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Introducere
Virusul Imunodeficientei Umane (HIV) afecteaza sistemul imunitar si poate duce la
aparitia sindromului imunodeficientei dobandite (SIDA), ultimul stadiu al infectiei HIV™.
Ziua mondiala de lupta impotriva HIV/SIDA este sarbatoritd in fiecare an, in intreaga
lume, la 1 decembrie, ca o oportunitate a oamenilor de pretutindeni de a se uni Tn lupta impotriva
HIV, de a oferi sprijin celor diagnosticati cu aceasta infectie si de a-i comemora pe cei care au
decedat din cauza bolilor asociate cu SIDA%34,

Date statistice la nivel international, european, national si

judetean

HIV/SIDA LA NIVEL MONDIAL
Cazuri noi de infectii cu HIV, 2018

» 1,7 milioane de persoane nou infectate in 2018 la nivel global (dintre care 1,6 milioane

adulti si 160.000 copii sub 15 ani).

» Zilnic apar aproximativ 5000 infectii noi HIV (61% in Africa Sub-sahariand), 500 la
copii sub 15 ani si 4400 la adulti, dintre care 47% sunt femei, 32% adulti tineri 15-24 ani.
Cazurile noi de HIV au fost cu 40% mai putine fata de 1997 (2,9 milioane) si cu 16% mai
putine fata de 2010 (2,1 milioane).

La copii au scazut cu 41%, de la 280.000 in anul 2010, la 160.000 in 2018.

Populatiile cu risc crescut, cat si partenerii lor sexuali au reprezentat peste jumatate din
toate infectiile noi (aproximativ 54%) pentru prima datd in 2018, la nivel global, iar Tn
Europa de Est si Asia Centrala si in Orientul Mijlociu si Africa de Nord, au reprezentat

VvV V

95% 56,78

Tabel nr. 1. Numair de infectii noi HIV la nivel mondial, 2018
Regiunea Numar de infectii noi HIV | Noi infectii HIV (la %o locuitori neinfectati)
Africa 1.100.000 1.07
Americile 160.000 0.16
Asia de Sud-Est 170.000 0.09
Europa 170.000 0.19
Regiunea Est- 41.000 0.07
Mediteraneana
Pacificul de Vest 120.000 0.06
Global 1.700.000 0.24

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/node.main.HIVINCIDENCE?lang=en’

Fig. 1. Estimarea evolutiei cazurilor noi de infectie cu HIV in perioada 2000-2030
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Fig. 2. Adulti si copii nou infectati cu HIV, 1990-2018, UNAIDS
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Persoanele care traiesc cu HIV, 2018:

>

>
>
>

Aproximativ 37,9 milioane de persoane traiau cu HIV-36,2 milioane adulti (18,8
milioane femei si 17,4 milioane barbati) si 1,7 milioane copii (sub 15 ani).

79% dintre persoanele infectate cu HIV stiau cd au boala.

74,9 milioane persoane au fost infectate cu HIV de la debutul epidemiei.

Cele mai multe persoane care traiesc cu HIV au fost Inregistrate in regiunea africand a
OMS (25,7 milioane de persoane)s&7.11128,

Tabel nr. 2. Numir estimat de persoane care traiesc cu HIV, 2018

| Regiunea | Numir infectii HIV | Prevalenta HIV la adulti 15-49 ani (%) |

10 https://www.who.int/hiv/data/2018_hiv-incidence-2000-2030.png?ua=1

11 http://apps.who.int/gho/data/view.main.22100WHO?lang=en

12 hitp://apps.who.int/gho/data/view.main.22500WHOREG?lang=en,
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Africa 25.700.000 3.9
Americile 3.500.000 0.4
Asia de Sud-Est 3.800.000 0.3
Europa 2.500.000 04
Regiunea Est- 400.000 0.1
Mediteraneana

Pacificul de Vest 1.900.000 0.1
Global 37.900.000 0.8

Sursa:_http://apps.who.int/gho/data/view.main.22100WHO?lang=en!

Fig. 3. Epidemia globala de HIV, 2018
Summary of the global HIV epidemic (2018)
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Fig. 4. Adulti si copii care traiesc cu HIV, 1990-2018, UNAIDS
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Femei:
> In fiecare saptimana, aproximativ 6.200 de tinere cu varste cuprinse intre 15 si 24 de ani
sunt infectate cu HIV.

13 https://www.who.int/hiv/data/2018 summary-global-hiv-epi.png?ua=1
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» Mai mult de o treime (35%) dintre femeile din intreaga lume au fost supuse violentei
fizice si / sau sexuale la un moment dat in viata lor.

> In unele regiuni din lume, (unde exista acte de violenta fizici sau sexuald), 35% dintre
femei au un risc de 1,5 ori mai mare sa dobandeasca HIV decat femeile care nu au fost
supuse violentei.

> In Africa subsahariani, 4 din 5 noi infectii in randul adolescentilor cu varste cuprinse
intre 15 si 19 ani sunt inregistrate la fete. Femeile tinere cu varsta cuprinsa intre 15 si 24
de ani au o probabilitate dubla de a trai cu HIV, decat barbatii>®”.

Decese cauzate de SIDA, 2018
> 770.000 de persoane au decedat din cauza bolilor asociate cu SIDA la nivel global (dintre
care 670.000 adulti si 100.000 copii sub 15 ani) (1,7 milioane decese in 2004 si 1,2
milioane decese in 2010).
» Numarul de decese provocate de HIV/SIDA au scazut in 2018 cu 45% fata de anul 2000,
cu 55% fata de anul 2004 si cu 33% fata de anul 2010.
> 32 milioane persoane au decedat prin SIDA de la debutul epidemieil456.78,

Tabel nr. 3. Decese HIV/SIDA la nivel mondial, 2018

Regiunea Numar decese HIV/SIDA
Africa 470.000
Americile 49.000
Asia de Sud-Est 150.000
Europa 38.000
Regiunea Est- Mediteraneana 15.000
Pacificul de Vest 48.000
Global 770.000

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/view.main.22600REG?lang=en 2

Fig. 5. Decese adulti si copii prin SIDA, 1990-2018, UNAIDS

14 http://apps.who.int/gho/data/node.main.623?lang=en
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Fig. 6. Estimarea numarului de decese cauzate de infectia cu HIV, la nivel global, in perioada 2000-
2030
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Tabel nr. 4. Infectia HIV/SIDA pe regiuni, 2018, UNAIDS

Regiuni Adulti si copii care | Adulti si copii nou | Decese adulti si copii
triiesc cu HIV infectati cu HIV prin SIDA
Africa de Est si Sud 20,6 milioane 800.000 310.000
Africa de Vest si Centrala 5 milioane 280.000 160.000
Africa de Nord si Orientul 240.000 20.000 8.400
Mijlociu
Asia si Pacificul 5.9 milioane 310.000 200.000
America Latina 1.9 milioane 100.000 35.000
Caraibe 340.000 16.000 6.700
Europa de Est si Asia 1.7 milioane 150.000 38.000
Centrala
Europa de Vest si Centrala 2.2 milioane 68.000 13.000
si America de Nord
Total 37.9 milioane 1.7 milioane 770.000

Sursa: https://www.unaids.org/en/resources/documents/2019/core-epidemiology-slides®

Tratamentul antiretroviral la persoanele care traiesc cu HIV

15 https://www.who.int/hiv/data/2018_hiv-mortality-2000-2030.png?ua=1
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In evolutia infectiei cu HIV, tratamentul antiretroviral reduce nivelul HIV din organism si
intireste imunitatea persoanelor, crescand sansele de supravietuire®®.

In 2018, 23,3 milioane de persoane care traiesc cu HIV au primit terapie antiretrovirala
(ART) la nivel global, fata de 7,7 milioane 1n 2010.

78% dintre persoanele care stiau ca sunt infectate cu HIV au primit terapie antiretrovirala,
La 86% dintre acestia S-a inregistrat scaderea viremiei.

62% dintre adulti (dintre care 68% femei si 55% barbati) si 54% dintre copiii care traiesc
cu HIV au primit terapie antiretrovirala pe tot parcursul vietii (ART) si 53% au prezentat
supresie virala in 2018.

Acoperirea globala ART pentru femeile care traiesc cu HIV, insarcinate si care aldpteaza
este aproximativ 82% 57.

Tabel nr. 5. Rata de succes a tratamentului la pacientii cu coinfectie HIV/TB, 2007-2016,

Europa si global, OMS
Regiuni Ani Rata de succesa | Rata de succes a Rata de succes a Rata de succes a Rata de succes a
tratamentului tratamentului cazuri tratamentului tratamentului pacienti tratamentului cazuri
cazurinoi TB TB tratate anterior cazuriTB cu HIV tratati pentru MDR-TB | XDR-TB
(%) (%) pozitiv (%) (%) (%)

Europa 2016 77 59 63
2015 77 61 62 57 35
2014 76 63 41 55 29
2013 76 58 47 51 27
2012 76 57 57 49 26
2011 73 47 53 46 20
2010 74 50 49 49 18
2009 75 49 51 48 25
2008 76 49 46 55 25
2007 76 51 53 53

Global 2016 81 68 77
2015 83 69 78 55 34
2014 83 69 75 54 30
2013 86 67 69 52 28
2012 86 65 68 50 26
2011 87 72 73 48 22
2010 84 69 73 50 19
2009 85 72 72 48 20
2008 85 72 71 53 23
2007 85 68 78 48

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/view.main.57196?lang=en'’
Tabel nr. 6. Estimarea acoperirii cu terapie antiretrovirala, in regiuni OMS, 2018

Regiunea Estimarea acoperirii cu terapie | Numir raportat de persoane care | Estimarea numéirului de persoane
antiretrovirali la persoanele care triiesc cu | primesc terapie antiretrovirala care traiesc cu HIV
HIV (%)

Africa 64 16.331.000 25.700.000

Americile 67 2.368.000 3.500.000

Asia de Sud-Est 53 2.036 3.800.000

Europa 55 1.404.000 2.500.000

Regiunea Est- 21 82.800 400.000

Mediteraneani

Pacificul de Vest 59 1.109.000 1.900.000

Global 62 23.331.000 37.900.000

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/node.main.6268

>

Coinfectia HIV/tuberculoza (TB):
Reprezinta riscul major de deces la persoanele HIV pozitive.

16 http://www.romedic.ro/sida

17 http://apps.who.int/gho/data/view.main.57196?lang=en

18 http://apps.who.int/gho/data/node.main.626
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1 din 3 decese legate de SIDA aveau si TB.

In 2017, 10 milioane au avut TB, dintre care aproximativ 9% triiau cu HIV.

Persoanele care traiesc cu HIV fara simptome de TB au nevoie de terapie preventiva
pentru tuberculoza, care reduce riscul de aparitie a tuberculozei si reduce rata de deces
TB / HIV cu aproximativ 40%.

» Se estimeaza ca 49% dintre persoanele care prezintd coinfectie HIV/TB nu stiu ca au
coinfectia si, prin urmare, nu se adreseaza serviciilor medicale 57.

