены по итогам 5 месяцев 2018 года. 
 
В 2017 году охват диспансерным наблюдением детей с ВИЧ-инфекцией составил 99 %. 
Охвачены АРВТ 91 % детей с ВИЧ-инфекцией.  

 

Ранняя диагностика ВИЧ-инфекции y 
младенцев, Российская Федерация (2011-2017) 

Чиcло младенцев, рожденных женщинами, инфицированными ВИЧ, которых 
протестировали на ВИЧ в течение первых двух месяцев жизни 
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Тестирование на ВИЧ среди беременных 
женщин,  Российская Федерация (2017) 

Процент беременных женщин, ВИЧ-статус которых известен 
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Профилактика ВИЧ; 
Ключевые группы 
населения 

Обеспечить доступ к комбинированной профилактике, 
включая доконтактную профилактику, добровольное 
медицинское мужское обрезание, снижение вреда и 
пропаганду использования презервативов, для, как 
минимум, 90% людей, особенно молодых женщин и 
девочек-подростков в странах с высоким уровнем 
распространенности и ключевых групп населения — геев 
и других мужчин, имеющих половые связи с мужчинами, 
трансгендеров, работников секс-бизнеса и их клиентов, 
лиц, употребляющих инъекционные наркотики и 
заключенных 

Прогресс 

Усиление профилактических мероприятий среди уязвимых и ключевых групп населения 
является одним из ключевых направлений реализации Стратегии. 
 
К реализации указанных программ по профилактике ВИЧ инфекции, включая 
распространение среди ключевых групп средств профилактики, проведению экспресс-
тестирований и самотестирований на ВИЧ-инфекцию  привлекаются социально 
ориентированные некоммерческие организации (далее – СО НКО). Кроме того, СО НКО 
участвуют в деятельности по формированию приверженности у лиц, инфицированных 
ВИЧ, к АРВТ. 

 В период 2016 – 2017 годов Президентом и Правительством Российской Федерации 
утвержден ряд распорядительных и нормативных документов, направленных на 
развитие сектора некоммерческий организаций. Одной из основных задач этих мер 
стало улучшение доступа СО НКО, в том числе, работающих в сфере противодействия 
ВИЧ, к бюджетным средствам.  
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В стране осуществляется государственная поддержка их деятельности за счет средств 
субсидий, предоставляемых регионам из федерального бюджета, и средств Фонда 
президентских грантов. 

С целью тиражирования на территории Российской Федерации профилактических 
программ по ВИЧ-инфекции среди уязвимых и ключевых групп населению ежегодно 
анализируются лучшие региональные практики, на основе которых готовятся 
соответствующие методические рекомендации. 

 В 2017 году с целью расширения доступа к программам тестирования на ВИЧ-
инфекцию лиц из уязвимых и ключевых групп населения, а также повышения 
эффективности таких программ, оптимизирована структура скрининга в каждом 
субъекте Российской Федерации с ориентацией на указанные группы населения и с 
учетом сложившейся эпидемиологической ситуации в регионе.  
 
В каждом субъекте Российской Федерации с участием социально ориентированных 
некоммерческих организаций организованы выездные формы работы по 
информированию и добровольному медицинскому освидетельствованию для 
выявления ВИЧ-инфекции в ключевых группах населения, а также индивидуальному 
социальному сопровождению лиц с выявленными антителами к ВИЧ в центры по 
профилактике и борьбе со СПИДом.  
 
В соответствии с нормативными документами все поступающие в учреждения 
уголовно-исполнительной системы при наличии информированного добровольного 
согласия на медицинское вмешательство проходят диагностику на ВИЧ-инфекцию. 
 
Аналогично лица, потребляющие психоактивные вещества, при оказании им 
медицинской помощи по профилю «психиатрия-наркология», в рамках диагностики 
соответствующих заболеваний и состояний, также при наличии информированного 
добровольного согласия на медицинское вмешательство проходят диагностику на ВИЧ-
инфекцию. 
 
