justri.

www.justri.org

Bu HIV olabilir mi?

HIV enfeksiyonunun erken tanisi
icin bir kilavuz
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JUSTRI ingiltere'de yerlesik, kar amaci giitmeyen, HIV, viral hepatit ve tiiberkiiloz ile ilgili
calismalar yapan bireyler icin kaynak saglayan ve egitim olanaklari sunan bir kurulustur.
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1. Bolim: Giris

‘Bu HIV Olabilir mi?’ -HIV enfeksiyonunun erken tanisi icin bir kilavuz’

kitabina hos geldiniz

HIV tim dinyada 35 milyondan fazla
insani etkilemektedir ve bircok Ulkede
onemli bir halk sagligi sorunudur.
Dunyada 6lim nedenleri arasinda
altinci sirada yer alan HIV, bir yandan
ciddi dizeyde morbiditeye neden
olmak suretiyle Ulkelerin sagliga
ayirdidi kaynaklari tiketirken, 6te
yandan bireylerin aci cekmesine neden
olmaktadir.

Bu kilavuz, HIV ile enfekte olup heniiz
tani almamis bireylere saglik hizmeti
sunan doktorlar ve hemsirelere yol
gostermeyi amaclamaktadir. Kilavuzun
hedef kitlesi, pratisyen hekimler, acil
servis calisanlari ve HIV ile ilgili olmayan
dallarda calisan hekim ve hemsirelerdir.
Gok farkli saglik kuruluslarinda HIV
tanisi koymak icin gerekli temel bilgileri
icermektedir; bu nedenle igerikteki her
bilgi her okuyucunun guinlik pratigine
uymayabilir.

Simdi tim HIV enfeksiyonlarina etkin bir
bicimde tani koyalim.

Bu kilavuzun, HIV ile ilintili klinik
durumlara ait gorseller ve HIV gostergesi
olan durumlara ait listeler araciligiyla
erken donemde HIV testi yapmay! tesvik
ederek, saglik calisanlarinin bu énemli
tanty! atlamasini dnleyecedini umuyoruz.

HIV enfeksiyonunun tanisi kolayca
koyulabilir. Bu nedenle, ézellikle HIV
ile enfekte olma olasiligi ylksek olan
ve farkli saglik kuruluslarina basvuran
bireylerde HIV testlerinin daha etkin
bicimde yapilir olmasini saglayacak
yaklasimlarin gelistirilmesi son derece
onem tasimaktadir.

£€ Simdi tim HIV enfeksiyonlarina etkin bicimde

tani koyma zamani.”

.

Bu HIV olabilir mi?



HIV tanisinda daha etkin olmaliyiz

Bireylerin HIV ile ilintili korunma, tedavi, bakim ve destek hizmetlerine
ulasmasini saglamanin yolu, HIV testi yapmaktan gecer. Tiim saghk
calisanlarinin, hangi durumlarda HIV tanisinin olasi oldugunu ve ne zaman
HIV testi yapmayi teklif etmeleri gerektigini bilmeleri elzemdir.

Avrupada HIV enfeksiyonlarinin yaklagik
Ugcte birinin hendiz tani almamis oldugu
ve yeni tani almis HIV ile enfekte bireylerin
yaklasik %50'sinin saglik hizmetine geg
(CD4 sayisi <350 hiicre/uL iken) ulastigi
tahmin edilmektedir. HIV enfeksiyonu
hangi yolla edinilmis olursa olsun, teste
yeterince basvurulmamasi, bireyin geg
tani almasina ve geri dondsi olmayan
zarar gormesine, hatta dlmesine neden
olmaktadir. Erken tani bir yandan
bulasmayi dnlerken, 6te yandan bireyin
akibetinin iyi olmasini ve dolayisiyla HIV
ile ilintili hastaliklara bagl morbidite ve
mortalitenin azalmasini saglar.

Testin 6nindeki engeller, risk algisinin
disuk olmasl, ayrimciliga ugrama

ve damgalanma korkusuyla riskin
dile getirilmesinde gugluk ve saglik
calisanlarinin risk faktérlerini ve HIV
kuskusu yaratan klinik durumlari
degerlendirememeleri veya
anlayamamalari seklinde siralanabilir.

