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Tidig hivbehandling av hivpositiva nyfodda

barn minskar dodligheten

Behandling av hivpositiva barn direkt efter fédseln ékar éverlevnaden signifikant, visar resultaten frén en

randomiserad studie genomférd i Sydafrika.

Varije &r t8ds cirka 600 000 barn med hivinfektion och idag lever cirka 2,1 miljoner hivpositiva barn i
varlden. Utan effektiv hivbehandling dér hélften av barnen innan de fyller 2 &r. Immunsystemet som skall
skydda det nyfédda barnet mot bland annat infektioner utvecklas inte fullsténdigt under det férsta
levnadséret. Detta utgér en stor risk f&r barn att snabbt utveckla aids och att d& i fortid.

Enligt Varldshalsoorganisationens riktlinjer fér behandling av barn i resursbegransade omréden
(augusti 2006) rekommenderas behandling fér barn som &r mellan 12 och 35 ménader gamla om antalet
CD4 T-celler understiger 20 procent'. Fér barn som ér mellan 36 och 59 ménader rekommenderas
behandling om antalet CD4 T-celler &r léigre &n 15 procent, och likasé fér barn fem é&r eller aldre. Liknande
rikilinjer géller dven barn under 12 m&nader med mindre framskriden sjukdom. | rikare lénder behandlas de
flesta nyfédda barn s& snart de diagnostiseras med hiv. Trots att det har véckt diskussion géllande
biverkningar, resistensutveckling och féljsamhet har det visat sig vara riskfritt och effektivt.

En sydafrikansk studie, kallad CHER (Children with HIV Early Antiretroviral Therapy) p&bérjades 2005
fér att undersdka om tidig behandling av hivinfekterade barn med hégre antal CD4 T-celler kan péverka
sjukdomsférloppet eller éverlevnaden positivt. Man hoppas att CHER-studien ska kunna visa om tidig
behandling av nyfédda &ver en begrénsad period kan minska risken fér férsvagat immunsystem och snabbt
sjukdomsférlopp. Férhoppningen ér att vid tidig behandling s& har immunsystemet méjlighet att utvecklas
och dérmed &8ka chanserna fér barn att vara behandlingsfria vid eft senare skede i livet.

Studien som &r den stérsta randomiserade studien i sitt slag inkluderade 375 barn, sex till tolv veckor
gamla, med ett genomsnitt p& dver 25 procent CD4 T-celler. Barnen delades slumpmassigt upp i tre grupper;
en grupp med omedelbar antiretroviralbehandling i 40 veckor, en grupp med behandling i 96 veckor och
en tredje grupp verkade som kontrollgrupp. Dessa barn behandlades férst nar de uppvisade
sjukdomssymptom eller nér deras CD4 T-celler sidnk under 20 procent, d.v.s. enligt
Vérldshalsoorganisationens nuvarande rikilinjer.

Prelimindra resultat av studien presenterades vid den internationella aidskonferensen i Sydney i juli

2007. Forskarna kunde visa att sammanlagt 96 procent av barnen som fétt kontinuerlig behandling tidigt

' CD4 T-celler ar en viktig grupp av kroppens férsvarsceller och ar mélceller f&r hiv. Vid en hivinfektion
angrips dessa celler och antalet sjunker med tiden om man inte genomg@r behandling. Lagre antal CD4
T-celler férknippas med svagare immunférsvar. CD4 T-celler hos en frisk person utgér mellan 32 och 68
procent av det totala antalet vita blodkroppar. En l&g procent av CD4 T-celler ér tecken pé ett férsvagat

immunférsvar.
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efter fodseln fortfarande var vid liv 32 veckor efter studiens start, jamfért med endast 84 procent av barnen i
kontrollgruppen.

En monitoreringskommitté (Data and Safety Monitoring Board), som besté&r av oberoende experter,
analyserade de prelimingra resultaten och konstaterade att 6verlevnaden kade signifikant fér barn som fick
tidig behandling, j@mfért med barn som behandlades enligt nuvarande rikilinjer. Kommittén
rekommenderade déarfér att man inte skulle rekrytera fler barn till kontrollgruppen och att samtliga barn i den
gruppen skulle 6vervagas fér kontinuerlig behandling. Kommittén rekommenderade &ven att studien forisétter
och att barnen f&ljs upp tills de ar 3,5 &r gamla.

Idag far cirka 15 procent av de barn som é&r i behov av medicinering behandling. De flesta
hiviakemedel finns tillgéingliga enbart i vuxenanpassade storlekar och doser. Detta medfér att barnen inte far
ratt dos vilket i sin tur medfér en risk fér bland annat resistensutveckling.

De positiva resultaten frén Sydafrika, som presenterades av Dr Violari som leder CHER-studien, visar
sammanfattningsvis att tidig diagnostisering och behandling av hiv hos spadbarn medfér en 75-procentig
reduktion i tidig mortalitet. Resultaten kan ha stor betydelse fér framtagande av framtida rikilinjer for
behandling av barn i fattigare delar av vérlden och kan bidra till aft 8ka trycket pé lakemedelsféretag att

framstalla barnanpassade lakemedel fér att optimera behandlingsmsiligheterna.

