ВІЛ/СНІД та інфекції, 

 що передаються статевим шляхом
        ВІЛ-інфекція - це хронічне, поки остаточно невиліковне захворювання. ВІЛ передається через незахищені статеві контакти, переливання інфікованої крові, заражені голки та шприци, а також від інфікованої жінки її дитині в період вагітності, пологів і під час грудного вигодовування. 

          ВІЛ вражає імунну систему, яка захищає організм людини від хвороб. Людина, інфікована ВІЛ, може виглядати і відчувати себе досить добре протягом багатьох років і навіть не знати про наявність у себе інфекції. При цьому вірус може передаватися від нього іншим людям при статевих відносинах і контакті з кров'ю. Проте з часом ВІЛ руйнує імунну систему настільки, що вона втрачає здатність протистояти практично будь-яким інфекцій, у тому числі таким, з якими здорова імунна система змогла б упоратися. Наявність важких і тривалих захворювань свідчить про настання у ВІЛ-інфікованої людини стадії СНІДу. 

       У дорослих СНІД розвивається в середньому через 7-10 років після інфікування. У дітей раннього віку він, як правило, розвивається значно швидше. СНІД не піддається лікуванню, проте нові лікарські препарати допомагають людям, інфікованим ВІЛ, зберігати здоров'я і продовжувати життя. 

          ВІЛ передається через незахищені статеві контакти при проникненні сперми, піхвових виділень, крові інфікованої людини в організм його партнера. 

         Передача ВІЛ можлива також через нестерилізовані голки та шприци, інший медичний інструментарій, леза для гоління, ножі, інші предмети, що використовуються для зрізання або проколювання шкіри. Передача ВІЛ також можлива в процесі переливання зараженої крові, тому вся кров для переливання повинна проходити перевірку на ВІЛ. 

         ВІЛ-інфекція не передається при зіткненні тіл здорової людини і інфікованого, при обіймах, рукостисканні, кашлі та чханні. Неможлива передача ВІЛ через сидіння унітазу, телефонну трубку, тарілку, стакан, кухонний посуд, рушник, постільну білизну, плавальний басейн або громадську лазню. Не є переносниками ВІЛ-інфекції комарі і інші комахи. 

 Епідемія ВІЛ загрожує і дорослим, і дітям. Усім необхідно знати про можливі шляхи інфікування, дотримуватися заходів обережності і мати доступ до тестування і консультування, профілактичних програм і в разі необхідності - лікування та підтримки. 

      Немовлята та діти раннього віку, інфіковані ВІЛ, мають потребу в гарному харчуванні, своєчасної імунізації та постійного медичного нагляду. Вчасно почате і правильно проведене лікування дозволить ВІЛ-інфікованій дитині жити повноцінним життям. Родині, в якій проживають ВІЛ-інфіковані батьки і діти, може знадобитися допомога соціальних служб, в тому числі на дому, особливо в період погіршення стану здоров'я батьків. 

 Визначення дітей, народжених у ВІЛ-інфікованих батьків і залишилися без батьківського піклування, під опіку родичів набагато краще пристрою в будинок дитини або дитячий будинок. 

      Неприпустимо негативне ставлення до дітей і дорослих, які живуть з ВІЛ. Законами Російської Федерації заборонені будь-які форми дискримінації людей, що живуть з ВІЛ. Дитина з ВІЛ повинен вести такий же спосіб життя, як і інші діти його віку: ходити в дитячий садок, школу, спілкуватися з однолітками. 

        Батькам і їх дітям необхідна психологічна допомога, щоб впоратися з усвідомленням і прийняттям свого ВІЛ-позитивного статусу. 

    У порівнянні зі своїми однолітками, які проживають в сім'ї, діти, які живуть в інтернатних установах, на вулиці чи в таборах для біженців і вимушених переселенців, схильні до вищого ризику інфікування ВІЛ. Тому вони потребують в освітніх програмах і служби допомоги та підтримки. 

 При підозрі на інфікування ВІЛ слід звернутися до лікувального закладу за місцем проживання або в центр СНІДу для отримання консультації та проходження обстеження. 

       Консультування та обстеження з приводу ВІЛ забезпечують раннє виявлення випадків ВІЛ-інфекції, дозволяють інфікованим вчасно звернутися за отриманням необхідної медичної допомоги, соціальної та психологічної підтримки, а також запобігти подальшому поширенню ВІЛ. Оскільки передача вірусу від інфікованої людини можлива в будь-який момент, він повинен використовувати презерватив при кожному статевому контакті і знати про кримінальну відповідальність за навмисне інфікування інших людей. 

       Під час консультування людина отримує повну інформацію про шляхи передачі ВІЛ та заходи профілактики, що допоможе здоровим людям вберегти себе від інфекції. 

      Якщо результат аналізу крові на ВІЛ негативний, це означає або відсутність інфекції, або занадто ранню стадію захворювання - перші З-6 місяців після інфікування, коли антитіла до ВІЛ ще не виявляються, Тому обстеження слід повторити через шість місяців після контакту з імовірним джерелом ВІЛ-інфекції. 

