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HIV Pozitatler kartyer de yapar, cocuk da...

Yillardir etkili 6nlemler sayesinde HIV/AIDS ile ya sayan kisiler HIV ta simayan
bebek sahibi olabilmektedir.  HIV pozitiflere yonelik yurt di sinda uzun yillardir
uygulanan yodntemler artik Turkiye’de de yapilmaktad iIr. Dogum sirasinda ve
sonrasinda alinan etkili 6nlemler ile HIV'in bebe  ge geci s riski % 0,5’in alti na kadar

du surilebilmektedir.

HIV enfeksiyonu giinimuizde kontrol altina alinabilmekte; dogru zamanda dogru tedavi ile HIV
pozitifler uzun yillar kaliteli bir yasam strebilmektedir. Gug¢lu ve etkili tedaviler sayesinde HIV
pozitifler, ileri yaslara kadar yagamlarini surdirebilmekte, gereken onlemleri almak koguluyla
evlenebilmekte ve ¢cocuk sahibi olabilmektedirler.

Uzmanlar acikliyor ve HIV pozitifler anlatiyor...

Turkiye'de HIV pozitif annelerden do gan bebeklerin sayisi artiyor...

Gecmiste, etkin 6nlemlerin bulunmamasi nedeniyle HIV pozitif annelerden ¢ok sayida HIV
pozitif bebegin dogdugunu ancak giinimuzde gelismis Ulkelerde, etkili 6nlemler sayesinde, HIV
pozitif olup saglikh bebek doguran pek cok kadin bulundugunu belirten Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali Ogretim Uyesi Prof. Dr.
Deniz Gokengin ;

“Bu durum Ulkemiz icin de gegerlidir. Ulkemizde, anneden bebege HIV'in bulagsmasini énleyecek
ilaclar bulunmakta ve kullaniimaktadir. HIV pozitif annelerden dogmus saglikli bebeklerimizin
sayisi her gecen gun artmaktadir” diyor ve ekliyor “Gebe kalmanin, HIV pozitif bir kadinda
hastaligin ilerlemesine yol agmasi ise s6z konusu degildir, clinkl gebe kalan HIV pozitif
kadinda, hastaligin bebege bulagmasini 6nlemek i¢in en kisa zamanda tedaviye baslanmasi
gerekir”

HIV pozitif bebek do gmasini 6nlemek icin gebeli @i sonlandirmak gerekmez...

Uzun yillardir HIV pozitif kigilerin tedavisini ve takibini yapan Prof. Dr. Deniz Gokengin dogru
yaklasimin anne adaylarinin, HIV durumlarini 6grenmeleri (test yaptirmalari) ve HIV pozitif
olmalari durumunda bebege bulasmayi engelleyecek dnlemleri vakit kaybetmeden almalari
konusunda tegvik edilmeleri oldugunu belirtti.

Gebeligin planlanmaya basladigi ginden, doguma ve dogum sonrasina kadar aileye
danismanlik verilmesinin 6nemini vurgulayan Gokengin; “HIV pozitif bebek do gmasini
Oonlemenin yolu, HIV pozitif kadinlarin gebe kalmasi  ni engellemek ya da gebe kalmi g
kadinlara bebe gini aldirmasini tavsiye etmek de gil, gebelige doktor dnerileri dogrultusunda
karar vermelerini ve doktorun énerdigi dnlemlere siki sikiya bagl kalmalarini 6gutlemektir” dedi.



Dunyada neler oluyor...
ingiltere 'de 144 HIV pozitif kadin normal do  gum yapti...

Ocak 2010'da yayimlanan Dogumbilim ve Jinekoloji Dergisi'nde yer alan makalede; etkili
antiretroviral (HIV'i baskilayan) tedavi alan HIV pozitif kadinlarda, normal do gumun
planlandi g1 yer almaktadir.

