
ПРАВИТЕПЬСТВО АСТРАХАНСКОЙ ОБЛАСТИ
ПОСТАНОВДЕНИЕ

15. 0I.2026 Nе 4-п

г
о внесении изменеЕий в
постаЕовJIение Правительства
Астраханской области от
26,04.202|j!ъ 1з8-п

В соответствии с распорякением ПравитеJъства Российской Федерации от
2|.12.2020 М З468_р
Правительство Астраханской области ПОСТАНОВJUIЕТ:

1. Внести в постановление Правитеrьства Астраханской области от
26.04.2021 Ns l38-ГI (О региональной прогрztмме <Противодействие
распространеншо ВИtI-инфекции в Астраханской области Ira период до 20З0 года>
следrющие изменеIIия:

1.1. Раздел 1 <Современное состояIlие проблемы распростр.шения ВИ![-
инфекции в Астраханской области> региональной програI\4мы <fIротиводействие
pacпpocTpaнeHrrro ВИ!I-инфекции в Астрахатrской области Еа период до 20З0
годD, утвержденной постаItовлеЕием (да.пее -региоIlЕIльЕм программа), изложить
в новой редакrц.Iи согласно приложению Ns 1 к настояпIему постаЕовлеЕию,

1.2. Таблицу Nэ 3 раздела З <Щелевые покaватели реЕIлизации регионшrьной
программы) решIональной прогрzlммы излохить в новой редzкции согласно
припожению Ns 2 к настоящему постzlновлеIIию.

1.3. Графу <Наимеrrование мероприятия) строки l0 подраздела 2 раздела II
IIриJIожеIIия к регr.Iоншtьной програп,rме дополпIIть абзацеп{ следующего
содержаниJI:

<4) увеличение охвата обследованием половьD( партIrеров беременпьгх
жеЕIIIиЕ).

2. ПостшlовлеIше вступает в сиJry со дЕя его официальIrого оrryбликовшrия.

виче-ryбернатор - прелседатель
Правительства Астраханской области
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Приложение Nч l
к постаIIовлеЕию
Правительства
Астраханской области
от 15.0I.2026 J$ 4-Ii

l. Совремепное состояние прблемы расцространения ВИЧ-инфекции в
Астраханской области

1.1. Анализ динап{ики распрострЕlнепия ВIДI-инфекции на территории
Астраханской обласм.

Случаи ВИtI-инфекции зарегистрировaны на всей территории
Ас,граханской области, Срелнеобластной показатель порФкенносм по
состоянию на 3l.|2.2024 составиJI 166,4 яа l00 тыс. населеншr. Рост даппою
показатеJц за 2024 год составиJI 5,5%. В целом по г. Астрахани показат€ль
пораженносм выше среднеобластного и составrrяет 251,3 на l00 тыс.
васеления, по Ivrуниципzшьным образованиям Астраханской области - 87,3 на
100 тыс. населения.

В Астра<анской области по состоянию на 31,12.2024 с нарастаюIщ,tм
итоюм заргистрировtlно l 590 cJrrraeв ВИЧ_инфеrcдии сред{ местпьD(
жителей, из которьrх 74% (| l70 чел.) явJIяются х(ителями г. Астроrаrпr. На
территорию Астрш<анской области прибыло 185 местньп< жителей с ранее
устаIrовJIенным диrгнозом на другю( территорил(. На конец 2024 юда
колиЕIество жителей Астра<шrской области с устirновJIенным д{zlf,цозом
ВИЧ-ипфекдии составЕло 0,1б% от flаселения Ас,гржанской области (в
2023 голу - 0,2ЗУо, в 2022 rоду - 0,2О/о).

За 12 месщеь 2024 года вьивлево 169 новъп< сJrrIаеЕ ВИЧ-инфеlсдшr у
местньтх жителей (в 2023 го.ry - l74 urучм, в 2022 гоry - 205 сlry,Iдgg;.
Показатель заболеваемости на l00 тыс. населениlI составил l7,8 (в 202З rоду -
l'7,9, в 2022 rоху - 23,8). Среди выявленньD( сJIyIаев превuшируют сJryчаи
заболеваемости в возр.rстной группе 25-49 лет. Всего на данЕую возрастtуо
группу прю(одится 77,9Yо от общего числа ВИаI_инфицированнъп< MecTHbD(
жителей против 77,4Yо в 2023 юry л 74,4Yо в 2022 го.ry. В 33Оlо сrrучаев
ВИЧ-инфешдиrI выявJIепа на позднID( стадиях.

