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Данная презентация поддерживается компанией Janssen, Фармацевтическим подразделением 
ООО «Джонсон & Джонсон». Мнения, высказанные на слайдах и в выступлении, 
отражают точку зрения лектора, которая не обязательно отражает точку зрения компании Janssen.  

 

Представлена только информация в рамках зарегистрированных в РФ показаний. 
Janssen не рекомендует применять свои лекарственные препараты способами, 
отличными от описываемых в инструкции по медицинскому применению.  

 

Перед назначением лекарственных препаратов, пожалуйста, ознакомьтесь с инструкциями 
по медицинскому применению. Полные инструкции по медицинскому применению доступны 
по запросу.  

 

Данная информация предназначена для медицинских и фармацевтических работников. 
Последующее распространение – исключительно с согласия лектора.  

 

Настоящим лектор подтверждает, что он(а) получает гонорары за консультационные услуги 
в области научной и педагогической деятельности (образовательные услуги, научные статьи, 
участие в экспертных советах, участие в исследованиях и др.) от следующих компаний: Janssen 



FTC – эмтрицитабин, RPV – рилпивирин,TDF – тенофовир дизопроксил фумарат 

Адаптировано из: EACS 9.1 guidelines 2018. Электронный ресурс: http://www.eacsociety.org/files/2018_guidelines-9.1-english.pdf, дата доступа 08.07.2019 

Женщины, получающие RPV/TDF/FTC, 
могут также принимать оральные контрацептивы, поскольку клинически 

значимых лекарственных взаимодействий между этими препаратами 
не зарегистрировано 



FTC – эмтрицитабин, RPV – рилпивирин,TDF – тенофовир дизопроксил фумарат, АРВП – антиретровирусные препараты 
* клинические последствия маловероятны, поскольку гормон вводится в виде разовой дозы 
Адаптировано из: EACS 9.1 guidelines 2018. Электронный ресурс: http://www.eacsociety.org/files/2018_guidelines-9.1-english.pdf, дата доступа 08.07.2019 

Взаимодействие АРВП с контрацептивами и препаратами 
гормонозаместительной терапии 

RPV FTC TDF 
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Дезогестрел (КОК) ↔ ↔ ↔ 

Дезогестрел (ТТП) ↔ ↔ ↔ 

Дроспиренон (КОК) ↔ ↔ ↔ 

Этоногестрел (ИП) ↔ ↔ ↔ 

Этоногестрел (ВК) ↔ ↔ ↔ 

Гестоден (КОК) ↔ ↔ ↔ 

Левоноргестрел (КОК) ↔ ↔ ↔ 

Левоноргестрел (ИП) ↔ ↔ ↔ 

Левоноргестрел (ТТП) ↔ ↔ ↔ 

Левоноргестрел (ВПС) ↔ ↔ ↔ 

Медроксипрогестерон (ИТП) ↔ ↔ ↔ 

Норэлгестромин (ТП) ↔ ↔ ↔ 

Норэтистерон (КОК) ↓11% ↔ ↔ 

Норэтистерон (ИТП) ↔ ↔ ↔ 

Норэтистерон (ТТП) ↔ ↔ ↔ 

Норгестимат (КОК) ↔ ↔ ↔ 

Норгестрел (КОК) ↔ ↔ ↔ 

Д
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 Левоноргестрел (ЭК) ↔ ↔ ↔ 

Мифепристон E* ↔ ↔ 

Улипристал ↔ ↔ ↔ 

Виды контрацептивов: КОК - комбинированный оральный контрацептив, 

ЭК - экстренная контрацепция. ИП - имплант. ВПС - внутриматочное 

противозачаточное средство. ИТП - инъекции, содержащие только 

прогестин, ТТЛ - таблетки, содержащие только прогестин, 

ТП - трансдермальный пластырь. ВК - вагинальное кольцо 

вероятно взаимодействие небольшой интенсивности. 

Дополнительных действий, наблюдения или изменения 

дозировки не требуется 

Цветовые обозначения 

клинически значимых взаимодействий не ожидается 

возможно увеличение воздействия гормона 

возможно увеличение воздействия АРВ-препарата 

Условные обозначения 

без значимых 

взаимодействий 

возможно снижение воздействия гормона 

↑ 

↓ 

↔ 
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FTC – эмтрицитабин, RPV – рилпивирин,TDF – тенофовир дизопроксил фумарат, АРВТ/АРТ – антиретровирусная терапия, ВН – вирусная нагрузка,  ИП – 
ингибиторы протеазы, ННИОТ – ненуклеозидные ингибиторы обратной транскриптазы,  РГЧ – реакция гиперчувствительности 

 Электронный ресурс: http://rushiv.ru/kids-and-hiv/pregnant/klinicheskie-rekomendatsii-vich-infektsiya-profilaktika-perinatalnoj-peredachi-virusa-immunodefitsita-
cheloveka/, дата доступа 05.07.19 

При выборе препаратов у 

беременных рекомендуется 

отдавать предпочтение 

препаратам с фиксированными 

комбинациями доз, т.к. 

