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С момента начала эпидемии ВИЧ в Азербайджане, а именно с 1987 года, зарегистрировано 
всего 6 185 случаев ВИЧ-инфекции. За последние десять лет заболеваемость ВИЧ-инфекцией 
находится примерно на одном уровне: в 2007 году она составляла 5,0 случаев ВИЧ на 100 тыс. 
населения, в 2016 году — 5,6 случаев.

48% (2 967 случаев) от общего числа всех случаев ВИЧ диагностировано с инъекционным 
путем передачи, 40% — гетеросексуальным (2 513 случая). При этом за последние пять лет 
возросла доля гетеросексуального пути1. 

Значительная доля случаев инфицирования ВИЧ происходит за пределами страны. К при-
меру, среди ВИЧ-положительных граждан Азербайджана около 20% были инфицированы 
за границей, преимущественно в Российской Федерации2. Кроме того, Турция, где существует 
значительная субкультура трансгендеров и секс-работников, также входит в перечень стран 
c высокими рисками инфицирования ВИЧ. Это может свидетельствовать о влиянии миграци-
онных процессов на развитие эпидемии ВИЧ-инфекции. 

ВИЧ-инфекция среди МСМ в Азербайджане
Данные касательно эпидемии ВИЧ среди МСМ в Азербайджане малодоступны. В последние 
несколько лет Азербайджан не  подавал в  ЮНЭЙДС 
страновые отчёты о выполнении Декларации привер-
женности делу борьбы с ВИЧ/СПИДом. В связи с этим, 
самые последние данные доступны частично3. Дан-
ных о ВИЧ-инфекции среди транс людей нет.

По  оценкам 2011 года в  стране насчитывается 6  572 
МСМ. Однако из-за ограниченности данных нельзя ис-
ключать, что в этой группе ВИЧ-инфекция перешагну-
ла порог концентрированной эпидемии. К  примеру, 
по  мнению Всемирной организации здравоохране-
ния, оценочное число МСМ в стране представляется 
существенно заниженным и требует уточнения2. 

По состоянию за 2016 год среди МСМ диагностировано кумулятивно 114 случаев ВИЧ. В 2015 
году зафиксировано в два раза больше новых случаев ВИЧ среди МСМ, нежели в 2016 году, 
и в три раза больше, чем в предыдущие годы (Рис. 1).

За последнее десятилетие распространённость ВИЧ среди МСМ увеличилась в три раза: в 2008 г. 
она составляла 1%, а в 2017 г. — 3%4. 

Распространённость ВИЧ по  самооценкам МСМ (среди тех, кто прошел тестирование) со-
ставляет 12%5. Таким образом, реальный уровень распространённости среди МСМ может 
быть намного выше, нежели по данным национальной статистики. Распространённость дру-
гих ИППП среди МСМ высока: в частности, распространённость сифилиса составляет 13,6%, 
гепатита С — 4%6. Одна треть МСМ в стране также являются потребителями инъекционных 
наркотиков2, а 18% вовлечены в секс-бизнес5.

Показатели распространённости ВИЧ среди МСМ в других странах Восточной Европы и Цен-
тральной Азии: в Санкт-Петербурге (Россия) — 22,8%, в Грузии — 21,7%, в Стамбуле (Турция) — 
12,7%7, в Казахстане — 6,2%8, в Кыргызстане — 6,3%, в Узбекистане — 3,3%9.
1	 European Centre for Disease Prevention and Control/WHO Regional Office for Europe. HIV/AIDS surveillance in Europe 

2017 — 2016 data. Stockholm: ECDC; 2017. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2JZ6lrb
2	 WHO Review of the HIV Programme in Azerbaijan. — 2014. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2tmRy2C
3	 Евразийская сеть снижения вреда. Оценка ситуации: Азербайджан. Анализ вторичных данных. — 2016. — Режим 

доступа к ресурсу: https://bit.ly/2I3AhRo
4	 The Global Fund to Fight AIDS, Tuberculosis and Malaria Azerbaijan Grant Performance Report 2017. — Режим доступа 

к ресурсу: https://bit.ly/2K5fS3i
5	 Шестаковский А., Касянчук М. Исследование интернализированной гомонегативности (внутренней гомофобии): 

аналитический отчет, 2018.
6	 Azerbaijan UNAIDS 2016 country data. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2K3Dtl0
7	 Sargin F., Goktas S. HIV prevalence among men who have sex with men in Istanbul. — Int J Infect Dis. 2017 Jan; 54:58-61. 

