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2014. aastal elas maailmas ligi-
kaudu 37 miljonit inimese immuun-
puudulikkuse viirusesse (HIVi)
nakatunud inimest, samas oli HIVi-
epideemia tottu ligi nelja kiimnendi
jooksul surnud tile 39 miljoni
inimese. Tdnapdeval on olemas
tohus HIV-infektsiooni vastane ravi -
kombineeritud antiretroviirusravi
(ARV-ravi). 2015. aastal sai maailmas
koigist HIVi nakatunud inimestest
ARV-ravi hinnanguliselt ligi 16
miljonit ning kokku oli ARV-ravi
kédesoleval aastatuhandel paastnud
ligi 8 miljoni inimese elu. ARV-ravi ei
ole elulise tdhtsusega mitte tiksnes
juba HIVi nakatunud inimesele,
vaid see vihendab olulisel méaral
ka viiruse iilekande téendosust
teistele. Et ARV-ravi viirust siiski
loplikult ei hdvita, on HIVi leviku
tokestamisel endiselt oluline ka
HIV-positiivsete inimeste turvaline
seksuaalkditumine.

Viimasel ajal on HIVi-vastases
voitluses nihkunud fookus HIV-

negatiivsetelt inimestelt HIV-posi-
tiivsetele, sest rahvatervishoiu
vaatevinklist on epideemia tokes-
tamiseks tohusam keskenduda
pigem suhteliselt vdiksemale HIVi
nakatunud kui suuremale mitte
veel nakatunud osale rahvastikust.
Uhinenud Rahvaste Organisat-
siooni HIVi-AIDSi tthendprogrammis
(UNAIDS) seati 2014. aastal HIVi-
vastasele vditlusele ambitsioonikad
eesmirgid: 90% HIVi nakatunud
inimestest peaks olema oma sero-
loogilisest uuringust teadlikud ehk
saanud HIVi diagnoosi, 90% HIVi
diagnoosiga inimestest peaks saama
ARV-ravi ning 90% ravisaajaist peaks
olema saavutanud HI-viiruse iile
kontrolli ehk viirussupressiooni.
UNAIDSi prognoos nditab, et kui
need eesmirgid suudetakse 2020.
aastaks tdita, on vdoimalik maailmas
2030. aastaks HIVi-epideemiale piir
panna.

Tanapédeval peaks inimene HIVi
nakatumise jarel sujuvalt asjako-
haste raviteenusteni (sh ARV-ravile)
joudma ning mdéne aja moodudes
viirussupressiooni saavutama.
Uuringud on aga ndidanud, et osa
HIV-positiivseid inimesi langeb
sellest raviprotsessist (ingl conti-
nuum) eri ajal ning erinevatel
pdhjustel valja. HIVi-vastase voit-
luse tulemuslikkuse hindamisel on
viimasel ajal kasutatud iitha enam
HIVi raviastmestiku mudelit (ingl
HIV care cascade), et moota HIV-
positiivsete inimeste hdlmatust HIVi
raviteenustega raviprotsessi teatud
astmetel (nt kellel on HIV-nakkus
diagnoositud, kes on joudnud ravile,
kes saab ARV-ravi).

Kaja-Triin Laisaar on oma dokto-
ritoos kirjeldanud ja hinnanud Eestis
elavate HIV-positiivsete inimeste
hélmatust asjakohaste tervishoiu-
teenustega (sh ARV-raviga), uurides
ldhemalt ARV-ravi saavate HIV-posi-
tiivsete tdiskasvanute ravisoostu-
must ja sellega seotud tegureid.
Tootati vdlja Eesti HIV-positiivsete
ARV-ravi saavate ning seda ravi
alustavate tdiskasvanute vajadustele
vastav ning ravisiisteemi véimalusi
arvestav ravisoostumust toetav
sekkumine, pohiliselt ndustamine,
mis oleks tdendoliselt rakendatav
ka teistes sarnase HIVi-epideemia
ning sotsiaal-majandusliku taustaga
riikides.

Taiskasvanud HIV-positiivsete
ravi saavate inimeste turvalist
seksuaalkditumist toetavatele
sekkumistele keskendunud uurin-
gute siistemaatilise iilevaate tule-
musena tehti kindlaks kaks téendus-
pohist sekkumist, mis potentsiaal-
selt Eesti raviasutustes kasutada
sobiksid.
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