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Аннотация 

Целью настоящей работы является создание математических моделей, которые с высокой 

точностью позволят прогнозировать эффективность лечения ВИЧ-позитивных потребителей 

инъекционных наркотиков (ВПН). 

Объект и методы исследования. Основным объектом исследования были ВИЧ-позитивные 

пациенты с опиоидной зависимостью — потребители инъекционных наркотиков (ВПН). 

Предмет исследования — клинические и психосоциальные характеристики ВПН и ВИЧ-негативных 

потребителей инъекционных наркотиков (ВНН) до и после лечения, на этапе становления и 

стабилизации ремиссии. Для построения математических моделей прогнозирования 

результатов лечения ПНС использована выборка из 238 ВПН, средний возраст которых 

составил 32,5 года (SD=5,12) и 289 ВНН со средним возрастом 31,0 год (SD=6,07). В группу 

ВПН включены пациенты с установленным диагнозом «опиоидная зависимость» F11.2x и 

«ВИЧ» В20, удовлетворяющие критериям МКБ-10. В статье представлен метод с 

использованием математических моделей, позволяющих прогнозировать уровень 

социального функционирования и рискованные формы поведения, успешность лечения 

зависимости от наркотиков у пациентов с ВИЧ-инфекцией с применением множественного 

линейного регрессионного на основе методики «Карта аддиктивного поведения 

потребителей инъекционных наркотиков». 

Результаты. Влияние на частоту возникновения рискованного инъекционного поведения 

оказывали интенсивность алкоголизации пациентов, их работоспособность, наличие жалоб и 

возможность лечения наркозависимости. Влияние на уровень рискованного сексуального 

поведения оказывали наличие изменений физического здоровья и совершение 

потребителями инъекционных наркотиков (в дальнейшем ПИН) противоправных действий. 

На интенсивность рискованных форм поведения (инъекционного и сексуального) оказывали 

влияние уровень конфликтных отношений, противоправная активность ПИН. 

Выводы. Прогностические модели эффективности лечения наркозависимости у ВИЧ-позитивных 

потребителей инъекционных наркотиков позволили выделить факторы, исходное состояние 

которых влияет на отдаленные результаты лечения. Учет этих факторов даст возможность 

оптимизировать терапевтическую тактику и улучшить качество жизни пациентов. 
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Введение 

Опийная зависимость остается одной из наиболее серьезных и далеких от 

разрешения медико-социальных проблем современного общества [24]. Существенным 

аспектом этой проблемы является инъекционное потребление наркотических веществ, 

которое служит одной из причин изменений личности, расстройств поведения и 

криминальных действий [14; 15; 16; 17; 18], соматических и неврологических 

осложнений [19] и психопатологических синдромов [12; 20; 21; 22; 23], 

распространения гепатита С и ВИЧ-инфекции как в среде потребителей инъекционных 

наркотиков (ПИН), так и в общей популяции [2]. 

Необходимость разработки научно-обоснованных критериев оценки 

терапевтического результата и качества ремиссий у ВПН и определила безусловную 

актуальность настоящего исследования. Разработка способа оценки уровня социального 

функционирования и прогноза рискованных форм поведения при химической 

зависимости является одной из актуальных проблем наркологии [1; 2; 3; 6; 10; 11]. 

Важное значение при оценке результатов лечения зависимости от наркотиков имеют 

снижение тяжести симптомов заболевания, улучшение общего состояния здоровья и 

социального функционирования потребителей наркотических средств (ПНС), снижение 

или исключение риска развития рецидива [5; 7]. Выделение прогностических маркеров 

эффективности лечения ПНС с ВИЧ-инфекцией с использованием разработанной нами 

карты аддиктивного поведения потребителей инъекционных наркотиков (КАПИН) 

позволяет выявить проблемы и потребности наркозависимых пациентов, оценить и 

прогнозировать эффективность проводимой терапии, определить вероятность рецидива 

наркотизации [4; 8]. 

Целью настоящей работы является создание математических моделей, которые с 

высокой точностью позволят прогнозировать эффективность лечения ВИЧ-позитивных 

потребителей инъекционных наркотиков (ВПН). 

Объект и методы исследования 

Основным объектом исследования были ВИЧ-позитивные пациенты с опиоидной 

зависимостью — потребители инъекционных наркотиков (ВПН). 

