
ПРОФИЛАКТИКИ ВИЧ/СПИД 
 

 Что такое ВИЧ/СПИД? 
ВИЧ – инфекция – медленно 

прогрессирующее инфекционное 

заболевание, вызываемое вирусом 

иммунодефицита человека, 

характеризующийся поражением 

иммунной и нервной систем, с 

последующим развитием на этом фоне 

оппортунистических (сопутствующих) 

инфекций, новообразований, 

приводящих инфицированного ВИЧ к 

летальному исходу. 

СПИД (синдром приобретенного 

иммунодефицита) - терминальная 

стадия ВИЧ-инфекции, характеризующиеся клиническими проявлениями 

(совокупностью определенных симптомов и заболеваний, вызванных 

существенными нарушениями иммунной системы). 

 

Этиология. 
Вирус иммунодефицита человека относят к семейству ретровирусов 

(Retroviridae), роду лентивирусов (Lentivirus). Ретровирусы, имеют в 

структуре вирионов обратную транскриптазу — фермент, синтезирующий 

ДНК на матрице РНК вируса. Название Lentivirus происходит от латинского 

слова lente — медленный. Такое название отражает одну из особенностей 

вирусов этой группы, а именно — медленную и неодинаковую скорость 

развития инфекционного процесса в макроорганизме. Для лентивирусов 

также характере длительный инкубационный период. ВИЧ обладает 

выраженной антигенной изменчивостью, значительно превышающей 

таковую у вируса гриппа, что является одним из факторов, затрудняющих 

разработку методов специфической профилактики болезни. 

 

Устойчивость 
ВИЧ чрезвычайно чувствителен к внешним воздействиям, гибнет под 

действием всех известных дезинфектантов. Нагревание до 56 °С в течение 10 

минут снижает инфекционность вируса, при нагревании до 70-80 °С он 

инактивируется через 10 мин, при кипячении - через 1 мин. 

Вирионы чувствительны к действию 70% этилового спирта 

(инактивируются через 1 мин), 3% раствора перекиси водорода, 0,5% 

раствора формальдегида, 3% раствора хлорамина, эфира, ацетона и др. 

Устойчив при лиофильной сушке, воздействии ультрафиолетовых лучей и 

ионизирующей радиации. Хорошо переносит низкие температуры. 



В нативном состоянии в крови на предметах внешней среды сохранят 

заразную способность до 14 дней, в высушенных субстратах – до 7 суток. 

 

Эпидемиология ВИЧ-инфекции 
Единственным источником инфекции является ВИЧ-инфицированный 

человек на всех стадиях заболевания. 

Ведущий фактор, обеспечивающий биологическое «процветание» 

ВИЧ-инфекции – многолетнее малосимптомное носительство вируса. В силу 

этого обстоятельства ВИЧ инфицированный человек в течение многих лет 

остается источником ВИЧ - инфекции (чаще всего нераспознанным) 

В организме инфицированного человека ВИЧ с наибольшим 

постоянством и в наибольшем количестве обнаруживается в крови, сперме, 

вагинальном секрете, грудном молоке, цереброспинальной жидкости, 

лимфоидной ткани, в головном мозге и внутренних органах, в меньшей 

концентрации - в слезной жидкости, слюне, секрете потовых желез, что 

определяет особенности распространения возбудителя. 

 

Пути передачи 
Существует три основных пути передачи инфекции: 

 Парентеральный путь (через кровь) – заражение происходит при 

инъекционном введении инфицированных наркотических веществ, 

использовании нестерильных игл и шприцев, через необеззараженные 

многоразовые инструменты для маникюра/педикюра, тату, пирсинга. 

 Половой путь – заражение происходит при незащищенном 

половом контакте с ВИЧ-инфицированным. Наличие у человека инфекций 

передаваемых половым путем, увеличивает риск инфицирования ВИЧ в 10 

раз. 

