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SYNSPUNKT 

God sommerferie 

med sikker sex 

Sex i udlandet med tilfaldige 
partnere eller prostituerede er for- 
bundet med en risiko for HIV- 
smitte - sd brug kondom. 
Det er det enkle budskab i den 
oplysningskampagne over for rej- 
sende, som Sundhedsstyrelsen 
netop har startet i et teet sam- 
arbejde med den danske rejse- 
branche - et samarbejde, som 
Sundhedsstyrelsen leenge har 
gnsket, og som vi er glade for, nu 
er etableret. 

Der er ikke tale om en skreemme- 
kampagne over for det brede fler- 
tal af ferie-rejsende til sydens sol, 

men baggrunden er, at HIV og 
AIDS i disse &r udvikler sig eks- 
plosivt i Asien, Afrika og Syd- 
amerika. Der er ogsa et meget 
stort antal smittede i Sydeuropa, 
specielt i Spanien, Frankrig og 

Italien (se AIDS-tallene pé bagsi- 

den af dette AIDS-Nyt). 

En meget stor del af de HIV-smit- 

tede i de tre middelhavslande er 

smittet gennem stofmisbrug - og 

det er umuligt for en ung dansker 

at se om en ferie-flirt pd stranden 

eller diskoteket méske er en HIV- 

smittet stofmisbruger. 

Unge danske turister, for hvem 
kaerlighed og sex ofte er en del af 
gode ferie-oplevelser, er en vigtig 

malgruppe i kampagnen. 

Men ogsi mend, som rejser til 
fjernere omrader med mange til- 
bud om sex, iseer fra prostituere- 

de, er en vigtig malgruppe. 

En tredje malgruppe er forret- 

ningsrejsende eller udstationere- 

de, som ofte rejser eller opholder 

sig i omrédder med meget stor 
udbredelse af HIV-smitte. 

Det er en del af kampagnen, at 

g 

rejsebranchens egne guider P4 rej- 
sestederne far en stgrre viden om 
risikoen for HIV-smitte og om 
forebyggelse gennem sikker ey - 

bade af hensyn til dem selv og for 
at de gennem personlige samtaler 
kan formidle deres viden og hold- 
ninger videre til nogle af de rej- 
sende. 
Det er ikke sddan, at danskere 
lettere smittes med HIV i udlan- 
det end i Danmark. Men det er et 
faktum, at mange danskere - bade 
heteroseksuelle og homoseksuelle 
- er blevet smittet under rejser i 
udlandet. 
Hvis danskere er mindre forsigti- 
ge med deres sex-liv, nar de er p& 
ferie, eller de rejser i udlandet, s& 
er der god grund til at minde dem 
om at veere mere forsigtige. 

Michael von Magnus 

Pengekat, pjece og kondomer 

Ca. 25.000 unge danskere, som i 
sommer valger at rejse rundt i 
Europa med tog ved at kgbe Ung- 
domsBilletter eller InterRail kort, 
far gratis en pengekat med til at 
haenge om halsen inden for blusen 
- til at opbevare penge, pas og 
andre vigtige ting i. Pengekatten 
er 1 forvejen forsynet med en pjece 
og to kondomer - for en sikkerheds 
skyld. 
Pjecen “P4 rejse-eventyr i Europa” 
er trykt i 100.000 ekspl. og deles 
desuden gratis ud p4 apoteker og 
paskontorer. Den giver en masse 
praktiske rad til unge rejsende, 
men giver ogsa gode rad om at 
forebygge problemer - f.eks. i for- 

hold til at komme hjem med en 
sex-sygdom som “souvenir”. 
Pengekat, pjece og kondomer er 
resultatet af et samarbejde mel- 
lem Sundhedsstyrelsen, Det kri- 
minalpraventive Rad, Forsik- 
ringsoplysningen, Tobaksskadera- 
det, Danmarks Apotekerforening, 
Foreningen for Familieplanlaeg- 
ning/Sex og Samfund, Komiteen 
for Sundhedsoplysning og DSB 
samt grossisterne for kondom- 
merkerne “Plan” og “NamNam”. 
Dette samarbejde finder sted for 
tredje ar i traek. Pengekatten, pje- 
cen og kondomerne er populere 
blandt de unge rejsende. 
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Rejse-kampagne til 
unge og forretningsfolk 

I disse dage starter Sundhedssty- 
relsen en kampagne, der is@r skal 
f4 unge rejsende og forretningsrej- 
sende til at blive mere opmaerk- 
somme pa risikoen for at blive 
smittet med HIV p4a rejser. Det 
sker i et samarbejde med rejse- 
branchen i Danmark. Rejsebu- 
reauerne Spies/Tjereborg, Larsen 
Rejser, Team Sterling, Ving, Mar- 

co Polo, KILROY travels og 
AYUSA (studierejser for unge) har 
deltaget i planlaegningen af kam- 
pagnen. 
Der har veeret enighed om at lave 
en igjnefaldende, men afbalance- 
ret oplysning over for iser unge 
charterturister, og rejsebureauer- 
ne er gaet positivt ind i samarbej- 
det om at forebygge HIV/AIDS. 
Kampagnens slogan er “Rejs sik- 
kert - AIDS kender ingen 
grenser”, og konkret bestar kam- 
pagnen af flere elementer. 
I fgrste omgang vil annoncer i 
dagblade, ugeblade og ungdoms- 
blade, samt i rejsebureauernes 
egne flymagasiner, ggre opmaerk- 
som p&, at mange danskere er ble- 
vet smittet med HIV under rejse i 
udlandet. 
Derudover vil der blive uddelt 
sékaldte stickers til iseer unge rej- 
sende. Det er et lille kort, der kan 
stikkes ind i billetten eller blive 
uddelt pa rejseméilene. Kortet vil 
ggre opmaerksom péd, at HIV/AIDS 
er et internationalt problem, og at 
der er stor risiko for smitte ved 
sex uden kondom. P4 en rzekke 
rejsemdl for unge, hvor der bl.a. 
findes deciderede ungdomshotel- 
ler, vil der ogsé veere adgang til 
gratis kondomer. Og i lufthavnens 
afgangshal vil der veere gratis 
postkort med en kort tekst om 
HIV/AIDS og rejser. 

EN HALY MILLIO LLION. 
DET £R ENKELY AT BESKYTTS $1G. 

TAG INGEN CHANCER. 
BRUG KONDOM. 
AIDS KENDER INGEN GRANSER. |§ 

SUNDHEDSSTYRELSEN 
0G REJSEBRANCNEN | DANMARK 
A IDS-LINIEN: 3391 1119 

Guiderne pa rejsemalene er vigti- 
ge at nd i kampagnen, bade af 
hensyn til dem selv og som for- 
midlere til de rejsende. Derfor bli- 
ver der produceret en video, som 
skal bruges i uddannelsen af gui- 
derne. Videoen, der bl.a. indehol- 
der interviews med to danskere, 
som er blevet smittet med HIV pa 
rejser, sendes ogsa rundt til gui- 

derne pé de forskellige rejsemal. 
I forbindelse med kampagnen 
arbejdes der ogsa med at forsyne 
dagspressen med oplysninger og 
materialer. 
Til forretningsrejsende og danske- 
re, der udstationeres i udlandet, 
fremstilles der et serligt magasin 
pa ca. 12 sider i farver. Magasinet 
vil indeholder interviews, reporta- 
ger og fakta-artikler, dels om 
HIV/AIDS-risikoen, dels om en’ 

rekke andre sundhedsforhold ved 
ophold i udlandet. 