Londra’daki Newham Universitesi Hastanesi tarafindan yapilan arastirmada Haziran 2004 ve
Haziran 2006 arasinda, 144 HIV pozitif kadindan 23’0 (%16) planli normal d ogumu
secmi gtir.  Normal dogum, gebeligin yaklasik 36. haftasinda annenin HIV RNA (vicuttaki HIV
yogunluk) degerinin 50 hicre/ml'nin altinda olmasi durumunda onerilmigtir. Butin kadinlar
antiretroviral tedavi gormustir On bes (%65) kadin normal dogum gerceklestirmistir. Bebekler
18 ay takip edilmistir. Btin bebeklerde antiretreoviral profilaksi (HIV bulasini engelleyici tedavi)
kullanilmistir.  Hicbir bebek emziriimemistir. Hicbir bebekte anneden cocu @a aktarim
gorilmemi stir. Calismada, planlanan normal dogumun gebelik sirasinda antiretroviral tedavi
kullaniimasi, dogum sirasinda virlis yukinin <1000 kopya/ml olmasi, bebekler icin retroviral
profilaksi kullanilmasi ve emzirmeden kaginilmasi halinde normal dogumun givenli oldugu
gosterilmistir.

Kaynak: Dogumbilim ve Jinekoloji Dergisi, Ocak 2010; 30(1): 38-40 _
Dogumbilim ve Jinekoloji Departmani, Newham Universitesi Hastanesi, Londra, Ingiltere

Danimarka 'da 2000 yilindan beri tedavi kilavuzlarina uyuldu @gu durumlarda
anneden bebe ge HIV gecisi olmuyor...

Arastirmacilar HIV Medicine'de yayinlanan rapora gore, ulusal tedavi kilavuzlarinin takibinden
beri, Danimarka'da tek bir anneden bebege bulagsan HIV vakasinin kaydedilmedigini ortaya
koydu. Modern HIV tedavi yontemleriyle, bu oran %0,5 olarak aciklandi.

Arasgtirmacilar, bu arastirma kapsaminda ulusal tedavi kilavuzlarina gore tedavi alan kadinlarin
hicbirinden cocuklarina HIV bulasinin olmadigini bildirdi.

Hamilelikte ve dogum sirasinda gorilen antiretroviral tedavi, uygun kosullarda gerceklestirilen
dogum, bebekleri hastaliga kargi koruma yollari gelistiriimesi ve annenin bebegdi emzirmesinden
kacinilmasi, HIV bulas riskini %1 den asaglya cekmektedir.

Bu arastirmada toplamda 210 kadin yer aldi. Bu kadinlar 255 hamilelik ve 258 dogum
gerceklestirdiler. Yillik dogum miktari 1994 yilinda yedi iken, 2006 yilinda 39 olarak kaydedildi.

Arastirmacilar ayrica, 2000 yilindan sonraki donemde tek bir dikey gecis vakasina rastlandigini
ve "ulusal tedavi kilavuzlarina gore tedavi edilen kadinlarin hicbirinden bebeklerine HIV gecisi
olmadigini” ortaya koydu.

Kaynak:http://www.aidsmap.com/en/news/9C5CF18F-D6FF-4D4D-86A3-F6B9D4035656.asp

Israil 'de 155 HIV pozitif anne bebek sahibi oldu...

3-4 Aralik 2009 tarihlerinde Ankara’da gerceklesen HIV/AIDS Kongresine israil Kaplan Medical
Center hastanesinden konusmaci olarak katilan Dr. Daniel Elbirt; 2002-2008 yillari arasinda
kendi hastanelerinde 155 HIV pozitif annenin bebek sahibi oldugunu ve bebeklerin hic¢birine HIV
bulaginin olmadi gini sdyledi. Dogumlarin 2/3'Unin sezaryeni ile yapildigini, 1/3’Unin ise




normal dogumla gercgeklestigini ifade eden Dr. Elbirt, anne adaylarina cocuk sahibi olma
konusundaki riskleri aktardiktan sonra karari ¢iftlerin kendilerine biraktiklarini ve dogumun hangi
sekilde olacagina da ebeveynlerin ve doktorunun ortak karar verdiklerini belirtti.

