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HIV este un retrovirus din familia Lentivirinae, caracterizat prin dezordini
imunologice multiple, cu perioada lungd de latenta, ducand la infectii oportuniste,
malignizari si deces. De fapt, acest termen denumeste doud virusuri inrudite, din
categoria retrovirusurilor, HIV-1 si HIV-2, care cauzeazd la om sindromul
imunodeficientei dobandite (SIDA).'

SIDA (SINDROMUL IMUNODEFICIENTEI DOBANDITE) este o
afectiune a sistemului imunitar, caracterizat prin infectii oportuniste, neoplasme si
disfunctii neurologice si deces®. Sindromul de imunodeficientd dobanditi (AIDS - in
limba englezd - Acquired Immunodeficiency Syndrom) este ultima faza a evolutiei
infectiei cu virusul imunodeficientei umane (HIV- Human Immunodeficiency Virus).

MODALITATI DE TRANSMITERE
Maladia HIV/SIDA se transmite prin®”:
#  contact sexual (hetero- sau homo-sexuali), neprotejat (fara prezervativ)
cu o persoana infectata;
#  transmitere de la mama la fat, Tnainte, in timpul si dupa nastere (prin
alaptare la san);
# in timpul unei interventii chirurgicale sau stomatologice, la cosmetica
sau la frizerie, prin tatuare, daca instrumentarul nu a fost sterilizat corespunzator;
#  consum de droguri injectabile cu ac sau seringa folositd de catre o
persoad infectata,
#  prin sange (transfuzie de la un donator infectat cu HIV sau contactul
neprotejat cu o persoana ranita seropozitiva).

HIV/SIDA nu se transmite prin:
#  contact zilnic: sarut, Tmbratisare, strangere de mana;
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#  folosirea comuna de obiecte, alimente sau apa.


http://ro.wikipedia.org/wiki/HIV2
http://ro.wikipedia.org/wiki/SIDA

FACTORI DE RISC?

e practicarea de sex neprotejat;

0 infectarea cu alta boald cu transmitere sexuald, cum ar fi sifilis, herpes,
chlamydia, gonorrhoea, vaginita bacteriana;

o folosirea in comun de ace, seringi si alte echipamente sau droguri
contaminate;

o administrarea de injectii nesigure, transfuzii de sange, proceduri
medicale ce implica taiere sau intepare nesterila;

o raniri accidentale cu ace, inclusiv printre personalul sanitar.

DIAGNOSTIC*?

Diagnosticul HIV/SIDA se pune cu ajutorul metodelor de laborator de
depistare si de confirmare, prin teste ELISA si WESTERN — BLOT. Daca exista in
organism anticorpi specifici HIV, diagnosticul este pozitiv.

Absenta anticorpilor specifici HIV inseamna nu numai absenta infectiei, ci si
posibilitatea de a te afla in perioada de fereastrd imunologicd. Din aceasta cauza
testele de confirmare a infectiei devin relevante la 3 — 6 luni de la infectare.

Semnele infectiei cu HIV sunt: scaderea inexplicabild in greutate (cu peste
10%), febra inexplicabild (cu duratd mai mare de o luna), diaree cronica inexplicabila,
zona zoster, afte bucale, crestere persistentd (mai mult de trei luni) a ganglionilor
limfatici in diferite regiuni ale corpului, infectii repetate in sfera ORL, infectii
pulmonare (inclusiv tuberculoza), anemie, tulburari nervoase.

TRATAMENT™*

HIV poate fi suprimat prin combinarea terapiei antiretrovirale (ART),
reprezentatd de trei sau mai multe medicamente antiretrovirale (ARV). Aceasta nu
vindeca boala, ci doar controleaza replicarea virald si permite intarirea sistemului
imun in lupta cu boala.

MODALITATI DE PREVENTIE A HIV/SIDA includ®*:

1. Utilizarea prezervativelor poate preveni infectiile cu transmitere
sexuald, inclusiv HIV, in proportie de peste 85%.

2. Testarea si consilierea pentru HIV si alte boli cu transmitere sexuala
se recomanda tuturor persoanelor la risc pentru a avea informatii despre infectie si a
accesa serviciile de preventie si tratament fara intarziere.

