
Законодательные основы РФ 

Законодательные основы Российской Федерации 

1) Общие нормы 

Статья 5. Гарантии соблюдения прав и свобод ВИЧ-инфицированных 

1. ВИЧ-инфицированные - граждане Российской Федерации обладают на ее территории 

всеми правами и свободами и несут обязанности в соответствии с Конституцией 

Российской Федерации, законодательством Российской Федерации и законодательством 

субъектов Российской Федерации. 

2. Права и свободы граждан Российской Федерации могут быть ограничены в связи с 

наличием у них ВИЧ-инфекции только федеральным законом. 

Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ "О предупреждении 

распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом 

иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)" (с изменениями от 12 августа 1996 г., 

9 января 1997 г., 7 августа 2000 г., 22 августа 2004 г.). 

2) Административное законодательство 

Статья 6.1. Сокрытие лицом, больным ВИЧ-инфекцией, венерическим заболеванием, 

источника заражения, а также лиц, имевших с указанным лицом контакты, создающие 

опасность заражения этими заболеваниями, - влечет наложение административного 

штрафа в размере от пяти до десяти минимальных размеров оплаты труда. 

Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях от 30 

декабря 2001 г. N 195-ФЗ 

3) Уголовное законодательство 

Статья 122. 

1. Заведомое постановление другого лица в опасность заражения ВИЧ-инфекцией - 

наказывается ограничением свободы на срок до трех лет, либо арестом на срок от трех до 

шести месяцев, либо лишением свободы на срок до одного года. 

2. Заражение другого лица ВИЧ-инфекцией лицом, знавшим о наличии у него этой 

болезни, - наказывается лишением свободы на срок до пяти лет. 

3. Деяние, предусмотренное частью второй настоящей статьи, совершенное в отношении 

двух или более лиц либо в отношении заведомо несовершеннолетнего, -наказывается 

лишением свободы на срок до восьми лет. 

4. Заражение другого лица ВИЧ-инфекцией вследствие ненадлежащего исполнения лицом 

своих профессиональных обязанностей - наказывается лишением свободы на срок до пяти 

лет с лишением права занимать определенные должности или заниматься определенной 

деятельностью на срок до трех лет. 



В статью 122 Уголовного Кодекса внесено примечание, на основании которого человек, 

поставивший партнера в опасность заражения либо заразивший его ВИЧ-инфекцией, 

освобождается от уголовной ответственности если другое лицо, поставленное в 

опасность заражения либо зараженное ВИЧ -инфекцией, было своевременно 

предупреждено о наличии у первого этой болезни и добровольно согласилось совершить 

действия, создавшие опасность заражения. 

Такое примечание освобождает людей, признанных ВИЧ-положительными, от угрозы 

наказания, которое довлеет даже над супружескими парами, если один из супругов имеет 

такой статус, а другой считается здоровым. 

Уголовный кодекс РФ от 13 июня 1996 г. N 63-ФЗ 

4) Уголовно-исполнительное законодательство 

Статья 18. 

К ВИЧ-инфицированным осужденным, учреждением, исполняющим наказания, по 

решению медицинской комиссии применяется обязательное лечение. 

Статья 96. 

Не допускается передвижение без конвоя или сопровождения за пределами 

исправительного учреждения осужденных ВИЧ-инфицированных осужденных. 

Нормы питания для ВИЧ-инфицированных (7 «Б») (нормы питания на одного 

человека в сутки (в граммах) не зависят от режима и условий содержания, нахождения в 

СИЗО, ШИЗО, ПКТ и т.п.) 