YV V

Tabel nr. 7. Coinfectia HI\VV/TB pe regiuni, 2007-2017, OMS

Ani Regiuni

Africa Americi Asia de Sud-Est Europa Regiunea Est- | Pacificul de Vest Global

Mediteraneana

TB HIV TB TB HIV TB TB HIV TB TB HIV TB TB HIV TB TB HIV TB TB HIV TB

cu tes- cu cu tes- cu cu tes- cu cu tes- cu cu tes- cu cu tes- cu cu tes- cu

HIV tati HIV HIV tati HIV HIV tati HIV HIV tati HIV HIV tati HIV HIV tati HIV H1 tati HIV

cu- pen- + cu- pen- + cu- pen- + cu- pen- + cu- pen- + cu- pen- + \ pen- +

nos- tru ART | nos- tru ART | nos- tru ART | nos- tru ART | nos- tru ART | nos- tru ART | cu- tru ART

cut B (%) cut TB (%) cut B (%) cut B (%) cut B (%) cut B (%) nos | TB (%)

(%) | (%) (%) | (%) (%) | (%) (%) | (%) (%) | (%) (%) | (%) -cut | (%)

(%)

2017 86 31 90 81 11 60 55 4.2 68 91 13 68 21 1.3 77 51 1.8 89 60 12 84
2016 84 34 88 81 11 64 58 4.1 83 86 14 66 16 1.7 67 42 2.1 81 58 13 85
2015 83 36 83 81 12 59 54 4.9 78 75 9.2 63 17 1.9 72 44 3 53 57 15 80
2014 81 39 78 76 12 65 47 5.1 79 68 8.1 58 15 2.6 63 41 2.3 68 53 16 77
2013 79 41 72 72 13 60 45 6.2 80 66 7.8 54 11 2.6 46 36 2.7 61 51 19 72
2012 75 43 59 62 15 7 41 6.1 59 64 6.1 63 13 2.8 60 34 3.1 55 47 20 59
2011 70 46 47 56 16 68 34 7.2 58 60 5.4 58 11 3 33 26 3.9 48 42 23 49
2010 61 44 44 54 16 65 25 9.6 57 58 6 61 10 3.1 44 20 4.6 41 35 24 46
2009 57 45 36 49 16 63 14 15 50 80 4.8 60 11 3.7 41 12 8.6 16 29 27 39
2008 50 47 30 45 16 67 3.9 18 41 86 3.5 32 7 4.7 43 11 7 28 23 27 32
2007 39 51 30 44 16 66 7.1 13 17 82 2.9 28 7 11 55 8.8 8.7 14 23 26 30
2006 26 52 44 35 17 91 4.7 19 31 60 2 45 5.5 9.5 13 2.3 13 29 14 28 46
2005 14 52 29 39 17 81 2.1 21 56 58 2.8 25 4.8 18 17 20 6.9 57 15 22 36
2004 7.6 64 36 41 16 81 25 48 2.9 100 9.2 7.7 16 13 7.3 49 18 26 54
2003 7.8 36 11 46 17 92 4.2 20 60 79 9.2 8.3 6 23 14 7.8 100 18 21 70

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/view.main.TBHIVWHOREG®

HIV/SIDA TN EUROPA

In aceasti regiune existi aproximativ 2,4 milioane de persoane care traiesc cu HIVZ.
Regiunea Europeand a OMS este singura din Intreaga lume in care numarul cazurilor noi de
infectii cu HIV are o evolutie ascendenti?.

Conform OECD, incidenta cazurilor de HIV in cateva tari europene, in perioada 2007-
2017 este redatd mai jos. In 2007, cele mai mari valori ale incidentei au fost Tnregistrate n
Portugalia (8%000), Austria (4,2%000), Letonia, Spania (ambele 3,7%000) si Italia (2,4%000). In
2017, cele mai mari valori ale incidentei au fost inregistrate in Letonia (6%000), Portugalia
(2,3%000), Lituania (1,9%000), Estonia (1,5%000) si Italia (1,1%000)?%. (Fig. 7)

Fig. 7. Incidenta HIV in tiri europene ale OECD (%o00)

19 http://apps.who.int/gho/data/view.main.TBHIVWHOREG
20 http://www.euro.who.int/en/health-topics/communicable-diseases/hivaids/hivaids

21 https://ecdc.europa.eu/en/news-events/1-2-people-living-hiv-europe-diagnosed-late-ecdc-and-who-urge-improvement-testing

22 https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=HEALTH STAT#
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Evolutia infectiet HIV in Regiunea Europeand a OMS, in perioada 2008-2017, este
ilustrat in Figura nr. 823,

Fig. 8. Incidenta cazurilor noi de HIV, in UE/EEA, 2008-2017 (%000)
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Sursa: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data 3

In 2017, in Uniunea Europeani (UE) si in Spatiul Economic European (EEA), au fost
raportate 25.353 cazuri de infectie HIV de catre 31 de tari, cu o ratd a incidentei de 6,2%o000. Au
fost inregistrate mai multe cazuri la barbati decat la femei (de 3.1 ori mai multe cazuri la
barbati).

Cea mai mica incidenta a infectiei HIV in UE/EEA, in 2017, sub 2%o00, S-a Tnregistrat in
Slovacia si Solvenia. Intre 2 si 5%o00 s-au Tnregistrat in Norvegia, Suedia, Finlanda, Danemarca,

23 hitps://ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data

10
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Olanda, Polonia, Austria, Cehia, Ungaria, Croatia, Bulgaria si Romania. Intre 5 s1 10%o000 S-au
inregistrat in Franta, Spania, Belgia, Italia, Grecia, Marea Britanie si Islanda. Intre 10 si 15%000
in Irlanda, Portugalia si Lituania si valori de peste 15%o000 in Estonia si Letonia (Figura nr. 9).

Fig. 9. Cazuri noi de HIV in UE/EEA, 2017
New HIV diagnoses, 2017, EU/EEA ‘EE?AC @) S isaish
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Sursa: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveiﬁance-eu rope-2018-2017—d§ta 23
Asa cum este ilustrat in Figura nr. 10, cele mai mari valori ale incidentei HIV in regiunea
UE/EEA, in 2017, s-au Tnregistrat la grupele de varstd 25-29 ani pentru barbati si 30-39 ani
pentru femei. Cele mai mici valori au fost inregistrate la grupele de varsta sub 15 ani, atat la

barbati, cat si la femei.

Fig. 10. Incidenta HIV in functie de varsta si gen, in UE/EEA, 2017
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Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-eu rope-2018-2617-data 2
Incidenta si mortalitatea datorate HIV/SIDA in perioada 2008-2017 sunt redate in Figura nr. 11.

Fig. 11. Incidenta si mortalitatea prin in UE/EEA, 2008-2017
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Sursa: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data 23

Din punct de vedere al modului de transmitere al infectiei, in anul 2017, in UE/EEA, s-
au inregistrat 8.397 de noi infectii HIV cu cale de transmitere heterosexuald (cu ponderi relativ
egale la grupele de varsta cuprinse intre 30 si 50 ani si peste). Un numar de 928 cazuri noi au fost
identificate in randul consumatorilor de droguri injectabile (in special la varstele 30-49 ani),
respectiv 9.692 cazuri noi de HIV la barbatii care fac sex cu barbati (38% din numarul de cazuri
diagnosticate, in special la grupele de varsta 30-49 ani). (Figura nr. 12)

Fig. 12. Cazuri noi de HIV, dupa varsta si modul de transmitere, in UE/EEA, 2017

New HIV diagnoses, by transmission = @3y World Health

mode and age group, EU/EEA, 2017 — Sc é‘;"*\g —
neterosexuat (n = s 397) [N | S—]
niecting arug use (n = 523 | JE—
sex between men (n =2 e91) [ ... )

o o o 305 Ao sass S0 Fo =05 Sos. 100%

e 10 2095
15-19 years 20-24 years. 25-29 years 30-39 years 40-49 years

Source: ECDGWHO {2018]. HIV/AIDS Surveiliance in Europe 2018— 2017 data

Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data 2

Situatia infectiei HIV in Regiunea Europeana a OMS 1n anul 2017, pe arii geografice, este
redata in Tabelul 9.
Tabel nr. 9. Caracteristici ale cazurilor de infectie HIV diagnosticate in Regiunea Europeania a
OMS in anul 2017, pe arii geografice

Regiunea Europeana Vest Centru Est Tari UE/EEA
OMS
Tiri care au raportat 49/53 22/23 15/15 12/15 30/31
Numir cazuri de infectie 159.420 22.354 6.205 130.861 25.353
HIV
Rata per %000 populatie 20,0 6,9 3,2 51,1 6,2
% din cazuri:

12
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Grupa de varsta 15-24 9,3% 11,0% 13,7% 6,9% 11,1%
ani

Grupa de varsta 50+ 16,1% 20,7% 13,1% 13,0% 19,3%
Raport barbati/femei 2,2% 2,9% 5,8% 1,6% 3,1%
Cazuri nou diagnosticate 53,1% 48,0% 52,5% 57,2% 48,6%
cu CD4 < 350 cel/mmc

Calea de transmitere

Heterosexual 49,8% 34,2% 26,7% 67,6% 33,1%
BSB 21,2% 39,7% 28,4% 3,9% 38,2%
Droguri iv 13,0% 2,7% 2,7% 24,1% 3,7%
Materno-fetali 0,7% 0,5% 0,6% 0,9% 0,5%
Necunoscut 15,4% 22,5% 41,2% 3,4% 24,2%

Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data 2

Coinfectia HIV/TBC in UE/EEA, factor de risc major in evolutia defavorabild a
HIV/SIDA, in 2017, a inregistrat cea mai inalta prevalentd in Romania si Lituania, cu o medie
europeand de 14% (Figura nr. 13).

Fig. 13. Prevalenta persoanelor diagnosticate cu SIDA/TB in UE/EEA, 2017
(proportia de persoane diagnosticate cu SIDA/TB)
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Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data 2

20% din persoanele diagnosticate cu SIDA au decedat avand drept cauza tuberculoza.
Incidenta SIDA a riimas, in mare misuri, stabila intre anii 2008 si 20172,

Conform OECD, mortalitatea prin HIV/SIDA in céteva tari europene, in perioada 2007-
2017 este redata mai jos. Daca in 2007, cele mai multe decese au fost inregistrate in Portugalia
(7,1%000), Estonia (3,1%000), Spania (2,7%000) si Letonia (1,9%000), in 2017, cele mai multe
decese au fost Inregistrate in Letonia (5,6%000), Estonia, Portugalia (cu cate 4%000) si Spania
(1,5%000)%. (Fig. 14)
Fig. 14. Decese prin HIV prevenibile, 2011-2016, UE (28 tari)

Source: ECDG/WHO {2018]. HIV/AIDS
Survelance in Europe 2018- 2017 data

24 hitps://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf
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Sursa:https://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=hlth_cd apreu&lang=en %
Conform Eurostat, mortalitatea prin HIV/SIDA la nivelul tarilor din UE este: Portugalia
3,04%000, Estonia 3,23%o000, Letonia 3,58%000, Romania 1,05%000, Spania 1%o00, Lituania

1,16%000, Malta 1,45%000, media UE (28 tiri) 0,55%000%°.