3. Pre-expunerea profilactica (PrEP) pentru partenerii HIV-negativi.
Studiile in randul cuplurilor serodiscordante au demonstrat cd medicamentele
antiretrovirale luate de partenerul HIV-negativ poate fi eficace in prevenirea
achizitionarea de la partenerul HIV-pozitiv. Acest lucru este cunoscut sub numele de
profilaxie pre-expunere (PrEP).



4. Profilaxia post-expunere pentru HIV (PEP) este utilizarea
medicamentelor ARV la 72 ore de la expunerea la HIV pentru a preveni infectia.
Metoda este recomandata personalului sanitar care pot avea leziuni prin intepare cu
acul. PEP include: consiliere, prim ajutor, testare HIV si, depinzind de nivelul
riscului, administrareca la 28 zile de medicamente antiretrovirale cu urmarire
ulterioara.

5. Circumcizia masculina reduce riscul infectarii barbatilor heterosexuali
cu HIV cu 60%.

6. Eliminarea trasmiterii de la mama seropozitiva la fat a HIV. Fara
interventii, rata transmiterii verticale a virusului este de 15 — 45%. Medicamentele
antiretrovirale date 1n stadiile in care infectia se poate produce pot preveni
transmiterea.

7. Terapia antiretrovirala (ART). Studiile au confirmat ca terapia
antiretrovirala la o persoana seropozitiva reduce riscul infectarii partenerului sexual
cu 96%.

8. Reducerea daunelor pentru utilizatorii de droguri injectabile. Prin
utilizarea de echipamente injectabile sterile (inclusiv ace si seringi pentru fiecare
injectie), acestia se pot proteja impotriva infectiei cu HIV. Prevenirea si tratamentul
HIV include: tratamentul dependenteide droguri, testarea HIV si consilierea,
tratamentul HIV si ingrijirea, accesul la prezervative si managementul bolilor cu
transmitere sexuala, tuberculoza si hepatita virala.

HIV/SIDA PE PLAN MONDIAL>*”:

v' Primele descrieri clinice ale HIV/SIDA au aparut la Viena in 1872 si la
Napoli in 1882.

v 1932 este considerat anul aparitiei infectiei cu HIV, originara din Africa.

v In Europa, cel mai vechi caz a fost semnalat in Anglia, in 1959, iar in
Africa, in 1970.

v 1978: Este descrisda simptomatologia bolii la homosexuali din SUA si
Suedia si heterosexuali din Tanzania s1 Haiti, care va fi numita mai tarziu SIDA.

v 1981: CDC (Centrul pentru Controlul Bolilor) publicd primul
raport despre cazuri de pneumonie cu pneumocystis carinii si sarcomul lui Kaposi.
In Franta sunt diagnosticate 17 cazuri ale aceleiasi maladii necunoscute.

v' 1982: Boala este denumitd SIDA.

v 1983: Dr. Luc Montagnier a izolat in ganglionii limfatici virusul
imunodeficientei umane (HIV1), pe care-1 numeste "virus asociat limfadenopatiei
(LAV- Lymphadenopathy Associated Virus)".

v 1984: A "Precautiile Universale", un ghid de norme elementare
antiepidemice. Robert Gallo anunta descoperirea virusului ce cauzeaza SIDA, HTLV-
[T (Human T-cell Lymphotropic Virus type I1I).



v 1985: In Atlanta, Georgia, are loc prima conferinti internationald privind
SIDA.

v 1986: in Africa de Vest a fost descoperit virusul HIV2.

v 1987: AZT este aprobat ca primul medicament Tmpotriva SIDA, numit si
Zidovudina.

v 1988: 1 decembric a fost aleasd Ziua Mondialid de Luptd Impotriva
HIV/SIDA.

v 1991: Incepe monitorizarea OMS, prin "Recomandiri metodice de
supraveghere epidemiologica a infectiei HIV/SIDA generatia a doua".

v 1992: Primele rapoarte de terapie anti-virala combinata.

v 1993: Sunt revizuite definitiile cazurilor, astfel incat sa includa
manifestari specifice femeilor.

v 1994: AZT este administrat femeilor gravide pentru a preveni
transmiterea infectiei la fat.

v 1995: Este aprobat primul inhibitor proteazic. Conform OMS, erau
inregistrati la nivel mondial 18 milioane de adulti si 1,5 milioane de copii infectati cu
virusul HIV si 4,5 milioane cazuri de SIDA In Europa, 1n acelasi an, existau 153.856
cazuri de SIDA la adulti s1 5.889 cazuri la copii.

v 1996: Regimurile triplu combinate reduc prezenta virala sub pragul
detectabil, timp de cel putin 6 luni.

v 1998: 0 noud posibilitate de triterapie este anuntatd la conferinta
mondiala de la Geneva.

