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ИНФОРМАЦИЯ ВОЗ

Всемирный день борьбы со СПИДом 2022 г.

«Лакмусовая бумажка» для определения возможности элиминации – дети и ключевые 
группы населения

ВОЗ рекомендует сконцентрировать внима­
ние на тех группах населения, которые остались 
в  стороне от глобальных усилий по борьбе с ВИЧ 
и СПИДом. Лишь 52% детей с ВИЧ-инфекцией про­
ходят жизненно необходимый курс лечения. Если 
мы сможем добиться прогресса в  прекращении 
новых случаев инфицирования среди детей и  обе­

спечим, чтобы все получали качественные анти­
ретровирусные препараты, у нас появятся большие 
надежды, и  мы сможем укрепить приверженность 
делу ликвидации СПИДа среди всех групп населе­
ния к 2030 г.

Источник: https://www.who.int/ru/campaigns/
world-aids-day/2022