Kaynak: http://www.hatam.hacettepe.edu.tr/sunum_1209/4aralik/6_files/frame.htm

Dr. Daniel Elbirt
Neve Or AIDS Center / Kaplan Medical Center - Rehovot, Israel

Amerika 'da yapilan cali sma sonucu gosteriyor ki; hamilelikte antiretroviral (HIV'i
baskilayan) tedaviye maruz kalan HIV negatif bebekl erin zihinsel (bili gsel ve
motor) geli simleri olumsuz etkilenmiyor...

Arastirmada, HIV’e maruz kalmis fakat enfekte olmamis 1.840 cocukta sinirsel gelisim islevleri
incelenmig; rahim icinde antiretrovirale maruz kalan ve kalmayan bebeklerde motor islevler
gbzlemlenmis ve sonu¢ olarak, antiretrovirale maruz kalanlarda ciddi dizeyde bilissel veya
motor gelisim eksikligi olmadigi goralmustdr.

Kaynak: P. Williams vd. 17. Uluslararasi AIDS Konferansi 3-8 Agustos 2008 Meksika
(6zet: http://www.aids2008.org/Pag/Abstracts.aspx?SID=257&AID=6195)

Fransa’da 11 bine yakin HIV negatif bebek do gdu...

2008 yilinda yapilan calismada hamilelikte ART'ye maruz kalan bebeklerin kanser olma riski
olmadid bildirimekte. Fransiz Perinatal isbirliginin sonucunda, anne karninda antiretrovirallere
maruz kalan ¢ocuklarin diger ¢cocuklara nazaran daha fazla kanser olma olasiliginin olmadigi
iddia edilmisgtir.

Fransiz Perinatal igbirligi 1984'te kurulmustur; 11,000 tizerinde anne ve gocuk ciftlere ait olan
muazzam bir veritabani vardir ve perinatal HIV arastirmalarinda birinci araclardan biridir.

Aragtirmacilar tarafindan, 1984'den 2007'nin ortalarina kadar HIV negatif ve HIV pozitif
annelerden dogan 10,979 ¢cocuk tanimlanmistir.

Kaynak: V. Benhammou vd. AIDS No: 22 Sayfa: 2165-2177, 2008.
(6zet: http://www.aidsmap.com/en/news/ADF39145-193B-4C48-9982-9061793E2F32.asp)

Malawi ve Zambia 2008; emzirme yoluyla bula gin 6nlenmesi

Hamilelik ve dogum esnasinda ART anneden cocuga HIV gecme riskini énemli bir miktarda
azaltmaktadir. Fakat anne sitl ile emzirme yizinden hala bebek enfekte olabilir. Bu durumun,
her yil HIV enfeksiyonunun 200,000 ila 500,000 cocuga gecmesine neden oldugu tahmin
edilmektedir.

Endustrilesmis Ulkelerde HIV pozitif kadinlarin ilag kullanmalari 6gutlenirken, Dinya Saglik
OrgUtl, anne sutinin yerine gecebilecek beslenme bicimlerinin kabul edilebilir, ulasilabilir,
surdurdlebilir ve giivenli olmadigi durumlarda anne siti ile emzirmeyi onayliyor.



Arasgtirmacilar gostermigtir ki uzun sireli ART kullanimi anneden ¢ocuga gecisi azaltir, fakat 4
Temmuz 2008'de gerceklesen iki calismaya gore, 6 aya kadar olan erken sit emme doneminde
anneler veya bebekler icin bir yarar saglamaz.

Kaynak: L. Highleyman ‘Extended Antiretroviral Prophylaxis Lowers Risk of Mother-to-
child HIV Transmission during Breast-feeding, but Early Weaning Is Detrimental’ HIV
and Hepatitits, 6/17/2008 (http://www.hivandhepatitis.com/recent/2008/061708 a.html)

HIV Pozitif Ki silerin Cocuk Sahibi Olmalari...