Хлеб из смеси муки ржаной обдирной и муки пшеничной первого сорта 200 

Хлеб пшеничный из муки второго сорта 250 

Мука пшеничная второго сорта 5 

Крупа разная 70 

Макаронные изделия 30 

Мясо 150 

Рыба 100 

Жиры животные, топленные пищевые и кулинарные, маргарин 10 

Масло растительное 20 

Масло коровье 40 

Молоко коровье 500 

Творог 50 

Яйца куриные /штук/ 0,5 

Сахар 45 

Чай натуральный 1 

Соль 10 

Лавровый лист 0,1 



Томатная паста 3 

Крахмал картофельный 1 

Фрукты сушеные 15 

Картофель 450 

Овощи 350 

Минимальная норма материально-бытового обеспечения ВИЧ-инфицированных 

заключенных грамм мыла в месяц хозяйственного/туалетного 

Cодержащихся мужч. женщ. 

В воспитательных учреждениях 400/50 400/100 

В лечебных исправительных учреждениях и лечебно-профилактических 

учреждениях 
250 250/100 

Уголовно-исполнительный кодекс РФ от 8 января 1997 г. 

Настоящие правила устанавливают порядок обязательного медицинского 

освидетельствования с целью выявления вируса иммунодефицита человека (ВИЧ-

инфекции) у лиц, находящихся в местах лишения свободы. 

Обязательному медицинскому освидетельствованию на выявление ВИЧ-инфекции 

подлежат лица, находящиеся в местах лишения свободы: 

• изъявившие желание быть донорами крови, плазмы крови, спермы и других 

биологических жидкостей, тканей и органов, - при каждом взятии донорского 

материала; 

• привлекаемые в медицинских учреждениях уголовно-исполнительной системы к 

выполнению обязанностей работников, указанных в перечне работников 

отдельных профессий, производств, предприятий, учреждений и организаций, 

которые проходят обязательное медицинское освидетельствование для выявления 

ВИЧ-инфекции при проведении обязательных предварительных при поступлении 

на работу и периодических медицинских осмотров. (Этот перечень указан в 

разделе трудовое законодательство). Периодические медицинские осмотры 

проводятся не реже одного раза в год; 

• по клиническим показаниям. 

Обязательное медицинское освидетельствование на выявление ВИЧ-инфекции 

проводится бесплатно. 

Медицинские учреждения, проводящие обязательное медицинское освидетельствование 

на выявление ВИЧ-инфекции, обеспечивают безопасность такого освидетельствования 

как для освидетельствуемого, так и для лица, проводящего освидетельствование, в 

соответствии с установленными нормативами и стандартами. 

Обязательное медицинское освидетельствование на ВИЧ-инфекцию должно проводиться 

с предварительным и последующим консультированием по вопросам профилактики этого 

заболевания. 



Лицо, прошедшее обязательное медицинское освидетельствование на выявление ВИЧ-

инфекции, уведомляется работником учреждения, проводившего медицинское 

освидетельствование, о его результатах. 

Выдача официального документа о наличии или об отсутствии ВИЧ-инфекции у 

освидетельствуемого лица осуществляется только учреждениями государственной или 

муниципальной системы здравоохранения (т.е такой документ не может выдаваться 

частными клиниками). 

Медицинские работники и другие лица, которым в связи с выполнением служебных или 

профессиональных обязанностей стали известны сведения о результатах проведения 

медицинского освидетельствования на выявление ВИЧ-инфекции, обязаны сохранять эти 

сведения в тайне. 

За разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, лица, которым эти сведения 

стали известны в связи с выполнением ими служебных или профессиональных 

обязанностей, несут ответственность. 

Лица, которые отказались от обязательного медицинского освидетельствования или у 

которых выявлена ВИЧ-инфекция, не могут быть донорами крови, плазмы крови, спермы, 

других биологических жидкостей, тканей и органов. 

При отказе от прохождения обязательного медицинского освидетельствования на 

выявление ВИЧ-инфекции без уважительных причин лица, находящиеся в местах 

лишения свободы, подвергаются мерам взыскания, за нарушение требований режима 

отбывания наказаний. 

Правила обязательного медицинского освидетельствования лиц, находящихся в 

местах лишения свободы, на выявление вируса иммунодефицита человека (ВИЧ-

инфекции) (утв. постановлением Правительства РФ от 28 февраля 1996 г. N 221) 

5) Трудовое законодательство 

Статья 3. 

