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HIV bir saglik krizidir

e 2020’de
* 37.7 M kisi HIV ile enfekte

* 10.2 M tedavi almiyor

* 1.5 M yeni enfeksiyon

* 680 000 AIDS iliskili 6lam

CONFRONTING
INEQUALITIES




* Hiv enfeksiyonlarinin %20 sini gencler olusturmakta

* %40 dan fazlasi reproduiktif ¢cagda

New HIV infections, global Population distribution, global
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COCUK SAHIBI OLMA

Kan bagisi sonrasi yapilan testlerde "HIV Pozitif" oldugunu
ogrenen K.A, esiyle birlikte yasadigi zorlu bir siirecten sonra
saglkh bir cocuk sahibi oldu.

K.A, AA muhabirine yaptigi aciklamada, HIV pozitif oldugunu
ogrendiginde bir yillik evli oldugunu ve diinyanin adeta "basina
yikildigini" hissettigini belirtti.

Bu durumu bir stire kimseyle paylasmadigini, ancak daha sonra esinin
kendisinden uzaklastigini sezinledigini ve HIV pozitif oldugunu ilk olarak
acikladigini dile getiren K.A, "Tabi ki cok zor anlardi bizim icin. insan bir
anda hayatin sonuna geldigini hissediyor. Sonra esime hemen test
yaptirdim. Cok sukur o negatifti. Bunun tGzerine ona ayriimay teklif
ettim. Fakat o bana sonuna kadar benimle beraber olacagini soyledi.
Korunarak hayatimiza, evliligimize devam edebilecegimizi 6grendik.

HIV virusu tasiyanlar ¢cocuk sahibi
olabilir mi?
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 ABD’ de %50

HIV ile yasayan * Etyopya’da %54,6
Kisilerde ¢ocuk » Gliney Afrika’da %51
sahibi olmaistegi | - Tanzanya’da %37,1
g » Uganda’da % 18

Kadin ve ¢ocuk saghg

Cinsel saghk ° Nepal’de %12

Sosyal haklar

Saghk giivencesi




HIV ile

* Yas (<30y)
ya’?ayan * Evlilik durumu
kigilerde * Cocuk sayisi (cocuksuz olma)

(;OCUk Sah|b| * Partner ile ayni evde yasama
olma |Stegl * Partner ile birlikte olma suresi

* Esin cocuk sahibi olma istegi



HIV ile yasayan kisilerde cocuk sahibi olma istegi

* Erken hastalik tanisi

* HIV’e bakisin degismesi

* Etkin antiretroviral tedavi
* ART

* yasam suresinin artmasi

* yasam kalitesinin artmasi



HIV ile yasayan kisilerde cocuk sahibi olma istegi

e artan iliski sayisi
* korunmasiz cinsel iliski
* kondom kullaniminda azalma

* yliksek CYBH orani




Cocuk dogurma potansiyeli olan HIV ile enfekte tim kadinlara/
ciftlere

* Ureme ve gebelikten korunma secenekleri
* Guvenli cinsel iligki

* Alkol, sigara ve bagimhlik yapici diger maddelerin kullaniminin
sonlandiriimasi

* Kadinlarin folik asit kullanmasi
* HIV’in perinatal gecisi ve risk faktorleri
* Anne sutd onerilmeyecegi!!!

* Asillama




Oncelikler

* Ciftlerin ortak karari/rizasi
* Negatif esin givenligi /pozitiflerin siiperenfeksyonunun 6énlenmesi
 Saglikl gebelik

* Vertikal transmisyonun engellenmesi s

* Uygun dogum ve beslenme yontemi destegi &



Gebelik Oncesi saglik

* Folik asit 400 micg
* folik asitinh —5 g

* Genel gebelik 6ncesi dneriler
* D vit destegi
* Alkol sigara ve madde kullanimi X

* Anne saghgi oncelikli
* ART kullanimi
« CD4 >200
* immiin toparlanma halinde olmasi



Ureme metodu secimi

e HIV durumu

* Serolojik uyumsuz
« Ikisi de HIV +

* Tedavi durumu
* Direnc
* ART suresi
* ART uyumu
* Gebelige uygun ART plani



Ureme metodu seciminde

* Viral yuk
* 26 aydir saptanabilir diizeyin altinda
* Ovulasyonda kondomsuz iliski
* PreP-C
* Uygun ART ye ragmen saptanabilir dlizeyde ise
e PreP-C
 Self inseminasyon

