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АКТУАЛЬНОСТЬ СКРИНИНГА ДЛЯ ФАРМАЦЕВТИЧЕСКОЙ 
И МЕДИЦИНСКОЙ ПРОФИЛАКТИКИ ЗАБОЛЕВАНИЯ 
ВИЧ-ИНФЕКЦИЕЙ

В обзоре рассмотрена актуальность скрининга для фармацевтической и медицинской профилактики заболевания ВИЧ-
инфекцией. Инфекция, вызванная вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ), является одним из самых тяжелых неэпидеми-
ческих и социально-обусловленных инфекционных заболеваний по всему миру. Обзор посвящен значимости скрининга для 
фармацевтической и медицинской профилактики заболеваний ВИЧ-инфекцией, представлены результаты анализа заболева-
емости на российском и на региональном уровне. Показаны перспективы внедрения скрининга в деятельность медицинских 
организаций для разработки программ профилактики ВИЧ-инфекции.
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THE RELEVANCE OF SCREENING FOR PHARMACEUTICAL AND MEDICAL PREVENTION OF HIV INFECTION

The review examines the relevance of screening for pharmaceutical and medical prevention of HIV infection. Infection caused by the 
human immunodeficiency virus (HIV) is one of the most severe non-epidemic and socially caused infectious diseases worldwide. The 
review is devoted to the importance of screening for pharmaceutical and medical prevention of HIV infection, the results of the anal-
ysis of morbidity at the Russian and regional levels are presented. The prospects of introducing screening into the activities of medical 
organizations for the development of HIV prevention programs are shown.
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Предупреждение распространения ВИЧ-инфек-
ции продолжает оставаться одной из важней-

ших задач, что было закреплено в «Государствен-
ной стратегии по противодействию распространению 
ВИЧ в Российской Федерации до 2020 г. и дальней-
шую перспективу», утвержденной распоряжением 
Правительства Российской Федерации от 
20.10.2016 № 2203-р, и нашло продолжение в но-
вой Государственной стратегии противодействия 
распространению ВИЧ-инфекции в Российской Фе-
дерации на период до 2030 года (утверждена распо-
ряжением Правительства Российской Федерации от 
21 декабря 2020 г. № 3468-р) [22].

В этой связи, цель Объедин¸нной программы 
ООН по ВИЧ (ЮНЭЙДС) 90-90-90 гласит, что к 
2020 году 90 % ВИЧ-позитивных людей должны 
знать о сво¸м диагнозе, 90 % из них – получать ан-
тиретровирусную терапию (АРТ) и 90 % должны 
иметь неопределяемый уровень вируса в крови. 
Вместе со своими партнерами Объединенная про-
грамма установила, что с эпидемией СПИДа (син-
дром приобрет¸нного иммунного дефицита) как 
угрозой общественному здравоохранению можно по-

кончить к 2030 г. Такая уверенность основана на 
комбинации основных научных прорывов и нако-
пленных уроков, полученных на протяжении более 
чем десятилетием расширения мер в ответ на эпиде-
мию СПИДа. Для данного достижения была моби-
лизована широкомасштабная политическая под-
держка. Прекращение эпидемии СПИДа принесет 
миллионам людей здоровье, достоинство и надежду 
при содействии лучшему образованию, трудоустрой-
ству и благополучию семей и сообществ [39-41].

В этой связи особую значимость приобретает по-
вышение информированности граждан Российской 
Федерации по вопросам ВИЧ-инфекции, а также 
формирование социальной среды, исключающей 
дискриминацию и стигматизацию по отношению к 
лицам с ВИЧ-инфекцией [1, 2, 4].

Профилактика ВИЧ-инфекции включает реали-
зацию комплекса мероприятий по предупреждению 
передачи ВИЧ-инфекции, которые направлены на 
население в целом (первичная профилактика) и на 
ключевые и уязвимые в отношении ВИЧ-инфекции 
группы населения. Приоритетным направлением 
первичной профилактики ВИЧ-инфекции является 
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информационно-пропагандистская деятельность по 
вопросам ВИЧ-инфекции, осуществляемая в том 
числе через специализированный федеральный ин-
формационный ресурс по профилактике распростра-
нения ВИЧ-инфекции, включающая в себя проведе-
ние масштабных информационно-коммуникацион-
ных кампаний, комплексных коммуникационных 
проектов, всероссийских акций, ежегодных фору-
мов для специалистов, а также работу специализи-
рованного информационного портала по вопросам 
ВИЧ-инфекции и СПИДа в информационно-теле-
коммуникационной сети «Интернет» [5-8].