Magasinet udkommer i september 
og vil bl.a. blive sggt distribueret 
gennem store danske eksport- 
virksomheder. j-mil 

~ NOTE ] 

AIDS-Nyt 
fremover 

Sundhedsstyrelsen arbejder i gje- 
blikket med planer om en udgivel- 
ses-omlaegning af bladet AIDS- 
Nyt. Planerne gar i retning af et 
stgrre tidsskrift, der udkommer 

lidt mindre hyppigt, samt et 
nyhedsbrev til ngglepersoner og 

andre aktive, der udkommer efter 
behov. Dog mindst en gang om 

méaneden. 
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En type HIV er mere 

aggressiv end en anden 

En dansk undersggelse bidrager 
méske med en del af forklaringen 
P4, hvorfor der er si store varia- 
tioner i levetiden for HIV-smitte- 
de. Hvorfor nogle fir symptomer 
og udvikler AIDS efter ganske fa 
ars HIV-infektion, mens andre 
kan leve uden sygdomstegn i are- 
vis. 
Forklaringen er, at man kan blive 
smittet med to forskellige “slags” 
HIV. En aggressiv og en mindre 
aggressiv. Den aggressive er langt 
dygtigere til at mangfoldigggre sig 
og vil derfor betyde et hurtigere 
sygdomsforlgb. 
Undersggelsesresultaterne kan 
komme til at betyde @ndrede kri- 
terier for, hvornar danske leger 
vil rdde HIV-positive til at g i 
gang med behandling. 
Og opdagelsen kan hjzlpe for- 
skerne til bedre forstaelse af HIV- 
infektionens forlgb. 
Undersggelsen er lavet af laegerne 
Court Pedersen, Jens D. Lundgren 
og Jan Gerstoft i samarbejde med 
cand. scient. Claus Nielsen fra 

Statens Seruminstitut. 

Syg efter smitte 

De fire danskere er ikke de fprste, 
der har beskaftiget sig med omra- 

-Konkret brug af den nye viden i behandling er fremtidsmusik, siger Claus 

Nielsen fra Statens Seruminstitut. 

det. Men deres undersggelsesre- 
sultater har, trods en ret lille 
undersggelsesgruppe, vundet stor 
anerkendelse. 
Det nye i resultaterne er ikke, at 
nogle HIV-positive udvikler AIDS 
hurtigere end andre. Forskerne 
har ogsé leenge set en sammen- 
hzng mellem en voldsom primaer 
infektion og et hastigt fremadskri- 
dende sygdomsforlgb. 
Den primere infektion er den 
legelige betegnelse for den made, 
kroppen reagerer pa4 umiddelbart 
efter, at man er blevet smittet. 
Nogle nysmittede far ingen symp- 

tomer, mens andre far influenza- 
lignende symptomer. Og det er 
altsa denne gruppe, som ogsa har 
risiko for at udvikle AIDS hurtige- 
re end gennemsnittet. 
Det nye i den danske undersggel- 
se er, at det er fgrste gang, det er 
lykkedes at type-bestemme HIV 
fra en undersggelsesgruppe af helt 
nysmittede personer med primer 
infektion med symptomer og kun- 
ne dele den op i de to forskellige 
virustyper. 
De to forskellige typer af HIV, som 
de danske forskere interesserer 
sig for, skal ikke forveksles med 

e e e e e e e 

Retrovir tidligt kan ikke udskyde AIDS 

Den hidtil stgrste undersggelse af 
en stgrre gruppe HIV-positive, det 
fransk-engelske Corcorde-studi- 
um, er nu afsluttet. 
Hovedformalet med studiet var at 
afklare, om man kunne udskyde 
tidspunktet for AIDS, hvis man 
behandlede raske og symptomfri 
HIV-smittede med Retrovir. Hypo- 
tesen var, at Retrovir, givet pa et 
tidligt tidspunkt, kunne bremse 
virusets nedbrydning af immun- 

forsvaret, s de smittede fik flere 
raske ar for fgrste sygdomsud- 
brud. 
Omkring 1.600 HIV-positive fra 
England og Frankrig har deltaget 
i undersggelsen, som har lgbet 
over tre ar. 
De endelige konklusioner pa Con- 
corde-studiet bliver fremlagt pa 
Verdenskongressen i Berlin i 
begyndelsen af juni. Men de fore- 
1gbige oplysninger tyder p4, at 

hypotesen om Retrovir, som 
“bremse” i den tidlige fase af HIV- 
infektionen, ikke holder. Under- 
spgelsen har ikke kunnet pavise 
nogen langtidseffekt af tidlig 
behandling med Retrovir. 
Desuden tyder de forelgbige resul- 
tater pa, at CD4-celletallet ikke er 
en si god markgr, nar det gzlder 
at bedgmme behandlingseffekt pa 
lengere sigt, som hidtil antaget. 

a-lou 
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de to subtyper af HIV, som kaldes 
HIV1 og HIV2, og som adskiller 

sig fra hinanden genetisk. 
Den her omtalte opdeling af typer 
drejer sig om biologiske egenska- 
ber i HIV, populeert sagt om virus’ 
evne til at mangfoldigggre sig. 
Den aggressive type af HIV kaldes 
“syncytiuminducerende isolater” 
(SI), mens den fredeligere type 
kaldes “non-syncytiuminduceren- 
de isolater” (NSI). Og det er disse 
egenskaber, som afggr, hvor 
aggressiv HIV er. 
Forskerne ved endnu ikke, om 
man skal smittes med den aggres- 
sive type for at have den, eller om 
den mindre aggressive ad are kan 
udvikle sig til den mere aggressi- 
ve type. 

De ved heller ikke, hvor mange 
der er baerere af den aggressive 
type i forhold til den fredeligere 
type. Men den gennemsnitlige 
levetid for HIV-smittede i det hele 
taget sandsynligggr, at det helt 
store flertal bliver smittet med 
den fredeligere type. 
Til gengeeld ved man, at HIV-posi- 
tive, som er smittet med den 
aggressive type, sandsynligvis far 
en primeer infektion med leengere- 
varende symptomer. 
Man ved ogs4i, at beerere af den 
aggressive type far nedbrudt 
deres immunforsvar og far fglge- 
sygdomme tidligere end gennem- 
snittet. 

Man kan dog godt f4 symptomer 
pa sin primeere infektion uden af 
den grund at veere beerer af den 
aggressive type. Og begge typer 
HIV udlgser AIDS. Bare med for- 
skellig hastighed. 

Behandling? 