За последние три года отмечается снижение количества зарегистрированных 
потребителей инъекционных наркотиков (далее – ПИН) более чем на 25 % (на 100 000 
населения): с 203,6 в 2015 году до 151,3 в 2016 году.  
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Устранить гендерное 
неравенство и 
искоренить все формы 
насилия и 
дискриминации в 
отношении женщин и 
девочек, лиц, 
инфицированных ВИЧ, 
и ключевых групп 
населения к 2020 году 
 
 
Согласно Федеральному закону от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации» каждый имеет право на медицинскую помощь в 
гарантированном объеме, оказываемую без взимания платы в соответствии с 
программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи.  
 
Реализуется всеобщий охват населения медицинским обслуживанием в рамках 
комплексного пакета социальной защиты без гендерного неравенства, в том числе для 
лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека.  
 

consultantplus://offline/ref=AE5F09923F6BF079C5836A905E0A0BF353D8C19347CCDDCE090C268DA201BBB2B0771BE0D173BDD2g5T3L
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Все граждане имеют доступ к определенному на национальном уровне комплексу 
необходимых качественных просветительских, профилактических, лечебных, 
реабилитационных и паллиативных базовых медицинских услуг, а также к безопасным, 
доступным, эффективным лекарственным препаратам. 
 
Женщины составляют более половины населения современной России — 54%. 
Российские женщины отличаются высоким уровнем образования и значительной 
экономической активностью. Так, по данным Федеральной службы государственной 
статистики, уровень экономической активности женщин в трудоспособном возрасте 
составляет 77 процентов, доля занятых женщин в общей численности занятого 
населения – 49 процентов. 
 
В 2017 году по указу Президента России Правительством Российской Федерации 
распоряжением от 08.03.2017 № 410-р утверждена Национальная стратегия действий в 
интересах женщин на 2017–2022 годы (далее – Национальная стратегия), а 
распоряжением от 14.03.2018 № 420-р   план мероприятий по реализации в 2018 году I 
этапа указанной стратегии. 
 
Национальная стратегия является основополагающим документом, определяющим 
основные направления государственной политики в интересах женщин 
на среднесрочный период. Она нацелена на реализацию принципа равных прав 
и свобод мужчины и женщины и создание равных возможностей для их реализации 
женщинами в соответствии с конституцией России и международным правом.  
Стратегия основывается на том, что права женщин являются неотъемлемой частью 
общих прав человека. Создание условий для полного и равноправного участия женщин 
в политической, экономической, социальной и культурной сферах жизни общества 
является приоритетным направлением государственной политики в России. 
 
Действует Координационный совет при правительстве по реализации Национальной 
стратегии, в который вошли представители 12 федеральных органов исполнительной 
власти и Центробанка, федеральные парламентарии и губернаторы, а также 
представители профильных научных и общественных организаций, например 
Российского союза промышленников и предпринимателей, Федерации независимых 
профсоюзов России.  
 
В последние годы произошли позитивные изменения в положении женщин, благодаря 
реализации приоритетных национальных проектов в образовании и здравоохранении, 
майских указов президента, Концепции демографической политики до 2025 года, 

https://rosmintrud.ru/docs/1289
https://rosmintrud.ru/docs/1289
https://rosmintrud.ru/docs/government/179
https://rosmintrud.ru/docs/1289
https://rosmintrud.ru/docs/1289
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Национальной стратегии действий в интересах детей, введению родового сертификата 
и материнского капитала, решена проблема с детскими садами.  
 
Значительно уменьшилась и материнская смертность – только за 2017 год  
на 27 %, достигнув 7,3 на 100 тыс. родов. С 2011 года показатель материнской 
смертности снизился почти на 49 %. По итогам 2017 года в 31 регионе страны не 
зарегистрировано ни одного случая материнской смертности.  
 
В Российской Федерации законодательно закреплено 2-х кратное тестирование на ВИЧ 
всех беременных, обратившихся в женские консультации, в высоко-пораженных ВИЧ-
инфекцией регионах внедрено тестирование на ВИЧ супругов/половых партнеров 
беременных. 
 