doi: 10.1016/j.ijid.2016.11.406. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2M3zXV8
8	 Данные Республиканского Центра по профилактике и борьбе со СПИДом Министерства Здравоохранения 

Республики Казахстан по состоянию на 04.05.2018 г. (Исх. №№5-585 от 04.05.2018 г.)
9	 Эпидемия ВИЧ среди МСМ в ВЕЦА — на виду, но невидимая. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2ypLgEX

Рис. 1. Новые случаи ВИЧ среди МСМ  
в Азербайджане
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Поведение МСМ в контексте ВИЧ
Осведомлённость МСМ о том, где можно пройти тест на ВИЧ, неудовлетворительна — всего 
44% владеют такими знаниями. 

Помимо этого, МСМ в Азербайджане сталкиваются с недостаточным доступом к профилакти-
ческим услугам — всего 48% МСМ считают, что они смогут сдать анализы на ИППП или гепатит5.

Согласно отчёту страны о выполнении гранта Глобального фонда (ГФ)4, в 2017 году 65% МСМ ис-
пользовали презерватив во время последнего сексуального контакта с партнёром-мужчиной.

Существующая информация о доле МСМ, которые прошли тестирование на ВИЧ за последние 
12 месяцев и знают свои результаты из разных источников значительно отличается. По дан-
ным биоповеденческого исследования среди МСМ 2016 года (на сайте ЮНЭЙДС) 69% МСМ 
прошли тестирование на ВИЧ и  знают свои результаты6, также есть свидетельства о  42% 
МСМ, которые прошли тестирование на ВИЧ за последние 12 месяцев5.

Приведенные данные отличаются настолько серьёзно, что это может говорить о  наличии 
значительных пробелов в знаниях об эпидемии ВИЧ в Азербайджане, а также о возможной 
сомнительности качества собранных и собираемых данных. 

Исследования демонстрируют низкий уровень систематического использования презерва-
тива со случайным партнёром — только 31% МСМ всегда использовали презерватив со слу-
чайными партнёрами в предыдущие 6 месяцев5. 

Охват МСМ ВИЧ-сервисом в Азербайджане
В Азербайджане присутствуют онлайн-сообщества, инициативные группы и НПО, которые 
предоставляют услуги и поддержку для ЛГБТ. 

Профилактическая деятельность НПО в стране недостаточна, так как только 28% МСМ имеют 
доступ к МСМ-сервисным организациям5. МСМ мало охвачены ВИЧ-сервисом. Бесплатные 
презервативы получали всего 19%. Охват информацией о ВИЧ/ИППП, тестированием на ВИЧ 
и бесплатными лубрикантами крайне низок — всего 15-16% МСМ их получали. 

В стране, в целом низкий охват услугами уязвимых групп, к примеру, тестированием на ВИЧ. 
Большинство тестов на ВИЧ-инфекцию предназначены для общего населения. Так, ежегод-
но проводится более 500 тысяч тестирований методом иммуноферментного анализа, среди 
которых доля людей из уязвимых групп составляет менее 1%3. 

Дискриминация и стигма МСМ в Азербайджане
МСМ в Азербайджане скорее принимают свою гомосексуальность — уровень интернализи-
рованной гомонегативности среди МСМ в стране 2,3 балла из 7 возможных5. 

В  то же время, Азербайджан является самой нетерпимой страной к  секс-меньшинствам 
в Европе. По данным рейтинга защищённости сексуальных меньшинств ILGA-Europe Азер-
байджан занимает последнее место среди других 49 европейских стран в рейтинге10.

Декриминализация однополых добровольных половых отношений между совершеннолетни-
ми мужчинами в Азербайджане произошла относительно недавно — в 2000 году11. В других 
странах региона это произошло в разное время: в Российской Федерации ещё в 1993 году12, 
а в Казахстане — в 199813.

