AIDS’DEN
KORUNMA

(Ugtincii Boliim)

Do¢.Dr. Selcuk ALSAN

ugiin icin AIDS'den korunmada en etkili yontem,

devletlerin ve ilgili her kurulusun halki AIDS ko-
nusunda editmesidir. Herkes AIDS olmayan sadik
bir es bulacak ve onun disindaki kimselerle cinsel
iligki kurmayacaktir, Buglin diinyada birgok dlkenin
uydugu moda, sik sik es degistirmektir (poligami);
gizli veya acik bir sekilde gerek erkekler, gerekse
kadinlar degisik kimselerle seks yapmaga yonelmek-
tedirler,

Bu arada ABD'de 1 milyon ailenin Gye oldugu
cinsel amagla es degistirme kuliipleri kurulmustur,
Bu kullibin Gyesi olan evli bir erkek, segtigi kulip
uyesi evli bir kadinla cinsel iliski kurabilmektedir; tabii
evli bir kadin da kendine evli bir erkegdi segebilir. So-
nu¢ ¢ok esli bir cinsel yasamdir, Kadin ve erkek fa-
higeler de zorunlu ¢ok esli bir yasam igindedir. He-
teroseksiel, biseksliel ve homoseksiiel bekarlar da
¢ogu kez ardarda es degistirir. Iste bit(in bu gibiler,
artik tek esle yetinmek zorundadir. Clinkd biitiin bi-
limsel caligmalar gok esli cinsel yasamin AlIDS'i gok
artirdigimi gostermektedir (Bk. Bilim ve Teknik, Ni-
san 1989, Aids Haberleri). Bunun nedeni agiktir: Bir-
lesilen es sayisi arttii oranda, o eslerden biri-
nin AiDS'li olma olasihi@: da artmaktadir. Peki ya
hayat kadinlan? Onlar igin tek korunma yolu prezer-
vatif uygulatmaktir. Hayat kadinlannin bir bélimi da-
mardan uyusturucu da kullandidindan AiDS alma ve
verme olasiliklan artmaktadir. Hayat kadinlan diger
cinsel hastaliklan bulastirarak da AIDS'i arttirmak-
tadir. Cinsel yolla gegen frengi, yumusgak sankr, cin-
sel organ ugugu vb. cinsel organlarda yaralar yapar;
bu yaralar AIDS virlis{ icin miikemmel girig kapila-
ridir (lliski sirasinda hem erkek, hem kadin cinsel or-
ganlannda kuguk siyrik ve yirtiklar olabilir, ki bunlar
da AIDS viriisii girisi igin agik kapilardir).

Prezervatif AiDS'I énlemede gok etkilidir.
Devletin bedava veya gok ucuz prezervatif dagitmasi
disunalebilir.

Hayat kadinlannin periyodik olarak kontrol-
den gecirildigi hastanelerde, bu kadinlara AIDS
testi de yapiimali ve (+) olanlar ¢alismaktan alikon-
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Afrikali bir cocuk, prezervatifle balonla oynar gibi
ovauyoer,

malidir. Ne yazik ki, bu kadinlarin gogu kayitl (vesi-
kali) degildir; bu durumda insanlan egitmekten baska
kurtulug yoktur, parall veya parasiz gok esli cinsel
hayatin hem birey, hem toplum i¢in 6lim demek ol-
dugu her yerde herkese anlatimalidir.

Bat'da hapishanelerde AIDS testi yiiksek oran-
da (+ ) dir. Hapishanelerde escinsellik ve damardan
uyusturucu aligkanhgi nedeniyle artan AiDS’e karsi
dnlem alinmalidir. New York'da hapishanede 6l(im-
lerin yandan fazlasi AlIDS’e baglidir. Bati Avrupa'-
da 17 hapishanede yatan 270.000 mahkumda AIDS
(+) lik orani % 1-26 (ortalama % 10) bulunmustur,
ABD’de hapishanelerde 42.000 kadar AIDS'li var-
dir. Hapishanedeki AIDS'liler ayn bir kogusa alin-
maktadir. Uyusturucu ahgkanhigini tedavi
kliniklerinde, AIDS testi yapiimalidir.

AIDS (+) annelerin gocuklan % 30-50 oranin-
da AIDS'li olacagindan, AIDS (+ ) kadinlann gebe
kalmasi 6nlenmeli, gebe kalmigsa kiirtaj yapiima-
hdir. Evienecek kadin ve erkeklerin kaninda, risk
grubuna giriyorlarsa, AIDS testi yapilmalidir.