Kalla: 4th IAS Conference on HIV Pathogenesis, Treatment, and Prevention Abstract WESS103, NIH News July 2007

Barnanpassat fosamprenavir godkant i1 Europa

Den europeiska likemedelsmyndigheten (EMEA) godkénde nyligen en barnanpassad oral suspension av

hivlakemedlet fosamprenavir (Telzir).

Den orala suspensionen ordineras till barn som &r sex &r eller éldre men kan &ven ordineras till vuxna
patienter som inte kan svélja tabletter. Fér att underlétta intag fér barn kan Telzir ges med féda fér att délja
smaken och dérmed hjélpa till aft 8ka féljsamheten av behandlingen. Telzir kan ges tillsammans med
ritonavir fr att férstarka effekten. Ritonavir ér en annan proteashdmmare som anvénds fér att férstérka
effekten av vissa andra hivldkemedel. Ritonavir séinker nedbrytningstakten fér vissa andra hividkemedel, som
till exempel Telzir, och hajer halten av den aktiva substansen i blodet. P& s& satt ndr man samma antivirala
effekt med en lagre dos. Fér barn bér dosen av ritonavir justeras efter kroppsvikten.

Telzir har studerats i tre kliniska studier med &ver 1 800 hivpositiva vuxna. Telzirs effekt i kombination
med andra antivirala ldkemedel har ocksé& undersékis i en huvudstudie som omfattade 57 hivpositiva barn i
&ldrarna tvé till 18 &r.

Resultaten av studierna visar att hos behandlingsnaiva patienter var Telzir i kombination med ritonavir
lika effektivt som jemférelselékemedlet. Men hos behandlingserfarna vuxna patienter var lékemed|let mindre
effektivt. Efter 48 veckor hade 69 procent av de behandlingsnaiva deltagarna som fick Telzir med ritonavir

virushalter under 400 kopior per milliliter blod, vilket &r jamférbart med 68 procent av de som fick ett annat
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lékemedel. | studien med behandlingserfarna patienter hade de som f8tt ett annat hiviskemedel (liponavir)
béttre kontroll av virushalten under de férsta 48 veckorna.

Liknande effekt har ocksé observerats hos barn som fick Telzir. Med tanke pé att det deltagande
antalet hivpositiva barn under sex rs &lder var l&gt, har uppgifterna varit ofillréickliga fér att ge stod fer
anvéndning av Telzir p& barn under sex @r.

Som med andra hivlskemedel kan @ven Telzir orsaka biverkningar, s& som lipodystrofi (omférdelning
av kroppsfett). Det &r viktigt att p8peka att Telzir inte ska ordineras till patienter som lider av allvarlig
leversjukdom eller tar rifampicin (som anvénds fér att behandla tuberkulos) eller johannesért.

Lakemedlet tillverkas av lékemedelbolaget GlaxoSmithKline.

Kalla: EMEA, GSK, HIV Treatment Bulletin Volume 8 Number 8/9

Pedimune, forsta kombinationstabletten foOr

behandling av barn

Den amerikanska likemedelsmyndigheten (FDA) godkéinde det férsta likemedlet med fast kombination av
tre hivmediciner i en tablett fér behandling av hivpositiva barn. Lakemedlet ér endast godként for

distribution under "President's Emergency Plan for AIDS Relief” (PEPFAR).

Pedimune, en pediatrisk kombinationstablett bestdende av tre antihivsubstanser, &r det férsta hividkemedlet
med fast dos som tillverkats fér behandling av barn under 12 &r. Behandlingen med Pedimune kan besté av
endast tv8 tabletter dagligen, efter en initial 14-dagars period med behandling med nevirapine. Pedimune
kan &ven 18sas upp i vatten till barn som har svért att svélja tabletter.

De tre substanserna som ingér i Pedimune &r lamivudine och stavudine som tillhér klassen
nukleosidanalog omvénd transkriptashémmare samt nevirapine som &r en icke nukleosidanalog omvénd
transkriptashédmmare. Nevirapine togs ursprungligen fram av lékemedelsbolaget Boehringer Ingelheim,
stavudine av Bristol-Myers Squibb och lamivudine av GlaxoSmithKline. Pedimune tillverkas av den indiska
generiska lakemedelstillverkaren Cipla.

Pedimune, som &r ett generiskt kombinationslékemedel, har utvérderats endast f&r anvéndning inom
"President's Emergency Plan for AIDS Relief” (PEPFAR). PEPFAR &r president Bushs femé&rsinitiativ med mer
an 15 miljarder dollar i budget fér aft bekémpa hiv/aidsepidemin runtom i vérlden. Inom programmet har
&ver en miljon mé&n, kvinnor och barn 8it stéd och tillgéng till hivbehandling i femton lénder i sédra Afrika,
Asien och Karibien.

Pedimune har fétt ett preliminart godkénnande av den amerikanska lékemedelsmyndigheten, vilket
innebar att lakemedlet inte &r tillgangligt for férsélining i USA pé& grund av patentskydd och andra
marknadstéringslagar. Lakemedelsmyndighetens godkénnande innebér att produkten uppfyller kraven for
tillverkningskvalitet och klinisk séikerhet och effektivitet. Godkénnandet har ocksé lett till aft ldkemed|et

hamnat p& Varldshalsoorganisationens s& kallade “pre-qualification programme”.
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Vérldshalsoorganisationens “pre-qualification programme” identifierar medicinska produkter som &r
nédvéndiga fér behandling av hiv/aids, malaria, tuberkulos och fér reproduktiv hélsa. En sédan
forkvalificering av medicinska produkter innebdr att man utvérderar data fér att sékra kvalitet, sékerhet och
effektivitet hos produkterna. Detta kan bland annat innebéra inspektion av féretag och institutioner dar
tillverkning och kliniska studier sker.