Предмет исследования — клинические и психосоциальные характеристики ВПН 

и ВИЧ-негативных потребителей инъекционных наркотиков (ВНН) до и после лечения, 

на этапе становления и стабилизации ремиссии. Исследование проводилось на 

территории Республики Беларусь при научно-методическом обеспечении ФГБУ 

«Национальный научный центр наркологии» Минздрава России (филиал ФГБУ 

«Национальный медицинский исследовательский центр психиатрии и наркологии имени 

В.П. Сербского» Минздрава России). 
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Для построения математических моделей прогнозирования результатов лечения 

ПНС использована выборка из 238 ВПН, средний возраст которых составил 32,5 года 
(SD=5,12) и 289 ВНН со средним возрастом 31,0 год (SD=6,07). В группу ВПН включены 
пациенты с установленным диагнозом «опиоидная зависимость» F11.2x и «ВИЧ» В20, 

удовлетворяющие критериям МКБ-10. Длительность заболевания составляла 10 и более 
лет. Профиль аддиктивного поведения ВПН оценивался путем измерения клинико-
функциональных показателей с использованием КАПИН до и после лечения, спустя 12 

месяцев от начала наблюдения и установления в последующем прогноза эффективности 
лечения по модели, полученной с помощью регрессионного анализа. Для оценки 
влияния исходных результатов тестирования (независимых переменных) на величину 

показателей, полученных через 12 месяцев после первого обследования (зависимые 
переменные), проведен множественный линейный регрессионный анализ. Величина 

коэффициента при независимой переменной и его знак в конечной модели показывают 
степень и характер взаимосвязи между этой переменной и исходом. Количество 
переменных в модели оптимизировано с помощью прямого пошагового отбора, которые 

ранжируют признаки согласно их вкладу в модель [4; 9; 13]. Независимые переменные 
представлены показателями, полученными при исходном обследовании с 
использованием КАПИН, зависимые — значениями и динамикой показателей, наиболее 

отражающих эффективность лечения ПНС: анамнез, интенсивность наркотизации, 
функциональные показатели психофизического здоровья, социальное 
функционирование, рискованное поведение, противоправная активность. Расчет 

динамики осуществлялся путем вычитания величины показателей, полученных при 
первичном тестировании и через 12 месяцев от начала наблюдения. 

Статистическая обработка материала, построение и анализ качества 

прогностических моделей проводились с использованием пакета прикладных программ 
STATISTICA 10.0 (SN AXAR207F394425FA-Q). 

Результаты и обсуждение 

С помощью прямого пошагового отбора построено регрессионное уравнение для 
определения количества дней употребления наркотика на момент повторного 
обследования. Статистические характеристики регрессионного уравнения приведены в 

таблице 1. 
  

Таблица 1 

Статистические характеристики регрессионного уравнения для определения количества  
дней употребления наркотика, установленного при повторном обследовании 

 

  
Как показано в таблице 1, регрессионное уравнение, полученное для определения 

количества дней употребления наркотика на момент повторного обследования, является 
высоко достоверным и описывает 56,6% общей дисперсии зависимой переменной. 
Факторы (независимые переменные), включенные в модель оценки интенсивности 

наркотизации, представлены в таблице 2. 
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Таблица 2 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 
оценки интенсивности наркотизации (количества дней употребления наркотика), 

установленного при повторном обследовании 

 
Примечание: β — величина коэффициентов для стандартизированных независимых 

переменных; B — величина коэффициентов для нестандартизированных независимых 
переменных; t — критерий Стьюдента; p — достоверность в таблице 2 и последующих 
таблицах. 

  

Как видно в таблице 2, наибольшей прогностической значимостью обладают 3 
фактора. Влияние на более интенсивную наркотизацию оказывали прежде всего более 
молодой возраст на момент начала потребления наркотика и более редкая 

встречаемость случаев дискриминации ПИН в связи с болезнью до первичного 
обследования. Высокие значения зависимой переменной можно прогнозировать у ПИН, 
которые до первичного обследования часто употребляли алкоголь, уже были 

инфицированы ВИЧ, имели возможность лечения наркозависимости методом 
психофармакотерапии. Влияние на интенсивность наркотизации ПИН оказывали 
высокая частота переживаний, связанных со стигматизацией из-за болезни, 

рискованного инъекционного поведения, и их противоправная активность. 
Регрессионное уравнение для определения количества ежедневных инъекций 

показателя интенсивности наркотизации на момент повторного обследования 

статистически значимо и описывает 60,7% общей дисперсии зависимой переменной 
(Multiple R=0,788; Adjusted R²=0,607; F(11,296)=44,18; р<10-5). Независимые 

переменные, включенные в модель, представлены в таблице 3. 
 