AIDS (+) bir erkek, esine AIDS vermemek
i¢in prezervatif kullanmalidir, tabii bu durumda go-
cuk da olamaz. Bu durumda prezervatif kullanma-
mak, annenin ve de dogacak gocugun AiDS olmasi
demektir. AiDS (+) bir kadinla evli bir erkek de
prezervatifle kendini korumaldir.

Damardan uyusturucu ahgkanhgi olanlara be-
dava temiz igne ve enjektorier dagitlarak AIDS'-
in yaylmasi 6nienebilirse de bu, iki nedenle yapila-
mamaktadir: 1) Boyle bir seyin yapiimasi, devietin
uyusturucu kullanmayi tesvik etmesi gibi bir anlam
da tagimaktadir. 2) Esasen uyusturucu kullananlar
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AIDS HASTALIGININ
BASLICA BELIRTILERI

Virlis alindiktan 3-6 hafta sonra gribi and:-
rir bir hastalik olugur: Ates, eklem ve kas agrila-
ri, deri dokintileri, ishal. Bu durum 2-3 hafta si-
rer. 8-12 hafta sonra AIDS kan testi (+) olur.

AIDS bunamasinda ellerde titreme, hig ko-
nusmama (mutism), idrar ve digkiyi tutamama, ki
bacagin felci ve beyinsel faaliyetlerin giderek ge-
rilemesi vardir.

Agiz-yiiz belirtileri: Boyun lenf bezlerinin
bdydmesi, agizda Candida mantarnna bagh pa-
mukguk (% 75), yemek borusunda pamukguk,
agizda ve afjiz etrafinda uguk, zona, CMV virlisd
ve Ebstein-Barr virdsd lezyonlan, dilde killl 16kop-
laki (dilin kenarlarinda beyazlasma ve killanma
AIDS icin tipiktir, bu lezyonlar Epstein-Barr virii-
su ile beraber garilebilir), 6zellikle escinsellerde
agizda Kaposi sarkomu (Kaposi olgulannin yan-
sinda agiz icinde Kapos/ vardir; 6zellikle damak
veya disetlerinde mavi, kirmizi, mor bir leke veya
timor bulunur; baska nedenle bagisiklig azalma-
mis birinsanda bu bulgular AIDS igin karakteris-
tikdir), agizda lenfomalar veya nadiren kanser,
agizda yara ve iltihaplar, sigiller, kuruma, bazen
yuz felci, yizde kelebek bicimi kizarma ve pul-
lanma, gocuklarda fetal - AIDS sendromu: Kiigiik
kafa, firlak alin, yass! burun, disan ugramis goz-
ler, gdzakinin maviliigi, tkrik bezi iltihabr,

Beyin: Cok gesitli mantar, bakteri, virlis ve
protozoa ile menenjit, ensefalit (beyin iltihabi), be-
yin abseleri, AIDS virdsandn ve diger viriislerin
(6zellikle sigil virislerinin) beyni tahribi sonucu
AIDS bunamasi. Kaposi sarkomu, lenfomalar.

Akciger: Cok gesitll mantar, bakteri, virlis ve
protozoa ile zatiirrieler (en sik Pneumocystis ca-
rinii), Kaposi sarkomu.

Barsak: Cok cegitll mantar, bakteri, viris ve
protozoa ishalleri. Kaposi sarkomu.

Cesitli Kanserler: Agiz ve dil, ands-
sonbagirsak, akciger ve karaciger kanserieri. De-
ride sigillerin kanserlesmesi, deri kanserleri me-
lanomlar, lenfomalar (6zellikle beyinde), Kaposi
sarkomu.

Deri: Zona, mantar enfeksiyonlan, strepto-
kok ve stafilokok abseleri, impetigo, damarici ij-
nelerden kalma nedbeler ve yaralar, deride ¢u-
rikler (trombosit azaligi), sa¢ dékdimesi.

Cesitll: 1) Cytomegaloviris enfeksiyonian
(vaygin, gbzde ag§-damar tabaka iltihabiyla kér-
lik, ishal, muhtemelen Kaposi sarkomu), 2) Deri
ve mucosalarda uguk virdsd yaralan, ozellikle
aniis etrafi uguk yaralan, 3) Atipik tiiberkiiloz ba-
sill enfeksiyonlar, 4) Toxoplasmosis: Beyinde kiit-
le, gbz dibi iltihabiyla kérldk.

Kilo kaybi, ates, kansizlik, karaciger testleri-
nin bozulusu. Aniis etrafinda adir, kronik uguk (her-
pes simplex ll), buyik sigiller ve mantar enfeksi-
yonu (Candida).

bunu gizli yapmakta, resmi makamlardan saklan-
maktadiriar. O halde yine tek gare bu kisileri AIDS
hakkinda egitmektir.

