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MAN SKYDER DA GRASPURVE MED KANONER 

- EN SVAR DEBAT STARTER 
I s}utnn_1gen af januar udsendte Sundhedsstyrelsen en ve;ledn[ng til alle landets sygehuse. En vejledning med 
opfordring til at personale i sundhedssektoren, der har 
voaeret uds§t for risiko for hivsmitte pa deres arbejde kan 
fa 3-.komblnationsbehandlingen: Retrovir, Epivir og Crixi- 
vf'in i dosering som hivsmittede i behandling. 
Tl_lbudet - som det betegnes - bygger ikke pa begrundet 
V|<.1en om, at en sddan behandling vil hindre nogen i at 
blive smittet, men er ren formodning. 

Bag'det sikkert velmente regelsat ligger intet viden- 
skabeligt bevis for at hurtig 3-kombinationsbehandling 
kan nedsatte risikoen for, at folk bliver smittet, hvis de 
feks. har stukket sig pa en kanyle med hivinficeret blod. 
Kun antagelser. Det eneste man ved er, at farre bgrn bli- 
ver smittet af deres hivsmittede mor, hvis hun fir Retro- 
vir under den sidste del af graviditeten. 

Kald det et forsgg. Men et ganske utraditionelt forsag, 
da der ikke vil blive fart en forspgsprotokol, sa andre 
kan blive klogere af teorien om, at man kan hindre folk i 
at fa hiv ved at give hiv-medicin til de maske-smittede. 

ERHVERVSBETINGET SMITTE 
Retningslinierne siger klart, at det skal vare en 

“erhvervsbetinget hivsmitte”. | dag er der intet sundheds- 
personale i Danmark, der er blevet smittet med hiv pa 
deres arbejde. Risikoen er altsa minimal. ‘ 

Retningslinierne forholder sig derimod slet ikke til de 
personer, der har den allerstgrste smittefare, nemlig de 

seksuelt aktive. Deres risiko er langt, langt stgrre end 

lige sundhedspersonalet. Sundhedsstyrelsen er krgbet 
som katten om den varme grad, og negligerer det omra- 

de, hvor det virkelig kunne veere relevant med et forsgg 

og skyder i stedet efter graspurve med kanoner. 

Samtidig bliver sundhedspersonalet nu istedet forsggsdyr 

uden de gaengse etiske retningslinier, som gaelder for 

medicinske forsgg. Ansatte i sundhedssektoren skal inden 

for 1-2 timer efter, at de har faet formodet hivinficeret 

blod i sig, tage stilling til om de vil have medicin, der 

maske - maske ikke - kan fieme hivvirus i deres .kroppe. 

De skal have information i denne kaotiske situation 0g 

der skal ligge medicin klar i alle amter. Taxa anbefales til 

narmeste infektionsmedicinske afdeling. Gar der over 24 

timer regnes tilbuddet for irrelevant. Kan vi se andet end 

kaos i disse situationer? : 

Derfor m& der istedet laves en forsggsprotokol, og alle 

der tager imod dette tilbud ma vare klar over, at deter . 

et forsgg, de indgér i. Det er ikke en forebyggende 

behandling. Ikke endnu. Forsgget bar malrettes fo!k’som 

begrundet mener, at de har varet udsat for hivsmitte.. 

Men hvem skal afgreense denne gruppe? 

HVEN SKAL KUNNE DELTAGE 
Her er den varme kartoffel som Sundhedsstyrelsen ikKe 

tor rare. Men nar noget er svert, er der ekstra grund 'til 

at debattere det: Hvem skal kunne deltage i forspget:og 

hvem ikke? For et hav af “afraids” (folk med ubegrundet 

angst for aids) vil dukke op i ambulatorierne, hvis der. 

ikke szttes klare graenser for, hvem der kan deltage: Og 

hvem kan sette disse grenser? 

For os, der allerede er smittede, ma det veere klart, at 

vores mand og koner, kareste, og elskere, bollekamme- 

rater og engangsknallerter far samme adgang til dette 

forsgg, nar kondomet er sprunget, som nu sundhedsper- 

sonalet far adgang til. : 
Men hvilke andre grupper skal have dette tilbud?: 

Skal alle bgsser? Skal voldtaegtsofre? Skal alle narko-- 

maner? Skal alle, der har sex med en afrikaner? Skal'alle 
u-landsarbejdere? Skal pigen, hvis fyr er biseksuel? @.s.v. 

Forsgget er relevant, hvis det kan etableres etisk:for- 
svarligt, sa vi en dag ved om 3-kombinationsmedicin lige 

efter en hgj risiko for smitte kan blive et reelt forebyg- 
gende tilbud eller bare vil vare et psykologisk plaster pa 
den allesteds narvaerende angst for aids. - 

OLE MORTEN NYGARD, 'dIv-DANMARKS NY FORMAND 



[ R E) S EF ORSIKRING. 

NV RE)SER VI ELLER G4R V7 o — g —d _,4-—",3' b, e e, s ' 

For personer med hiv og evt. ogsa aidsdiagnosen er regleme 
for en rejseforsikring en kompliceret affere, der kraver en grundig naerlaesning, 

fer man tegner en forsikring - hvis man da overhovedet kan f& en. 

Af Charlotte Farup 

Hvilke betingelser stiller rejseforsikringsselskaber i Dan- 
mark overfor hivsmittede med eller uden aidsdiagnosen. 
Magasinet har kontakeet tre rejseforsikringsselskaber for 

at fa et svar: Europzeiske, Gouda og Kompas. 

DET GULE KORT 
Det gule sygesikringsbevis (Den offentlige Rejsesygesik- 
ring) deekker for raske hivsmittede, uanset om der er i 
medicinsk behandling eller ej. Har de derimod aidsdia- 
gnosen dakker det gule sygesikringsbevis kun for lidel- 
ser, som ikke kan relateres til hiv. 

Det gule sygesykringsbevis dakker rejser i det geogra- 
fiske Europa (fra Atlanterhavet til Uralbjergene), samt de 
asiatiske lande og afrikanske lande med kystlinie til Mid- 
delhavet. Desuden Jordan, De Kanariske @er, Madeira og 
Azoerne. 

Herudover dakker Den offentllge Re;sesygesnkrmg 
- Ved akut behandling pa offentlige sygehuse og hos 

Men selskaberne vurderer mulige risici, eksempelvis rejs- 
eforhold, leengden af rejsen, formalet med rejsen - 

bjergbestigning eller solbadning osv. 
Europeeiske Rejseforsikring administrerer bade Den 

offentlige Rejsesygesikring og er ogsd et privat selskab, 
man kan tegne en privat rejseforsikring hos. 
Raske hivsmittede er her dakket under reglerne for kro- 
niske lidelser, uanset om de er i medicinsk behandling 
eller ej. Dog ikke hvis de har varet indlagte, f& @ndret 
medicin eller har faet behandling hos lage, der ikke et 
led i en normal kontrol indenfor to maneder far udrejse. 
Dette geelder kun rejser op til en méned. Hvis rejsen 

varer lzngere erstattes to maneders reglen af en seks 
madneders regel. 

Gouda Rejseforsikringsselskab formulerer det saledes, 
at der ikke stilles skrappere betingelser til hivpatienter, 
end dem som gelder for andre med kroniske lidelser, 
som for eksempel sukkersygepatienter. 

Kompas rejseforsikring dakker dog ikke hivsmittede, 
der rejser ud den seneste tid for-diagnosen @ndres fra 

hiv til aids, men det preciseres ikke leeger i de nordiske lande, Faergerne, 

Grgnland og Storbritaninen. : 

Kroniske lidelser deekkes af det gule 
sygesikringskort, hvis det ikke med rime- 

lighed kan forventes, at lidelsen vil med- 
fare-et behandlingsbehov under udlands- 
opholdet. Det vil sige, at man i hvert . 
fald er daekket af rejsesygesikringen, hvis | - 
den kroniske lidelse ikke har medfart o 
hospitalsindlazggelse indenfor de sidste 

to maneder for afrejsen fra Danmark 
og/eller ikke har medfgrt =ndret medici- 
nering inden for de sidste to maneder 

narmere i selskabets betingelser. Alle 

tre selskaber tilbyder, at man kan fa sin 
situation bedgmt individuelt, hvis man 
er i tvivl om, hvorvidt man er daekket 

ind under en fors:knng, nar man er kro- 

nisk syg. 

For bade Den offentlige Rejsesygesik- 

ring og de tre private rejseforsikrings- 

selskaber gzlder desuden, at den kro- 

niske lidelse ikke er dakket, safremt 

man ikke har sggt lege, selvom man 
vidste, at lidelsen var behandlings- 

kraevende, eller hvis man har afslaet far afrejsen. 