Федеральным статистическим наблюдением осуществляется мониторинг показателей 
деятельности учреждений здравоохранения в отношении больных ВИЧ-инфекцией, в 
том числе женщин. 
 
В рамках Всероссийских Акций по борьбе с ВИЧ-инфекцией «Стоп ВИЧ/СПИД» часть 
реализованных профилактических мероприятий в стране были направлены на 
обеспечение общего доступа к комплексным услугам в сфере борьбы с 
распространением ВИЧ-инфекции для людей, живущих с ВИЧ, подверженных риску 
заражения и тех, кого коснулся ВИЧ, а также к предоставлению информации и товаров, 
в том числе профилактических средств; к охране сексуального и репродуктивного 
здоровья и репродуктивных прав. 
 
Разработан типовой модуль образовательной программы подготовки лиц, желающих 
принять на воспитание детей, оставшихся без попечения родителей, старшего 
возраста, детей-инвалидов, а также желающих принять детей в семью на воспитание 
по вопросам ВИЧ-инфекции, особенностях информирования ребенка о его заболевании 
и формирования приверженности к антивирусной терапии.  
 
В целях информирования работодателей и работников по вопросам профилактики и 
лечения ВИЧ-инфекции/СПИДа, а также недопустимости дискриминации и 
стигматизации лиц, зараженных ВИЧ-инфекцией, разработан обучающий модуль по 
вопросам профилактики и лечения ВИЧ-инфекции/СПИДа на рабочем месте. 
 
При непосредственной поддержке и участии Международной организации труда с 
привлечением региональных Центров по борьбе с ВИЧ/СПИД проводятся акции 
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«Добровольное и конфиденциальное консультирование и тестирование на ВИЧ на 
рабочих местах» на территориях предприятий крупных работодателей. 
 
Проведение данных акций дает возможность личного информирования работника по 
вопросам профилактики ВИЧ-инфекции, разъяснения важности лечения, а также 
недопустимости дискриминации и стигматизации лиц, зараженных ВИЧ-инфекцией, в 
трудовых коллективах. 
 
Минтрудом России совместно с Минздравом России и МОТ проведены ряд 
мероприятий по обучению представителей исполнительных органов государственной 
власти субъектов Российской Федерации, работодателей, социальных партнеров по 
вопросам профилактики ВИЧ-инфекции на рабочих местах. Семинары направлены на 
углубление знаний по вопросам профилактики ВИЧ-инфекции, а также наработку 
навыков организации и реализации программ по ВИЧ и СПИДу на рабочих местах, с 
применением передового мирового и практического опыта российских регионов и 
компаний, с целью их дальнейшей реализации в Российской Федерации. 
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Обеспечить 90% 
молодежи знаниями, 
умениями и навыками 
для защиты от ВИЧ и 
доступом к услугам в 
сфере полового и 
репродуктивного 
здоровья к 2020 году 

В рамках Всероссийских Акций по борьбе с ВИЧ-инфекцией «Стоп ВИЧ/СПИД» прошел 
ряд крупных всероссийских мероприятий, направленных на увеличение 
информированности молодежи по вопросам ВИЧ-инфекции: 

- Открытый интернет-урок по профилактике ВИЧ для старшеклассников и студентов 
«День единых действий по информированию детей и молодежи против ВИЧ/СПИДа 
«Знание, ответственность, здоровье». Мероприятие показало, что применение на 
современном этапе  таких инновационных методов, как онлайн-общение, вебинар,  в 
работе с молодежью – это очень мощный и эффективный способ донесения 
информации. Всероссийский онлайн-урок прошел в 67 регионах Российской 
Федерации, интернет-трансляция осуществлялась в 60 278 школах, 43 010 ССУЗах, 29 
267 ВУЗах страны. На уроке присутствовало почти 1 млн. школьников и более 400 
тысяч студентов.  Цель урока – сформировать у подрастающего поколения ценностные 
ориентиры, направленные на сохранение здоровья и принятие норм нравственного 
поведения. 
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- Семинар для специалистов, работающих с ВИЧ-позитивными подростками 
«Подростки и ВИЧ. Клинико-психологические проблемы и пути их решения». Подростки 
составляют до 40 % детей с ВИЧ-инфекцией в стране. По данным ЮНЭЙДС подростки 
демонстрируют самый низкий уровень осведомленности о ВИЧ-статусе, а при анализе 
каскада помощи наименьший процент достижений по всем показателям регистрируется 
именно среди молодых людей от 15 лет. 