В 2024 году прирост HoBьD( сJDлаев ВИЧ-инфеюдии снизиJIся на 2,9Yo
(ь2O2З году - сЕижение на 15О/о,в2022 году - сниженпе на |,4О/о),

ПоловоЙ тrуть заражения был указан как основноЙ у 7 0,9О/о от числа лиц с
устшrовJIенным факгором риска зарФкеrмя (в 202З юry - 74,6Уо, в 2022 гоry -
72,7О/о), Щоля зараженньD( лиц при совместном употреблении инъекIионньD(
наркотиков ЕестершIьным инструментарием составиJIа l2,0Yo (ь 202З году -
l2,7Yo, в 2022 rory - 12,0Уо). ЗарегистрироваЕ 1 сJтrIай перинатального
зарФкения ребенка 2024 rода рождения, что составиJI о 0,6Yо от общего числа
лиц (в 2023 юry - |,2О/о,в 2022 юry - 0).
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Сле.ryет отметить, что с 200б года ежегодно регистрируются
ВИ!I-позитивные лица, заражение которых произошло при незащищенных
гомосексуальных контактах. В 2024 году новые сл}п{Ем заражения дацной
группы лиц це регистрировались (в 2023 году доJIя составила З,90^, в
2022rоry - 5,0%).

По данным мониторинга за весь период по состоянию на 3|.|2,2024 в
Астраханской области у\{ерло по разЕым причина},t 732 ВИЧ-инфицированных
житеJц г. Астрахани и Астрахшtской области, в том числе от СПI,Ца -
l53 человека.

В 2024 гоry р{ерло 57 пациентов с ВИtl-инфеrсдией, в том числе от
СIIИДа- 14 чел. (в2023 году - 87 чел. и 15 чел. соответственно, в2022 году -
75 чел. и 8 чел. соответственно), из них:

- от двухсторонней тота-rrьной пяевмоцистной пневмонии - 4 чел.;
- генераJIизованного ryберкулеза - 7 чел.;
- генерzшизовtшlного криптококкоза - 2 чел.,
- генераJIизованной формы саркомы Капоши - l человек.
В 2024 го.ry смертЕость от ВИЧ-tшфекции сост.лвиJIа 1,4 на 100 тыс.

населения (ь 202З году- 1,2 ва 100 тыс. населенuя, в 2022 гоry - 0,75 на
l00 тыс. населения).

На 2024 год было заIшанировано обследовать на ВИLI-инфекцlдо с
профилакгическоЙ целью 3 30lо населения АстраханскоЙ области, обследовано
З4,2% (З2Зб02 чел. при плане З14000 чел.), а также 18796 иностршlных
граждан. Показатель средней вьцвJIяемости на 1000 обследованньrх среди
основного населения состzrвил 0,б3 (в 2023 году - 0,57 , в 2022 году - 0,64).

При высоком охвате населения тестировЕlнием в струкryре обследоваrrньп<
остается высокой доля обследованIдl прочего населения (код l |8) 43,7О/о,

которую слоrrctо проанаJIизировать (в 202З годry - 4З,|Уо, в
2022 rоry- 46,8Уо), а доJи лиц, отнооящихся к кJIючевым группам населения с
высоким риском инфицирования ВИ!I, составJIяет всего 1,50lo (в 2023 году -
I,5Yо, в 2022 rоry - 1,6Yo), в том числе по ко.ry l02 (лица" употребл.шощие
псID(оактивные вещества) - 0,68% (ь 202З го.ry - 0,63%, в 2022 юry - 0,58%), по
ко.пу l03 (мулсчины, имеющ.Iе секс с Iчfркчинапrи) - 0,0003% (в 202З го.ry -
0,002Уо, в 2022 гоry - 0,002Уо), по ко,ry 104 (лица с подозрением или
подтвержденным д{агнозом ипфекций, передаваемьD( половым тгугем) - 0,68%
(в 202З гоry - 0,810/о, в 2022 rоду - 0,88%), по ко.ry l05 (лицц занимаюцIиеся
оказаяием коммерчесruD( сексуtшьных усJгуг) - 0,0003% (в 2023 году - 0Оlо, в
2022 rory - 0Уо), по код0/ l 12 (лица" находяIщIеся в местах Jшшения свободы) -
0,28% (в 2023 гоry - 0,З80%, в 2022 rоry - 0,|4Уо).,Щ,о.rrя .тпrц, обследоваr*rьпк по
кJIиническим показаниям (коды ll4, 116, ll7), составиJIа З02Уо при
рекоменд/емом индикатор е З0% (в 2023 rоry - 32,9Yо, в 2022 юду - 27 ,6%).