Undersggelsen kgrer videre i sam- 
me tempo, som forskerne kan fin- 

de egnede undersggelsespersoner. 
Det skal nemlig veere HIV-smitte- 
de i allerfgrste del af infektionen, 
helst allerede omkring tidspunk- 
tet for den primare infektion, og 
inden der kan pévises antistoffer i 
blodet. Alts&d mens de befinder sig 
i den periode, som man kalder 
“vindues-fasen”. 
Cand. scient. Claus Nielsen fra 
Statens Seruminstitut, som har 
skrevet athandling ud fra under- 
sggelsen, mener, at der pa et teo- 
retisk plan er perspektiver i for- 
hold til behandling. 
- Man kan forestille sig, at grup- 
pen af HIV-positive med den 
aggressive type kan have glaede af 
f.eks at komme i behandling tidli- 
gere end andre smittede, fordi 

deres immunforsvar bliver hurti- 
gere nedbrudt. Forstéelsen af bag- 
grunden for disse aggressive isola- 
ter kan ogsa veere en begyndelse 
pa at finde noget at h&emme dem 
med. Eventuelt i form af en tera- 
peutisk vaccine. Resultaterne kan 

ogsé blive en bedre prognostisk 
markgr. Men forelgbig er helt kon- 
kret brug af resultaterne i 
behandling fremtidsmusik, siger 
Claus Nielsen. 
Leege Jens D. Lundgren fra Hvid- 
ovre Hospital erkender, at det er 
barsk at melde ud, at nogle HIV- 
smittede - iseer dem med voldsom 
primer infektion - har darligere 
fremtidsudsigter end gennemsnit- 
tet. 

- Men vi kan ogsé vende det om og 
sige, at det bliver umédelig nyt- 
tigt, nar alle data er p4 plads og 
bekraeftet. S4 kan vi bruge det til 
at skille en bestemt patientgruppe 
ud, dem med det aggressive virus, 
og behandle dem langt mere 
intensivt, end de bliver i dag. 
Altsa give dem bedre fremtidsper- 
spektiver, end de ellers ville have 
haft. Vi far ogsa en langt bedre 
prognostisk markgr, end vi har 
haft i CD4-celletallene. De fore- 
lgbige resultater kan ogsé bruges 
til endnu engang at understrege, 
at alle HIV-positive som et mini- 
mum bgr fa kontrolleret deres 
CD4-celler hver tredie méned, 
efter de er konstateret positive. I 
stedet for at vente i den tro, at der 
ngdvendigvis gir &r, fgr infektio- 
nen for alvor udvikler sig, siger 
Jens D. Lundgren. a-lou 

NYT I NOTER 
Kafé Knud 
Torsdag d. 3. juni kl 21 er der kla- 
ver og sang med Pusse Hvid og 

Mai Britt Nielsen i Kafé Knud, 
Skindergade 26, Kgbenhavn. Tors- 
dag d. 17. juni kl 19 er der nyt fra 
den internationale AIDS-konfe- 

rence 1 Berlin med danske eksper- 
ter. Og sgndag d. 20. juni kl 19 
taler Annika Snare om menneske- 
rettigheder og AIDS. 
Kunstneren Ove Carlsen udstiller 
hele juni. Ved arrangementerne 
kan der kgbes mad fra k1 17.30. 
Kafé Knuds telefonnummer: 
33 32 58 61. 

Ny kirkelig 

AIDS-konsulent 

12 kirkelige organisationer har 
sgrget for, at der ogsé de neeste tre 
ar findes en folkekirkelig AIDS- 
konsulent. Den 1. januar 1993 var 
der ikke flere penge til Elisabeth 
Knox-Seith, som havde fungeret 
siden 1990, men efter en under- 
skrifts-aktion fra over 100 praester 
blev der fundet penge til at genbe- 
saette stillingen. Formalet med 
stillingen er at forsteerke den kir- 
kelige omsorg for HIV-smittede, 
AIDS-syge og deres pargrende. 

Video om 

prostitution 

En video om AIDS og prostitution, 
som er produceret af Ungdoms- 
centret i Arhus, kan nu kgbes for 
50 kr pr. stk. Videoen fas med 
dansk tale samt engelsk og 
spansk undertekst. Henvendelse 
pa tlf. 89 40 31 53. 
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NYT I NOTER 

Flere bgsser 

bruger kondom 

Flere bgsser dyrker sikker sex. I 
1991 havde hver ottende bgsse 

haft analt samleje uden brug af 
kondom, mens det i 1988 var hver 

tredje bgsse. Det fremgar af en 
undersggelse, hvor flere end 1.500 

bgsser har svaret pa spgrgsmal 
om deres sexliv via bladet Pan. 

AIDS-seminar 
for 

stofmisbrugere 

22 stofmisbrugere og 8 behandlere 
var d. 21.- 23. maj til seminar om 
AIDS og stofmisbrug pa Tidens 
Hgjskole i Nordsjalland. Der var 
bl.a. inviteret en apoteksassistent 
fra Istedgades Apotek for at fa en 
dialog om udlevering af sprgjter. 
Seminaret var arrangeret af 
AIDS-linien med stgtte fra AIDS- 
puljen. 

Fakkeltog 
i syv byer 
Segndag d. 23. maj var aftenen 
praeget af fakkeltog i syv danske 
byer: Kgbenhavn, Odense, Arhus, 

Alborg, Herning, Kolding og 
Esbjerg. Fakkeltogene blev holdt 
til minde om de ca. 800 danskere, 
der er dgde af AIDS, og i solidari- 
tet med de HIV-smittede. Sund- 
hedsminister Torben Lund holdt 
tale i Kolding og Arhus. 

Personlig bog om gay-kulturen 

Den 41-arige norske historiker, 
Niels Johan Ringdal, har skrevet 
en meget personlig og velskrevet 
bog om at veere bgsse 1 70 ernes og 
80 ernes internationale “gay-kul- 
tur”. Og om hvordan AIDS har 
pavirket hele denne kultur: 
- I lgbet af et grusomt arti blev 
mange af vores generation oldinge 
- de bade visnede hen og endte 
under jorden péa rekordtid, skriver 
han i bogens slutning. 
Han beskriver den promiskugse 
bgsse-kultur i New York (iseer), 
men ogsa i Oslo, Kgbenhavn, Ber- 

lin, pa Philippinerne og i @sten - 
forst ret idyllisk og uproblema- 
tisk, men 1 takt med at AIDS bli- 

ver virkelighed for flere og flere 
venner, mere problematiserende. 

NIELS JOHAN RINGDAL 

- Vi som blev velsignet med det 

store privilegium at f4 mulighed 
for at leve og ®ldes i naturligt 
tempo, vi har set skriften pa 
veeggen - og lert af det. Men hver- 
ken vi eller alle de dgde har ude- 
lukkende haft negative erfaringer. 
Alle som oplevede den verden som 

var “gay”, har viden om et land af 
maelk og honning. Og der kan vi 
maske finde tilbage, hvis praester- 
ne @ndrer lidt pa leren - og riter- 
ne tilpasses vores menneskelige 
begrensninger, konkluderer Niels 
Johan Ringdal. 

j-mil 

Niels Johan Ringdal: Lystens dgd? 

187 sider, 225 kr, Forlaget Tiderne 
Skifter. 
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NYT I NOTER 

Flere bgsser 

bruger kondom 

Flere bgsser dyrker sikker sex. I 
1991 havde hver ottende bgsse 
haft analt samleje uden brug af 
kondom, mens det i 1988 var hver 
tredje bgsse. Det fremgar af en 
undersggelse, hvor flere end 1.500 
bgsser har svaret pa spgrgsmal 
om deres sexliv via bladet Pan. 

AIDS-seminar 

for 

stofmisbrugere 

22 stofmisbrugere og 8 behandlere 
var d. 21.- 23. maj til seminar om 
AIDS og stofmisbrug pa Tidens 
Hgjskole i Nordsjelland. Der var 
bl.a. inviteret en apoteksassistent 
fra Istedgades Apotek for at fa en 
dialog om udlevering af sprgjter. 