Каждый имеет равные возможности для реализации своих трудовых прав. 

Никто не может быть ограничен в трудовых правах и свободах или получать какие-либо 

преимущества независимо от пола, расы, цвета кожи, национальности, языка, 

происхождения, имущественного, социального и должностного положения, возраста, 

места жительства, отношения к религии, политических убеждений, принадлежности или 

непринадлежности к общественным объединениям, а также от других обстоятельств (в 

том числе и на основании наличия заболевания), не связанных с деловыми качествами 

работника. 

Трудовой кодекс РФ от 30 декабря 2001г. 

Статья 17. 

Не допускаются увольнения с работы, отказ в приеме на работу, отказ в приеме в 

образовательные учреждения, а также ограничение иных прав и законных интересов ВИЧ-



инфицированных на основании наличия у них ВИЧ-инфекции, равно как и ограничение 

жилищных и иных прав и законных интересов членов семей ВИЧ-инфицированных. 

Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ 

"О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, 

вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)" 

Статья 33. 

Лица, являющиеся носителями возбудителей инфекционных заболеваний (в том числе 

ВИЧ-инфекции), если они могут явиться источниками распространения инфекционных 

заболеваний в связи с особенностями производства, в котором они заняты, или 

выполняемой ими работой, при их согласии временно переводятся на другую работу, не 

связанную с риском распространения инфекционных заболеваний. При невозможности 

перевода на основании постановлений главных государственных санитарных врачей и их 

заместителей они временно отстраняются от работы с выплатой пособий по социальному 

страхованию. 

Федеральный закон от 30 марта 1999 г. N 52-ФЗ "О санитарно-

эпидемиологическом благополучии населения" 

Перечень работников отдельных профессий, производств, предприятий, учреждений 

и организаций, которые проходят обязательное медицинское освидетельствование 

на выявление ВИЧ-инфекции при проведении обязательных при поступлении на 

работу и периодических медицинских осмотров 

1. Обязательному медицинскому освидетельствованию на выявление ВИЧ-инфекции при 

поступлении на работу и периодических медицинских осмотрах подлежат следующие 

работники: 

а) врачи, средний и младший медицинский персонал центров по профилактике и борьбе со 

СПИДом, учреждений здравоохранения, специализированных отделений и структурных 

подразделений учреждений здравоохранения, занятые непосредственным обследованием, 

диагностикой, лечением, обслуживанием, а также проведением судебно-медицинской 

экспертизы и другой работы с лицами, инфицированными вирусом иммунодефицита 

человека, имеющие с ним непосредственный контакт; 

б) врачи, средний и младший медицинский персонал лабораторий (группы персонала 

лабораторий), которые осуществляют обследование населения на ВИЧ-инфекцию и 

исследование крови и биологических материалов, полученных от лиц, инфицированных 

вирусом иммунодефицита человека; 

в) научные работники, специалисты, служащие и рабочие научно-исследовательских 

учреждений, предприятий (производств) по изготовлению медицинских 

иммунобиологических препаратов и других организаций, работа которых связана с 

материалами, содержащими вирус иммунодефицита человека; 

Приказ Минздравмедпрома РФ от 30 октября 1995 г. N 295 "О введении в действие 

правил проведения обязательного медицинского освидетельствования на ВИЧ и 

перечня работников отдельных профессий, производств, предприятий, 

учреждений и организаций, которые проходят обязательное медицинское 

освидетельствование на ВИЧ" 



6) Семейное право 

Статья 15. 

Если одно из лиц, вступающих в брак, скрыло от другого лица наличие ВИЧ-инфекции, 

последний вправе обратиться в суд с требованием о признании брака недействительным. 

Семейный кодекс Российской Федерации от 29 декабря 1995 г. N 223-ФЗ 

7) Медицинское законодательство 

Медицинское освидетельствование 

Статья 7. 