Прослеживается тенденция к увеличению до 8,03% населения,
обследованною по коду l0l (обследованные добровольно по инициативе
пациента (при отсутствии других причин обследования), желающего

установить свой ВИtl-стаryс и в дaшьнейшем, возможно, приIцть решение о
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том, как сделать свое поведение наиболее безопасным в отношении ВИtI (в

2023 году - 6,3Уо, в 2022 rоry - 6,4Yо).
1.2. Анализ дин.lп{}tки данньD( о ВИЧ-инфекчии.
Всего на территории Астраханской области в 2024 году наблюда.пись

1572ВVIL[-пнфшIированньж лица, в том числе лица из мест JIишения свободы
(в 2023 году - 1436 чел., в 2022 году - 1362 чел.). На конец 2024 rода
диспансерная группа ВИtI-инфицированных составиJIа l400 чел., в том tIисле

797 мужчин и б03 женщины.
!lисленность лиц, инфтпIированньrх ВИi[, состоящIл( на }пlете,

представлеЕа в таблице Ns 1.

Таблица ],,,l! l

По состоянlдо на З1.12,2024 набшодшrось l0б паlрlеЕтов с диаrнозом
СПИД (в 202З го,ry - 97 чеп, в 2022 году - 90 чел.).

В 2024 го,ry диЕгноз СГИД выставJIен 23 ВИtl-инфиц{ров.lнным лицам, в
том ЕIисле посмертно 9 паIцлентам. СПИ,Щ-маркеркыr"ш заболеваниями явJIялись
генер€шизованшlй ryберкулез (8 слуrаев), внелегочпый ryберкулез (l с.тгучай),

диссеминированный ryберкулез (1 сryчай), двусторонIrяrI тот€шьн€ц
пневмоцистЕая пневмоЕшI (7 случаев), генер€цизовашIая форма саркомы
Капоши (2 сJryчаJI), генера.гrизованньй IФиптококкоз (3 сrц,,rая),
ВИLI-ассоциIФовшIная энцефалопатия (1 случай).

Стаryс инваJIида плеет l4l ВИtI-инфицированный, в том числе по
основному заболеванIдо 18 взросльпс и 5 детеЙ.

В 2024 го,ry антIФетров}трусFгуIо терапию поJIучЕлJIо 1 379 пациенюв, в
том числе 26 детей, с диагнозами ВИЧ и СIIИД, в MecTED( лишениJI свободы -

Территория
сосmяло ва

}rIIете по
состоянцю на

з|.12.2022

сосrояло на
)чете по состоянию

на3l.|2.202З

состояло на
учете по

состоянию на
з1.12.2024

г. Астржаяь 851 694 1 035

Ахryбинский муниrцшальньй райов 40 46 44

г. 3намепск 15 16 lз
Вололарсd rrушчшlаьньй район |7 l5 20

Енотаевский лryниrщпашнъй район 12 l0 |2
Икрлrивскпй trуяиципа.lьвьй район 33 39 4|
Камъвя<сlсяй лryнтцдпа.rьнъй район 42 46 48

Красвоярсlой лryшпцпаrьlпш:i округ |2 13 l5
Лимадский мутпц!тпаJБньй район 16 18 19

Наршазовсlотй ьryвиципальнъй район з9 з4 4,7

Привоltжский лryвищmа;ьньй раfi он 42 53 57

Харабагивский оrrцlщtдlл5нт,й район з2 з4 з5
Черноярский муниципальньй округ ý 7 9
Места лишения свободы 66 бl 66
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1l8 лиц. По состоянию на З1.12.2024 антиретровирусную терапию поJIrrаJIи
1263 больных, в том числе 23 ребенка, с диапIозами ВИТI и СПИД, что
составило 90,2Yо от численности диспансерной группы ВIДI-инфицироваЕных
(в 202З году - 89%, s 2022 году - 89%) при пл.tновом показателе 87%. Отбор
больных на антиретровирусную терапию проводился в соответствии со
стандартами оказания медицинской помощи ВИtI-инфичированным.

