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ПОКОНЧИТЬ С НЕРАВЕНСТВОМ.
ПОКОНЧИТЬ СО СПИДОМ.

ДЕЙСТВУЙТЕ!
В ответных мерах против ВИЧ – кризис. В последние пять лет мир не смог
достичь целей, поставленных для предотвращения, диагностирования и
лечения, изложенных в Политической Декларации 2016 года по ВИЧ/
СПИДу; особенно сильно отстаёт здесь сфера предотвращения ВИЧ.
Собрание высокого уровня 2021 года по ВИЧ/СПИДу – и Политическая
Декларация, которая будет его результатом – это последний шанс дать
долговременную поддержку законам, программам и финансированию,
которые нужны для того, чтобы покончить с ВИЧ как глобальной угрозой
здравоохранению к 2030 году.

Теперь, как никогда, нужны доказательные меры и нужна
обновлённая политическая воля – особенно с учётом дополнительного
бремени, которое наложила пандемия Covid-19. Чтобы сосредоточить
усилия и ресурсы там, где они нужнее всего, мы призываем к
Политической Декларации, которая:

ПРИЗНАЁТ и прямо указывает, кто наиболее подвержен риску ВИЧ
ПРИЗНАЁТ, почему это так происходит
БЕРЁТ ОБЯЗАТЕЛЬСТВА полностью финансировать и поддерживать
эффективные меры борьбы 
ПРИВЛЕКАЕТ Стран-Участниц к ответственности за их действия

Этот документ разработала Рабочая группа заинтересованных сторон для
Собрания высокого уровня 2021 года по ВИЧ/СПИДу, с поддержкой своей
консультативной группы, и с информацией, получаемой от консультаций
с гражданским сообществом через Интернет, через серию вебинаров с
организациями гражданского общества и интерактивные слушания с
участием многих заинтересованных сторон, проведённые 23 апреля 2021
года Президентом Генеральной Ассамблеи ООН. 
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Приблизительные подсчёты UNAIDS однозначно подтверждают, какие
именно группы населения подвергаются наибольшему риску заражения
ВИЧ, причём последние данные показывают, что в 2019 году ключевые
группы населения и их партнёры составляли 62% тех, кто был заражён
ВИЧ-инфекцией впервые. Если страны-участницы серьёзно настроены
покончить с эпидемией к 2030 году, они должны непосредственно
признавать эти группы населения. Несправедливость, которой не
признают, не может быть исправлена. 

МЫ ПРИЗЫВАЕМ К СПРАВЕДЛИВОМУ И РАВНОМУ ДОСТУПУ К
ПРОФИЛАКТИКЕ И ЛЕЧЕНИЮ ВИЧ, СЕРВИСАМ УХОДА И
ПОДДЕРЖКИ ДЛЯ ВИЧ ДЛЯ КЛЮЧЕВЫХ ГРУПП НАСЕЛЕНИЯ И
ЛЮДЕЙ В СИТУАЦИЯХ УЯЗВИМОСТИ 

1.

Мы призываем к тому, чтобы Политическая Декларация назвала
каждую из ключевых групп населения: секс-работников, геев,
бисексуалов и других мужчин, занимающихся сексом с мужчинами,
людей, которые используют наркотики, и людей в тюрьмах и других
местах с ограниченной свободой перемещения. Мы призываем, чтобы
Декларация также называла тех, кто подвергается риску заражения
ВИЧ, поскольку они находятся в ситуациях уязвимости: женщины,
дети и подростки, в особенности девочки-подростки и молодые женщины
во всём их разнообразии, а также представитель коренного населения,
люди с разными формами инвалидности, и мигранты, в особенности те, у
кого нет официального статуса мигрантов, а также люди из зон
конфликта и гуманитарных катастроф.
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обы предЧтоставить ключевым группам населения и людям в ситуациях
уязвимости равного и справедливого доступа к нужным им услугам,
Политическая Декларация должна содержать следующие обязательства:

1.1 Предоставить всеобщий доступ к тестированию, лечению и уходу
по ВИЧ, включая диагностику в непосредственной близости от
больного. Обеспечить постоянную доступность и доступ к бесплатным
высококачественным антиретровирусным лекарствам для всех людей,
которые живут с ВИЧ, чтобы они могли достигнуть вирусной
супрессии, и продвижения состояния неопределимый =
непередаваемый (Н=Н). Не оставляйте за бортом людей, которые 
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живут с ВИЧ в тюрьмах, коренное население, и других людей, которые
живут в областях, исторически недостаточно обеспеченных
медицинским обслуживанием.