Mortalitatea prin HIV/SIDA in UE si Romania in perioada 2011-2016, este redata in tabelele de mai jos:
Tabel nr. 10. Mortalitatea prin HIV/SIDA pe grupe de virsta si gen, UE, 2011-2016

Ani | Total | Masc. | Fem. | Rata Mortalita- | Mortalita- | Mortalita- | Mortalita- | Mortali- | Mortali- | Mortalitate Mortalitate
standardi- te sub 65 te 65 anisi | tesex te sex tate sex tate sex sex fem. sub | sex fem.
zati de ani peste masc. masc. sub | masc. fem. 65 ani peste 65 ani
mortalitate 65 ani peste 65

ani

2011 | 4176 | 3193 983 0,8 0,89 0,43 1,25 1,36 0,81 0,37 0,43 0,14

2012 | 4111 3149 961 0,79 0,86 0,5 1,23 1,31 0,92 0,36 0,41 0,17

2013 | 3884 | 2981 902 0,74 0,79 0,53 1,17 1,22 0,98 0,34 0,38 0,17

2014 | 3603 | 2734 869 0,68 0,74 0,46 1,06 1,12 0,84 0,33 0,37 0,16

2015 | 3412 | 2635 777 0,65 0,69 0,5 1,03 1,06 0,94 0,29 0,32 0,16

2016 | 2919 | 2243 676 0,55 0,58 0,46 0,88 0,89 0,84 0,25 0,27 0,16

Sursa: Eurostat, Last update: 16-08-2019, https://ec.europa.eu/eurostat?®
Tabel nr. 11. Mortalitatea prin HIV/SIDA pe grupe de varsta si gen, Roménia, 2011-2016

Ani | Total | Masc. | Fem | Rata Mortalita- | Mortalita- | Mortalita- | Mortalita- | Mortali- | Mortali- | Mortalitate Mortalitate
standardiza- | te sub 65 te 65 anisi | tesex te sex tate sex tate sex sex fem.sub | sex fem.
ta de ani peste masc. masc. sub | masc. fem. 65 ani peste 65 ani
mortalitate 65 ani peste 65

ani

2011 | 193 112 81 0,9 1,09 0,12 1,05 1,24 0,28 0,76 0,94 0

2012 | 175 114 61 0,83 1,02 0,06 1,06 1,28 0,14 0,61 0,76 0

2013 | 170 110 60 0,81 0,98 0,09 1,02 1,25 0,07 0,59 0,71 0,11

2014 | 206 140 | 66 0,97 1,17 0,14 1,29 1,57 0,14 0,63 0,75 0,14

2015 | 189 133 56 0,9 1,09 0,14 1,25 1,49 0,29 0,55 0,67 0,05

2016 | 220 148 72 1,05 1,27 0,15 1,39 1,65 0,3 0,71 0,87 0,05

Sursa: Eurostat, Last update: 16-08-2019, https://ec.europa.eu/eurostat 26

Zhttps://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/tps00143/default/bar?lang=en

26 https://ec.europa.eu/eurostat
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Aproximativ 520.000 de persoane au primit terapie antiretrovirala in 2017,
reprezentand 36% din totalul persoanelor diagnosticate in regiunea europeana. Procentul estimat
al persoanelor tratate la care s-a obtinut supresia virala in urma tratamentului a crescut de la 25%
n 2016 la 26% n 2017%.

TB ramane una dintre principalele cauze de deces in randul persoanelor infectate cu HIV.
Riscul de a dezvolta tuberculozi este mult mai mare in cazul celor netratati. In ultimul deceniu,
procentul cazurilor de TB care au fost coinfectate cu HIV a crescut de patru ori, de la 3% la
12%%.

Conform Institute for Health Metrics and Evaluation — IHME, cheltuielile pentru infectia
HIV si boala SIDA vor inregistra cresteri mari?’,

Fig. 15. Estimarea incidentei HIV/SIDA si a cheltuielilor, 2000-2040, Romania
Incidence Rate in Romania 2000 - 2040
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Sursa:https://hiv.ihme.services/spending-impact?location_id=52&measure_id=6&metric_id=3&spend_scenario_id=12"

Fig. 16. Estimarea prevalentei HIV/SIDA si a cheltuielilor, 2000-2040, Romania
Prevalence Rate in Romania 2000 - 2040
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Sursa:https://hiv.ihme.services/spending-impact?location_id=52&measure_id=6&metric_id=3&spend_scenario_id=1%"
Fig. 17. Estimarea mortalitatii prin HIV/SIDA si a cheltuielilor, 2000-2040, Roméania

27 https://hiv.ihme.services/spending-impact?location_id=52&measure_id=6&metric_id=3&spend_scenario_id=1
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Death Rate in Romania 2000 - 2040
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Fig. 18. Cazuri noi/100.000 de HIV diagnosticate in Roménia vs. UE/SEE, 2008-2017
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Sursa: https://www.ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf 28

Fig. 19. Cazuri noi/100.000 de HIV diagnosticate Tn Romania vs. UE/SEE

28 https://www.ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf
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Fig. 20. Numair cazuri noi de HIV diagnosticate la persoanele infectate prin transmiterea de la
mamai la copil, in Roménia vs. UE / SEE, 2008-2017
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Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf 28

Tn anul 2017, dintr-un numar total de 136 de cazuri noi de HIV diagnosticate in UE/SEE la
persoanele infectate prin transmiterea de la mama la copil, 14 cazuri au fost in Romania (1 din
10).

Fig. 21. Numar cazuri noi de HIV diagnosticate la persoanele infectate prin transmiterea de la
mama la copil in UE/SEE, 2017
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Fig. 22. Cazuri noi de HIV diagnosticate la persoanele infectate prin contact heterosexual, Tn
Romania vs.UE / SEE, 2008-2017
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Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf 28

Tn anul 2017, dintr-un numar total de 8402 de cazuri noi de HIV diagnosticate Tn UE/SEE
la persoanele infectate prin contact heterosexual, 428 cazuri au fost in Romania (1 din 20).
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Fig. 23. Cazuri noi de HIV diagnosticate la persoanele infectate prin contact heterosexual, Tn
UE/SEE, 2017
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Fig. 24. Numar cazuri noi de HIV diagnosticate la barbati infectati prin sex intre birbati, in
Romania vs. UE / SEE , 2008-2017
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Sursa:https://www.ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf 28

Tn anul 2017, dintr-un numar total de 9694 de cazuri noi de HIV diagnosticate la barbati
infectati prin sex intre barbati, 132 cazuri au fost in Romania (1 din 75).
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Fig. 25. Numir cazuri noi de HIV diagnosticate la barbati infectati prin sex intre barbati, in
UE/SEE, 2017
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Fig. 26. Numir cazuri noi de HIV diagnosticate la persoanele infectate prin consumul de droguri
injectabile Tn Romania vs. UE / SEE 2008 -2017
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In anul 2017, dintr-un numaa total de 929 de cazuri noi de HIV diagnosticate la
persoanele infectate prin consumul de droguri injectabile, 86 cazuri au fost in Romania (1din10).
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Fig. 27. Numar cazuri noi de HIV diagnosticate la persoanele infectate prin consumul de droguri
injectabile, in UE/SEE, 2017
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HIV/SIDA in ROMANIA

Conform Compartimentului pentru Monitorizarea si Evaluarea Infectiei HIV/SIDA —
INBI “Prof.Dr.M.Bals”, in Roménia, la 31 decembrie 2018, existau 15.661 persoane infectate cu
HIV (prevalenta adulti 0,1%, incidenta adulti 2,32%o00, incidenta copii 0,13%000). Au fost
Tnregistrate 691 de noi infectii HIV in 2018. Numarul cazurilor de coinfectie HIV/TBC in 2018 a
fost de 370 (cu o incidentd de 1,9%o000), iar numarul persoanelor infectate care primesc ART a
fost de 12.862 (acoperire de 76%). Decesele cauzate de HIV/SIDA au fost 176 in 2018 (Tabel
12,13, 14)%,

Tabel 12. Situatia HIV/SIDA, in Romania, in decembrie 2018

ROMANIA, iulie 2018

Nr. persoane (de Prevalenta Numir de Incidenta Numar Procentaj Decese Nr. cazuri Incidenta
toate varstele) cazurilor de infectii noi HIV/ %000 persoane care | terapie ART la | datorate TBC+HIV TBC+HIV
care triiesc cu HIV la HIV lati primesc ART | persoane cu HIV/SIDA %000
HIV adultii popuratle HIV (%) .
i neinfectata populatie
15.661 0.1 691 0.03 12.861 76 176 370 1.9

Sursa: http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018_rom.pdf 2

Tabel 13. Situatia infectiei HIV/SIDA in Romaénia, 31 decembrie 2018

DATE GENERALE

31 DECEMBRIE 2018

TOTAL HIV/SIDA (cumulativ 1985-2018) din care: 23.892
TOTAL SIDA (CUMULATIV 1985 - 2018) 16.106
TOTAL HIV (CUMULATIV 1992 - 2018) 7.786

29 hitp:/iwww.cnlas.ro/images/doc/31122018 rom.pdf
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PIERDUTI DIN EVIDENTA HIV/SIDA COPII + ADULTI 748
TOTAL DECESE SIDA (1985 - 2018) 7.483
NUMAR PACIENTI HIV/SIDA IN VIATA, DIN CARE 15.661
0-14 ANI 188
15-19 ANI 151
>20 ANI 15.322
CAZURI HIV/SIDA NOI DEPISTATE TN ANUL 2018 691
CAZURI NOI HIV NOTIFICATE 387
CAZURI NOI SIDA NOTIFICATE 304
DECESE inregistrate in anul 2018 prin fisele de confirmare a cazului HIV/SIDA 176
Total beneficiari TARYV si profilaxie post expunere in anul 2018 — conform UATM 12.862

Sursa: http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018 rom.pdf 2

Tn perioada 2008-2017, in Romania, numirul cazurilor cu risc major reprezentat de
coinfectia HIV/TB a scazut de la 830 (incidenta 4%o00) in 2008 la 300 (incidenta 1,5%o00) Tn
2017. Aceasta situatie se datoreaza reducerii numarului de cazuri de TB in aceeasi perioada, de
la 24.000 (incidents 115%o00) in 2008 la 14.000 (incidenta 72%o00) Tn 2017, (Tabel 14).
Tabel 14. Numar cazuri si_incidenta TB si a coinfectiei HIV/TB, 2008-2017, Romania

Tara An Nr. cazuri Incidenta Nr. cazuri Incidenta TB/ %000
TB+HIV TB+HIV/%000 B

Roménia | 2017 300 15 14.000 72
2016 360 18 15.000 74
2015 440 2,2 16.000 82
2014 470 2,4 17.000 86
2013 470 2,3 18.000 89
2012 440 2,2 19.000 92
2011 490 2,4 20.000 97
2010 640 32 21.000 105
2009 770 3,7 24.000 115
2008 830 4 25.000 120

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/view.main.57040ALL ?lang=en %

Se observa o distributie mai crescutd a cazurilor noi de infectie HIV/SIDA la bérbati, atat in
anul 2018 (60%), cat si in perioada 1985-2018 (74%) si in prima jumatate a anului 2019 (73%).
(Figurile nr. 28 si 29).