Hivsmittede betragtes her som kronisk syge, uanset om 
“de er i medicinering eller ej. Hivsmittede med aidsdia- 
gnosen er ikke dakket af det gule sygesikringskort, hvis 
en opstdet sygdom pa rejsen kan relateres til hiv. 

DE. PRIVATE. FORSIKRINGER. 
Planlzegger man en rejse udenfor det gule korts 

dakningsomrade er det en god ide, at tegne en privat 

rejsesygeforsikring. 
Men reglerne i relation til kroniske lidelser er forskellige 

afhaengigt af, hvilket privat rejsefor5|kr|ngsselskab man 
spgrger. 

Hos bade Gouda Rejseforsikring og hos Komgas Rejs- 
eforsikring gaelder der de samme betingelser for hivsmit- 
tede, der ikke har varet syge det seneste halve ar far 
udrejse, som for andre personer med kroniske lidelser. - 

. behandllng eller er opgivet behandlet. 

AIDS 06 REJSEFORSIKRING 
Det er umiddelbart kun Gouda Rejseforsnknng, der dek- 
ker aidsdiagnosticerede, som kommer til skade pa rejsen 
og eksempelvis braekker et ben, og hvor uheldet ikke 
kan relateres til aidsdiagnosen. 

For Europaiskes forsikringer stiller det sig lidt anderle- 
" des. Hivsmittede er dakket under reglerne for kroniske 

lidelser, hvorimod aidsdiagnosticerede slet ikke er dek- 
ket. - : 

- Dette kan synes urimeligt, idet denne persongruppe 
ogsa kan komme ud for handelser eller sygdomme, som 

ikke kan relateres til aids, siger Jan Madsen, teknisk 
direktgr hos Europaeiske Rejseforsikring til Magasinet. 

- Europziske har dog indtaget denne holdning pa bag- 
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grund af, at vi ikke gnsker at have en diskussion, om en 
eventuel sygdom og deraf fglgende behandling for sam- ° 
me i udlandet skyldes den eksisterende aids. Selv i 
abenbare ikke aids-relaterede tilfzlde f.eks. fardselsu- 
held eller skiskader, kan der i forbindelse med behandlin- 
gen opstd komplikationer, som kan henfares til aidsdia- 
gnosen, siger han. 

| betingelserne hos Kompas Rejseforsikring, kan hivsmit- 
tede med aidsdiagnosen heller ikke tegne en rejseforsik- 
ring. Af selskabets betingelser fremgar det, at: “aids, for- 
stadier hertil samt enhver mulig sygdom, falge eller kom- 
plikation i forbindelse hermed dakkes ikke”. 

DIAGNOSENS VRANGBILLEDER 
- Aidsdiagnosen er ikke l@ngere relevant at bruge som 
grundlag for en helbredsvurdering af personer, der 
eksempelvis vil tegne en rejseforsikring, siger formanden 
for Dansk Selskab For Infektionsmedicin, overlege, 
dr.med. Bente Klarlund Pedersen fra Rigshospitalet til 
Magasinet. 
- Aidsdiagnosen stilles pa baggrund af en lang rakke 
symptomer og er generel udtryk for en immunsvakkelse, 
siger Bente Klarlund Pedersen. 
Hun forklarer, at patienter som i dag har aids og som er 
under medicinsk behandling, kan vare fuldstandig: kli- 
nisk raske og forsat varetage et arbejde uden problemer. 

- Omvendt oplever vi ofte, at nogle personer med hiv 
uden diagnosen aids kan vare sa syge og svakkede af 
hivinfektioner, at det ville vare fuldstendigt uforsvarligt 

at rade dem til at rejse nogen steder hen, selvom rejse- 

forsikringsselskaberne ifglge deres opstillede betingelser 

ville kunne tegne en forsikring til dem, siger Bente Klar- 
lund ‘Pedersen. 
Hun understreger, at en aidsdiagnose der er blevet givet 
til en person for to ar siden, ikke kan sige noget om 

vedkommendes helbredstilstand i dag. 
Bente Klarlund mener derfor, at det ma vare i bade for- 
sikringskabernes og i forsikringsselskabernes interesse, 
at det er den laege, der kender patienten bedst, som vur- 
derer om det er forsvarligt at rejse og-ikke en diagnose, 
der afggr om en person kan rejse ud eller ej. 

PATIENTFORENINGERNE. TIL KANP 
| april maned mgdtes medlemmer af Positivgruppen, Hiv- 
Danmark, Blgderforeningen og Kraftens Bekampelse for 
at drgfte emnet med repraesentanter fra Rejseforsikrings- 
branchen og Den offentlige Sygesikring. 
Som baggrund for mgdet havde foreningerne indsamlet 
sporgeskemaer fra medlemmer om at tegne rejseforsikrin- 
ger og resultatet herfra pegede is@r pa to generelle pro- 

blemer: 
1) Uklarhed om-personer med kronlske lidelser (herunder 

personer med aidsdiagnosen) var dakket, selvom de 

havde tegnet en rejseforsikring. 
2) Utilfredshed over, at personer med kroniske lidelser 

ikke kunne tegne en livsforsikring - selvom deres hel- . 

bredstilstand var stabil og pa hgjde med gvrige raske 

personer. 
- Vi var enige om, at aidsdiagnosen ikke kan bruges 

som udgangspunkt for en helbredsvurdering af hivsmitte- 

de, der gerne vil tegne en rejseforsikring.Istedet foreslar 

vi, at der bliver foretaget et individuelt lzgeligt sken af 

de personer, der har diagnosen aids, og som i dag star 

udenfor forsikringsselskabernes mulige policedaekning, 

siger formanden for Hiv-Danmark, Ole Morten Nygard. 

- Foreningerne agter at ga videre i sagen for at sikre, at 

alle med kroniske lidelser vil kunne tegne en rejseforsik: 

ring, hvis det skgnnes af patienternes egne behandlende 

leger, at det er helbredsmaessigt forsvarligt, fortsaetter 

han. 
Formanden for Hiv-Danmark opfordrer sammen med 

repraesentanterne fra de andre patientforeninger, alle 

medlemmer til at vare bne om deres sygdom, sé de 

ikke tror sig forsikrede, og bagefter - hvis uheldet er ude 

- far sig en pkonomisk gretave eller ikke den service de 

‘forventer. 

- Det er ikke anbefalelsesvardigt at tro, at en privat rej- 

seforsikring vil dakke, hvis man har forbeholdt dem 

oplysninger om ens helbredsmzessige situation, slutter 

Ole Morten Nygard. 
Ingen af foreningerne vil anbefale deres medlemmer at 

rejse ud, hvis det skgnnes helbredsmassigt uforsvarligt 

eller hvis der er sket markante @ndringer i medicinerin- 

gen indenfor den seneste tid. 
Foreningermne mades igen til september med reprasen- 

tanter fra rejseforsikringsbranchen og Den offentlige 
Sygesikring til fornyet diskussion. 

ropaeiske Rejseforsikrlng 
Fredenksberg Alle 3 
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RETSSAGER, RETTIGHEDER 06 PLIGTER 
Den verserende retssag mod en hivsmittet kvinde fra Slagelse 
har skabt angstelse hos mange hivsmittede og pargrende. 

Magasinet har derfor bedt Forsvarsadvokat Thorkild Hgyer skrive 
om sigtedes ret, rettigheder og pligter. 

Det geelder for alle, der sigtes for en lovovertradelse.af 
politiet, at man alene har pligt til at oplyse navn, adresse | 
og fadselsdato. Man nar herudover ikke pligt til at udtale 

sig om noget som helst. 

Man har ret.til i forbindelse med en afhgring at fa 

beskikket en advokat efter eget valg og at have advoka- 
ten med under afhgringer, hvilket ofte er tilradeligt. 

Man har herudover ikke ret til at have en besidder med. 
Omvendt kan politiet tillade dette, hvilket dog sjaeldent 
sker. 

Hvis man er utilfreds med sin advokat, kan man til 

enhver tid udskifte den pagzldende efter eget valg. 

Der kan udtages blodpraver, sfremt der er en begrundet 
mistanke om, at den pagaldende har gjort sig skyldig i 
overtredelse af bl.a. staffelovens paragraf 252 stk. 2 og 

blodprgven ma antages at veere af afggrende betydning 
for efterforskningen. Det er politiet, der foretager dette 
skan. Det er en forudsatning, at der er rejst en egentlig 

sigtelse mod den pagaldende. 