- Открытый студенческий форум «Остановим СПИД вместе», цель которого – общение 
на тему профилактики ВИЧ и СПИДа в формате «равный - равному» и предоставление 
возможности специалистам, занимающимся данной проблемой, донести официальную 
информацию о положении дел, о том, что данный диагноз давно не является 
приговором. 

В 2017 году проведена международная Научно-практическая конференция «Женщины 
и ВИЧ», посвященная актуальным вопросам профилактики передачи ВИЧ-инфекции от 
матери ребенку, оказания медицинской помощи ВИЧ-инфицированным женщинам и их 
детям. Мероприятие проведено при активной поддержке и участии ЮНЭЙД, ЮНИСЭФ, 
ВОЗа.  

Федеральным агентством по делам молодежи в 2017 году реализованы  
информационно-коммуникационной кампании по вопросам профилактики ВИЧ-
инфекции и ассоциированных с ней заболеваний среди молодежи, направленные на 
широкомасштабное информирование о распространении ВИЧ-инфекции, 
популяризацию добровольного тестирования, снижение стигмы в адрес граждан с 
положительным ВИЧ-статусом. 

В части привлечения молодежи (в том числе волонтеров) к разработке 
пропагандистских мероприятий и социальной рекламы, организации и проведению 
акций в сфере профилактики ВИЧ-инфекции организовано проведение Всероссийского 
конкурса молодежных проектов, в рамках которого ежегодно более 1000 молодежных 
проектов получают грантовую поддержку, в том числе проекты по пропаганде здорового 
образа жизни и социально ориентированные проекты. 

Таким образом, в соответствии с положениями Политической декларации по 
ВИЧ/СПИДу, осуществляется расширение прав и возможностей для молодежи стать 
лидерами в борьбе с эпидемией ВИЧ/СПИДа, а также развитие всестороннего 
образования по вопросам сексуального и репродуктивного здоровья и профилактики 
ВИЧ-инфекции, защиты прав человека и прав во взаимоотношениях, чтобы позволить 
молодым людям повысить самооценку, принимать обоснованные решения, а также 
приобрести навыки по снижению риска для защиты от ВИЧ-инфекции, искоренение 
стигмы, дискриминации и насилия, связанных с ВИЧ-инфекцией, содействие в 
получении доступа к недискриминационному образованию, здравоохранению, 
занятости и социальным услугам, предоставлению правовой защиты. 

Уровень информированности населения в возрасте 18-49 лет по вопросам ВИЧ-
инфекции – является целевым показателем реализации Стратегии. 
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Социальная защита 

Обеспечить социальную защиту с учетом конкретных 
потребностей в связи с ВИЧ для 75% людей находящихся 
в группе риска или инфицированных ВИЧ, к 2020 году. 

Прогресс 

В последние годы активно развивается институт социальной поддержки, в том числе 
лиц, инфицированных ВИЧ. Помимо мер социальной поддержки, осуществляемых 
государством на федеральном уровне (выплата пособий по временной 
нетрудоспособности вследствие ВИЧ-инфекции, пенсий по инвалидности вследствие 
ВИЧ-инфекции), каждый регион для лиц больных социально значимыми 
заболеваниями, в том числе ВИЧ-инфекцией, устанавливает дополнительные меры 
социальной поддержки: субсидирование проезда до пункта терапии, решение 
социально-бытовых проблем пациента, обеспечение полноценным питанием ВИЧ-
инфицированных беременных женщин, кормящих матерей и детей в возрасте до 3-х 
лет, помощь в восстановлении документов, удостоверяющих личность и другие. 
 