4 2000: conform OMS, numarul cazurilor de HIV a fost de 34,7 milioane
de adulti (47% au fost femei) si 1,4 milioane de copii si s-au Inregistrat 2,8 milioane
de decese prin SIDA.

v' 2001: prima sesiune speciald asupra SIDA a Natiunilor Unite. S-au
inregistrat 5 milioane cazuri noi HIV si 3 milioane de decese prin SIDA.

v 2003: la sfarsitul anului s-au Inregistrat 35,7 milioane de cazuri de HIV
la adulti si 2,1 milioane cazuri la copii.

v 2005: numarul cazurilor de boald ajunge la 38 milioane (17,5 milioane
de femei) de adulfi, respectiv 2,3 milioane de copii. Numarul cazurilor noi a fost de
4,9 milioane si s-au nregistrat 3,1 milioane decese prin SIDA.

v 2007: 30 milioane de cazuri de infectie cu HIV la adulti (2,7 milioane
cazuri noi) si 3,2 milioane cazuri la copii, 2,7 milioane cazuri noi HIV si 2,1 milioane
decese datorate SIDA. Intre 1981 si 2007 au decedat 25 milioane de persoane datorita
bolii, care a devenit una din cele mai distructive pandemii din istorie.

v In 2008 existau 33,4 milioane de persoane cu HIV/SIDA, dintre care
31,3 milioane adulti (15,7 milioane femei; 2,7 milioane cazuri noi de boald) si 2,1
milioane copii. S-au Inregistrat 2 milioane de decese prin SIDA.



v Conform UNAIDS, aproximativ 2,2 milioane persoane aveau HIV in
Europa la sfarsitul anului 2009. Un numar mare de cazuri nu sunt niciodata raportate,
conform unui raport ECDC/OMS, nestiindu-se adevirata extindere a epidemiei. In
plus, sistemele de raportare variaza intre tari, faicand compararea dificila. Europa de
Est a inregistrat o crestere constanta a infectiei cu HIV din 2000, in mare parte
datoritd cresterii infectiilor cu transmitere sexuald si infectiilor consumatorilor de
droguri injectabile. Numarul cazurilor de SIDA a scazut usor in Europa de Vest si
regiuni.’

v Conform datelor Raportului UNAIDS de Supraveghere HIV/SIDA pe
2009 si Centrului European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor (ECDC) si
Oficiului OMS pentru Europa publicat in 20107:

- in Europa de Vest, au fost raportate 24.703 cazuri de HIV: 40% prin contact
heterosexual, 37% contact homosexual, 4% din injectarea de droguri; 28% au fost
femei si 10% cu varste Intre 15 — 24 ani. Incidenta infectiilor HIV a fost de 6.7%000
in 2009. Au fost raportate 4.361 cazuri de SIDA. Numarul de decese a scazut de la
3.229in 2004, 1a 1.083.

- pentru Europa Centralda, au fost raportate 1.612 cazuri de HIV: 34% prin
contact heterosexual, 44% contact homosexual, 9% din injectarea de droguri; 20% au
fost femei s1 17% cu varste intre 15 — 24 ani. Au fost raportate 404 cazuri de SIDA si
138 decese.

- pentru Europa de Est, au fost raportate 27.112 cazuri de HIV (fara Federatia
Rusa, cu aproximativ 58.500 cazuri noi de HIV si Ucraina, cu 16.241 infectii HIV):
51% prin contact heterosexual, 0.8% contact homosexual, 44% din injectarea de
droguri; 41% au fost femei si 14% intre 15 — 24 ani. Au fost raportate 1.803 cazuri si
76.000 decese prin SIDA.



Cazuri de infectie HIV/SIDA diagnosticate in &% _ g4
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ecoc *
|

27116
5.7

10.9%
26.3%

25%**
38%
4%
15.1%

EUROPE

http://ecdc.europa.eu/ro/publications/Publications/1106 COR Annual Report Director 2010.pdf

Status-ul Epidemiei Mondiale a SIDA, in 2009:

Total

Persoane infectate cu HIV in 2009

33,3 milioane

Cazuri noi cu HIV/SIDA

2,6 milioane

Decese prin SIDA in 2007

1.8 milioane

La sfarsitul anului 2010, pe glob, 34 milioane de persoane infectate cu HIV,
dintre care mai mult de doud treimi proveneau din Africa Sub-Sahariand. La nivel
mondial, 14.000 persoane se imbolndvesc de SIDA in fiecare zi.

