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Europa oriental y Asia central 
 
Panorama general 

 Las epidemias en Europa oriental y Asia central continúan expandiéndose: 
aproximadamente 1,5 millones de personas vivían con el VIH en esta región a final 
de 2005. 

 

 El número de nuevas infecciones se ha multiplicado por 20 en menos de una 
década. En 2005, unas 220 000 personas se infectaron por el VIH. 

 

 Se estima que el SIDA acabó con la vida de unos 53 000 adultos y niños en Europa 
oriental y Asia central durante 2005, casi el doble que en 2003. 

 

 Según las estimaciones, 420 000 mujeres adultas vivían con el VIH en Europa 
oriental y Asia central en 2005, un tercio más que en 2003. 

 

 La cobertura antirretrovírica sigue siendo insuficiente en la región, de modo que en 
2005 sólo recibieron tratamiento 21 000 de las 160 000 personas que se calcula que 
lo necesitan. 

 

 Los consumidores de drogas intravenosas representan más del 70% de los casos de 
VIH en la región, pero sólo el 24% de las personas que reciben tratamiento. 

 

 En Europa oriental, los programas de reducción de daños únicamente llegaron al 9% 
de los consumidores de drogas intravenosas en 2005. 

 

Avances en los países 

 La Federación de Rusia presenta la mayor epidemia de SIDA de toda Europa. En 
2005, unas 940 000 personas vivían con el VIH en el país, y se estima que la 
prevalencia a nivel nacional era del 1,1%. 

 

 Las prácticas peligrosas de inyección de drogas son la principal causa de nuevas 
infecciones en la Federación de Rusia, y hay un gran número de jóvenes menores 
de 30 años que consumen drogas intravenosas. En San Petersburgo se han 
registrado niveles de infección por el VIH del 30% entre consumidores de drogas 



 

 

intravenosas, y el VIH se está propagando de este grupo a sus parejas sexuales, 
con un incremento en el número de mujeres infectadas. 

 

 Las personas que viven al margen de la sociedad corren un riesgo especial de 
infección por el VIH en la Federación de Rusia: un estudio realizado en un centro 
de detención temporal de Moscú encontró una prevalencia del VIH 30-120 veces 
mayor que la de la población general. Se estima que la prevalencia del VIH en las 
prisiones rusas es como mínimo cuatro veces mayor que la de la población general. 

 

 En 2005, en la Federación de Rusia sólo estaban recibiendo tratamiento 
antirretrovírico 5000 de las 100 000 personas que se estima que lo necesitan. 

 

 En Ucrania se calcula que la prevalencia nacional del VIH era del 1,4% en 2005, lo 
que supone 410 000 personas infectadas. La epidemia de Ucrania se ve favorecida 
por una combinación de prácticas peligrosas de inyección de drogas y relaciones 
sexuales sin protección. En Odessa y Simferopol resultaron VIH-positivos el 58-59% 
de los consumidores de drogas intravenosas, al igual que el 67% de los 
profesionales del sexo de Odessa que también se inyectaban drogas. 

 

 La transmisión sexual del VIH se ha vuelto más común, y en 2004 representó una de 
cada tres nuevas infecciones, en comparación con el 14% durante 1999-2003. El 
VIH se ha propagado a la población general, y está aumentando el número de 
mujeres infectadas: en 2004, el 42% de los nuevos diagnósticos de VIH en Ucrania 
correspondió a mujeres. 

 

 La epidemia está creciendo en Belarús, donde se estima que 20 000 personas 
vivían con el VIH en 2005 y que la prevalencia nacional del VIH en adultos era del 
0,3%. La transmisión sexual es responsable de la mayor parte de los nuevos 
diagnósticos de VIH (55% en 2004). 

 

 En Uzbekistán, donde el consumo de drogas intravenosas y el comercio sexual 
avivan la epidemia, el número de nuevos diagnósticos de VIH aumentó de 28 en 
1999 a 2016 en 2004. 

 

 En Kazajstán, las estimaciones indican que 12 000 personas vivían con el VIH en 
2005. La prevalencia nacional se mantuvo en el 0,1%, pero se ha detectado una 
prevalencia muy alta del VIH entre consumidores de drogas intravenosas (56% en 
un estudio reciente en la ciudad de Kashgar). 

 

 Aunque mucho menor, la epidemia de Tayikistán está creciendo rápidamente. El 
número anual de diagnósticos de VIH había sido inferior a 50 antes de 2004, pero 
aumentó a 198 ese año. 



 

 

 

 Las epidemias en el Cáucaso parecen estar creciendo con menor rapidez que 
muchas de las existentes en otras partes de la antigua Unión Soviética. Sin 
embargo, las condiciones en Armenia, Azerbaiyán y Georgia favorecen un posible 
auge del VIH. 

 

 En Armenia, el consumo de drogas intravenosas se ha convertido en una vía 
importante de transmisión del VIH, y se están registrando prevalencias significativas 
del virus entre consumidores de drogas intravenosas y profesionales del sexo de 
Bakú, la capital de Azerbaiyán. 

 

 Las epidemias en el sudeste de Europa son de perfil aún más bajo, pero también allí 
el consumo de drogas intravenosas y los comportamientos sexuales de riesgo en 
varios países podrían desencadenar brotes de VIH. El país más afectado de esta 
subregión es Rumania, donde, a final de 2004, se había diagnosticado un total 
acumulativo de 6200 infecciones por el VIH, y donde la mayoría de las nuevas 
infecciones se atribuye a relaciones sexuales sin protección. 
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