Seminaret var arrangeret af 
AIDS-linien med stgtte fra AIDS- 
puljen. 

Fakkeltog 

1 syv byer 
Sgndag d. 23. maj var aftenen 
praeget af fakkeltog i syv danske 
byer: Kgbenhavn, Odense, hus, 

Alborg, Herning, Kolding og 
Esbjerg. Fakkeltogene blev holdt 

til minde om de ca. 800 danskere, 
der er dgde af AIDS, og i solidari- 
tet med de HIV-smittede. Sund- 
hedsminister Torben Lund holdt 
tale 1 Kolding og Arhus. 

Personlig bog om gay-kulturen 

Den 41-arige norske historiker, 
Niels Johan Ringdal, har skrevet 
en meget personlig og velskrevet 
bog om at vaere bgsse i 70 ernes og 
80’ernes internationale “gay-kul- 
tur”. Og om hvordan AIDS har 
pavirket hele denne kultur: 
- I lgbet af et grusomt arti blev 
mange af vores generation oldinge 
- de bade visnede hen og endte 
under jorden pa rekordtid, skriver 
han i bogens slutning. 
Han beskriver den promiskugse 
bgsse-kultur i New York (iszr), 
men ogsa i Oslo, Kgbenhavn, Ber- 
lin, p4 Philippinerne og i @sten - 
forst ret idyllisk og uproblema- 
tisk, men i takt med at AIDS bli- 

ver virkelighed for flere og flere 
venner, mere problematiserende. 

" NIELS g 

TIDERNE 
e e 

LYSTENS 

D@De 
: En re|se gennem ch—kultur-n 

- Vi som blev velsignet med det 
store privilegium at fa mulighed 
for at leve og &eldes i naturligt 
tempo, vi har set skriften pa 
veeggen - og leert af det. Men hver- 
ken vi eller alle de dgde har ude- 
lukkende haft negative erfaringer. 
Alle som oplevede den verden som 
var “gay”, har viden om et land af 
melk og honning. Og der kan vi 
maske finde tilbage, hvis preester- 
ne @ndrer lidt pa leeren - og riter- 
ne tilpasses vores menneskelige 
begransninger, konkluderer Niels 
Johan Ringdal. 

J-mil 

Niels Johan Ringdal: Lystens dgd? 
187 sider, 225 kr, Forlaget Tiderne 

Skifter. 

.IOHAN RINGDAL 
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Dansk 

tilbud 

til 

Letland 
Sundhedsminister Torben Lund 
har tilbudt Letland at sende per- 
soner pa gratis studieophold i 
Danmark for at se p&, hvordan vi 

laver oplysningskampagner om 
AIDS og hvordan, der samarbej- 
des med frivillige og private orga- 
nisationer i AIDS-forebyggelsen. 
Det skete pa konferencen “Invest- 
ment in Health”, som WHO havde 
arrangeret sammen med Verdens- 
banken og Letland i Riga d. 1.-2. 
april. Konferencen havde samlet 
sundhedsministre og finansmini- 
stre fra 38 lande. 
Baggrunden var, at HIV endnu 
ikke har bredt sig med samme 
hast til de central- og gsteuro- 
peeiske lande som i f.eks. Afrika, 

USA og Vesteuropa, og at det sta- 
dig er muligt at forebygge en lig- 

nende udvikling. Torben Lund 
var blandt deltagerne. 
- Konferencen legger op til, at 
regeringerne i de mange lande 
skal samarbejde. Samtidig skal de 
enkelte regeringer arbejde sam- 
men med de mange foreninger, 
bevaegelser og grasrgdder, som er 
aktive i kampen mod HIV/AIDS. 
Her kan vi i Danmark givetvis 
bist4 med radgivning, siger han. 
- Vi skal tale sammen og ikke bare 
om hinanden - derfor det konkrete 
tilbud om et studieophold. Og vi 
skal ggre det nu, hvis vi skal for- 
hindre HIV i at sprede sig i @st- 
og Centraleuropa pa samme 
made, som vi har set andre steder, 
mener Torben Lund. 
Den 15. marts 1993 var der rap- 

-Vi skal tale sammen og ikke bare om 
hinanden, siger sundhedsminister 
Torben Lund 

porteret 87.502 AIDS-tilfeelde i 
Europa - heraf godt 3.000 i de gst- 
og centraleuropziske lande. 
- Angdende HIV/AIDS er @st-og 
Centraleuropa ca. fem ar bagefter 
Vesteuropa. Men med politisk vilje 
og assistance udefra er det stadig 

muligt at forebygge i disse lande, 
sagde Dr. M. Merson fra WHO's 
Global Programme on AIDS pé& 
konferencen. Han tilfgjede, at 
forebyggelseskampagner i Vesteu- 
ropa har vist resultater, s& der er 
al mulig grund til hurtigt at kom- 
me i gang med informationsarbej- 

det i gst. 
- I har advarslen, som Afrika og 
USA ikke havde, muligheden som 
Thailand og Indien ikke tog. I har 
chancen for at undga det, som 
mange andre dele af verden har 
oplevet. Forsgm ikke den mulig- 
hed, sagde han med adresse til 
@st- og Centraleuropa. 
Konferencen sluttede med en er- 
klering om principperne for, hvor- 
dan HIV/AIDS skal forebygges i 
disse lande, om samarbejde mel- 
lem landene og en opfordring til 
alle om, med respekt for menne- 
skerettighederne, hurtigt at tage 
kampen op mod HIV/AIDS. - Tal 
ikke om os, tal med os, blev der 
sagt fra landene i @st-og Central- 
europa. 

Karin Larsen 

'NYT I NOTER ] 

Stadig flere kvinder ringer til 
AIDS-INFO i Arhus for at fa 
radgivning omkring HIV og AIDS. 
Det viser telefonradgivningens 
arsstatistik for 1992, som ogsa 
tydeligggr, at liniens hovedopgave 
stadig er information om smitte- 
veje. 
Den jyske telefonrddgivning, som 
har abent fire timer dagligt, og 
som bemandes af femten frivillige, 
modtog 1.976 opkald. 46 procent 
af opkaldene blev foretaget af 
kvinder, hvilket er en stigning pa 
fire procent i forhold til 1991. Den 
store hovedpart af henvendelser 
var fra heteroseksuelle. 

Flere kvinder ringer 

38 procent af henvendelserne 
drejede sig om information om 
smitteveje, og som i de foregdende 
ir var emnet oralsex den store 
topscorer. Radgivning, herunder 
radgivning om test, tegnede sig 
for 26 procent af henvendelserne, 
mens 10 procent drejede sig om 
kliniske spgrgsmal og 4 procent 
om decideret krisebearbejdning. 
De resterende opkald (22 procent) 
var generelle spgrgsmal, ofte af 
praktisk art, som anmodninger 
om materiale etc. 