Tillg&ngen till eft hiviakemedel med kombination av tre substanser i eft och som samtidigt &r enkelt aft
fsrvara, distribuera och administrera till barn, har stor betydelse fér behandling av barn, i synnerhet i
fattigare delar av vérlden. Barnanpassade lakemedel &kar chansen for att ratt dos administreras vilket

forbattrar behandlingsfsljsamheten och minskar risken fér utveckling av resistent virus.

Kalla: FDA, WHO pre-qualification programme

Okat sexuellt riskbeteende hos vuxna som

utsatts for sexuella Overgrepp som barn

Personer som utsatts fér sexuella 6vergrepp i barndomen I6per hégre risk att drabbas av hiv, visar en studie

genomférd i Sydafrika.

| en studie i Sydafrika har forskarna undersskt sambandet mellan sexuella évergrepp i barndomen och
sexuellt beteende och risk fér hivsmitta i vuxen &lder. Studien inkluderade tvé& grupper av deltagare med
jamn kénsférdelning; 40 personer som utsatts fér sexuella &vergrepp i barndomen och 40 personer som inte
hade utsatts fér dvergrepp som barn.

Signifikanta skillnader kunde pévisas mellan grupperna. Personer som hade utsatts fér sexuella
évergrepp i barndomen hade i studien betydligt hogre frekvens av posttraumatiska symptom, depression,
siailvmordsbenagenhet och samre sjaiviériroende. Majoriteten av den gruppen rapporterade éven missbruk
av alkohol och droger i samband med sexuellt umgénge. De uppgav sig ocks& ha relationer med partners
som i sin tur hade flera andra sexuella partners. Forskarna menar att posttraumatiska upplevelser péverkar
den sexuella funktionaliteten hos de som utsatts for sexuella 6vergrepp och att detta i sin tur kan leda till
ostabila korta relationer.

Sexuella 6vergrepp ar fér barnet en traumatisk upplevelse som negativt paverkar offret psykosocialt
och fysiskt, bdde kort- och l&ngsiktigt. Sexuella 6vergrepp och sexuellt missbruk kan leda till ett &kat sexuellt
riskbeteende och darmed 6ka risken fér sexuellt dverférbara infektioner inklusive hiv. Darfer
uppmarksammas hiv och sexuellt riskbeteende som en av de l8ngsiktiga konsekvenserna fér barn som
utnyttjats sexuellt.

Sexuella 6vergrepp p& barn leder till diverse mentala och fysiska halsoproblem och sexuellt
riskbeteende fér dessa individer nér de nér vuxen &lder. De anses vara utrustade med séamre sociala

fsrmagor, svagare interpersonella funktioner och en nedsatt sexuell férmé&ga som vuxna. Psykosociala


http://www.i-base.info/htb/v8/htb8-8-9/First.html
http://www.fda.gov/bbs/topics/NEWS/2007/NEW01681.html
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problem som ofta férekommer i samband med &vergreppen och som har pévisats vara relaterat fill ett dkat
sexuellt risktagande &r bland annat hjalpléshet, fortvivian, déligt sjaiviériroende, férnekelse,
avskérmningsbeteende, oskyddat sex och ett sjélvdestruktivt beteende. De som har utsatts fér sexuella
&vergrepp i sin barndom har sémre férmé&ga att kénna intimitet och njutning b&de sexuellt och i familjgra
fsrhéllanden. Rubbningar i sex och samlevnad och oférméga att uppleva nérhet och intimitet leder ofta fill
ett sexuellt risktagande och darmed skad hivrisk.

| en annan studie anvénde forskare ett multidimensionellt tillvagagéngssétt fér att undersska
omfatiningen av sexuella évergrepp i barndomen pé kvinnor. Forskarna hade fér avsikt aft kartlégga olika
betingelser for sexuellt riskbeteende istéllet for att félja effekten av en enskild incident i barndomen. | denna
studie dér 147 hivpositiva kvinnor ingick p&visades att upplevelser av bade intrafamiljéra och extrafamiljéra
&vergrepp pé barn &r indikatorer p& bade ett sexuellt riskbeteende och postiraumatiska symptom senare i
livet.

Dessa studier visar att sexuella évergrepp fére 18 ars &lder far som félid eft sexuellt riskbeteende med
risk fér hivsmitta. Eftersom barndomen é&r en kritisk period i individens sexuella, sociala och personliga
utveckling, kan sexuella &vergrepp i defta skede férvréinga individens uppfattning om sex och sexualitet.
Kvinnor och mén som utnyttias som barn léper darfar stérre risk att utveckla sexuella beteenden som skar
risken for hivsmitta &n de som utséfts i vuxen &lder.

