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»Az Ukrajnabol érkezd, lakohelyliket elhagyni kényszeriilt személyek magas
szinvonalu HIV-ellatasanak biztositasa”

Oroszorszag Ukrajna felé iranyuld, 2022. februar 24-én megkezdett agresszidja 6ta
2022. aprilis 11-ig tobb mint 4 millié ukran menekult Lengyelorszagba,
Magyarorszagra, Szlovakidba, Romaniaba és a Moldovai Kéztarsasagba'. Mig eddig
az Ukrajnaval hataros orszagok fogadtak a lakohelyuket elhagyni kényszerult
személyek tdbbségét, az elbrejelzések szerint az elkdvetkez6 hetekben Eurdpa-
szerte tovabbi migraciora kerl sor.

Becslések szerint a haboru el6tt Ukrajnaban tobb mint 250 000 HIV-fert6zott (a teljes
lakossag 1%-a) élt, kozuluk mintegy 130 000-en részeslultek antiretroviralis
kezelésben.

Ahogyan egyre tobben kényszerllnek a lakohelyuk elhagyasara Ukrajnaban,
elengedhetetlen, hogy az ezeket a menekullé személyeket fogadd orszagok Eurdpa-
szerte felkészultek legyenek a HIV megel&zésére, kezelésére és ellatasara,
meégpedig magas szinten.

Az Eurdpai Unié Tanacsa ideiglenes védelemrdl szol6 iranyelvet? fogadott el, amely
megfelel6 valaszt ad a jelenlegi helyzetre azaltal, hogy azonnali védelmet és jogokat
biztosit, beleértve az orvosi segitségnyujtashoz valé jogot is.

Az Eurépai AIDS Klinikai Tarsasag (EACS) partnereit, valamint a kozép- és kelet-
europai Euroguidelines (ECEE) halézati csoportot, a WHO egészségugyi
immunitassal és fert6zésekkel foglalkozé kivaldsagi kdzpontjaban (CHIP) mikodé

' Az ENSZ Menekliltligyi Fébiztosanak Hivatalatél (UNHCR) szarmazé adatok. Elérhet6 a kévetkez6
internetcimen: https://data2.unhcr.org/en/situations/ukraine

2 Az Eurdpai Unié Tanacsa. A Tanacs 2001/55/EK iranyelve (2001. julius 20.) a lakéhelyliket elhagyni
kényszerult személyek tdmeges bearamlasa esetén nyujtand6 atmeneti védelem
minimumkdvetelményeirél, valamint a tagallamok e személyek befogadasa és a befogadas
kdvetkezményeinek viselése tekintetében tett eréfeszitései kdzotti egyensuly elémozditasara iranyuld
intézkedésekrdl. Brisszel: Az Eurdpai Unié Hivatalos Lapja, 2001. Elérhet6 a kdvetkez6
internetcimen: https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:32001L0055&from=EN

3.Az Ukrajnabdl érkez6é menekiiltek kozott a HIV-vel él6k klinikai kezelésére és az orvosi adatok
megosztasara vonatkozo egységesitett protokoll (hitps://apps.who.int/iris/handle/10665/353083)
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egyuttmikodési kdzpontot és a kozegészsegugyi kdzpontot (Egészsegugyi
Minisztérium, Ukrajna) a WHO Eurdpai Regionalis Irodaja azzal a feladattal bizta
meg, hogy dolgozzon ki az Ukrajnabdl érkezd, HIV-fertézott, lakdhelylket elhagyni
kényszerult személyek klinikai kezelésére és orvosi adatainak megosztasara
vonatkozo egységes protokollt3.

Annak biztositasa érdekében, hogy megfelel6 rendszerek alljanak rendelkezésre az
Ukrajnabdl szarmazo, Europa barmely részén éld, lakohelyuket elhagyni kényszerult
HIV-fert6zott személyek klinikai kezelése és az adatok megosztasa céljabdl, alapvetd
fontossagu, hogy az orszagok Eurdpa-szerte fontolora vegyék a kdvetkez6
intézkedéseket:

a) surgbsen dolgozzanak ki és hajtsanak végre nemzeti terveket az ingyenes és
kénnyen hozzaférhet6 HIV-ellatas biztositasara, beleértve az antiretroviralis
terapia biztositasat, a tarsul6 fert6zések kezelését, az opportunista fertézések
megel6zését és szikseég esetén az opioid agonista kezelést az ukran
allampolgarok szamara.

b) rendelkezzenek a kijeldlt és hozzaférhetd klinikak halézatardl a HIV-tesztek,
az antiretroviralis terapia, valamint a virushepatitisz, a tuberkuldzis és a
szexualis uton terjed6 fertézések tesztelése és az ezekkel kapcsolatos
gondozas biztositasa érdekében. Ezeknek a szolgaltatasoknak figyelembe kell
vennitk a lakohelylket elhagyni kényszerllt személyek nyelvi, kulturalis és
mentalis egészséglgyi szlkségleteit.

c) biztositsak az egészsegugyi informacidk biztonsagos elektronikus tovabbitasat
Ukrajna és a fogadd orszagok kozott a megadott hivatkozason keresztul és a
megadott formaban?, valamint az egyes orszagokon beliil és az orszagok
kozott, a biztonsagos és gyors ellatas elésegitése érdekében.

d) tartsanak fenn antiretroviralis terapias készleteket, amelyekkel legalabb 90
napig biztosithato a lakdhelylket elhagyni kényszerult személyek kezelése
mas unios orszagokba valoé tovabbutazas esetén, lehetéleg az Ukrajnaban
el6irttal megegyez6 kezelési rend szerint.

e) éljenek a lehet6séggel hogy az altalanos egészségugyi szirdvizsgalat
részekeént konnyen hozzaférhetéve tegyék a HIV- és mas, vér utjan terjedd
virusokat vizsgalo teszteket a lakdhelylket elhagyni kényszerilt személyek és
a kérhazi ellatas céljabdl befogadott személyek szamara.

f) allitsanak ki a HIV-statusz igazolasara szolgalo, valamint az elvégzett tesztek
€s az orszagon belul vagy kivul tovabbutazok szamara biztositott
antiretroviralis terapia részleteit tartalmazé dokumentaciot.

A fenti megfontolasok figyelembevételével a legmagasabb szinvonalu ellatast
biztosithatjuk az Ukrajnabdl menekulé HIV-fert6zottek szamara, valamint
gondoskodhatunk arrél, hogy az Ukrajnabdl valé kényszerl migracié ne gyakoroljon

3 Az Ukrajnabdl érkez6é menekiiltek kozott a HIV-vel él6k klinikai kezelésére és az orvosi adatok
megosztasara vonatkozo egységesitett protokoll (https://apps.who.int/iris/handle/10665/353083)
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negativ hatast azokra a torekvésekre, melyek az ENSZ fenntarthato fejlédési
céljainak 2030-ig torténd elérésére iranyulnak.



