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Раздел II проекта Стратегии  
развития здравоохранения  

Российской Федерации  

на долгосрочный период 2015 – 2030 гг. 

 

В результате проводимых в последние годы 
мероприятий по совершенствованию 
здравоохранения в Российской Федерации 
отмечается улучшение демографической 
ситуации, отражающее устойчивую 
положительную тенденцию к снижению 
материнской и младенческой смертности и 
смертности населения по всем основным 
группам заболеваний и увеличению 
продолжительности жизни.  



Вклад отдельных возрастных групп в общую 

смертность населения в  2006—2014 гг. 

 

Источник: http://www.zdrav.ru/articles/4293654615-qqess7-analiz-prichin-smertnosti-vrossiyskoy-

federatsii?utm_source=letternews&ustp=F&utm_medium=letter&utm_campaign=letternews_Zdrav_1801

2017_weekly_readers_43280 
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Здравоохранение в России. 2015: стат.сб./Росстат. - М.,2015. 

ЕСТЕСТВЕННОЕ ДВИЖЕНИЕ НАСЕЛЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ ЗА 2013 ГОД, СТАТИСТИЧЕСКИЙ БЮЛЛЕТЕНЬ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ГОСУДАРСТВЕННОЙ СТАТИСТИКИ, 

М, 2014. ИСТОЧНИК: HTTP://WWW.YAPRIVIT.RU/INFECTIONS/ZABOLEVAEMOST-V-MIRE/ 

Смертность от различных причин в 2013 году 



Тревожная динамика  

Доля ВИЧ-инфекции среди причин 

смерти в категории «от инфекционных и 

паразитарных заболеваний» превысила 

30% и занимает 2 место после 

туберкулеза 

10 лет назад указанная доля не 

превышала 10%  



Доля умерших от ВИЧ-инфекции (коды МКБ В20-В24) 

из умерших лиц, состоявших на Д-учете,  

в 2009-2015 гг. (РФ, данные формы №61)  
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Учет статистики смертности, в том числе  

от ВИЧ-инфекции 

 
 Федеральный  закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об  основах охраны здоровья 

граждан», 

 Приказ МЗ РФ от 6 июня 2013 г. № 354н «О порядке проведения патолого-
анатомических вскрытий», 

 Приказ МЗиСР РФ от 12 мая 2010 г. № 346н «Об утверждении Порядка организации и 
производства судебно-медицинских экспертиз в государственных судебно-
экспертных учреждениях Российской Федерации», 

 Приказ МЗиСР РФ от 26 декабря 2008 г. N 782н «Об утверждении и порядке ведения 
медицинской документации, удостоверяющей случаи рождения и смерти», 

 Приказ МЗиСР РФ от 17 марта 2006 г. № 166 «Об утверждении инструкции по 
заполнению годовой формы федерального государственного статистического 
наблюдения № 61 «Сведения о контингентах больных ВИЧ-инфекцией»,  

 Руководство по кодированию причин смерти. – М.: ЦНИИОИЗ, 2008, 

 Патологоанатомическая диагностика ВИЧ-ассоциированных инфекций / Пархоменко 
Ю.Г., Зюзя Ю.Р. Методические рекомендации. ФГБУ «НИИ морфологии человека» 
РАМН,  М., 2012. 

 



КАКИЕ ПОКАЗАТЕЛИ 

ЯВЛЯЮТСЯ КЛЮЧЕВЫМИ 

ДЛЯ ОЦЕНКИ 

ПРОТИВОДЕЙСТВИЯ 

ЭПИДЕМИИ                     

ВИЧ-ИНФЕКЦИИ? 



Распоряжение Правительства Российской Федерации от 20 октября 2016 г. № 2203-р 

Целью Стратегии является предупреждение 

развития эпидемии, связанной с распространением 

ВИЧ-инфекции на территории Российской 

Федерации, путем снижения числа новых случаев 

заражения ВИЧ-инфекцией среди населения и 

снижения смертности от СПИДа.  

Государственная стратегия противодействия 
распространению ВИЧ-инфекции в Российской 

Федерации на период до 2020 года и 
дальнейшую перспективу 



Смерть от ВИЧ-инфекции – когда причина 

смерти кодируется по МКБ: В20-В24 (с 

указанием вторичного заболевания) 

Смерть от СПИДа – когда вторичное 

заболевание относится к списку, 

указанному в приказе МЗиСР от 17.03.2006 

№ 166  

Cмерть от ВИЧ-инфекции и СПИДа 



Международная практика – критерии 

СПИДа по классификации ВОЗ, 2006 

WHO CASE DEFINITIONS OF HIV FOR SURVEILLANCE 

AND REVISED CLINICAL STAGING AND 

IMMUNOLOGICAL CLASSIFICATION OF HIV-RELATED 

DISEASE IN ADULTS AND CHILDREN 

 

 

 http://www.who.int/hiv/pub/guidelines/HIVstaging.pdf 



Самые частые причины смерти 

(СПИД) в поздних стадиях  

ВИЧ-инфекции (4Б, 4В) (РФ, 2015) 

Прогрессирование туберкулеза 

Пневмония (пневмоцистная, ЦМВ, кандидозная) 

Синдром истощения 

Токсоплазмоз головного мозга 



Самые частые «инфекционные»  

причины смерти больных  

ВИЧ-инфекцией (РФ, 2015) 

Прогрессирование туберкулеза 

Пневмония  

Менингит, менингоэнцефалит 



ВОПРОС 

Как разграничить, в каком случае пневмония или 

менингит (к примеру) относятся к смертям от 

ВИЧ-инфекции, а в каком – являются 

проявлением другой инфекционной патологии, 

приведшей к смерти больного? 