Таблица 3 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 
определения количества ежедневных инъекций, установленного при повторном 

обследовании 
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В таблице 3 показано, что при оценке количества ежедневных инъекций, 

установленного при повторном обследовании, наибольшей прогностической 

значимостью обладают 4 фактора. Снижение числа ежедневных инъекций 

ассоциировалось с частой дискриминацией ПИН в связи с наличием болезни и большим 

количеством дней употребления наркотика до первичного обследования. 

Прогнозировать высокую частоту ежедневных инъекций наркотика при повторном 

обследовании можно у пациентов, которые на момент первичного обследования уже 

были инфицированы ВИЧ, часто испытывали стигматизацию в связи с наличием 

болезни, практиковали рискованные формы инъекционного поведения, имели 

возможность лечения наркозависимости методом психофармакотерапии. На частоту 

ежедневных инъекций также оказывали влияние интенсивная алкоголизация ПИН, 

выраженные изменения физического здоровья, наличие многочисленных жалоб и 

высокий уровень конфликтных отношений. 

Уровень социального функционирования 

Статистические характеристики регрессионного уравнения для оценки количества 

дней оплачиваемой работы на момент повторного обследования свидетельствуют о том, 

что модель с высокой статистической значимостью описывает 50,2% общей дисперсии 

зависимой переменной (Multiple R=0,719; Adjusted R²=0,502; F(9,299)=35,59; р<10-42). 

Независимые переменные, включенные в модель оценки количества дней оплачиваемой 

работы, представлены в таблице 4. 

 

 

Таблица 4 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 

оценки количества дней оплачиваемой работы, на момент повторного обследования 
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Как показано в таблице 4, наибольшей статистической значимостью при прогнозе 
количества дней оплачиваемой работы на момент повторного обследования обладают 6 

факторов, из которых 3 фактора ассоциированы положительно с исследуемой 
переменной. Высокие значения исследуемой переменной можно прогнозировать при 
условии, что пациент на момент начала потребления наркотика был в более старшем 

возрасте и больше работал. С низким значением количества дней оплачиваемой работы 
ассоциированы прежде всего наличие ВИЧ-инфекции, лечение наркозависимости 
методом психофармакотерапии и количество дней употребления наркотика. Чем чаще 

ПИН употребляли алкоголь, тем меньше прогнозировалось количество дней 
оплачиваемой работы при повторном обследовании. 

Регрессионное уравнение для определения уровня конфликтных отношений при 

повторном обследовании отличается высокой статистической значимостью и описывает 
51,9% общей дисперсии зависимой переменной (Multiple R=0,733; Adjusted R²=0,519; 
F(12,299)=29,07; р<10-43). Независимые переменные, включенные в модель оценки 

уровня конфликтных отношений, представлены в таблице 5. 

  

Таблица 5 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 
определения уровня конфликтных отношений, установленного при повторном 

обследовании 

 

  

В таблице 5 показано, что наибольшей прогностической значимостью при 

определении уровня конфликтных отношений, установленного при повторном 

обследовании, обладают 3 фактора. При этом с низким значением переменной «Уровень 

конфликтных отношений» в катамнезе ассоциированы более высокие исходные 

показатели длительности оплачиваемой работы, уровня конфликтных отношений, 
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переживаний, связанных с дискриминацией из-за болезни, многочисленные жалобы, 

более старший возраст на момент начала потребления наркотика. Прогнозировать 

высокие значения переменной, отражающей уровень конфликтных отношений при 

повторном обследовании, можно при условии, что пациент на момент первичного 

обследования уже инфицирован ВИЧ, часто употреблял наркотики, совершал 

преступления насильственного характера, лечился от наркозависимости методом 

психофармакотерапии, был стигматизирован в связи с болезнью. 

Статистические характеристики регрессионного уравнения для определения 

количества случаев переживаний в виде страха подвергнуться дискриминации в связи с 

болезнью на момент повторного обследования свидетельствуют о том, что модель 

высоко достоверна и описывает 74,4% общей дисперсии зависимой переменной (Multiple 

R=0,865; Adjusted R²=0,744; F(6,303)=151,16; р<10-5). Факторы (независимые 

переменные), включенные в модель оценки количества случаев переживаний в виде 

страха подвергнуться дискриминации в связи с болезнью на момент повторного 

обследования, представлены в таблице 6. 