 Вертикальный, или внутриутробный путь - вирус передается от 

инфицированной матери ребенку во время беременности, родов, кормления 

грудью. 

 

Диагностика 

Течение ВИЧ-инфекции характеризуется длительным отсутствием 

существенных симптомов болезни. 

Диагноз ВИЧ-инфекции ставится на основании лабораторных данных. 

В первые 3 месяца после заражения антитела к ВИЧ появляются у 90-95 % 

пациентов, через 6 мес. — у остальных 5-9 %, а в более поздние сроки  (до 

года) — только у 0,5-1 %. Первые 4-6 недели после инфицирования ВИЧ 

представляют собой «период серонегативного окна», когда антитела к ВИЧ 

не выявляются. Поэтому отрицательный результат тестирования на ВИЧ в 

этот период не означает, что человек не инфицирован ВИЧ и не может 

заразить других. На основании этого, при подозрении на инфицирование 

ВИЧ проводят обследование через 1, 3, 6 месяцев после момента 

предполагаемого инфицирования. 



Метод иммуноферментного анализа (ИФА), выявление в крови антител 

к ВИЧ, является скрининговым. Для подтверждения специфичности 

результата, полученного в ИФА, используется реакция иммунного блоттинга 

(ИБ), принцип которой заключается в выявлении антител к целому ряду 

белков вируса. До получения положительного результата в ИБ и при 

отрицательном результате человек считается здоровым, противоэпи-

демические мероприятия не проводят. 

Для определения прогноза и тяжести ВИЧ-инфекции большое значение 

имеет определение «вирусной нагрузки» — количества копий РНК ВИЧ в 

плазме методом полимеразной цепной реакции (ПЦР).  

  

Лечение 
До сих пор не найдены средства для проведения профилактических 

прививок против ВИЧ-инфекции и для полного излечения ВИЧ-

инфицированных больных. 

В настоящее время существуют лекарственные средства, способные 

снизить темп и остановить прогрессирование ВИЧ-инфекции – 

антиретровирусные препараты. 

Антиретровирусная терапия является неотъемлемой и важнейшей 

частью комплексной терапии ВИЧ-инфекции, которая также включает 

лечение и профилактику оппортунистических инфекций, патогенетическую, 

иммунокорригирующую, симптоматическую, общеукрепляющую терапию и 

психосоциальную помощь. Целью антиретровирусной терапии больных 

ВИЧ-инфекцией является максимальное и продолжительное угнетение 

репликации вируса, восстановление и/или сохранение функции иммунной 

системы, уменьшение числа осложнений, улучшение качества и продление 

жизни, снижение связанной со СПИДом заболеваемости и смертности. В 

связи с тем, что ВИЧ угнетает иммунную систему, важное значение 

придается поддержанию здоровья ВИЧ-положительного 

немедикаментозными средствами (правильное и рациональное питание, 

здоровый сон, избегание стрессов, перегревания и переохлаждения 

организма, здоровый образ жизни), а также регулярный мониторинг 

состояния здоровья у врачей-специалистов в области ВИЧ/СПИД. 

 

Профилактика 
Специфических средств профилактики ВИЧ-инфекции в настоящее 

время в мире не существует. Поэтому защита от ВИЧ/СПИД в подавляющих 

случаях зависит от поведения и образа жизни самого человека. 

Алгоритм безопасного поведения. 

 Пользоваться только личными предметами гигиены (зубные 

щетки, бритвы, лезвия и маникюрные принадлежности и т.д.). 

 Требовать применения стерильного инструментария при 

обслуживании в различных учреждениях и организациях. Косметические 

процедуры (татуировки, пирсинг, маникюр, педикюр) проводить только в 

специальных учреждениях, имеющих лицензию на их проведение. 



 При случайных половых контактах пользоваться презервативом. 

Избегать половых связей с людьми, употребляющими наркотики. 

 Приучать себя и своего партнера систематически и правильно 

пользоваться презервативом; это поможет снизить вероятность заражения 

СПИДом, предохранит от венерических заболеваний и нежелательной 

беременности. 