Необходимы четкие критерии! 



Что может помочь в 
правильной диагностике 

причины смерти? 

Правильно проведенная 
и оформленная 

аутопсия! 



Как узнать причину смерти? 

Заключение о причине смерти и 

диагнозе заболевания по результатам 

патолого-анатомического вскрытия 

отражается в учетной форме N 106/у-

08 "Медицинское свидетельство о 

смерти" 

Приказ МЗ РФ от 6 июня 2013 г. № 354н «О порядке проведения патолого-анатомических вскрытий» 



Текущие проблемы и негативные 

стереотипы  

У ВИЧ-инфицированного смерть - как 
правило от ВИЧ-инфекции ?? 

Зачем «вскрывать», можно просто указать 
причиной смерти ВИЧ-инфекцию ?? 

ВИЧ-инфекции нет, причина смерти – 
всегда инфекционное заболевание ?? 



____? 



_______________ 
__________________??? 

!!!_______________________ 



Общие принципы посмертной 

диагностики (ВИЧ-инфекция) 

ЛКК (КИЛИ) в медорганизации  при расхождении диагноза 

Согласование окончательного диагноза со специалистами 
центра СПИД 

Диагностика оппортунистических инфекций и других 
вторичных заболеваний при аутопсии 

Диагностика иммунодефицитного состояния при аутопсии 

Установление ВИЧ-статуса (диагноза) 



0,0

20,0

40,0

60,0

80,0

100,0

120,0

140,0

160,0

РФ СФО Иркутская о. 

18,9 

31,9 

56,6 
68,5 

138,6 
148,4 

Заболеваемость и смертность  

(ВИЧ-инфекция) в РФ, СФО и Иркутской 

области (2015 г) 

Смертность 

заболеваемость 
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Некоторые показатели ситуации по ВИЧ-

инфекции в РФ, СФО и Иркутской области  

(2015 г) 

Постановка на Д-учет 

из числа выявленных, % 

Процент охвата АРВТ 

диспансерной группы 

за год 
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Некоторые показатели структуры 

смертности по РФ, СФО и Иркутской 

области (2015 гг) 

Доля умерших от ВИЧ-

инфекции из всех умерших на 

Д-учете 

Доля умерших от СПИДа из 

умерших от ВИЧ-инфекции 

доля умерших от СПИДа из 

всех умерших 
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Некоторые показатели летальности  

по РФ, СФО и Иркутской области  

(2015 г) 

летальность из 

находившихся на Д-

учете 
летальность из 

получавших АРВТ 

летальность из не 

получавших АРВТ 
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Летальность из получавших АРВТ за год в РФ, 

% (2013-2015 гг) 
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АРВТ  влияет на смертность от СПИДа 



Cмерть от ВИЧ-инфекции и СПИДа 



Что влияет на учет причин смерти?  

Принцип 80-80-80. 
 

Около 80% умерших с ВИЧ-инфекцией 
подвергаются аутопсии 

Около 80% умерших от ВИЧ-инфекции 
умирают от проявлений заболеваний, 

относящихся к СПИДу 

Около 80% умерших от СПИДа умирают от 
туберкулеза как ведущего вторичного 

заболевания 



Характеристики критерия «Смерть от СПИДа» 

 Является критерием Государственной стратегии 

противодействия распространению ВИЧ-инфекции в 

Российской Федерации 

 Отражает влияние ВИЧ-инфекции на показатели 

смертности и летальности 

 Включает международно признанный перечень 

конкретных вторичных заболеваний с четкими 

методиками их верификации 

 Имеет правовую основу в РФ (приказ МЗиСР РФ от 

17.03.2006 №166) 

 Избегает двоякого толкования   

 



Предлагаются показатели для оценки 

Летальность от СПИДа в 

диспансерной группе 

Доля умерших от ТБ из умерших 

от СПИДа 

Доля умерших от СПИДа из 

получавших АРВТ 

 

 



Стратегия направления усилий 

Летальность от СПИДа в группе 
получавших АРВТ 

Летальность от СПИДа в 
диспансерной группе 

Смертность от СПИДа 



Кто хочет многого достигнуть, 

должен ставить высокие 

требования. 
 

Иоганн Вольфганг Гёте 



СПАСИБО    

ЗА  ВНИМАНИЕ! 

rovlad@inbox.ru 


