Информационные материалы по организации и проведению мероприятий в рамках Всемирной кампании против СПИДа и Всемирного дня профилактики СПИДа 1 декабря 2012 

в Республике Беларусь

Ежегодно 1 декабря отмечается Всемирный день борьбы со СПИДом. В большинстве стран – это стало важной традицией и служит напоминанием о необходимости остановить глобальное распространение эпидемии ВИЧ/СПИДа.  

     Впервые Всемирный день борьбы со СПИДом стал отмечаться с 1 декабря 1988 года после того, как на встрече министров здравоохранения всех стран прозвучал призыв к социальной терпимости и расширению обмена информацией по ВИЧ/СПИДу. Этот день служит делу укрепления организованных усилий по борьбе по борьбе с пандемией ВИЧ-инфекции и СПИДа, распространяющейся по всем регионам мира.

Несмотря на существенный прогресс, достигнутый за три десятилетия после того, как впервые стало известно о СПИДе, эпидемия ВИЧ по-прежнему остается беспрецедентной гуманитарной катастрофой, обрекающей страны, общества и семьи во всем мире на невыносимые страдания, что свыше 30 миллионов человек умерли от СПИДа и еще примерно 33 миллиона человек инфицированы ВИЧ, что свыше 16 миллионов детей в следствие СПИД остались без родителей, что ежедневно появляются более 7000 новых ВИЧ-инфицированных, в основном молодых людей

В Республике Беларусь ежегодно количество ВИЧ-инфицированных увеличивается на 800-900 случаев и в настоящее время проживает более 14 тысяч людей, живущих с ВИЧ. 

В Гродненской области на 1 ноября 2012 года зарегистрировано 575 случаев ВИЧ-инфекции. За 10 месяцев 2012 года выявлено 46 ВИЧ-инфицированных, из них в октябре – 5. За годы наблюдения в  159 случаях установлена стадия СПИД, общее число умерших ВИЧ-инфицированных – 122 человека.Большинство ВИЧ-инфицированных – молодые люди в возрасте 20-29 лет – 49%. Из общего числа ВИЧ-инфицированных 59,6% приходится на долю мужчин, доля женщин составляет40,4 %. От ВИЧ-инфицированных матерей родилось 83 ребенка, девяти детям подтвержден диагноз ВИЧ-инфекции. В Новогрудском районе выявлено 10 случаев ВИЧ-инфекции, в том числе 3- за 10 месяцев 2012 года. Среди инфицированных – 3 женщины в возрасте от 30до 45 лет.

Даже спустя 30 лет после начала эпидемии ВИЧ-инфекция противостоит всем усилиям, принимаемым на уровне государств. 

Эпидемию ВИЧ нельзя обратить вспять, если не добиться сильного и устойчивого успеха в профилактике новых случаев ВИЧ-инфекции.  Для снижения темпов распространения ВИЧ-инфекции необходимы широкомасштабные профилактические мероприятия, такие как информационные кампании. Успешные и эффективные информационные кампании решают несколько задач одновременно: информируют о способах защиты, формируют адекватное восприятие собственного риска и мотивацию к изменению опасного поведения, воздействуют на отношение к ВИЧ-инфицированным, мобилизуют общественные и политические силы для борьбы с эпидемией ВИЧ/СПИДа. 

Всемирная кампания против СПИД «Добиться нуля», начатая в 2011 году, продлится до 2015 года и проводится при поддержке Организации Объединенных Наций: «Ноль новых случаев ВИЧ-инфекции. Ноль дискриминации. Ноль смертей вследствие СПИДа». 

Основными этапами кампании «Добиться нуля» являются следующие задачи, которые необходимо достичь до 2015 года:
 «Ноль новых случаев ВИЧ-инфекции» предусматривает:
- снижение передачи ВИЧ половым путем в два раза, в том числе среди молодежи, мужчин, имеющих половые контакты с мужчинами, и в контексте секс-бизнеса; 

- полное искоренение вертикальной передачи ВИЧ; 

- предотвращение случаев передачи ВИЧ-инфекции среди людей, употребляющих инъекционные наркотики.

