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o HIV: Human Immunodeficiency Virus
(emberi immunhiány vírusa)
o AIDS: Acquired Immune Deficiency 

Syndrome
(szerzett immunhiányos tünetegyüttes)



Fertőzés módjai:

o Szexuális úton: ondó, hüvelyváladék
o Vér útján: IDU, vér készítmények, 

donor szervek
o Vertikális úton: anyáról gyermekre 

(terhesség alatt, születés közben, 
szoptatáskor)



A betegség stádiumai:

o Akut HIV-fertőzés: 3-6 héttel a 
fertőzés után

- láz, kiütések, hasmenés, megduzzadt 
nyirokcsomók

- magas vírusmennyiség (VL)



o Tünetmentes HIV-betegség: 3-8(?) év
o Tünetes HIV-betegség:hasmenés, 

megduzzadt nyirokcsomók, éjszakai 
izzadás, fogyás, láz

o AIDS stádium:
- opportunista fertőzések és daganatok



Kezelés:

o ARV: anti-retroviral therapy
- cél: kimutathatalan VL 

immunrendszer rekonstrukciója
- mellékhatások (hasmenés, zsírszövet 

átalakulása)
- gyógyszerfegyelem



Magyarországi adatok 
(2009.09.30.):

o 1733 fertőzött: 1317 férfi, 218 nő, 
908 MSM, 853 Budapest 22 IDU

o 587 AIDS-beteg: 516 férfi, 71 nő, 
394 MSM

o 304 halálozás: 278 férfi, 26 nő, 222 
MSM

o 103 szifilisz III. negyedév
o 241 gonorrhoea III. negyedév



Európa:

o Nyugat- és Közép-Európa: MSM

o Kelet-Európa (Közép Ázsia): IDU



Heteroszexuális úton

o Afrika: 22,4 m 1,9 m 5,2%

o Karib térség: 1%

o Dél- Kelet Ázsia

o Latin Amerika



A „valóság”

o 10 millió lakos - 7 millió szexuálisan 
aktív

o Becslés: 3-5x: 6,700 fő: 0,11%

o szűrésen részt vevők között: 0,22% 
azaz: 15,000 fő



Magyarországi sajátosságok, 
problémák

o fiatalok (25év alattiak): idén 40%-kal 
nőtt a számuk az előző évhez képest

o alacsony tesztszám: 66,000/év
o anonim tesztek alacsony aránya: 

8,000/év
o late presenters (non-presenters)
o centralizált kezelés - László Kórház
o stigma - diszkrimináció



Nemzeti AIDS Stratégia 2004-2010
Melegek
o • A meleg civil szervezôdések megerôsítése, ami az egyik 

leghatékonyabb eszköze a magatartásváltozást megcélzó 
személyesebb programok bevezetésének.

o • Célzott információs kampányok, magatartásváltozást elôsegítô 
programok a melegek szervezeteinek, médiumainak, 
szórakozóhelyeinek bevonásával a szexuális magatartásból adódó 
kockázatok csökkentésére, az óvszerhasználat és a biztonságos szex 
technikáinak bemutatására (Meleg Fesztivállal összekötött kampány, 
Mások AIDSszel foglalkozó különszáma stb.).

o • Az óvszerforgalmazás kiterjesztése a melegek körében (meleg 
szórakozóhelyeken, sötétszobával rendelkezô bárokban, szaunákban) 
megfelelô figyelemfelhívással.

o • A többségi társadalom tájékoztatása a diszkrimináció megszüntetése 
érdekében, küzdelem a stigmatizálás ellen, a társadalmi elôítéletek 
csökkentése.

o • Nyilvános vita kezdeményezése a melegek szervezeteinek 
bevonásával az egyes csoportokra jellemzô szexuális magatartási 
kockázatokról, a szexuális magatartást és a melegidentitást körülvevô 
hiedelmekrôl, tévképzetekrôl. A HIV-fertôzés és a melegidentitás 
viszonyának racionális megközelíté



Rizikócsoport vs kockázatos 
viselkedés

o Nem a csoporthoz való tartozás 
jelenti a kockázatot hanem a 
viselkedés.

o A viselkedésem meg tudom 
változtatni.



Prevenció

o ABC:
- A: absztinence
- B: being faithful
- C: condom use
o steril fecskendő és tű használata (tűcsere 

programok, szubsztitúciós terápia)
o VCT: önkéntes szűrés és tanácsadás
o ARV: svájci ajánlások



1997. évi CLIV. törvény az 
egészségügyről

o Járványügyi fejezet
- Kötelező szűrés: foglalkozás, donor 

(vér, szerv, anyatej), 
bűncselekménnyel gyanúsítottak

- Önkéntes, anonim



Anonim módon jelentendő fertőző 
betegség: HIV/AIDS

o A szerzett immunhiányos tünetcsoport 
kialakulását okozó fertőzés terjedésének 
megelőzése érdekében szükséges 
intézkedésekről és a szűrővizsgálatok 
elvégzésének rendjéről szóló 18/2002. 
ESzCsM rendelet

o Az egészségügyi és a hozzájuk 
kapcsolódó személyes adatok 
kezeléséről és védelméről szóló 1997. 
évi XLVII. törvény



HIV-fertőzés kriminalizációja
o Btk. 170. tv
o (4) Bűntettet követ el, és egy évtől öt évig terjedő 

szabadságvesztéssel büntetendő az elkövető, ha a 
testi sértés maradandó fogyatékosságot vagy súlyos 
egészségromlást okoz, illetőleg, ha a súlyos testi 
sértést különös kegyetlenséggel követi el.

o (5) A büntetés két évtől nyolc évig terjedő 
szabadságvesztés, ha a testi sértés életveszélyt vagy 
halált okoz.

o (6) Aki a súlyos testi sértést gondatlanságból követi 
el, vétség miatt egy évig terjedő szabadságvesztéssel, 
közérdekű munkával vagy pénzbüntetéssel, a (4) 
bekezdésben meghatározott esetben három évig, 
életveszélyes sérülés okozása esetén öt évig terjedő 
szabadságvesztéssel büntetendő.



2003. évi CXXV. törvény az egyenlő 
bánásmódról és az esélyegyenlőség 

előmozdításáról

o h) egészségi állapota,

o m) szexuális irányultsága,

o n) nemi identitása,



Köszönöm a figyelmet!

J
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