Dr Miller i New York har utvecklat en modell fér att underséka olika férhéllanden mellan évergrepp pé
barn och ett sexuellt riskbeteende. Hon visar ocksé att en &ngtidsexponering av sexévergrepp &r associerat
med risk f&ér hivsmitta. Enligt hennes forskning finns det eft samband mellan sexuella 6vergrepp och hivrisk
och det férmedlas pd tre olika sétt: a) genom att personer faller in i ett drogmissbruk fér att hantera sina
upplevelser fr&n de sexuella 6vergreppen, b) genom att personer tar stora sexuella risker fér att dampa sina
sexuella anpassningsproblem och ¢) genom psykopatologi (s& som depression). Dessa beteendeménster kan
ligga bakom och férklara en 8kad hivrisk. Hon menar att drogmissbruk anvénds som sjélvmedicinering och
att sjélvdestruktiva handlingar, depression och ett avskdrmningsbeteende anvénds som
&verlevnadsstrategier.

Resultaten fr&n dessa studier tyder pé att deltagare som utsatts fér sexuella &vergrepp i barndomen
[8per betydlig hégre risk fér hiv. Dessa posttraumatiska symptom, s& som depression, sjélvmordsbenégenhet

och daligt sjaivariroende, &r i sig hammande faktorer fér det hivpreventiva arbetet.

Kallor: AIDS Care. 2007 Nov;19(10):1313-5, Child Abuse Negl. 2001 Mar;25(3):335-46, Child Abuse & Neglect 29
(2005) 725-746
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Graviditet paverkar sjukdomsfdrloppet
positivt

Graviditet kan i samband med effektiv kombinationsbehandling vara férdelaktigt for hivpositiva kvinnor och

kan minska risken fér utveckling av aids, enligt en ny studie.

Mor till barnéverféring av hiv kan ske under graviditet, férlossning eller vid amning. Utan behandling kan
15-30 procent av barn fédda av hivpositiva médrar bli infekterade med hiv under graviditet eller
forlossning. Ytterligare 5-20 procent kan infekteras via amning. Varije &r infekteras ca 700 000 barn med
hiv, majoriteten genom mor till barnsmitta. Kvinnor som befinner sig i en mer framskriden fas av
sjukdomsférloppet behéver en kombination av olika antiretrovirala lekemedel, dels fér sin egen hélsa och
dels fér att férhindra 6verféring av viruset till sina barn.

En viktig fréga fér havande hivpositiva kvinnor &r om graviditeten kan p&verka sjukdomsférloppet
negativt. Eftersom graviditet i sig kan démpa immunférsvaret, har forskare velat underséka de faktorer som
kan p&verka hivrelaterade immunrubbningar i samband med graviditet. Resultat frén en del studier har visat
att graviditeten inte har n&gon férsémrande inverkan pé& sjukdomsférloppet hos kvinnor som &r symptomfria,
men hos kvinnor med en mer framskriden hivinfektion finns det risk fér komplikationer. Det finns ocksé en
8kad risk fér aft kvinnan skall f& infektioner efter férlossningen.

Andra ridigare rapporter har varit eniga om hypotesen att sjukdomsférloppet kan accelereras p& grund
av graviditet. Men noggrannare undersékningar visar att de flesta av dessa studier har saknat lampliga
kontrollgrupper och kan ha férsummat péverkan av andra oké&nda men viktiga faktorer. En systematisk
granskning av publicerade studier frén 1983 till 1996 kunde endast visa en svag korrelation mellan
sjukdomsférlopp och graviditet hos hivpositiva kvinnor. En senare och mer ing8ende studie, publicerad &r
2000, raknade med flera potentiella underliggande faktorer i sitt undersdkningsarbete och fann ingen
korrelation mellan graviditet och snabbare sjukdomsférlopp hos hivpositiva kvinnor. Den sistnémnda studien
fslide 365 hivinfekterade franska kvinnor, varav 241 gravida. Under graviditeten 18pte kvinnorna i den
studien ingen stérre risk att f& ett snabbare sjukdomsférlopp p& grund av sin graviditet.

En genomgé&ende studie i USA utférdes dér man féljde sjukdomsutvecklingen hos kvinnor som besskte
médravardscentraler frén januari 1994 till december 2004. Man undersdkte 759 hivpositiva kvinnor varav
139 genomgick minst en graviditet under uppféliningen. Under studien férekom 174 graviditeter, varav 124
resulterade i férlossning. Analyser visar att de gravida kvinnorna var i genomsnitt yngre (25 jfm 36 ar),
hade hégre medianvérde av antalet CD4 T-celler (450 jfm 352 celler per mikroliter blod) och hade lagre
medianvérde pd mangden virus i blodet (3.9 jfm 4.2 log10 kopior per milliliter blod). Kvinnorna i
grupperna fick kombinationsbehandling och behandlingstiden var jamférbar fér bade gravida och icke-
gravida kvinnor. Resultatet visar att endast &tta procent av de gravida utvecklade aids eller avled jamfért
med 24 procent av de icke-gravida. Efter aft ha justerat fér diverse faktorer sésom &lder, virusméngd och
antalet CD4 T-celler kunde man konstatera att graviditet kan ha en positiv effekt och vara associerad med en

minskad riskutveckling fér aids.
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En mer detaljerad analys visar att graviditet effektivast pverkar sjukdomsférloppet hos kvinnor som har
intermediala nivéer av CD4 T-eller (200-500 CD4 T-celler per mikroliter blod).
Studier visar tydligt att med effektiv kombinationsbehandling kan hivpositiva kvinnor fullfélja en graviditet
med minskad risk fér éverféring av smitta till barnet, och utan att graviditeten medfér risker fér moderns

egen hélsa. Det behévs dock flera studier fér att bekrafta resultaten.

