
Что делать? Мы все умрем?
Спойлер, нет! Умрем, но точно не от ВИЧ.

ВИЧ 37 700 000

1 500 000

1 528 300
случаев в мире

новых случаев  в мире за год

случаев в России

ВИЧ-инфекция—заболе-
вание, вызванное Виру-
сом Иммунодефицита 
Человека. 
(полностью купируется)

СПИД-Синдром Приобре-
тенного ИммуноДифици-
та–конечная стадия тече-
ния ВИЧ-инфекции.
(не излечимо и не купи-
руется)

Как изменились способы «лечения» ВИЧ и СПИД
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1997 2007 2014

Начало эры антивирус-
ной терапии. Регистра-
ция нового препарата, 
которые многие годы 
входил в клинические 
рекомендации по ле-
чению пациентов, но 
выяснмлось, что вирус 
способен спонтанно 
мутировать в организ-
ме и быстро приобре-
тать к препорату имму-
нитет.

Ученые поняли, что 
одной таблетки недо-
статочно: они стали 
разрабатывать комби-
нации различных пре-
паратов.Новое лекар-
ство (Нуклеозидные 
Ингибиторы Обратной 
Т) стало мешать 
вирусу переносить 
гены из РНК в ДНК. 

Выяснилось, что 
лекарств группы 
НИОТ – недостаточно. 
Появился еще один 
класс антивирусных 
препаратов, они так 
же мешают размноже-
нию вируса. Выясни-
лось, что сочетание 
лекарств прекращают 
размножение вируса в 
организме.

ВИЧ стал контролиру-
емой хронической ин-
фекцией, а люди, ко-
торые получают ле-
карства перестают 
умирать от СПИДа. 
Вирусная нагрузка у 
людей, принимающих 
антиретровирусную 
терапию, снижена до 
неопределяемого 
уровня.

Появился новый класс 
препоратаов – инги-
биторы интегразы, 
которые блокируют 
внедрение ВИЧ и ДНК 
клетки хозяина. В на-
стоящее время этот 
класс насчитывает 
пять различных пре-
паратов.

Масштабное прием-
нение АРВТ помогло 
предотвратить 
7,8 млн. смертей.

2021
Перед учеными ставится новая задача―придумать лекарство, 
которое полностью освобождало бы от заболевания. Ожида-
ется появление инъекционных лекарств, которые заменят 
ежедневное употребление таблеток до 1–2 раз в месяц.

Целоваться

Есть с одной тарелки

Купаться 
в одном водоёме

Обниматься
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МОЖНО

МОЖНО

МОЖНО
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