HBV - HCV - HIV:
THREE DIFFERENT AND SERIOUS THREATS FOR EUROCPEAN YOUNG PEOPLE.
A NETWORK TO STUDY AND TO FACE THESE CHALLENGES IN THE

@ [mb E PARTICIPATING COUNTRIES.

HBV-HCV-HIV: TRI RAZLICNE IN RESNE GROZNJE ZA MLADE PO EVROPI.
MREZA ZA PREUCEVANJE IN PREMAGOVANJE TEH TEZAV V SODELUJOCIH DRZAVAH.

HIV

Kaj je HIV, kaj aids?

Aids je ime za hudo obolenje, sindrom pridobljene imunske pomanjkljivosti (v angles¢ini Acquired
Immune Deficiency Syndromme). Bolezen povzroci HIV, virus ¢loveSke imunske pomanjkljivosti (v
angles¢ini Humman Immunodefficiency Virus), ki napade in uniéi dolocene bele krvnicke, ki so
pomembne za odpornost proti nalezljivim boleznim in nekaterim rakavim obolenjem.

Kaksni so znaki okuzbe s HIV?

Pri 50 do 90 % okuzenih se prvi simptomi in znaki okuzbe s HIV pokaZejo kot akutni sindrom HIV.
Od rizicnega dogodka do pojava akutnega sindroma HIV obicajno mine c¢as od enega do Sest
tednov. TeZave, ki jih navajajo okuzeni, so lahko zelo razlicne; od blagih, prehladu podobnih
znakov z otecenimi bezgavkami, do srednje tezkih, podobnih gripi, razvije pa se lahko tudi vnetje
mozganskih ovojnic itd.

Najpogosteje imajo bolniki povisano temperaturo, se potijo, bolijo jih miSice, povecajo se jim
bezgavke, navajajo slabost, lahko imajo tudi drisko, pogosto se pojavijo rdeckasti izpuscaji in
ranice na kozi, v ustih ali zadnjiku. V 2 do 4 tednih vecina teZzav mine, utrujenost pa lahko traja
Se mesece.

Nato je lahko okuzeni vec let brez tezav. Nekoliko pogostejse so lahko glivicne okuzbe, nekatere
koZne tezave, povecane bezgavke pa lahko ostanejo Se iz ¢asa akutnega sindroma HIV. Vendar pri
nezdravljenih imunski sistem nezadrzno propada, zato vse pogosteje nastajajo Stevilne infekcije in
obolenja, ki bi pri zdravih osebah potekala bistveno laZje ali pa se sploh ne bi razvila. KoZne tezave
se poslabsajo (izpuscaji, razjede, ponavljajoCi se herpes, glivicne okuzbe ustne votline, spolovila
itd.), zelo pogosti so kondilomi (anogenitalne bradavice) zadnjika in spolovila, pojavljajo se atipi¢ne
pljucnice, hujSanje, driske in rakava obolenja (Kaposijev sarkom, limfomi, rak zadnjika itd.), okvare
Ziv€evja in v konc¢ni fazi popolna shujSanost, napredovanje rakavih obolenj in demenca AIDS.
Posledice okuzbe HIV se lahko odrazijo na vseh organskih sistemih.

Pri nezdravljenih se aids obicajno razvije priblizno 10 let po okuzbi s HIV.

Kako se HIV prenasa?

Virus HIV se nahaja v telesnih tekocinah. V krvi, spermi, predsemenski tekocini, izlockih
noznice/materni¢nega vratu in v materinem mleku se nahaja v taksni koli¢ini, da je okuzba mogoca
ne le pri vaginalnem in a nalnem seksu, temvec tudi pri oralno-genitalnem odnosu.

V slini, solzah in se€u se nahaja v bistveno manjsi koli€ini, zato po doslej znanih podatkih tovrstna
okuzba ni zabeleZena. Nevarnost za prenos virusa z omenjenimi telesnimi tekocinami (slina, sec) bi
obstajala le, ¢e bi bila v njih kri.
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Okuzba s HIV se prenasa:

1. S spolnimi odnosi z okuZzeno osebo,

Okuzba s HIV se lahko prenese z nezascitenimi spolnimi odnosi brez uporabe kondoma.

Kako veliko je tveganje okuzbe pri enem samem nezascitenem spolnem odnosu, je odvisno od
Stirih dejavnikov:

e verjetnosti, da je eden od partnerjev okuzen,

e vrste spolnega odnosa,

e koli¢ine virusov v krvi in spolnih izlo¢kih (spermi, nozni¢nih izlockih ali izlo¢kih materni¢nega
vratu) in

e od prisotnosti drugih spolno prenosljivih bolezni.

S prejetjem okuzene krvi, krvnih pripravkov, tkiv ali organov.

S transfuzijami krvi se v svetu letno resi milijone ¢loveskih Zivljenj. Ce varnost krvi ni zagotovljena,
lahko ob prejetju transfuzije tvegamo okuzbo s HIV.

V vecini razvitih drzav tega tveganja skoraj ni, ker darovalce krvi izberejo tako, da je verjetnost,
da bi bili okuZeni s HIV, zelo majhna in ker vso darovano kri testirajo na protitelesa proti HIV.
Tako je tudi v Sloveniji, kjer vso darovano kri testiramo na protitelesa proti HIV Ze od januarja
1986. Drugace pa je v nekaterih drzavah v razvoju, kjer je velik delez prebivalcev okuzen s HIV, kjer
nimajo dobro organiziranih nacionalnih mrez za preskrbo s krvjo, kjer ne izbirajo le dajalcev z
nizkim tveganjem za okuzbo s HIV in kjer ne uspejo testirati vse darovane krvi na protitelesa proti
HIV. V tak$nih drzavah je lahko tveganje, da bi se ob prejetju transfuzije krvi okuzili s HIV,
precejSnje. Podobno se v takih drzavah lahko okuzimo tudi ob prejetju pripravkov iz krvi, pri
presaditvi tkiv ali organov ali umetni osemenitvi s semensko tekocino okuzenih darovalcev.