  

Таблица 6 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 

оценки количества случаев переживаний в виде страха подвергнуться дискриминации в 

связи с болезнью, на момент повторного обследования 

 

  

Наибольшей статистической значимостью для прогнозирования числа случаев 

дискриминации в связи с болезнью при повторном обследовании обладают 3 фактора, 

сопутствующие высоким значениям этой зависимой переменной: наличие ВИЧ-инфекции 

на момент первичного обследования, переживания, связанные со стигматизацией 

вследствие болезни, и лечение наркозависимости методом психофармакотерапии. 

Факторы, отражающие интенсивность приема нескольких ПАВ и криминальную 

активность ПИН, способствуют снижению величины изучаемой переменной. 

Статистические характеристики регрессионного уравнения для определения 

количества случаев переживаний, связанных со стигматизацией в связи с болезнью, на 

момент повторного обследования свидетельствуют о том, что модель достоверна и 

описывает 79,1% общей дисперсии зависимой переменной (Multiple R=0,892; Adjusted 

R²=0,791; F(8,301)=147,64; р<10-5). Факторы (независимые переменные), включенные 

в модель, представлены в таблице 7. 
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Таблица 7 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 
определения количества случаев переживаний, связанных со стигматизацией в связи с 

наличием болезни, на момент повторного обследования 

 

  
Как видно из таблицы 7, наибольшей прогностической значимостью при 

определении числа случаев стигматизации в связи с болезнью при повторном 

обследовании обладают 4 фактора, из которых фактор «Жалобы (количество)» с 
исследуемой переменной ассоциирован отрицательно. Высокие значения зависимой 
переменной прогнозировать можно при условии, что уже на момент первичного 

обследования пациенты были ВИЧ-инфицированы, нередко испытывали стигматизацию 
в связи с болезнью и получали психофармакотерапию наркозависимости. Влияние на 
величину зависимой переменной оказывали интенсивность алкоголизации, изменения 

физического здоровья, работоспособность и противоправная активность ПИН. 

Рискованные формы поведения 

Для оценки рискованного инъекционного поведения, в частности определения 

количества случаев использования для введения наркотика игл, шприцев, емкостей, 
которыми пользовались другие люди на момент повторного обследования, 
статистические характеристики регрессионного уравнения свидетельствуют о том, что 

модель с высокой статистической значимостью описывает 76,8% общей дисперсии 
зависимой переменной (Multiple R=0,452; Adjusted R²=0,177; F(10,299)=7,68; р<10-11). 
Факторы (независимые переменные), включенные в модель, представлены в таблице 8. 

  

Таблица 8 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 

определения количества случаев использования для введения наркотика игл, шприцев, 
емкостей, которыми пользовались другие люди, на момент повторного обследования 
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Как показано в таблице 8, наибольшей прогностической значимостью при оценке 

рискованного инъекционного поведения на момент повторного обследования обладают 2 

фактора, из которых интенсивность рискованного сексуального поведения с изучаемой 

переменной ассоциирована отрицательно. Чем реже у пациентов встречались эпизоды 

рискованного сексуального поведения перед первичным обследованием, тем чаще у них 

ожидаются рискованные формы инъекционного поведения. Влияние на частоту 

возникновения рискованного инъекционного поведения оказывали интенсивность 

алкоголизации пациентов, их работоспособность, наличие жалоб и возможность лечения 

наркозависимости. Высокие значения частоты встречаемости у пациентов случаев 

рискованного инъекционного поведения при повторном обследовании можно 

прогнозировать при условии, что уже на момент первичного обследования пациенты 

были инфицированы ВИЧ. На интенсивность рискованного инъекционного поведения 

оказывали влияние уровень конфликтных отношений, противоправная активность ПИН 

и изменение их физического здоровья. 

Статистические характеристики регрессионного уравнения для оценки 

выраженности рискованного сексуального поведения («проникающего секса» без 

средств защиты), в частности определения количества эпизодов рискованного 

сексуального поведения на момент повторного обследования, свидетельствуют о том, 

что модель с высокой статистической значимостью описывает 20,1% общей дисперсии 

зависимой переменной (Multiple R=0,481; Adjusted R²=0,201; F(12,297)=7,46; р<10-12). 

Факторы (независимые переменные), включенные в модель, представлены в таблице 9. 