С целью организации работы по формированию и повышению
приверженности пациентов к диспЕlнсерному наблюдению и
чштиретровирусной терапии, а также создания психологически благоприятной
среды, содействующей привлечению и удержанию пациентов в рамках
программ окiваниJI специaшизированной медицинской помощи при
ВИtI-инфекции, созданы две мультидисциплинарЕые бригады специЕшистов, в
состав которых входят врач-инфекционист, специЕuIист по социальной работе,
психолог, медицинскzш сеста. Формирование приверженности пациентов к
диспансерному наблюдению и лечению осуществляется на основе
индивидуального консультирования, в ходе которого специалисты
мультидисциплинарной бригады проводят психологическую адаптацию
пациента, опредеJIяют полноту обследования и лечения, оценив{lют
приверженность, мотивируют пациента на реryлярные посещения ГБУЗ АО
<<Областной uентр профилактики и борьбы со СПИ,Щ>.

1.3. Профилактика передачи ВИrI-инфекции от матери ребенку.
Своевременное начЕrло 3-этапной химиопрофилактики передачи

ВИtI-инфекции от матери ребенку при благоприятно протекающей
беременности снижают риск инфичированиJI новорожденного до 0,8-1 О/о.

В 2024 году в Астраханской области зарегисцировано 38 родов от
ВИII-инфицированньг)( матерей, рождено 38 детей. Охват химиопрофилактикой
передачи ВИtI-инфекции от матери ребенку составил 97,4Yо (план - 95,8%), в
родах - 97,4Yо (план - 96,2Уо). Охват новорожденных химиопрофилактикой
составил 100% (план -99,4Уо) (таблицаNэ 2).

Таблица Ng 2

показатель 2022год 2023 год 2024 rод

1 2 3 4

Коrшчество женщин в отчетном году, зzжончившI,D(
берменность

з5 31 47

Общее число родов 29 20 38

Количество женщин, вставших на диспансерный учет 28 l8 з7

Количество женщин, получивших профи.тlакгику во
врмя беременности

28 18 5l

Коrмчество женщин, обследованньп на вирусную
нагрузку во время беременности

28 18
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1 2 з 4

Коrшчество женпIин, первиlIно обследованньпr
вирусную наrрузку во вр€мя беременности

на 5 l 9

коrшчество
нагрркой

женщин с неопредеJIяемой вирусной 24 l5 35

Количество плановых операций кесарево
на 38-й неделе по показаниям

сечение l 14

Количество пар (мать
химиопрфилшсмкой

п рбенок) с 3-этапной 28 17 5l

Количество пар (мать и ребенок), охваченньD( какой-либо
химиопрофилактикой

29 20 38

С целью повышения эффекшrвности профилактики передачи
ВИtI-инфекции от матери ребенку и в соответствии с постzlновJIением Главного
государственного санитарного врача РоссиЙскоЙ Федерации от 28.01.202l Ns 4
<Об утверждеяии санитарных правил и норм СанПиН З.З686-2l (Санитарно-
эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней> в
области ведется работа по привлечению половых партнероЫсупругов беремен-
ных при их постzlновке на гIет по беременности к прохождению тестирования
на ВИtI-инфекцию с проведением до- и послетестового консультировЕlния по
вопрос€лJ\,t риска инфицирования ВИtI-инфекцией.

1.4. Профилакгика ВИtI-инфекции в кJIючевых групп€lх населения.
В соответствии с положенпями Государственной стратегии противодей-

ствия распростанению ВИ1I-инфекции в Российской Федерации на период до
2030 года, утвержденной распоряжением Правительства Российской Федерации
от 2|,|2.2020 Nч 34б8-р, к кпючевым групп.lм населения в развитии эпидемии
ВИtI-инфекции относятся :

- rруппы населениrI повышенного риска в отношении ВИЧ-инфекции -
потебители инъекционных Еаркотиков и иных наркотических средств дIя не-
медицинского потребления, лица, ок€ц}ыкlющие сексуuшьные услуги, а также
лица, всryпающие в нетрадиционные сексуальные отношения;