1.2 Инвестировать и резко улучшить доступ к технологиям, товарам
и услугам профилактики. Это включает расширение масштаба
доступа к доказанным подходам, таким как презервативы,
предотвращение вертикальной передачи и уменьшение вреда,
включая более безопасные места потребления и безопасные
поставки, а также инвестиции в предотвращение инноваций, включая
кольцо с Дапивирином, предконтактную профилактику (PrEP) а также
постконтактную профилкатику (PEP).

1.3 Взять обязательство предоставлять всестороннее сексуальное
образование для молодёжи, включая людей с разными формами
инвалидности, в школе и за её пределами. Разрабатывать,
финансировать и внедрять политику и программы, которые создают
безопасную и инклюзивную обучающую среду для детей всех
гендерных идентичностей, инвестировать в повестку гендерной
трансформации и практики обучения, и поддержку женщин в системе
образования. 

1.4 Увеличить масштаб самопомощи – подход с людьми в центре, на
основе прав и гендерно-чувствительного подхода для
маргинализированных людей, которые избегают сервисов ВИЧ,
базирующихся в клиниках, из-за стигматизации, криминализации или
других препятствий в доступе. Самопомощь включает презервативы
для мужчин и женщин, инструменты, контролируемые женщинами для
контрацепции и профилактики ВИЧ, самотестирование ВИЧ, пред- и
пост-контактную профилактику, взятие у себя образцов для анализа на
инфекции, передающиеся половым путём, решения цифрового
здоровья, а также программы снижения вреда, включая доступ к
онлайн-вмешательствам.

1.5 Достигнуть гендерного равенства и расширения возможностей
женщин и девочек. ВИЧ непропорционально сильно влияет на
женщин и девочек во всём их разнообразии. Гендерное насилие
является как частой причиной заражения ВИЧ, так и обычным 
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следствием диагностирования ВИЧ. Политическая Декларация должна
поддерживать и финансировать меры с ведущей ролью сообщества,
которые направлены на решение вредных социальных норм и
практик, противостояние принудительных и вынужденных
репродуктивных решений, и предоставляют устранение вреда,
наносимого насилием. В соответствии с целями Глобальной Стратегии
СПИД, работа должна обеспечить снижение доли людей, живущих с
ВИЧ, до менее 10% к 2025 году, и достижению снижения доли женщин и
девочек и ключевых групп, которые испытывают неравенство и
насилие из-за своего гендера. Политическая Декларация также
должна поддерживать доступ к медицинским услугам, и услугам
сексуального и репродуктивного здоровья, и увеличить расширение
экономических возможностей для женщин и девочек. 

1.6 Обеспечить предоставление услуг и прав сексуального и
репродуктивного здоровья женщинам, живущим с ВИЧ до, во
время и после беременности. Оптимизировать наличие и всеобщую
доступность медицинских учреждений, предоставляющих услуги
сексуального и репродуктивного здоровья в медицинских
учреждениях в местностях с высоким уровнем распространения ВИЧ.
Расширять интегрированные, специально подобранные сервисы
профилактики и лечения ВИЧ для женщин как в условиях клиники, так
и в сообществах, в течение беременности и после родов, включая
предотвращение вертикальной передачи ВИЧ.

1.7 Предоставить стратегии лечения для детей, от грудного до
подросткового возраста. Признать уникальные проявления
неравенства и проблемы доступа, с которыми сталкиваются дети,
включая дети с ограниченными возможностями; также продвигать
педиатрические и рассчитанные на подростков вмешательства на
основе сообществ и с ведущей ролью сообществ, такие как поддержка
опекуна, грамотность в вопросах лечения, программы равный-
равному и менторство.

МЫ ПРИЗЫВАЕМ К УСТРАНЕНИЮ СТРУКТУРНЫХ БАРЬЕРОВ ДЛЯ
ДОСТИЖЕНИЯ НУЛЕВОГО УРОВНЯ ИНФИЦИРОВАНИЯ, НУЛЕВОЙ
СМЕРТНОСТИ И НУЛЕВОЙ ДИСКРИМИНАЦИИ

2.