  

Таблица 9 

Характеристики коэффициентов для независимых переменных, включенных в модель 

определения количества эпизодов рискованного сексуального поведения, на момент 

повторного обследования 
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В таблице 9 показано, что наибольшей прогностической значимостью при 

определении числа эпизодов рискованного сексуального поведения на момент 
повторного обследования обладают 6 факторов, из которых только 2 положительно 

ассоциированы с исследуемой переменной. Прогнозировать высокий уровень 
рискованного сексуального поведения на момент повторного обследования можно у 
пациентов, которые при первичном обследовании часто практиковали сексуальное 

поведение без средств защиты и испытывали стигматизацию в связи с болезнью. 
Влияние на уровень рискованного сексуального поведения оказывали также наличие 
изменений физического здоровья и совершение ПИН противоправных действий. 

Отрицательное значение коэффициента β для 6 переменных (таблица 9) 
позволяет сделать заключение о том, что чем выше у пациентов перед первичным 
обследованием интенсивность наркотизации и криминальной активности, чем чаще ПИН 

переживали страх подвергнуться дискриминации в связи с болезнью, предъявляли 
жалобы и имели возможность получить лечение наркозависимости в виде 
психофармакотерапии, тем меньше было у них при повторном обследовании эпизодов 

рискованного сексуального поведения. 

Для прогноза годовой динамики количества эпизодов рискованного сексуального 
поведения наибольшей значимостью обладают 6 факторов, и только один положительно 

ассоциирован с исследуемой переменной. Так, прогнозировать положительную годовую 
динамику рискованного полового поведения (увеличение числа эпизодов) можно у 
пациентов, которые испытывали переживания, связанные со стигматизацией в связи с 

наличием болезни, до первичного обследования. Также положительную годовую 
динамику оказывали влияние изменения физического здоровья и противоправная 
активность ПИН. Отрицательную динамику зависимой переменной (снижение числа 

эпизодов рискованного сексуального поведения) можно прогнозировать у пациентов, 
которые перед первичным обследованием интенсивно принимали наркотики и другие 
ПАВ, участвовали в их распространении (торговали), часто испытывали дискриминацию 

в связи с болезнью, предъявляли много жалоб, имели возможность лечения 
наркозависимости методом психофармакотерапии. 

Выводы 

Прогностические модели эффективности лечения у ВИЧ-позитивных потребителей 
инъекционных наркотиков зависимости от них позволили выделить факторы, исходное 
состояние которых влияет на отдаленные результаты лечения. Учет факторов, 

оказывающих влияние на эффективность лечения, даст возможность оптимизировать 
терапевтическую тактику и улучшить качество жизни пациентов. 

Метод прогнозирования эффективности лечения наркозависимости у ВИЧ-

позитивных потребителей инъекционных наркотиков может быть рекомендован для 
использования в организациях здравоохранения, оказывающих наркологическую 
помощь. Применение метода позволит повысить эффективность лечения и снизить риск 

рецидива болезни у наркозависимых ВИЧ-позитивных пациентов. 
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Introduction 

Opium addiction remains one of the most serious medical social problems of modern 
society that are still far from being solved [13]. Injection consummation of drugs is a 
substantial aspect of this problem. It is one of the reasons of personality change, behavior 

impairments and criminal actions [1; 2; 3; 4; 5], somatic and neurological complications [7] 
and psychopathological syndromes [6; 9; 10; 11; 12], as well as prevalence of hepatitis C 
and HIV-infection among the consumers of injection drugs (IDC) and in general population 

[24]. 

It is the need for elaborating scientifically justified criteria of evaluating a therapeutic 
result and remission quality in IDC that defined the relevance of this study. The elaboration 

of the way of evaluating the level of social functioning and the forecast of risk-related forms 
of behavior in case of chemical addiction is one of the relevant problems of narcology [14; 

15; 16; 19; 20; 24]. The reduction of the symptoms severity, the improvement of general 
state of health and social functioning of drug consumers (DC), the reduction or exclusion of 
the recidive risk are important for assessing the results of drug addiction treatment [18; 

23].  Revealing prognostic markers of the efficiency of treating DC with HIV-infection using 
our map of addictive behavior of injection drugs (MABID) enables to identify problems and 
needs of drug dependent patients, to assess and forecast the efficiency of therapy and to 

define the probability of narcotization recidive [17; 21]. 

The goal of this work is to create mathematical models, which enable to forecast the 
efficiency of treating HIV-positive consumers of injection drugs (HPC) with high accuracy. 

Object and methods of study 

The main objects of study were HIV-positive patients with opioid addiction — injection 
drugs consumers (IDC). 