ЛГБТ испытывают непринятие своей гендерной идентичности и  сексуальной ориентации 
от родителей и близких. Зафиксированы случаи насилия и преследований ЛГБТ. СМИ иска-

10	 ILGA-Europe Annual Review of the Human Rights Situation of Lesbian, Gay, Bisexual, Trans and Intersex People in Europe, 2017. — 
Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2F2wFxJ

11	 Мустафаева З. Анализ законодательства, связанного с правами ЛГБТ и ВИЧ в Восточной Европе и Центральной 
Азии Национальный отчет: Азербайджан. — Таллинн, Эстония. — 2016. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.
ly/2ysumpi

12	 Совет Европы Дискриминация по признаку сексуальной ориентации и гендерной идентичности в Европе. — 
2012. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.ly/2I5ydZ4

13	 Presentation — side event on Situation of LGBT people in Central Asia. — Режим доступа к ресурсу: https://bit.
ly/2tbTGL6
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жённо транслируют новости с участием ЛГБТ11. По данным ILGA-Europe есть случаи избиений 
и даже убийств ЛГБТ-лиц в связи с их сексуальной ориентацией10.

На институциональном уровне ЛГБТ также крайне не защищены от дискриминации и стиг-
мы. В Азербайджане нет законов, защищающих ЛГБТ, нет специальных убежищ от насилия11. 

Всё это способствует закрытости МСМ и трансгендеров и создаёт препятствия для эффек-
тивной профилактической работы в отношении ВИЧ.

Рекомендации:
Для улучшения общего национального ответа на эпидемию ВИЧ среди МСМ необходимо:

	 способствовать укреплению национальной стратегии борьбы с ВИЧ;
	 усилить проведение профилактических программ среди уязвимых групп, и в частно-
сти среди МСМ;

	 наработать доказательную базу о ситуации ВИЧ среди МСМ для принятия эффектив-
ных мер профилактики ВИЧ;

	 провести исследования по оценке численности МСМ, в связи с необходимостью полу-
чения свежих данных;

	 провести исследования среди трансгендеров для оценки численности, а также оценки 
ситуации ВИЧ и ИППП в данной группе;

	 принять и утвердить на национальном уровне нормы противодействия дискримина-
ции по причинам сексуальной ориентации и гендерной идентичности;

	 провести обучение представителей медицинских, социальных и правоохранительных 
учреждений по вопросам профилактики ВИЧ среди МСМ и трансгендеров, толерантно-
го отношения к ЛГБТ;

	 прилагать усилия к  проведению адвокационных мероприятий по  защите прав ЛГБТ 
и противодействию дискриминации;

	 способствовать развитию потенциала НПО, которые созданы МСМ и работают для про-
филактики ВИЧ среди МСМ.

Для улучшения охвата профилактическими услугами в контексте ВИЧ для МСМ инициатив-
ным группам и НПО, которые работают в сфере профилактики ВИЧ необходимо:

	 шире информировать о своей деятельности и возможностях в контексте ВИЧ;
	 принять меры по улучшению доступности для МСМ тестирования на ВИЧ и ИППП;
	 проводить информационные кампании по  улучшению уровня знаний МСМ о  ВИЧ 
и ИППП, повышению мотивации к участию в профилактических программах и заботе 
о своём здоровье;

	 способствовать расширению программ по раздаче бесплатных презервативов и лу-
брикантов для МСМ и стимулированию к их использованию;

	 способствовать расширению предоставления услуг психологической и юридической 
поддержки МСМ. 

Для создания поддерживающей среды в контексте ВИЧ среди МСМ и ЛГБТ инициативным 
группам и НПО, которые работают с ЛГБТ необходимо:

	 создавать реальные и виртуальные пространства для социальной и психологической 
поддержки представителей ЛГБТ;

	 привлекать международные организации в случаях нарушения прав ЛГБТ, принятых 
на международном уровне;

	 разработать и внедрить программу (платформу, ресурс) для помощи семьям прини-
мать сексуальную ориентацию и гендерную идентичность своих близких;

	 предпринимать шаги к постепенному изменению установок в обществе относительно 
норм семьи и  союзов, выбора сексуального партнёра, самовыражения, сексуальной 
ориентации и гендерной идентичности.

Публикация подготовлена и опубликована в рамках региональной программы «Право на здоровье», реализуемой 
Евразийской коалицией по мужскому здоровью (ЕКОМ) при поддержке Глобального фонда для борьбы со СПИДом, 
туберкулезом и малярией.

Точки зрения, изложенные в данной публикации, принадлежат исключительно авторам и могут не совпадать с 
точкой зрения Глобального фонда для борьбы со СПИДом, туберкулезом и малярией. Глобальный фонд для борьбы со 
СПИДом, туберкулезом и малярией не участвовал в согласовании и утверждении как непосредственно материала, 
так и возможных выводов, вытекающих из него.

Надежда Семчук