« Conform datelor OMS, situatia persoanelor afectate de maladie in 2011 a fost:

Total

Adulti

Copii sub 15 ani

Persoane infectate cu HIV in 2011

34,2 milioane

30,7 milioane

3,4 milioane

Cazuri noi cu HIV/SIDA

2,5 milioane

2,2 milioane

330,000

Decese prin SIDA

1.7 milioane

1.5 milioane

230,000

8 milioane de persoane infectate din tarile subdezvoltate si in curs de
dezvoltare, au primit tratament antiretroviral la sfarsitul anului 2011, dintre care
562.000 copii. Pana in 2015, tinta este cresterea cifrei la 15 milioane sa primeasca

tratament specific bolii.’


http://ecdc.europa.eu/ro/publications/Publications/1106_COR_Annual_Report_Director_2010.pdf

HIV/SIDA IN ROMANIA™'*:

e 1984: Se publica primul articol despre sindromul imunodeficientei dobandite.

e 1985: Se depisteaza primele cazuri de infectie HIV/SIDA in Romania: 8 adulti
(4 politransfuzati; 2 hemodializati; 2 homosexuali) s12 copiit (unul de 12 ani,
hemofilic; unul de 13 ani cu thalasemie).

e 1990: Romania raporteazd 1094 cazuri de SIDA la copii, reprezentand 50% din
totalul de cazuri de SIDA din Europa. Ratifica la 25 septembrie Conventia OMS cu
privire la drepturile copilului din 1989. Se introduce testarea obligatorie a donatorilor
de sange in Romania.

e 1991: se stabileste metodologia de raportare a cazurilor de infectie cu HIV
conform definitiei de caz Bangui, ulterior OMS.

e 1998: Fisele de declarare si supraveghere pentru infectia cu HIV/SIDA la copil
si adult au fost actualizate in conformitate cu definitiile de caz CDC Atlanta (1993 la
adult si 1994 pentru copil).

e 1In 2001 erau inregistrate 7.700 cazuri de SIDA (6436 copii si 1334 adulti) si
2486 decese, pentru ca in 2003 numarul bolnavilor cu HIV/SIDA 1in viata la sfarsitul
anului sa fie de 10.239 (dintre care 4783 cazuri SIDA — 3.605 copii si 1.178 adulti) st
numarul de decese, de 3.657 cazuri.

e In 2004, numarul cazurilor de HIV si fie de 5599, iar al cazurilor de SIDA, de
4679 cazuri.

e In 2005, numirul mare de femei infectate cu HIV (aprox. 4.850 persoane cu
varste intre 15 si 49 de ani), majoritatea fiind infectate in perioada 1986-1990, face ca
prevenirea transmiterii HIV de la mama la fat sa fie o prioritate. La sfarsitul anului
2005, numarul cazurilor de HIV/SIDA era de 11.187 persoane (9.825 cazuri de
SIDA, dintre care 7.263 la copii 1 2.562 la adulti).

e Conform Raportului Compartimentului pentru Monitorizarea si Evaluarea
Infectiet HIV/SIDA in Romania, la sfarsitul lunii decembrie 2006, se inregistrau
16.877 cazuri cumulate HIV/SIDA. Dintre acestea, 10.264 erau cazuri SIDA (3.526
cazuri 1n viata la copii si 1.767 cazuri 1n viata la adulti), in timp ce 6.613 erau cazuri
de infectie HIV (4.488 copii si 2.125 adulti). Peste 50% din cazurile noi de HIV sunt
in randul tinerilor (15 — 29 de ani). Transmiterea sexuald este peste 78% din HIV, cea
verticala peste 5%, in timp ce tipul asociat consumului de droguri sub 2%.

Pe de alta parte, studiile au demonstrat ca, desi toti respondentii au auzit de
HIV/SIDA, doar 5.6% dintre femei si 2.7% dintre barbati au raspuns corect la
intrebarile indicator pentru cunostinte comprehensive despre HIV/SIDA.

o La 30 iunie 2007 se inregistrau 10.447 cazuri SIDA, dintre care 7411 la
copii si 3036 la adulti.



o In primele 3 luni ale anului 2010 erau inregistrate 16.299 cazuri
HIV/SIDA, dintre care 9.817 la copii 0 — 14 ani.