 «Ноль смертей вследствие СПИДа» включает:
- обеспечение всеобщего доступа к антиретровирусной терапии для людей, живущих с ВИЧ;

- снижение материнской смертности в связи со СПИДом в два раза;  

- снижение в два раза смертности от туберкулеза среди людей, живущих с ВИЧ;

- доступ к уходу и поддержке для всех людей, живущих с ВИЧ, и семей, пострадавших от ВИЧ-инфекции. 

 «Ноль дискриминации»:
- снижение количества стран, в которых существуют карательные законы и практики в области передачи ВИЧ-инфекции, секса, употребления наркотиков или гомосексуализма, мешающие эффективному противодействию эпидемии; 

- ликвидация ограничений на въезд, пребывание и проживание, связанных с ВИЧ, в половине стран; 

- включение в национальные программы по противодействию эпидемии ВИЧ/СПИДа женщин и девочек; 

- полное отсутствие гендерного насилия.

 В Республике Беларусь в Государственной программе профилактики ВИЧ-инфекции на 2011-2015 годы изложена стратегия в области ВИЧ/СПИДа, которая отражает цели, задачи и приоритеты с учетом специфики распространения ВИЧ-инфекции в стране. Целью Государственной программы являются сдерживание распространения ВИЧ-инфекции в Республике Беларусь и снижение смертности от СПИДа.

В рамках Государственной программы предполагается решение следующих задач:
- предоставление лицам, инфицированным ВИЧ, непрерывного и равного доступа к лечению, уходу и поддержке;

- создание условий для укрепления репродуктивного здоровья и рождения здоровых детей ВИЧ-инфицированными женщинами;

- предупреждение возникновения внутрибольничных случаев инфицирования ВИЧ;

- профилактика ВИЧ-инфекции среди наиболее уязвимых групп (потребители инъекционных наркотиков, мужчины, имеющие сексуальные отношения с мужчинами, женщины, вовлеченные в секс-бизнес, осужденные к лишению свободы, молодые люди в возрасте от 15 до 24 лет);

-совершенствование национальной системы мониторинга и оценки ситуации по ВИЧ-инфекции/СПИДу и мер, принимаемых в связи с распространением ВИЧ-инфекции;

- создание благоприятных условий для обеспечения доступа населения к услугам по профилактике ВИЧ-инфекции;

- укрепление кадрового потенциала в области профилактики ВИЧ-инфекции.

Для достижения поставленных целей по сокращению до нуля новых случаев инфицирования, смертности от СПИДа, дискриминации осуществляется совместная работа государственных, международных, общественных организаций.

Всемирная кампания против СПИД и Всемирный день профилактики СПИД в Гродненской области 1 декабря 2012 года пройдет под девизом: Женщины и девушки! Объединимся во имя будущего!» Гендерное равенство и уважение полового и репродуктивного здоровья и прав женщин, особенно женщин, живущих с ВИЧ, имеют огромное значение для обеспечения эффективных мер в ответ на ВИЧ. 
Информационный блог по проблеме ВИЧ/СПИД

Понятия «ВИЧ», «ВИЧ-инфекция», «СПИД»

ВИЧ - вирус иммунодефицита человека.

ВИЧ-инфекция – неизлечимое, длительно протекающее инфекционное заболевание, при котором поражается и медленно разрушается иммунная (защитная) система человека.

СПИД (синдром приобретенного иммунодефицита человека) – конечная стадия развития ВИЧ-инфекции.

Пути передачи 

Источником заражения является инфицированный ВИЧ человек на всех стадиях развития заболевания.

Опасность заключается в том, что ВИЧ-инфицированный чувствует себя здоровым. У него нет проявлений болезни, он ведет обычный образ жизни, но при этом, не зная о своем заболевании, может заражать других.

Существуют 3 пути передачи ВИЧ-инфекции:

· половой;

· через кровь (парентеральный);

· от матери ребенку (вертикальный).