- особо уязвимые в отношении ВИtI-инфекции группы населения - лица,
закпюченные под cTparq/, обывающие наказание в виде лишения свободы, со-
держащиеся в следственных изоJIяторах уголовцо-исполнительной системы;

- уязвимые в отношении ВИII-инфекции группы населения - лица, потен-
циarльно подверженные риску передачи ВИЧ-инфекции в определенных ситуа-
циях или при определенных обстоятельствах: подростки и молодежь, беремен-
ные женщины, беспризорные дети, лица без определенног0 места жительства,
мигранты, пары, в которых один из партнеров относится к группilм населения
повышеннок) риска, медицинские работники и лица других профессий, имею-
щие непосредственный контaжт с инфицированным биоматериrшом при осу-
щестЕIIении професспональной деятельности.
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Беременные женщиItы, вставцIие на yIeT в женской коЕсуJьтации, обсле-
д/ются на ВIчI[I-инфекцию дважды в l00% cJrгIaeB. Ежеюдно вы,явJlяются
1-2 женщины с низt<ой социальной ответственностью, не вставшие на )дет по
беременности в женсr<ой консультации, ВИТI-инфекция у HID( выявJuIется в ро-
дах. В 2024 m.ry зарегистирован l слуlай перинатальною зарФкения ребенка,
что сост.lвило 0,6Yо (в2O2З гоry - 1,2%).

Обследоваrrие на ВI,III-инфеющю ежегOдно проходят все медицинские ра-
ботниlс.t Астраханской области, подлежащие обследовашао. Слу,rаев заражениrI
ВИtI-инфешдией среди медицинскю( работников не выrIвлено.

Профилаlоика ВИtI-инфекции в кJIючевых группЕtх вкJIючает в себя ин-
формачионные капdпаЕии, предост€lвJIение усJrуг по тестированию и консульти-
рованию, медицинскую помотIIь.

Региональная прогрlлi,fма <Дротиводействие расцросграценшо
ВI,FI-инфеюрти в Астраханской области Еа период до 2030 годФ) доJDкна обеспе-
чить преемственность задач, ЕапрашIенных на прекращение формирования но-
вых сJтгIаев ВИtI-инфешци, в том числе в кIIючевьIх группах населения, а так-
же на повыIцеЕие качества и продоJDкительносм жизни лиц с ВIДI-инфекцией.

в
Управленlе

дOкуl|0нтацяOннOг0
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Таблица Л! 3

Ншп.rенование rqрrrтерия Ед. пзм. Зкачения rсритериев (не менее)

202l tод2022лод 202З лод2024год 2025 год 2026rод202'l юд 2028 год 2029 год2030 год

l 7 J 4 ý 6
,l

8 9 l0 l1 |2

Охват медицинским освидетель-
ствованием на ВИtI-инфекцию насе-
ления Российской Федерации

проценты
30 зl 32 зз з4 з5 зб 37 38 39

Доля шц с ВИtI-инфекцией, сведе-
ния о KoTopbD( впосеЕы в Федераль-
ньй реrисц лиц, инфицированньп<

вирусом иммунодефшцrта чеJIовека,

в общем числе Jпrц с
ВИtI-ивфекчией

процеIfiы

84,5 84,5 86 88 90 9l 92 9з 94 95

,Щоrrя лич с ВLFI-пнфекцией, полу-
чающих шrпrрегрвирусную тера-
пию, в общем tшсле лиц с

ВИЧ-инфекцией, сведения о кото-

процеЕты

75,4 80 84 87 90 9l 92 93 94 95



,,

1 2 J 4 5 6 1 8 9 l0 1l 12

pbD( внеоепы в Федеральньй регисц
лиц, инфицированньD( вирусом им-
мунодефицита человека

Число новьос слrпев ипфицирова-
ния вирусом имм5пrодефицгга чело-
векц регистируем ьгх среди населе-
ния Российской Федершtии

Абс. числа

l80 |7l l62 l54 163 160 |57 |54 l5l |49

Проведение химиопрофилактики передачи ВИtI-инфекции от матери к ребенку (процентов)

во время беремеппости проценты 9б 96 96 96 96 96 2 96,4 96,6 96 8 97

во время родов проценты 96 96 96 96,2 96,5 96,8 97 l 97,4 97,7 98

новорожденпому проценты 99 99,2 99,2 99,4 99,5 99,6 99,7 99,8 99,9 99,9

в
Управление
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