HIV tanisi alan bireylerin dnemli bir
bolimunin, tani dncesinde saglik
kuruluslarina HIV kuskusu yaratan

belirti ve bulgularla birden ¢ok kez
basvurduklari bilinmektedir. Bu kilavuz, bu
hasta grubuna erken donemde HIV testi
yapilmasini tesvik ederek, onlarin saglk
hizmetine erken ulasmasini saglamayi
hedeflemektedir.

Bu kilavuzun, HIV acisindan risk altinda

olanlari tanimlamanizi ve bu kisilere

hizla tani koymanizi kolaylastiracagini
umuyoruz. Burada edindiginiz bilgileri
meslektaslariniz ve diger saglik calisanlari
ile paylasmaniz, HIV ile ilintili bir hastaliga
iliskin klinik bulgulari olan bireylerde HIV
testlerinin erken dénemde yapilmasina
katkida bulunacaktir.

HIV strekli degisim geciren bir alandir
ve bu kilavuzun “Ek bilgiler”bolimdnde
konuyla ilgili genel ve bilimsel icerikli
mukemmel cevrimici kaynaklar
bulunmaktadir.

Bilgiye erismek icin interneti kullanmaktan
korkmayin — glinimUzde hepimiz dyle
yapryoruz!

Ancak, bazi cevrimici bilgilerin kalitesi
yeterli olmayabilir ve bu konuda dikkatli
olmak gerekir. Her basili materyalde
oldugu gibi, bu kaynak da zaman
zaman guncellenecektir; kilavuzun en
son strimaind www.justri.org adresinde
bulabilirisiniz.


www.justri.org

HIV testlerinde kim hedeflenmeli?

HIV testi oranlarinin en yiiksek oldugu ortamlar, testin, rutin saglik hizmetinin
bir parcasi olarak onerildigi, cinsel saglik klinikleri ve antenatal kliniklerdir.
Ancak, baska ortamlarda da, 6zellikle de HIV enfeksiyonu riskinin yiiksek
oldugu durumlarda HIV testlerinin 6zel olarak teklif edilmesi yagamsal 6neme
sahiptir. Bunlari asagidaki gibi siralamak olasidir:

RiSK ALTINDAKi GRUPLAR
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1. HIV pozitif bireylerin cinsel partnerleri Damar i¢i madde kullanma oykisi
veya cocuklar olanlar

2. Cinsel yolla bulasan enfeksiyonu Gebe kadinlar

SLEIET Seks isciligi yapma oykuisu olanlar

3. Erkeklerle seks yapan erkekler HIV testi yaptirmak steyenler

4. HIV prevalansinin yiksek (>%0,1)
oldugu Sahra alti Afrika ve Glney
Londra gibi bir bdlgede yasayanlar

O O N O

igne batma veya kanla temas Gykuisi
olanlar

GOSTERGE OLAN DURUMLAR

Test teklif edilmesi gereken bireyleri HIV enfeksiyonunun

hedeflemek icin, HIV gdstergesi olan tanimlanmamasi halinde bireyin
durumlarin (Ek 1 ve 2) kullaniimasinin klinik y6netiminin birey acisindan
yararli olduguna dair kuvvetli kanrtlar zarar verici olacagi durumlar
bulunmaktadrr. (6rnegin bagisikligr baskilayici tedavi

kullanimi) (bu durumlarda test

Gosterge olan durumlar HIV in Europe .
yapllmasi dnerilir)

tarafindan (www.hiveurope.eu/Portals/0/
Guidance.pdf.pdf) U¢ gruba ayrilmistir (Ek 1): Yakin zamana dek test dncesi ayrintili
danismanlik ve yazili onam alma
islemleri, baz saglik calisanlarinin HIV
testi teklif etmesinin éniinde ciddi
engeller olusturmaktaydi. Elde edilen