Во всех странах в настоящее время имеет место реализация всех трех путей передачи вируса. Однако, на конкретной территории и в группе населения всегда имеется наиболее распространенный путь передачи ВИЧ-инфекции. 

Распределение количества ВИЧ-инфицированных в мире в зависимости от способа заражения
	Способ заражения 
	Вероятность заражения 
	Среднестатистическое распределение ВИЧ-инфицированных по причинам заражения

	Инфицированная донорская кровь
	до 100% 
	1-5% 

	Совместное использование 
инструментария для

введения наркотиков 
	90% 
	5-10%

	От ВИЧ-инфицированной матери ребенку 
	25-40% 
	10-15%

	Половой контакт с ВИЧ-инфицированным 
	0,25-1% 
	70-90%


1. Передача ВИЧ при половых контактах

При всех видах половых отношений существует риск передачи ВИЧ. Каждый половой контакт без предохранения (без презерватива) с ВИЧ- инфицированным подвергает риску заражения полового партнера. Степень риска зависит от ряда факторов, таких как:

· принадлежность полового партнера к уязвимой группе, т.е. вероятность того, что половой партнер инфицирован;

· пол партнера;

· вид полового контакта;

· концентрации вируса в организме ВИЧ-инфицированного человека;

· наличие заболеваний, передаваемых половым путем (ИППП).

Риск инфицирования половым путем возрастает, если половой партнер является шприцевым наркоманом, имеет множество половых партнеров, практикует гомо- или бисексуальные отношения.

Обычно женщины более уязвимы для ВИЧ-инфекции. Передача вируса от мужчины женщине примерно в два раза вероятнее, чем от женщины мужчине. В сперме концентрация ВИЧ гораздо выше, чем в жидких отделяемых влагалища и шейки матки.

Наиболее рискованным является анальный половой контакт из-за большой вероятности повреждения тканей прямой кишки принимающего (пассивного) партнера, что значительно облегчает проникновение вируса из спермы в кровь. 

Существует риск передачи при оральном сексе, поскольку как сперма, так и влагалищное отделяемое содержат ВИЧ. Однако оральный секс создает гораздо меньший риск передачи ВИЧ, чем вагинальный или анальный контакт. 

При всех видах половых контактов риск передачи выше, если есть царапины или ссадины на коже или слизистой оболочке. 

В плане заражения ВИЧ-инфицированные люди более опасны для окружающих на самых ранних этапах – до появления в крови антител, т.е. на протяжении «сероконверсионного окна», и в более поздние сроки болезни, когда имеются клинические проявления СПИДа. В эти периоды содержание вируса в крови и других биологических средах намного выше, чем в другое время.

Наличие инфекций, передаваемых половым путем (язвенного или неязвенного характера), повышает риск инфицирования в 6-9 раз. Попадание возбудителей ИППП вызывает воспалительный процесс; кроме этого, многие ИППП (сифилис, герпес и др.) вызывают изъязвления в области половых органов, что значительно облегчает проникновение вируса.

2. Передача ВИЧ через кровь

Кровь инфицированного человека содержит большое количество вируса и является чрезвычайно заразной при попадании ее непосредственно в кровоток другого человека. Самый высокий риск существует при переливании зараженной донорской крови. 

Передача ВИЧ через кровь зависит от количества вируса, содержащегося в определенной «дозе» (порции) крови. Поэтому риск заразиться через загрязненную иглу, шприц или любой другой прокалывающий инструмент гораздо ниже, чем при переливании крови. Тем не менее, среди потребителей инъекционных наркотиков, этот путь занимает значительное место, поскольку опасности они подвергаются очень часто – по нескольку раз в день. В результате, использование общей иглы и шприцев потребителями инъекционных наркотиков стало главной причиной распространения ВИЧ-инфекции во многих странах (в том числе и в нашей республике).

Существует небольшой риск проникновения вируса через незаметные микротравмы и трещины при длительном контакте крови с кожей. Существует также опасность проникновения вируса через слизистые оболочки, например, при попадании крови в глаза или ротовую полость. Неповрежденная кожа является хорошим барьером для вируса.