Реализация мер по социальному сопровождению, психологической и юридической 
поддержке лиц, зараженных вирусом иммунодефицита человека, осуществляется 
органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны 
здоровья, социальной защиты населения, центрами по профилактике и борьбе со 
СПИДом, при содействии социально ориентированных некоммерческих организаций, 
волонтерских организаций и направлена на повышение приверженности больных ВИЧ-
инфекцией к лечению, реабилитацию и ресоциализацию.  
 
Во всех регионах социальными работниками, юристами, психологами осуществляются 
соответствующие консультации для нуждающихся пациентов. Непосредственно в 
учреждениях службы СПИД работает 81 социальный работник. 
 
Разработан в внедрен образовательный модуль для специалистов с немедицинским 
образованием по вопросам социально-психологической поддержки лиц, зараженных 
вирусом иммунодефицита человека, а также сопровождения семей, в которых 
проживает ребенок, зараженный вирусом иммунодефицита человека. 
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Вопросы политики (2016/2017) 

Да, и она реализуется 

a) Относится ли она к ВИЧ-инфекции? 

Да 

б) Признаются ли в соответствии с ней основными бенефициарами люди, 
инфицированные ВИЧ? 

Да 

в) Признаются ли в соответствии с ней основными бенефициарами ключевые 
группы населения (работники секс-бизнес, геи и прочие мужчины, имеющие 
половые связи с мужчинами, лица, употребляющие инъекционные наркотики, 
трансгендеры, заключенные)? 

Да 

г) Признаются ли в соответствии с ней основными бенефициарами девочки-
подростки и молодые женщины? 

Да 

д) Признаются ли в соответствии с ней основными бенефициарами люди, 
пострадавшие от ВИЧ (дети и семьи)? 

Да 

е) Направлена ли она на решение проблемы неоплачиваемого ухода в контексте 
ВИЧ? 

Нет 

Какие барьеры, ограничивающих доступ к программам социальной защиты, если 
таковые имеются, существуют в стране? 

- 
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Услуги, 
предоставляемые 
силами сообществ 

Довести к 2020 году объем услуг, предоставляемых 
силами сообществ, до уровня не менее 30 % от общих 
объемов услуг 

Прогресс 

В целях совершенствования государственной политики в области обеспечения и 
защиты прав и свобод человека и гражданина, а также содействия развитию институтов 
гражданского общества Указом Президента Российской Федерации от 01.02.2011          
№ 120 учрежден Совет при Президенте Российской Федерации по развитию 
гражданского общества и правам человека, изменения и дополнения, в состав которого 
и положении о нем, вносятся ежегодно с учетом меняющейся ситуации. 
 
В Российской Федерации прогрессивно увеличивается количество некоммерческих 
организаций, активно участвующих в принятии общественных инициатив, помогающих 
решать социальные проблемы граждан.  

 
СО НКО и иные общественные организации представлены в Совете при Правительстве 
Российской Федерации по вопросам попечительства в социальной сфере и 
Координационном совете по вопросам ВИЧ/СПИДа при Министерстве здравоохранения 
Российской Федерации. 

  
В состоявшейся 18-20 апреля 2018 года в г. Москве VI Международной Конференции по 
ВИЧ/СПИД в Восточной Европе и Центральной Азии организаторами и активными 
участниками стали более 250 российских социально-ориентированных некоммерческих 
организаций. 
 
Правительством Российской Федерации принят и реализуется Комплекс мер, 
направленных на обеспечение поэтапного доступа социально ориентированных 
некоммерческих организаций, осуществляющих деятельность в социальной сфере, к 
бюджетным средствам, выделяемым на оказание социальных услуг населению, на 
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2016-2020 годы, и Дорожная карта «Поддержка доступа негосударственных 
организаций к предоставлению услуг в социальной сфере», которые направлены на 
достижение общей цели модернизации социальной сферы посредством расширения 
участия организаций негосударственного сектора в предоставлении социальных услуг 
гражданам. 
 
Широко развивается добровольчество в сфере здравоохранения, которое является 
эффективным инструментом реализации гражданского, личностного и 
профессионального потенциала. 
 