Медицинское освидетельствование проводится в учреждениях государственной, 

муниципальной или частной системы здравоохранения. 

Выдача официального документа о наличии или об отсутствии ВИЧ-инфекции у 

освидетельствуемого лица осуществляется только учреждениями государственной или 

муниципальной системы здравоохранения (это означает, что документ о наличии или об 

отсутствии ВИЧ-инфекции у лица не может выдаваться частными клиниками). 

Лицо, проходящее медицинское освидетельствование, имеет право на присутствие при 

этом своего законного представителя (им может быть родственник, родитель и другие). 

Медицинское освидетельствование несовершеннолетних в возрасте до 14 лет и лиц, 

признанных в установленном законом порядке недееспособными (психически 

нездоровыми), может проводиться по просьбе или с согласия их законных 

представителей, которые имеют право присутствовать при проведении медицинского 

освидетельствования. 

Медицинское освидетельствование граждан проводится с предварительным и 

последующим консультированием по вопросам профилактики ВИЧ-инфекции. 

В учреждениях государственной системы здравоохранения медицинское 

освидетельствование граждан Российской Федерации проводится бесплатно. 

Статья 9. 

1. Обязательному медицинскому освидетельствованию подлежат доноры крови, 

биологических жидкостей, органов и тканей. 

2. Лица, отказавшиеся от обязательного медицинского освидетельствования, не могут 

быть донорами крови, биологических жидкостей, органов и тканей. 

3. Работники отдельных профессий, производств, предприятий, учреждений и 

организаций, перечень которых утверждается Правительством Российской Федерации, 

проходят обязательное медицинское освидетельствования для выявления ВИЧ-инфекции 

при проведении обязательных предварительных при поступлении на работу и 

периодических медицинских осмотров (перечень работников указан в разделе трудовое 

законодательство). 



Статья 12. 

Лицо, прошедшее освидетельствование, имеет право на повторное медицинское 

освидетельствование в том же учреждении, а также в ином учреждении государственной, 

муниципальной или частной системы здравоохранения по своему выбору независимо от 

срока, прошедшего с момента предыдущего освидетельствования. 

Статья 13. 

Право ВИЧ-инфицированного на получение информации о результатах медицинского 

освидетельствования 

1. Лицо, у которого выявлена ВИЧ-инфекция, уведомляется работником учреждения, 

проводившего медицинское освидетельствование, о результатах освидетельствования и 

необходимости соблюдения мер предосторожности с целью исключения распространения 

ВИЧ-инфекции, о гарантиях соблюдения прав и свобод ВИЧ-инфицированных, а также об 

уголовной ответственности за поставление в опасность заражения либо заражение другого 

лица. 

2. В случае выявления ВИЧ-инфекции у несовершеннолетних в возрасте до 18 лет, а также 

у лиц, признанных в установленном законом порядке недееспособными, работники 

учреждений, указанных в пункте первом настоящей статьи, уведомляют об этом 

родителей или иных законных представителей указанных лиц. 

3. Порядок уведомления лиц, указанных в пунктах первом и втором настоящей статьи, о 

выявлении у них ВИЧ-инфекции устанавливается соответствующим федеральным 

органов исполнительной власти. 

Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ "О предупреждении 

распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом 

иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)" 

Правила проведения обязательного медицинского освидетельствования на 

выявление вируса иммунодефицита человека (ВИЧ - инфекции) 

1. Настоящие Правила устанавливают единый порядок обязательного медицинского 

освидетельствования граждан Российской Федерации, иностранных граждан и лиц без 

гражданства в целях предупреждения распространения в Российской Федерации 

заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции). 

2. Обязательному медицинскому освидетельствованию на выявление ВИЧ - инфекции 

подлежат: 

• доноры крови, плазмы крови, спермы и других биологических жидкостей, тканей и 

органов - при каждом взятии донорского материала; 

• работники отдельных профессий, производств, предприятий, учреждений и 

организаций, перечень которых утверждается Правительством Российской 

Федерации, - при проведении обязательных предварительных при поступлении на 

работу и периодических медицинских осмотров. 

