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LEDER

Hiv og aids i 25 ar — hvor

star vi?

or 23 ar siden ble de fprste aids-

tilfellene rapportert i Norge. Da

hadde man allerede i to ar regi-
strert dgdsfall blant unge homoseksuelle
menn og sprgytenarkomane i USA pa
grunn av uvanlige infeksjoner som
skyldtes immunsvikt. Sykdommen fikk
i 1982 navnet aids (Acquired Immune
Deficiency Syndrome). I Tidende nr. 8,
1983 skrev professor Bjgrn Hurlen om
tilstanden og mante tannlegene til en
viss arvakenhet, da «kliniske manifesta-
sjoner ogsa kan manifestere seg i munn-
hule og kjever». Samme ar ble det
bekreftet at hivviruset (Human Immune
Deficiency Virus) var arsaken til aids, og
det ble satt i gang massive informa-
sjons- og forebyggende tiltak i store
deler av Vesten. I Norge ble det opprettet
bade radgivningstjeneste og helseutvalg
for homofile i tillegg til utgivelse av et
eget meldingsblad.

To ar senere stod den forste artikke-
len om aids og tannbehandling pa trykk
i Tidende. NTF arrangerte kurs for
tannlegene, som i likhet med bade pub-
likum og annet helsepersonell var sveert
bekymret, fordi man engstet seg for
4 behandle pasienter med diagnosen
hiv/aids. Selv en nasjonal informa-
sjonskampanje forhindret ikke at vi fikk
en stor mediesak i forbindelse med at
en hiv/aidspasient i Oppland ikke fikk
tannbehandling. En stortingsmelding,
en tiltaksplan, en smittevernlov og
handlingsplaner fulgte pa rekke og rad.
Mens forskningen pagikk for fullt.

11996 nddde man en milepzel med en
ny behandlingsmetode, og en tid trodde
man at pasientene na kunne helbredes.
Det viste seg imidlertid at viruset lever
videre i latent form og vil begynne
a replikere sa snart behandlingen sepo-
neres. Det betyr at den som er smittet
med hiv, har en livslang infeksjon som
krever livslang behandling. Men det
betyr ogsa at den som far diagnosen
tidlig nok og far adekvat behandling og
oppfolging, kan leve et mer eller
mindre sykdomsfritt liv.

En vaksine er det beste virkemiddelet
for & begrense virusinfeksjoner. Forelg-
pig har det vist seg vanskelig & utvikle
en forebyggende vaksine mot hiv, men
det forskes ogsa pa terapeutiske vaksi-
ner, og det er né flere lovende vaksiner
under utprgving. En slik vaksine vil

kunne supplere eller i beste fall erstatte
behandling med antiretrovirale medi-
kamenter. Dette vil fa stor betydning
for behandling av pasienter, ogsa i de
deler av verden der slik behandling ikke
er noe realistisk alternativ.

Globalt lever 46 millioner mennesker
med hiv. Hvert ar blir tre millioner
smittet, og mer enn 95 prosent av alle
infeksjoner oppstar i utviklingsland.
Siden 1981 har 25 millioner mistet livet
som fplge av aids. I Norge er det totalt
diagnostisert over 3 000 hivsmittede
personer, og hvert ar smittes ca. 100
nye. I tillegg regner man med ca. 100
smittede innvandrede personer per ar.
Seerlig bekymringsfullt er det at smitten
blant homofile menn de siste fire drene
har veert gkende.

Tannhelsepersonells holdning til
behandling av hivpositive har veert tema
i flere artikler i Tidende. Fortsatt far for-
eningen henvendelser fra personer som
har problemer med & fa utfert tannbe-
handling (se omtale i forrige utgave av
Tidende). Folgen blir at hivsmittede ofte
ikke oppgir sin smittestatus. Mange
tannleger behandler ogsa smittede uten
4 vite det fordi nysmittede ofte ikke selv
vet at de er smittet. Et vanlig hygienere-
gime pa tannklinikken mé derfor ta
hgyde for alle typer smittesituasjoner.
Med det vi n& vet om smitteveier og at
smitte og kryss-smitte ved tannbehand-
ling av hivpositive synes & veere ikke-
eksisterende, er angsten for & ta imot
disse pasientene uforstaelig. Redsel for
4 miste andre pasienter fordi man
behandler hivpositive er heller ingen
akseptabel grunn. Som helsepersonell
har man plikt til & vise publikum at slik
behandling er uproblematisk.

I dette nummeret av Tidende bringer
vi to artikler fra en artikkelserie med
tema hiv/aids i Tidsskrift for Den norske
leegeforening (nr. 23, 2006). For hiv/
aids-pasienter med tilgang til medika-
menter er sykdommen gatt fra & veere
dedelig til kronisk. For verdens fattige
er den imidlertid fortsatt dedelig. La oss
hépe at den effektive vaksinen snart
kommer.
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