ВИЧ и вирусные гепатиты
Гепатит означает воспаление печени. Печень является самым большим внутренним органом и выполняет четыре главные функции:
- детоксикация: печень очищает кровь путем фильтрации и разрушения токсических веществ

- секреция: печень продуцирует желчь, которая выделяется в кишечный тракт и участвует в расщеплении жиров

- запас: печень превращает питательные вещества, поглощенные с пищей, в энергию, а так же аккумулирует поглощенные витамины и минеральные вещества
-  синтез: Печень также продуцирует белки и некоторые витамины.
Что приводит к повреждению печени?
Длительное злоупотребление алкоголем приводит к замещению части печени рубцовой тканью, что приводит к нарушению ее функции (фиброз и цирроз). Кроме алкоголя, некоторые наркотики, например героин, кокаин и экстази так же могут повредить печень. Медикаменты, используемые для лечения некоторых заболеваний и инфекций, включая ВИЧ-инфекцию, так же могут привести к повреждению печени и вызвать так называемый лекарственный гепатит.
Вирусы  приводят к воспалительным изменениям в печени и тем самым нарушают ее функцию.
Вирусные гепатиты — это группа инфекционных болезней, наиболее опасные из которых — гепатиты В и С.   Гепатиты В, С и ВИЧ-инфекция имеют общие пути передачи, поэтому при рискованном поведении один и тот же человек может заразиться всеми этими инфекциями.
Вирусные гепатиты передаются:
- парентеральным путем (через кровь: при внутривенном потреблении наркотиков, переливании крови);

- при половых контактах;
- вертикальным путем: от матери ребенку;

- иногда регистрируется бытовая передача, связанная с попаданием микрочастиц крови через бритвенные, маникюрные принадлежности, зубные щетки и расчески. Поэтому у людей, инфицированных вирусами В или С, должны быть индивидуальные предметы личной гигиены.

Вирус гепатита В активно передается половым путем, риск заражения вирусом гепатита С при половом контакте меньший. Риск заражения выше при наличии воспалительных заболеваний половых органов, при травматизации слизистой половых органов, при анальном сексе. Риск инфицирования несколько выше для женщины, чем для мужчины.  При случайных половых контактах или контактах с зараженным вирусом В человеком необходимо использовать презервативы. 
        Если Ваш половой партнер или член Вашей семьи - носитель вируса В, то Вы можете защитить себя от заражения, привившись вакциной против гепатита В.

Вирусы гепатита В и С могут передаваться от матери ребенку в период беременности и родов (гепатит С — в 5% случаев, гепатит В — чаще). Дети, родившиеся от зараженных гепатитами матерей, должны наблюдаться у врача около полутора лет. Против гепатита В все дети в роддоме получают защитную вакцинацию.

Вирусы гепатитов В и С могут длительно сохраняться в организме, вызывая хронический гепатит, цирроз или рак печени. Часто наличие вирусов гепатита (особенно гепатита С) никак человека не беспокоит. Но опасность состоит в том, что у некоторых людей через годы может развиться цирроз или рак печени. Более стремительно цирроз прогрессирует у тех, кто употребляет наркотики, алкоголь, заражен ВИЧ. Поэтому заразившиеся вирусами В и С люди должны следить за своим здоровьем, обязательно наблюдаясь у инфекциониста.

Сдать анализы на наличие вирусов гепатита можно в любой поликлинике после консультации участкового терапевта или инфекциониста. Консультация позволит врачу определить, насколько высока Ваша степень риска заражения, в какие сроки нужно провести анализ (и нужен ли повторный анализ через некоторое время), а также вместе с Вами обсудить, как можно избежать риска инфицирования в дальнейшем.

                                         ВИЧ и гепатиты В и С
Большой процент людей, живущих с ВИЧ, помимо ВИЧ-инфекции являются носителями вируса гепатита С. Наличие двух инфекций в организме называют коинфекцией. Гепатит С - одна из наиболее частых причин хронических болезней печени, наносящий сильный ущерб здоровью людей с ВИЧ. Наличие гепатита С у человека может так же повлиять на изменения в терапии ВИЧ.

