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Lépéseket kell tenni az id6 el6tti €s elkeriilhetd haladlozasok, megbetegedések, fogyatékossdgok megeldzése
teriiletén is. Prioritasként kezeljiik:

- a koszortiér- és agyérbetegségek okozta halalozasok visszaszoritasat;

- a daganatos halalozas novekedési trendjének megallitasat, visszaforditasat;

- a lelki egészségvédelem megerdsitését;

- a mozgasszervi betegségek ¢s az abbol eredd szovédmények csokkentését, valamint

- az AIDS és més szexualis uton terjedd betegségek megel6zését.

* * *

AZ ELKERULHETO HALALOZASOK, MEGBETEGEDESEK,
FOGYATEKOSSAG MEGELOZESE

Kiilon programrész foglalkozik a lelki egészség kiemelkedd fontossagu és a tarsadalmi hatranyokkal szorosan
Osszefiiggd kérdésével. Kitér a Program az AIDS megelozésre és a kozegészségiligyi biztonsagra is. A fobb
betegségek, sériilések, haladlokok gyakorisaganak csokkentése a Program egyik 6 Utja. Szerves része az egészségiigy
reformjanak, az EU népegészségiigyi rendszeréhez valo illeszkedésnek.

Az AIDS-prevencioban a legfébb cél az iskolai egészségnevelés részeként csaladi életre nevelési ismeretek
oktatasa révén elOsegiteni a fiatalok értékrendjének, személyiségének fejlédését, kialakitani a felel6s szexualis és
drogelkeriild magatartast. A lakossag hiteles tajékoztatdsa a HIV-fert6zésrél és az AIDS-betegségrdl biztositja a
fert6zottek elleni diszkriminacié csdkkentését.

A magas kockazati kozosségekben (intravénas kabitdszer hasznalok, prostitualtak, homoszexualisok) célzott
szlirévizsgalatokat tervez a program. Ebben fontos a civil szféra kdzremiikodésének biztositasa és tdmogatasa.

A HIV-fertézés megel6zése az egészségiigyi szakdolgozok képzési és tovabbképzési programjainak részeként a
foglalkozasi korbol adodo kockazatot csokkenti.

A PROGRAMOK RESZLETES BEMUTATASA
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AIDS-megel6zés
Cél:

Csokkenjen a Human Immundeficiencia Virus (HIV) okozta uj fertézések szama és javuljon a diagnosztizalt
fertézések aranya.

- Az 0j HIV-fert6zések megel6dzése, az alacsony fert6zési gyakorisag fenntartdsa mellett az AIDS-megbetegedés
és halalozas 20, illetve 25%-0s csokkentése.

- Elsddleges megeldzési programok formainak és tartalmi kereteinek kialakitasa, a fiatalok szamara kidolgozott
programok beillesztése az iskolai egészségnevelési oktatasba, illetve drogmegel6zési programokba. Specialis
megelézési programok kidolgozasa magas fertdzési kockazatot vallald csoportok szamara.

- Palyazati rendszer kidolgozasa és palyazati alap 1étrehozasa a fenti programok timogatasara.

- A HIV-fertézés felderitési hatékonysaganak novelése, els6sorban a magas fertdzési kockdzati magatartastak
korében.

Helyzetismertetés:

A HIV/AIDS-megel6zés az Eurdpai Unid egységes egészségiigyl ajanlasait tartalmazd népegészségiigyi
programjanak nevesitett alprogramja. Ennek ajanlasait a magyarorszagi alprogram messzemenden figyelembe veszi.

Jelent6ségét jarvanyiigyi adatok, valamint az a tény, hogy a fert6zés terjedése teljes mértékben megeldzheto,
indokoljak. Az Egyesiilt Nemzetek K6z6s HIV/AIDS Programja, a UNAIDS becslése szerint ma a vilagon 40 millio
ember ¢l HIV/AIDS-szel, 2001-ben az 0j fert6zések becsiilt szama 5 millié volt és 3 millidan haltak meg a
betegségben, a halottak dsszes szama 21,8 millio volt. A HIV/AIDS esetek tobb mint haromnegyede, az 11j fertézések
tobb mint nyolcvan szazaléka a fejlédd orszagokban van, ahol a fert6zottek tobb mint tiz szdzaléka, betegek és
halottak mintegy negyede fertdzotten sziiletett csecsemo.