уменьшение лекарственной 

нагрузки способствует 

повышению приверженности АРТ 

– Клинические рекомендации 

ВИЧ-инфекция: Профилактика 

перинатальной передачи вируса 

иммунодефицита человека 



FTC – эмтрицитабин, HIV RNA – РНК ВИЧ – рибонуклеиновая кислота ВИЧ, NRTI – НИОТ – нуклеозидные ингибиторы обратной транскриптазы,  PPIs – ИП 
- ингибиторы протеазы, RPV – рилпивирин, TDF – тенофовир дизопроксил фумарат, ВИЧ – вирус иммунодефицита человека 

Электронный ресурс:  https://aidsinfo.nih.gov/guidelines, дата доступа 16.07.19.   

Инструкция по медицинскому применению лекарственного препарата Эвиплера, ЛП-002324,  

Эвиплера – комбинированный препарат с фиксированной комбинацией доз рилпивирина, 

тенофовира и эмтрицитабина 

https://aidsinfo.nih.gov/guidelines


 ATV/r – атазанавир, бустированный ритонавиром, DRV/r – дарунавир, бустированный ритонавиром, DTG – долутегравир, EFV – эфавиренз, NVP – 
невирапин, RPV – рилпивирин, АРТ – антиретровирусная терапия, ИП/р – ингибиторы протеазы, бустированные ритонавиром 

Адаптировано из: EACS 9.1 guidelines 2018. Электронный ресурс: http://www.eacsociety.org/files/2018_guidelines-9.1-english.pdf, дата доступа 08.07.2019 

Если в схему входит RAL, DTG, RPV или DRV/r: можно продолжать 

Из ИП/р предпочтительным препаратом является ATV/r 

EFV является подходящей альтернативой для беременных женщин, которым необходимо начать лечение. 

Возможно продолжение использования EFV, если применение было начато до беременности  

NVP не назначается, если он не входил в схему ранее, но если лечение этим препаратом было начато перед 

беременностью, то его можно продолжать 

Схемы АРТ во время беременности 



РНК ВИЧ < 50 коп/мл РНК ВИЧ 50-400 коп/мл РНК ВИЧ > 400 коп/мл 

< 50 коп/мл 

70% 
50-400 коп/мл 

20% 

> 400 

коп/мл 

10% 

ВИЧ – вирус иммунодефицита человека, РНК – рибонуклеиновая кислота 
Tran A.H. et al, Pharmacokinetics of Rilpivirine in HIV-Infected Pregnant Women, J Acquir Immune Defic Syndr, 2016, Vol 72 No 3 



РНК ВИЧ < 50 коп/мл РНК ВИЧ 50-400 коп/мл РНК ВИЧ > 400 коп/мл 

Не инфицированы 

83% 

10% 

7% 

ВИЧ – вирус иммунодефицита человека, РНК – рибонуклеиновая кислота 
Tran A.H. et al, Pharmacokinetics of Rilpivirine in HIV-Infected Pregnant Women, J Acquir Immune Defic Syndr, 2016, Vol 72 No 3 

Статус не определен 

Статус на 

рассмотрении 



4,7% 

3,6% 

3,2% 

3,1% 

3,0% 

2,9% 

2,8% 

2,8% 

2,6% 

2,4% 

2,4% 

2,4% 

2,2% 

2% 

1,3% 

0% 1% 2% 3% 4% 5% 6% 7% 8%

Диданозин (427) 

Долутегравир (307) 

Зидовудин (4196) 

Дарунавир (524) 

Лавимудин (5132) 

Абакавир (1228) 

Ралтегравир (327) 

Невирапин (1153) 

Ставудин (811) 

Эмтрицитабин (3158) 

Эфавиренз (1061) 

Тенофовир (3851) 

Атазанавир (1328) 

Лопинавир (1424) 

Рилпивирин (392) 

FTC – эмтрицитабин, RPV – рилпивирин, TDF – тенофовир дизопроксил фумарат 

THE ANTIRETROVIRAL PREGNANCY REGISTRY INTERIM REPORT 1 JANUARY 1989 THROUGH 31 JANUARY 2019 (expiration: 6 months after issue). 
Электронный ресурс: http://www.Apregistry.Com/forms/interim_report.Pdf, дата доступа 16.07.2019 

MACDP = 2,72 

Частота врожденных 

дефектов, % (95% ДИ) 

MACDP (Metropolitan Atlanta 

Congenital Defects Program) 

– сравнительная частота 

http://www.apregistry.com/forms/interim_report.pdf


Инструкция по медицинскому применению лекарственного препарата Эвиплера, ЛП-002324 

Применение при беременности и в период грудного 
вскармливания 
Препарат Эвиплера не должен использоваться во время 
беременности, за исключением случаев, когда потенциальная 
польза от лечения для матери превышает возможный риск для 
плода. 
 



FTC – эмтрицитабин, RPV – рилпивирин,TDF – тенофовир дизопроксил фумарат, АРВП – антиретровирусных препаратов 

* клинические последствия маловероятны, поскольку гормон вводится в виде разовой дозы 

Адаптировано из: EACS 9.1 guidelines 2018. Электронный ресурс: http://www.eacsociety.org/files/2018_guidelines-9.1-english.pdf, дата доступа 08.07.2019. 
Электронный ресурс: http://rushiv.ru/kids-and-hiv/pregnant/klinicheskie-rekomendatsii-vich-infektsiya-profilaktika-perinatalnoj-peredachi-virusa-immunodefitsita-
cheloveka/, дата доступа 05.07.19  