The subject of study is clinical and psychosocial characteristics of HPC and HIV-
negative consumers of injection drugs (HNC) before and after treatment, at the stage of 
remission establishment and stabilization. The study was conducted in the Republic of 

Belarus with scientific and methodical provision of federal state budgetary institution National 
Scientific Center of Narcology, the RF Ministry of Health (the department of federal state 
budgetary institution Serbsky Federal Medical Research Center of Psychiatry and Narcology, 

the RF Ministry of Health). 

To build mathematical models of forecasting the results of DC treatment, we have 
used the sample of 238 HPC with the mean age of 32.5 years (SD=5.12) and 289 HNC with 

mean age 31.0 (SD=6.07). The group of HPC involved patients with diagnosed "opioid 
addiction" F11.2x and "HIV" В20, which meet the criteria of IDC-10. The duration of the 
disease was 10 and more years. The profile of HPC addictive behavior was assessed by 

measuring clinical functioning indices with the use of MABID before and after treatment, 
12 months after starting observation and establishing further forecast of treatment efficiency 
in compliance with the model obtained by regressive analysis. To assess the influence of 

input results of testing (independent variables) on the value of indices obtained in 12 months 
after the first examination (dependant variables), we have conducted a multiple linear 
regression analysis. The value of coefficient in case of an independent variable and its sign in 

a final model show the degree and nature of interaction between this variable and an 
outcome. The number of variables in a model is optimized by means of direct stage-be-stage 
selection, which ranks the signs in accordance with their contribution into the model [8; 17; 

22]. Independent variables are represented by indexes obtained during input examination 
using MABID, while dependent variables are represented by values and dynamics of indices, 
which are the best to reflect the efficiency of IDC treatment: anamnesis, intensity of 

narcotization, functional indices of psychophysiological health, social functioning, risk-related 
behavior, criminal activity. The dynamics was calculated by extracting the value of indices 
obtained during primary testing and in 12 months from the beginning of observation. 
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Statistical processing of material, creation and analysis of the quality of prognostic 

models were conducted by means of STATISTICA 10.0 applied programs packet (SN 
AXAR207F394425FA-Q). 

Results and discussion 

Direct stage-by-stage selection enables to build a regression calculation for defining 
the number of days of using the drug at the moment of the second examination. Statistical 
characteristics of a regression equation are given in table 1. 

  
Table 1 

Statistical characteristics of a regression equation for defining the number of days of 

using the drug established at the second examination 

 

  

As seen from table 1, a regression equation obtained for defining the number of days 
of using the drug at the moment of the second examination is highly significant and 
describes 56.6% of general dispersion of a dependent variable. Factors (independent 

variables) included in the model of assessing the intensity of narcotization are represented in 
table 2. 

  

Table 2 

Characteristics of coefficients for independent variables included in the model of assessing 
the intensity of narcotization (the number of days of drug consuming), 

which are established during the second examination 

 

Note: β — the value of coefficients for standardized independent variables; B — the value 

of coefficients for non-standard independent variables; t — Student’s test; p — significance in 

table 2 and further tables. 
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As seen from table 2, 3 factors have the strongest prognostic values. Younger age at 

the moment of starting drug consummation and rarer incidence of IDC discrimination due to 
the disease before the first examination caused stronger narcotization. High values of a 
dependent variable can be forecasted in IDC who used to consume alcohol before the first 

examination, were already infected by HIV and had an opportunity of drug addiction 
treatment by means of psychoparmacotherapy. The intensity of IDC narcotization was 
influenced by high frequency of experiences related to stigmatization due to their disease, 

risk-related injection behavior and criminal activity. 

A regression equation for defining the number of daily injections of the index of 
narcotization intensity at the moment of the second examination is statistically significant 

and describes 60.7% of general dispersion of a dependent variable (Multiple R=0.788; 
Adjusted R²=0.607; F(11.296)=44.18; р<10-5). Independent variables included in the model 

of assessing the intensity of narcotization, are represented in table 3. 
  

Table 3 

Characteristics of coefficients for independent variables included in the model for defining 
the number of daily injections established during the second examination 

 

  
As seen from table 3, 4 factors have the strongest prognostic value in assessing 

the number of daily injections established at the second examination. The reduced number of 
daily injections was associated with the frequency of IDC discrimination due to their disease 
and more days of drug consummation before primary examination. We can forecast a high 

frequency of daily drug injections at the second examination in patients who were already 
infected at the moment of primary examination and used to face stigmatization due to their 
disease, practiced risk-related forms of injection behavior and had opportunities of treating 

drug addiction by means of psychopharmacotherapy. The number of daily injections was also 
influenced by intensive IDC alcoholization, manifest changes of physical health, numerous 
complaints and a high level of conflict relations. 

