Аналитический отдел управления информационной политики и аналитической работы

Информационная справка
О принимаемых мерах по предупреждению 
распространения гепатита С в Иркутской области

Вирусный гепатит — группа инфекционных болезней, известных как гепатит А, В, С, D и E — поражает сотни миллионов людей во всем мире, вызывая острую и хроническую болезнь печени и ежегодно унося жизни почти 1,5 миллионов людей. Большая часть этих случаев связана с гепатитом B и C. Эти заболевания могут быть предупреждены, однако большинство людей не знают, как нужно действовать.
В Иркутской области за 2016 г. зарегистрировано 228 случаев острых вирусных гепатитов (за 6 месяцев 2017 г. – 224) и 1280 случаев хронических вирусных гепатитов (за 6 месяцев 2017 г. – 642). В том числе в 2016 году диагноз хронический вирусный гепатит В зарегистрирован у 176 человек,  хронический вирусный гепатит  С – у 1064 человек (за 6 месяцев 2017 года – 100 и 516 соответственно).[footnoteRef:1] [1:  Управлении Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Иркутской области] 

Гепатит С распространён у ВИЧ-инфицированных людей, употреблявших инъекционные наркотики (при сексуальных контактах риск его передачи крайне мал).[footnoteRef:2]  [2: Иркутский областной центр СПИД, http://aids38.ru/living_with_hiv/ ] 

Поскольку гепатит С передается чаще всего через кровь, легко распространяется среди потребителей наркотиков при совместном использовании одного инструментария, а более 80 % потребителей инъекционных наркотиков (ПИН) заражены гепатитом С[footnoteRef:3], профилактика гепатита С тесно связана с профилактикой наркомании, СПИДа и ВИЧ. [3:  aidsinfonet.org, http://www.aidsinfonet.org/fact_sheets/view/507?lang=rus ] 

По данным на февраль 2018 г., в Иркутской области проживает 33,5 тысячи человек с вирусом иммунодефицита в организме[footnoteRef:4].  [4:  https://minzdrav-irkutsk.ru/news/v-21-munitsipalitete-irkutskoy-oblasti-snizilas-zabolevaemost-vich-infektsiey.html ] 

За 2017 г. выявлено 3 910 ВИЧ-инфицированных, (162,3 чел. на 100 тыс. населения), в том числе  ГУФСИН – 245 чел.,  бомжи – 77 чел., иногородние – 14  чел. Показатель заболеваемости в 2017 г. (162,3) в сравнении с 2016 г. (163,6), снизился на 0,8 %[footnoteRef:5].    [5:  http://aids38.ru/special/stat/ ] 


· Выявлено больных в стадии СПИД  в 2017 г. – 604 чел.
· Дети, рожденные  ВИЧ-инфицированными матерями в 2017 г. – 785 чел.
· Умерло всего ВИЧ-инфицированных в 2017 г – 1 389 чел.
· Всего умерло в стадии СПИД в 2017 г. – 474 чел.


Таблица 1
Распределение по путям передачи на момент выявления за 2017 г
 
	
Путь передачи
	Парентеральный при употреблении
наркотиков
	Половой
	Вертикальный
	Гемотрансфузионный

	
	Абсолютное число
	Удельный вес %

	Абсолютное число
	Удельный вес %
	Абсолютное число
	Удельный вес %
	Абсолютное число
	Удельный вес %

	   2017 г.
	 915
	24,8
	2740 
	70,0
	40
	1,1
	-
	-


         
Таблица 2
Распределение по возрасту на момент выявления за 2017 г.
                  
	Возраст
	До 14 лет
	15-17 лет
	18-19 лет
	20-29 лет
	30-39 лет
	40-49 лет
	Старше 50 лет

	Абсолютное число
	 43
	 19
	51
	 830
	 1723
	 813
	 431

	Удельный вес, %
	 1,1
	0,5
	1,3
	21,2
	44,0
	21,0
	11,0


                   
Противодействие ВИЧ-инфекции, а, следовательно, и распространению гепатита «С» в Российской Федерации определено государством как приоритетное. Утверждение Распоряжения Правительства РФ от 20 октября 2016 года № 2033-р программного документа – Государственной стратегии противодействия распространению ВИЧ-инфекции в Российской Федерации на период 2020 года и дальнейшую перспективу – яркое тому доказательство.   