        Обстеження на ВІЛ може допомогти сімейним парам у прийнятті рішення про доцільність народження дитини. Якщо один з партнерів інфікований, то він або вона можуть передати інфекцію іншого партнера при спробі зачаття дитини. При вчасно розпочатому і правильно проведеному профілактичному лікуванні вагітної жінки та новонародженого передачу ВІЛ-інфекції від батьків дитині вдається запобігти в 99 випадках зі ста. 

 Знизити ризик зараження ВІЛ статевим шляхом можна, якщо обмежити близькість одним неінфікованим статевим партнером, що зберігає вам вірність , або правильно користуватися презервативом при кожному статевому контакті. 

          Вірність двох неінфікованих партнерів один одному захистить обох від ВІЛ-інфекції. Зі збільшенням числа статевих партнерів зростає ризик інфікування ВІЛ. Однак навіть один-єдиний партнер може виявитися ВІЛ-інфікованим. 

 Аналіз крові є найбільш точним способом діагностики ВІЛ-інфекції. Інфікована людина зовні може виглядати цілком здоровим. 

    Алкоголь і наркотики роблять людей більш легковажними. Навіть ті, хто усвідомлює ризик інфікування ВІЛ і важливість захищеного сексу (з використанням презерватива), можуть проявляти необачність при вступі в статевий контакт після вживання алкоголю або наркотиків. 

 Особливо уразливі перед ВІЛ-інфекцією дівчата 

           Дівчата схильні до ризику ВІЛ -інфікування в більшою мірою з наступних причин: 

 жінки біологічно більш сприйнятливі до ВІЛ, ніж чоловіки; передача інфекції від чоловіка жінці під час незахищеного статевого акту відбувається частіше, ніж від жінки чоловікові; ймовірність травм статевих органів під час статевого акту, особливо першого, і, як наслідок, проникнення ВІЛ у молодих дівчат вище, ніж у зрілих жінок; 

 молоді дівчата можуть не усвідомлювати ризику або виявитися не в змозі захистити себе від сексуальних домагань і згвалтування; 

 дорослі чоловіки нерідко шукають зв'язку з недосвідченими молодими дівчатами, з огляду на малу ймовірність наявності у них ВІЛ-інфекції. 

     Дівчата і жінки мають право на захист від небажаного або небезпечного сексу. Батьки та вчителі повинні роз'яснювати молодим людям права дівчат і жінок у цьому питанні, вчити юнаків ставитися до дівчат як до рівних, а дівчат - уникати сексуальних домагань чи захищатися від них.

    Батьки та вчителі можуть допомогти молодим людям вберегти себе від ВІЛ , надаючи їм відповідну їхньому віку повну і правдиву інформацію про ВІЛ/СНІД та заходи профілактики. 

 Підлітки і молоді люди повинні усвідомлювати ризик інфікування ВІЛ і знати про запобіжні заходи, які їм необхідно дотримуватися, щоб захистити себе від інфекції. Батьки, опікуни, вчителі, медичні працівники повинні надавати їм інформацію про ВІЛ/СНІД та інші інфекції, що передаються статевим шляхом (ІПСШ), а також про ризик, наслідки і заходи запобігання незапланованої вагітності. 

        Обговорення питань, що стосуються статевого життя, з підлітками може викликати певну незручність. Якщо батьки відчувають незручність при обговоренні цієї теми зі своєю дитиною, вони можуть звернутися до вчителя, родичу або іншій особі, який вміє роз'яснювати делікатні питання, за порадою про те, як краще побудувати таку розмову. 

       Велику роль у профілактиці ВІЛ та ІПСШ грає навчання дітей старшого шкільного віку життєвим навичкам, необхідним для збереження власного здоров'я, у тому числі репродуктивного, ще до того, як вони стануть вступати в статеві стосунки. Як показала практика, навчання життєвим навичкам призводить до того, що підлітки пізніше починають статеве життя і в них формується відповідальне ставлення до власного здоров'я. 

      Важливо інформувати молодих людей про те, що вакцини або способу повного лікування від ВІЛ- інфекції не існує. Вони повинні зрозуміти, що профілактика - це єдиний засіб захисту від цього захворювання. Молодим людям слід також роз'яснювати їх право на відмову від статевого зв'язку. 

          ВІЛ-інфекція поки повністю не виліковна, однак сучасна медицина дає ВІЛ-інфікованій людині можливість прожити довге і повноцінне життя, працювати, вчитися, спілкуватися з іншими людьми. Молоді люди і діти повинні також знати, що звичайне повсякденне спілкування з дітьми чи дорослими, інфікованими ВІЛ, не несе загрози їхньому здоров'ю. Люди, що живуть з ВІЛ, потребують турботи і підтримки. 

 ВІЛ може передаватися від матері дитині в період вагітності, під час пологів ними при годуванні груддю. Вагітні або планують вагітність жінки повинні звернутися до лікувальної установи для консультації та обстеження на ВІЛ. 

