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Bölüm 6

BİR BAKIŞTA HIV

Özer AKGÜL1

Giriş

İnsan immünyetmezlik virüsü (HIV), global olarak önemli bir sağlık sorunudur. 
HIV biliminde elde edilenönemli kilometre taşlarını ve bu verilerin klinikteki yansı-
malarını anlamlandırmak önem kazanmıştır. Bu bölümde, HIV’in tarihsel gelişimi, 
epidemiyolojisi, bulaş yolları, klinik semptomları, güncel tanı algoritması, etkin te-
davi rejimleri hakkındaki güncel araştırmalar tanıtılacak ve viral infeksiyonun top-
lumumuzda hala tedavi edilemeyen damgalanma/dışlanma gibi psiko-sosyolojik 
boyutları değerlendirilecektir.

Tarihçe

Human Immunodeficiency Virus/İnsan Bağışıklık Yetmezlik Virüsü (HIV) ilk ola-
rak Barré-Sinoussi ve ekibi tarafından 1983 yılında izole edilmiştir (Barre-Sinous-
si & ark., 1983). Yapılan serolojik çalışmalar HIV’in; Acquired Immune Deficiency 
Syndrome/Edinilmiş Bağışıklık Eksikliği Sendromu (AIDS) etkeni olduğunu göster-
miştir. HIV’in iki serotipi mevcuttur. Bunlar, tüm dünyada yaygın olan HIV-1 ve daha 
çok Afrika ülkelerinde görülen HIV-2’dir. HIV-1’in, insana en az 4 zoonotik köken ile 
bulaştığı düşünülmektedir. Bu bulaşmanın mevcut moleküler filogenetik biyolojik 
bilgilere göre 1930’lu yıllarda (±20 yıl) meydana gelmiş olabileceği tahmin edilmek-
tedir (Worobey & ark., 2008). HIV-2 ilk olarak 1986 yılında Clavel ve arkadaşları 
tarafından izole edilmiştir (Clavel & ark., 1986). HIV-2, HIV-1’den daha az patoje-
niktir. Bunun sonucu olarak olgularda daha uzun bir prognoz gözlemlenir, immun 
yetmezlik işaretlerinin ve AIDS oluşumunun daha geç gerçekleşmesi görülürken, 
anne-bebek geçiş oranı HIV-1 (%10-40) ile karşılaştırıldığında çok daha düşüktür 
(%2-7) (Burgard & ark., 2010).

Pan troglodytes troglodytes şempanzelerinde bulunan Simian Immunodeficiency 
Virus (SIV)’lerin, bazı HIV’lerin ataları gibi göründükleri düşünülmektedir. HIV-2’nin 
kökeni ise SIVsmm olup, Batı Afrika’da görülen isli mangabey maymununda (Cerco-
cebus atys) bulunan SIV virüsüdür (Neel &ark., 2010; Etienne &ark., 2011; Brennan 
& ark., 2008; Oette &ark., 2004). Bazı Afrika toplumlarında HIV-2 yaygınlığı zamanla 
yaklaşık %10-16’ya ulaşmıştır ancak HIV-1 infeksiyonlarının bu oranları geçtiği dü-
şünülmektedir (Tienen &ark., 2010). HIV-2, Batı Afrika’nın dış kısımları, Mozambik, 
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Sonuç

Günümüzde, HIV/AIDS tüm dünya ve özellikle ülkemiz gibi gelişmekte olan ülke-
lerde önemli bir sağlık sorunu olmaya devam etmektedir. Virüsle yaşayan kişi sayısı 
yeni ilaç rejimlerinin geliştirilmesi, ilaç kullanımındaki artış ve bilinç düzeyinin gö-
rece yükselmesi gibi nedenlere bağlı olarak artmakta ve buna paralel olarak HIV ile 
yaşayan bireyler yaşlanmaktadır. Özellikle virüsün kür edilmesini hedefleyen çalış-
malarda ise hem nitelik hem de nicelik olarak kaydadeğer veriler elde edilmektedir. 
HIV’in kür edilmesine yönelik araştırmalara ABD başta olmak üzere birçok ülke cid-
di bütçeler ayırmış ve UNAIDS isimli kuruluş elde edilen veriler ışığında epideminin 
2030 yılında biteceğini deklare etmiştir.
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