Наличие одновременно ВИЧ-инфекции и гепатита С является обычным делом среди потребителей инъекционных наркотиков (50-90%), так как вирус гепатита С легко передается через кровь.

Хронический гепатит С развивается у 70% носителей вируса и влечет за собой хронические заболевания печени у 70% из них. Наличие ВИЧ-инфекции и гепатита С одновременно ассоциируется с  более быстрым развитием заболеваний печени, а так же возрастающим риском цирроза печени.

Влияние гепатита С на прогрессирование ВИЧ-инфекции не является однозначным. Хотя в некоторых исследованиях указывается, что определенные типы этого вируса ускоряют переход ВИЧ-инфекции в стадию СПИДа, этот вопрос до сих пор остается открытым.

Люди с ВИЧ могут обезопасить себя от передачи вируса гепатита С. Эти же меры помогут предотвратить передачу ВИЧ-инфекции другим людям.

Прекращение инъекционного употребления наркотиков перекроет главный канал попадания вируса гепатита С в организм; для достижения такого результата рекомендуется прохождение реабилитационных программ. Если человек все же продолжает колоться, ему необходимо использовать стерильные инструменты каждый раз, когда он вводит наркотик инъекционно, а так же не допускать повторного использования шприца, иглы, воды и инструменты для приготовления наркотика. Зубные щетки, бритвы и другие предметы, которые могут иметь контакт с кровью, должны быть строго индивидуальными.

Риск передачи гепатита С при половых контактах достаточно невысок, но, не смотря на это, он существует. Консультация со специалистом поможет вам выбрать более безопасное поведение, снижающие вероятность передачи вируса гепатита С.

Так же, людям с коинфекцией рекомендуется вакцина против гепатита В, так как у ВИЧ-положительных может быть вероятность передачи и этого вируса. Известно, что вакцины являются безопасными для ВИЧ-положительных и две трети тех, кому была сделана прививка, вырабатывают антитела. Тестирование   на антитела к гепатиту В должно быть проведено в течении одного-двух месяцев после первых серий вакцинации. Те люди, организм которых не выработал антитела, должны быть ревакцинированы.
Антиретровирусное лечение не влияет на гепатит С. В то же время, у людей с коинфекцией, побочные эффекты от препаратов могут проявиться в большей степени, поэтому противовирусная терапия должна даваться им под строгим медицинским наблюдением. Однако, исследования показывают, что у большинства коинфицированных людей не обостряются симптомы гепатита после начала приема комбинированной терапии.

Человеку с гепатитами В или С нужно беречь свою печень.
Отказ от алкоголя является первым важным шагом в этом направлении. Алкоголь — токсическое для печени вещество, и его употребление необходимо ограничить в первую очередь. Опасная доза алкоголя: свыше 30-50 мл 40% этилового спирта (водки) или более 1 стакана сухого вина или пива в сутки. Менее опасно позволить себе алкоголь в виде некрепких напитков и в небольшом количестве, нежели выпить больше вышеуказанной нормы несколько раз в месяц. Категорически запрещается употребление самогона и «дешевых» суррогатных вин.

Следует ограничить применение многих лекарств и, конечно, наркотиков. Наркотические вещества и добавляемые в процессе их приготовления растворители (ацетон и др.) — мощные печеночные токсины. Особенно опасны для печени «черные» маковые отвары.

При прекращении употребления алкоголя и наркотиков изменения в печени (особенно не зашедшие далеко) могут уменьшаться — функции печени восстанавливаются.

При хронических гепатитах важно не голодать, питаться вовремя и полноценно.

Необходимо соблюдать нормальную продолжительность сна, избегать стрессов и вести здоровый образ жизни.
Ирина Левина,

врач-педиатр ОЦ СПИД.