Возможно заражение через загрязненное кровью бритвенное лезвие или маникюрные принадлежности. 

3.Передача от матери ребенку (вертикальный путь)

Существует три периода, во время которых инфицированная мать может передать вирус своему ребенку:

· во время беременности (до рождения);

· в процессе родов;

· после рождения, при кормлении грудью.

Инфицирование плода происходит в случае, если инфицирована мать. ВИЧ не может «пробраться вместе со спермой инфицированного отца и попасть в плод, не инфицировав мать».

Условия, способствующие передаче ВИЧ:

1. ВИЧ должен находится в организме.

2. Не все жидкости организма содержат ВИЧ в количестве, достаточном для заражения. ВИЧ передается только через определенные жидкости.

3. Чтобы произошло заражение, ВИЧ должен попасть в кровоток или на слизистую оболочку в достаточном количестве.

Как не передается ВИЧ

Появление ВИЧ-инфекции, отсутствие каких-либо действенных препаратов для ее лечения вызвали огромное количество слухов и домыслов о путях передачи ВИЧ. Однако в результате многолетних наблюдений за многочисленными бытовыми контактами ВИЧ-инфицированных было установлено, что ВИЧ не передается:

· при дружеских объятиях и поцелуях;

· через рукопожатия;

· при пользовании столовыми приборами, постельными принадлежностями;

· через предметы производственной и домашней обстановки;

· через предметы сантехоборудования, при пользовании бассейном, душем;

· в общественном транспорте;

· насекомыми, в том числе и кровососущими;

· воздушно-капельным путем.

Свойства ВИЧ

Вирус иммунодефицита человека – это неустойчивый вирус: 

· он теряет свою активность после 10 минутной обработки 70% раствором спирта; 

· его уничтожают домашние отбеливающие средства; 

· он погибает под непосредственным влиянием спирта, ацетона, эфира; 

· на поверхности неповрежденной кожи вирус быстро разрушается под  влиянием защитных ферментов организма и бактерий; 

· он быстро погибает при нагревании свыше 57°С; 

· мгновенно погибает при кипячении. 

Вирус постоянно изменяется, попадая от одного человека к другому, изменяется даже в процессе лечения. Поэтому сложно создать вакцину и лекарства против ВИЧ.

Развитие ВИЧ-инфекции
Очень сложно бывает выяснить, когда и где был инфицирован человек. Причина в том, что от заражения ВИЧ до момента первых проявлений болезни должно пройти определенное время. ВИЧ относится к разряду «медленных» вирусов.

Первичная реакция организма на внедрение ВИЧ проявляется выработкой антител. От момента заражения до выработки антител обычно проходит в среднем от 3 недель до 3 месяцев. Нередки случаи появления антител только через 6 месяцев. Этот период называется периодом «окна».    

Следующий период развития ВИЧ называют бессимптомным или скрытым. Длительность его может быть разной: от нескольких месяцев до нескольких лет (5-15 лет). Характеризуется он отсутствием проявлений болезни. После бессимптомного периода в организме может развиться инфекционный процесс. Среди первых признаков прогрессирования болезни – увеличение лимфоузлов.

  Когда ВИЧ переходит в стадию СПИДа, у человека могут быть такие симптомы: снижение массы тела; недомогание, усталость, сонливость; потеря аппетита; диарея (понос);  повышение температуры; головная боль, увеличение лимфоузлов; зуд;кашель.

Позже к этим признакам, которые усиливаются, добавляются различные оппортунистические (сопутствующие) инфекции и злокачественные опухоли. Инфекции тяжело поддаются лечению.

На ВИЧ можно влиять при помощи антиретровирусных (АРВ) препаратов, которые замедляют прогрессирование ВИЧ-инфекции вплоть до предупреждения развития СПИДа. АРВ-терапия не может удалить ВИЧ из организма человека, но она может остановить разрушение иммунной системы и продолжить жизнь человека на десятки лет.