1. AIDS tanimlayan durumlar (bu
durumlarda test yapilmamasi tibbi
hata olarak kabul edilmektedir)

2. Tani konmamis HIV enfeksiyonu kanitlar, hekimin yasi ve deneyimi
prevalansinin >%0,1 oldugu azaldikga test teklif etme olasiliginin
durumlar (bunun maliyet etkin arttigr yonundedir. Hemsireler, bilgi
oldugu belirlenmistir ve bu gereksinimini degerlendirme, bulasma,
durumlarda HIV testinin yapiimasi korunma, tedavi ve destek konusunda
kuvvetle 6nerilir) kaynak saglama ve test konusunu

tartisma acisindan énemli bir konuma
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sahiptirler. Gosterge olan durumlarin sireci normallestirmek agisindan énemli
tanimlanmasi, saglik calisaninin HIV testi bir katki saglayabilir.
onermesini kolaylastirmak ve bu sekilde

HIV testleri nasil uygulanmali?

HIV testlerini nasil uygulayacaginiz bulundugunuz ortama ve yerel
hizmetlerin durumuna gore belirlenecektir. Asagida bununla ilgili dikkate
alinmasi gereken genel konulardan so6z edilmistir.

Galistiginiz saglik kurulusuna HIV Ancak planiniz ne olursa olsun, bireye

dustndurecek bir durumile basvuran bir -~ HIV testi yapmay teklif etmek, sonuclar

bireyle nasil basa ¢ikacaginiz konusunda degerlendirmek ve bu sonuclar

onceden bir planinizin olmasi énemlidir. dogrultusunda eyleme gecmek

Eger bir hastanede calisiyorsaniz, bireyi, konusunda net bir isleyisin olmasi gerekir.

hastane kapsamindaki HIV hizmetlerine, Tabii ki kendi bulundugunuz kurumda

pratisyen olarak galisiyorsaniz, yerel bir bireye hemen test yapmay teklif etmeniz

hastaneye veya HIV testi hizmeti veren ve daha sonra bireyi yerel HIV hizmetleri

yerel bir kurulusa sevk edebilirsiniz. ile iletisime gecirmeniz tercih edilirse de
bu her zaman mumkin olmayabilir.

HIV TESTLERI

Tani amaciyla kullanacaginiz HIV testleri gesitlidir ve bu testlerden hangisini
kullanacaginiz konusunda yerel laboratuvariniza danismaniz énerilir.

BiLGILENDIRME VE EGITIiM

Eger kendi calistiginiz kurulusta HIV testi veya hemsirenin HIV testi yapmay teklif
yapacaksaniz, test islemini ylritecek edebilir olmasi gerekir. Test yaptikga isin
olan calisanlarin iyi egitilmis olmalar kolaylastigini ve calisanlarinizin da bu
ve birey ile test konusunu konusabilir konuya alistigini goreceksiniz.
ve testi yapabilir olmalar &nemlidir. Bu

egitimi genellikle HIV hizmeti veren yerel

kuruluslar verebilir. Herhangi bir doktorun
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TESTIN TEKLiF EDILMESi:

Galistiginiz kurulusa basvuran bir bireye
test yapmayi nasll teklif edecedinizi
onceden planlayin. Bu gérisme glvenli
bir ortamda yapilmalidir. Test teklifini
yaparken anlasilir bir dil kullanin.

Asagidaki cimle bunun icin iyi bir
ornektir: “Size .... [gOsterge olan
durumun adini séyleyin] tanisi koyduk;

bu durumda genellikle rutin olarak
bazi testler yapiyoruz ve bunlar
arasinda HIV testi de var. Sizin icin
uygun mudur?”

Test konusunda yazil bir bilgilendirme
notu olmalidir ve bireye, bu konuda
soru sormak ve konuyu tartismak igin
yeterince zaman taninmalidir.

SIK SORULAN SORULAR

S HIV oldugumu mu diisiiniiyorsunuz

Y Bilmiyorum ama bu durumla
gelen herkese HIV testi yapilmasini
oneriyoruz.

HIV testi yaptirdigimi kim bilecek?