В Иркутской области все мероприятия по профилактике ВИЧ-инфекции реализуются в соответствии с государственной программой Иркутской области «Развитие здравоохранения» на 2014 - 2020 годы, утвержденной постановлением Правительства Иркутской области от 24 октября 2013 года N 457-пп. Подпрограмма 1 данной программы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи» ставит одной из задач обеспечение приоритета профилактики в сфере охраны здоровья. 
Общий объем финансирования подпрограммы по годам реализации составляет:
2017 год - 147 932,2 тыс. рублей;
2018 год - 148 974,1 тыс. рублей;
2019 год - 148 940,8 тыс. рублей.
	Согласно пояснительной записке к годовому отчету по исполнению мероприятий государственной программы Иркутской области «Развитие здравоохранения» на 2014-2020 годы, на реализацию подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи» в 2017 году было выделено 147 932,2 тыс. рублей, в том числе 143 432,2 тыс. руб. из областного бюджета, что  96,3 % от планового объема ресурсного обеспечения, предусмотренного в отчетном году на уровне подпрограммы. Фактическое исполнение средств областного бюджета по данному мероприятию составило 100 % (исполнение подпрограммы в целом составило 100 %).
На территории Иркутской области в 2016 году утвержден заместителем Председателя Правительства региональный план по противодействию распространения ВИЧ-инфекции[footnoteRef:6].  [6:  Доклад министра здравоохранения Иркутской области на III Всероссийском Форуме для специалистов по профилактике и лечению ВИЧ-инфекции (27-28 ноября 2017, г. Москва), https://minzdrav-irkutsk.ru/news/doklad-ministra-zdravookhraneniya-irkutskoy-oblasti-na-iii-vserossiyskom-forume-dlya-spetsialistov-p.html] 

По данным отдела эпидемиологии Иркутского областного центра по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями (Центр СПИД) на 27.02.2018 г., за 2017 г. свой ВИЧ-статус в Иркутской области узнали 
742 449 человек – на 89 633 больше, чем в 2016 году. При этом частота выявления инфекции снизилась на 12,5 % и составила 5,6 случаев на 1 000 обследований (годом ранее этот показатель составлял 6,4)[footnoteRef:7].   [7:  https://minzdrav-irkutsk.ru/news/v-21-munitsipalitete-irkutskoy-oblasti-snizilas-zabolevaemost-vich-infektsiey.html ] 