Reserestriktioner for hivpositiva till Kina

kan lattas

De kinesiska myndigheterna har fér avsikt att se éver sina regler nér det géiller restriktioner fér hivpositiva in

i landet.

Reserestriktioner &r eft hinder fér hivpositiva som vill beska eller bosétta sig i vissa lénder, déribland Kina.
Reserestriktioner fér hivpositiva &r diskriminerande och kréinker hivpositiva personers manskliga rattigheter
samtidigt som det férstarker hivrelaterade stigman.

Den 8 november 2007 meddelade Kinas hélsoministerium och Global Fund to Fight AIDS, Tuberculosis
and Malaria att Kina kommer att latta p& de regler som hindrar personer med hiv aft resa in i landet. Vice
halsominister Huang Jiefu meddelade att en @ndring av dessa regler &r tidskrévande men férsékrade
omvérlden och internationella organisationer aft Kina kommer att hélla sitt ord. Huang héll sitt fal vid eft
méte dér han undertecknade eft anslag p& 5,8 miljoner dollar fér att stédja frivilligorganisationer som
arbetar med hivbekéampning.

Férutom Kina har flera lander, déribland USA, reserestriktioner fér hivpositiva personer. De flesta
lénder i varlden godkénner dock vistelser i hégst tre manader fér personer som lever med hiv, men i ménga
lénder, daribland Saudi-Arabien, avvisas hivpositiva personer omedelbart. Enligt saudi-arabisk lag méste
resendrer frén "hivdrabbade” léinder testas innan de fér turistvisum. Dessutom féngslas hivpositiva icke-
medborgare i landet innan de slutligen utvisas.

Sedan 1987 har hivpositiva personer utan amerikanskt medborgarskap & resa genom USA med
speciellt fillsténd. 1993 omvandlades bestammelserna till en lag, signerad av president Clinton. Enligt lagen
méste alla hivpositiva resendarer & eft godkénnande av det amerikanska sékerhetsdepartementet Homeland
Security vilket innebér invecklade byrékratiska procedurer. P& aidsdagen, den 1 december 2006,
meddelade president Bush att Vita huset kommer att upphéva blockaden som hindrar hivpositiva personer
fréin att komma in i USA. Annu har upphavningen inte tratt i kraft.

Sedan 18 ér tillbaka har den internationella aidsorganisationen International AIDS Society (IAS) férsskt
péverka myndigheter runt om i vérlden att upphéva bestémmelser som stoppar hivpositiva personer att resa
fritt till olika lander. Det finns inga vetenskapliga, medicinska eller folkh&lsorelaterade argument som stéder

dessa restriktioner. Organisationen, som &r arrangér av varldens stérsta dterkommande aidskonferens,
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bestamde tidigt att inte arrangera aidskonferenser i lénder som applicerar reserestriktioner fér hivpositiva,
eller i lander som kréver att hivpositiva resendrer méste deklarera sin hivstatus i sina visumhandlingar.
Hivpositiva personer méste ha ratten att fullsténdigt &tnjuta sina manskliga rattigheter inklusive ratten till
privatliv, anonymitet och skydd mot diskriminering. Organisationen har inte arrangerat ndgon konferens i
USA sedan 1991.

Nyligen tillsatte UNAIDS en infernationell arbetsgrupp best&ende av representanter frén flera
infernationella organisationer och regeringar som ska ta fram rekommendationer fér aft reserestriktioner for

hivpositiva att upphévas. Gruppens rekommendationer kommer att presenteras i bérjan av sommaren.

Kalla: Reuter, IAS om restriktioner, International AIDS Society

Aggviteamne i sadesvatskan kan underlatta

overforing av hiv

En komponent i sédesvéatskan har visats ha betydelse for samverkan mellan hiv och dess mélceller vid en

infektion.

| en studie genomférd av forskare vid Hannovers och Ulms universitet kunde man pévisa att eft dggvitedmne
i den humana sadesvatskan kan underltta éverféring av hiv. Amnet som p& engelska kallas “semen-derived
enhancer of virus infection (SEVI)” kan kraftigt 6ka risken fér virusets majlighet att infektera celler.

Maijoriteten av nya hivinfektioner runt om i vérlden sker via samlag. En majoritet av sexuella
sverféringar sker nar kénsorganet exponeras fér hiv i sédesvatska. | Afrika sker néstan 60 procent av nya
hivinfektioner hos kvinnor via heterosexuella samlag.

De faktorer som p&verkar virusets verféringsférmaga vid sexuella interaktioner &r idag okénda. Fér att
kunna identifiera naturliga element som kan vara viktiga i sexuell verféring av hiv har forskarna screenat
proteiner fr&n den humana sédesvétskan. Experimenten visade att delar av ett protein, s& kallat prostatic
acidic phosphate (PAP), som i rikliga méngder finns i sddesvétskan dkar infektionsgraden hos hiv i provrér.
Studien visade att &ven syntetiska PAP-fragment kan férstérka hivéverféring och darigenom kunde man
bekrafta aft PAP har betydelse fér infektionen.