* Sperm yilkama



Ureme metodu seciminde

* Eslerin Ureme yetenegi
* Nedene yonelik arastirma

 Yardimci treme teknikleri



Del Romero et al. Medicine (2016) 95:30
Table 6
Fertility-related disorders among 161 couples who opted for
natural reproduction.
Disorders N (%)
Men’ 141 (100)
Astenospermia 16 (11.3)
°1: < Oligospermia 11 (7.8)
e r I l e yl Oligoastenospermia 8 (5.7)
Oligoastenoteratospermia 2 (1.4)
° Astenoteratospermia 1(0.7)
e t kl l e r Teratospermia 1 (0.7)
Women 161 (100)
Polycystic ovary 7 (4.3)
Uterine myoma 3 (1.9
. Adnexectomy 2 (1.2
H IV + b I reyl e rd e SI k Hypothyroidism 2(1.2
Irregular menstrual cycles 2 (1.2
karsilasilan infertilite i 184
Cervical conization 1 (0.6)
. Lupus 1(0.6)
n e d e n I e rl Primary antiphospholipid syndrome 1 (0.6)
Undefined | 1 (0.6)
’ Spermiograma was not available for 20 men.




ART
fertiliteyi
etkiler mi?

Celiskili veriler
mevcuttur

* ABD verileri fertiliteyi azalttigini
idda eder

* Afrika’da genis bir calismada
kadinlarda anlamli dizeyde
fertilite artmistir



HIV ve yardimci ireme yontemleri

* 6(-12) ay/ovulasyon self inseminasyon veya korunmasiz cinsel iliski
denenmesine ragmen gebe kalinamazsa yardimci reme yontemleri
denenebilir

* HIV yardimci Gireme ydntemleri sirasinda fertiliteyi azaltabilir
* HIV (+) lerde ovarian stiimilasyon tedavilerinde de basan ®
* Ovum donasyonu HIV negatifler ile ayni =

* >35y tuba-ovaryen hastalik?



Serolojik olarak uyumsuz ciftlerde bulasin 6nlenmesi

* HIV pozitif bireyin ART’ye baslayip HIV RNA (-) olmasi
 CYBH taramasi [tedavisi

* Cinsel esleri HIV bulasindan koruyacak tek bir yontem yoktur
* ART kullanimi

+ HIV RNA () olmas Li. ¥

* Plazma HIV RNA (-) genital sekresyonlarda HIV (?)



Kadin HIV (+)

* ART’ye baslayip HIV RNA (-) olmasi

* En guivenli yontem, periovulatuar donemde esin semeni ile evde
veya doktor ofisinde inseminasyon  Arnegie

Urdnlerimiz

Bana

cocuklar el degmeden dokunmad:
bunlar hazirlanmistir bile.
boyle? ‘
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Erkek HIV (+)

* Erkek diizenli ART kullaniyor ve HIV RNA (-)

* Oviilasyondan 2-3 giin 6nce ve sonra (fertilitenin en yilksek oldugu
dénemde) korunmasiz cinsel iliski

* Ovulasyon kiti
* intrauterin inseminasyon
* invitro fertilizasyon

» Sperm hazirlama teknikleri (sperm yikama)

 Teknik zor ve masrafli, erkegin infertil olmasi durumunda 6nerilebilir



Sperm yikama

* Santrifij ile spermatazoalari sperm sivisindan ayirma islemidir
* Eski bir yontem

* HIV RNA + erkek — sifir gecis, %56 gebelik ihtimali

-
* Hep B / C koenfeksiyonu disinda dnerilmez N
* HIV RNA (-) erkek icin Lt
° I iz 1 ‘&
Kisith uygulama imkani s

SpermRinse”
B 10101, 30



Serolojik olarak uyumsuz ciftlerde

* ART almiyor veya ART ye ragmen saptanabilir HIV RNA
* Kondomsuz iliski 6nerilmez!!

* Bu konuda israr varsa PrEP-C yapilabilir



PreEP-C

* HIV negatif olana ese
* Kondomsuz cinsel iliskinin fertilite donemiile kisitls

» TDF/FTC

* Hamilelik denemelerinden 1 ay 6nce baslanmasi ve hamilelik
gerceklestikten 1 ay sonrasina kadar devam

* Uyum!!!
* Gebelik, emzirme kontrendike degil

* HIV+ este viral yuk baskil, diger tum kosullar saglanmis: PrEP ile ek yarar?



PrEP-Cizlem

* HIV alaninda deneyimli bir hekim

* llaclar en fazla 3 aylik recete edilmeli B — T T ¢

* Her 3 ayda bir
* HIV testi

* Akut enfeksiyon acisindan degerlendirme

* Yan etkilerin degerlendirilmesi o~

' Hin...Ercanlar
D, sinemdyd

" . z:- : "’: 9;d"\/°r
L 1938liban

batigt...Kuslar... A AR
Ne glel dimi YA
sevg lim?...