Наиболее важным результатом работы по итогам 2017 года стало снижение новых случаев ВИЧ-инфекции в 21 муниципальном образовании Иркутской области. Список территорий с самым значительным уменьшением заболеваемости возглавили Усть-Удинский район, где выявлено на 44,76 % меньше новых случаев ВИЧ, Балаганский район со снижением на  41,1 %, Киренский район со снижением на 38 %, Аларский район с уменьшением на 32,8 % и Жигаловский район, где в 2017 году новых случаев ВИЧ-инфекции зафиксировано на 22,2 % меньше уровня 2016 года. На шестом месте с небольшим отставанием от первой пятёрки находятся г. Усть-Илимск и Усть-Илимский район – там уменьшение составило 22,17 %. В целом по Иркутской области в 2017 году снижение составило 0,5 %.
На конец ноября 2017 г. антиретровирусной терапией были охвачены 39 % пациентов от всей диспансерной группы. Терапией охвачены все пациенты, нуждающиеся в ней по клиническим показаниям. 
Иркутской областью в установленный срок и в полном объеме внесена информация о пациентах в федеральный регистр. Поставленная Министерством Здравоохранения Российской Федерации задача будет способствовать большому охвату адресной помощью.
Иркутская область принимает активное участие во Всероссийских коммуникационных кампаниях «СТОПВИЧ/СПИД» под патронажем Фонда социально-культурных инициатив Светланы Владимировны Медведевой. 
В мае 2017 года на территории области проведена Всероссийская Акция «СТОП ВИЧ\СПИД» с организацией велопробега «Красная лента», в которой приняли участие более трехсот велосипедистов, в течение недели проводилось бесплатное конфиденциальное тестирование на ВИЧ-инфекцию. 
В августе 2017 года Иркутская область успешно приняла эстафету коммуникационного проекта Министерства здравоохранения Российской Федерации и ОАО «Российские железные дороги», направленного на информирование граждан о проблеме ВИЧ-инфекции и сопутствующих заболеваний и увеличение охвата тестированием населения Российской Федерации.
В регионе в течение последних лет существенно расширилось сотрудничество медицинских организаций и НКО. Это позволяет реализовывать комплекс мер не только по всем видам профилактики ВИЧ-инфекции и гепатита «С», но и «встраивать» пациентов из уязвимых категорий в современный мир, предпринимать всевозможные усилия по ре-социализации и сохранению качества их жизни.
Новым успешным опытом на территории Иркутской области явилось тестирование на рабочих местах и в трудовых коллективах с целью выявления новых случаев ВИЧ-инфекции и сопутствующих заболеваний. Реализованные совместно с Международной организацией труда проекты позволяют вовлечь в профилактический процесс рабочее население, прежде всего, в моногородах. Такая работа очень важна, потому что именно в этой социальной группе в Иркутской области происходит наиболее интенсивное распространение ВИЧ-инфекции.
Значимым мероприятием в городе Иркутске стало проведение 2 октября 2017 года рабочего совещания представителей органов исполнительной власти и главных врачей центров СПИД субъектов Сибирского Федерального округа, на котором было обсуждено выполнение показателей реализации Государственной стратегии, проанализированы статистические данные и выработаны четкие рекомендации по достижению поставленных государственных задач.
В декабре 2017 г. на заседании комиссии по контрольной деятельности депутаты Законодательного собрания Иркутской области рекомендовали разработать программу по профилактике ВИЧ-инфекции и СПИДа в Иркутской области.
В 2017 году Иркутский областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями был признан лучшим профильным учреждением страны[footnoteRef:8]. Однако за 9 месяцев 2017 г. данное учреждение освоило лишь 19 % средств на реализацию мероприятий в данном направлении в рамках областной программы по развитию здравоохранения, что указывает на низкий уровень использования бюджетных средств на профилактику данных заболеваний[footnoteRef:9].  [8:  https://minzdrav-irkutsk.ru/news/v-21-munitsipalitete-irkutskoy-oblasti-snizilas-zabolevaemost-vich-infektsiey.html ]  [9:  https://irkutskmedia.ru/news/655704/?utm_source=rss&utm_medium=news_main&utm_campaign= ] 

В 2018 году на диспансерном учете в области будут находиться 30 800 пациентов. Получать терапию должны будут 14 724 человек, из которых 12 537 – диспансерная группа текущего года. Иркутская область в 2018 г. нуждается в покупке тест-систем для исследований, на что требуется около 73 млн рублей. 


[bookmark: _GoBack]Гигиеническое воспитание населения[footnoteRef:10] [10:  ПОСТАНОВЛЕНИЕ от 22 октября 2013 г. N 58 ОБ УТВЕРЖДЕНИИ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИХ ПРАВИЛ СП 3.1.3112-13 "ПРОФИЛАКТИКА ВИРУСНОГО ГЕПАТИТА C"
] 


Гигиеническое воспитание населения является одним из основных методов профилактики гепатита C и предусматривает информирование населения о данном заболевании, мерах его неспецифической профилактики, методах диагностики, важности своевременного обследования, необходимости диспансерного наблюдения и лечения больных.
Гигиеническое воспитание населения проводится врачами медицинских организаций, специалистами органов, уполномоченных осуществлять федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор, сотрудниками воспитательных и образовательных учреждений, представителями общественных организаций.
Информирование населения осуществляется с помощью листовок, плакатов, бюллетеней, а также в ходе консультирования больных и контактных лиц, в том числе с использованием средств массовой информации и информационно-коммуникационной сети Интернет.
Учебные программы организаций, осуществляющих образовательную деятельность, должны включать вопросы профилактики гепатита C.
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