Pris til 
sorggruppe 

Initiativtagerne til sorggruppen 
pa Marselisborg Hospital i Arhus, 
sygeplejerskerne Dorte Elsig 
Olsen og Henny Dyrberg, har mod- 
taget Sankt Georgsgildernes pris 
for deres arbejde. Der fplger et 
kontantbelgb pa 10.000 kroner 
med prisen, og de to sygeplejer- 
sker, som er uddannede sorg-kri- 
sehjelpere, vil bruge pengene til 
at kgbe sig fri fra det daglige ar- 
bejde i nogle timer om ugen for at 
kunne fortseette gruppen. Arbej- 
det har nemlig hidtil vaeret finan- 
sieret af fondspenge, som nu er 

brugt op. 
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Mange har 
sgendret sexvaner 

pa grund af AIDS 
Godt en tredjedel (36 pct.) af de 
20-29 arige i Danmark siger, de 
har @ndret deres seksuelle vaner 
pa grund af frygt for AIDS. Det 
samme har 22 pct. af de 13-19 &ri- 
ge, 14 pct. af de 30-39 arige, 9 pct. 
af de 40-49 arige, 10 pct. af de 50- 
61 arige og 1 pct. af de 62-75 ari- 
ge. 
Nar man ser pa de 13-75 arige 
under ét, er det 15 pct. af befolk- 
ningen, der siger, de har @ndret 
sex-vaner pa grund af AIDS. 
Det fremgar af undersggelsen 
“Danskernes og AIDS 1992”, som 
medieforskeren Kalle Marosi har 
analyseret for Sundhedsstyrelsen 
pa baggrund af AIM-interviews 
med 886 personer. 
Undersggelsen forteeller desveaerre 
ikke hvordan, danskerne har 

Unge tager chancer pa 
trods af viden om AIDS 
De unge i alderen 13-20 &r, der 
“ofte” eller “af og til” har samleje 
uden brug af praevention, ved lige 
si meget om sex og HIV-smitte 
som de unge, der “altid” bruger 
przevention. 
Det viser den 3. Frederiksberg- 
rapport om “Unges seksuelle 
adfzerd”, der er udkommet med 
undertitlen “Viden, holdninger, 
sex og AIDS”. 2.307 unge i alderen 
13-20 ar har deltaget i sporgeske- 
ma-undersggelsen ( de to forste 
rapporter er omtalt i AIDS-Nyt nr 
44 og 52). 
Om de unge er letsindige eller for- 

sigtige i deres sex-liv har ingen 

direkte sammenhzng med deres 

@ndret pa deres sex-liv. Om det 
f.eks. handler om at have feerre 
partnere og/eller at bruge kondom 
ved samleje. Man kan nok gatte 
pé begge dele, iser for de yngre 
aldersgrupper, der oftest har skif- 
tende partnere. 
Flertallet af den voksne befolk- 
ning har sandsynligvis ikke grund 
til at &endre sex-vaner pé grund af 
HIV/AIDS, og det kan derfor ikke 
opfattes som uansvarlighed, at de 
ikke har sendret vaner. 
Et fingerpeg om @ndringen af sex- 
vaner kan dog afleses i svarene 
pa holdningen “Samleje bgr kun 
forekomme i faste forhold”. 
Nasten halvdelen (46 pct.) af 

befolkningen er enige i denne 
holdning, 37 pct. er uenige, og 18 
pct. ved ikke, hvad de synes. 

viden om sex og HIV/AIDS. 
Figuren viser, hvor meget de let- 
sindige og de forsigtige ved om 
praevention. 
I undersggelsen kaldes 36 pct. af 
de seksuelt aktive unge forsigtige 
- det er dem, der “altid” bruger 
pravention. 28 pct. kaldes chance- 
tagere - de undlader pravention 
“en sjazlden gang”. Og 36 pct. kal- 
des letsindige, fordi de “ofte” eller 
“af og til” undlader at bruge 
praevention. 
Chancetagernes viden om praven- 
tion og sikker sex ligger nogenlun- 
de pé linje med de letsindiges og 
de forsigtiges. 
152 af de unge, der deltog i under- 

Undersggelser i perioden 1988- 
1992 viser, at der er sket et skift i 
befolkningen fra mere ekstreme 
til mere moderate holdninger pa 
dette omréade - pa begge flgje. 
I 1988 - efter den store AIDS- 
kampagne i TV - var 60 pct. enten 
helt enig (32 pct.) eller meget 
uenig (28 pct.) i denne holdning. 1 
1992 var det kun 32 pct., der 
enten var helt enig (26 pct.) eller 

meget uenig (6 pct.). Se figuren. 
Undersggelsen viser ogsa forskelle 
i geografi, ke¢n og alder i forhold til 
holdningen: 
I Jylland er 54 pct. enig i, at sam- 
leje kun bgr forekomme i faste for- 
hold. P4 gerne er det 49 pct. og i 
hovedstadsomradet kun 26 pct. 
P4 landsplan er 49 pet. af mande- 
ne enig i holdningen mod 43 pct. 
af kvinderne. 
I de forskellige aldersgrupper ser 
enigheden i holdningen séledes 
ud: 

13-19 arige: 30 pct. 
20-29 arige: 34 pct. 
30-39 arige: 41 pct. 
40-49 arige: 49 pct. 
50-61 arige: 55 pct. 
62-75 arige: 65 pct. 

sggelsen, har haft sex-sygdomme 
som gonoré, klamydia og herpes. 
Disse unge vidste ligesd meget om 
sikker sex som de andre unge. 
Undersggelsen viser ogs4, at de 
unge (10 pct.), der har haft flere 
end 10 partnere, har nogenlunde 
samme viden om HIV/AIDS som 
andre unge. Men disse unge er 
ikke mere forsigtige end andre 
unge - der er faktisk flere letsindi- 
ge og chancetagere blandt unge, 
der har haft mange partnere, end 
blandt andre unge. 

Alligevel siger halvdelen af de 
unge, der har seksuel erfaring, at 
AIDS-kampagnerne har haft ind- 
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Undersggelsen viser ogs3, at dan- 
skerne i hgj grad taler med hinan- 
den om AIDS. Lidt over halvdelen, 
56 pct., har i lgbet af de seneste 
tre maneder diskuteret eller talt 
med andre om HIV og AIDS. Der 
er omtrent lige mange - ca. en fjer- 

dedel - der har diskuteret AIDS 
med 1) kone/mand/kzreste, 2) 
venner/bekendte og 3) kolleger pa 
arbejdsplads eller uddannelses- 
institution. 

Nogle har diskuteret HIV/AIDS 
med flere kategorier. 
Med hensyn til at diskutere 
HIV/AIDS er der ikke store for- 
skelle geografisk eller aldersmaes- 
sigt. 
Befolkningens viden om AIDS er 
ikke faldet, men der er sket et 

drastisk fald i andelen, der svarer 
ja til udsagnet “Jeg synes, jeg ved 
nok om AIDS” - fra 53 pct. i janu- 
ar 1991 til 35 pct. i 1992. 
I 1992 vidste 91 pct. af danskerne, 
at der er stor risiko for at blive 
smittet gennem blod. 75 pct. vid- 
ste det samme om s&d. I oktober 
1990 var de tilsvarende tal 86 og 
67 pct. 
Til gengeeld er befolkningen mere 
usikker p4, hvad der ikke smitter. 
Fglgende procent-dele svarer rig- 
tigt p4, at der slet ingen smitte- 
risiko er ved: 

Spyt: 44 pct. 
Kys: 58 pct. 
Tarer: 77 pct. 
Insekter: 48 pct. 
Offentlige toiletter: 49 pct. 