Важная роль в информировании граждан 
Российской Федерации по вопросам ВИЧ-инфекции 
принадлежит средствам массовой информации, ко-
торые в том числе активно развивают свои интер-
нет-сайты, производят крупные мультимедийные 
проекты, а также используют свои страницы в по-
пулярных социальных сетях для распространения 
новостей и информационно-аналитических публика-
ций на основе достоверных данных [9-12]. 
Информирование населения по вопросам профилак-
тики и путей передачи ВИЧ-инфекции осуществля-
ется на основе комплексного мобилизационного 
межведомственного подхода с учетом популярности 
современных коммуникационных каналов у различ-
ных целевых групп аудитории с использованием для 
этих целей современных, доступных и эффективных 
способов донесения достоверной информации. 
Проведение информирования населения на основе 
достоверных информационных материалов по во-
просам ВИЧ-инфекции позволит сформировать у 
населения навыки ответственного отношения к сво-
ему здоровью, мотивацию к безопасному поведению 
в отношении передачи ВИЧ-инфекции, снизить дис-
криминацию лиц с ВИЧ-инфекцией, а также будет 
способствовать укреплению традиционных семей-
ных и морально-нравственных ценностей [22, 23, 
25]. Информация, размещенная на интернет-ресур-
сах, должна содержать достоверные сведения о про-
филактике, получении помощи и лечении ВИЧ-
инфекции, что позволит сформировать у населения 
уверенность в возможностях современной профи-
лактики, диагностики и лечения, а также снизить 
уровень дискриминации и стигматизации лиц с 
ВИЧ-инфекцией [26-29].

Информационно-просветительская деятельность 
по вопросам ВИЧ-инфекции должна быть направ-
лена как на население в целом, так и адресно на 
ключевые и уязвимые в отношении ВИЧ-инфекции 
группы населения, где необходимо освещать не 
только вопросы профилактики ВИЧ-инфекции, но 
и вопросы профилактики заболеваний, ассоцииро-
ванных с ВИЧ-инфекцией, которые повышают риск 
развития осложнений и смерти [30-32].

Разработка и реализация адресных мер для клю-
чевых и уязвимых в отношении ВИЧ-инфекции 
групп населения предусматривают: выявление в 
ключевых и уязвимых в отношении ВИЧ-инфекции 
группах населения лиц с ВИЧ-инфекцией; содей-
ствие обращению лиц с ВИЧ-инфекцией за меди-

цинской помощью; оказание социальной поддержки 
отдельным категориям граждан с ВИЧ-инфекцией 
в соответствии с законодательством Российской 
Федерации, а также проведение профилактики 
ВИЧ-инфекции в рамках оказания первичной меди-
ко-санитарной помощи [13, 33, 34].

Несмотря на значительный прогресс, эпидемия 
ВИЧ-инфекции весьма далека от окончания. Число 
людей, заражающихся ВИЧ, продолжает опережать 
количество людей, начинающих лечение ВИЧ-
инфекции. Если нам не удастся инвестировать сей-
час, то мы рискуем получить рикошет эпидемии с 
катастрофическими демографическими и финансо-
выми последствиями [14-16].

Ускорение темпа ответных мер в течение после-
дующих пяти лет способно сократить количество но-
вых случаев заражения ВИЧ среди людей на 90 % 
в 2030 г. по сравнению с 2010 г., а также уменьшить 
число людей, умирающих от связанных со СПИДом 
причин на 80 % и встать на путь укрепления здоро-
вья и устойчивого развития [40, 41].

В этой связи, особую значимость приобретает оз-
накомление медицинских и фармацевтических 
специалистов со значимостью проведения скринин-
га с целью реализации профилактических меропри-
ятий среди населения.

Постановлением правительства РФ от 15 апреля 
2014 № 294 «Об утверждении государственной про-
граммы Российской Федерации «Развитие здраво-
охранения» определен приоритет развития охраны 
здоровья, т.е. мероприятий, направленных на преду-
преждение и профилактику заболеваний, указанные 
приоритеты означают совершенствование механиз-
мов, направленных на предупреждение ВИЧ-
инфекции [19].