6495 __
179(26%) (40%)
9611
(60%0)
M Barbati Femei ® Barbati Femei
Sursa: http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018 rom.pdf 2
Fig. 28. Distributia cazurilor noi de HIV/SIDA Fig. 29. Distributia cazurilor noi de HIV/SIDA pe genuri,
pe genuri, 1985-2017 2018

30 http://apps.who.int/gho/data/view.main.57040ALL?lang=en
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La 31 decembrie 2018 au fost inregistrate 4 cazuri de HIV/SIDA la copii sub 1 an (1 la
baieti si 3 la fete). Cel mai mare numar de cazuri, 6.036, a fost Inregistrat la grupa de varsta 25 —
29 ani (3.289 cazuri la barbati si 2.747 la femei). (Tabel 15)

Tabel 15. Distributia cazurilor HIV/SIDA pe grupe de varsta si gen, 31 decembrie 2018 (total
cumulativ 1985-2018)

GRUPA DE VARSTA SEX TOTAL
BARBATI FEMEI

SIDA HIV/SIDA SIDA HIV/SIDA | SIDA | HIV/SIDA
<1AN 380 1 316 3 696 4
1-4 ANI 1543 14 1051 20 2594 34
5-9 ANI 1897 40 1420 43 3317 83
10-12 ANI 930 26 745 25 1675 51
13-14 ANI 930 7 745 9 1675 16
15-19 ANI 595 63 592 88 1187 151
20-24 ANI 1209 283 968 205 2177 488
25-29 ANI 1209 2171 968 1755 2177 3926
30-34 ANI 1562 2539 727 1743 2289 4282
35-39 ANI 1562 1101 727 494 2289 1595
40-49 ANI 895 1664 397 970 1292 2634
50-59 ANI 419 845 195 575 614 1420
60 ANI SI PESTE 181 623 84 354 265 977
TOTAL 13312 9377 8935 6284 22247 15661

Sursa: http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018 rom.pdf 2°

Tn perioada 1992-2018, cel mai mare numar de cazuri noi de infectie HIV la barbati a fost
inregistrat la grupele de varsta 20-29 ani (1.597), 30-39 ani (1.242) si 40-49 ani (478). La femei,
cel mai mare numar de de noi infectii au fost inregistrate la grupele de varsta 20-29 ani (993), 30-
39 ani (555) si 5-9 ani (338). (Figura nr. 30)

Fig. 30. Distributia pe genuri si virste a cazurilor HIV, 1992-2017
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Sursa: Compartimentul pentru Monitorizarea §i Evaluarea Infectiei HIV/SIDA in Romania — INBI “Prof.Dr.M.Bals”,
http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018_rom.pdf 2

Pe judete, in anul 2018, cele mai multe cazuri de HIV/SIDA s-au inregistrat in Bucuresti-
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IIfov (238 adulti si 4 copii), Constanta (45 adulti si 1 copil), Brasov (27 adulti), Cluj (25 adulti),
Iasi (20 adulti), Botosani (19 cazuri) si Suceava (18 cazuri) (Figura nr. 31).
Fig. 31. Distributia pe judete a cazurilor noi de infectie HIV/SIDA depistate in 2018

]
LEGENDA: ADULTI (> 14 ANI) COPII (0 — 14 ANI)
Sursa: http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018 rom.pdf 2°

La baieti, cele mai frecvente cazuri de SIDA s-au Inregistrat la grupele de varsta: 5—
9 ani (1.897), 1-4 ani (1.543) si 30-39 ani (1.562), la 31 decembrie 2018. La fete, la aceeasi data,
s-au Tnregistrat cele mai multe cazuri la grupele de varsta 5 — 9 ani (1.420 cazuri), 1 — 4 ani (1.051
cazuri) si 20 — 29 ani (968 cazuri) (Figura nr. 32).

Fig. 32. Distributia pe grupe de virsti si gen a cazurilor de SIDA, 31 decembrie 2018, Romania
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In infectia HIV, transmiterea virusului reprezinta un aspect important de luat in evidenta
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in raspandirea bolii in populatie®,
In perioada 2007-2018, din punct de vedere a modalitatii de transmitere, ponderea
infectiei a crescut in randul consumatorilor de droguri injectabile (de la 1,27% in 2007 la 15,31%
in 2018) si a homosexualilor (de la 4,03% la 2007 la 19,21%. La heterosexuali, ponderea infectiei
a scazut de la 77,91% Tn 2007 la 62,13%. (Tabel 16).
Tabel nr. 16. Evolutia modalititilor de transmitere HIV/SIDA, 2007-2018, Romania

Calea de transmitere 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Materno-fetala 9 13 23 27 22 21 28 17 19
(1.9%) (2.3%) (4.14%) (4.7%) (2.8%) (2.3%) (2.8%) (1.8%) (2.2%)
BSB (barbati care 19 44 52 66 104 100 104 140 128
fac sex cu barbati) (4%) (8%) (9.18%) (11.4%) (13%) (10.8%) (10.4%) (15.3%) (15%)
CDI  (consumatori 7 4 11 18 154 290 308 195 175
de droguri pe cale (1.5%) (0.7%) (1.98%) (3%) (19.5%) (31.5%) (30.8%) (21.2%) (20.4%)
intrave-noasa)
BSB/CDI 1 1 1 7 7 10 9 10
(0.2%) (0.18%) (0.2%) (0.9%) (0.8%) (1%) (1%) (1.2%)
Heterose-xuala 371 425 420 434 471 461 536 536 495
(77.9%) (76%) (75.49%) (74.7%) (60%) (50%) (53.5%) (58.4%) (58%)
Necunos-cuta 69 73 49 35 30 42 15 21 28
(14.5%) (13%) (9%) (6%) (3.8%) (4.6%) (1.5%) (2.3%) 3.2%)
Total 476 559 556 581 788 921 1001 918 8556

Sursa:http://www.cnlas.ro/images/doc/31122018 rom.pdf 2°

Distributia pacientilor cu coinfectie HIV/TB si tratamentul ART fTn ultimii 10 ani, este redata in
tabelele de mai jos:

Tabel nr. 17. Pacienti cu coinfectie HIV/TB, Roménia, 2007-2017 (%)

Ani Pacienti TB cu status HIV Pacienti HIV testati pentru Pacienti TB cu HIV pozitiv care
cunoscut (testati HIV) (%) TB (%) primesc terapie ART (%)

2017 82 2.1 81

2 16 73 2.6 100

2015 75 2.6 96

2014 69 2.9 89

2013 61 2.7 92

2012 57 2.3 92

2011 50 2.5 90

2010 37 3.1 89

2009 28 3.3 82

2008 25 3.3 80

2007 25 2.8

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/node.imr 32

http://apps.who.int/gho/data/view.main.TBHIVCountry33

Tabel nr. 18. Rata de succes a tratamentului la pacienti cu coinfectie HIV/TB, Roméinia, 2007-2016

Ani noi cazuri TB | cazuri TB tratate cazuri TB cu pacienti tratati cazuri XDR-TB
anterior HIV pozitiv pentru MDR-TB (%)

2016 86 49 70

2015 85 47 63 45 39

2014 85 45 69 44 16

2013 85 45 58 41 16

2012 85 45 60 34 7

31 hitps://www.formaremedicala.ro/educatie-pacienti/caile-de-transmitere-a-virusului-hiv/

32 http://apps.who.int/gho/data/node.imr

33 hitp://apps.who.int/gho/data/view.main.TBHIVCountry
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2011 86 59 61 26 18
2010 84 55 58 20 7
2009 87 57 70 16 0
2008 86 53 66 16 6
2007 86 52 65 19

Sursa: http://apps.who.int/gho/data/view.main.57200?lang=en 3*

Evidente utile pentru interventii (1a nivel national, european si

international)
1. Provocari specifice pentru populatia-cheie din Roméania si in Europa Centrala si
de Est, Institutul National de Boli Transmisibile Matei Bals, 2019%.
Prevalenta HIV in 2017 a fost de 0,07%, iar incidenta anuala a fost de 0,002%. In perioada 2007-
2017 s-au Tnregistrat in medie 725 noi cazuri de HIV.

Fig. 33. Situatia HIV, Roménia, 2007-2017
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Sursa: www.cnlas.ro%

Testul pozitiv, la data depistdrii, atat la fete cat si la baieti, a avut cele mai mari valori la
grupele de varsta 5-9 ani si 1-4 ani®® (pg.34 ). Cele mai mari valori ale cazurilor de HIV la
pacientii aflati 1n viata, atat la fete, cat si la baieti, (1992-2018) -s-au inregistrat la grupa de varsta

25-29 ani (pg.40).

34 http://apps.who.int/gho/data/view.main.57200?lang=en

33nttp://www.eacsociety.org/files/soc2019_specific_challenges in_key population_in_romania_and_central-
eastern_europe_a.streinu-cercel.pdf

36 www.cnlas.ro
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Fig. 34. Varsta la data despistirii, 1985-2016 si distributia pe varste la pacientii aflati in viata, 2016,
Romania
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Evolutia numarului de decese cauzate de SIDA, a numarului de persoane care traiesc cu

HIV, a cazurilor noi de HIV si a procentajului de persoane infectate cu HIV si care primesc
terapie ART este redat in Fig. 35.

Fig. 35. Estimarea UNAIDS Roménia, 2018
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2. Studiul ECHO prezentat la Conferinta IAS 2019 privind HIV, a fost realizat in
comunititi cu prevalenti ridicatd a HIV in 4 tiri africane®’ 382,

37 https://www.who.int/news-room/detail/29-08-2019-who-revises-recommendations-on-hormonal-contraceptive-use-for-women-
at-high-hiv-risk
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ECHO a fost un studiu clinic randomizat care a evaluat riscul de infectie HIV la femeile care
utilizau cele mai frecvente metode de contraceptic hormonald: DMPA-IM, un dispozitiv
intrauterin de cupru (DIU) si un levonorgestrel (GNL ) implant. Studiul ECHO a inclus femei
active sexual cu HIV, cu varsta cuprinsa intre 16 si 35 de ani, care doreau sa utilizeze metode
contraceptive hormonale.

Studiul a constatat ca riscul de infectare HIV nu difera semnificativ, indiferent de metoda
contraceptiva.

