
ИНФОРМИРОВАННОЕ СОГЛАСИЕ  

НА ПРОВЕДЕНИЕ ОБСЛЕДОВАНИЯ НА ВИЧ-ИНФЕКЦИЮ 

 

Я __________________________________________________________________________ 
(Фамилия, Имя, Отчество) 

_________ года рождения, настоящим подтверждаю, что на основании предоставленной мне 

информации, свободно и без принуждения, отдавая отчет о последствиях обследования, принял 

решение пройти тестирование на антитела к ВИЧ. Для этой цели я соглашаюсь сдать анализ 

крови. Я подтверждаю, что мне разъяснено, почему важно пройти тестирование на ВИЧ, как 

проводится тест и какие последствия может иметь тестирование на ВИЧ. 

Я проинформирован, что: 

-Тестирование на ВИЧ можно пройти в Центре СПИД и других медицинских 

учреждениях, тестирование по добровольному выбору освидетельствуемого лица может быть 

добровольным анонимным (когда не нужно сообщать свое имя и персональные данные, а 

результат только обследуемый может узнать по коду) или конфиденциальным (в этом случае 

тестирование проводится по документу, удостоверяющему личность, и результат будет 

известен обследуемому и лечащему врачу). В государственных медицинских учреждениях 

тестирование на ВИЧ проводится бесплатно. 

-Присутствие антител к ВИЧ является доказательством наличия ВИЧ-инфекции. Но 

существует период "серонегативного окна" (промежуток времени между заражением ВИЧ и 

появлением антител к ВИЧ, наличие которых можно определить лабораторным способом). В 

течение этого периода человек уже заражен и может заразить других, но при исследовании 

крови антитела к ВИЧ не обнаруживаются, этот период обычно составляет 3 месяца. 

-ВИЧ-инфекция передается только тремя путями: 

при сексуальных контактах без презерватива; 

через кровь, при медицинских или немедицинских процедурах. Чаще всего заражение 

этим путем происходит при использовании нестерильного инструментария для употребления 

наркотиков; 

от инфицированной ВИЧ матери к ребенку во время беременности, родов и при грудном 

вскармливании. 

-Результаты тестирования на ВИЧ по телефону не сообщаются. Их сообщает 

консультант при послетестовом консультировании. 

-С вопросами можно обратиться в территориальный центр СПИД. 

 

 

____________________________             ____________________________ 
            Подпись обследуемого на ВИЧ                                                                                Дата 

 

Получив полную информацию по данному вопросу, я отказываюсь от тестирования на ВИЧ 

 

____________________________             ____________________________ 
            Подпись обследуемого на ВИЧ                                                                                Дата 

 

 