Согласно определению ВОЗ, профилактика за-
болеваний – это мероприятия, направленные на 
предупреждение болезней, борьба с факторами ри-
ска, замедление развития заболевания и уменьше-
ние его последствий [12]. Одним из приоритетных 
и актуальных направлений современной фармацев-
тической науки является профилактическое направ-
ление при организации качественной лекарственной 
помощи при лечении ВИЧ-инфекции [13]. Огромный 
профилактический потенциал лекарственных 
средств зачастую остается незадействованным в об-
щественном здравоохранении, лишая общество это-
го важного ресурса. Фармация, являясь социально 
ответственной деятельностью, должна быть убеди-
тельной для решения не только терапевтических, но 
и профилактических задач [14].

Разработка профилактической концепции в ор-
ганизации фармацевтической деятельности пред-
ставляется сейчас особенно актуальной при выпол-
нении цели Объедин¸нной программы ООН по 
ВИЧ/СПИДу (ЮНЭЙДС) 90-90-90 с акцентом на 
профилактические мероприятия в борьбе с наиболее 
распространенными заболеваниями, прежде всего 
ВИЧ-инфекцией и др. [35].

При этом учитывается не только борьба с раз-
личными заболеваниями путем принятия санитар-
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но-противоэпидемических мер, но и клиническая 
практика предупреждения заболеваний у отдельных 
лиц, раннего выявления и лечения болезней, опыт 
диспансеризации, массовых медицинских осмотров 
и обследований работающего населения. Именно из-
учение опыта профилактики и соединение его с воз-
можностями современной медицинской технологии 
и фармации в условиях общегосударственной систе-
мы здравоохранения позволяют разработать наибо-
лее эффективные программы и методы профилакти-
ки, как главного средства охраны и улучшения здо-
ровья населения с учетом социально-экономической 
эффективности [22, 24].

Основная же масса населения с факторами ри-
ска не имеет симптомов болезней, однако находит-
ся в условиях, которые в большей мере, чем у дру-
гих (здоровых), способствуют возникновению и раз-
витию заболеваний [21,24]. Такие люди считаются 
практически здоровыми, но вследствие отрицатель-
ных факторов и условий и образа жизни подверже-
ны большей вероятности ВИЧ-инфекции [14, 17, 
20].

Их учет, который проводится при массовых про-
филактических осмотрах, особенно при диспансери-
зации и специальных эпидемиологических исследо-
ваниях, позволит более полно определить контин-
гент лиц с факторами риска [13].

Фармацевтическая профилактика как медицин-
ская технология – это система взаимосвязанных ми-
нимально необходимых, но достаточных фармацев-
тических вмешательств, цель, время, место и объем 
которых научно обоснованы, и выполнение которых 
позволяет наиболее рациональным образом обеспе-
чить достижение максимального соответствия ожи-
даемых результатов сохранения и укрепления здо-
ровья реальным [16, 17, 24].

Внедрение решения о проведении скрининга с 
целью выявления ВИЧ-инфекции имеет важное зна-
чение для оценки факторов риска возникновения за-
болеваний [18, 36].

Многие страны внедрили и продолжают вне-
дрять различные программы проверки состояния 
здоровья в популяционных группах, но одновремен-
но происходит процесс отказа от скрининга на опре-
деленные заболевания. В России отдельные элемен-
ты скрининга присутствуют в рамках национальных 
программ по выявлению факторов риска и профи-
лактики хронических неинфекционных заболева-
ний, в том числе ВИЧ-инфекции.

В 1968 г. Всемирная организация здравоохране-
ния опубликовала монографию Wilson и Jungner, в 
которой были изложены принципы проведения 
скрининга [36-38].

Эти принципы включают следующее:
- изучаемое состояние (болезнь) должно быть 

важной проблемой общественного здоровья;
- естественное течение болезни хорошо известно;
- болезнь может быть выявлена на ранней ста-

дии;
- для этой стадии существуют эффективные ме-

тоды лечения;

- имеются недорогие, чувствительные и специ-
фичные тесты для определения ранней стадии;

- скрининговые тесты должны повторяться через 
определенные временные интервалы;

- риск вреда от используемого диагностического 
теста должен быть меньше, чем вероятность поль-
зы;

- стоимость программы должна быть оправдана 
ее пользой.

Под скринингом (от английского screening – от-
сев, отбор, просеивание) J.M.G. Wilson и G. Jungner 
подразумевали «обнаружение среди внешне здоро-
вого населения тех лиц, которые в действительно-
сти страдают теми или иными болезнями» [36-38].