 Не употреблять инъекционные наркотики. 

 

Статистика 

Согласно статистике Всемирной организации здравоохранения, на 

планете живет более 37,9 миллионов человек. За последние 30 лет от СПИДа 

умерло около 32 миллионов человек.  

В Республике Беларусь за последнее десятилетие наибольшее 

количество новых случаев регистрируется в возрасте старше 35 лет. 

Преобладает гетеросексуальный путь передачи ВИЧ.  

По состоянию на 01.11.2019 года в республике зарегистрировано:  

более 27,5 тысяч случаев ВИЧ-инфекции; 

более 21,5 тысяч людей, живущих с ВИЧ. 

В Витебской области по состоянию на 01.11.2019 года  

зарегистрировано  1522 случая  ВИЧ-инфекции, количество людей,  живущих 

с ВИЧ, – 1179;  показатель распространенности составил 100,64  на 100 тысяч 

населения  (республиканский показатель – 230,48).  

По показателю распространѐнности область занимает 6-ое место     

среди областей республики. 

За январь – октябрь  2019 года  выявлено  102  новых случаев ВИЧ- 

инфекции (за аналогичный период 2018 года – 88).  

В нашей стране создана система, обеспечивающая максимальную 

доступность к консультированию и тестированию на ВИЧ-инфекцию. 

Пройти добровольное тестирование на ВИЧ-инфекцию, в том числе 

анонимное, можно в любом лечебном учреждении, располагающем 

процедурным кабинетом. Также в стране на базе общественных 

некоммерческих организаций функционируют анонимно-консультационные 

пункты, предоставляющих услуги по консультированию и тестированию на 

ВИЧ-инфекцию для наиболее уязвимых к ВИЧ-инфекции групп населения 

(потребители инъекционных наркотиков, женщины, вовлеченные в секс-

бизнес, мужчины, вступающие в сексуальные отношения с мужчинами).  

Все ВИЧ-позитивные пациенты в Республике Беларусь, состоящие на 

диспансерном наблюдении получают лекарственные средства для 

антиретровирусной терапии бесплатно. Количество таких пациентов на 

сегодняшний день составляет около 17 тысяч человек, в том числе 950 –                     

в Витебской области.  Вовремя начав лечение и следуя всем указаниям врача, 

люди, живущие с ВИЧ, могут прожить долгую и полноценную жизнь. 

Качество жизни ВИЧ-позитивных людей, благодаря этим лекарственным 

препаратам, почти ничем не отличается от качества жизни людей без ВИЧ.  

                                                                   



Почему важно преодолеть стигму? 

 

Стигма и дискриминация в отношении людей, живущих с ВИЧ, и 

ключевых групп населения является препятствием по реализации 

эффективной профилактической работы.   

В обществе в большей степени стигма выражается не в физическом 

насилии, а в негативном эмоционально-психологическом воздействии со 

стороны других людей (устные оскорбления, негативные высказывания). 

Такие действия во многом формируют отрицательные эмоции, которые 

испытывают по поводу своего статуса люди, живущие с ВИЧ (стыд, страх, 

изоляция от общества, боязнь раскрытия ВИЧ-положительного статуса, 

увольнения с работы, отказа в медицинской помощи), что способствует 

формированию у ЛЖВ сильной внутренней стигмы. Это является серьезной 

проблемой, как психологического, так и медико-социального характера, что 

может проявляться в низкой приверженности к лечению (или отказу от 

лечения) и медицинскому наблюдению. 