Bitin saglhk personeline, biitiin ignelerin ve
biitin enjektorlerin bir kere kullanildiktan sonra
atilmasi gerektigi anlatilmal, saghk bitgelerine,
kullanilip atilan plastik enjektorler igin yeteri ka-
dar para konulmahdir.

Kan bankalan, her bagislanan kanda AIDS
testi yapmali, AIDS (+) kanlar reddediimeli ve ay-
rica AIDS (+) kisiler gagnlarak, cinsel temasta bu-
lundukian kigilerin listesi gikanimali ve onlarda da
AIDS testi yapiimalidir. Hemofili'de kullanilan faktor
VIl ve faktor IX ve aynca hepatit B asisi, sicak tek-
nolojiyle AiDS'siz Gretilmeli veya AIDS'siz sekilleri
ithal edilmelidir.

Elleri siirekli kana degenler, 6rnegin ebeler,
kan teknisyenleri, hemsireler ve doktorlar, 6zellikle
derilerinde yara, yanik, iltihap ve siynk varsa, lastik
eldivenle kandan korunmalidir, Kan, sperm ve va-
ginal sivinin goze, agza ve buma sigramamasina ve
yara, yanik ve siyrik iceren deriye degmemesine ga-
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higiimalidir. Isiran kisi AIDS'li olabilecedinden isiril-
maktan kaginmak gerekir,

Doktorlar AIDS'li kisilerin kimligini toplum-
dan gizli tutmal, fakat resmi makamlara ve o kigi-
den AIDS alabilecek olanlara, 6megin hastanin esi-
ne bildirmelidir. Resmi makamlar AIDS'li kiginin son
10 yilda cinsel temasta bulundugu kisilerin listesini
¢ikarmali ve o kigiler cagirarak AIDS testi yapmalidir.

En zor sorunlardan biri, AiDS (+) bulunan-
lara cinsel iliskinin yasaklanmasidir. Birgok erkek
ve kadin boyle bir yasaga uymak istemeyecektir. An-
cak kisisel 6zglrlik, toplumu tahrip edecek sekilde
kullanilamaz. Toplumda bulagici hastalik yaymak bi-
yik bir sugtur; bu nedenle AIDS'li oldugunu bile bi-
le cinsel iligkide bulunmaya devam edenler yargila-
nip hapsedilebilir. Fakat bunu uygulamanin ne ka-
dar zor oldugu da agiktir; bunun igin her AIDS'linin
tek tek izlenmesi gerekir.

AIDS'linin topluma zarar vermesi dnlenmekle
beraber, toplumun da AIDS'liye zarar vermesi 6n-
lenmelidir. AIDS'lilerin toplum disina itilmesi (sos-
yal izolasyon) yine toplum igin zararlidir. Ornegin
ABD'de Moral Godunluk (Moral majority) grubu,
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AIDS'lileri Tanr'nin lanetine ugramis ginahkarlar
olarak gérmektedir. AiDS'lilerin toplum iginde kal-
masi gerekir: Bir kere prezervatifli seks uyguladik-
lan, kan vermedikleri ve igne paylasmadiklan sire-
ce topluma zararll olamazlar, Sonra AIDS'lilerin top-
lum digina itilmeleri onlann “yeralti" faaliyetine yol
acar, bu ise onlarin kontrol altinda tutulmalanni zor-
lastirir. Birgok Glkede AiDS'lilere arkadaslik etmek
igin gonulli servisler kurulmugtur. Bu gondlldler es-
cinsel olmak zorunda degildir. AIDS'lilerin dlGmi
bekleyen ve blyilk acilar geken insanlar olduklan da
unutulmamaldir, Ancak hastaligini yaymakta israr
eden AlDS'lilere karsi toplumun yaptinmiar uygula-
masi da dogaldir.

AIDS TESHISINDE KULLANILAN TESTLER

Hastadan kan alinarak ELISA testi ile anti-AIDS
antikorlar aranir. ELISA testi (+) ise tekrarlanir. Tek-
rar (+) gikarsa su testierden biriyle dogrulanir: 1)
Western blot,2) RIP (radyo-imminopresipitasyon),
3) Indirekt membran imminoflioresansi (iFA). AIDS
virisi, T hiicre kiltirlerinde blyGtllebilir veya kanda
HiV antijeni (HIV-Ag) aranabilir. Son zamanlarda kla-
sik testlerin negatif oldugu bir zamanda AIDS teshi-
si PCR (polymerase chain reaction) testi ile yapil-
maktadir, Bir toplumda AIDS ne kadar azsa, AIDS
testinin yalanci (+) olma olasiigi o kadar fazladir,

3 AYRI AIDS BOLGESI
1) Escinsellik ve/veya damardan uyusturucu
almaya bagh AIDS: K. ve G. Amerika, Bati Avrupa,
Avustralya, Yeni Zelanda ve G.Afrika'da sik. Er-
kek/kadin oram = 15. Heteroseks(el (karsi cinsden)
bulasma nispeten az.

