1 grudnia — Swiatowy Dzien AIDS”

Z inicjatywy Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) od 1988 roku dzien
1 grudnia jest uroczyscie obchodzony jako Swiatowy Dzien AIDS.
Swieto to ma na celu umozliwienie organizacjom rzadowym, pozarzado-
wym i lokalnym oraz osobom indywidualnym zwrocenie uwagi na walke
z AIDS. Ma takze na celu uswiadomienie koniecznosci pomocy ludziom
zakazonym wirusem HIV i chorym na AIDS oraz ich rodzinie i bliskim.

Tegoroczne hasto przyjete z okazji Swiatowego Dnia AIDS przez Wspélny
Program Narodow Zjednoczonych ds. HIV/AIDS (UNAIDS) brzmi:
Zapamietaj | zobowig? si¢ (ang. Remember and Commit) i jest wezwaniem do dziatania.

Nieodtacznym elementem obchodéw Swiatowego Dnia AIDS jest Czerwona Kokardka —
symbol solidarnosci z osobami zyjacymi z HIV, chorymi na AIDS oraz ich bliskimi. Obecno$¢
Kokardki w sferze publicznej przypomina, ze osoby zyjace z HIV sa pelnoprawnymi czlonkami
spoteczenstwa i powinny mie¢ mozliwo$¢ zycia 1 pracy w swoim $rodowisku, pamigtajac
réwnoczesnie o obowigzku ochrony innych przed zakazeniem.

Ograniczanie rozprzestrzeniania si¢ HIV/AIDS jest w Polsce, jak i na calym $wiecie, jednym
Z priorytetowych zagadnien zdrowia publicznego. Wprowadzenie leczenia antyretrowiruso-
wego (ARV) spowodowalo spadek liczby zachorowan na AIDS oraz spadek $miertelnos$ci
z powodu AIDS w krajach rozwinig¢tych. Ujednolicone i zintegrowane leczenie ARV
dla wszystkich regionéw Polski prowadzone jest od 2001 roku w ramach programu polityki
zdrowotnej Ministra Zdrowia pn.: ,,Leczenie antyretrowirusowe 0sob zyjacych z wirusem HIV
w Polsce”. Program jest zgodny z zaleceniami i zobowigzaniami mi¢dzynarodowymi podjetymi
na szczeblu globalnym i regionalnym. Przez te lata w Polsce udato si¢ zorganizowa¢ modelowy
system opieki nad pacjentami zakazonymi HIV i chorymi na AIDS, ktéry w wielu krajach
wskazywany jest jako wzor. W tym czasie, dzigki zastosowaniu nowych lekow, zmienito si¢
oblicze choroby, ktora ze $miertelnej stata si¢ przewlekla. Zmienit si¢ rowniez profil osob, ktore
si¢ zakazaja. Juz nie méwi si¢ o szczegolnych grupach ktére zakazajg si¢ HIV lecz o zachowa-
niach ryzykownych, narazajacych na to zakazenie. A to znaczy, ze kazda osoba podejmujaca
takie ryzyko moze si¢ zakazi€.

Na swiecie zyje 37 700 000 osob zakazonych wirusem HIV/AIDS. W okresie od 1 stycznia
do 31 grudnia 2022 roku zgloszono 2 384 nowo wykryte zakazenia HIV, 135 zachorowan
na AIDS oraz 22 zgony 0sob chorych na AIDS.

W 77,7% nie podano prawdopodobnej drogi zakazenia (w 1 852 przypadkach zakazenia HIV).
Jest to sytuacja bardzo niekorzystna, ktora wymaga podjecia dziatan ze strony wszystkich 0sob
wspoélpracujacych przy monitorowaniu sytuacji epidemiologicznej HIV/AIDS w Polsce.
Brak wiedzy dotyczacej drog szerzenia si¢ HIV w Polsce pozostawia bez przekonujacej odpo-
wiedzi pytanie o przyczyne wzrostu liczby zakazen HIV w Polsce w ostatnich latach i ogranicza
mozliwo$¢ odpowiedniego ukierunkowania Srodkéw przeznaczanych na profilaktyke HIV
w naszym Kraju.

Od wdrozenia badan w 1985 r. do 31 grudnia 2022 r. (przy uwzglgdnieniu korekt i uaktualnien
danych, w tym eliminacji podwojnie zarejestrowanych przypadkow) stwierdzono zakazenie
HIV u 30 092 obywateli Polski i u 0s6b innego obywatelstwa przebywajacych na terenie Polski.
Wisrédd ogotu zarejestrowanych zakazonych bylo co najmniej 6 462 zakazonych w zwigzku
z uzywaniem narkotykow, 2288 zakazonych poprzez kontakt heteroseksualny



oraz 4 872 poprzez kontakt seksualny pomi¢dzy mezczyznami. Ogoélem odnotowano 4 013
zachorowan na AIDS; 1 471 chorych zmarto.

Zaniepokojenie budzi fakt, ze okoto 50% zakazen wykrywanych jest w bardzo pdéznym
stadium, czesto petnoobjawowego AIDS. Dlatego wazne jest podejmowanie inicjatyw profi-
laktycznych, odpowiadajacych na rézne potrzeby odbiorcow.

Krajowe Centrum ds. AIDS prowadzi kampani¢ pn. ,Jedyny taki test” W roku 2023
kampania przebiega pod hastem: ,,Jedyny test, ktorego prawdopodobnie nie zleciles”:
https://jedynytakitest-lekarze.aids.gov.pl/. Kampania zostala skierowana do $rodowiska
medycznego, zwtaszcza do lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, a takze do lekarzy gineko-
logdéw, pediatrow/neonatologdéw, lekarzy chordb wewnetrznych i zakaznych oraz studentow
medycyny, a poprzez te grupy zawodowe — do ogdtu spoteczenstwa. Skierowanie pacjenta
na wykonanie testu w kierunku HIV powinno by¢ standardowo inicjowane przez lekarzy
w przypadku kazdej choroby przebiegajacej nietypowo, niepoddajacej si¢ leczeniu lub nawra-
cajacej, a takze w wielu sytuacjach klinicznych wynikajacych ze specyfiki danej specjalizacji.

Glownym celem dziatan jest poprawa wczesnej diagnostyki zakazen HIV, dzigki czemu osoby,
u ktorych zostanie zdiagnozowane zakazenie, beda mogtly jak najszybciej rozpoczaé terapie
antyretrowirusows, co ograniczy liczb¢ nowych zakazen.

Obecnie zakazenie wirusem HIV nie powoduje natychmiastowego zagrozenia utraty zycia.
Dzigki leczeniu antyretrowirusowemu i szybkiemu wykryciu wirusa w organizmie mozna prze-
zy¢ dtugie lata, az do naturalnej $mierci. Na dzien 31.12.2022 r. leczeniem ARV objetych byto
okoto 18 199 pacjentow.

Test w kierunku HIV mozna wykona¢ bezplatnie
w Punkcie Konsultacyjno-Diagnostycznym w Bialymstoku
ul. Bema 2 pokéj nr 011 (poziom -1)
poniedziatek — 15:00-17:30
sroda — 15:00-17:30
piatek — 15:00-17:30

- Powyzszy material zostat opracowany w oparciu o dane z Krajowego Centrum ds. AIDS oraz NI1ZP-PZH


https://jedynytakitest-lekarze.aids.gov.pl/