Hazankban az elsé HIV-fertézéseket 1985-ben azonositottak, azota a diagnosztizalt HIV-fertézések szama 1006-ra
emelkedett. Elsésorban a homoszexualis terjedés a jellemz6, de az utdbbi években nétt a heteroszexudlis fertézések
aranya, a becsiilt fertézések szama mintegy 3000-re tehetd. 1986-ban diagnosztizaltak az els§ AIDS-beteget, azdta a
diagndzisok szama 411-re nétt, és 242-en haltak meg AIDS-szovédményben. A hazai jarvany jellemz6i: a korabban
homoszexualis terjedés mellett ndvekszik a heteroszexualis atvitel. 2001-ben a diagnosztizalt uj fertézések 40%-a
ezen utobbi Gton jott 1étre, nétt a kiilfoldi HIV-fertézottek szama, akik elsdsorban a migracid kovetkeztében keriiltek
hazankba, ¢és ezek koziil kertilt ki a tavalyi évben diagnosztizalt harom HIV-pozitiv intravénas kabitoszer hasznald is.

A HIV/AIDS jarvanyiigyi adatai hazank kedvezd helyzetét bizonyitjak, azonban az a tény, hogy jelentGs
mértékben megvaltozott a jarvanyligyi kornyezetlink tovabbi erdfeszitéseket igényel. Az eurdopai HIV-jarvany
alakulasat jol jellemzi az a tény, hogy a Nyugat-europai orszagokban 1994-t6l 2000-ig az uj HIV-fertdzések
eléfordulasa (egymillio lakosra szamolva) 64-r6l 21-re csokkent, a Kdzép-eurdpai régioban 2-rél 5-re (hazankban
6,2-1r6l 8,5-re) emelkedett, ezzel szemben a Kelet-europai orszagokban 10-r6l 300-ra nétt. Ez utdbbi harmincszoros
emelkedés magyardzata az, hogy a kilencvenes évek kozepétdl hatalmas HIV-jarvany bontakozott ki, mely mara
mintegy 1 millidra becsiilt HIV-fertézést eredményezett Ukrajnaban, Moldéavidban, Fehér-Oroszorszagban és
Oroszorszagban. A jarvany ,motorja” elsdsorban az intravénas kabitdszer hasznalat és kisebb részben a
heteroszexudlis terjedés, mely a prostitiiciohoz kapcsolodik. A dinamikara jellemz6, hogy évente duplazodik a HIV-
fert6zések szdma.

Magyarorszagon az elmult években csdkkent a HIV/AIDS els6dleges megel6zési programok szdma, kiilondsen a
magas fert6zési kockazatot vallalé kozosségek korében. Csak nagyon hianyosan valdsult meg a prostitualtak
kotelezd egészségiigyi vizsgalata, ezen beliil a HIV-tesztek elvégzése, €s korlatozott szamu vizsgalat tortént az
intravénas kabitoszer hasznalok korében. A HIV/AIDS-betegek ellatasaban a jelentds valtozas tortént, a kombinalt
gyogyszeres kezelés eredményeként jelentésen emelkedett a betegek életmindsége, nott az életkilatasuk és a kezelés
a korabbi fekvObeteg ellatasrol a jarobeteg ellatas iranyaba tolodott el. Ezek a tendenciak megfelelnek az Eurdpai
Uniods orszagokéival. Hazai sajatossag, hogy az ijjonnan diagnosztizalt AIDS-betegek 2/3-anak kordbban nem volt
ismert a HIV-fert6zottsége. A kezelési modszerek 0 problémdakat vetettek fel, mint a kezelési egyiittmiikodés



erdsitése, a gyogyszer rezisztencia kialakulasa, ennek mérése, nyomon kovetése. Nott a hajléktalan betegek szama,
és ezzel parhuzamosan a szocialis ellatas iranti igény. A jelenlegi kezelési eredmények igazoljak, hogy a szocialisan
nehéz helyzetii HIV/AIDS-betegek életkilatasai lényegesen rosszabbak a kombinalt kezelés ellenére is. A Nemzeti
AIDS Bizottsag megsziinése a HIV/AIDS prevencids programok szervezését nehezitette, finanszirozasat tovabb
csokkentette.