Yaptigimiz tim testlerde oldugu
gibi, HIV testi de mahremiyet
gozetilerek yapiimaktadir ve sadece
sizinle ilgilenen saglik calisanlari test
yaptirdiginizi bilecek.

HIV riski tasimiyorum — neden test
yaptirmam gerekiyor?

Bircok kisi, kendisi bilmese de
enfekte olma riski tasimaktadir;
yakin zamanda HIV testi
yaptirmadiysaniz size koydugumuz
tani ile basvuran herkese HIV testi
yaptirmasini dneriyoruz.

HASTA KABUL ETMEZSE

Birey test yaptirmayi kabul etmezse, bu
secimin virtsle ilgili yanlis inanglara ya
da testin olasi olumsuz sonuglarina bagli
olmadigindan emin olmak igin testi
reddetme nedenleri arastinimalidir. Tani
aldigr durumun olasi komplikasyonlari
hakkinda bilgi verilmelidir. Bireye test
yaptirmast igin baski yapiimamal, ancak
daha sonraki bir tarihte ya da klinige
daha sonra yapilacak ziyarette test yapma

Bu HIV olabilir mi?

firsati da kaginimamalidir; eger HIV tanisi
olasilig kuvvetli ise birey yerel cinsel
saglik klinigine veya HIV testi hizmeti
veren yerel kuruluglara yonlendirilmelidir.
HIV testini reddedenlerin cogu genellikle
HIV pozitif oldugunu bilmektedir.




TEST SONRASITARTISMA

Bu alinacak sonuca baglidir.

HIV testi negatif ise:

... HIV enfeksiyonundan ciddi

dizeyde kuskulanildigi takdirde,

bireyin hizla degerlendiriimesi ve

HIV RNA testi yapilmasi icin sevk
edilmesi gerekeceginden, tartisma,
pencere dénemini, diger bir deyisle,
serokonversiyonu dustindurecek bir
hastalik olup olmadigi konusunu
kapsamalidir. Bu tartisma, bireye,
sagligini koruyacak bilgilerin aktarilmasi
icin de iyi bir firsattir; bu aktarimin
duzeyi, testin hangi ortamda yapildigina
baglidir. Bireylerin destek ve daha
ayrintili bilgi edinmek icin uygun sekilde
yonlendirilmelerini (web siteleri veya
diger saglik calisanlari) saglayacak bir plan
da bulunmalidir.

HIV testi pozitif ise:

... saghk kurulusunun, HIV pozitif tanisini
nasil yonetecedine dair yazili bir planinin
olmasi son derece 6nemlidir. Test
sonucunun bireye nasil, nerede ve kimin
tarafindan bildirilecegi konular mutlaka
onceden dustunulmelidir.

Saglik ile iliskili tum iletisimlerde oldugu
gibi, HIV pozitif sonucunun bildirilmesi
konusunda da anlayish bir yaklasim
benimsenmeli ve bundan sonra ne
olacagina dair net bir plan olmalidir. Tim
ciddi saglik sorunlarinda oldugu gibi, tani
alan bireyin HIV bakim hizmeti sunan
kuruluslara en hizli sekilde nakledilmesi
konusunda da énceden hazirlanmis bir
plan bulunmalidir. Birey, halihazirdaki ve
gelecekteki cinsel partnerlerini ve igne
paylasimi yaptigi partnerlerini koruma
gereksinimi konusunda bilgilendirilmeli
ve partner bildirimi birey ile tartisiimalidir.




BELIRTI VE BULGULAR

1. Monontkleoz benzeri akut hastalik
(serokonversiyon hastaligi glanduler
ates ile karistirlabilir)

2. Yorgunluk, letarji, halsizlik

3. Istem digi kilo kaybi

2. Bolum: HIV testi yapmak icin klinik gostergeler

Persistan belirtileri olan veya tani konulamayan her hastada HIV olasiligi dikkate
alinmalidir. HIV ile enfekte olan bireylerin hepsinde enfeksiyona iliskin belirti ve bulgular
bulunmayabilirse de bircogunda bunlar vardir. Bunlari asagidaki gibi siralamak olasidir:

4. shal

5. Gece terlemeleri

6. Sebat eden veya sik ortaya ¢ikan ates
7. Serokonversiyon dokdntusd
8

. Jeneralize lenfadenopati

siklikla orta siddette veya siddetli
influenza benzeri bir hastalik seklinde,
ates, halsizlik, bogaz agrisi, jeneralize
lenfadenopati, dokiintl ve bas

agrisi, bazen de belirgin nérolojik
belirtilerle seyreder.