Experimenten visar dock att enskilda PAP-fragment inte har férméga att pverka hiv p& egen hand. Det
ar forst nar de kopplas samman och pé s& satt formar det som kallas SEVI som de p&verkar interaktionen
mellan hiv och dess malceller.

Mekanismen via vilken SEVI fungerar &r inte fullstéindigt kartlagd. Undersékningar av olika
virusvarianter visar dock att SEVI endast assisterar virusets bindning till mottagarceller och pé s& satt
forstarker interaktionen. Effekten av en s&dan mekanism &r mer pé&taglig vid smé& méngder av virus. |
laboratorieexperiment har man kunnat pdvisa aft vid nérvaro av SEVI kan méngden virus som behévs fér en

effektiv hivinfektion reduceras.


http://www.reuters.com/articlePrint?articleId=USPEK2973920071108
http://www.iasociety.org/Default.aspx?pageId=156
http://www.iasociety.org/Web/WebContent/File/ias_policy paper_07 12 07.pdf
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Resultaten av dessa experiment kan ha betydelse fér férstéelse av sexuell hivéverféring och kan dven
medféra battre kunskaper om risker fér hivéverféring via oralsex. Dessa fynd kan bidra till utveckling av
forskningsstrategier fér att férhindra sexuella éverféringar av hiv. Fér att kunna férstd och begripa den
fullsttindiga mekanismen av SEVI och dess naturliga funktion krévs dock flera studier. Det &r éven viktigt aft
underséka om det férekommer individuella variationer nér det géller halter av SEVI i séidesvéitskan och om

s&dana skillnader kan péverka sannolikheten av sexuell 6verféring av viruset.

Kalla: Cells 131, 1059

Hivpositiva med framgangsrik langtids-
behandling lever lika lange som andra.

Effektiv kombinationsterapi kan leda till dteruppbyggnad av immunférsvaret och leda till en kraftig
minskning av aidsrelaterad mortalitet. Patienter med framgédngsrik behandling kan leva lika lénge

som den évriga befolkningen.

Tack vare effektiv behandling och en langre livslangd kan personer som lever med hiv numera ha eft normalt
socialt liv vilket kan innebéra arbete, barn eller investeringar. Detta férbéttrar i sin tur pétagligt
vélbefinnandet hos dessa patienter och deras familjer. Trots det visar flera tidigare studier aft dédligheten
generellt satt &r hégre hos hivinfekterade vuxna med kombinerad antiviralbehandling én i den évriga
populationen.

En fransk forskningsgrupp har jamfért mortaliteten hos hivpositiva vuxna med kombinationsbehandling
med dédligheten hos den allménna populationen. Man justerade resultaten fér diverse faktorer som kan
péverka jamférelsen som till exempel &lder, kén, antalet CD4 T-celler samt behandlingstid.

Studien inkluderade 2 435 hivpatienter i Frankrike och deltagarna delades upp i olika grupper
beroende pé& kén, &lder, transmissionskategori, CD4-nivé samt behandling. Andelen dédsfall jamférdes med
statistik fér den franska allménna befolkningen frén 2002, och som &r justerad fér kén och &lder.

Studiedeltagarna fslides i sju &r efter initial behandling och i slutet av perioden hade nérmare 288 av
patienterna avlidit. Forskare berdknade att dédligheten hos hivpositiva personer i studien var i genomsnitt
sju ganger hdgre an hos allmanheten. Det fanns dock stora variationer bland deltagarna; resultaten frén
studien visar att kvinnorna hade 13 génger hégre mortalitet, ménnen cirka fem génger, intravenésa
drogmissbrukare cirka 16 génger och personer med samtidig hepatit C-infektion cirka 14 génger hégre
dadlighet. Resultatet tydde ocksd pé& att risk fér déd var hégre ju lagre antal CD4 T-celler patienterna hade.
Patienter med CD4 T-celler mellan 350 och 499 per mikroliter blod hade hégre mortalitet, men effer sex &rs
behandling var dédligheten endast tvé gé&nger hégre &n genomsnittsandelen fér den &vriga populationen.
Mortaliteten hos patienter med fler &n 500 CD4 T-celler per mikroliter blod var dock jamférbar med den

évriga populationen.
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Undersskningen understryker &nnu en g8ng betydelsen av en férbattrad immunologisk &terh&émning.
Studien har dock vissa begrénsningar och resultaten bér tolkas med viss férsiktighet. Resultatet av studien
baseras pé en viss grupp av hivpositiva i eft begrénsat geografisk omrdde, och det kan finnas flera faktorer
som péverkat resultatet av studien. Det finns behov av flera liknande studier med léngre uppfélining fér att
bekréafta resultaten, och fér att battre férst& underliggande faktorer f6r utveckling av aids och &éverlevnad hos

personer som lever med hiv.

Kalla: Journal of Acquired Immune Deficiency Syndromes 46 (2007)

Atripla, en ny kombinationstablett mot hiv

godkadnd 1 Europa

Ett nytt likemedel, Atripla, har nyligen godkéints i Europa fér behandling av hivpatienter. Likemedlet

innehdller en fast kombination av tre antihivsubstanser som redan finns pé marknaden.