* Tedaviye uyumun degerlendirilmesi



PrEP-Cizlem

* Tedavi 6 ayi gecerse ilag spesifik yan etki takibi
* BAbrek fonksiyonlari

* En gec 12. ayda kesilerek yardimci treme tekniklerine
yonlendirilmeli

* Akut HIV enfeksiyonunu disindirecek belirti/bulgu ortaya cikmasi
ya da HIV testinin pozitif bulunmasi durumunda kesilmeli



HIV RNA (-) bulasicilligl ne kadar engeller?

é@ DOKTOR BEY, Y~ ‘
SUREKL[
2 PARANOYAK
SRRIL OLDUSUMDAN
' SUPHELEN! -
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* Maksimum virolojik baskilanma saglansa bile, genital traktta virus
bulunabilir; heterosekstiel bulas riski azalmaktadir ama riski sifira
indirmesi beklenemez

* Genital HIV-RNA yuksek ise, heteroseksuel bulag riski artmakta
Plazma HIV-RNA dluzeyinden bagimsiz

* llaclarin genital traktiise gecisi arasindaki fark



Heterosexual Risk of HIV Transmission per

Sexual Act Under Combined Antiretroviral
Therapy: Systematic Review and Bayesian
Modeling

* ART kullanimi HIV bulasini sifira indirmesi beklenemez

* Viral baskilanma olsun olmasin ART kullaniminda bulas riski cok
dustk bulunmustur <13:100 00o0.

e Kondom kullanimi bu sonuca neden olabilir



Lancet. 2019 Jun 15; 393(10189): 2428-2438. PMCID: PMC6584382
doi: 10.1016/S0140-6736(19)30418-0 PMID: 31056293

Risk of HIV transmission through condomless sex in serodifferent
gay couples with the HIV-positive partner taking suppressive
antiretroviral therapy (PARTNER): final results of a multicentre,

prospective, observational study e —————————

* 7 yil siire ile 927 MSM 1593 «birliktelik yili» 76 088 cinsel birliktelik

* HIV(-) ler arasinda kondomsuz cinsel iliskiye girme 288/ 777 (%37),
bunlarin 15’inde HIV enfeksiyonu gelismis.

* 100 cift yihinda 0.23 bulas (%95 ClI)

* Calisma HIV viral yuku baskilandiginda escinsel ciftlerde prezervatifsiz
seks yoluyla HIV bulasma riskinin etkin bir sekilde sifir oldugunu 6ne
surmektedir.

* U=U
HIV icin erken test ve tedavi...



Sexual activity without condoms and risk of HIV transmission in
serodifferent couples when the HIV-positive partner is using suppressive
antiretroviral therapy

* 36,000 Heteroseksuel, 22,000 MSM kondomsuz cinsel iliski

* 11 HIV (-) partner HIV (+)
* 10 MSM, 1 Heteroseksuel

* 100 birliktelik yilinda 0,3 pozitiflesme
* Sifir risk



Tam bu verilere ragmen ART’nin

* Tedavinin basinda 3-6 ¢ Serolojik uyumsuz ¢iftler arasinda

ay tam viral sUPresyon . pozitif esin 3-6 ay siire ile viral

saglamayabilecegi stiipresyonu kanitlanmis olmak kaydi
* Tedavi devaminda olasi ile,
virolojik yanitsizliklar . s3dece oviilasyonda kondomsuz
olabilecegi iliski ile
* GOz Onlinde * HIV bulas riskini sifira indirdigi kabul

bulundurulmalidir. edilir



ART

Onerilir

Ovulasyonda kondomsuz HIV RNA saptanamayan

cinsel iliski

PrEP

Yapay
inseminasyom

Sperm yitkama

Sperm/ovum
donasyonu

diizeyde ise

DNA saptanabilir dizeyde
ise

Onerilir

Onerilmez

infertilite durumunda
Onerilir

Onerilir

HIV RNA saptanamayan
diizeyde ise

DNA saptanabilir dizeyde
ise

Uygulanamaz

Onerilmez ama, DNA
saptanabilir dlizeyde ise
Uygulanabilir, dncelik
ART

infertilite durumunda
onerilir

Onerilir

Ciftlerden biri veya
ikisinin DNA saptanabilir
ise

Uygulanamaz

Onerilmez

infertilite durumunda
Onerilir
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