3. Jurnalul Societitii Internationale pentru SIDA (JIAS) a lansat un numar special
intitulat ,,Puterea partenerilor: experiente de la implementarea si extinderea serviciilor de
notificare si testare a partenerilor cu HIV”,

IAS Understanmndinmngs anmnd
addressing the HIwW

----------- —— and ST syndemiics

Jias
INew JIAS
‘ s suaprplermcnt
& E
) - - sl B N S g

4. Conferinta UNAIDS din iulie 2019 a prezentat un Raport, Start Free, Stay Free, SIDA
Free aratd ca ritmul progresului in reducerea noilor infectii cu HIV in randul copiilor si
extinderea accesului la tratament pentru copii, adolescenti si femei insdrcinate infectate cu HIV a
ncetinit*42,

» Lanivel global, in 2018, 160.000 de copii cu varste intre 0-14 ani au fost infectati cu HIV
(in scadere de la 240.000 in 2010). Cu toate acestea, obiectivul stabilit pentru 2018 a fost
mai mic de 40.000 de noi infectii.

» Aproximativ 82% dintre femeile gravide care trdiesc cu HIV au acces la medicatie
antiretrovirala. Prin tratamentul ART, s-a ajuns la o reducere de 41% a noilor infectii cu
HIV in randul copiilor: in Botswana-85%, Rwanda-83%, Malawi-76%, Namibia-71%,
Zimbabwe-69% si Uganda-65% din 2010.

> In 2018, numirul de infectii HIV la copii datorate lipsei de tratament antiretroviral la
gravidele infectate pe parcursul sarcinii si alaptarii au fost, in estul Africii, de 10.000 din
26.000 de noi infectii cu HIV; in Africa de Sud, de 17.000 din 53.000 de noi infectii; in
Africa de Vest si Centrala, 27.000 din cele 44.000 de noi infectii.

> Se estimeaza ca 940.000 de copii cu varste cuprinse intre 0-14 ani au urmat tratament in
2018, dublu fatd de numarul de copii care au fost tratati Tn 2010.

» 1n 2018, doar 63% din cei 1,1 milioane de sugari expusi la HIV (din cele 23 de tari
prioritare cu numar crescut de copii, adolescenti si femei tinere care trdiesc cu HIV) au
fost testati pentru HIV pana la varsta de doua luni.

» Lanivel global, noile infectii cu HIV in randul femeilor tinere si adolescentilor au fost
reduse cu 25% intre 2010 s1 2018, la un numar de 310.000 cazuri “2.

» Factorii de risc, care determind vulnerabilitatea femeilor tinere si fetelor la infectia cu
HIV sunt sociali, structurali si comportamentali. Discriminarea de gen, violenta bazata pe
gen, accesul restrans la oportunitati si lipsa serviciilor adaptate toate compun
vulnerabilitatea lor la HIV*.

38 https://www.who.int/hiv/imediacentre/news/echo-study-news/en/
39 https://mailchi.mp/ias2019/echo-study?e=cce6a62396

40 https://onlinelibrary.wiley.com/journal/17582652
41 https://www.who.int/hiv/mediacentre/news/unaids-accelerate-efforts-end-paediatric-hiv/en/
42 https://www.unaids.org/en/resources/presscentre/pressreleaseandstatementarchive/2019/july/2019722 PR_SFESFAF _report

28


https://www.who.int/hiv/mediacentre/news/echo-study-news/en/
https://mailchi.mp/ias2019/echo-study?e=cce6a62396
https://onlinelibrary.wiley.com/journal/17582652
https://www.who.int/hiv/mediacentre/news/unaids-accelerate-efforts-end-paediatric-hiv/en/
https://www.unaids.org/en/resources/presscentre/pressreleaseandstatementarchive/2019/july/2019722_PR_SFSFAF_report

> 1n 2018, doar 55 de tari au raportat tratamentul unui numar variat de adolescenti prin

instrumentul de monitorizare globald a SIDA. Acoperirea cu ART la grupa de varsta 10-

14 ani a fost de peste 75%, la grupa de varsta 15-19 ani de peste 40% iar grupa de varsta

15-24 de ani a fost intre 32% si 54% 2.

5. Eligibilitatea contraceptiva pentru femeile cu risc ridicat de HIV. Declaratie de
orientare-Recomandari privind metodele contraceptive utilizate de femeile cu risc ridicat
de HIV. OMS a elaborat ghiduri privind utilizarea contraceptivelor hormonale de catre
femeile infectate cu HIV*,

Ghidul subliniaza faptul ca utilizarea corectd a prezervativelor trebuie utilizata acolo
unde exista riscul de ITS, inclusiv HIV. OMS recomanda, de asemenea, sa se ia Tn considerare
oferirea de profilaxie pre-expunere (PrEP) in medii in care incidenta HIV este peste 3%, dupa
caz.

6. La nivelul Comisiei Europene exista o preocupare majora pentru diagnosticarea
precoce a HIV, in special la grupurile vulnerabile. Initiativele Joint legate de Prevenirea HIV si
a coinfectiilor si Reducerea Riscurilor (The Joint Action on HIV and Co-infection Prevention
and Harm Reduction-HA-REACT).

> In Europa, 2/3 dintre persoanele cu HIV in varstd de peste 50 ani sunt diagnosticate
tardiv.
> Perfectionarea testirii HIV- cheia diagnosticului precoce?44546,

7. Supravegherea HIV/SIDA in Europa, 2018-date din 2017. Transmiterea HIV
ramane o problema majora de sanatate publica si afecteaza peste 2 milioane de oameni in
Regiunea Europeand OMS, in special in partea de est a Regiunii (82%). Infectiile recent
diagnosticate doar din doud tari (Federatia Rusd si Ucraina) au contribuit cu 75% din toate
cazurile din Regiunea Europeana OMS si 92% din cazurile din Est. Noile date de supraveghere
prezentate in acest raport indica, pe de o parte, ca tendinta crescdndd a noilor diagnostice HIV a
continuat pentru Regiunea Europeanda OMS, 1n special 1n partile estice si centrale.

Implicarea comunitatii in proiectarea si furnizarea serviciilor este esentiala pentru a
reduce rata de noi infectii cu HIV si pentru a creste numarul de persoane legate de ingrijire si
initiate si mentinute in ART, cu scopul final de a reduce numarul ridicat de diagnostice de SIDA
st decese legate de SIDA.

In 2017, 41 de tari au transmis date legate de HIV si SIDA, permitind o mai buni
intelegere a starii clinice a persoanelor diagnosticate cu HIV*.

8. Orientari privind sianétatea publica privind testarea HIV, hepatitei B si C in UE /
SEE O abordare integrati, ECDC*

Evaluarea si testarea persoanelor cu risc de infectie cu HIV, virusul hepatitei B sau
virusul hepatitei C este inca o provocare a sanatatii publice in toatd Europa. 1 din 2 persoane care

43 https://www.who.int/hiv/mediacentre/news/who-new-recommendations-hormonal-contraceptive-use/en/

44 hitp://www.euro.who.int/en/media-centre/sections/press-releases/2017/1-in-2-people-living-with-hiv-in-europe-is-diagnosed-
late-ecdc-and-who-urge-improvement-in-testing-practices
45 https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/AER _for 2016-HIV-AIDS.pdf

46 https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/hiv-aids-surveillance-europe-2018.pdf

47 http://www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/11479/HIV-hepatitis-B-and-C-testing-public-health-guidance.pdf
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traiesc in prezent cu HIV este diagnosticata tirziu in cursul evolutiei infectiei si o proportie si
mai mare din cei aproximativ 9 milioane de europeni care traiesc cu hepatita cronica B sau C nu
sunt constienti de faptul ca sunt infectati.

Pentru a intrerupe transmisia bolii si pentru a preveni infectiile ulterioare, Europa are
nevoie de colaborare cu populatiile vulnerabile, pentru a ajuta la detectarea infectiilor
nediagnosticate, oferirea de servicii de ingrijire medicala adecvate #.

Interventii eficace pentru grupurile tinta ale campaniei

1. HepHIV 2019: in regiunea europeani, jumitate din persoanele infectate cu HIV
sunt diagnosticate cu intarziere. Conferinta HepHIV 2019, Romania“®,

Tn cadrul conferintei HepHIV 2019, initiativa "HIV in Europe" s-a redenumit EuroTEST,
n vederea extinderii domeniului de actiune pentru a include atat hepatitele virale si HIV, cat si
bolile cu transmitere sexuala si tuberculoza, intrucat au in comun: caile de transmitere — fie
sexuala, prin sex neprotejat, fie prin sange si produse din sange, inclusiv prin folosirea acelor
contaminate la injectarea drogurilor.

EuroTEST 1si propune sa utilizeze strategii integrate pentru a contribui la cresterea
detectarii precoce si la initierea cat mai devreme a tratamentului, pentru rezultate optime din
punctul de vedere al starii de sandtate si pentru a preveni riscul de transmitere a infectiei.

Tn prevenirea HIV s-au descoperit metode de preventie din ce in ce mai performante.
Grupurile vulnerabile pentru HIV sunt ,,populatii aproape invizibile in Romania”-consumatorii
de droguri injectabile, persoanele care practica sexul comercial, barbatii care fac sex cu barbati.
In Europa si in Romania, preventia in grupurile vulnerabile se face prin intermediul
organizatiilor non-guvernamentale-cum este ARAS-care lucreaza in parteneriat si care sunt
sprijinite si finantate de institutii publice. Acestea pot ajunge mai usor la grupurile vulnerabile,
pot oferi servicii de testare si depistare si, ulterior, pot oferi serviciile complexe, integrate, de
asistenta sociala, psihologica si, desigur, tratament.

Depistarea tarzie conduce la cresterea riscului transmiterii infectiei, cu efecte mai slabe
ale tratamentului si cresterea costurilor medicale.

2. European Laboratory Initiative on TB expands to cover HIV and viral hepatitis,
Information and resources about TB, HIV and viral hepatitis in the WHO European
Region, oMs 2019. Regiunea Europeana este singura regiune OMS in care infectiile cu HIV si
coinfectiile TB/HIV cresc din cauza diagnosticului tardiv HIV. Scopul acestui laborator
european a fost: noi modalitati de diagnosticare cdt mai precoce, testare si strategii de
monitorizare 4°%,

In 2019, laboratorul european va sprijini accentuarea integrarii serviciilor de diagnostic
TBC, HIV si hepatita virala prin dezvoltarea de publicatii si furnizarea de indrumari tehnice.

3. OMS a revizuit ghidurile privind utilizarea contraceptivelor hormonale pentru
femeile cu risc ridicat de HIV, 29 august 2019

48 https://rohealthreview.ro/hephiv-2019-in-regiunea-europeana-jumatate-din-persoanele-infectate-cu-hiv-sunt-diagnosticate-cu-
intarziere/.

49 hitps://mailchi.mp/euro/r1f4wjoxn9-1014445?e=a851530c15
s0http://www.euro.who.int/en/health-topics/communicable-diseases/tuberculosis/news/news/2019/01/european-laboratory-
initiative-on-tb-expands-to-cover-hiv-and-viral-hepatitis
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OMS a revizuit indrumarile privind utilizarea contraceptivelor. Femeile cu risc ridicat de
HIV pot folosi orice formd de contraceptie reversibila, inclusiv injectabile, implanturi si
dispozitive intrauterine numai cu progestativ (IUD), fard a creste riscul de infectare cu HIV®.

