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Анатация. Достижение целей 95-95-95 и осуществление соответствующих 

мероприятий непосредственно связано с финансированием и вкладываемых ресурсов. 

По результатам анализа за период 2012-2021 гг. определено, что объем национального 

финансирования вырос на 22,6%. Из них финансирование на компонент по 

профилактике снизился за счет ключевых групп населения. На компонент по лечению 

и уходу увеличился за счет увеличения в 2,5 раза на закуп АРВ препаратов. Необходимо 

отметить, что доля государственного финансирования увеличивалась из года в год, и на 

2021 год составила более 69% в отличие от 2012 года. Наблюдается увеличение 

финансирования в 3,17 раза на профилактику и лечение оппортунистических инфекций, 

в том числе и туберкулеза среди людей, живущих с ВИЧ.  

Введение. Как известно, проводимые мероприятия по противодействию 

распространения ВИЧ-инфекции непосредственно связаны с определенными ресурсами. 

Все компоненты, направленные на профилактику, диагностику, лечение ВИЧ-инфекции, 

уход и поддержку людей, живущих с ВИЧ, служат для формирования единого подхода к 

оказанию специализированных медицинских услуг в службе по борьбе со СПИД. 

Необходимо отметить важность некоторых ресурсов, таких как нормативно-правовые, 

кадровые, материально-технические, образовательные, социальные в проведении 

эффективных мероприятий, целенаправленные на достижение целей документ принят 

в соответствии с политической декларацией 

«95−95−95», утверждённой странамичленами ООН летом 2021 года. Она призывает все 

государства обеспечить, чтобы 95% людей, живущих с ВИЧ, знали о своём ВИЧ-статусе, 

95% людей, которые знают о своём статусе, получали лечение от ВИЧ, а у 95% людей, 

получающих лечение от ВИЧ, была достигнута подавленная вирусная нагрузка (уровень 

вирусной нагрузки в крови должен быть снижен до неопределяемого). 2. 95% ВИЧ-

инфицированных должны быть охвачены антиретровирусным лечением; 3. У 95% 

пациентов, получающих антиретровирусное лечение, должно быть достигнуто снижение 

вирусной нагрузки до неопределяемого уровня; это предотвращает передачу болезни 

другим и приводит к восстановлению здоровья пациента).  

Цель: Обзор взаимосвязи вносимого вклада в противодействие распространению 

ВИЧ-инфекции по отношению улучшения оказываемых услуг. 

Материалы: годовые, статистические отчеты территориальных центров и 

Республиканского центра по борьбе со СПИД, выполнение 8-го обязательства 

Политической Декларации по приверженности к делу ВИЧ/СПИД, страновой отчет по 

глобальному мониторингу эпидемии СПИД. 

Согласно расчетам, проведенным в специальной электронной программе, по 

состоянию на 1 января 2021 года в Республике Узбекистан первый показатель равен 85%. 

Второй показатель – 75,5%, а третий – 74%. 

Достижение намеченных целей и осуществление соответствующих мероприятий 

непосредственно связано с финансированием и вкладываемых ресурсов (Рисунок 1). 

http://academiaone.org/index.php/2/index
https://www.unaids.org/ru/resources/presscentre/pressreleaseandstatementarchive/2021/june/20210608_hlm-opens
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Расчеты произведены в специальной электронной программе по ВИЧ/СПИДу  в 

Республике Узбекистан (2016-2021 гг.) 

По результатам анализа за период 2012-2021 гг. определено, что объем 

национального финансирования вырос на 22,6%. Из них финансирование на компонент 

по профилактике снизился на 8% за счет ключевых групп населения. Необходимо 

отметить, что не соответствует охват тестированием среди ключевых групп населения по 

отношению намеченных целей. Тестированием охватываются в основном группы 

населения, подлежащие обязательному тестированию, беременные, пациенты по 

клиническим и эпидемиологическим показаниям, также лиц, выезжающие за пределы 

страны и т.д. 

При этом можно отметить, что начиная с 2014 года, начались конкретно 

ориентированные ответные меры на распространение ВИЧ/СПИДа, учитывая нужды 

мужчин и женщин в республике. Увеличился в 2 раза вклад на мобилизацию общин  в 

числе негосударственных организаций, в основном финансируемых Фондом при Олий 

Мажлисе. 

       На компонент по лечению и уходу увеличился на 39,7% за счет увеличения в 2,5 раза 

на закуп АРВ препаратов. Необходимо отметить, что доля государственного 

финансирования увеличивалась из года в год, и на 2021 год составила более 69% в 

отличие от 2012 года, когда финансирование на специфическое антиретровирусную 

терапию предоставлялось только за счет доноров. (Рисунок 2). 

http://academiaone.org/index.php/2/index
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Национального финансирования ВИЧ/СПИДу  в Республике Узбекистан 2012-2021 

гг. 

Не смотря на увеличение объема государственного финансирования, охват людей, 

живущих с ВИЧ антиретровирусным лечением не приблизился к намеченной цели. Это 

связанно с вопросами приверженности, длительной психологической подготовкой до 

начала получения АРВТ, миграционным потоком и т.п. 

Наблюдается увеличение финансирования в 3,17 раза на профилактику и лечение 

оппортунистических инфекций, в том числе и туберкулеза среди людей, живущих с ВИЧ. 

Здесь превалирует вклад международных и двусторонних доноров, в особенности 

Глобального фонда по борьбе со СПИДом, туберкулезом и малярией. 

При анализе компонента оказания социальной поддержки людей, живущих с ВИЧ 

необходимо отметить, что финансирование осуществляется за счет государственного 

финансирования  в виде социального пособия. 

Выводы и рекомендации: 
1. Для достижения намеченных целей необходимо увеличить охват ключевых и наиболее 

уязвимых групп населения с учетом комплексного и инновационного подхода. 

2. Децентрализация оказываемых услуг для населения с децентрализацией финансирования на 

местах на профилактику и лечение ВИЧ-инфекции.  

3. Внедрение в практику рекомендаций полученных от результатов проведенных исследований 

в области ВИЧ/СПИД. 

4. Продолжение и улучшение качества образовательного компонента на систематической и 

постоянной основе. 

5. Увеличение мобилизации негосударственного сектора в дело по борьбе со СПИДом. 
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