Диагностика ВИЧ-инфекции

Определить наличие ВИЧ в организме и поставить диагноз только по внешним признакам нельзя. Необходимо исследование крови. При этом устанавливают факт наличия в крови антител к ВИЧ (ВИЧ-тест) и количество самого вируса (вирусную нагрузку). 

Иммуноферментный анализ (ИФА) проводят для выявления в сыворотке крови антител к ВИЧ. ИФА иногда может давать ложноположительные результаты у больных хроническими инфекционными, онкологическими заболеваниями или при нарушении технологии тестирования. Поэтому при положительном результате ИФА необходимо провести дополнительное тестирование методом иммуноблота, который более чувствителен к антителам на ВИЧ.

Метод полимеразной цепной реакции (ПЦР) используют для определения вирусной нагрузки. Это очень эффективная и чувствительная реакция, позволяющая определить наличие вируса независимо от наличия антител. ПЦР-диагностика в Республике Беларусь назначается только детям, рожденным от ВИЧ-инфицированных матерей для раннего начала АРВ-терапии.

Тестирование на ВИЧ можно пройти во всех организациях здравоохранения республики. 

Перед обследованием проводится  дотестовое консультирование, в ходе которого информируют о дальнейших действиях в зависимости от результата.

После получения результата тестирования проводится послетестовое консультирование. В случае положительного результата это, прежде всего, предоставление информации о заболевании и эмоциональная поддержка человека. Если результат отрицательный - с человеком обсуждаются вопросы, связанные с предупреждением риска заражения ВИЧ в дальнейшем.

Последствия распространения ВИЧ/СПИДа

Изменение морали и принципов поведения привело к сексуальной раскрепощенности и широкой практике потребления наркотиков преимущественно среди молодежи, что закономерно привело к росту случаев ВИЧ-инфекции. 

От эпидемии СПИДа страдает все большее число женщин и девушек. Во всем мире почти половина людей, живущих с ВИЧ/СПИДом – женщины. В большинстве регионов доля женщин и девушек среди людей, живущих с ВИЧ/СПИДом, продолжает расти, особенно там, где доминирующим путем передачи ВИЧ являются гетеросексуальные половые контакты.

Высокий уровень распространения ВИЧ среди женского населения может стать причиной таких негативных демографических явлений в обществе, как: увеличение смертности женщин в репродуктивном возрасте, снижение рождаемости и увеличение рождений ВИЧ-инфицированных детей; снижение средней продолжительности жизни у женщин; увеличение числа детей сирот.

Через несколько лет, по окончании бессимптомного периода у ВИЧ-инфицированных, ожидается увеличение уровня смертности от СПИДа у мужчин (а их сейчас большинство среди ВИЧ-инфицированных), что вызовет: уменьшение численности мужчин репродуктивного возраста, снижение числа потенциальных отцов; рост диспропорции половой структуры, превышение числа женщин над мужчинами в репродуктивном возрасте и, как следствие, нарушение процессов брачности, падение ее уровня (как фактической, так и юридической).

Распространение эпидемии ВИЧ/СПИД негативно скажется на репродуктивной функции современной белорусской семьи: увеличится число ВИЧ-инфицированных потенциальных матерей и отцов; что повлечет снижение числа рождений в целом и числа рождений здоровых детей; возрастут материнская и младенческая смертность; будет происходить снижение рождаемости у здоровых родителей в силу неблагоприятной эпидемиологической ситуации в РБ и Гродненской области.

Проблема развития эпидемии ВИЧ-инфекции в РБ совпала со значительными социально-экономическими изменениями в обществе: 

· резкое снижение численности населения трудового возраста;

· снижение численности и качества трудоспособного населения, невозможность эффективной работы больных в стадии преСПИД и СПИД;

· уменьшение числа занятых в производстве из-за плохого состояния здоровья ВИЧ-инфицированных и больных СПИДом в трудоспособном возрасте;

· увеличение  расходов общества на лечение ВИЧ-инфицированных и больных СПИДом;

· возрастание нагрузки на работающее население за счет увеличения расходов государства на лечение ВИЧ-инфицированных и больных СПИДом.