Man har de samme rettigheder som tiltalt under en straf- 
fesag, som man har som sigtet. Det vil sige, at man ikke 

er forpligtet til at udtale sig, ligesom man har ret til at 
have en forsvarer beskikket. 

Safremt der afholdes retsmader, er der som udgangpunkt 
mulighed for at fa nedlagt navneforbud, hvilket inde- 
baerer, at der ikke mé ske offentlig gengivelse af navn, 
stilling eler bopal for sigtedeftiltalte, eller at den pagal- 
dendes identitet pa anden made offentligggres. Der er 
under visse betingelser ogsa mulighed for helt at fa luk- 
ket dgrene, hvilket indebzrer, at offentligheden ikke har 
adgang til retsmgdet. 

For udlzndinge kan en domfzldelse for overtraedelse af 
straffelovens paragraf 252, stk.2 i visse alvorlige tilfeelde 

fore til udvisning af landet. 

Generelt bgr man altid kontakte en advokat, hvis man 

sigtes for overtraedelse af straffelovens paragraf 252 

stk.2. eller indkaldes til afhgring hos politiet. En advokat 
har starst mulighed for at hjelpe, hvis han/hun involve- 

res i sagen fra starten. 

THORKILD H@YER, ADVOKAT 

HOSHITAL HIVTESTER TERSONALE 
_Odense: 1500 ansatte pa Odense Unwersntetshospttal 
‘bliver i lgbet af foraret testet for bide hiv og hepatms ;, 
1;‘(Ieverbetandelse) Det sker som et led i et pro;ekt . 

j”‘WlK"S‘ ‘I«BLTO\PPW’E FRA 1959 
'Paris Det fsarste tllfaelde af aids kan nu dateres tllbage 
il 1959 hos en afrikansk mand i byen Leopoldvnlle, 

’som nu hedder Kinshasa. , 
lflalge en artikel i det ansete videnskabelige tids- 

'serft Nature, er der pévist hivvirus i en blodprave, 
der blev taget pa den pégaeldende mand far mere end 
38 &r snden 
- “Opdagelsen mdlkerer, at de forskelhge undertyper 

,,af hiv, der i dag dommerer den globale udbredetse af 
{alds, oprmdehgt stammer fra én og samme stamvirus 
tilbage i 40’eme eller begyndelsen af 50’erne”, konklu- 
derer undersfigelsens forfatter, Davad Ho fra Rockefeller 
,Umversny i New York G 
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NYE BEHANDLINGSTILBUD 
Proteaseh@mmeren Viracept er netop blevet godkendt 
til hivbehandling i Danmark, og samtidig er man | gang 
med at afpreve et stof fra en ny gruppe af anti-virale 
midler. ‘ 

Siden efterdret 1996 har de infektionsmedicinske afdelin- 
ger pa Hvidovre, Rigshospitalet, Odense Universitetsho- 
spital og Aalborg Sygehus sammenlignet forskellige pro- 
tease-hemmere med hinanden, for at finde den, der er 
bedst til at holde virus nede, og samtidig har de farreste 
bivirkninger. Efterfalgende er ogsé Marselisborg Hospital 

kommet med, sdledes at alle danske hiv-afdelinger nu er 
med i sammenligningsforsgget. 

lalt 291 patienter har deltaget i den farste del af for- 
spget, hvis resultater man lige nu er ved at ggre op. De 
skal fremlzegges pa den store aids-konference i Geneve 

til sommer. 
- Der er i udlandet stor interesse for vores forsgg, siger 
overlzege Jens Lundgren fra Hvidovre Hospital, som kalder 
det utrolig flot, at 300 hivsmittede fra et lille land som 
Danmark vil stille op til et sadant forsgg. 

FORSAGET 
Siden januar i ar har man udvidet forsgget med den nye 

protease-h@mmer, Viracept, som gives sammen med end- 

nu et nyt stof, Viramun. 

Forsgget fungerer pd den made, at en hivsmittet, der 

skal starte kombinationsbehandling, kan valge, om han 

vil deltage i forsgget eller lade vere. Hvis han siger ja, 

treekker man lod mellem fire forskellige muligheder. Alle 

patienter far to sékaldte reverse-transkriptase- -haemmere 

(Retrovir, Epivir m.fl), samt en eller to protease- -haemmere. 

Det er her, lodtraekningen foregar. Valget star mellem Nor- 

vir, Crixivan, Norvir i kombination med Invirase, eller Vira- 

cept i kombination med Viramun. 

@nsker patienten ikke at deltage i forsgget, vil leegen 

sammen med patienten finde den bedste kombination i 

en afvejning af risiko for individuelle bivirkninger, og bes- 

varligheder med indtagelsen af pillerne. 

Hivsmittede, der vealger ikke at vaere med i forsflget har 

de samme muligheder, som dem, der indgar i forsgget - 

bortset fra muligheden for at prave stoffet Viramun. Det 

kan man kun fa, hvis man er med i forsgget. 

| en raekke tilfzlde har hivsmittede dog ogsa faet til- 

budt Viramun uden for forsgget. Hvis der opstdr svigt i 

den almindelige antivirale behandling, kan man nemlig fa 

tilbudt Viramun som alternativ behandling. 

VIRAMUN (uevirapin) 
Stoffet tilhgrer en ny gruppe antivirale mldler der funge- 

rer pA samme made som Retrovir-gruppen,men er 

skruet anderledes sammen rent kemisk. Indtil nu har det 
vist sig, at virus lynhurtigt er i stand til at udvikle resi- 

stens, hvis stoffet gives alene. Derfor skal det understat- 

tes af andre stoffer. Hvis det derimod gives i kombination 

med andre stoffer, har det en betydelig effekt. 

Den eneste alvorlige bivirkning ved Viramun synes at 

vare hududslat, som til gengaeld kan vare sd alvorligt, 

at man ma stoppe behandlingen. Det sker for 10-20%. 

VIRACGEET Celfinavir) 
Ifslge Jens Lundgren fra Hvidovre Hospital har man 

behandlet enkelte patienter med protease-h@mmeren Vir- 

acept fra Roche pa forsggsbasis siden efteraret 1997. 

Men nu er stoffet blevet godkendt af de samlede euro- 

paiske sundhedsstyrelser, og det betyder, at det er ble- 

vet noget nemmere at tilbyde Viracept. En af fordelene 

ved stoffet skulle vare, at det har sterst effekt, hvis det 

tages samtidig med maltiderne. Der er altsé ingen- faste- 

regler at overholde. 

Samtidig synes stoffet at have relativt fa bivirkninger - 

den alvorligste er diarré hos under 10% af patienterne. | 

- pjeblikket skal Viracept tages tre gange om dagen, men 

der er forsgg i gang, der skal klarleegge, om den samme 

effekt kan nds ved piller to gange om dagen. Disse resul- 

tater ventes i lgbet af fd maneder. 
Ulempeme ved Viracept er, at det er et nyt stof, hvilket 

betyder, at man naturligt nok endnu ikke ved sd meget 

om stoffets virkning, sammenlignet med de andre protea- 

se-h@mmere. De forelgbige resultater ser dog lovende 
ud, men er baseret pa et relativt lille antal patienter,. hvor 

hovedparten har fiet Viracept i mindre end et halvt ar: 

- Men med de erfaringer, vi indtil nu har gjort os med 

Viracept, er der ingen grund til at forestille sig, at dét 

skulle vaere dérligere end de andre, siger Jens Lundgren. 

AF Henrik LypinG, AIDS-LINEN 
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BOSSE-RADGIVER 06 RADGIVNING FOR BASSER 
Siden Positivgruppen og Hiv-Danmark sammen startede 
Radgivningcenter @st og ansatte en kvinde som den tre- 

die radgiver, har der varet kritik fra andre aidsorganisati- 

oner over at vi ikke ansatte en bgsse/mand. 

| dag er der i rddgivningen ansat Bodil Moseholm, 

Solveig Roth og Karin Westh. Radgivningen er for alle 
hivsmittede i hovedstadsomrddet, uanset hvordan de er 
blevet smittet, hvor de kommer fra eller hvem de har sex 
med. 

Radgivningen ligger i Gammel Mgnt 14, men har ogsa 
enkelte radgininger i Vest- og Sydsjelland og i Nordsjel- 
land. 

PSYKOLOG PA TIMEBASIS 
Da Solveig Roth gik pa barselsorlov i starten af marts har 
vi aftalt at psykolog Jens Richard Jepsen pa timebasis 
radgiver bgsser som sarskilt gnsker at have en 
basse/mand som radgiver. Jens Richard Jepsen er uddan-, 
net skolepsykolog og i avrigt frivillig pa Aids-Linien og 
ordningen kgrer forelgbig aret ud. 