66 pct. svarer rigtigt pa, at fglgen- 
de udsagn er forkert: “AIDS-syge 
smitter, HIV-positive smitter 
ikke”. 
Undersggelsen spurgte ogsa om 
holdninger og adfeerd i forhold til 
fire forskellige hverdags-situatio- 
ner: 

A) 8 pct. ville undgé tet kontakt, 
hvis en kollega pa arbejdspladsen 

Sa stor viden om praevention har de letsindige og de forsigtige: 

Procent 56 
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Frederiksberg-underspgelsens tre rapporter samt overhead-transparenter af figu- 

rer kan kpbes ved henvendelse til: AIDS-sekretariatet, Frederiksberg Hospital, 
Nordre Fasanvej 57, 2000 Frederiksberg. TIf, 38 34 77 11, lokal 4090. 

var blevet smittet. Kun 1 pct. ville 
forlange, at vedkommende ikke 
fik lov at komme pé arbejde. 84 
pct. siger, at de ikke vil &ndre 
adferd. 
B) Hvis man forestiller sig, at 
man har en HIV-smittet hjemme 
til kaffe, ville 2 pct. kaste koppen 
veek bagefter, mens 10 pct. ville 
desinficere den. 81 pct. ville vaske 
den smittedes kop op pa normal 
vis. 
C) En HIV-smittet, der er ansat i 
kantinen, ville f& 9 pct. til at for- 
lange vedkommende fjernet. 25 
pct. ville begynde at medbringe 
egen mad, og 51 pct. ville fortsaet- 
te med at spise mad fra kantinen. 
D) En HIV-smittet, der er ansat i 
en bgrnehave, ville fa 9 pct. til at 
forlange vedkommende fjernet. 32 
pct. ville forlange beskyttelsesfor- 
anstaltninger, og 42 pct. ville afle- 
vere sit barn som hidtil uden 
betingelser. 

Endelig viser undersggelsen, at 
mellem 25 og 30 pct. af ansatte pa 
arbejdspladser med mindst 30 
ansatte var orienteret om Sund- 
hedsstyrelsens kampagne “HIV og 
AIDS pé arbejdspladsen”. 

j-mil 

flydelse pa deres valg af preeven- 
tion. 
Rapporten konkluderer, at de 
unges seksuelle adferd ikke er 
bestemt af deres viden. Nar de 
tager en risiko i forhold til gravi- 
ditet eller sex-sygdomme, skyldes 
det ikke uvidenhed. Men selv om 
viden ikke er en tilstraekkelig 
betingelse for, at mennesker snd- 
rer adfeerd, er viden en ngdvendig 
betingelse for, at folk kan tage 
stilling. Og i forhold til de unge er 
det vigtigt at huske, at der hvert 

ar er mellem 50.000 og 60.000 
unge, der har deres seksuelle 
debut. De har brug for viden, selv 
om den ikke ngdvendigvis fjerner 
risiko-adfeerd. 

j-mil 
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Diagnose: AIDS. 
Dgdsérsag: Lungetuberkulose. 
Det er de barske realiteter for et 
stadigt stigende antal personer 
med AIDS verden over. Samtidig 
er lungetuberkulose blevet en 
serigs trussel for sundhedsarbe;j- 
dere og ikke-smittede i de hardest 
ramte omrader. 
HIV-infektionen har nemlig, sam- 
men med forringede levevilkar, 
givet “den hvide dgd” et omfang, 
der alarmerer bade forskere og 
politikere verden over. 
Senest med det resultat, at HIV- 
smittede med lungetuberkulose i 
USA og en rakke europ=iske lan- 
de automatisk far AIDS-diagno- 
sen, sa de kan blive sikret 
behandling p& det offentliges reg- 
ning. Mangelfuld eller afbrudt 
behandling har specielt i ameri- 
kanske storbyer betydet, at tuber- 
kulosebakterierne har udviklet 
modstandskraft mod de medika- 
menter, der normalt anvendes i 
tuberkulosebehandling. 
Laegerne i USA var indtil midten 
af 80’erne yderst optimistiske med 
hensyn til lungetuberkulosens 
omfang. Antallet af tilfelde faldt 
fra &r til &r, og man skgnnede, at 
sygdommen med lidt held ville 
veere udryddet i USA i begyndel- 

Nye AIDS- 
kriterier 

Den 1. juli 1993 sendres kriterier- 
ne for AIDS-diagnosen i Danmark 
og i resten af Europa. Fremover 
vil lungetuberkulose, tilbageven- 
dende lungebetzendelser samt 
underlivskreeft hos kvinder udlgse 
AIDS-diagnosen hos HIV-smitte- 
de. 
Leege Else Smith fra Statens 
Seruminstitut oplyser, at der 
siden sommeren 1991 har foregiet 

Tuberkulose 

1 kglvandet af AIDS 
sen af naeste drtusinde. 
Men AIDS-epidemien slog for- 
habningerne i stykker. 
Fra 1984 begyndte antallet af 
tilfeelde at stige igen, idet mange 
af de HIV-positive fik tuberkulose. 
Samtidig skete der ogsa en stig- 
ning i antallet af andre, der fik 
sygdommen. Formodentlig pa 
grund af forringede levevilkar i 
fattigkvartererne i de amerikan- 
ske storbyer. Og de to grupper 
smittede hinanden. 
11990 talte de amerikanske myn- 
digheder 25.000 tilfzelde. Hvis 
beregningerne fra begyndelsen af 
80’erne havde holdt, havde antal- 
let veeret pa under det halve. 

Magteslgse 

En ting er, at tuberkulose er ble- 

vet en af de meget hyppige AIDS- 
folgesygdomme i de amerikanske 
storbyer. Og at sygdommen ogsé 
breder sig blandt de socialt rin- 
gest stillede. Endnu veerre er, at 
netop disse befolkningsgrupper 
har darlig adgang til behandling. 
Tuberkulose kan normalt behand- 
les effektivt. Men det er en 
behandling, som strakker sig over 
lang tid. Patienten skal modtage 

en international diskussion om en 
2ndring af de geeldende kriterier, 
som bestar af en lengere liste 
over sygdomme. Denne liste er 
tidligere blevet revideret nogle 
gange, senest i 1987 i Danmark. 
Begrundelsen for de tidligere 
2ndringer har hovedsageligt 
vaeret et gget kendskab til de 
infektioner og sygdomme, der spe- 
cielt rammer HIV-smittede. 
De amerikanske sundhedsmyn- 
digheder foreslog i 1991 at udvide 
kriterierne til ogsé at inkludere 
alle HIV-positive med et CD4-cel- 
letal p& under 200. Primeert for at 

medicin over mange uger, méske 
maéneder. Hvis patienten dropper 
ud af behandling midt i forlgbet, 
f. eks. fordi han eller hun ikke har 
penge til medicinen, risikerer 
man, at de bakterier, som forarsa- 
ger tuberkulosen, ikke drzbes. De 
kan i stedet blive til nye bakterie- 
stammer, som er resistente over 

for det antibiotika, man behandler 
tuberkulose med. Og som derfor 
kan vare svaere at behandle - i 
nogle tilfeelde umulige. 
Det er sket i de amerikanske stor- 
byer. 
Med det resultat, at der er nye 

tuberkuloseformer i omlgb, som 
leegerne stir magteslgse overfor. 
Forelgbig har det resulteret i et 
stort antal dgde blandt HIV-smit- 
tede. Blandt andet fordi disse nye 
afarter af tuberkulosen, udover at 

veere sveere at behandle, ogsi 
udvikler sig sa hurtigt hos i for- 
vejen sveekkede HIV-smittede, at 
mange af patienterne slet ikke 
nar at komme i behandling, for 

