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Hvem skal 
vide hvad? 
Vort velfungerende sundheds- og socialvaesen er, som samfundet 
ievrigt, baseret pa oplysning, kommunikation og samarbejde mel- 
lem forskellige institutioner og mellem de enkelte medarbejdere, sa 
man kan give den enkelte den bedst mulige behandling. 

Specielt i de senere ar har vi talt meget om vigtigheden af en 
bedre kommunikation, sa den enkelte kan opleve "systemet” som 
sammenhgengende. Derfor har borgerens henvendelse til “systemet” 
saedvanligvis ogsa veeret opfattet som en u-udtrykt accept af, at 
fele’\,'ante oplysninger ma videregives til andre relevante "behand- 
ere”. 

Og netop derfor kan det synes markvserdigt, at sundhedsmyn- 
dighederne her og i andre lande maner til forsigtighed i omgangen 
med oplysninger om AIDS-smittede. 

Det, vi understreger, er imidlertid blot, at reglerne om informa- 
tion og om tavshedspligt betyder, at resultaterne af undersagelsix/ 
foretaget i sundhedsvsesenet er den enkeltes "ejendom”, og at deter 
den enkelte selv, der i sidste instans afger, hvilke oplysningér ders 
ma gives videre, og til hvem de ma videregives. ,t&"’; @? E. 
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Det betyder, at lseger, socialradgivere, skolelage 

andre involverede skal spgrge personen, om oplys%in* 
smitte ma gives videre til andre personer, som i deres'kont 
den AIDS-smittede har brug for i denne viden. ($ 

Det er vigtigt, at oplysninger gives videre, sa personale-i‘behand- 
lingssystemet kan give den bedste behandling ud fr samlet bil- 
lede af patientens situation. 

Men vi mener, at den enkelte - i dette som i andre forhold - er 
ansvarlig for sig selv, og faktisk ogsa den, der bedst ved, hvad ved- 
kommende har behov for i den givne situation. Personalets opgave 
er at oplyse, vejlede og stotte, men ikke at tage beslutningen fra 
eller for personen. 

Derfor ma kravet til tavshedspligten veje tungere end behovet for 
information. 

Nar det ulykkeligvis sker, at oplysninger spredes, skyldes det for- 
mentlig uvidenhed om smitterisikoen og dermed ubegrundet frygt 
for smittespredning. Vi kan derfor kun, igen og igen, sla fast, at 
AIDS alene smitter ved seksuel kontakt og gennem blod direkte i 
blod banen. 

Og det kan man gardere sig imod. Som en medarbejder ved San 
Fransiscos AIDS Foundation siger til nyhedsmagasinet Time: "Det 
er ikke min opgave at teste enhver for at vide, om jeg risikerer at 
blive smittet. Det er min opgave at beskytte mig selv.” 

Lone de Neergaard 

Universitetsbiblioteket, 2. afd. 
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Holdninger, etik og socialpolitiske 
udfordringer i lyset af AIDS er 
emnerne for en konference, Social- 
politisk Forening gennemforer i 
Kobenhavn den 27. marts. 

De omkring 200 socialradgi- 
vere, sundhedsarbejdere, skolefolk 
og p=dagoger, der ventes at deltage 
i konferencen, praesenteres for 
opleeg fra bl.a. professor Johannes 
Slok og et uddrag af teaterstykket 
"Et normalt hjerte”. 

Indleeggene og den efterfol- 
gende debat koncentrerer sig om de 
holdningsmassige og etiske udfor- 
dringer, AIDS-smitten og dens szr- 
lige udbredelse i minoritetsgrupper 
stiller "det sociale system” og 
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AZT pa vej 
1 begraensede 
maengder 
Det eksperimentelle stof AZT (azi- 
dothymidin) blev i marts frigivet af 
de britiske sundhedsmyndigheder, 
sa det kan bruges i den generelle 
behandling af AIDS-patienter. 

Stoffet findes fortsat kun i 
begrensede mengder, og der er 
betydelig usikkerhed med hensyn til 
eventuelle bivirkninger. Men 
behandling med AZT har givet sa 
gode resultater, at det ogsa i Dan- 
mark ventes at komme i almindelig 
anvendelse ret snart. 

AZT, der i gjeblikket udvindes 
af sperma fra laks og sild, er ikke et 
stof, der kan helbrede for AIDS. 
Men i laboratorieforseg og i klinisk 
brug har stoffet vist sig at kunne 
hseemme udviklingen af nogle af de 
sygdomme, der truer patienter med 
immundefekt-syndromet, navnlig 
den serlige type af lungebet 
delse, pneumocystis carinij 
mer mere end halvdele 
AIDS-patienter. 

AZT "bygger si 
RNA- og DNA-mole 
kemisk er n 

formere sig, sd sygdommen altsa 
breder sig langsommere. 