В русскоязычной версии данной публикации в 
1968 году термин «скрининг» не использовался, а 
был перевед¸н как «обследование». Несмотря на 
очевидность и простоту изложенных J.M.G. Wilson 
и G. Jungner подходов, в последующие десятилетия 
общество и врачи столкнулись с рядом проблем в 
выборе заболеваний, подлежащих скринингу, мето-
дов скрининга, организации и оценке эффективно-
сти программ скрининга [36-38].

Скрининг осуществляется во многих странах 
мира, но до сих пор не существует единого опреде-
ления понятия «скрининг», нет единых программ 
скрининга, особенно в аспекте ВИЧ-инфекции.

Скрининг – это процесс выявления у здоровых 
людей факторов повышенного риска заболевания 
или заболевания, которое пока не проявляется кли-
нически. Прошедшим скрининг предоставляется ин-
формация о результатах теста, при необходимости 
предлагается дальнейшее обследование и соответ-
ствующее лечение с целью снижения риска заболе-
вания и любых осложнений, связанных с заболева-
нием [3].

Скрининг – методологический подход, исполь-
зуемый, в частности, в медицине для массового об-
следования населения с целью выявления опреде-
ленного заболевания или факторов, способствую-
щих развитию этого заболевания [3].

В Приказе Министерства здравоохранения 
Российской Федерации от 26.10.2017 г. № 869н 
«Об утверждении порядка проведения диспансери-
зации определенных групп взрослого населения» 
термин «скрининг» употребляется как синоним пер-
вого этапа диспансеризации [21]. Заболевание долж-
но иметь определяемую с помощью скрининга скры-
тую или раннюю симптоматическую стадию, и име-
ются доказательства того, что выявление заболева-
ния до появления клинических симптомов и раннее 
начало лечения обеспечивают лучшие результаты. 
Перечень заболеваний, рекомендованных и не реко-
мендованных к скринингу, лишь частично совпада-
ет в разных странах.

Для проведения скрининга на фактор риска 
должны быть надежные доказательства того, что 
имеются простые, недорогие, валидные, чувстви-
тельные и специфичные тесты для определения ран-
ней стадии заболевания/фактора риска. Тест, кото-
рый выявляет заболевание только тогда, когда появ-
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ляются симптомы болезни, не может быть полезен 
для скрининга, поскольку суть скрининга – это вы-
явление людей, у которых нет симптомов болезни.

Одним из значимых факторов, влияющих на 
принятие решения о целесообразности скрининга в 
странах с развитыми аналитическими структурами, 
является наличие результатов высококачественных 
рандомизированных контролируемых исследований 
о том, что программа скрининга эффективна для 
снижения смертности или осложненного течения за-
болевания [22].

Лишь немногие мероприятия, направленные на 
раннее выявление ВИЧ-инфекции, полностью отве-
чают требованиям программ скрининга. В целом ор-
ганизация скрининга – сложный и дорогостоящий 
процесс.

Должна быть обеспечена персонифицированная 
электронная регистрация и хранение результатов в 
базе данных. Стоимость выявления случаев заболе-
вания должна быть экономически сбалансирована с 
возможными расходами на медицинскую и фарма-
цевтическую помощь в целом.

Самым значимым вопросом этой проблемы явля-
ется определение лиц в состоянии преморбида, или 
предболезни, когда нет явных клинически выражен-
ных симптомов заболевания. Одни специалисты 
считают такое состояние болезнью, другие еще здо-
ровьем. Между тем, количество этих людей неопре-
деленно велико. Ни в какой статистике их не выде-

ляют и не учитывают, а они представляют собой ос-
новной резерв для профилактики. Именно эта груп-
па должна быть объектом скрининга для раннего 
фармакопрофилактического и лечебного воздей-
ствия.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Проведение скрининга на ВИЧ-инфекцию от-
дельных категорий населения направлено на раннее 
выявление лиц, которые еще не осведомлены о сво-
ем положительном ВИЧ-статусе, привлечение их к 
диспансерному наблюдению и проведению специ-
ального лечения – антиретровирусной терапии. Для 
достижения этой цели необходимо: осуществлять 
раннее выявление заболевания, в том числе с ис-
пользованием современных тест-систем, имеющих 
доказанную чувствительность и специфичность, по-
зволяющих выявить заболевание в кратчайшие сро-
ки от начала инфицирования вирусом; уделять при-
оритетное внимание ключевым и уязвимым в отно-
шении ВИЧ-инфекции группам населения.
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