PRIMER HIV ENFEKSIYONU - SEROKONVERSIYON HASTALIGI

Yakin zamanda edinilmis HIV enfeksiyonu

Bu belirtilerin timdndn ya da
bazilarinin bulunmasi halinde HIV
serokonversiyonunu tanimlayabilmek
icin HIV antikoru ve HIV RNA testi
yapiimalidir. Cinsel 6yku veya baska bir
riske ait 6yky, bu sdrecin vazgecilmez
ogelerinden biridir.

AGIZ

Asagidaki bulgulari arayin:

1. Oral kandida (HIV ile enfekte
bireylerde oral kandidoz prevalansi
%50 kadar yiksek olabilir)

2. Killr I6koplaki

8  Bu HIV olabilir mi?

Adizda, HIV enfeksiyonunun simgesi niteligini tastyan bulgular olabilir; agiz mutlaka
incelenmesi gereken bolgelerden biridir!

3. Kaposi sarkomu
4. Agizda sigil

5. Nekrotizan jinjivit



DERI

Deri, HIV enfeksiyonuna iliskin bulgularin en sik bulundugu yerdir; yeni ortaya ¢ikmis
her dokintl veya lezyon, zemindeki HIV'in olasi bir géstergesi kabul edilebilir.
Asagidakilerden herhangi birinin bulunmasi ya da beklenenden daha siddetli olmasi
durumunda HIVden kuvvetle kuskulanmak gerekir:

Zona (herpes zoster), dzellikle birden 5. Kaposi sarkomu (kuskulanildiginda
cok dermatom tutulmussa mutlaka test yapilmalidir)

Seboreik ekzama . Psoriyaz
Folikulit . Anal veya vulval sigil

Molluskum kontagiyozum . Sifilitik sankir veya dokuntu

KOENFEKSIYONLAR VEYA HIV iLE iLINTiLi DIGER KLiNiK DURUMLAR

HIV, sifiliz veya viral hepatit gibi cinsel iliskiyle veya kan temasi ile gecen bircok baska
enfeksiyonla da baglantili olabilir ve bunlardan herhangi birine sahip bir hastada
mutlaka HIV testi yapilmalidir.

1. Sifiliz 3. Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar

2. Viral hepatit (HBV veya HCV) 4. Sigiller (AIN ve/ya CIN)

AKCIiGER GRAFiSi

Akciger grafisi, HIV ile ilintili ve en siklarini asagida gérdiginiz tanilarin bircoguna
iliskin ipuclari verebilir:

1. Pndémoni, &zellikle tekrarlayan 3. Tuberkiloz

nitelikte 4. Kaposi sarkomu

2. Pneumocystis pndmonisi, PCP

AYRINTILI BiLGi

Asagidaki web siteleri, HIV enfeksiyonu ve HIV testleri konusunda guincel bilgiler
icermektedir.

www.aidsmap.com www.bhiva.org
www.aidsetc.org www.hivineurope.eu

www.bashh.org www.justrislide.com
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Bulgular

Kilo kaybi

Deride kuruluk

Fungal tirnaklar

Bu HIV olabilir mi?

Serokonversiyon
dékintisu




Bu HIV olabilir mi?

Jinjivit

Aftoz Glserasyon Oral timor
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Oral kandida Oral killi Iokoplaki

Kaposi sarkomu (KS) Oral sigil

Bu HIV olabilir mi?



Deri ve gozler

Zona Seboreik ekzema

Foliklit Molluskum kontagiyozum

13
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Kaposi sarkomu

Deri ve gozler

Psoriyaz

CMV retiniti

Bu HIV olabilir mi?