Conform datelor furnizate de Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr.
Matei Bals", in Romania, la 31.09.2009 se inregistrau in total 11619 cazuri de
SIDA." Dintre acestea 7799 de cazuri in randul copiilor si 3820 de cazuri in randul
adultilor. Numarul total al cazurilor de HIV era de 4489 dintre care 2003 copii si
2455 adulti.

MINISTERUL SANATATIL
INSTITUTUL NATIONAL DE BOLI INFECTIOASE "PROF.DR.MATEI BALS"
Compartimentul pentru Monitorizarea si Fvaluarea infectiei HIV/SIDA in Romania
DATE GENERALE LA 30 IUNIE 2010

TOTAL HIV/SIDA (CUMUILATIV 1985-2010) DIN CARE:

Cazuri HIV/SIDA copii (0-14 ani la data diagnosticului)
Cazuri HIV/SIDA adulti (> 14 ani la data diagnosticului)

CAZURT HIV/SIDA NOI, DEPISTATE IiN PERIOADA 01.01 — 01.06.2010

CAZURT NOT STDA NOTIFICATE
NUPIAR DECESE 0V ANUL Z010 (01.01-01.06.Z010)

Sursa: Compartimentul pentru Monitorizarea $i Evaluarea infectiei HIV/STDA in Roménia — INBI “Prof Dr.M.Bals™

In perioada 1985 — 2010 s-au inregistrat 16.433 cazuri de infectie HIV (dintre
care 9825 au fost copii sub 14 ani), 11.885 cazuri de SIDA. S-au inregistrat 5.626
decese prin SIDA.

Distributia pe judete a cazurilor noi de HIV/SIDA a evidentiat in prima
jumatate a anului 2010 valori crescute in Bucuresti (31 cazuri), urmat de Bacau,
Buzau si Arges cu cate 9 cazuri, Vrancea (8 cazuri), etc.
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DISTRIBUTIA PE JUDETE A CAZURILOR NOI DE INFECTIE
HIV/SIDA, DEPISTATE PERIOADA 01.01 — 30.06.2010 -
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Sursa: Compartimenitul pentru Monitorizarea si Evaluarea infectiei HIV/SIDA in Rominia — INBI “Prof Dr.M.Bals™

Distributia pe judete a cazurilor noi de HIV/SIDA in prima jumétate a anului 2010

Referitor la distributia deceselor prin SIDA in perioada 1985 — 2010, s-a
constatat un varf in 1990, urmat de o scadere brusca, apoi o crestere continua pana la
un maxim in 1998, apoi o scadere cu mici fluctuatii pana in prezent.

DECESE PE ANI

Y1 I
I r'T

Sursa: Compartimeniul pentru Monitorizarea i Evaluarea infectiei HTV/SIDA in Romania — INEI “Prof Dr M. Balg™

Distributia distributia deceselor prin SIDA in perioada 1985 — 2010

La 30 iunie 2011, numarul persoanelor infectate cu HIV/SIDA in Romania era
de 10.642 persoane. In perioada 1985 — 2011 numarul de cazuri de infectie a fost de
17.038, iar numarul deceselor, de 5.801."

Potrivit ultimilor date, din 30 iunie 2012, la 48% dintre persoancle infectate cu
HIV, calea de transmitere a fost heterosexuala. Numarul cazurilor cumulative 1985-
2012 cu HIV/SIDA este de 17.819, numarul pacientilor in viata fiind de 11.189.
Numirul celor aflati in evidenta activd HIV si SIDA este de 9.475".

STRATEGIA NATIONALA HIV/SIDA 2008 — 2013"* a fost elaborati cu
sprijinul Natiunilor Unite, de catre Comisia Nationald pentru Supravegherea,



Controlul si Prevenirea Cazurilor de Infectie HIV/SIDA, in conformitate cu
prevederile Legii 584 din 2002, pentru prevenirea raspandirii maladiei SIDA 1in
Romania si protectia persoanelor infectate cu HIV sau diagnosticate cu SIDA.

Obiectiv general: Mentinerea incidentei HIV 1n anul 2013 la nivelul celei din
2006.

1. HIV/SIDA este mai mult decat o prioritate de sanatate publica. Este o
problema complexa, care afecteaza toate componentele societatii.