det er for sent. 
Men ogsia andre end HIV-smittede 
tuberkulosepatienter er bukket 
under for de resistente tuberkulo- 
seformer. 
Blandt andet er mindst seks ame- 
rikanske sundhedsarbejdere dgde 

forbedre adgangen til medicinsk 
kontrol og behandling samt social- 
hjelp. I USA er det sdledes, at 
HIV-smittede fgrst er sikret 
adgang til gkonomisk stgtte i et 
behandlingsforlgb, nér de far stil- 
let diagnosen AIDS. 
De europziske lande har vzret 
negative over for at inkludere et 
lavt CD4-tal i AIDS-kriterierne. I 
lgbet af 1992 fremkom sé et udvi- 
det og endeligt amerikansk udspil, 
der udover CD4-tallet omfattede 
tre nye AIDS-definerede sygdom- 
me: 1) underlivskreft hos kvinder, 
2) lungetuberkulose og 3) mindst 
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af lungetuberkulose, som de er 

blevet smittet med via deres 
arbejde, og som har har vist sig 
umulig at behandle pa grund af 
medicinresistente bakteriestam- 
mer. 
Tuberkulosesmitten har derfor 
faet den gamle frygt blandt sund- 
hedsarbejdere for at behandle 

HIV-smittede og AIDS-patienter 
til at blusse op igen. 
I dag gir angsten bare ikke pé at 
blive smittet med HIV, men p4 at 
blive smittet med en resistent 
tuberkulosetype. 

Ikke kun USA 

“Den hvide dgd” er naturligvis 
ikke blot et amerikansk problem. 
I arene op til AIDS-epidemien har 
tuberkulose hvert ar kostet 
omkring tre millioner mennesker 
livet. De fleste er dgde i den tredie 
verdens storbyer. 

Sygdommen har vaeret relativt 
updagtet, pa linie med mange 
andre sygdomme, som er forbun- 
det med fattigdom, underer- 
nering og darlige levevilkar i det 
hele taget. 
Men tuberkulose er i dag en af de 

hyppigste dgdsarsager for AIDS- 

patienter i Afrika og i Syd/@stasi- 
en, og forskerne frygter en eksplo- 
sion i antallet af tilfeelde, nar HIV- 
smitten for alvor fir tag i storby- 
erne i Asien. Det samme galder 
Latinamerika. Og sé er der tale 
om to epidemier af uhyggeligt 
omfang. AIDS og tuberkulose. 

2 akutte tilfeelde med lungebe- 
teendelse inden for 12 maneder. 
I USA har debatten involveret 
mange interesse-organisationer, 

og det endelige forslag er udtryk 
for et kompromis. Zndringerne 
tradte i kraft 1. januar 1993. 
Fra europaisk hold fastholdt man 
modstanden mod at inkludere et 
lavt CD4-celletal. Denne holdning 

er stgttet af WHO. 
Begrundelsen har bl.a. veeret 
mangel pa standardisering af og 
adgang til analyser samt, at 
AIDS-diagnosen ikke er en betin- 

gelse for adgang til sundheds-og 
L= i 

For tuberkulose som AIDS-fglge- 

sygdom har den meget alvorlige 
konsekvens, at HIV-positive gan- 
ske vist er mest modtagelige for 
smitte - men andre svaekkede per- 
soner, f. eks. pa grund af underer- 

neering, vil ogsi vaere nemme ofre. 
Tuberkulosen er heller ikke 
udryddet i Europa. Iszer i Sydeu- 
ropa er lungetuberkulose en hyp- 
pig felgesygdom og dgdsarsag i 
forhold til AIDS. 
Og der er fundet resistente stam- 
mer, altsd svaert behandlelige 
tuberkulosetyper, i bdde Sydeuro- 
pa og i England, som i disse ar 
ligeledes oplever en genopblussen 
i antallet af tuberkulosetilfzelde. 
I hgj grad med den samme bag- 
grund som USA - den farlige 
cocktail af forringede levevilkér og 
mange HIV-positive samt mange 
indvandrere fra tuberkuloseramte 
omréader. 

Danmark 

I Danmark holdt man op med at 
vaccinere mod tuberkulose for 10 

ar siden. Fordi man vurderede, at 
sygdommen nu var si sjelden, at 
risikoen for at blive smittet var 

minimal. 

De fleste voksne danskere er der- 
for vaccineret med BCG-vaccinen 

fra barnsben. Dette er dog ikke 
nogen garanti mod smitte. Vacci- 
nen er ikke sikker, og dens virk- 
ning bortfalder efter alt at dpm- 
me, hvis man bliver smittet med 
HIV. 

socialveesen i Europa. 
Den danske holdning har hele 
tiden veeret, at det er vigtigt, at 
man i Europa enes om fzlles 
AIDS-kriterier. For ikke at ggre 
sammenligneligheden af AIDS alt 
for vanskelig globalt set, har 
sundhedsmyndighederne i de 
enkelte europziske lande beslut- 
tet at fglge USA et stykke pa vej 
ved at tage de tre fgplgesygdomme 
med i kriterierne. 
I Danmark sker e&ndringerne pr. 
1. juli 1993, men med tilbagevir- 
kende kraft fra 1. januar. 
De nye kriteriers betydning for 
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Landsforeningen for Bpsser 
og Lesbiske har udgivet et 
16 siders magasin i farver 
som 92-drsberetning for kam- 
pagnen STOP AIDS. 
Beretningen kan rekvireres 
paé tif. 33 13 19 48. 

Den manglende effektivitet er i 
gvrigt en af grundene til, at man- 
ge andre lande, deriblandt USA, 
har valgt at undlade et obligato- 
risk vaccinationsprogram. 

Lungetuberkulose er ikke serlig 
udbredt blandt danske HIV-positi- 

ve. Antallet af tilfelde kan for gje- 
blikket telles pa under ti fingre 
pa arsbasis. Og flere af tilfzeldene 
findes blandt HIV-positive fra 
andre verdensdele. 
Der er endnu ikke forekommet 
lungetuberkulose med resistente 
bakteriestammer blandt danske 
HIV-positive. 
Det er Sundhedsstyrelsens vurde- 
ring, at der ikke vil ske veesentlige 
endringer i disse forhold i Dan- 
mark, og at den danske politik pa 
forebyggelses-og behandlingsom- 
radet indtil videre ikke behgver at 
blive revurderet. a-lou 

antallet af personer med AIDS 
varierer meget fra land til land. 
Nogle lande i Sydeuropa har man- 
ge tilfeelde af tuberkulose, hvorfor 

man f.eks. i Spanien skgnner, at 
man vil opleve en stigning pa op 
til 20 pct. 
I Danmark skgnnes det, at 
@ndringen ikke vil endre AIDS- 
epidemikurven meget. Der forven- 
tes enkelte AIDS-diagnoser pa 
grund af gentagne lungebetzendel- 
ser eller tuberkulose, formentlig 
iser blandt stofmisbhrugere og per- 

soner fra Sydeuropa og Afrika. 
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af lungetuberkulose, som de er 

blevet smittet med via deres 
arbejde, og som har har vist sig 
umulig at behandle pa grund af 
medicinresistente bakteriestam- 
mer. 
Tuberkulosesmitten har derfor 
faet den gamle frygt blandt sund- 
hedsarbejdere for at behandle 
HIV-smittede og AIDS-patienter 
til at blusse op igen. 
I dag gar angsten bare ikke pd at 
blive smittet med HIV, men p4 at 
blive smittet med en resistent 
tuberkulosetype. 