С самого начала всемирной эпидемии ВИЧ 40 лет назад структурные
барьеры на пути к завершению эпидемии в корне не изменились. Стигма, 
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дискриминация, насилие, криминализация и карающие законы всегда
присутствуют, хоты бы в виде угрозы, в жизнях ключевых групп
населения и людей в ситуациях высокой уязвимости. 

Мы призываем, чтобы Политическая Декларация приняла
обязательство устранить и изменить законы, политики и практики,
которые нарушают права человека ключевых групп населения и
людей в ситуациях высокой уязвимости, ставят под угрозу из
безопасность, лишают их доступа к нужным услугам – и представляют
опасность для их здоровья.

Чтобы устранить эти барьеры, Политическая Декларация должна
принять обязательство о следующем:

2.1 Уважать, защищать и соблюдать права человека, включая право
на здоровье. Политическая Декларация должна включать
обязательство Стран-Участниц по пересмотру закон и политик на
национальном уровне для защиты социальных и юридических прав
людей, живущих с ВИЧ, и работать над продвижением к
декриминализации за передачу или подвергание опасности
заражения ВИЧ или за нераскрытие ВИЧ-статуса, секс-работу, за
гендерную идентичность и сексуальную ориентацию, использование
и хранение наркотиков, и незарегистрированный статус мигранта. В
соответствии с целями Глобальной Стратегии СПИДа, работа для
обеспечения того, чтобы к 2025 году менее 10% стран имели
карательные законы и политики.

2.2 Убрать системные барьеры к полному спектру медпомощи,
включая ограничения на возраст согласия, которые не дают молодым
людям получить доступ к услугам, а также преследования и насилие со
стороны правоохранительных органов, включая преследования тех,
кто не имеет официального статуса мигрантов. Обеспечить всеобщий
доступ к услугам, которые им нужны, и конфиденциальность,
безопасность, а также безопасность и конфиденциальность данных
людей, которые обращаются за услугами здравоохранения.

2.3 Покончить со стигмой и дискриминацией. В соответствии с целями
Глобальной Стратегии СПИДа, работать над обеспечением того, чтоб к
2025 году менее 10% людей, живущий с ВИЧ и людей из ключевых 
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групп населения испытывали стигматизацию и дискриминацию.
Поддержать приведение в исполнение юридической защиты, и
финансировать вмешательства с ведущей ролью сообществ, которые
борются с предвзятыми социальными нормами и подходами. Сделать
поставщиков медицинских услуг чувствительными к работе с
подростками и молодыми людьми, которым нужны услуги
сексуального и репродуктивного здоровья, включая услуги
профилактики ВИЧ, диагностики и лечения. Покончить с
дискриминацией людей, живущих с ВИЧ, и людей из ключевых групп
населения при передвижении и на рабочем месте. Поддержать сбор
данных в подробной разбивке для получения доказательной базы о
влиянии стигматизации и дискриминации.

2.4 Признать насилие против ключевых групп населения и людей в
уязвимом положении нарушением прав человека и ключевым
барьером к тому, чтобы покончить со СПИДом. Соблюдать права
личностей на то, чтобы жизнь жизнью по своему выбору с правом на
индивидуальную сферу жизни, самоопределение, согласие, телесную
автономию и соблюдение достоинства, и без страха репрессий,
запугивания и преследований, включая преследования на цифровых
площадках. 

МЫ ПРИЗЫВАЕМ К ОБЕСПЕЧЕНИЮ ПОЛНОСТЬЮ
ФИНАНСИРОВАННЫХ, ЭФФЕКТИВНЫХ И УСТОЙЧИВЫХ
ПРОГРАММ РЕАГИРОВАНИЯ НА ВИЧ, ВКЛЮЧЁННЫХ В СИСТЕМЫ
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, РАЗВИТИЯ, СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ,
ГУМАНИТАРНЫЕ СИТУАЦИИ И РЕАГИРОВАНИЕ НА ПАНДЕМИЮ 

3.