Стигма и дискриминация

Что подразумевается под «общественным осуждением» (стигматизацией)?

Общественное осуждение можно определить как негативное отношение к одному человеку или группе лиц, основанное на предубеждении. В контексте ВИЧ/СПИДа и сферы труда оно затрагивает трудящихся, живущих с ВИЧ, от которых их коллеги стараются держаться подальше в силу неверных представлений о ВИЧ и путях его распространения.

Что подразумевается под дискриминацией?

Дискриминация имеет место в случае несправедливого обращения (чаще как нарушение прав, гарантируемых государством) с лицом, имеющим ВИЧ-позитивный статус, или считающимся таковым. 
Профилактика ВИЧ-инфекции

В Республике Беларусь принята Государственная программа профилактики ВИЧ-инфекции на 2011-2015 годы, утвержденная Постановлением Совета Министров. В данной программе отражены основные направления деятельности различных министерств, других органов государственного управления и их взаимодействие по профилактике ВИЧ-инфекции.

В настоящее время государство финансирует расходы, связанные с лабораторной диагностикой ВИЧ-инфекции и профилактической работой. Вместе с тем, значительную финансовую помощь оказывают международные организации.

Ввиду того, что специфические средства профилактики и лечения ВИЧ-инфекции отсутствуют, важнейшими мерами предупреждения распространения ВИЧ на территории Республики Беларусь являются просвещение населения и оказание консультативной помощи. Основа профилактических мероприятий – широкое, своевременное и доступное информирование и обучение населения по разным аспектам проблемы ВИЧ/СПИД. 

Ежегодно в республике проводится Всемирный день борьбы со СПИДом. К организации крупномасштабных акций привлекаются студенты, творческая молодежь, деятели культуры и искусства, общественные и молодежные организации.

Личные меры защиты от заражения ВИЧ:

Передача половым путем. Можно избежать передачи ВИЧ, если соблюдать следующие правила поведения:

· воздержание от половой жизни до вступления в брак;

· верность;

· исключение беспорядочных половых связей;

· правильное использование при половых контактах презерватива.

Половая жизнь верных друг другу людей является безопасной, если:

· ни один из партнеров не является носителем ВИЧ-инфекции;

· их сексуальные отношения являются доверительными, т.е. партнеры не изменяют друг другу;

· ни один из партнеров не подвергает себя риску заражения ВИЧ-инфекцией в результате употребления наркотиков или каким-либо иным образом.

Употребление инъекционных наркотиков. Единственным абсолютно надежным средством защиты от ВИЧ-инфекции является полный отказ от употребления наркотиков.

Здоровый образ жизни – основа профилактики ВИЧ-инфекции

ЗДОРОВЬЕ – это состояние полного физического, психического и социального благополучия, а не только отсутствие болезней или физических дефектов (Устав Всемирной организации здравоохранения, 1948). ВОЗ провозгласила принцип, что «обладание наивысшим достижимым уровнем здоровья является одним из основных прав каждого человека».
Многочисленными медико-социальными исследованиями установлено, что здоровье населения обусловлено: более чем в 50% условиями и образом жизни; в 18-22 % - состоянием окружающей среды; в 20% - генетическими факторами и лишь в 8-10% - состоянием здравоохранения. 

Здоровый образ жизни – это деятельность, активность людей, способствующая сохранению и улучшению здоровья. Это единство и согласованность всех уровней жизнедеятельности человека - биологического, психологического, профессионального, социально-культурного  и духовно-нравственного.
Здоровый образ жизни тесно связан с информированностью человека о закономерностях развития организма, знанием того, что для него полезно, что вредно. Самая опасная из всех болезней – невежество. Здоровый образ жизни включает в себя соблюдение правил личной гигиены, занятие физической культурой и закаливанием, правильное питание, воздержание от употребления алкоголя, табака, наркотиков, умение справляться с различными переживаниями. 