Atripla innehé8ller tre aktiva substanser: efavirenz som é&r en icke-nukleosidanalog omvand
transkriptashémmare, emtricitabin som &r en nukleosidanalog omvénd transkriptashédmmare, och
tenofovirdisoproxil som omvandlas till den aktiva substansen tenofovir (nukleotidanalog omvénd
transkriptashémmare) i kroppen. Atripla kan fungera som en bekvém behandling i form av en tablett
dagligen.
Atripla rekommenderas endast till behandlingserfarna patienter vars virushalt med rddande hivbehandling
har varit lagre &n 50 kopior per milliliter blod i mer &n tre manader. Vid behandling med Atripla &r det
viktigt aft sékerstalla aft patienten inte bér pd hiv med missténkt resistens mot n&gon av de tre aktiva
substanserna. Atripla ska ges med férsiktighet till &ldre patienter och lakemedlet rekommenderas inte till
patienter med méttliga eller allvarliga njurproblem. Patienter med leverproblem bér &vervakas noggrant
avseende biverkningar.

| huvudstudien med Atripla inkluderades 300 hivpatienter som behandlades framgéngsrik med olika
kombinationer av antivirala lékemedel. | studien jamférdes en grupp patienter som évergick till Atripla i
tablettform med en grupp som fortsatte en annan redan p&bsriad framgéngsrik kombinationsbehandling.
Méangden virus i blodet méattes regelbundet fér att avgéra effekten av behandlingen. Resultatet visade att
&vergdngen till Atripla var lika effektiv som att fortsétta den tidigare kombinationsbehandlingen. Efter 24
veckor hade cirka 97 procent av b&da grupperna en virushalt som var lagre &n 50 kopior per milliliter blod.

| likhet med andra lékemedel kan lakemedlet orsaka biverkningar. De vanligaste biverkningarna &r
bland annat yrsel, illam&ende, hudutslag, huvudvérk, diarré, krakningar, férhdjda nivder av kreatinkinas i
blodet. Férsiktighet bér iakttas nér Atripla tas samtidigt med andra lékemedel, och patienter bér avsté frén
att anvénda johannesért tillsammans med lékemedlet. Detaljerad information om biverkningar och

interaktion med andra lékemedel finns i bipacksedeln.
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Atripla tillverkas gemensamt av Gilead Sciences, Bristol-Myers Squibb och Merck & Co. och

godkéndes av den europeiska kommissionen i december 2007.

Kalla: EMEA

Hivstatistik 2007 - Sverige

Under 2007 rapporterades 541 hivfall i Sverige, 53 av de nyrapporterade hade utvecklat aids. Nérmare 4

500 personer beréknas leva med hiv i Sverige idag.

Antalet nya fall under 2007 berdknas till 541 personer, det hdgsta antalet rapporterade per &r sedan
1986. Narmare halften av de anmalda har inflyttat till Sverige frén lander med hég hivprevalens, och har
smittats fére ankomst till Sverige. Nérmare 40 personer bosatta i Sverige uppgav sig ha smittats i utlandet,
et stort antal av dessa utgérs av svenska mén som smittats i Asien.

Genomsnittéldern bland de diagnostiserade ligger mellan 35 och 40 é&r, och &r relativt hég jamfsrt
med andra sexuellt dverférbara infektioner. Under 2007 anmaéldes tio fall av mor till barnsmitta, varav nio
skett fére ankomst till Sverige.

Under 2007 ses en 6kning av inhemsk smitta jamfért med tidigare &r. Under f6rra &ret rapporterades
178 personer ha smittats i Sverige. Genomsnittsiffran fér &rlig inhemsk smitta under den senaste
femarsperioden ar 88. Okningen ses framst bland man som har sex med mén och bland sprutnarkomaner.
Bland mé&n som har sex med mén anméldes 81 fall under &ret som gétt. Man ser &ven en viss 8kning bland
heterosexuellt smittade i Sverige; under 2007 rapporterades 40 personer jamfért med i genomsnitt 27 fall
per &r under den féregéende feméarsperioden. Cirka 50 procent av dem som smittats heterosexuellt i Sverige
ar personer som flyttat till Sverige. Detta tyder p& att utlandstédda i Sverige som grupp |&per stérre risk fér
hiv smitta i Sverige @n svenskfédda.

Okningen av den inhemska smittan ses framférallt i Stockholms lén och i mindre utstrackning i Skéne.
Liknande trend har ocksé observerats i andra nordeuropeiska storstéder, vilket tyder pd et kat
riskbeteende. Under 2007 s&g man en markant 8kning av personer som smittades via intravendst missbruk;
52 personer varav 49 i Stockholmsregionen. Det genomsnittliga antalet som smittats via sprutmissbruk under
den féregdende femé&rsperioden ar 21.

Man har &ven sett en 6kning av antalet aidsfall i Sverige. Nya siffror frén Smittskyddsinstitutet visar att
71 fall av aids rapporterades under 2007 i Sverige, vilket &r det hdgsta siffran sedan mitten av 90+alet. Av
de 71 personer som insjuknade i aids under 2007 hade 18 en tidigare k&nd hivinfektion, vilket motsvarar
de genomsnittliga aidsfallen i Sverige sedan 1998. Av dessa 18 var fyra ursprungligen smittade via
intravendst drogmissbruk, 11 heterosexuellt och tre genom sex mellan man. Tvé av fallen géllde dock
personer med kand hivinfektion som nyligen invandrat frén Afrika och som sannolikt inte haft tillgéng il
optimal behandling.