        ВІЛ-інфекції у жінок є найбільш ефективним способом попередження передачі вірусу від матері дитині. 

       Стримування поширення ВІЛ-інфекції серед жіночого населення сприяють забезпечення прав жінок на самостійне прийняття рішень, їх інформування про способи профілактики ВІЛ та інших інфекцій, що передаються статевим шляхом (використання презервативів), а також своєчасне виявлення та якісне лікування цих інфекцій. Жінка, дізнавшись, що вона інфікована ВІЛ, потребує підтримки та консультації для прийняття обміркованих рішень на майбутнє. 

          Вагітним жінкам слід знати, що ризик інфікування плода зменшується, якщо: 

 приймати призначені лікарем ліки (антиретровірусні препарати); 

 вибрати оптимальний спосіб розродження. 

          Молоді матері мають бути проінформовані про високий ризик передачі ВІЛ-інфекції дитині при годуванні груддю. Саме тому лікарі рекомендують ВІЛ-інфікованим матерям утриматися від грудного вигодовування. 

         У ВІЛ-інфікованої жінки, не брала антиретровірусних препаратів під час вагітності та в пологах, шансів народити здорову дитину в три рази менше. 

 ВІЛ може передаватися через нестерилізовані голки або шприци, що використовуються найчастіше для ін'єкцій наркотиків. Небезпеку становлять також нестерильні ріжучі та колючі предмети і інструменти. 

    ВІЛ може передаватися через нестерилізовані голку або шприц. Не підданий стерилізації предмет не повинен використовуватися для порушення шкірного покриву людини. 

    Особи, які споживають ін'єкційні наркотики, а також їх статеві партнери піддають себе високому ризику інфікування ВІЛ. Для зниження цього ризику споживачі наркотиків повинні використовувати для ін'єкцій тільки чисту голку та шприц і не брати їх у інших. 

    Ін'єкції лікарських препаратів завжди повинен робити тільки кваліфікований медпрацівник. Для щеплень слід щоразу використовувати нові або повністю стерилізовані шприц і голку. 

    Спільне використання голок і шприців з будь-якою людиною, включаючи членів сім'ї, може призвести до зараження ВІЛ або іншими небезпечними для життя хворобами, тому така практика недопустима . Батьки повинні вимагати від медпрацівника зміни голки або її стерилізації для кожного нового пацієнта. 

    ВІЛ може передаватися при порізі шкіри лезом або ножем, забрудненим інфікованою кров'ю. Тому всі ріжучі та колючі медичні інструменти та інші предмети перед використанням необхідно стерилізувати або промивати хлораміном і кип'ятити. 

 Інструменти, використовувані в стоматології, при нанесенні татуювань, для пірсингу і лікування голковколюванням, безпечні, тільки якщо стерилізуються для кожного нового клієнта. 

 Люди з інфекцією, яка передається статевим шляхом (ІПСШ), особливо уразливі перед ВІЛ і з більшою ймовірністю можуть передавати ВІЛ іншим. Їм слід невідкладно звернутися за лікуванням ІПСШ і уникати статевих контактів. 

    Інфекції, що передаються статевим шляхом, поширюються при контакті сперми, вагінальних виділень і крові або ділянок тіла в області геніталій (особливо якщо є прищі, потертості або порізи, найчастіше викликаються самої ІПСШ ). Ці інфекції часто супроводжуються сильними болями і призводять до функціональних розладів. 

    Будь-які ІПСШ, наприклад, гонорея або сифіліс, значно підвищують ризик інфікування ВІЛ. Правильне використання якісних презервативів при кожному статевому контакті (вагінальному, анальному або оральному) може в значній мірі стримати розповсюдження більшості ІПСШ, включаючи ВІЛ. 

 При підозрі на ІПСШ потрібно негайно звернутися до лікаря для діагностики та лікування. При цьому слід утриматися від статевих контактів або практикувати лише захищений секс. При підтвердженні діагнозу ІПСШ необхідно повідомити про це своїх статевих партнерів. Якщо обидва партнери не пройшли курс лікування від ІПСШ, вони будуть продовжувати інфікувати один одного. Більшість ІПСШ виліковні. 

    Чоловік з ІПСШ може відчувати біль або дискомфорт при сечовипусканні, можливі виділення з пеніса, почервоніння, пухирі, припухлості або висип на геніталіях або в порожнині рота. У жінки з ІПСШ можуть бути виділення з піхви з незвичним кольором і неприємним запахом, болю або печіння в області геніталій, раптові кровотечі з піхви під час або після статевого акту. При більш важкому перебігу захворювання відзначаються підвищена температура, біль у черевній порожнині. При невиліковних ІПСШ або самолікуванні можливий розвиток безпліддя. Однак багато ІПСШ можуть протікати як у жінок, так і у чоловіків без будь-яких симптомів. 

Спеціальне видання "Факти для життя", розроблене і видане 

 за сприяння Дитячого фонду ООН (ЮНІСЕФ), www.unicef. ru
