
                              

 

 

    
Источник:  Развитие эпидемии СПИДа-2007 - региональное резюме 

Объединим мир против СПИДа 

  Информационный бюллетень 

Ближний Восток и Северная Африка 
 
Региональный обзор 
 При определении моделей и тенденций развития эпидемий во многих странах 

этого региона проблемы создают неустойчивые системы эпиднадзора за ВИЧ. 
Информация в связи с ВИЧ о группах повышенного риска, таких как потребители 
инъекционных наркотиков, секс-работники и мужчины, имеющие половые 
отношения с мужчинами, остается ограниченной. 

 К росту эпидемий в этом регионе могут привести два ключевых фактора: 
возможная передача ВИЧ от людей, употребляющих инъекционные наркотики, 
широкому населению и очевидное расширение незащищенных внебрачных 
половых связей – в некоторых странах это находит отражение в высоких уровнях 
других инфекций, передающихся половым путем.  

 Хотя общее число зарегистрированных случаев ВИЧ в регионе остается 
небольшим, в нескольких странах их число растет, частично из-за расширения 
усилий по тестированию на ВИЧ. Одним из таких примеров является Алжир, где 
за период с 2001 по 2006 годы число зарегистрированных случаев ВИЧ удвоилось.  

 Большинство случаев ВИЧ-инфекции в регионе происходит среди мужчин и в 
городских районах – за исключением Судана, где развивается более 
генерализованная эпидемия. В некоторых странах по мере того, как эпидемия 
распространяется от потребителей инъекционных наркотиков преимущественно 
мужского пола и клиентов секс-работников к их женам и подругам, растет доля 
ВИЧ-положительных женщин. 

 Хотя одним из ключевых факторов в эпидемиях ВИЧ по всему региону является 
незащищенный коммерческий секс, потребление инъекционных наркотиков 
является главным путем передачи ВИЧ во многих странах, включая Афганистан, 
Исламскую Республику Иран и Ливийскую Джамахирию, и отмечается в 
эпидемиях в Алжире, Марокко, Сирийской Арабской Республике и Тунисе. 

 

Страновые данные и тенденции 
 Самая крупная эпидемия в регионе по-прежнему в Судане, причем главным 

фактором ее роста является небезопасный секс между мужчинами и женщинами. 

 В Алжире и Марокко среди работниц секс-бизнеса была выявлена 
распространенность ВИЧ, намного превышающая оценочную национальную 
распространенность ВИЧ среди взрослого населения.  

 В недавнем исследовании в Египте было установлено, что 6% мужчин, имеющих 
половые отношения с мужчинами, являются ВИЧ-положительными, как и 9% той 
же группы населения, согласно данным исследования 2006 года в штате Хартум в 
Судане. По данным этих исследований, почти половина мужчин в Египте (42%) и 



более половины в Судане (56%) заявили, что они занимались коммерческим 
сексом. При этом во время платных половых отношений презервативы 
использовались не часто: приблизительно один из десяти мужчин в исследовании 
в Египте (9%) и менее половины тех, кто участвовал в исследовании в Судане, 
заявили, что последний раз, когда они покупали сексуальные услуги, они 
использовали защиту.  

 По оценкам, нестерильный инструментарий для инъекционного употребления 
наркотиков является главным путем передачи ВИЧ в Тунисе, где из 186 ВИЧ-
положительных пациентов, принявших участие в исследовании в одной тунисской 
больнице, 80% оказались потребителями инъекционных наркотиков. Возможность 
вспышки ВИЧ-инфекции в связи с употреблением инъекционных наркотиков 
существует также на Западном Берегу и в Секторе Газа, где, по оценкам, в 
настоящее время 40% потребителей наркотиков употребляют героин 
инъекционным путем.    

 Самая высокая распространенность ВИЧ среди потребителей инъекционных 
наркотиков существует в Исламской Республике Иран. Почти каждый четвертый 
(23%) потребитель инъекционных наркотиков мужского пола из тех, кто был 
протестирован на ВИЧ в одном из пунктов доверия в Тегеране, оказался ВИЧ-
положительным, как и 15% из тех, кто обратился в другие наркологические центры 
в этом городе.  
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