3. Лицо, проходящее обязательное медицинское освидетельствование, имеет право на 

присутствие при этом своего законного представителя. Оформление представительства 



производится в порядке, установленном гражданским законодательством Российской 

Федерации. 

4. Обязательное медицинское освидетельствование на выявление ВИЧ-инфекции 

проводится в медицинских учреждениях государственной и муниципальной систем 

здравоохранения, имеющих лицензию на проведение таких освидетельствований. 

5. Медицинские учреждения, проводящие обязательное медицинское 

освидетельствование на выявление ВИЧ-инфекции, обеспечивают безопасность такого 

освидетельствования как для освидетельствуемого, так и для лица, проводящего 

освидетельствование, в соответствии с установленными нормативами и стандартами. 

6. Основным методом обязательного медицинского освидетельствования является 

исследование сыворотки крови на наличие антител к вирусу иммунодефицита человека. 

Для этих целей используются только диагностические препараты, разрешенные в 

установленном порядке к применению на территории Российской Федерации. 

7. Исследование сыворотки крови на наличие антител к вирусу иммунодефицита человека 

проводится в 2 этапа: 

• на первом этапе выявляется суммарный спектр антител против антигенов вируса 

иммунодефицита человека с помощью твердофазного иммуноферментного 

анализа; 

• на втором этапе проводится иммунный блотинг в целях определения антител к 

отдельным белкам вируса иммунодефицита человека. 

При получении положительного результата на первом этапе исследования на наличие 

антител к вирусу иммунодефицита человека в сыворотке крови освидетельствуемого лица 

проведение иммунного блотинга является обязательным. 

8. Методика и технология проведения обязательного медицинского освидетельствования 

на выявление вируса иммунодефицита человека определяются Министерством 

здравоохранения и социального развития Российской Федерации. 

9. Обязательное медицинское освидетельствование на выявление ВИЧ-инфекции должно 

проводиться с предварительным и последующим консультированием по вопросам 

профилактики этого заболевания. 

10. Выдача официального документа о наличии или об отсутствии ВИЧ-инфекции у 

освидетельствуемого лица осуществляется только учреждениями государственной или 

муниципальной системы здравоохранения. 

11. Лицо, прошедшее обязательное медицинское освидетельствование на выявление ВИЧ-

инфекции, уведомляется работником учреждения, проводившего медицинское 

освидетельствование, о его результатах в порядке, установленном Министерством 

здравоохранения и социального развития Российской Федерации. 

12. Лицо, прошедшее обязательное медицинское освидетельствование, имеет право на 

повторное медицинское освидетельствование в том же учреждении, а также в ином 

учреждении государственной или муниципальной системы здравоохранения по своему 

выбору независимо от срока, прошедшего с момента предыдущего освидетельствования. 



13. Обязательное медицинское освидетельствование на выявление ВИЧ-инфекции 

проводится бесплатно. 

14. Медицинские работники и другие лица, которым в связи с выполнением служебных 

или профессиональных обязанностей стали известны сведения о результатах проведения 

медицинского освидетельствования на выявление ВИЧ-инфекции, обязаны сохранять эти 

сведения в тайне. 

15. За разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, лица, которым эти 

сведения стали известны в связи с выполнением ими своих служебных или 

профессиональных обязанностей, несут ответственность в соответствии с 

законодательством Российской Федерации. 

16. Лица, у которых выявлена ВИЧ-инфекция или которые отказались от обязательного 

медицинского освидетельствования, не могут быть донорами крови, плазмы крови, 

спермы, других биологических жидкостей, тканей и органов. 

17. В случае выявления ВИЧ-инфекции у работников отдельных профессий, производств, 

предприятий, учреждений и организаций, перечень которых утверждается 

Правительством Российской Федерации, эти работники подлежат в соответствии с 

законодательством Российской Федерации переводу на другую работу, исключающую 

условия распространения ВИЧ-инфекции. 