Ce morate potovati v driave, kjer verjetno ne morejo zagotavljati varne krvi in postopkov pri
zdravstveni oskrbi:

e 7e pred potovanjem poizvejte, katere posamezne zdravstvene organizacije lahko zagotavljajo
kakovostno zdravstveno oskrbo,

e preudarite, ali bi veljalo s seboj vzeti nekaj sterilnih igel in brizg.

Ce bi bili poskodovani in bi pri tem izgubili velike koli¢ine krvi:

® se najprej pogajajte za nadomestke plazme (kristaloide),

e (e je transfuzija krvi nujno potrebna, si poskusite zagotoviti kri, ki je bila testirana na
protitelesa proti HIV in virusu hepatitisa B.
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Z okuzeno krvjo preko onesnazenih igel, brizg ali drugih instrumentov, s katerimi prebadamo ali
prerezemo kozo.

OkuZimo se lahko tudi ob uporabi igel ali drugih invazivnih instrumentov, onesnazenih s krvjo, ki
vsebuje HIV. V Stevilnih drZavah je prav souporaba igel in brizgalk pri injiciranju nedovoljenih drog
vzrok za zelo hitro Sirjenje okuzb med jemalci nedovoljenih drog in njihovimi spolnimi partner;ji.
Tvegani so tudi vsi nemedicinski postopki, ¢e se uporabljajo nesterilizirani instrumenti, s katerimi
se prebada ali prereze koZo, npr. pri prebadanju uhljev ali drugih delov telesa, tetoviranju,
akupunkturi, obrezovanju moskih ali Zensk. Tveganje je odvisno predvsem od razsSirjenosti okuzbe
s HIV v dolo¢enem okolju. Ti postopki so lahko zelo tvegani v drzavah z veliko okuzenimi.

Pri prebadanju koze, kjer se uporabljajo nesterilizirani instrumenti (npr. pri prebadanju uhljev ali
drugih delov telesa, tetoviranju, akupunkturi), lahko tvegate okuibo s HIV. Ce razmidljate o teh
posegih, vprasajte, ali so instrumenti pravilno sterilizirani. Tveganje je vecje v drzavah, kjer je
okuzba s HIV pogosta.

V Sloveniji je podrocje prebadanja koZe, tetoviranja in podobnih postopkov urejeno s predpisi, ki
jih morajo upoStevati vsi nosilci dejavnosti, ki izvajajo tovrstne storitve. Kot stranka morate biti
pred tovrstnimi posegi obveséeni o vseh tveganjih za zdravje (HIV, hepatitis B ipd.), predlagamo pa
vam, da se tudi sami pred tovrstnimi posegi pozanimate, kako je zagotovljena varnost postopkov
pri posameznem izvajalcu.

S HIV se lahko okuZimo tudi pri invazivnih postopkih v zdravstvenih organizacijah, ¢e instrumenti
(npr. igle, brizge, drugi ostri predmeti in zobozdravniski instrumenti) niso pravilno sterilizirani in
pripravljeni le za enkratno uporabo. V Sloveniji vse invazivne postopke v zdravstvu izvajamo z
ustrezno steriliziranimi instrumenti ali instrumenti za enkratno uporabo. To pa ne velja nujno tudi
za vse druge, predvsem revne drzave v razvoju, kjer imajo slabSe organizirano zdravstveno sluzbo.

Z okuzene matere na otroka pred, med ali po porodu.

Otrok se lahko okuZi 7e med noseénostjo, med porodom ali po porodu z dojenjem. Ce okuzene
matere otrok ne dojijo, se vecina okuzb prenese v pozni nosecnosti pred porodom ali med
porodom. Okuzbo s HIV ali aids se pri otroku tezko prepozna, ker so Stevilni bolezenski znaki, npr.
driska, pogosti tudi pri neokuzenih otrocih. Zato je treba okuzbo prepoznati z laboratorijskimi
preiskavami. Ker ima otrok sprva v krvi materina protitelesa proti HIV, je dolo¢anje teh z obicajnimi
laboratorijskimi preiskavami zanesljivo Sele, ko je otrok star Ze 15 mesecev ali ve€. Okuzbo lahko
potrdimo prej, ¢e uporabimo zahtevnejSe laboratorijske preiskave (npr. polimerazno verizno
reakcijo - PCR).

Zaskrbljenost druzinskih ¢lanov, prijateljev in sodelavcev, da bi se okuzili s HIV v obicajnih stikih
z okuzeno osebo doma, na delu ali z obi¢ajnimi socialnimi stiki, je odvec.

e kasljanju, kihanju,
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e rokovanju, objemaniju, poljubljanju na lica ali na usta ("suho"),
e uporabi jedilnega pribora in posode,

e uporabi stranis¢, tusev in brisac,

e plavanju v bazenih,

e pikih komarjev ali drugih Zuzelk.

Izberi kondom!

Kondomi in lubrikanti so ob dosledni in pravilni uporabi uéinkovit nacin preprecevanja nosecnosti,
okuzbe s HIV, hkrati pa zmanjSujejo tudi moZnost okuzbe z drugimi SPO.

Pri dosledni in pravilni uporabi kondoma je verjetnost za okuzbo s SPO zelo majhna. Manjse
Stevilo spolnih partnerjev pomeni manjso verjetnost spolno prenosljivih okuzb, zvestoba dveh
neokuZenih partnerjev pa je najboljsa zascita pred okuzbo.



