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LEDER

Det handler om profesjonalitet

og omdgmme

annlegene var den eneste helse-

T personellgruppen som ble frem-
hevet negativt, da det pa en

konferanse i forbindelse med Verdens
aidsdag den 1. desember 2008 ble refe-
rert fra dybdeintervjuer med 25 hivpo-
sitive, som forskningsstiftelsen Fafo har
utfert. Det ble ikke bedre under den
pafolgende diskusjonen: Flere debat-
tanter fremhevet tannlegene som «irra-
sjonelle og uforstaende» (se side 52).
Hvor representative disse personene er,
og hva som er fakta og hva som er
myter, er ikke lett & si.

Uansett: Dette er forstemmende les-
ning i 2009, 27 ar etter at aids forst ble
beskrevet i USA og 25 ar etter at de
forste tilfellene ble registrert i Norge.
Siden da er det meldt totalt 4 015 hiv-
positive og 952 tilfeller av aids (hvorav
618 er dode) her i landet, og i dag reg-
ner man med at det er i overkant av
3 000 personer som lever med hivinfek-
sjon.

Nye antivirale behandlingsregimer
har forbedret prognosen ved hivinfek-
sjon betydelig, og hivpositive som fal-
ger opp behandlingen, kan na regne
med bade & leve lenger og & kunne ha
et relativt normalt liv. Fafos undersg-
kelse viser imidlertid at mange, tross
bedre medisiner og bedre prognoser,
opplever at det er enda vanskeligere
enn for & leve med hivdiagnosen. Blant
folk flest synes det fortsatt & veere man-
gel pa kunnskap om smitte og smitte-
mater, og dette medforer at de hivposi-
tive ngler med & veere apne om sin situ-
asjon, bade pa arbeidsplassen og gene-
relt.

Mangel pa kunnskap kan imidlertid
ikke veere rsaken nar norske tannleger
avslar a behandle personer som oppgir

at de er hivpositive. Eller organiserer et
sd omfattende hygieneregime at pasi-
enten foler seg diskriminert. Helt fra
1983 har vi i Tidende med jevne mel-
lomrom brakt artikler og annen infor-
masjon om temaet, og senest i Tidende
nr. 2, 2007 stod folgende & lese

i lederen: «Fortsatt far foreningen hen-
vendelser fra personer som har proble-
mer med & fa utfert tannbehandling.
Folgen blir at hivsmittede ofte ikke
oppgir sin smittestatus. Mange tannle-
ger behandler ogsa smittede uten a vite
det fordi nysmittede ofte ikke selv vet
at de er smittet. Et vanlig hygienere-
gime pa tannklinikken mé derfor ta
hoyde for alle typer smittesituasjoner.
Med det vi nd 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
& 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.»

Jeg gar ut fra at det store flertall av
vare praktiserende lesere behandler de
pasienter som gnsker hjelp. Men fort-
satt er det altsa hivpositive som opple-
ver den ydmykelsen det er & bli avvist
eller diskriminert nar de trenger tann-
behandling. La 2009 bli det aret da
dette ikke lenger er et tema. For det
handler ikke bare om hva man som
tannlege har plikt til, det handler ogsa
om etikk, profesjonalitet og omdemme.

Godt nytt ar.
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