2. Strategia se va concentra preponderent asupra prevenirii transmiterii
virusului si a reducerii impactului social. Resursele alocate trebuie sda ia in
considerare grupurile si persoanele vulnerabile, la risc si comunitatile afectate.

3. Implicarea multisectoriala si interdisciplinard este esentiald pentru
realizarea unui raspuns adecvat la problematica HIV/SIDA.
4. Persoanele si grupurile vulnerabile, la risc si afectate trebuie sa aiba

cunostintele necesare in vederea prevenirii infectarii cu virusul HIV; asigurarea
conditiilor pentru aceasta este esentiala.

5. Programele/interventiile HIV/SIDA, indeosebi cele adresate grupurilor
vulnerabile si celor cu risc crescut de

infectare, trebuie sd fie adaptate diferentelor de wvarstd, sex, culturd si
comportament.

6. Toate persoanele infectate HIV sau diagnosticate cu SIDA, precum si
grupurile vulnerabile au acces egal si continuu la tratament, ingrijire medicald si
servicii sociale conform standardelor prevazute de legislatia in vigoare.

7. Drepturile persoanelor infectate HIV sau diagnosticate cu SIDA, precum
si cele ale persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile sau la risc sunt garantate
conform legislatiei nationale si tratatelor internationale la care Romania este parte
semnatard, cu un accent special pe dreptul la confidentialitate.

8. Responsabilititile individuale ale persoanelor infectate HIV sau
diagnosticate cu SIDA sunt statuate prin lege.
0. Aplicarea precautiunilor universale se va face in vederea prevenirii

eqe v,

asistenta sociala.

10. Testarea HIV este voluntara, si/sau anonimd, cu garantarea
confidentialitatii si a consilierii pre si post test, atat in sectorul de stat cat si in cel
privat.Formularea politicilor si a programelor de dezvoltare socio-economica trebuie
sa 1a 1n considerare si fenomenul HIV/SIDA.

11.  Formularea politicilor §i a programelor de dezvoltare socio-economica
trebuie sa 1a in considerare si fenomenul HIV/SIDA

12. Prezenta strategie este documentul orientativ principal pentru
elaborarea politicilor nationale si locale de interventie in domeniul HIV/SIDA.



LEGISLATIA HIV/SIDA

Implicatiile complexe ale HIV/SIDA explicd includerea 1intre Tintele
Mileniului pentru Dezvoltare (Millenium Development Goals), in vederea reducerii
epidemiei HIV/SIDA la nivel mondial pana in 2015".

m  La nivel european“, s-au elaborat douda documente de referinta,
respectiv Declaratia de la Dublin cu privire la Parteneriatul in Lupta Impotriva
HIV/SIDA in Europa si Asia Centrala (24 februarie 2004) si cea de la Vilnius cu
privire la Mdasurile de Intirire a Raspunsului in fata HIV/SIDA in statele Uniunii
Europene si in tarile vecine (17 septembrie 2004), prin care atdit Romania, cat si
celelalate tdri remarcau cresterea inregistratd de epidemia HIV/SIDA in randul
tinerilor din Europa de Est si potentialul de extindere a acesteia in Sud-Estul Europei
si Asia Centrala, precum si o reizbucnire a epidemiei in Europa de Vest.

®  Ca urmare, Comisia Europeani'* a adoptat in septembrie 2004 un
document cu privire la ,,Abordarea coordonata si integrata in lupta impotriva
HIV/SIDA in cadrul Uniunii Europene si in vecindtatea acesteia”, prin care s-au
trasat prioritatile de actiune 1n perioada 2006-2009:

1. prevenirea noilor infectari cu HIV (fie pe cale sexuala, prin intermediul
consumului de droguri injectabile, de la mama la copil si prin intermediul
transfuziilor si transplanturilor);

2. reducerea impactului negativ al epidemiei (inclusiv tratamentul, ingrijirea si
suportul pentru persoanele care traiesc cu HIV/SIDA si integrarea in munca a
persoanelor seropozitive);