2) Heteroseksiiel AiDS: Haiti, Antil Adalari ve
kuzeyi harig Afrika'da goralGyor. Erkek/kadin orani
= 1. Escinsellik ve uyusturucu kullammi gok az. Kan
yoluyla alig gok az. AIDS karsi cinsden aliniyor.

3) AiDS’in ¢ok az oldugu ilkeler: (Diinya ol-
gulannin % 1')) Dogu Avrupa lilkeleri, SSCB, Orta-
dogu, Kuzey Afrika, Asya, Okyanusya. Bu grupta ilk
iki grup tlkeye yolculuk etmis ve oralarda AIDS al-
mis olanlar vardir (o Glkelerden gelen turistlerle cin-
sel iligki de riski artirmaktadir).

Gelecek 5 yilda 1. veya 2. grup lilkelerde 20-50
yas arasi 0l0mler ok artacaktir.

AIDS’LI ESLER

Eslerden birinin AIDS( + ) olmasi halinde, has-
taligini diger ese verme olasiligi % 50 civarindadir.
Kadin AIDS'i vaginal yolla da alabilir; fakat arkadan
iliski (sodomi) ile kadimin AIDS alma olasiligi daha
artiyor. Kadinlar adet sirasinda AIDS'i daha kolay ali-
yor (délyataginin icylizi yara halini aldigindan vi-
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AIDS’DE SIK
GORULEN
HABIS TUMORLER

* Kaposi sarkomu.

* [ enf bezi habis timdrierinin (lenfoma) bellf
baz tipleri (non-Hodgkin lenfoma, primer beyin
lenfomu, Burkitt lenfornu, Hodgkin lenfomu vb.).

*® Bas, boyun, agiz, dil, akciger, karaciger
kanserleri.

* Escinsellerde uguk ve sigil virdsieri etki-
siyle artan anis ve son barsak kanserleri.

* Kronik lenfositik I6semi.

* Deri kanserieri (benlerden gikan melanom-
lar, sigillerin habislesmesi sonucu deti kan-
serferi).

ris kana kolay giriyor). Vaginadan kanama veya
akintisi olan kadinlar ve dis Greme organlarnnda ya-
ralar (cinsel uguk, yumusak sankr, frengi, cinsel si-
gil vb.) olan kadinlar da AIDS’e kolay yakalaniyor.
Daélyatadi vb. iltihabi ve timérleri, rahim i¢i arag, do-
gum kontrol haplan, seker hastalgi, Glser, kansiz-
lik {(bagisikhigi azaltigindan) ve menopoz sonrasi cin-
sel birlesmeler (kremsiz yapilirsa kanamali olabilir)
AIDS'i kolaylastinir. AIDS'li kadinlanin gogu evli de-
gildir. Yansi AIDS'i bir erkekten almigtir. Zenci ve-
ya Ispanyol asilli kadinlarda AIDS 11-13 kere daha
siktir. Heteroseksiiel AIDS'de anal seks veya agz!
cinsel organlara degdirmek AIDS'i artirmaktadir.
AIDS en gok hastaligin basinda (anfikor yok) ve so-
nunda (virls sayisi artmig) bulasicidir,

Kadin ve erkek dis cinsel organlannda, yara
ve cizik yapacak her neden AIDS alma veya ver-
me riskini artirmaktadir: Bu bakimdan cinsel zev-
ki artirmak i¢in uygulanacak asiriliklardan -
kaginiimalidir: Olgiisiiz derecede biiy(ik penis veya
yapay penisle vagina veya aniisi zedelemek, dis
Ureme organlanna hoyratca ve digleri kullanarak agiz
temas: (oral seks, fellatio-penis emme-, cunnilingus-
kadin dis Ureme organlanna agiz temasi, anal lingus-
anus'e agiz temasi vb.), ayakkab: fetisizmi velveya
mazosizm sonucu cinsel organlan ezditme. [

PARANIN OLDURDUGU RUHLAR,
DEMIRIN OLDURDUGU BEDENDEN

COKTUR.
Walter Scott
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