,Men af samme grund ma man 
ogsa forvente virkninger pa andre af 
kroppens celler, forst og fremmest 
de celler i knoglemarven, der produ- 
cerer blodlegemer, s nogle funktio- 
ner altsd sveekkes ligesom virus bli- 
ver det. Denne virkning pa cellerne 
er ugnsket - altsd en bivirkning. 

_ Der arbejdes intenst pa at ud- 
vikle AZT-beslegtede thymidiner, 
der fungerer mere malrettet, sa 
nogle af bivirkningerne undgas, lige- 
som der arbejdes pa at producere 
stoffet ved gensplejsning. 

Indtil dette lykkes ma man for- 
vente mangel pa AZT, sa der ikke bli- 
ver tilstreekkeligt til at behandle alle 
AIDS-patienter. 

Producenterne, medicinalkon- 
cernen Burroughs Wellcome Co., 
ventes at udarbejde en international 
fordelingsnogle for AZT, hvorefter 
det sa bliver de enkelte leger og 
sundhedsmyndigheder, der afger, 
hvem der skal tilbydes behandling 
med midlet. 

Konférence om 
AIDS, born, unge 
og heteroseksuelle 

I slutningen af februar blev spred- 
ningen af AIDS til bern, unge og 
heteroseksuelle diskuteret ved en 
tveerfaglig konference i Atlanta i 
USA. 

Det var den generelle opfat- 
telse, at intravensse stofmisbrugere 
udger den storste risiko for spred- 
ning af sygdommen i heteroseksu- 
elle kredse og til bern. 

Derfor er der, fremgik det af 
konferencens konklusioner, behov 
for en ekstraordinzr indsats over 
for stiknarkomaner. Dels i form af 
foreget information om, hvordan 
man undgar smitte, og dels i form af 
en forsterket indsats i behandlingen 
og den psykosociale statte til narko- 
maner, som ofte i forvejen har hel- 
bredsmessige og sociale problemer. 

Sikkerhe- 
den det 
vigtigste 
krav til 
AIDS-tests 
Det er naturligt, at mennesker, der far 
taget en blodpreve med henblik pa 
underspgelse for AIDS-antistoffer, ven- 
ter utilmodigt pa resultatet. 

Nér det gennemsnitligt varer mel- 
lem en og to uger fra proven er taget, til 
resultatet foreligger, skyldes det imid- 
lertid alene de meget hgje krav til resul- 
tatets palidelighed. 

Blod, der screenes for AIDS- 
smitte, gennemgar en lang raekke af 
kontrolundersegelser, i samme gjeblik 
en forste test ikke giver et entydigt, 
negativt (og altsd smittefrit) resultat, 

Ved en antistof-positiv reaktion pa 
den ferste blodkontrol gennemfores der 
automatisk yderligere tre tests ilabora- 
toriet pa Statens Seruminstitut. Forst 
en gentagelse af den oprindelige scree- 
ning, den sakaldte ELISA test, derefter 
den undersogelse, der kendes som 
Western Blotting, og som i mange 
lande er den eneste kontrol, der anven- 
des, og til sidst endnu en gentagelse af 
ELISA-testen. 

Hvis det uszdvanlige skulle ske, at 
de tre tests giver modstridende resulta- 
ter, gennemfores en dobbelt kontrolun- 
dersegelse, dels i form af endnu en 
ELISA test, dels i form af en fluore- 
scens-test af blodpraeparatet. 

I kraft af de alvorlige konsekven- 
ser, der er forbundet med en medde- 
lelse om, at man er antistof-positiv, skal 
der veere absolut sikkerhed for, at resul- 
tatet er korrekt. 

Der kan saledes typisk ga en halv 
snes dage, ingien man far svar. Men sa 
kan man ogsd vere sikker pa, at det er 
nigtgt. 

Y P Ty e s / 
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Aktuelle tal 
Antallet af registrerede AIDS-syge i 
Danmark var pr. 1. marts 1987 146, 
hvoraf 77 vides at veere dede. I lobet 
af februar kom der 9 nye tilfzlde til, 
og i lobet af drets to forste maneder 
ogedes antallet af dede med 5. 

Fordelt efter kon og efter de behand- 
lende lzegers viden om smittemaden 
sccalr opgorelsen pr. 1/3-1987 saledes 
u 
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Diagnosetidspunkt 

Note: Hver sgjle viser antallet af anmeldte 
tilfeelde i hvert enkelt dr (med 1986-tallene 
fort op til seneste forudgdende opgorelsesda- 
to). De rade felter angiver, hvor mange af de 

86 87 84 85 

smittede, der pd opgorelsestidspunktet vides 
at veere dode - fordelt pd drstal efter, hvor- 
nar de fik konstateret sygdommen. 