Dinyada yaklasik 39,5 milyon HIV pozitif kisi bulundugunu ve bunlarin da ¥ Unun Ureme
¢agindaki insanlar oldugunu kaydeden Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi - Kadin Hastaliklari ve
Dogum Ana Bilim Dali Ogretim Uyesi Prof. Dr. Faruk Buyru ;

“HIV pozitif erkeklerin ¢ocuk sahibi olurken hastalg eglerine ve dogacak cocuklarina
bulastirmamalari esastir. Ozel sperm hazirlama yontemleri ile bu saglanabilmektedir. HIV pozitif
erkekten alinan spermler Is1 ve santrifilj yontemleriyle viristen arindirilabilmektedir. Bu yolla
hazirlanan ve virlis tasimayan spermler, polimeraz zincir yontemi ile kontrol edildikten sonra
asilama (intrauterin inseminasyon-rahim ici délleme) yontemi ile eginin rahmine verilmektedir.
Eger kadinin gebe kalmasina engel bagka bir problem yoksa, bu yolla bir aylik tedavi ile %20
civarinda gebelik elde edilebilmektedir. Toplam 3-4 ayda %60 civarinda gebelik sansi
bulunmaktadir. Bu yolla hem esine, hem de dogacak bebege viriis bulagma riski
bulunmamaktadir.” demistir.

Buyru; “Agilama ydntemi tlip bebek yontemine gére daha ucuz ve daha kolay uygulanabilir bir
yontemdir” demis ve eklemistir “sperm sayisi distkse, kadinin tiplerinde problem varsa veya 3-
4 asilama ile gebelik elde edilemezse tip bebek uygulamasina gecilmesi gerekmektedir. Bu
yontemle de yikanmi g spermler kullanilarak bula gma riski ortadan kaldiriimaktadir.”

5 aylik bebe @i olan HIV pozitif baba anlatiyor:

“Acabalarla baglayan hikayemiz var. Zor bircok seye karar vermig bir ciftin bir yolculuk hikayesi.
Pozitifligin getirdigi negatifliklere karsi yagsananlardan bir pargca, anne baba olabilme hayali. Biz
basardiklarimizi paylagsmak baska insanlara igik olmak istedik.

Ben HIV tagiyicisi biri, esim ise virlisu tagimayan biri. Onceleri virisiin sperm hiicrelerine
bulasmadigi, yikama teknolojileriyle arindirabildigi ve asilama ile bebek sahibi olunabilecegi gibi
gordagumiz haberlerin Ustlne arastirmalara basladik. Bu konuda bilgi istedigimiz Pozitif Yasam
Dernegi gorevlilerinin verdigi destek ve olumlu yaklagim bizim biraz daha ileriye hareket etmemizi
sagladi. Dernegin de yonlendirmesiyle doktorumuza ulagtik. Bu isimle yaptigimiz goriisme bizim
daha gercekci adimlar atmamizi sagladi.

Hicbir fikrimiz olmadan c¢iktigimiz bu yolculukta duygusal anlamda zor zamanlarimizda keyifli
anlarimiz da oldu. Nice biyuk hastaneler, tip bebek merkezleri olumsuz cevap verebilecek
kadar bilgi sahibi olmamalari (ya da cevap vermeyi bilmemeleri), bu hastalari fislemeye
calismalari birgok girdigimiz diyalogu yasamaniza gerek olmadigini 6grenirsiniz bu yaziyla.

Bu yasanan uzun bir maratondu bizim icin. Bu maratonda ne zaman destege ihtiyacimiz olsa
karsiliksiz bir el uzandi. Bulundugumuz durumun bir kimlik sapmasina neden olmasi gerekmedigi
gercedini defalarca hatirlatan bir grup var ki bu insanlarin desteklerinden 6te varliklarina daha
sonra hep yanimizda olduklari icin emeklerine tesekkir ediyorum. Bizim gibi nice insanlara
aktaracaklar bilgilere bir yenisini ekleyebilme istegiyle bu yaziy1 génderiyorum. Biz simdi 3 aylik
bir bebek sahibiyiz bunu isteyen herkesin bu duyguyu yagsayabilmesi dilegiyle.”