Cu toate acestea, Intrucat aceste metode contraceptive nu protejeaza impotriva HIV si a
altor infectii cu transmitere sexuala (ITS), ghidul subliniaza faptul ca utilizarea prezervativelor se
recomanda acolo unde existd riscul de ITS, inclusiv HIV. Ghidul OMS recomanda profilaxie
pre-expunere (PrEP) in medii 1n care incidenta HIV este peste 3%.

Recomandarile se bazeaza in mare parte pe rezultatele studiului Evidentierea optiunilor
pentru contraceptive si rezultatele HIV (Evidence for Contraceptive Options and HIV Outcomes
sau studiul ECHO)-un studiu clinic randomizat care nu a aratat diferente semnificative statistic in
ceea ce priveste infectarea cu HIV in randul femeilor care utilizeaza contraceptive hormonale de
tipul acetat de medroxiprogesteron intramuscular (DMPA-IM), DIU de cupru sau implanturi de
levonorgestrel (LNG).

Date cu rezultate relevante din studiile nationale si
internationale

1. Centrul European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor (ECDC) si Biroul
Regional OMS pentru Europa lanseaza cele mai noi date despre epidemia de HIV Tn Regiunea
Europeana, care marcheaza 30 de ani de la prima celebrare a Zilei Mondiale impotriva
SlDA49,51,52.

160.000 cazuri noi de HIV in regiunea europeana OMS. Unul dintre motivele pentru
persistenta epidemiei de HIV 1n Europa este diagnosticul tardiv. Fiecare a doua persoana
diagnosticata cu HIV a ajuns deja intr-un stadiu avansat al infectiei.

Peste 130.000 de cazuri noi de HIV n 2017, in partea de est a Regiunii Europene.

59% dintre cazurile noi de HIV din partea de est a Regiunii Europene sunt raportate ca
fiind prin transmisie heterosexuala.

70% din noile diagnostice HIV sunt la barbati.

In UE/SEE, in 30 din cele 31 de tari, peste 25.000 de persoane au fost diagnosticate cu
HIV, in 2017, cu o scadere de la o rata de 6,9%000 n 2008, la 6,2%000 Th 2017.

in UE/SEE cazurile noi de HIV au scizut cu 20% in perioada 2015-2017, in randul
homosexualilor, care ramane modul predominant de transmitere a HIV (38% in 2017).

Tn UE/SEE, 1n 2017, 89% dintre cazurile de SIDA au fost diagnosticate la doar 90 de zile
de la diagnosticul de infectie cu HIV, ceea ce indicd faptul cd majoritatea cazurilor de
SIDA din UE/SEE ar fi putut fi evitate cu un diagnostic precoce.

Noile orientari ECDC privind testarea integrata a HIV ofera tarilor cele mai noi dovezi
stiintifice care ajutd la dezvoltarea, implementarea, Imbunatdtirea, monitorizarea si evaluarea
orientarilor si programelor de testare nationale sau locale pentru HIV.

2. Un numar 14 agentii ale ONU au colaborat in vederea opririi epidemiilor de HIV, TB
si hepatita virala-cele mai mortale boli transmisibile din Europa:

» Organizatia pentru Alimentatie si Agricultura (FAO).
» Organizatia Internationald a Muncii (OIM).

YV V VYV VYV

51 https://ecdc.europa.eu/en/news-events/new-hiv-diagnoses-alarmingly-high-levels-european-region-despite-progress-eueea
52 http://www.cnlas.ro/com_jce/date-statistice.html
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Organizatia Internationald pentru Migratie (OIM).

Oficiul Inaltului Comisariat al Natiunilor Unite pentru Drepturile Omului (OHCHR).
Programul comun al Natiunilor Unite privind HIV / SIDA (UNAIDS).

Programul Natiunilor Unite pentru Dezvoltare (PNUD).

Comisia Economica pentru Europa a Organizatiei Natiunilor Unite (UNECE).

Fondul National al Populatiei (UNFPA).

Programul Natiunilor Unite privind asezarile umane (UN-Habitat).

Fondul Natiunilor Unite pentru Copii (UNICEF).

Oficiul Natiunilor Unite pentru Droguri si Criminalitate (UNODC).

Oficiul Natiunilor Unite pentru Servicii de Proiect (UNOPS).

Femeile ONU.

OMS 49,53.

Miscarea populatiei, conditiile de locuit, somajul, malnutritia, incalcarea drepturilor
omului, lipsa accesului la educatie, inegalititile de gen, stigmatizarea si discriminarea au o
influentd puternicd asupra acestor epidemii.

In Regiunea Europeani:

» s-ainregistrat o scadere marcata a transmiterii HIV de la mama la copi;
» numarul de coinfectii TB / HIV a crescut cu pana la 40% in ultimii 5 ani;
» partea de est a Regiunii are cea mai rapida epidemie de HIV la nivel mondial.

Populatiile cu risc crescut sunt: copii, tineri, persoane cu dizabilitati, persoane in varsta,
persoane cu HIV, persoane cu tuberculoza, refugiati, migranti, apatrizi si, in special, prizonieri,
persoane fard adapost, persoane care consuma droguri, femei si fete, victime ale traficului de
persoane sau ale violentei sexuale sau de gen, lucratori sexuali, barbati care au relatii sexuale cu
barbati si lesbiene, gay, bisexuali, transsexuali.

3. Tn septembrie 2018, Reuniunea la nivel inalt a Natiunilor Unite privind tuberculoza
a aprobat o declaratie politica pentru reinnoirea angajamentului tuturor.

.....

VVVVVVVVVVVY

pentru cercetare; sustinerea dezvoltarii de noi instrumente si a unui un cadru de responsabilitate
multisectorial **.

Astfel, in 2019, in cadrul Atelierelor Wolfheze, Haga, Olanda, Biroul regional OMS
pentru Europa, in colaborare cu Centrul european pentru prevenirea si controlul bolilor
(ECDC) si Fundatia pentru tuberculozi KNCV cauta sa identifice cele mai bune modalitati
pentru tarile din Regiunea Europeana OMS de realizare a programelor nationale pentru
tuberculoza s1 HIV.

Date privind strategiile, planul de actiune si programele

existente la nivel european si national
1. Strategia Globald a sectorului sanatatii orivind HIV, 2016-2021 a OMS
promoveaza o abordare centratd pe oameni, bazata pe principiile drepturilor omului si
echitdtii in sanatate. Scopul strategiei este reducerea cazurilor noi de HIV si a deceselor

s3http://www.euro.who.int/en/health-topics/communicable-diseases/tuberculosis/news/news/2018/9/groundbreaking-pledge-of-
united-nations-agencies-to-end-hiv,-th-and-viral-hepatitis-epidemics-in-europe-at-high-level-meeting-on-ending-tb

54 http://www.euro.who.int/en/media-centre/events/events/2019/05/translating-the-commitments-of-the-united-nations-high-level-
meeting-on-tuberculosis-into-actions

32


http://www.euro.who.int/en/health-topics/communicable-diseases/tuberculosis/news/news/2018/9/groundbreaking-pledge-of-united-nations-agencies-to-end-hiv,-tb-and-viral-hepatitis-epidemics-in-europe-at-high-level-meeting-on-ending-tb
http://www.euro.who.int/en/health-topics/communicable-diseases/tuberculosis/news/news/2018/9/groundbreaking-pledge-of-united-nations-agencies-to-end-hiv,-tb-and-viral-hepatitis-epidemics-in-europe-at-high-level-meeting-on-ending-tb
http://www.euro.who.int/en/media-centre/events/events/2019/05/translating-the-commitments-of-the-united-nations-high-level-meeting-on-tuberculosis-into-actions
http://www.euro.who.int/en/media-centre/events/events/2019/05/translating-the-commitments-of-the-united-nations-high-level-meeting-on-tuberculosis-into-actions

VV VVYYVY

A\

>

provocate de HIV, imbunatitind in acelasi timp sandtatea si bundstarea tuturor
persoanelor care traiesc cu HIV, accelerarea prevenirii HIV, tratament antiretroviral si
ngrijire pe termen lung tuturor persoanelor cu HIV/°ss,

Strategia isi propune:

sa reduca noile infectii HIV la adulti de la 2,1 milioane Tn 2010 Ia 500.000 in 2020;

sa prevind 28 de milioane de infectii HIV pana in 2030;

sa prevind 6 milioane de infectii la copii pana in 2030, cu reducerea la zero a noilor
infectii la sugari;

sa se asigure cd 90% dintre persoanele care traiesc cu HIV cunosc starea lor de HIV;

sd se asigure cd 90% dintre persoanele diagnosticate cu HIV primesc terapie
antiretrovirala si sa se verifice eficacitatea tratamentului;

sd prevind 21 de milioane de decese provocate de SIDA pana in 2030 prin:

- reducerea deceselor globale legate de HIV la sub 500.000;

- reducerea cu 75% a deceselor prin TB in randul persoanelor care traiesc cu HIV;

- reducerea cu 10% a deceselor prin hepatita B si C la persoanele HIV pozitive;

sa evite costuri suplimentare pentru tratamentul HIV cu 24.000 de milioane USD355%,

2. Raportul progresului privind HIV, hepatita virala si infectii cu transmitere

sexualad 2019 se bazeaza pe Strategia Globald a sectorului sanatatii legata de HIV, 2016-2021 a
OMS 578,

>

>

>

>

Obiective 2020:

Reducerea numarului anual de persoane care mor din cauze legate de HIV la mai putin de
500.000 la nivel global pana in 2020.

Reducerea numarului de persoane care trdiesc cu HIV care mor din cauze legate de
tuberculoza pana in 2020.

Reducerea numarului de persoane care traiesc cu HIV care mor din cauza hepatitei B si
C cu 10%, in conformitate cu tintele de mortalitate pentru toate persoanele cu infectie
cronica cu hepatita B si C.

Reducerea numarului anual de persoane care dobandesc infectie cu HIV la mai putin de
500.000 pana in 2020.

Zero infectii noi la sugari pana in 2020.

In Regiunea Europeani a OMS, un nou plan de actiune privind HIV a fost aprobat in

2016, iar 15 tari au elaborat si/sau au actualizat planuri nationale cu sprijinul OMS pand la
sfarsitul anului 2018 .

3. Statutul implementarii strategiei OMS la nivel national. Numarul de tari care

implementeaza autotestarea HIV a fost aproape triplat de la 14 la 38 intre 2017 s1 2019.

>

>
>

Pana la sfarsitul anului 2020, avand in vedere angajamentele actuale, 96% din totalul
tarilor cu venit mic si mijlociu vor fi adoptat Tratatul ,, Treat All”.

Tratamentul ART pentru femeile insarcinate este aproape universal adoptat.