Ikke kun USA 

“Den hvide dgd” er naturligvis 
ikke blot et amerikansk problem. 
I drene op til AIDS-epidemien har 
tuberkulose hvert ar kostet 
omkring tre millioner mennesker 
livet. De fleste er dgde i den tredie 
verdens storbyer. 
Sygdommen har vzeret relativt 
updagtet, pa linie med mange 
andre sygdomme, som er forbun- 
det med fattigdom, underer- 
nzring og darlige levevilkar i det 
hele taget. 
Men tuberkulose er i dag en af de 
hyppigste dgdsarsager for AIDS- 
patienter i Afrika og i Syd/@stasi- 
en, og forskerne frygter en eksplo- 
sion i antallet af tilfselde, nar HIV- 
smitten for alvor far tag i storby- 
erne i Asien. Det samme gzelder 
Latinamerika. Og s4 er der tale 
om to epidemier af uhyggeligt 
omfang. AIDS og tuberkulose. 

2 akutte tilfzzlde med lungebe- 
teendelse inden for 12 méaneder. 
I USA har debatten involveret 
mange interesse-organisationer, 
og det endelige forslag er udtryk 
for et kompromis. Andringerne 
tradte i kraft 1. januar 1993. 
Fra europeisk hold fastholdt man 
modstanden mod at inkludere et 
lavt CD4-celletal. Denne holdning 
er stgttet af WHO. 
Begrundelsen har bl.a. veeret 
mangel pa standardisering af og 
adgang til analyser samt, at 
AIDS-diagnosen ikke er en betin- 
gelse for adgang til sundheds-og 

For tuberkulose som AIDS-fglge- 
sygdom har den meget alvorlige 
konsekvens, at HIV-positive gan- 
ske vist er mest modtagelige for 
smitte - men andre svaekkede per- 
soner, f. eks. pa grund af underer- 
naring, vil ogsi vaere nemme ofre. 
Tuberkulosen er heller ikke 
udryddet i Europa. Iser i Sydeu- 
ropa er lungetuberkulose en hyp- 
pig folgesygdom og dgdsérsag i 
forhold til AIDS. 
Og der er fundet resistente stam- 
mer, altsi sveert behandlelige 

tuberkulosetyper, i bade Sydeuro- 
pa og i England, som i disse ar 
ligeledes oplever en genopblussen 
i antallet af tuberkulosetilfzlde. 
I hgj grad med den samme bag- 
grund som USA - den farlige 
cocktail af forringede levevilkar og 
mange HIV-positive samt mange 

indvandrere fra tuberkuloseramte 
omrader. 

Danmark 

I Danmark holdt man op med at 
vaccinere mod tuberkulose for 10 
ar siden. Fordi man vurderede, at 

sygdommen nu var sa sjelden, at 
risikoen for at blive smittet var 
minimal. 

De fleste voksne danskere er der- 
for vaccineret med BCG-vaccinen 
fra barnsben. Dette er dog ikke 
nogen garanti mod smitte. Vacci- 
nen er ikke sikker, og dens virk- 
ning bortfalder efter alt at dgm- 
me, hvis man bliver smittet med 
HIV. 

socialvaesen i Europa. 
Den danske holdning har hele 
tiden veeret, at det er vigtigt, at 
man i Europa enes om fzlles 
AIDS-kriterier. For ikke at ggre 
sammenligneligheden af AIDS alt 
for vanskelig globalt set, har 
sundhedsmyndighederne i de 
enkelte europziske lande beslut- 
tet at folge USA et stykke pé vej 
ved at tage de tre fglgesygdomme 
med i kriterierne. 
I Danmark sker @ndringerne pr. 
1. juli 1993, men med tilbagevir- 
kende kraft fra 1. januar. 
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Landsforeningen for Bgsser 
og Lesbiske har udgivet et 
16 siders magasin i farver 
som 92-arsberetning for kam- 
pagnen STOP AIDS. 

Beretningen kan rekvireres 
pa tlf. 33 13 19 48. 

Den manglende effektivitet er i 
gvrigt en af grundene til, at man- 

ge andre lande, deriblandt USA, 
har valgt at undlade et obligato- 
risk vaccinationsprogram. 
Lungetuberkulose er ikke serlig 
udbredt blandt danske HIV-positi- 
ve. Antallet af tilfzelde kan for gje- 
blikket telles pa under ti fingre 
pA arsbasis. Og flere af tilfeldene 
findes blandt HIV-positive fra 
andre verdensdele. 
Der er endnu ikke forekommet 
lungetuberkulose med resistente 
bakteriestammer blandt danske 
HIV-positive. 
Det er Sundhedsstyrelsens vurde- 
ring, at der ikke vil ske vaesentlige 
2ndringer i disse forhold i Dan- 
mark, og at den danske politik pa 
forebyggelses-og behandlingsom- 
radet indtil videre ikke behgver at 
blive revurderet. a-lou 

antallet af personer med AIDS 
varierer meget fra land til land. 
Nogle lande i Sydeuropa har man- 
ge tilfeelde af tuberkulose, hvorfor 
man f.eks. i Spanien skgnner, at 
man vil opleve en stigning pa op 
til 20 pct. 
I Danmark skgnnes det, at 
2ndringen ikke vil &ndre AIDS- 
epidemikurven meget. Der forven- 
tes enkelte AIDS-diagnoser pa 

grund af gentagne lungebetaendel- 
ser eller tuberkulose, formentlig 
iseer blandt stofmisbrugere og per- 

soner fra Sydeuropa og Afrika. 
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Europa-tal Anmeldte AIDS-tilfaelde i Danmark 

AIDS-tilfeelde  Antal pr. 
pr.31.12.92  millindb. 

: 31.12.92 

Belgien 1.297 129,7 

Bulgarien 17 1,9 

Danmark 1.120 2154 

Finland 126 25,2 

Frankrig 22939 403,1 

Grazkenland 721 70,0 

Holland 2.478 163,0 

Island \ 25 833 
Irland : 308 88,0 

Italien 15.780 272,1 

Luxemburg 57 1425 

Malta 26 65,0 

Monaco 17 - 607,1 

Norge 306 71,2 

Polen 125 .7 3,3 
Portugal 1.191 1134 

Rumsanien 2.235 96,3 

Rusland 111 0,7 

Schweiz 2.879 4172 

Spanien 17.029 441,2 

Storbritannien 6.929 119,9 

Sverige 772 88,7 

Tjekkiet/Slovakiet 36 2,3 

‘Tyrkiet 92 1,6 

Tyskland 9.205 114,2 

Ungarn 112 10,9 

Pstrig 901 114,1 

pr. 30.04.1993 

Smittet ved Maend Kvinder 

Homoseksuel 

kontakt 882 0 

Intravengst 

stofmisbrug 49 20 

Homoseksuel 
kontakt og in- 
travengst stof- 

misbrug 10 0 

Behandling af 
blgdersygdom 26 0 

Blodtransfusion 9 11 

Heteroseksuel 
kontakt 99 42 

Fgdsel eller 

graviditet 5 5 

Ukendt smitte- 
made 31 3 

Ialt 1111 81 
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