“13 bebe gin diinyaya gelmesine taniklik ettik”

HIV/AIDS ile yasayan kisilere ucretsiz destek saglayan Pozitif Yagam Dernegi:

“Pozitif Yagsam Dernegi olarak anne ve babasi HIV ile yagsayan 13 bebegin saglkl ve HIV
negatif (virist tasimayan) olarak dinyaya gelmesine taniklik ettik. 2006 Aralik ayinda ilk anne
adayimiz 9 ayhk hamile iken tani alip geldiginde bebek igin suruba erismek, kabul edecek
hastane bulmak, ayrimcihiga ugramadan dogumu gergeklestirmek derken epey stres olmugtuk.
Ancak zaman icinde hastanelerde gerekli enfeksiyon o©nlemleri alinmasi standartlastikca,
saglikli bebekler sorunsuz olarak diinyaya gelmeye bagladi.

Biz de bu 4 yilda sunu gozlemledik, ister bebek sahibi olmayi istesin, ister istemesin, bebek
sahibi olma hakkinin ve tibben imkaninin oldugunu bilmek ilk tani alma strecinde HIV ile
yasamayl normallestirmek icin c¢ok etkili oluyor. Bebek sahibi olmak isteyen HIV pozitif
arkadaglarin tedavilerini ona gore dizenlemek, risklerini ve yodntemini konugsmak ve detayl
bilgi almak icin doktorlari ile gériismelerini tavsiye ediyoruz.

HIV pozitif kadinlarin bebek sahibi olmalarinin dniinde kanuni higbir olarak engel bulunmadigini
soyleyen Pozitif Yasam Dernegi Hukuk Danigmani Av. Habibe Yilmaz Kayar;

“Kadinlarin dogurganhk haklarini kisitlayacak gekilde HIV tagiyicisi kadinlari damgalamak ve
kasten dogacak ¢cocuguna HIV bulastirmakla suclamak, hatta neredeyse HIV tasiyici kadinlari
kisirlagtirmay1 onerecek siddette tepkiler gelistirmek yerine kadinlarin saglik sistemine ve
olanaklarina ulagma olanaklarini gelistirmek, uygun kosullarda gebelik ve dogum takibi yapmak,
HIV tasiyicisi annelerin ve anne adaylarinin saghkh yasam hakkinin temin edilmesine yénelik
ulusal eylem planlari yapilmasi yerinde olacaktir.



HIV ile ya sayanlar nasil bebek sahibi olabilir?

Anne HIV pozitif ise

Baba HIV pozitif ise

Ciftlerin ikisi de HIV ile ya siyorsa

Hamile kalmaya karar veren HIV
pozitif anne uygun antiretroviral
tedaviye baslamalidir. Mimkunse
anne adayinin kanindaki virls
miktarinin (HIV RNA) antiretroviral
tedavi ile 50 kopya/ml'nin altina,
yani HIV’in Olcilemeyen
yogunluga gelmesi tercih edilir.
Normal dogumda tedavi almayan
HIV pozitif annenin bulas riski
gerekli onlemler alinmadigi
takdirde % 20-30’dur. HIV pozitif
anne gebeligi suresince bebege
gecisi engellemek icin antiretoviral
tedavi  kullanmalidir.  Kadinin
dogurganhgi (infertilite / Kisirlk)
acisindan bagka sorun yoksa;

£ Kadin HIV pozitif ise sadece
asllama yontemi ile,

& Esler birbirinden enfekte
olmus ise dogal yollarla anne
gebe kalabilir.

1)

Spermi c¢evreleyen sivida
HIV vardir. Sperm
yikanarak bu sividan
arindirilir ve anneye
asllama yapilir. Bu
yontemle annenin gebe
kalmasi saglanir.

X Erkek HIV pozitif ise
sperm yikama yontemi
ve anneye asllama ile
Kadin hamile kalabilir.

1)

Yapilan bir calismaya gore, HIV ile
yasayan bir kisi, antiretroviral (ARV)
(HIV'i baskilayan) tedavisini dizenli
kullaniyorsa, tedavi ile 6 aydan daha
uzun sdredir HIV negatif (viral yiki
saptanabilir dizeyin altinda) ise ve
cinsel yolla bulasan baska bir hastaligi
yoksa, bu kisinin HIV bulastirma riski
bulunmamaktadir (2).