18. При отказе от прохождения обязательного медицинского освидетельствования на 

выявление ВИЧ-инфекции без уважительных причин работник подлежит дисциплинарной 

ответственности в установленном порядке. 

Постановление Правительства РФ от 13 октября 1995 г. N 1017 

"Об утверждении Правил проведения обязательного медицинского 

освидетельствования на выявление вируса иммунодефицита человека (ВИЧ-

инфекции)" 

Медицинская помощь 

Статья 14. 

Права ВИЧ-инфицированных при оказании им медицинской помощи 

ВИЧ-инфицированным оказываются на общих основаниях все виды медицинской помощи 

по клиническим показаниям, при этом они пользуются всеми правами, предусмотренными 

законодательством Российской Федерации об охране здоровья граждан. 

Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ "О предупреждении 

распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом 

иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)" 

Статья 61. Врачебная тайна 

Информация о факте обращения за медицинской помощью, состоянии здоровья 

гражданина, диагнозе его заболевания и иные сведения, полученные при его 

обследовании и лечении, составляют врачебную тайну. Гражданину должна быть 

подтверждена гарантия конфиденциальности передаваемых им сведений. 



Не допускается разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, лицами, которым 

они стали известны при обучении, исполнении профессиональных, служебных и иных 

обязанностей, кроме случаев, установленных частями третьей и четвертой настоящей 

статьи. 

С согласия гражданина или его законного представителя допускается передача сведений, 

составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том числе должностным лицам, в 

интересах обследования и лечения пациента, для проведения научных исследований, 

публикации в научной литературе, использования этих сведений в учебном процессе и в 

иных целях. 

Предоставление сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия гражданина или 

его законного представителя допускается: 

1) в целях обследования и лечения гражданина, не способного из-за своего состояния 

выразить свою волю; 

2) при угрозе распространения инфекционных заболеваний, массовых отравлений и 

поражений; 

3) по запросу органов дознания и следствия, прокурора и суда в связи с проведением 

расследования или судебным разбирательством; 

4) в случае оказания помощи несовершеннолетнему возрасте, установленном частью 

второй статьи 24 настоящих Основ, для информирования его родителей или законных 

представителей; 

5) при наличии оснований, позволяющих полагать, что вред здоровью гражданина 

причинен в результате противоправных действий. 

Лица, которым в установленном законом порядке переданы сведения, составляющие 

врачебную тайну, наравне с медицинскими и фармацевтическими работниками с учетом 

причиненного гражданину ущерба несут за разглашение врачебной тайны 

дисциплинарную, административную или уголовную ответственность в соответствии с 

законодательством Российской Федерации, законодательством субъектов Российской 

Федерации. 

Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан от 

22 июля 1993 г. N 5487-1 

Нормы социальная защиты 

Статья 18. 

Права родителей, дети которых являются ВИЧ-инфицированными, а также иных 

законных представителей ВИЧ-инфицированных - несовершеннолетних 

1. Родители, дети которых являются ВИЧ-инфицированными, а также иные законные 

представители ВИЧ-инфицированных - несовершеннолетних имеют право на: 



• совместное пребывание с детьми в возрасте до 15 лет в стационаре учреждения, 

оказывающего медицинскую помощь, с выплатой за это время пособий по 

государственному социальному страхованию; 

• сохранения непрерывного трудового стажа за одним из родителей или иным 

законным представителем ВИЧ-инфицированного - несовершеннолетнего в 

возрасте до 18 лет в случае увольнения по уходу за ним и при условии поступления 

на работу до достижения несовершеннолетним указанного возраста; время ухода за 

ВИЧ-инфицированным - несовершеннолетним включается в общий трудовой стаж. 

2. Законами и иными нормативными правовыми актами субъектов Российской Федерации 

могут устанавливаться и другие меры социальной поддержки ВИЧ-инфицированных и 

членов их семей. 