Vil du have personlig rddgivning i Hovedstaden ringer 
du ligesom alle andre til sekretar Kirstine Dyre og aftaler 
en tid via hende. _ 
TIf: mandag til fredag kl. 11-13 pd 33 32 58 60. 

BosSE ELLER EN ANDEN MAND 
Aids-Linien indkaldte 16. april til mgde om kritikken, hvor 
folk fra Hivpensionatet, Stop Aids, Positivgruppen, Aids- 
Linien og Hiv-Danmark mgdtes. Kritikken gik p& om der 
var en stor gruppe af bgsser/mand, som vi ikke havde 
kontakt med, der havde et sarligt behov for mandlig 
radgiver eller endda at vide, at den rddgiver de talte med 
selv var bgsse. : 

Anders Rgge, der er radgiver i Hiv-Danmark og arbej- 
der pa Fyn (og som selv er bgsse), var med og fortalte 
om sine erfaringer efter i 5 ar at have haft over 50 mand 
i radgivningsforlab. Mand som enten betegner sig som 

bgsser, som biseksuelle eller som ingen homoseksuel 
identitet har, men som har sex med andre mand. 

En af hans konklusioner er, at denne gruppe er svar 
at satte en fzllesnzvner ud for. Gruppen er mere broget 

og har langt stgrre sociale, sproglige og kulturelle for- 

skelle end feellesnavnere. Han har ikke haft radsegende, 
der har spurgt til hans seksualitet, inden de kom i 
radgivning eller undervejs i et radgivningsforlgb. : 

~ Stop Aids Kampagnen og Aids-Linien var bekymrede 
over, at der ikke var et permanent professionet radgiv- 
ningtilbud til bgsser i Hovedstaden. Jeg papegede pé Hiv- 

Danmarks vegne, at vi ikke vil g& pa kompromis ved 
anseettelse af radgivere pa deres faglige niveau blot for 
at fa en bgsse som radgiver, men samtidig understregede 
jeg, at vi i Hiv-Danmark var bevidste om, at det ikke var 

optimalt at vi ikke har mand som radgivere. Samtidig 

prioriterer vi, at radgivergruppens samlede faglige bag- 
grund er sa bredspektret som mulig. 

Vi har i Hiv-Danmark over de sidste par &r diskuteret 
vores personalesammensatning generelt og har en hen- 
sigtserkleering om, at Hiv-Danmark ikke skal blive enkgn- 
net - hverken i bestyrelsen, i raddgivergruppen eller i 
andre dele af personalegruppen. Vi er opmarksomme pa 
kensfordelingen, men ikke specifikt pd seksualiteten. 

Anders Rage papegede ogsa de problemer, der kunne 
vare forbundet med bade at veere rddgiver og en del af 
det offentlige bgsseliv navnlig, hvis man mgder mange a 
sine brugere pd kontaktstederne for bgsser, og selv er pi 
jagt. Her gaelder det om at kunne skille sin radgiverrolle 
fra sine private hensigter, hvilket alt andet lige maske er 
lettere for heteroseksuelle radgivere, der ikke tilhgrer et 
minoritetsmiljs. Og Anders fremhavede de kvaliteter, en 
basse kan have som radgiver feks. at kende pa egen 
krop, hvordan det er at tilhgre en minoritet - ogsé over- 
for andre minoritetsgrupper. 

HVAD PA LANGT $16T7 
Der var stor lydhgrighed pa& madet, og alle var enige om 
at Kebenhavn ikke har brug for endnu et selvstzndigt 
radgivningstilbud udenfor de organisationer der er i dag. 

Jeg mener, set fra vores' vinkel, at et samarbejde med 
endnu andre omkring Radgivningscenter @st kunne vaere 
vejen frem til at ansztte en mandlig ridgiver - evt. en 
basse, hvis hans faglighed ogsa er i top. Men Hiv-Dan- 
mark er ikke en bgssekamporganisation og ma derfor 
vagte sine tilbud ligeligt mellem alle grupper af smitte- 
de. Og jeg ved, at vi aldrig kan tilfredsstille alle behov. 

At ansatte en mandlig radgiver, som kan vare en del 
af rddgiverteamet er en mulighed, hvis samarbejde kan 
opnaes. En vej kunne vare ved at samarbejde med de 
sjellandske amter eller ved et bredere samarbejde med 
bgsseorganisationerne eller maske en kombination. - 

Vi vil absolut vaere dbne og interesserede. 

OLE MORTEN Nygk 

FORM 
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? 
KAN ZERIT GIVE NERVEBETANDELSE? 
Jeg er en hivsmittet kvinde, der lider voldsomt af nerve- 
betendelse under fgdderne og op ad benene. Er det en 
felgesygdom af min hiv-infektion eller kan det vaere en 
bivrikning af min nuvarende medicinske behandling, der 
bestar af bade Retrovir og Zerit? 
Hilsen Janne. ‘ ? 

o 

Kere )anue, 
Nervebetandelse hos personer med hiv- mfektloner ram- 
mer hyppigst falenerver p& underben og fedder. Den viser 
sig typisk som stikkende, prikkende og braendende smer- 
ter. Nervebetandelse kan skyldes den medicinske . 
behandling eller selve hivinfektionen, sjzldnere mangel 
pa f.eks. B12-vitamin. 

Lignende smerter kan ses hos personer med langva- 

rigt, stort alkoholforbrug. 
De lzgemidler, der hyppigst udlgser nervebetandelse 

er Zerit (stavudin), Videx (didanosin) og Hivid (zalcitabin). 
Man regner f.eks, med , at ca. 5 procent af de perso- 

ner, der starter behandling med Zerit vil udvikle nervebe- 
teendelse indenfor det farste ar. Hvis dine gener er startet 
efter, at du padbegyndte Zerit-behandling eller er blevet 
darligere efter behandlingsstarten, er det sandsynligt, at 
dine gener skyldes Zerit. 

Du skal efter samrad med din leege Stoppe med Zerit. | 
de fleste tilfalde vil generne forsvinde i lgbet af nogle 
uger, hvorefter Zerit evt. kan genoptages i en mindre 
dosis. 

Hvis behandlingen fortsattes, kan skaden pa nerverne 
blive permanent. Du skriver, at du far bade Retrovir og 
Zerit. Det anses af de fleste laeger for en darlig kombina- 
tion, idet de to lz=gemidler modvirker hinanden. 

Det vil nok vare en god ide at fa @ndret behandlingen 
snarest. 

Med venlig hilsen, 

COURT PEDERSEN, OVERLAGE, DR. MED., 

ODENSE UNIVERSITETSHOSPITAL 

ER DV OFTE SYGEMELDT? 
Dagpengelovens §28 giver mulighed for en aftale mel- 
lem arbejdsgiver og kommune, saledes at arbejdsgive- 
ren far dagpengerefusion fra farste sygedag, imod nor- 
malt efter 2 ugers sygdom, 

Ordningen retter sig mod personer, der lider af en 
langvarig eller kronisk lidelse, som skennes at medfare 
et sygefravar pa mindst 10 dage arligt. Det er kun 
sygefravaer pa grund af netop den bestemte lidelse, der 
teeller med i opgarelsen af de 10 dage. 
Hvis kommunen er i tvivl om, hvorvidt man er beretti- 

get, leegges der vagt pa hvor meget sygefravar, man 
hidtil har haft. , 

Fordelen ved ordningen er, at mange fgler, at de 
med bedre samvittighed kan sygemelde sig, nar 
arbejdsgiveren far en refusion fra farste dag og kan 
disponere ved evt. at bruge vikar. Frem for alt er der - 
nar en §28 aftale er kommet i stand - helt rene linier, 

Af ulemper kan vaere, at det forudseetter, at man 
overfor sin leder erkender, at man lider af en “langvarig 

eller kronisk lidelse”. Det kan vare problemfyldt, hvis 
man ikke har fortalt om sin hiv-status pa arbejdet. 

Hvis man sager nyt job, har man pligt til at oplyse 
hvis man lider af sygdomme, som vil medfare meget 
sygefravar. 

Har man fet en § 28 aftale, sa véd man det og vil 
vare forpligtet til at oplyse herom. Og aftalen skal 
spges bevilliget pad ny, hvis man skifter arbejdsgiver. 
Som hidtil er man - naturligvis - ikke forpligtet til at 
oplyse om hiv-smitten. Selvom denne ordning er speci- 
elt rettet mod arbejdsgiveren, som kompenseres for 
arbejdstagerens hgje sygefraver, er det min erfaring, at 
mange arbejdstagere fgler det som en lettelse at fa 
“legaliseret” deres hgje sygefravar, og samtidig kan 
det for nogle give frihed til faktisk at sygemelde sig, 
nar man har behov for det og ikke ga syg pa arbejde, 
som mange gar. 