A level of social functioning 

Statistical characteristics of a regression equation for assessing the number of days of 
paid work at the moment of the second examination show that the model describes 50.2% of 

the general dispersion of a dependant variable (Multiple R=0.719; Adjusted R²=0.502; 
F(9.299)=35.59; р<10-42) with high statistical significance. Independent variables included 
in the model of assessing the number of days of paid work are represented in table 4. 
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Table 4 

Characteristics of coefficients for independent variables included in the model for assessing 
the number of days of paid work at the moment of the second examination 

 

  

As seen from table 4, 6 factors have the most statistical significance in forecasting the 
number of days of paid work at the moment of the second examination. Among them, 3 

factors are associated positively with the variable under study. High values of the variable 
under study can be forecasted if a patient was older and worked more at the moment of 
starting drug consummation. Mow value of the number of days of paid work are mostly 

associated with HIV-infection, treatment of drug dependence by means of 
psychofarmatherapy and the number of days of drug consummation. The more frequantly 
IDC consumed alcohol, the less amount of paid work at the second examination was 

forecasted. 

Regression equation for defining the level of conflict relationships at the second 
examination is distinguished by high statistical significance and describes 51.9% of 

the general dispersion  of a dependent variable  (Multiple  R=0.733;  Adjusted  R²=0.519; 
F(12.299)=29.07; р<10-43). Independent variables included in the model of assessing 
the level of conflict relationships are represented in table 5. 

  

Table 5 

Characteristics of coefficients for independent variables included in the model for defining 

the level of conflict relationships established during the second examination 
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As seen from table 5, 3 factors have the strongest prognostic value in defining 
the level of conflict relationships established at the second examination. Besides, the low 
value of the "level of conflict relationships" variable in the catamnesis is associated with 

higher initial indices of the duration of paid work, the level of conflict relationships, 
experiences related to discrimination due to a disease, numerous complaints, and older age 
at the moment of starting drug consummation. We can forecast high values of a variable that 

reflects the level of conflict relationships at the second examination, if a patient was already 
infected by HIV at the moment of the first examination, used to consume drugs, committed 
violence-related crimes, was treated from drug dependence by means of 

psychopharmacotherapy and was stigmatized due to his disease. 

Statistical characteristics of a regression equation for assessing the number of cases of 

experiencing fear of being discriminated due to disease at the moment of the second 
examination show that the model describes 74.4% of the general dispersion of a dependant 
variable (Multiple R=0.865; Adjusted R²=0.744; F(6.303)=151.16; р<10-5) with high 

statistical significance. The factors (independent variables) included in the model of 
evaluating the number of cases of experiencing fear of being discriminated due to a disease 
at the moment of the second examination are represented in table 6. 

  
Table 6 

The characteristics of coefficients of independent variables included in the model of 

evaluating the number of cases of experiencing fear of being discriminated due to a 
disease at the moment of the second examination 

 
  
Three factors that accompany high values of this dependant variable have the most 

statistic significance for forecasting the number of cases of discrimination due to the disease 

at the second examination. These are the presence of HIV-infection at the moment of the 
first examination, experiences related to stigmatization due to disease and treatment of drug 
addiction by method of psychopharmatherapy. The factors that reflect the intensity of 

administering several drug substances and criminal activity of IDC contribute to the 
reduction of the value of variable under study. 

Statistical characteristics of a regression equation for assessing the number of cases of 

experiences related to stigmatization due to the disease at the moment of the second 
examination show that the model describes 79.1% of the general dispersion of a dependant 
variable (Multiple R=0.892; Adjusted R²=0.791; F(8.301)=147.64; р<10-5) with statistical 

significance. Factors (independent variables) included in the model are represented in 
table 7. 
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Table 7 

The characteristics of coefficients of independent variables included in the model for defining 
the number of cases of experiences related to stigmatization due to the disease at 

the moment of the second examination 

 

  

As seen from table 7, 4 factors have the strongest prognostic significance in defining 
the number of cases of stigmatization due to the disease at the second examination. Among 

them, the "Complaints (number)" factor is negatively associated with the variable under 
study. High values of a dependant variable can be forecasted if patients were HIV-infected 
already at the moment of the first examination, used to face stigmatization due to their 

disease and received psychofarmacotherapy of drug addiction. The intensity of 
alcoholization, the change of physical health, work capacity and criminal activity affected the 
value of a dependent variable. 