De 6vriga 53 personerna som insjuknade i aids under 2007 hade inte kéinnedom om sin hivstatus och
fick sin hivdiagnos férst i samband med utvecklingen av aids. Detta &r det stérsta antalet personer i Sverige

som diagnostiserats i eft s&dant sent skede. Under @ren 1988-2006 har i genomsnitt 32 personer per &r
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diagnostiserats i et sent skede. Av dessa patienter som diagnostiserades samtidigt fér hiv och aids under
2007 var 22 fédda i Sverige, tre i andra lander i Europa, 15 i Afrika, tre i Amerika, nio i Asien. Det saknas
uppgifter fér en patient. Av dessa hade tv& ursprungliga smittats via intravendst drogmissbruk, 24 via
heterosexuellt sex, 17 genom sex mellan man och tre via smitta frén mor fill barn.

Bland de heterosexuellt smittade hade flera inflyttat till Sverige, enstaka med aidsdefinierande fillst&nd
som tuberkulos redan i hemlandet. N&gra insjuknande kort tid efter ankomst till Sverige men flertalet har levt

md&nga &r i Sverige utan att hivinfektionen upptéckts.

Kalla: EPl-aktuellt 2008-03-27, Smittskyddsinstitutet

Hiv och aids 1 Sverige
— en rapport fran Socialstyrelsen

Socialstyrelsen publicerade nyligen en rapport om kunskaper, attityder och beteenden om hiv och aids i
Sverige under de senaste tjugo éren. Rapporten sammanfattar resultaten frén flera olika undersékningar
som gjorts mellan 1987 och 2007 och baserar sin sammanfattning pé svar frén cirka 20 000 personer i

Sverige i éldrarna 16 till 44 ér.

Rapporten visar aft allménhetens kunskaper om hiv och aids r goda under perioden undersskningen skett,
dock har allménhetens engagemang i hiv/aids frdgor minskat. Allt farre diskuterar frégor géllande hiv/aids
eller sex med sina arbetskollegor, vénner eller sexualpartners. De goda behandlingsméjligheterna har
bidragit till mindre rédsla fér personer som lever med hiv, men fortfarande finns en ganska utbredd oro fér
kontakter med hivpositiva.

Undersskningarna visar att svenskarnas instéllning till tillfalliga sexuella kontakter har blivit mer liberal
under &ren, vilket konstateras i enkétsvaren. Fler personer uppger sig ha tillfalliga sexuvella partners eller sex
forsta kvéllen; 19 procent av ménnen och 13 procent av kvinnorna uppgav att de haft sex férsta kvéllen.
Andelen personer i &ldrarna 16-44 &r som deltog i undersékningen och som uppgav sig ha sex férsta
kvallen har narmare férdubblats under perioden 1989-2007. Okningen var én mer tydligt bland personer i
&ldrarna 16-24 ér.

Trots aft tilltron till kondomer enligt undersdkningen har 6kat under &ren, i synnerhet bland unga, var
det &ndé& halften av deltagarna som lémnade viss reservation i sin filltro till kondomer som skydd. (De
uppgav "delvis” som svar pd frégan “om kondom &r ett sékert skydd mot smitta”). Av de personer som
uppgav sig varit sexuellt aktiva under 2007 var det endast 24 procent av ménnen och 21 procent av
kvinnorna som uppgav sig ha anvént kondom n&gon géng under den perioden. Andelarna har legat
ungefér detsamma under hela undersdkningsperioden. Unga i &ldrarna 16-17 &r uppgav
kondomanvéndning i betydligt hégre utstréckning; 67 procent av pojkarna och 42 procent av flickorna

uppgav sig ha haft kondom vid samlag négon g8ng under senaste mé&naden. Bland personer i 16-24
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&rséldern som deltog i underssdkningen i 2007 uppgav dock cirka en fjardedel att de har haft sex med
ndgon partner férsta kvéllen under det senaste 8ret och inte anvént kondom.

Undersskningen visar sammanfattningsvis aft allménhetens rédsla fér personer som lever med hiv har
minskat, men i takt med aft instéliningen till sex har blivit allt mer liberal har éven det sexuella riskbeteendet
8kat, i synnerhet bland unga. Detta &r en trend som &ven pévisats i andra lénder s& som Storbritannien,
Frankrike, USA och Kanada. Kondomanvéandningen &r generellt l&g, éven om filliron till kondomer som
skydd mot smitta har 6kat under &ren.

Rapporten visar intressanta resultat nér det géller svenskarnas attityd och beteende nér det géller hiv-
och aidsfrégor. Det &r dock viktigt att p&peka att det &r svart att dra generella slutsatser baserad pd
undersékningarna, med tanke pd att svarsfrekvensen har varit relativt [&g. Rapporten kan lésas i sin helhet

pé Socialstyrelsens hemsida, www.socialstyrelsen.se.

Kéalla: Hiv och aids i Sverige; Socialstyrelsen januari 2008

Redaktér och ansvarig utgivare: Shirin Heidari
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