Arbejdstageren skal vare indforstaet med, at kom- 
munen indhenter lzegelige oplysninger med henblik pa 
afgarelse af sagen. 

Praktisk foregdr det som falger: 
Man rekvirerer pa kommunens sygedagpengekontor et 

skema DP 211. . 

Arbejdsgiver og arbejdstager udfylder hver deres del 
og sender det til dagpengekontoret. Kommunen ind- 
henter lgelige oplysninger, som vurderes af kommu- 
nens lagekonsulent. Derefter treeffer sagsbehandleren 
afggrelse og man far besked. 
Husk - som altid: 
Fa afggrelsen skriftligt. Et skriftligt afslag skal indholde 
ankevejledning. 

KARIN WESTH, 

Vi har brug for dine spargsmél - og gerne mange, sa 

de og pararende. o 
Du m3 gerne bede om at veere anonym, blot vr kender 

spgrgsmal, som har interesse for alle lzsere. 

Derfor skriv ind - husk vores naste deadline til Magasi 
net er den 10. 1uh, da Magasmet holder sommerfene 
Skriv til adressen: - v ; 

brevkassen kan bltve et forum for mange flere hlvsmltte ;,;‘ ; 

dit navn og adresse. Vi patager 0s kun at svare pa de " i 

RADGIVNINGEN @sT 

HIV-DANMARK, 
GAMMEL M@NT 14, 1., 

1117 K@BENHAVN K 

MERK KUVERTEN “HIVKASSEN” 
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“ANSVARET ER MIT - 0G MIT ALENE” 
Af Charlotte Farup 

Det skete pa en trappeopgang pa Vesterbro. Carl og hans 
veninde ville lige preve at fa fat i noget dope inden de 
skulle til koncert i Saga. Bare for sjov. P& gaden kgbte 
de af to pushere, der solgte foran en opgang pa indre 
Vesterbro. 

- Men vi havde ikke noget vaerktgj med, og s& sagde 
de, at vi kunne bare bruge deres. Vi kunne heller ikke 
finde ud af at fixe, sd den ene fyr stak nlen i min arm, 
og den anden pusher stak i min veninde. Den kanyle jeg 
fik i armen var inficeret med hiv - min venindes lante 
sprgjte var det ikke. Det kan kun vare der, det skete. 
Det kunne lige s vel have varet omvendt, at min venin- 
de havde faet den inficerede sprgjte i armen. | sidste 
ende er det jo mit eget ansvar, at det gik som det gik. 
Jeg kunne bare have ladet vere, siger 38-arige Carl. 

Han er pd 17. ar hivsmittet narkoman og idag pé vej 
ud af en accellererende nedtur med metadonen i bag- 
handen. 

JUNKIE PA SPANDEN 
Det var ikke til at forudse, at drengen fra Szrlgse Over- 
drev skulle blive narkoman. Carl blev fgdt som sidste 

* barn ud af en sgskendeflok pa tolv, og hans foraldre 
mente derfor, at han skulle opkaldes efter den svenske 
konge, Carl XIlI - de anede en lille fyr med potentialer. 

Carl blev stor og tog pa musikhgjskole og lzrte foto- 
modeller og musikere at kende, som levede det vilde liv 
med sex, drugs og rockmusik - et liv han ellers kun hav- 
de lzest om i bladene. 

- Sadan en dum lille bondedreng fra landet som mig, der 
-pludselig er i samme kreds som det kabenhavnske jetset, 
skulle ikke sta tilbage for nogle eller noget. Sa en dag 
provede jeg at sniffe coke, og sa pravede jeg sniffe 
noget dope. Den ene dag kunne jeg styre det, den naste 
dag var det udover min kontrol, og sa en dag var jeg 
hooked. Der vil altid vaere nogle, der kan fixe pa dig, og 
en dag sa kan du selv. Og fgr man ser sig om, er man en 
junkie pa spanden siger Carl. 

ET BREV MED SVAR 
Carl var-kun 22 ar, da han i 1982 fik et brev fra hospita- 
let, hvor der stod, at han var konstateret hivpositiv. 
‘Han havde selv henvendt sig for at blive testet, fordi 

“en af hans venner havde anbefalet ham at fa foretaget 
en hivtest -” bare for en sikkerheds skyld.” - 

- Og jeg laste det brev, og jeg taenkte, hvad helvede er 
det for en sygdom? Jeg havde ingen anelse om, hvad det 
ville betyde for resten af mit liv, forklarer han. 

F& maneder senere mistede Carl sin mor, og han blev 
lammet af sorg. Moderens dad blev snebolden, der fik 

Carl til at rulle sig ud i et voldsomt misbrug. Det ene fix 
blev aflgst af det nzste. Han mzrkede intet til sin syg- 
dom, og kroppen reagerede kun med abstinenser, hvis 
han ikke fik sit stof. 
- En dag kom min sgster og tog mig under armen og hev 
mig med til sit hus i Gilleleje, og sagde nu bliver du her 
et stykke tid. Hun gav mig en kold tyrker, og jeg kom 
igennem og helskindet ud pa& den anden side i en tid 
ihvertfald, siger Carl. 

Og det gik fint for Carl i en periode. Gennem sin 
sgster madte han-Susanne og de blev forelskede. 

- Hun var ikke hivsmittet og ligeglad med, at jeg var 
smittet. Hun behandlede mig ikke anderledes, for vi 
elskede hinanden, siger Carl, mens han tander en ciga- 
ret. 

Susanne og Carl kgbte hus og hund sammen pa Ama- 
ger, og Carl fik arbejde pa et hjem for tvangsfiernede 
bern, sé der var rad til at betale terminerne. 
Pa et tidspunkt blev Susanne gravid, og dremmen om 
det fuldendte familieliv er pludselig indenfor raekkevidde. 

- Men da vi var til den farste graviditetsundersggelse, 
sagde overlagen henvendt til Susanne: “vil du virkelig 
gerne have, at dit barn bliver faderlgst?” - Der brast den 
drem, og det er som om jeg stadig har den skygge 
omkring mig, fortzeller Carl stille. 

Som sandet i et timeglas lgb tiden ud for Susanne og 
Carl. Efter fem ars samliv flyttede Carl ud af villaen pa 
Amager og stod kort tid efter igen pa sin faste plads for- 
an Mariakirken i Istedgade i Kebenhavn. 

- Det var jo enormt nemt at begynde at stikke sig selv i 
armen igen, men jeg kendte ingen anden made at kom- 
me ovenpd, forteller han. 3 

Carl forsggte forskellige nedtrapningskure bl.a pa det 
tidligere Rudolf Bergs Hospital og en afvanningskur pa 
Sct. Hans Hospital i Roskilde, men: - “lige s snart jeg 

havde terrenfrihed, s& var det bare ind i en taxa og ind 
til Istedgade og kebe stof”, fortzeller han. Endelig kom 
han pa hgjskole i ti maneder, hvor han samtidig var pa 
metadonnedtrapning. P& hgjskolen var der ingen stoffer, 
og ingen, der talte om dope, og det betgd, at Carl lettere 
kunne give slip og med metadonen kunne han helt und- | 
veere at “vare hgj". 

MISTEDE SASTERENS FORTROLIGHED 
Carl rag lzengere ud i ufgret, da han en tid efter. mistede 
en af sine &ldste venner, og samme 3r ogsd matte sige 

farvel til sin far. En hel vinter igennem sejlede Carl rundt 
i en dgs, boede i saneringsdemte bygninger og fixede i 

_vinterkolde baggarde. Han levede fra hdnden i munden, 
.begik indbrud og stjal for at tjene til sit stofforbrug. P& 
et tidspunkt huggede han en check fra sin sgsters forlo- 

vede, men de opdagede det ikke med det samme. 
- Jeg var sa flov over det, men det var en form for rab 
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om hjalp. | stedet for at skazlde mig ud og hanke op i 
mig, gav de op, siger Carl og uddyber, at det gjorde ondt 

at miste se@sterens fortrolighed. 
- Ud af en spskendeflok pa tolv bgrn, ligner min sgster 
og jeg hinanden mest. Vi har den samme evne til at se 
lyst pa tilvaerelsen, og vi griner meget, ndr vi er sammen: 
Hun er i virkeligheden mere en kammerat end en sgster, 
fortller han med grus i stemmen. 