3. mobilizarea resurselor si coordonarea eforturilor (incluzdnd angajamentul
politic si activitatile de sustinere, dar si Intarirea sistemelor de supraveghere
epidemiologicd, cercetarea, implicarea societdtii civile si parteneriatele).
®  Tn mai 2000'°, OMS a adoptat o rezolutie ca rispuns multisectorial de

combatere a pandemiei HIV/SIDA. Strategia Globala in domeniul sanatatii privind
HIV/SIDA 2003 — 2007 a aparut ca initiativd a ONU pentru combaterea maladiei, una
din multiplele initiativele ONU care au debutat in 2001 (prin Declaratia de Implicare
privind HIV/SIDA') si a fost dezvoltati de OMS in mai 2003, iar in 2006 a fost
adoptata Declaratia Politica privind HIV/SIDA, prin care se urmarea realizarea
accesului universal la preventia HIV, la tratament, Ingrijire si suport pentru cei care
au nevoie. Strategia Globala in domeniul sanatatii privind HIV/SIDA 2003 — 2007
(initiativa "3 din 5"'®). Strategia ilustreazi ca suportul financiar international extins,
imbunatatirea coordonarii §i comunicarii internationale, monitorizarea si evaluarea
eficienta, intarirea parteneriatelor, Tmbunatatirea implementarii lectiilor invatate si
intarirea sistemelor de sandtate sunt elemente esentiale pentru atingerea accesului
universal pana in 2010.



®  1n 2011, statele membre OMS au adoptat o noua Strategie Globald in
domeniul sanatatii privind HIV/SIDA pentru 2011-2015, in care sunt evidentiate 4
directii’:
@ Optimizarea preventiei HIV, a diagnosticului, tratamentului si ingrjirilor;
@ Monitorizarea efectelor raspunsului HIV asupra sanatatii;
@ Structurarea unor sisteme de sdnatate puternice si sustinute;
@ Monitorizarea inegalitatilor si respectarea drepturilor omului.

®  In Roménia, prin Legea Nr. 584 din 29 octombrie 2002 s-au stabilit
masurile de prevenire a raspandirii infectiei cu HIV si masurile de protectie a
persoanelor infectate cu HIV sau cu sindromul de imunodeficientd dobanditd acuta
(SIDA)".

Legea 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului prevede
accesul nediscriminatoriu al copiilor/tinerilor seropozitivi la educatie.

Prin Hotararea Guvernului nr. 2108/2004 a fost aprobat Regulamentul de
aplicare a Legii nr. 584/2002 privind masurile de prevenire a raspandirii maladiei
SIDA in Romania si de protectie a persoanelor infectate cu HIV sau bolnave de
SIDA.

Ordinul Nr. 223 din 21 martie 2006 al Ministerul Muncii, Solidaritatii Sociale
si Familiei a aprobat Metodologia de acordare a indemnizatiei lunare de hrand
cuvenite adultilor si copiilor infectati cu HIV sau bolnavi de SIDA si de control al
utilizarii de catre cei in drept a acesteia.

Hotararea Guvernului Nr. 1916 din 22 decembrie 2006 a stabilit nivelul
alocatiilor de hrana pentru consumurile colective din unitatile sanitare publice si crese
pentru bolnavi de HIV/SIDA internati In unitafi sanitare — adulti la 11,5 lei/zi iar
pentru bolnavii de HIV/SIDA internati in unitati sanitare — copii la 9,0 lei/zi.

Legea Nr. 30 din 18 mai 1994 cu modificarile ulterioare a ratificat Conventia
pentru apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale (CEDO) si a
protocoalelor aditionale la aceasta conventie.

Ordonanta Guvernului Romaniei Nr. 137 din 31 august 2000 (republicata in
08.02.2007) privind prevenirea si sanctionarea tuturor formelor de discriminare
transpune prevederile Directivei Consiliului  2000/43/CE  privind aplicarea
principiului egalitatii de tratament intre persoane, fard deosebire de origine rasiald sau
etnicd, publicata in Jurnalul Oficial al Comunitétilor Europene (JOCE) nr. L180 din
19 1ulie 2000, si prevederile Directivei Consiliului 2000/78/CE de creare a unui cadru
general in favoarea egalitatii de tratament, in ceea ce priveste incadrarea in munca si
ocuparea fortei de munca, publicata in Jurnalul Oficial al Comunitatilor Europene
(JOCE) nr. L303 din 2 decembrie 2000.



Prin Hotararea Guvernului Nr. 1342 din 26 august 2004 a fost aprobata
Strategia nationald pentru supravegherea, controlul si prevenirea cazurilor de infectie
cu HIV/SIDA 1in perioada 2004 — 2007.
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