Meend Kvinder 
Bosser/bisek- 
suelle 127 - 
Stiknarkoma- 
ner - 1 

Bosser/bisek- 
suelle der ogsa 
er stiknarko- 
maner 
Bloderpatien- 

éexi;u.t,te ved 
b odtn 

.snon 7 

het'érosek uel 
kontakt* 4 1 
Anden}* 
Ukendt smitte- 
made 3 - 

Lalt 141 5 
* To af meendene, der menes smittet 
ved hetereoseksuel kontakt, er smit- 
tet i Centralafrika, og én er indvan- 
dret fra et afrikansk land. 
** Barn af patient med risikoadfzerd. 
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Ud over behandlingen med det virus- 
heemmende stof AZT (se andetsteds 
i AIDS NYT 4) er der ogsa interna- 
tionalt samlet flere erfaringer med 
brugen af isoprinosin som forebyg- 
gelse hos antistof-positive. 

Isoprinosin stimulerer kroppens 
immunforsvar, navnlig ved at styrke 
de sdkaldte naturlige draberceller, 
men egentlig ved man faktisk ikke, 
om det hjzelper mod AIDS. 

Stoffet gives til raske, der har 
faet konstateret antistoffer mod 
AIDS, og det er sa habet, at styrkel- 
sen af immunforsvaret enten vil hin- 
dre eller hemme udviklingen af de 
folgesygdomme, der er den 
egentlige trussel ved AIDS. 

Nar et seks maneder langt, feel- 
lesnordisk forseg med brug af isopri- 
nosin senere pa aret er afsluttet, vil 
man formentlig have en mere s1kker 
viden om stoffets virkninger. Samti- 
dig vil man ogsa have storre sikker- 
hed for, om stoffet - som vor viden 
indtil nu tyder pa - kan ordineres 
uden neevnevardige bivirkninger. 
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Skum og cremer kan 
oge sikkerheden 
En rakke forseg tyder pa, at sd- 
draebende cremer og skum sammen 
med brug af kondom kan forstaerke 
beskyttelsen mod AIDS-smitte. 

Det aktive stof i de skum- og 
cremetyper, der kan fas i Danmark, 
nonoxynol-9, har ved et enkelt, kli- 
nisk forseg vist sig at beskytte de 
kvinder, der brugte det, mod gonoré- 
infektion, og i laboratoneforsog har 
stoffet ogsa vist sig at kunne neutra- 
lisere AIDS-virus komplet inden for 
60 sekunder. 

Tilsvarende resultater er kon- 
stateret ved franske forseg med et 
beslaegtet stof, benzalkonchlorid, 
som umdlertld ikke findes i produk 
ter pa det danske marked. 

Effekten af seeddreebende cre- 
mer og skum kan naturligvis ikke 
erstatte den primere beskyttelse, 

derligger i at bruge kondom. Men 
den kan give en ekstra sikkerhed, 
som méske navnlig kan yareaf 
betydning i tilfselde;hvor. kondomet 
beskadiges;€ller hvofidet ikke 
anvendes korrekt. P&’ det dans ke 
marked findes adskllhge kondomty- 
per, der fra’ fab;'lkkens side‘er prae 
pareret med nonoxynol,. —=="*" 

\ Med: 'kondom-og skum eller 
cremekan‘man altsa sge sikkerhe- 
den. Og de seddrabende stoffer 
synes at have sma3 eller slet ingen 
bivirkninger - omend det er et sporgs- 
mal, der i gjeblikket undersoeges 
nermere blandt andet i et dansk 
forskningssamarbejde mellem der- 
matovenerologisk afdeling pa Bispe- 
bjerg Hospital, apotekernes DAK- 
laboratorium og enterovirus-afdelin- 
gen pa Statens Seruminstitut. 

AIDS NYT er udgivet af Sund- 
hedsstyrelsen. 
Redaktion: Lone de Neergaard 
(ansv.), Henning Jorgensen og 
Eva Hammershoy, AIDS-sekreta- 
riatet; Henrik Zoffmann, Statens 
Seruminstitut, Finn Trunk Black, 
Marselisborg Hospital, John Sg- 
rensen, Amtsradsforeningen og 
Keld Ravn, JournalistGruppen 
ApS. 
Grafisk tilretteleeggelse: Morten 
Jersild AS 
Sats: HovSats A/S 
Oplag: 18.000 eks. 

AIDS NYT udsendes til bl.a. politike- 
re i stat, amter og kommuner, en 
rakke offentlige myndigheder, social- 
og sundhedsforvaltninger, behandle- 
re og undervisningsinstitutioner. 

Yderligere eksemplarer, f.eks. 
til brug ved serlige arrangementer, 
kan rekvireres ved henvendelse til 
AIDS-sekretariatet. 
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