Мы знаем, как предупредить ВИЧ. Мы знаем, как убедить людей пройти
тестирование на ВИЧ и как убедить тех, кто живёт с ВИЧ, продолжать
лечение, чтобы поддерживать своё здоровье. Спустя 40 лет накоплено
более чем достаточно доказательств, что достичь ключевых групп
населения и людей в ситуации уязвимости можно через программы,
которые ведут представители и представительницы этих групп. Сильные
связи между программами сил сообщества и системами здравоохранения
и социальной защиты могут достичь лучших результатов для тех, кто 



07

остаётся без внимания. Действительно, сообщества организовали
значительную часть реагирования на COVID-19, как и на ВИЧ.
Политическая Декларация должна включать масштабные цели по
поддержке программ реагирования силами сообщества.

COVID-19 показал, что там, где в наличии политическая
ответственность, находятся и ресурсы для финансирования
масштабного, эффективного глобального ответа на проблему
здравоохранения. Тем не менее, пандемия COVID-19 ставит под всё
большую угрозу ответные действия против ВИЧ, повышая уязвимость к
ВИЧ, закрывая необходимые услуги, перенаправляя медиков и подвергая
ресурсы на ВИЧ под угрозу. Мы не можем позволить, чтобы пандемия
COVID-19 уничтожила достижения, сделанные в сфере противодействия
ВИЧ за последние десятилетия. Взятые на себя в прошлом обязательства
следует выполнять и полностью финансировать Ответные действия
против ВИЧ.

Чтобы сделать ответные действия против ВИЧ более эффективными
и устойчивыми, Политическая Декларация должна предусмотреть
следующие пункты: 

3.1 Не уменьшать, а увеличивать международное и национальное
финансирование. Чтобы достичь глобальных целей, вложения в
борьбу с ВИЧ следует повысить до 29 миллиардов долларов США в год
до 2025 года, включая 9.8 миллиардов долларов на тестирование и
лечение ВИЧ, 9,5 миллиардов на доказательную комбинированную
профилактику, и 3,1 миллиарда на социальные факторы, в
соответствии с Глобальной стратегией UNAIDS по СПИДу. 

3.2 Направить основную часть финансирования на профилактику для
профилактики, тестирования, лечения и адвокации на ответы
силами сообщества. В соответствии с целями Глобальной стратегии
по СПИДу, обеспечить, чтобы 80% программ профилактики ВИЧ для
ключевых групп населения и людей в ситуации уязвимости
реализовывали организации сообществ, ключевых групп населения и
женщин. Обеспечить, чтобы 30% услуг тестирования и лечения и 60%
программ для достижения способствующих социальных факторов 
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реализовывались организациями сообщества. Мобилизовать
дополнительные источники финансирования, чтобы расширить
применение доказавших себя новых решений, особенно через модели
социального заказа.

3.3 Продвигать модели всеобщего охвата услугами здравоохранения
(ВОУЗ), в которых приоритетное внимание уделяется охвату
наиболее маргинализированных групп.  Обеспечить, чтобы
профилактика, тестирование и лечение ВИЧ, включая для ключевых
групп населения и людей в ситуации уязвимости, были включены в
национальные пакеты услуг здравоохранения. Обеспечить, чтобы
системы общественного здравоохранения признавали и
финансировали ответные меры сообщества как центральные
элементы систем здравоохранения и социальной помощи и
обеспечивали перенаправление к ним.

3.4 Усилить интеграцию и связи между услугами по ВИЧ и по
туберкулезу, вирусному гепатиту, сексуальному и репродуктивному
здоровью и правам в этой сфере, психическому здоровью, здоровьем
ЛГБТИК людей и снижения вреда. Услуги по сексуальному и
репродуктивному здоровью следует полностью финансировать и
организовать вокруг потребностей людей, живущих с ВИЧ, ключевых
групп населения и людей в ситуации уязвимости. Ответные меры
должны быть основаны на фактических данных и касаться таких
вопросов, как рак шейки матки, вирус папилломы человека и
проявления туберкулеза и малярии с учётом пола и возраста.