Risk-related forms of behavior 

Statistical characteristics of a regression equation for assessing risk-related injection 
behavior (for example, defining the number of cases of using needles, syringes, and 

containers used by other people for drug administration at the moment of the second 
examination) show that the model with high statistical significance describes 76.8% of 
the general dispersion of  a dependant variable  (Multiple  R=0.452;  Adjusted  R²=0.177; 

F(10.299)=7.68; р<10-11) with high statistical significance. Factors (independent variables) 
included in the model are represented in table 8. 

  

Table 8 

The characteristics of coefficients of independent variables included in the model for defining 
the number of cases of using needles, syringes, and containers used by other people for 

drug administration at the moment of the second examination 
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TAs seen from table 8, 2 factors have the strongest prognostic significance in 

assessing risk-related injection behavior at the moment of the second examination. Among 
them, the intensity of risk-related sexual behavior is negatively associated with the variable 
under study. The rarer were the episodes of risk-related sexual behavior before the first 

examination, the more frequently they are expected to show risk-related forms of injection 
behavior. The frequency of risk-related injection behavior was affected by the intensity of 
patients’ alcoholization, their working capacity, complaints and possibility of treating drug 

addiction. High values of the frequency of risk-related injection behavior in patients at 
the second examination can be forecasted if patients were HIV-infected already at 
the moment of the first examination. The intensity of risk-related injection behavior was 

affected by the level of conflict relationships, criminal activity of ICD and changes of their 
physical health. 

Statistical characteristics of  a regression equation  for assessing the intensity of risk-

related sexual behavior ("penetrating sex" without protection), for example, defining the 
number of episodes of risk-related sexual behavior at the moment of the second examination 
show that the model describes 20.1% of the general dispersion of a dependant variable 

(Multiple R=0.481; Adjusted R²=0.201; F(12.297)=7.46; р<10-12) with high statistical 
significance. Factors (independent variables) included in the model are represented in 

table 9. 

  

Table 9 

Characteristics of coefficients for independent variables included in the model for defining 
the number of episodes of risk-related sexual behavior at the moment of the second 

examination 
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As seen from table 9, 6 factors have the strongest prognostic significance in defining 

the number of episodes of risk-related sexual behavior at the moment of the second 
examination. Among them, only two factors are positively associated with the variable under 
study. We can only forecast a high level of risk-related sexual behavior at the moment of the 

second examination in patients who often practiced sexual behavior without protection and 
were stigmatized due to their disease at the first examination. The level of risk-related 
sexual behavior was also affected by changes in physical health and committing criminal 

actions by IDC. 

The negative value of the β coefficient for 6 variables (table 9) enables to conclude 
that the more intensive is narcotization and criminal activity before the first examination and 

the more often IDC experienced the fear of being discriminated due to the disease, give 
complaints or had opportunities to receive treatment of drug addiction in the form of 

psychopharmacotherapy, the less episodes of risk-related sexual behavior they had during 
the second examination. 

Six factors are the most significant for forecasting the annual dynamics of the number 

of episodes of risk-related sexual behavior, and only one factor is positively associated with 
the variable under study. Thus, we can forecast the positive annual dynamics of risk-related 
sexual behavior (the increase of the number of episodes of risk-related sexual behavior) in 

patients with experiences related to stigmatization due to their disease before primary 
examination. The positive annual dynamics of risk-related sexual behavior was affected by 
the change of physical health and criminal activity of IDC. Negative dynamics of a dependent 

variable (reduced number of episodes of a risk-related sexual behavior) can be forecasted in 
patients who took drugs and other psychoactive substances intensively before the first 
examination, took part in their distribution (trade), often were discriminated due to their 

disease, had many complaints and had an opportunity of treating drug dependence by 
method of psychopharmacotherapy. 

Conclusions 

The prognostic models of the efficiency of treating drug addiction in HIV-positive 
consumers of injection drugs enabled to reveal factors, the original state of which influences 
the remote results of treatment. The account for factors that affect the efficiency of 

treatment will enable to optimize therapeutic tactics and to improve the quality of patients’ 
life. 

The method of forecasting the efficiency of treating drug addiction in HIV-positive 

consumers of injections drugs can be recommended for using in healthcare establishments 
that give narcological aid. The application of the methods will enable to increase the 
efficiency of treatment and to reduce the risk of disease recidive in drug addicted HIV-

positive patients. 
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