Неблагоприятные  последствия стигмы и дискриминации: 

 распространение ВИЧ-инфекции среди населения по причине 

низкой обращаемости за услугами по профилактике ВИЧ, отказ от 

тестирования на ВИЧ (например, из-за страха перед реакцией окружающих 

люди боятся узнать, инфицированы они или нет); 

 неприятие и умалчивание проблемы (ошибочное мнение о том, 

что «ВИЧ-инфекция – проблема маргинальных слоев населения»); 

 ограничения прав, снижение качества жизни пациентов 

(например, разглашение информации о ВИЧ-статусе, увольнение с работы, 

отказ в оформлении в детское дошкольное учреждение, оздоровительный 

лагерь); 

Устранение стигмы и дискриминации в отношении ЛЖВ позволяет: 

 разрушить психологический барьер, препятствующий тестированию на ВИЧ;  

 создать условия для своевременного обращения за помощью и лечением.  

 создать условия для изменения поведения;  

 уменьшить необоснованные страхи и нормализовать отношения между 

людьми. 

Таким образом, устранение стигмы и дискриминации помогает создать 

механизмы контроля над распространением ВИЧ-инфекции.  
 

 

                                                                   Информация о тестировании на ВИЧ 

 

                                                Пройди тест на ВИЧ! 

 ВИЧ-инфекция – хроническое заболевание, 

вызываемое вирусом иммунодефицита человека 

(ВИЧ). Вирус поражает клетки иммунной 



системы. Определить, есть ли в организме ВИЧ, можно только по 

результатам теста. 

 Когда следует пройти тест на ВИЧ?  

Если у вас была рискованная ситуация, которая могла привести к 

инфицированию ВИЧ (незащищенный половой контакт, употребление 

наркотических веществ). Проходить тест на ВИЧ надо не ранее, чем через 6 

недель от момента возможного инфицирования ВИЧ. 

 Следует знать!  

Самотестирование само по себе не может обеспечить постановку диагноза 

ВИЧ-инфекции.  

 При получении положительного результата экспресс-теста 

необходимо дополнительное обследование.  

Получить консультацию и пройти диагностику можно анонимно и бесплатно 

в любом медицинском учреждении, имеющем процедурный кабинет. 

Информация о вашем ВИЧ-статусе сохраняется в строгой 

конфиденциальности. 

Для чего необходим тест на ВИЧ?  

Выявление ВИЧ-инфекции на ранней стадии позволяет своевременно 

назначить антиретровирусную терапию, поддержать иммунитет и улучшить 

качество жизни. 

Самотестирование на ВИЧ 

 

 
 



 Профилактика ВИЧ-инфекции на современном этапе имеет множество 

аспектов, среди которых одно из важнейших мест занимает своевременное 

выявление ВИЧ-инфекции.   
 

 Тестирование – это одно из актуальных современных 

профилактических мероприятий по раннему выявлению ВИЧ-инфекции. 
 

 Возможность приобрести тест в аптеке и пройти проверку 

самостоятельно значительно повышает доступность диагностики.  

 Самотестирование – это процесс, в ходе которого человек 

самостоятельно берет образец жидкости из ротовой полости, а затем 

проводит экспресс-тест на ВИЧ и интерпретирует его результат 

самостоятельно, в приватных условиях, когда он находится один или с кем-

то, к кому он испытывает доверие.  Результат исследования готов через 15 – 

30 минут.     
 

 Возможность самостоятельного тестирования на ВИЧ очень важна для 

тех, кто сомневается в своем ВИЧ-статусе и по каким-то причинам не хочет 

обращаться в учреждение здравоохранения, чтобы сделать анализ.  
 

 Самотестирование само по себе не может обеспечить постановку 

диагноза ВИЧ-инфекции – для этого требуется подтверждающий тест в 

медицинском учреждении. 
 

 Дополнительную информацию можно получить по адресу:                                                  

г. Витебск, ул. В. Интернационалистов, 37 А (отдел профилактики 

ВИЧ/СПИД  ГУ «Витебский областной центр гигиены, эпидемиологии и  

общественного здоровья») 

     тел.: (0212) 57 98 62, (0212) 23 80 82 

     на сайтах: www.aids.by и www.cgevtb.by  

 

 

http://www.aids.by/
http://www.cgevtb.by/