Pana in iulie 2019, 89% din tarile cu venit mic si mijlociu si 100% din tarile cu
implementare rapida au adoptat tratamente pentru copii (indiferent de varstd)>°€,

55 https://www.who.int/hiv/strategy2016-2021/ghss-hiv/en/

s6https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/246178/WHO-HIV-2016.05-

eng.pdf;jsessionid=95DA4597EB8771C88CA89DD4413F4D6D?sequence=1

57 https://www.who.int/hiv/strateqy2016-2021/progress-report-2019/en/

58 https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/324797/WHO-CDS-HIV-19.7-eng.pdf?ua=1
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In prezent, se estimeaza ca doar 79% dintre persoanele care triiesc cu HIV isi cunosc statutul
HIV. Tarile cautd modalitati de a creste serviciile de testare HIV, in special pentru populatiile cu
acces scazut si cele cu un risc mai mare care altfel nu ar fi testate. O abordare este auto-testarea
HIV, unde o persoana isi colecteaza propriul specimen (lichid oral sau sange) si apoi efectuecaza
un test HIV si interpreteaza rezultatul. in 2016, OMS a publicat primele ghiduri globale privind
autotestarea HIV, Tn care auto-testarea HIV a fost recomandata sa fie oferitd ca o abordare
suplimentara a serviciilor de testare HIV.

77 tari au adoptat politici pentru auto-testare; 8,1 milioane persoane (21% din populatia
infectatd cu HIV) nu sunt constiente de boali®’.

4. Tn Romania, domeniul HIV/SIDA beneficiazi de Planul National Strategic (PNS)
pentru supravegherea, controlul si prevenirea cazurilor de infectie cu HIV/SIDA 1in perioada
2019-2021 °2,

PNS a fost claborat de catre Ministerul Sanatatii, in colaborare cu Comitetul National de
Coordonare a Programelor HIV/SIDA si de Control a Tuberculozei, cu sprijin financiar din
partea Fondului Global de Lupti Impotriva HIV/SIDA, Tuberculozei si Malariei (GFATM), in
perioada mai-septembrie 2017.

PNS reprezintd politica sectoriald a MS in domeniul supravegherii, controlului si
prevenirii cazurilor de infectie cu HIV/SIDA in Romania.

Din punct de vedere epidemiologic, PNS se bazeazd pe datele furnizate de
Compartimentul pentru Monitorizarea si Evaluarea Infectiei HIV/SIDA din cadrul Institutului
National de Boli Infectioase ,,Prof. Dr. Matei Bals”, pe rezultatele studiilor desfasurate pana la
sfarsitul anului 2016, precum si datele comunicate de institutiile guvernamentale,
neguvernamentale si internationale.

PNS 2019-2021 are la bazd prioritdtile exprimate in cadrul Strategiei Nationale de
Sanatate Publica 2014-2020 si urmareste respectarea angajamentelor nationale si internationale
asumate de Guvernul Romaniei, prin urmitoarele documente 53

> la nivel national

- Constitutia Romaniei.

- Programul de Guvernare 2017-2020.

- Planul National de Reforma 2017.

- Strategia Nationald de Sanatate 2014-2020.

- Strategia Nationald de Control al Tuberculozei in Romania 2015-2020.

- Strategia Guvernului Romaniei de incluziune a cetatenilor romani apartindnd minoritatii

rome pentru perioada 2014-2020.

- Strategia nationald pentru protectia si promovarea drepturilor copilului 2014-2020.
- Proiectul de plan de actiune privind incluziunea sociala si reducerea saraciei (2014-

2020);

- Strategia Nationala privind incluziunea sociala si reducerea saraciei 2015-2020.

59 https://www.who.int/hiv/pub/arv/treat-all-uptake/en/
60 https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/326035/WHO-CDS-HIV-19.20-eng.pdf?ua=1

61 hitps://www.who.int/hiv/topics/self-testing/en/

62 http://www.ms.ro/wp-content/uploads/2018/11/Anexa-la-HG-Plan-National-HIV-2019-2021.pdf

63 https://www.raa.ro/wp-content/uploads/2017/11/Plan-National-Strategic-HIV_SIDA 2018 2020.pdf
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la nivel international

Agenda 2030 pentru dezvoltare durabila. (1)

Europa 2020 - O strategie europeand pentru o crestere inteligenta, ecologica si favorabila
incluziunii. (2)

Obiectivele de Dezvoltare ale Mileniului. (3)

WHO’s Global health sector strategies for HIV and sexually transmitted infections (STIs)
for the period 2016-2021.

UNAIDS 2016-2021 Strategy: On the Fast-Track to end AIDS.

Rezolutia Parlamentului European privind raspunsul la HIV/SIDA, tuberculoza si
hepatita C-2017/2576 (RSP).

UNAIDS 90-90-90 Treatment Targets.

UNGASS 2011, Political Declaration on HIV/AIDS: Intensifying our Efforts to
Eliminate HIV/AIDS, June 2011.

Action plan for the health sector response to HIV in the WHO European Region.

Action plan for the prevention and control of noncommunicable diseases in the WHO
European Region (2016-2020).

European Child and Adolescent Health Strategy 2015-2020.

Special Session of the United Nations General Assembly on the World Drug Problem,
2016 - Outcome document of the thirtieth special session of the General

Assembly, “Our joint commitment to effectively addressing and countering the world
drug problem”.

Conventia ONU privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati %.

Obiectivul de sinatate prioritar pentru Roméania din PNS in domeniul HIV/SIDA este

mentinerea profilului de tard cu incidentd redusd a HIV. Strategia in domeniul HIV/SIDA
prevede urmatoarele directii strategice:

>

Imbunatatirea politicilor/cadrului de reglementare si sprijinirea mecanismelor de
colaborare si coordonare intersectoriald prin: activarea Comisiei Nationale
Multisectoriale HIV/SIDA si functionarea comisiei de specialitate a MS 1n colaborare cu
Unitatea de Asistentd Tehnicad si Management a Programului National HIV/SIDA.
Imbunitatirea capacititii de management prin: infiintarea unei unititi de implementare la
nivelul Ministerului Sa@natatii responsabild cu coordonarea, monitorizarea si evaluarea
actiunilor cuprinse in PNS, Tmbunatatirea sistemelor informationale de suport pentru
implementarea programelor, supravegherea activd prin screening, studii si cercetari
pentru fundamentarea interventiilor, dezvoltarea de servicii comunitare, cresterea
competentelor personalului implicat in furnizarea serviciilor.

Interventii adecvate in grupurile vulnerabile/cu risc in vederea prevenirii primare a HIV
si ITS.

Asigurarea accesului la serviciille de prevenire secundara, de monitorizare clinico-
biologica, tratament si la programele nutritionale, conform ghidurilor nationale in uz.
Minimizarea riscului biologic ocupational la personalul din sistemul medical si din
sistemul de asistentd sociald prin asigurarea informarii, educdrii si a accesului la
tratament post-expunere.

Obiectivul general al PNS este reducerea incidentei HIV/SIDA si asigurarea accesului la

tratament si ingrijire HIV/SIDA prin:

>

prevenirea transmiterii HIV in randul grupurilor vulnerabile si a celor cu potential crescut
de infectare/transmitere;
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» garantarea accesului grupurilor vulnerabile la servicii de prevenire, testare, diagnostic,
monitorizare virologica si imunologica, tratament si Ingrijiri pentru HIV/SIDA, coinfectii
si comorbiditati;

» asigurarea testdrii HIV gratuite a membrilor grupurilor vulnerabile, a gravidelor si a altor
grupuri cu risc, ca modalitate de diagnostic timpuriu si acces imediat la tratament si
Tngrijiri Tn vederea reducerii riscului de transmitere secundara;

» utilizarea unor pachete de servicii bazate pe dovezi stiintifice si in acord cu
recomandarile internationale;

» atentie acordata interventiilor privind prevenirea transmiterii materno-fetale (PMTCT);

» investitii in tratament ca metodd de prevenire a transmiterii secundare, inclusiv prin
tehnici inovatoare de tipul profilaxiei pre-expunere;

» cresterea capacitatii si calitatii serviciilor de prevenire, tratament si ingrijiri HIV/SIDA
prin formarea personalului implicat in furnizarea, coordonarea si monitorizarea acestora®.
5.  Uniunea Nationala a Organizatiilor Persoanelor Afectate de HIV/SIDA
(UNOPA) este singura federatie neguvernamentala din Romania formata din organizatii
ale persoanelor afectate de HIV/SIDA, axata pe advocacy pentru promovarea §i apararea
drepturilor persoanelor infectate si afectate de HIV/SIDA din Romania ®*.

UNOPA ofera suport persoanelor ce traiesc cu HIV/SIDA (grupul “Together”), cu
obiectivele:

» Constientizarea resurselor interioare si exterioare.

» Stimularea potentialului creativ in vederea mobilizarii.

> Incurajarea comunicarii asertive.

> Invatarea unor strategii sanitoase de a face fata provocarilor.

» Stigmatizare si discriminare.

> Relatia cu medicul si aderenta la tratament®®.

Analiza grupurilor populationale

Conform UNAIDS, la nivel global, persoanele cu risc si partenerii lor sexuali reprezinta:

VVVVVVVYVYY

54% din noile infectii cu HIV la nivel global.

Peste 95% din noile infectii cu HIV din Europa de Est si Asia Centrala.

95% din noile infectii cu HIV din Orientul Mijlociu si Africa de Nord.

88% din noile infectii cu HIV din Europa de Vest si Centrala si America de Nord.
78% din noile infectii cu HIV din Asia si Pacific.

65% din noile infectii cu HIV din America Latina.

64% din noile infectii cu HIV din Africa de Vest si centrala.

47% din noile infectii cu HIV in Caraibe.

25% din noile infectii cu HIV din estul si sudul Africii 7.

Din studii rezultd ca populatiile cu risc crescut sunt: copii, tineri, persoane cu dizabilitati,
persoane in varsta, persoane cu HIV, persoane cu tuberculoza, refugiati, migranti, apatrizi si in
special prizonierii, persoanele fard adapost, persoanele care consuma droguri, femei si fete,

64

https://unopa.ro/

65 https://unopa.ro/grupul-de-suport-pentru-persoane-ce-traiesc-cu-hiv-sida-together/
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victime ale traficului de persoane sau ale violentei sexuale sau de gen, lucratori sexuali, barbati
care au relatii sexuale cu birbati si lesbiene, gay, bisexuali, transsexuali %047,

Riscul de infectie HIV este:

» de 22 de ori mai mare 1n randul barbatilor care fac sex cu barbatii;

» de 22 de ori mai mare 1n randul persoanelor care injecteaza medicamente;

» de 21 de ori mai mare pentru cei ce practica sexul commercial,

> de 12 ori mai mare pentru persoanele transsexuale 5.

La nivel mondial, exista preocupare pentru supravegherea populatiilor vulnerabile. Astfel,
OMS a elaborat ghiduri si insturmente pentru supravegherea prevalentei HIV in randul
populatiilor cu risc, inclusiv chestionare adresate populatiei spre informare 8,

Populatiile vulnerabile au nevoie de servicii specifice diferentiate. Astfel, OMS
(Departamentul pentru HIV) impreuna cu Societatea Internationala pentru SIDA elaboreaza in
prezent un cadru de decizie care sa sprijine implementarea si extinderea furnizarii de servicii
specifice diferentiate pentru populatiile vulnerabile 7.