2018 год объявлен Президентом Российской Федерации Владимиром Владимировичем 
Путиным «Годом добровольчества (волонтерства)».  
 
В настоящее время в сфере здравоохранения насчитывается более 13 тыс волонтеров, 
охватывающих своей помощью около 4 млн человек. Привлечение волонтеров 
осуществляется по таким направлениям, как помощь медицинскому персоналу, 
санитарно-профилактическое просвещение, в том числе по вопросам ВИЧ-инфекции, 
медицинское сопровождение во время проведения спортивных и массовых 
мероприятий, популяризация регулярного донорства крови, а также профориентация 
школьников в медицину.  



28 
 

Расширение прав и 
доступ к правосудию 

Обеспечить людей, живущих с ВИЧ, находящихся в группе 
риска или пострадавших от ВИЧ, возможностями по 
просвещению в сфере имеющихся у них прав и доступом 
к правосудию и юридическим услугам для профилактики 
и борьбы с нарушениями прав человека 

Прогресс 

В Стратегии противодействия распространению ВИЧ-инфекции в Российской 
Федерации подчеркивается, что важнейшими составляющими комплекса мероприятий, 
направленных на борьбу с ВИЧ-инфекцией в ключевых группах населения, помимо 
профилактики, медицинского освидетельствования на ВИЧ-инфекцию и лечения лиц, 
зараженных ВИЧ, являются их социальная адаптация и реабилитация, а также 
оказание им социальной поддержки, в том числе с привлечением социально 
ориентированных некоммерческих организаций и, необходимость применения для 
развития этого направления эффективных технологий социальной, образовательной, 
правовой поддержки детей, зараженных ВИЧ, развитие института усыновления и опеки 
детей, зараженных ВИЧ, проведение профилактики сиротства среди детей, рожденных 
женщинами, зараженными ВИЧ. Кроме того, Стратегией предусмотрено 
совершенствование нормативного правового регулирования по вопросам 
предупреждения распространения ВИЧ-инфекции. 

  
В Российской Федерации любой гражданин, живущий с ВИЧ, имеет право обращаться в 
федеральные и региональные органы власти для решения вопросов правового 
порядка. 
 
В центрах по профилактике и борьбе со СПИДом работают юристы, которые 
осуществляют правовую поддержку ВИЧ-инфицированным лицам, в том числе 
оказывают помощь в защите прав несовершеннолетних с ВИЧ-инфекцией, участвуют в 
подготовке нормативно-правовых актов по ВИЧ-инфекции в регионах, проводят 
юридические консультации. 
 
На федеральном информационном портале по вопросам ВИЧ-инфекции и 
региональных сайтов центров по профилактике и борьбе со СПИДом размещается 
информация правового характера. 
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Oтход от практики 
изолированного 
решения вопросов 
противодействия 
СПИДу 

Обеспечить отход от практики изолированного решения 
вопросов противодействия СПИДу на основе интеграции 
в системы предоставления услуг с учетом конкретных 
нужд и потребностей людей и обеспечения всеобщего 
охвата услугами здравоохранения, включая лечение 
туберкулеза, рака шейки матки, вирусных гепатитов В и С 

Прогресс 

Проблема ВИЧ-инфекции в стране рассматривается как межсекторальная. В центрах 
по профилактике и борьбе со СПИДом в соответствии с Порядком оказания 
медицинской помощи взрослому населению при заболевании, вызываемом вирусом 
иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции), утвержденным приказом Министерства 
здравоохранения Российской Федерации от 08.11.2012 № 689н, стандартами оказания 
медицинской помощи при заболевании, вызываемом ВИЧ, а также клиническими 
рекомендациями (протоколами лечения) оказывается комплекс медицинских услуг.  
 
Указанными документами определены ряд обязательных консультаций специалистов и 
исследований, с целью своевременного диагностирования туберкулеза, рака шейки 
матки, вирусных гепатитов, ИППП и оппортунистических заболеваний у больных ВИЧ-
инфекцией. 
 