Статья 19. 

Социальная поддержка ВИЧ-инфицированных - несовершеннолетних 

ВИЧ-инфицированным - несовершеннолетним в возрасте до 18 лет назначаются 

социальная пенсия, пособие и предоставляются меры социальной поддержки, 

установленные для детей-инвалидов законодательством Российской Федерации, а лицам, 

осуществляющим уход за ВИЧ-инфицированными - несовершеннолетними, 

выплачивается пособие по уходу за ребенком-инвалидом в порядке, установленном 

законодательством Российской Федерации. 

Статья 20. 

Возмещение вреда, причиненного здоровью лиц, зараженных вирусом иммунодефицита 

человека при оказании им медицинской помощи медицинскими работниками 

Возмещение вреда, причиненного здоровью лиц, зараженных вирусом иммунодефицита 

человека в результате ненадлежащего исполнения своих служебных обязанностей 

медицинскими работниками учреждений, оказывающих медицинскую помощь, 

производится в порядке, установленном гражданским законодательством Российской 

Федерации. 

Федеральный закон от 30 марта 1995 г. N 38-ФЗ "О предупреждении 

распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом 

иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)" 

Назначение и выплата пособия на детей в возрасте до 16 лет, инфицированных 

вирусом иммунодефицита человека или больных СПИДом 

Устанавливается назначение ежемесячного государственного пособия этим детям в 

размере минимальной заработной платы 

Приказ Минздрава СССР от 14 мая 1991 г. N 134 "О порядке назначения и 

выплаты пособия на детей в возрасте до 16 лет, инфицированных вирусом 

иммунодефицита человека или больных СПИДом" 

2) Жилищное законодательство 



3) Правовая база по оказанию социальной и медицинской помощи ВИЧ – 

инфицированным женщинам и детям по профилактике передачи ВИЧ – инфекции от 

матери ребёнку 

а) дети 

Учитывая, что ВИЧ – инфицированные дети признаются инвалидами с детства , 

работающим родителям для ухода за ними до достижениями детьми возраста 18 лет 

предоставляются четыре дополнительных оплачиваемых выходных дня в месяц. 

Порядок предоставления и оплаты дополнительных выходных для ухода за детьми 

–инвалидами утверждён совместным постановлением Министерства труда и 

социального развития РФ и Фонда социального страхования РФ от 4 апреля 2000 

г. №26/64 «Об утверждении разъяснения и «О порядке предоставления и оплаты 

дополнительных выходных дней в месяц одному из работающих  родителей 

(опекуну, попечителю) для ухода за детьми – инвалидами», зарегистрировано в 

Минюсте России 29 мая 2000г. №2238. 

Вакцинопрофилактика ВИЧ-инфицированных детей. 

Вакцинация осуществляется под наблюдением врачей – педиаторов Центров борьбы со 

СПИДом. В поствакционом периоде проводится патронаж ребёнка на 3-4 и 10-11 сутки. 

Определены основные принципы иммунизации ВИЧ-инфицированных детей. 

Рекомендовано максимально возможное сохранение  принятого в нашей стране 

прививочного календаря: 

• Иммунизация проводится в зависимости от стадии заболевания. 

• Из привычного календаря исключена вакцина БЦЖ и т.д. 

Даны рекомендации по введению с профилактической целью специфического 

иммуноглобулина или антибактерияльных препаратов случае контакта ВИЧ-

инфицированного ребёнка с инфекционными больными. 

Приказ Минздравмедпрома России от 16.08.94 №170 «О мерах по 

совершенствованию профилактики и лечения ВИЧ-инфекции в РФ» 

Лечебно-профилактические учреждения: 

• Центры, в том числе по профилактике и борьбе со СПИДом и инфекционными 

заболеваниями и окружной по профилактике и борьбе со СПИДом и 

инфекционными заболеваниями (федеральных округов). 