Interventiile diferentiate pentru populatii vulnerabile constau in primul rand in initierea si
difuzarea ART diferentiate in randul populatiilor vulnerabile, inclusiv:

» initierea in comunitate a ART pentru populatiile vulnerabile;
> distributia ART in afara comunititii pentru populatiile vulnerabile®.

Coinfectia HIV/TB:

TB nu este doar principala cauzd infectioasa de deces, ci este si cauza principald a
decesului In randul persoanelor cu HIV. In 2017, tuberculoza a fost responsabild pentru 32% din
cele 940.000 de vieti pierdute prin HIV/SIDA 172,

Persoanele care traiesc cu HIV au un risc de 20 de ori mai mare sd se imbolnaveasca de
TB decat persoanele fara HIV. TB poate fi prevenita cu un tratament eficient TB, care reduce
riscul de mortalitate cu 37%.

Dintre persoancle cu HIV care se estimeaza ca au TB activ, numai 50% au fost
identificate si 41% primesc ingrijiri. Prin urmare, multe persoane ale cdaror vieti ar putea fi
salvate prin tratament HIV mor din cauza nediagnosticarii bolii TB 57,

In 2017, 10 milioane de persoane au dezvoltat TB activ, dintre care 9% triiau si cu HIV.
Conform OMS, aproximativ 1/3 din cei 36,9 milioane de persoane care traiesc cu HIV/SIDA in
intreaga lume sunt coinfectate cu TB. Africa sub-sahariana este cea mai afectata regiune, intrucat
reprezintd 70% din cei care traiesc cu coinfectie HIV/TB din lume.

66 https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/hiv-aids

7http://www.euro.who.int/en/health-topics/communicable-diseases/tuberculosis/news/news/2018/9/groundbreaking-pledge-of-
united-nations-agencies-to-end-hiv,-tb-and-viral-hepatitis-epidemics-in-europe-at-high-level-meeting-on-ending-tb

68 http://www.who.int/hiv/pub/guidelines/biobehavioral-hiv-survey/en/
69http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/258924/9789241513012-
eng.pdf;jsessionid=0C041A84C0BBC552B3DF5D1B34DA92B2?sequence=1

70 http://www.who.int/hiv/mediacentre/news/call-examples-differentiated-art-delivery/en/

71 https://www.who.int/hiv/topics/tb/en/
72 https://www.who.int/hiv/mediacentre/news/world-tb-day-hiv/en/
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in 2017, 1,3 milioane de oameni au decedat datoritd TB, iar alte 300.000 de decese
datorita coinfectiei TB/HIV 57.

Homosexualii reprezintd aproximativ 17% din noile infectii cu HIV la nivel mondial,
inclusiv mai mult de jumatate din noile infectii cu HIV din vestul si centrul Europei si America
de Nord.

Persoanele care isi injecteaza droguri au reprezentat aproximativ 12% din infectiile
globale, inclusiv 41% din noile infectii cu HIV din estul Europei si Asia Centrala.

Persoanele care practica sexul comercial au reprezentat 6% din infectiile cu HIV la nivel
mondial, cu mai putin de 1% in vestul si centrul Europei si America de Nord.

4% din cazurile noi de HIV au fost inregistrate la femeile transsexuale in America Latina
si Europa de Vest si Centralad si America de Nord 7.

Fig. 36. Distributia cazurilor noi de infectie HIV, la populatiile vulnerabile, la nivel global si
regional, 2018
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Sursa: https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/2019-UNAIDS-data_en.pdf 7

Proportia cazurilor noi de HIV la homosexuali este mai mare in Croatia,

Slovacia, Olanda, Cehia, Polonia si Austria.

Ungaria,
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in cazul heterosexualilor, proportia este mai mare in Lituania, Letonia, Estonia, Luxembourg, iar
in ceea ce priveste injectarea de droguri, Tn Lituania, Letonia, Islanda.
Fig. 37. Incidenta HIV dupi modul de transmitere si tara, in UE/EEA, in anul 2016
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Sursa: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/presentation-hivaids-surveillance-europe-2018-2017-data 2

Tn 2017, aproximativ 84% dintre persoanele diagnosticate cu co-infectie cu HIV/TBC au
beneficiat de tratament ART (o crestere semnificativa de la 36% in 2005). In 30 de tari cu cea
mai mare sarcina TB/HIV din lume.

.....

tuberculozei si tratamentul sunt esentiale pentru a preveni decesele asociate cu TB. 49% din
tuberculoza asociata cu HIV a fost nediagnosticata si netratata in 2017.

in 2017, conform datelor din tirile in care triiesc 94% dintre persoanele
diagnosticate cu co-infectie HIV/TB, la aproximativ 77% dintre persoanele cu HIV,
tratamentul a a fost eficient.

Intre 2005 si 2017, au fost salvate, prin tratament, 6,6 milioane vieti in cazul persoanelor
cu coinfectie HIV/TB 57.

Consiliul pentru Drepturile Omului a examinat pentru prima datd problema HIV si a
drepturilor omului Tn urma cu 29 de ani, in 1990. De atunci, s-a afirmat cu fermitate ca progresul
in raspunsul la epidemia SIDA este indisociabil de progresul in problemele drepturilor omului’.

48 de tari mentin in continuare restrictii de caldtorie pentru persoanele care trdiesc cu
HIV. Tinerii din 45 de tari nu pot accesa servicii de sandtate sexuala si reproductiva sau servicii
de testare HIV fara permisiunea parintilor’.

73 https://www.unaids.org/en/resources/presscentre/featurestories/2019/june/20190628 _respecting-human-rights
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HIV/SIDA la copii si adolescenti

Adolescentii si tinerii reprezintd o pondere din ce in ce mai mare a persoanelor
care triiesc cu HIV la nivel mondial™.

La nivel global, mai multe fete adolescente decat baietii traiesc cu HIV si sunt nou
infectate n fiecare an. In Europa de Est si Centrald, prevalenta HIV este in crestere in mare parte
din cauza nivelurilor ridicate de consum de droguri injectabile nesigure. Multe dintre persoanele
afectate sunt tinere. 4 din 5 persoane care traiesc cu HIV in tarile din aceasta regiune au varsta
sub 30 de ani, iar 1 din fiecare 3 noi infectii apare la tinerii cu varste cuprinse intre 15 si 24 de
ani’>7.

In prezent, se estimeazi ci peste 30% din toate noile infectii cu HIV au aparut in
randul tinerilor cu varste cuprinse intre 15 si 25 de ani. De asemenea, din ce in ce mai
mult, copiii infectati la nastere devin adolescenti care trebuie sa facd fata statutului lor
pozitiv HIV. CoFORM DATELOR OMS, exista 5 milioane de tineri care traiesc cu
HIV,

In 2018, 510.000 de tineri cu varste cuprinse intre 10 si 24 de ani au fost recent
infectati cu HIV, dintre care 190.000 au fost adolescenti cu varste cuprinse intre 10 si 19
ani. Decesele cauyate de SIDA 1in randul adolescentilor au crescut in ultimul deceniu, in
timp ce au scazut in randul tuturor celorlalte grupe de varsta, ceea ce poate fi atribuit in
mare masura unei generatii de copii infectati cu HIV perinatal™.

Tabel nr. 19. Estimarea numiérului de adolescenti 10-19 ani, 2018, UNAIDS

Numar estimat de adolescenti | Adolescenti 10-19 | Fete 10-19 ani | Baieti 10-19
Numar estimat de adolescenti | 1,6 milioane 970.000 680.000
care trdiesc cu HIV

Numar estimat de adolescenti | 190.000 140.000 50.000

nou infectati cu HIV

Numar estimat de adolescenti | 33.000 16.000 16.000
decese legate de SIDA

Sursa: UNAIDS, estimdri 2019, https://data.unicef.org/topic/adolescents/hiv-aids/

74 https://data.unicef.org/topic/adolescents/hiv-aids/

75 https://www.unicef.org/adolescence/index_VOY.html

76 https://www.unicef.org/hiv

77 https://www.who.int/maternal_child_adolescent/topics/adolescence/hiv/en/
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Riscul tinerilor de a se infecta cu HIV este strans corelat cu varsta debutului sexual.
Abtinerea de la actul sexual si initierea cu Intarziere a comportamentului sexual sunt printre
obiectivele centrale ale eforturilor de prevenire a HIV pentru tineri. Scaderea numarului de
parteneri sexuali si cresterea accesului si utilizarea serviciilor complete de prevenire, inclusiv
educatia preventiva si accesul sporit la prezervative sunt esentiale pentru tinerii care sunt activi
sexual.

Tinerii au nevoie de servicii de testare HIV accesibile si adecvate. Tinerii care traiesc cu
HIV au nevoie de servicii de tratament, Ingrijire, sprijin si preventie.

Toate serviciile HIV pentru tineri ar trebui sa implice tinerii care traiesc cu HIV 1n planificarea si
furnizarea lor”.

Campanii IEC

UNAIDS a initiat organizarea campaniei privind lupta impotriva HIV/SIDA incepand cu
anul 1988, la data de 1 decembrie, pentru a creste gradul de constientizare legatd de SIDA a
populatiei. (43) Pe parcursul anilor, Ziua Mondiala de Lupta impotriva HIV/SIDA a beneficiat
de urmatoarele sloganuri:
1988: Comunicarea.
1989: Tineretul.
1990: Femeile si SIDA.
1991: Impartirea provocirii.
1992: Angajamentul comunitar.
1993: Actioneaza.
1994: SIDA si familia.
1995: Drepturile partajate, responsabilititile comune.
1996: O lume, o speranti.
1997: Copii care trdiesc intr-0 lume cu SIDA.
1998: Forta pentru schimbare:campania mondiali privind SIDA cu tinerii.
1999: Ascultati, invatati, trditi: campania mondiald privind SIDA cu copii si tineri.
2000: SIDA:barbatii fac diferenta.
2001: Mie imi pasa. Tie?
2002: Stigma si discriminarea.
2003: Stigma si discriminarea.
2004: Femeile, fetele, HIV si SIDA.
2005: Stop SIDA: tineti-va promisiunea!
2006: Stop SIDA: tineti-va promisiunea-raspundere.
2007: Stop SIDA: tineti-va promisiunea-leadership.
2008: Stop SIDA: tineti-va promisiunea-conduceti-imputerniciti-eliberati!
2009: Accesul universal si drepturile omului.
2010: Accesul universal si drepturile omului.
2011-2015: Ajungerea la zero: zero noi infectii cu HIV.
2016: Sandtatea mea, dreptul meu.
2017: Ridicati mdinile pentru prevenirea HIV!
2018: Stop SIDA! Testeaza-te pentru HIV!

2019: HIV/SIDA in comunitati. Comunitatile fac diferenta.
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