DADEN KoM TAT PA 
| de efterfglgende tre ar havde Carl ingen kontakt til 
hverken sin sgster eller til resten af familien. Han boede 
en periode pd Mandenes Hjem i Istedgade, og forsagte 
den ene nedtrapning efter den anden uden held. Det var 
i midten af firserne, og dgdsfaldene begyndte at brede 
sig som ringe i det vand, Carl stod i. 

- Da tankte jeg: “Jamen, hvorfor skal alle disse menne- 
sker dg, og hvad har de dog gjort forkert"?, forklarer 
Carl, der begyndte at interessere sig for, hvad aviserne 
skrev om hiv og aids. 
- Jeg indsd, at hvis jeg ville noget ordentligt med mit liv, 
s& var det nu. Det betgd, at jeg métte ransage mit for- 
hold til livet og daden, til mine omgivelser og fremtids- 
hab. Indtil da havde jeg n@mest fortreengt, at jeg var 
smittet, siger Carl, der for et ar siden pabegyndte den 

farste succesfulde- nedtrapningsperiode. 

MEDICINEN 06 METADONEN 
Carl mener, at det hardeste ved en nedtrapning er, at 

stofbrugerne skal slippe deres trang til at stikke sig med 

kanyler. 

- Nogle narkomaner kan finde pd at fixe snaps, fordi de 

bliver hgje af at stikke sig i armen. Da jeg for nogle ar 

siden fik en meget dyr og besvaerlig behandling mod 

hepatitis c, blev jeg ogsa kureret for min ndleliderlighed. 

Jeg skulle stikke mig selv i laret tre gange om dagen pa 

bestemte klokkeslat. Jeg skulle huske mit saltvand, mine 

nale og medicinen og stikke mig med bukserne nede om 

haserne pa badevarelset. Det kurerede mig totalt. Aldrig 

mere fixe. Jeg kan heller ikke mere - jeg skal have andre 

til at hjzlpe mig, hvis jeg skal have et fix i dag, siger 

han med et grin. 

| dag er Carls virustal og CD4-tal fine og hans sygdom 

er ikke pavirket af hans arelange misbrug. 

- Jeg har aldrig vaeret alvorligt syg af hivinfektionen. Jeg 

gar til kontrol pd hospitalet for at vaere sikker pa, at jeg 
-ikke udvikler resistens over for et af praeeparaterne i den 
kombinationsbehandling, jeg fér nu. Og sa gar jeg til 
kontrol pd Forchammersvej, og jeg passer min nedtrap- 

ning. Jeg gider sgu ikke blive fanget i en urinprave. Det 

er bare for dndssvagt, siger Carl med fast mine. 
Han fér ogsd stesolider til at tage toppen af uroen i 

kroppen, men det er en darlig cocktail at blande meta- 

don og nervemedicin, advarer Carl, og forklarer, at det er 

der mange, der ikke kan tale. 
Efter tre &rs adskillelse ringede. Carls sgster en dag i 

96 til Forchammersvej og spurgte ham om de ikke skulle 
mpdes. 

- Jeg blev bare sd glad, og vi tog rundt en hel weekend 
og besggte den store familie. Og jeg fortalte dem pa min 
egen made, at jeg var hivsmittet, siger Carl. 
Han fortzeller, at familien lige skulle se ham an et par 
gange, for de turde lade deres tasker std i naerheden af 

Carl. 
- Jeg vil genskabe tillidsforholdet mellem min fam|l|e og 

mig selv, og jeg gleder mig til den dag, hvor sglvtgjet 
ikke skal gemmes af vejen, bare fordi jeg kommer pa 
besag, siger Carl, mens han skodder den sidste cigaret. 

JUNKIE PA 'r\Lwr\ 
Carl er ovenpa nu. Han har varet oplagsholder pa Hiv- 
Danmarks stofbrugerseminar i december ‘97 og vil gerne 

gse ud af sine dyrekgbte erfaringer, hvis det kan hjalpe 
andre. Han er med egne ord transformeret fra “en uhel- 
bredelig junkie” til “en selvbevidst og kritisk narkoman 
pa nedtrapning 

Livet pd gaden er et overstaet kapltel i Carls liv. Han 
har varet stoffri i et ar nu og tror pa en fremtid, ogsa 
selvom den maske bliver kort. Carl er ikke bange for 
dgden, og han er ikke bitter over sin skebne. 
- Min sgster graed, da hun hgrte jeg var hivsmittet. Og 
hun grader stadig mere end mig over den uretfardighed, 
hun faler det er. Men der er ingen at bebrejde - der er 
kun mig selv at takke for, at jeg blev smittet, siger han 

og fortsatter: - Jeg vil helst dg hos min saster i Gilleleje, 
nar den tid kommer. Men hvis hun pa det tidspunkt har 
mand og bgrn, vil jeg ikke vaere en byrde for dem. Derfor 
har jeg adressen pa Sct. Lukas Stiftelsen i baglommen, 
for jeg vil dg en fredfyldt ded, siger han og knaser ciga- 

retpakken mellem de spinkle fingre. 
- Nogle gange gar jeg ned igennem Istedgade, for at 

preve mig selv af. Det er rart at kunne ga forbi de fristel- 

ser, der florerer for en gammel narkoman som mig. Men 
hvis jeg ser en ny, ung uspoleret flgs, der star pa gaden, 

,sa teenker jeg,“Tag hjem og skriv den fristil. Jeg har lyst 
til at skrige: Lad nu var for helvede - der er kun lort og 

lagkage at hente her”. 
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MENS TID ER... 
Institutionen Forchhammersvej kan tilbyde noget nar alt indenfor bade fysisk og psykisk 

behandling for hivsmittede stofbrugere. Det eneste der kraves til gengald er, at brugeme tager 
deres eget liv alvorligt. Og sa er der tale om det eneste sted af sin art i Norden. 

Af Henrik Degn Jensen 

Hivsmittede stofbrugere har gennem de seneste tre &r 
kunne finde bade hjalp, statte og behandling pa For- 
chhammersvej. Tidligere har institutionen haft til huse 
forskellige steder i Ksbenhavn, men har nu fundet sin 
rette form i de rigtige omgivelser i et af Kabenhavns 

panere kvarterer. Udefra er der ikke noget der indikerer, 
at her ligger Kebenhavns Kommunes behandlingscenter 

for en af samfundets mest udsatte og udstgdte grupper: 
de hivsmittede stofbrugere. 

ADGANGSBILLETTEN 
En af institutionens ledere, Bruno Podrouzek, fortaller, at 
her_har man tilbud lige fra bofallesskab, kollegium og 
vaerksteder over ambulatorium og pensionat til plejeafde- 
ling og hospice. Men for at fa adgangsbillet til institutio- 
nen pa Forchhammersvej skal hivsmittede stofbrugere 
forst gennem det offentlige system, og have varet i 
behandling pa et almindeligt hospital, vaeret i kontakt 
med et af distriktscentrene, indsat i et fangsel eller vaere 
blevet henvist af kommunens sociale forvaltning. 

NEDTRAENING 06 MEDIUNERING 
Nar brugerne kommer i behandling p& Forchhammersvej 

star der til gengzeld et kvalificeret hold parat til at tage 
over, hvor de fleste andre offentlige institutioner har mét- 

te give op. Institutionen har tilknyttet professionelt 

uddannede padagoger, socialrddgivere, psykologer og 
lzeger, der pa hver deres omrade kan medvirke til at bru- 
gerne far en forbedret livskvalitet. Men sa kraeves det, at 
brugerne selv tager behandlingen alvorligt, og ikke 
fortsetter med at bruge stoffer uden for institutionen. 
Det er ikke muligt, at fa det optimale ud af den medicin- 
ske behandling der tilbydes hivsmittede stofbrugere, hvis 
der indblandes: “uautoriserede” stoffer. | de fleste tilfelde 
kan den hivsmittede stofbruger godt klare at vare bade i 

.. medicinsk behandling og tage for eksempel metadon, 
men kun hvis medicineringen fglges til punkt og prikke. 
Derfor kontrolleres brugerne gennem urinprgver, hvis der 
er mistanke om at andre stoffer er indblandet. Ukontrol- 
leret anvendelse af stoffer kan i varste tilfelde vere 

direkte livstruende, men samtidig betyder det ogsa at 
behandlingen,.der skal holde hivvirus stangen er spildt. 