3.5 Внедрить согласованный общегосударственный ответ. Все
государственные департаменты и администрации играют важную
роль в реагировании на ВИЧ, не только через равный доступ к
услугам здравоохранения, но также путём поддержки и обеспечения
социальной защиты, жилья, занятости, образования и доступа к пище
и чистой воде для ключевых групп населения, людей, живущих с ВИЧ,
и людей в ситуации уязвимости, включая с помощью программы
денежных переводов.
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3.6 Устранить барьеры интеллектуальной собственности для
справедливого распределения вакцин от COVID-19. Обеспечить
быстрое предоставление вакцин всем тем, кто в них нуждается,
включая людей, живущих с ВИЧ, и наиболее пострадавших.

3.7 Использовать выводы, сделанные по опыту COVID-19. Вкладывать в
новые системы для профилактики, тестирования и лечения ВИЧ, такие
как универсальные и доступные удалённые точки предоставления
услуг; услуги цифрового здравоохранения, включая онлайн/
виртуальные медицинские консультации; и децентрализованные
рецепты на много месяцев, включая Опиоидную Заместительную
Терапию для приёма на дому (ОЗТ) для людей, которые потребляют
наркотики. 

3.8 Финансировать исследования и развитие лекарства и вакцины от
ВИЧ, а также новых инструментов для тестирования, лечения и
профилактики, и вкладывать в программные новшества. К ним
относятся самотестирование, инъекционное лечение и другие
медицинские технологии, а также работа над социальными
инструментами. Обеспечивать низкобарьерный доступ для всех
людей, живущих с ВИЧ, к бесплатному антиретровирусному лечению. 

3.9 Использовать гибкость Соглашения о торговых аспектах прав
интеллектуальной собственности (TRIPS), включая вмешательства,
такие как возражения против патентов и принудительное
лицензирование, и оптимизировать добровольное лицензирование и
механизмы обмена технологии для достижения целей общественного
здравоохранения. Содействовать конкуренции генериков, ускоряя
выход на рынок новых медицинских технологий для профилактики и
лечения ВИЧ, туберкулеза и гепатита, и создавая системы для
передачи технологий между странами, чтобы жизненно-важные
товары для здоровья стали глобальными общественными благами и
были быстро доступными для тех, кому они нужны. 

3.10 Улучшить национальную мобилизацию ресурсов с помощью
системы прогрессивного налогообложения, которая включает
налоги на финансовые операции и другие налоговые механизмы, а
также прекращение корпоративных налоговых злоупотреблений,
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 уклонения и ухода от уплаты налогов, которые истощают ключевые
ресурсы для преодоления неравенства в сфере здравоохранения,
равенства женщин и мужчин и людей разных рас.

МЫ ПРИЗЫВАЕМ К ПОДОТЧЁТНОСТИ4.
Чтобы Политическая Декларация 2021 года не осталась словами на
бумаге, Страны-участницы должны согласиться напоминать друг другу о
взятых на себя обязательствах – и отчитываться о их выполнении перед
гражданским обществом. Этого можно достичь путём открытого
сотрудничества, которое предусматривает, что гражданское общество –
включая ключевые группы населения и люди в ситуации уязвимости –
имеет в этой сфере равные с правительством полномочия. Для чёткой
системы подотчётности необходимо согласие по стандартам измерений,
по прозрачности и по информированию о результатах.

Чтобы обеспечить подотчётность Стран-участниц за продвижение к
достижению поставленных на 2025 год целей и целей Повестки дня
развития до 2030 года, Политическая Декларация должна
предусмотреть следующие пункты:

4.1 Продвигатьсильные, сосредоточенные партнёрства,
межотраслевое сотрудничество, межкультурные подходы и
согласованность между всеми заинтересованными сторонами в
глобальном ответе на СПИД. Правительство, гражданское общество
и бизнес-сектор на всех уровнях должны согласовать стратегические
процессы и усиливать сотрудничество, чтобы максимально
использовать и взаимно усилить их вклад в ликвидацию СПИДа.

4.2 Защищать и расширять пространство для гражданского
общества, чтобы иметь возможность работать в среде,
способствующей соблюдению прав человека.

4.3 Создать механизмы для обеспечения того, что Страны-участницы
выполняют взятые на себя обязательства. Мониторинг и оценка,
включая со стороны сообществ, необходимо надлежащим образом
обеспечивать ресурсами и внедрять. Данные необходимо
публиковать, включая данные по выделенным средствам, чтобы
обеспечить полную прозрачность расходов на прекращение
эпидемии СПИДа всеми заинтересованными сторонами по всему
миру.