• Учреждения охраны материнства и детства – дом ребёнка, дом ребенка 

специализированный. 

Дома ребёнка, в том числе и специализированные для ВИЧ-инфицированных детей, это 

лечебно-профилактические учреждения, которые создаются для оказания медицинской, 

педагогической, социальной помощи детям сиротам и детям, оставшихся без попечения 

родителей, в них воспитываются дети до 3-х лет. 



Данным приказом в Единую номенклатуру государственных и муниципальных 

учреждений здравоохранения впервые введены специализированные дома ребёнка для 

ВИЧ-инфицированных детей. 

Приказ Минздрава России от 03.06.2003 г. №229 «О Единой номенклатуре 

государственных и муниципальных учреждений здравоохранения» 

б) беременные женщины 

Обязательному медицинскому освидетельствованию на ВИЧ подлежат: «Беременные – в 

случае забора абортной и плацентарной крови для дальнейшего использования в качестве 

сырья для производства иммунобиологических препаратов» 

Приказ Минздравмедпрома РФ от 30 октября 1995 г. N 295 "О введении в действие 

правил проведения обязательного медицинского освидетельствования на ВИЧ и 

перечня работников отдельных профессий, производств, предприятий, 

учреждений и организаций, которые проходят обязательное медицинское 

освидетельствование на ВИЧ" 

Раздел 4 «Правила содержания структурных подразделений акушерских стационаров» 

Подраздел 4.8. «Обсервационное отделение» 

Пункт 4.8.4.: «Прием родов у ВИЧ-инфицированных беременных в крупных городах 

осуществляется в специализированном родильном отделении. При его отсутствии 

беременные направляются в родильный дом (отделение) общего типа. Прием родов 

производится в обсервационном отделении в специально выделенной палате, где 

родильница с ребенком находится до выписки. При необходимости оперативного 

вмешательства используется операционная обсервационного отделения». 

Пункт 4.8.5.: «Противоэпидемические мероприятия в отделениях (палатах для ВИЧ-

инфицированных пациенток и их новорождённых должны проводится по типу режима 

отделений больных вирусными гепатитами с парентеральным механизмом передачи» 

Пункт 4.8.6.: «При манипуляциях (операциях) у ВИЧ-инфицированных пациенток 

используют инструменты и другие медицинские изделия однократного применения. При 

их отсутствии инструменты многократного использования подлежат дезинфекции по 

режиму, установленному для профилактики парентеральных гепатитов, с последующей 

стерилизацией». 

Приказ Минздрава от 26.11.97 №345 «О совершенствовании мероприятий по 

профилактике внутрибольничных инфекций в акушерских стационарах» 

Приложение 1 

<pПослеродовой отпуск  

Инструкция предусматривает выдачу послеродового отпуска родившей ВИЧ-

ифицированной женщине на 86 календарных дней вне зависимости от течения 

родового акта (даже при нормальных родах) в связи с тем, что беременность и роды 

у неё протекали на фоне выраженного иммунодефицита. При рождении у ВИЧ-



инфицированнай женщины двух и более детей послеродовой отпуск у неё, как и у 

других женщин при многоплодных родах, составляет 110 календарных дней 

Инструкция Минздрава России от 23.04.97 № 01-97 «Инструкция о порядке 

предоставления послеродового отпуска при осложнённых родах» 

Инструкция №688 

в) медицинские работники 

Пункт 4.8.5.: «Противоэпидемические мероприятия в отделениях (палатах) для ВИЧ-

инфицированных пациенток и их новорожденных должны проводится по типу 

режима отделений для больных вирусными гепатитами с парентеральным 

механизмом передачи» 

Пункт 4.8.6.: «При манипуляциях (операциях) у ВИЧ-инфицированных пациенток 

используют инструменты и другие медицинские изделия однократного применения. 

При их отсутствии инструменты многократного использования подлежат 

дезинфекции по режиму установленному для профилактики парентеральных 

гепатитов, с последующей стерилизацией.» 

</p 