В 2017 году были обследованы на вирусный гепатит В 66 % пациентов с диагнозом 
ВИЧ-инфекция, состоящих под диспансерным наблюдением, на вирусный гепатит С  и 
заболевания, передающиеся половым путем 58 % соответственно. 
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На фоне формирования позитивной динамики заболеваемости туберкулезом в стране 
заболеваемость туберкулезом, сочетанным с ВИЧ (далее – ТБ/ВИЧ), с 2009 года 
увеличилась в 1,9 раза. Учитывая, что риск заболеть туберкулезом у лиц, 
инфицированных вирусом ВИЧ, гораздо выше, чем у лица отрицательным ВИЧ-
статусом, была внедрена система профилактики туберкулеза у ВИЧ-инфицированных 
пациентов. 
 
ВИЧ-инфицированные дважды в год проходят профилактические медицинские осмотры 
в целях выявления туберкулеза. Так в 2017 году 92,3 % ВИЧ-инфицированных 
пациентов, состоящих под диспансерным наблюдением, обследованы в целях 
выявления туберкулеза. 
 
Выстроена система специфической профилактики туберкулеза. В 2017 году более 90 % 
пациентов с ВИЧ, по клиническим показаниям прошли курс химиопрофилактики 
туберкулеза.  
 
Профессиональным сообществом разработаны и внедрены в практику Федеральные 
клинические рекомендации по диагностике и лечению туберкулеза у больных ВИЧ-
инфекцией.  
 
Благодаря последовательной реализации ряда государственных программ по борьбе с 
туберкулезом со стабильным финансированием из федерального и региональных 
бюджетов, включая меры в отношении профилактики у туберкулеза у ЛЖВ, в 2017 году 
впервые отмечена стабилизация (а не рост как в предыдущие годы) показателя 
заболеваемости туберкулезом в сочетании с ВИЧ-инфекцией: 2016 г. – 8,5; 2017 г. – 8,4  
на 100 000 постоянного населения. 
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ФИНАНСИРОВАНИЕ 
МЕРОПРИЯТИЙ ПО 
ПРОТИВОДЕЙСТВИЮ 
ВИЧ-ИНФЕКЦИИ В 
РОССИЙСКОЙ 
ФЕДЕРАЦИИ В 2017 
ГОДУ 
 

Финансирование мероприятий по профилактике, диагностике и лечению ВИЧ-инфекции 
в Российской Федерации осуществляется полностью за счет внутренних инвестиций: 
средства федерального и региональных бюджетов, фонда обязательного медицинского 
страхования.  

В рамках реализации Государственной программы Российской Федерации "Развитие 
здравоохранения" выделяются из федерального бюджета средства на лекарственные 
препараты, диагностические средства для определения ВИЧ-инфекции и мониторинга 
лечения, профилактические мероприятия по ВИЧ-инфекции с привлечением к их 
реализации СО НКО, федеральный коммуникационный проект по теме ВИЧ-инфекции.  

За последние 4 года финансирование мероприятий по борьбе с ВИЧ-инфекцией из 
федерального бюджета увеличилось более чем на 30 %.  

В рамках Государственной программы Российской Федерации "Развитие 
фармацевтической и медицинской промышленности" на 2013 – 2020 годы, Стратегии 
развития фармацевтической промышленности Российской Федерации на период до 
2020 года и других программных документов осуществляется государственная 
поддержка развития отечественного производства лекарственных препаратов, в том 
числе антиретровирусных. 

Общий объем финансирования мероприятий составил порядка 41 млрд. рублей, что 
при расчете в соответствии с паритетом покупательной способности рубля составляет 
1,67 млрд. долларов. При этом указанные объемы финансирования не содержат 
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исчерпывающих направлений (в частности, в 2017 году не включены мероприятия  
по обеспечению безопасности донорской крови и ее компонентов, выплаты пособий  
в связи с нетрудоспособностью и инвалидностью, по эпиднадзору и мониторинг  
на федеральном уровне, затраты международных организаций и др.), что может быть 
уточнено при подготовке отчетов в последующие годы. 

 