Megvalositas stratégiai iranyai:

Iranyok Feladatok

Megeldzés Az iskolakban az egészségnevelés részeként csaladi életre nevelési
ismeretek oktatdsa, eldsegitve a fiatalok értékrendjének, személyiségének
fejlodését, felelds szexualis és drog elkeriil6 magatartas kialakitasat.
Megeldzési programok a fokozott fertdzési kockazatot vallalo kozosségek
részére e kozosségek civil szervezeteinek, €s egyes tagjainak aktiv
kozremiikddésével (meleg kozosségek, prostitualtak, intravénas kabitoszer
hasznalok).

A lakossag szamara rendszeres tajékoztatas a HIV-fertdzés megel6zésérol,
a megvaltozott AIDS-betegségrol, a betegség demisztifikalasa, és a
fert6zottekkel szembeni diszkriminacio, szegregacié csokkentése.

A HIV-fert6zottek szerepének erdsitése a megeldzési programokban.

A szocialisan sériilékeny HIV/AIDS-betegekrol torténd szocialis
gondoskodas kiépitése, illetve megerdsitése.

A HIV fert6zés célzott sziirési Az dnkéntes, informaciot kovetd beleegyezd vizsgalatok szamanak
programjai novelése magas kockazatl csoportok tagjainak kérében. Az anonim,
tanacsadassal egybekotott HIV-szlirGvizsgalatok ujboli bevezetése.
A prostitualtak térvényileg szabalyozott rendszeres kotelez6 egészségiigyi
vizsgalatainak végrehajtasa, és ellendrzése.
Egészségiigyi dolgozok munkakdri HIV expozicidja és a virussal tortént
érintkezést kovetd megeldzo kezelés.

Oktatés/tovabbképzés A HIV/AIDS-szel kapcsolatos ismeretek beépitésére az orvosképzésbe, a
szakorvosképzésbe és a féiskolai képzésbe. Haziorvosok és hazi
gyermekorvosok, tovabba a HIV-pozitivakkal potencialis kapcsolatba
keriil6 orvosok, fogorvosok folyamatos tovabbképzése.

Varhato eredmények:

A HIV-fertézések szaménak stabilizdloddsa, a mar HIV-fertdzott, de még nem diagnosztizalt személyek
szamaranyanak csokkenése, az AIDS-betegek szdmanak 20%-os csokkenése, a haldlozasok 25%-o0s csokkenése.

Felelds, alacsony fert6zési kockazati magatartasformak aranyanak novekedése a fiatalok korében és a magas
kockazati csoportokban.

A szexualis uton és vér Utjan torténd fertdzo betegségek szamanak stabilizalodasa, illetve 30%-os csokkenése (pl.
szifilisz, hepatitis C stb.).



AZ ELKERULHETO HALALOZASOK, MEGBETEGEDESEK,
FOGYATEKOSSAG MEGELOZESE

AIDS-megel6zés
2003-2004-ben megvalositando akciok:

1. Elsédleges megeldzési programok kidolgozasa elemi és kozépiskolak szamara. Egészségneveloi és pedagogus-
tovabbképzések. Iskolai modell program bevezetése.

2. Megel6zési programok a fokozott fert6zési kockazatot vallalé kozosségek részére. Eme kozosségek civil
szervezeteinek és egyes tagjainak program végrehajtasdba torténd bevondsa (meleg kozosségek, prostitualtak,
injekcios kabitoszer hasznalok).

3. A nagykdzonség szamara évente médiakampany a HIV-fertézés megel6zésérdl, a megvaltozott AIDS-
betegségrol, a betegség demisztifikalasa, és a fert6zottekkel szembeni diszkriminacio, szegregacio csokkentése.

4. A prostitualtak torvényileg szabalyozott rendszeres egészségligyi vizsgalatainak, benne a HIV-tesztet is,
végrehajtasanak megerdsitése.

5. A HIV/AIDS-jarvany monitorozasanak kiterjesztése intravénas kabitoszer hasznalok korében.

6. Az Anonim AIDS Tanacsado Szolgalat munkajanak tamogatasa, aktivitasanak kiterjesztése, AIDS telefonos
tanacsad6 miikddtetése, internet honlap kialakitasa.

7. Héziorvosok és hazi gyermekorvosok, tovabba a HIV-fertézottekkel potencialis kapcsolatba keriilé orvosok,
fogorvosok tovabbképzésének megszervezése, 6t tanfolyam tartasa.

8. A szocialisan stilyosan hatranyos helyzetti HIV-fert6zottek szocidlis gondoskodas rendszerének kidolgozasa.