Bu kosullar altinda, ARV tedavisi HIV
gecisini 6nlemede etkin oldugundan,
Ozellikle de ciftler birbirinden enfekte
olmus ise korunmasiz cinsel birlesme
ile gebeligin gerceklesebilecegini teorik
olarak séylemek mumkunddr.

Ancak, kandaki viris miktar ile
menideki viris miktart her zaman
tutarh olmayabilir ve kandaki virls

yukl saptanabilir diizeyin altinda olsa
da, bu yolla kesinlikle viris bulaginin
olmayacagini stéylemek su anda
mUmkin degildir. Bu varsayim kesin
olarak kanitlanincaya ve kilavuzlara
dahil edilinceye dek bu konuda kesin
bir 6nerme yapmak s6z konusu
degildir.

Gerekli durumlarda annenin viris
yuki  ve bagisiklik  sistemi
degerlerine gére dogumdan sonra
tedavisine ara verebilir.

Bebege dodum sirasinda ve
dogumdan sonra 4 ila 6 hafta
boyunca 6zel surup formunda
Onleyici tedavi verilir. Bebek 6 ay
boyunca vicudunda hala annenin
antikorlarini tasidigi icin yapilacak
testler nihai sonucu gostermez. 6.
ve 18. ayin sonunda bakilan
testler bebegin HIV ile enfekte
olup olmadigini géstermektedir.
Test 1 yil sonra tekrarlanmalidir.
Tidm bu sirede bebegin ve
annenin ilgili hekimlerin kontrol
altinda olmasi gerekmektedir (1).

iki ayri virlis tipi taglyan ve tedavi
gbérmeyen ciftler arasinda tekrar virls
gecisi olabileceginden baba HIV pozitif
ise sperm yikkama ve anne HIV pozitif
ise asllama yontemi ile gebe
kalabilir.(1)

HIV pozitif annenin sutiinde de HIV vardir. Emzirme
bebe gini emzirmemelidir. Anne sitiinden ziyade emzirme si
kan sizintisi olmaktadir. Kan bula s riski olu sturabilir. Bu nedenlerle emzirme kesinlikle énerilm

ile HIV bebe ge bula sabilece ginden, anne
rasinda meme ucundan serum  seklinde

ez. (3)




Kaynaklar:

(1) I-Base. Guide to HIV, pregnhancy and women's health. 2009. ISSN 1475-0740. http://i-
base.info/home/hiv-and-pregnancy-guide/

(2) Vernazza P et al. Les personnes séropositives ne souffrant d’aucune autre MST et suivant un
traitment antirétroviral efficace ne transmettent pas le VIH par voie sexuelle. Bulletin des médecins
suisses 89 (5), 2008.

(Summary: http://www.aidsmap.com/en/news/4E9D555B-18FB-4D56-B912-2C28AFCCD36B.asp)

(3) World Health Organization (Diinya Saglik Orgiitii). HIV Transmission Through Breastfeeding: A
Review of Available Evidence, An Update from 2001 to 2007. 2008.
http://www.who.int/nutrition/topics/Paper_5_Infant Feeding bangkok.pdf

Pozitif Ya sam Derne gi hakkinda:

Pozitif Yagsam Dernegi, kuruldugu 2005 yilindan bu yana HIV/AIDS ile yasayan Kkisilerin ve
yakinlarinin fiziksel, ruhsal ve sosyal acidan gulclenmelerini saglamak, yasadiklari hak
ihlallerinde  savunuculuk gorevlerini yerine getirmek, HIV/AIDS konusunda toplumu
bilinglendirmek amaciyla caligmalarini sirduriyor. 2009 yilina kadar 600’e yakin HIV pozitif
kisiye destek olan Pozitif Yagsam Dernegi bu konuda 6nemli tecribeler kazanmis ve hizli bir
gelisme kaydetmigtir. Dernek hakkinda daha fazla bilgiye www.pozitifyasam.org web adresinden
ulasilabilir.