ET TALELIGT LIV 
P& Forchhammersvej er man i kontakt mellem 100 og 120 
klienter hver maned. P& plejeafdeling, hospice og pensio- 

" nat bor og behandles de mest syge klienter. Pa kollegiet 
og i bofaellesskabet klarer klienterne selv hverdagens 
praktiske ting, men gar sa til behandling pd ambulatoriet 

og benytter institutionens andre faciliteter, og for gjeblik- 
ket arbejdes der pa hgjtryk pa at oprette flere flles 
boliger for klienterne. Ambulatoriet har en gruppe pa 
omkring 70 brugere i behandling, mens instututionen 

ogsa rader over et hold, som rykker ud i byen med hjzlp 
og vejledning. Det faelles overordnede mal med det inten- 
sive arbejde for alle klienterne er at skabe et mere téle- 

ligt og vaerdigt liv, mens livet er der. 

VARDIGHED TIL DET SIDSTE 
Der tales frit og dbent om deden p& Forchhammersvej. 
De der er’pa plejeafdelingen kan blive der til de tager 
det sidste andedrag, mens andre der blot har veret i 

behandling kan valge at have deres sidste tid pa institu- 
ionens hospice. Alle der er pa institutionen far tilbudet 
om at tage afsked, nar en af deres venner er dgd, og 
derene bliver ikke lukket, nar der tales om den slutning 
som venter alle. De fleste klienter kender alligevel hele 
forlgbet, og er klar over konsekvensen af deres liv. For 
som Bruno Podrouzek udtrykker det: “Nar de farst er 
kommet her, og de selv tager deres liv og situation alvor- 
ligt, sa slipper vi dem ikke, far de er i graven. Det hand- 
ler om at skabe sa gode rammer som muligt, sa der kan 
blive tale om en vardig situation til det sidste.” 

FAKTA 
Fra august 1990 - juni 1997 var det formodede antal 

smittede stofbrugere mellem 550-650 

" Fra august 1990 - juni 1997 blev 228 stofbrugere 
testet og kanstateret hivpositive 

( Jflg hwmeldesystemet) 

Ifolge Sundhedsstyrelsens heefte “Hiv og stofmisbrug” 
i er 12-20 procent af de hardest belastede 

kabenhavnske stofmlsbrugere 
e som der méske er 3 5000 af - hwsmlttede 

o Det vnl sige, at der ree!t skulle ‘vere 
400 -800 h:vsmlttede stofbrugere i hovedstaden, 

men man kender 1kke de eksakte tal. 

‘ ’K1lder: 



STOFBRUGEREI 

SEMINAR FOR 
STOFBRUGERE 
Seks &r | trek har AIDS-linien og Stadslagen | Kgbenhavn 
afholdt Stofbrugerseminar en gang om daret, hvor hiv og aids 
har varet hovedtemaet. Hiv-Danmark har de sidste to ar 
varet medamanger. | december 1997 deltog 38 brugere i stof- 
brugerseminar pd Kursuscenter Rgsnas ved Kalundborg. 
- At arbejde med gruppen af stofbrugere adskiller sig i bund 
og grund ikke fra at arbejde med andre grupper af hivsmitte- 
de. Stofbrugere er lige sa forskellige, som mennesker som hel- 

hed er forskellige. Hivsmittede stofbrugere har samme hab og 

samme frygt som ikke stofbrugere. Men nar vi er afsted pad 

seminar-med stofbrugere har vi fokus rettet mod hiv - ikke 

mod stofferne, siger Solveig Roth fra Hiv-Danmarks Réadgiv- 
nings @st. 

BADE 5)0V 06 OMSORG 
Hvis et seminar skal vare vellykket skal det indeholde forskel- 

lige elementer sa som kvalificeret undervisere, gode fysiske 
rammer, sjov og omsorg. Og sa skal emnerne vare relevante 

for gruppen. Pa det seneste seminar var overskriften trekom- 

binationsbehandlingen og de problemer, der er med at tage 
den. i 

- For nogle af stofbrugerne er problemet med behandlingen, 
at den skal tages meget regelmassigt og det kan vare van- 
skeligt, hvis man er i en kaotisk periode i sit liv. Nogle har 

ikke noget sted at bo, eller ikke noget kgleskab og for dem 
ma man udelukke brugen af proteaseh@mmeren Norvir, som 

skal opbevares koldt, siger hun. 
Pa seminaret kan stofbrugere ogsa fa rdd og vejledning om 
de bivirkninger mange stofbrugere marker, hvis de mixer hiv- 
medicin og nervemedicin. 
.- Man kan for eksempel godt tage proteaseheemmer sammen 
med metadon, men andre stoffer som stesolid og sovepiller, 
kan give svaere bivirkninger, ndr man tager proteaseha@mmere, 
advarer hun. 

ET 6ODT LIV MED HIV 
Det var oprindeligt AIDS-Liniens ide at lave seminarer for stof- 
brugere. Tanken bag var, at ndr det var en succes, at uddanne 

frivillige pa AIDS-Linien til at lave internat-kurser, hvor den 

grundleggende tanke var: “Man skal yde fgr man kan nyde” - 
sa ville det sikkert ogsa gelde for andre grupper. 

- N&r Hiv-Danmark nu er medarranggrer, er det selvfalgelig 
fordi, vi som patientorganisation ogsa ma have et mélrettet 

tilbud til stofbrugerne. Procentvis er det i gruppen af stofbru- 
gere man finder nast flest smittede, siger hun og tilfgjer: 

- Nar Hiv-Danmark kalder stofbrugere for stofbrugere og ikke 
narkomaner er det ganske enkelt fordi, at “narkoman” er et 

meget belastet og dgmmende ord, og vi i Hiv-Danmark ikke 
vil sztte etiketter pa folk. Vores udgangspunkt vil altid veere 
at hjzlpe brugeme til at leve et godt liv med hiv. 

STOFBRUGERE. 06 AIDS 

Fra 1980 til 1996 

fik 158 stofbrugere diagnosen aids. 
76 procent af disse var fra Storkgbenhavn, 
og den hgje procentdel skyldes formodent- 

lig, at mange hivsmittede stofbrugere 
sgger til hovedstaden, 
nar de bliver syge. 

* Kilder 
(Kilder: KursHIV og Aidslinien) 

NYTTIGE ADRESSER 

AIDS-Linien 
tif. 33 91 11 19 ml. 9-23 

Hiv-Danmarks Radgivning 
tif. 33 32 58 60 ml. 11-13 

‘Rudolph Berghs Hospital 
"~ tlf. 33 93 70 21 lokal 38 

Spedialinstitutionen Forchhammersvej 

tIf. 35 36 22 85 

HIV 06 STOFMISBRVG 
Sundhedsstyrelsen udgav i efterdret 1997 

 heftet “Hiv og Stofmisbrug”. 
Haftet er primart teenkt som et redskab 

for personer, der selv har et misbrug 
eller har daglig kontakt. med stofbrugere 

" - som behandlere eller pargrende. 
Men det er ogsa veerd at lese 

_ for mennesker, , 
der blot gnsker at vide noget om 

et omrade omgerdet af mange myter. 
Haeftet er-pd 45 sider 

og indeholder emnermne, 

" hivinfektion, udbredelse, underspgelse 
.0g behandling, hivforebyggelse 

og misbrugsbehandling. 
| - Heftet er udgivet af Sundhedsstyrelsen 

og er gratis. 



LA&'D‘R,ESSER ‘, Z _I 

Adreer: Medlewsfforeninger: 
Hiv-DANMARK BRUGERGRUPPEN/ HVIDOVRE HosPITAL 

Gl. Mgnt 14, 1. Afd. 112/v. Anne Grgnholdt 

1117 Kgbenhavn K. - TIf. 3632 3016 

33 32 58 68 Kettegdrds Allé 30 

(Hverdage 9-15) 2650 Hvidovre 

b A N M A R K FE?X: Sl g BRUGERGRUPPEN/ MARSELISBORG HOSPIT.AL Giro: 7 77 o5 88 
Afd. A-ambulatoriet 

' FORMAND P.P. Qr}l‘xmsgade'n 

: Ole Morten Nygard 8ooo Arhus C. 

GE-STYRLLSE-‘ ' SEATEIanatet BRUGERGRUPPEN/ ODENSE SYGEHUS TIf. 33 32 58 68 
- “Bolbrogarden” 

- Ole Mqrten Nygard, Formand RADGIVERE | K@BENHAVN Bystavnevej 5 
Jens Wilhelmsborg, 1. nastformand Bodil Moseholm, Solveig Roth 5200 Odense V 

- 0g kasserer og Karin Westh TIf. 65 92 39 00 
Marianne Mortensen, 2. nastformand . ; : TIf. 33 32 58 60 
Michael Heath mand. - fred. 11-13 BRUGERGRUPPEN/ RIGSHOSPITALET 
Ole Brask Sekretar Kristine Dyre Afd. M/afsnit 7701/ v. Cathe Nielsen 

. Tagensvej 20 
SUPPlea"FeT Kare KNUD 2200 Kgbenhavn N. 

Anne-Marle-Larsen Linda Hasselbalch . TIf. 35 45 35 45 
Anette Fournais 

Skindergade 26 
Niels. Schigdt 1159 Kgbenhavn K DANMARKS BL@DERFORENING 
Henrik Arrildsen TIf. 33 32 58 61 Frederiksholms Kanal 2, 3. 
Mikkel Svendsen : 1220 Kebenhavn K 

RADGIVNING SYD- 0G SgN- TIf. 33 14 55 05 
DERJYLLAND SAMT PA FYN Fax: 33 14 55 09 

Datoer :for Kowiwiende  Anders Kjar Roge 
(tirs. 9-13) ; »HIMLEN MA VENTE*. 

beft\,l’e\fefmgder: “Bolbrogérden” Ungdomsteamet 
Postboks 23 Vendersgade 8 

Bestyrelsesweekend i Gilleleje 1. -3. Bystavnevej 5 4800 Nykgbing Falster 
maj. 5200 Odense V : TIf. 54 85 55 19 (mand. 17-19) 
Sendag den 21. juni kl. 11-17 i Kafe TIf. 65 92 39 0o 

Knud. Fax: 65 92 39 02 Hiv-GRUPPEN | AKTHIVHUSET 

Lgrdag den 1. august kl. 11-17 i Kafe Vestergade 5 B 

Knud. RADGIVNING NoRD- MioT 0G VESTIVLLAND 8000 Arhus C 
- Tirsdag den 8. september Kl 11-17 i Winnie Rgnnow TIf. 86 12 43 13 

Kafe Knud Louisegade 2, 1. (tirs. 19-22) 
Lerdag den 24. oktober kl. 11-17 p4 9000 Aalborg Fax: 86 19 11 56 
Skt. Maria Hospice i Vejle (evaluering  Traeffes tirsd. - fred. via 

af bestyrelsen). sekretaer pd 70 22 58 68. Hiv-GRUPPEN M/K 
Tirsdag den 24. november kl. 11-17 i . - Mobiltelefon 40 41 43 50 Gl. Mant 14, 5 

Kafe Knud. (Winnie Rgnnow) 1117 Kgbenhavn K 

Fredag den 11. december kl. 18 i Kafe eller TIf. 98 12 60 16 TIf. 33 32 58 60 
Knud for bestyrelse, anssatte og fri- : 
villige fra sekretariatet og Kafe Knud. ~ FALLESSEKRETAR FOR FYN/JYLLAND wHIV-KOMSAMMEN* 
Sgndag den 10. januar kl. 11-17 i Karen Skinnerup Louisegade 2, 1. 
Kgbenhavn. AktHIVhusets Radgivning 9000 Aalborg 

Tirsdag den 23. februar kl.11-17 i Vestergade 5B Den 1. onsdag i hver maned. 
Kagbenhavn. i 8000 Arhus C Traeffes igennem Hiv-Danmarks 
Lgrdag den 23. marts Hiv-Danmarks  TIf. 70 22 58 68 ; radgivning i Nord-, Midt- & 
Arsmade i Kebenhavn Dagl. 9-14 . Vestjylland pa mobiltlf. 40 41 43 50 

tirsdag og fredag. 



A DRES S E R 

INTHIV-GRUPPEN 

Ngrregade 1 
3770 Allinge 

TIf. 56 48 28 58 
Sgnd. fra kl.17.00-22.00 og torsd. fra 

kl.13.00-17.00. 

Vi mades fast hver sgndag i hver 
maned kl.19.00 i Folkets Hus, Narre- 

gade 25, Allinge. 

KVINDELIV 0G HIv, K@BENHAVN 

TIf. 33 33 09 57 
(ma-fre 11-13) 

KVINDEGRUPPEN | ARHUS 
AktHIVhuset 
Vestergade 5 B 
8000 Arhus C 
TIf. 86 18 16 46 

Fax: 86 19 11.56 

POSITIVGRUPPEN 
Postboks 159 
2000 Frederiksberg C. 
TIf. 31 86 32 33 

SL@JFEN | RiBE AMT 
Bakkevej 6, kzlderen 
6700 Esbjerg 

TIE. 75 45 16 44 
Treeffetid ml. 19-21 i 

ulige uger mandag 
- og lige uger tirsdag 

SOLSTRALERNE 
Postboks 220 
1501 Kgbenhavn V. 
TIf. 20 73 o7 37 
bedst mellem 17-18 

Audre Adregfer: 
Aips-FONDET 
Carl Nielsens Alle g9 
2100 Kgbenhavn @ 

TIf. 39 27 14 40 
Giro: 000 12 60 

Ais-INFo-FYN 
TIf. 65 91 13 00 
Hverd. 8-23 
Weekend 14-23 

Aps-INFo-ARHUS 
TIf. 86 13 65 13 
Alle dage 19-23 

AIDS-RADGIVNINGEN-AALBORG 

TIf. 98 12 61 00 
Mand. og torsd. kl. 19-22 

AIDS-LINIEN 
Skindergade 27, 2. 

1159 Kgbenhavn K 
TIf. 33 91 11 19 
alle dage kl. 9-23. : 
Pargrendegruppen mgdes hver 

onsd. kl. 20 pa AIDS-Linien 

AxTHIVHUSET 
Vestergade 5 B 

8000 Arhus C 
TIf.'86 18 16 46 

Fax: 86 19 11 56 
Psykosocial Radgivning 

Loa Clausen 
TIf. 70 22 58 68 

BOLBROGARDEN 
Bystaevnevej 5 
5200 Odense V 

~ TIf. 66 16 61 00 

Fax. 66 16 61 40 

FORENINGEN AF 1. DEC. 1995 
- TIL FORDEL FOR HIVSMITTEDE 
c/o Positivgruppen 
Postboks 159 
2000 Frederiksberg C 

Hiv-GRUPPEN | ABENRA . 
Mgdes hos Mgdrehjzlpen, - 

Kontaktperson: Lotte Juul Andersen 
Odense Universitetshospital 

Hiv-NeT-FyN 
Postboks 1188 
5100 Odense C 
Kontaktpers. Helle Dyhr 
TIf. 66 16 61 00 

Hiv-PENSIONATET 
Antoinettevej 1 
2500 Valby 
TIf. 36 30 51 50 

KVINDEGRUPPEN 0G 
MANDEGRUPPEN FOR HETEROSEKSUELLE 
MAEND 

Odense Universitetshospital 
Kontaktpersoner: 

Socialradgiver Kirsten Misser 

tif. 65 41 35 90 

og 
Kontaktrédgiver Lotte Juul Andersen 

tif. 65 41 16 21 

NAVNEPROJEKTET 
Skindergade 26 
1159 Kgbenhavn K. 
TIf. 33 32 58 61 

(tors. 19-22) 

SEx & SAMFUND 

PRAEVENTIONS- 0G RADGIVNINGSKLINIK 

Skindergade 28A, 2.sal 

1159 Kgbenhavn K . 
TIf. 33 93 10 10 

Fax 33 93 10 09 

SPECIALINSTITUTIONEN FORCHAMMERSVE) 
Forchammersvej 18 
1920 Frederiksberg C 
TIf. 35 36 22 85 

STOP AIDS-KAMPAGNEN 
Postboks 190 
1006 Kgbenhavn K 
TIf. 33 11 29 11 

Fax: 33 11 19 55 

TEATERFORENINGEN VILJEN 

ved Jane Stiller 

TIf. 31 86 32 33 og 

Anne-Marie Andersen 

TIf. 42 25 19 98
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PANMARK 
I : 

Magafinet 
T e 

" TIf. 33 32 58 68 
Fax 33 91 50 04 

MA) 
1. -3. Maj 
Bestyrelsesweekend i Gilleleje 

24. Maj: 
¢ Fakkeltog i Kebenhavn. 
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30. Maj - 1. Juni: . 
Hiv-Danmarks Landsseminar ‘98 med workshops 
og opleg pa Vejstruplund Kursuscenter pa Sydfyn. 
For alle hivsmittede. 

JUNIZYULL 

26 Juni - 3. Juli 
Community Forum - Den internationale aidskonference i Genéve. 

.f 21. 23 August ; 
,Det 10. NordAl! semmar afholdes i Korsm - et socnalt og polmsk 

1 December 
v lntemat:onal Wartd Aids Day 