Sifiliz dokintis



Akciger grafisi

Pnomoni PCP

Tdberkiiloz Kaposi sarkomu
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Ek 1: Gosterge olan durumlarin tanimlari ve HIV testi
icin oneriler

ASAGIDAKI DURUMLAR iCiIN TEST KUVVETLE ONERILIR:

AIDS tanimlayan durumlar*

Neoplaziler:

- Servikal kanser

« Non-Hodgkin lenfoma
- Kaposi sarkomu

Viral enfeksiyonlar

- SitomegalovirUs retiniti

- Sitomegalovirts, diger (karaciger,
dalak, lenf bezleri harig)

- Herpes simpleks, Ulser(len)i > ay/
bronsiti/pnémonisi

- Progresif multifokal I6koansefalopati

Paraziter enfeksiyonlar

- Serebral toksoplazmoz

- Kriptosporidiyoz >1 ay

- Izosporiyaz >1 ay

- Atipik yaygin laysmanyaz

« Amerikan tripanozomiyazinin
reaktivasyonu (menengoansefalit
veya miyokardit)

Bakteriyel enfeksiyonlar

« Mycobacterium tuberculosis,
pulmoner veya ekstrapulmoner

« Mycobacterium avium complex
(MAC) veya Mycobacterium kansasii,
yaygin veya ekstrapulmoner

« Mycobacterium, diger trler
ekstrapulmoner/ yaygin

« Pnémoni, tekrarlayan (1 yil iginde 2
veya daha fazla)

- Salmonella septisemisi,

Fungal enfeksiyonlar

tekrarlayan

-Pneumocystis carinii pnémonisi

- Kandidoz, 6zofagal

« Pulmoner kandidoz

- Kriptokokkoz, ekstrapulmoner

- Histoplazmoz, yaygin/ ekstra
pulmoner

- Koksidiyoidomikoz, yaygin/ ekstra
pulmoner

- Penisillyoz, yaygin

*CDC ve WHO siniflama sistemine dayanilarak hazirlanmistir.

Ek 1: Gosterge olan durumlarin tanimlari ve HIV testi icin 6neriler



ASAGIDAKI DURUMLAR ICiN HIV TESTLERI
KUVVETLE ONERILIR:

Tanimlanmamis HIV prevalansinin >%o0,1 olmasi olasi durumlar

- Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar -Lenfositik menenjit

- Malin lenfoma - Oral kil [6koplaki

- Anal kanser/displazi - Siddetli veya atipik psoriyaz

- Servikal displazi - Guillain—Barré sendromu

- Herpes zoster - Monondrit

- Hepatit B veya C (akut veya kronik) - Subkortikal demans

- MononUkleoz benzeri hastalik - Multiple skleroz benzeri hastalik

- Agiklanamayan Iokopeni / - Periferik néropati
trombositopeni; >1 ay stiren + Hepatit A

- Seboreik dermatit/ekzantem « Agiklanamayan:

- Invasiv pnémokoksik hastalik » kilo kaybl

- Aglklanamayan ates » lenfadenopati

- Kandidemi » oral kandidoz

- Viseral laysmanyaz » kronik ishal

- Gebelik (dogmamis cocuk agisindan » kronik bobrek yetmezligi
onemli) - Toplumda edinilmis pndmoni

- Primer akciger kanseri - Kandidoz

ASAGIDAKi DURUMLAR ICIN TEST ONERILIR:

HIV prevalansinin <%0,1 oldugu tahmin edilse de, HIV
enfeksiyonunun tanimlanamamasi halinde bireyin klinik yonetimi
sirasinda zarar goérmesi olasi durumlar

- Agresif diizeyde bagisikhidi tedavi - Beyinde yer kaplayan primer lezyon
yapilmasi gereken durumlar: - Idiyopatik/trombotik trombositopenik
» Kanser purpura

» Transplantasyon
» Bagisikhigi baskilayici tedavi
gerektiren otoimmun hastaliklar
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Ek 2: Uzmanlik alanina gére gosterge durumlar

ANAHTAR:
= AIDS tanimlayan
= HIV prevalansinin >%0,1 oldugu durumlar- Test yapilmasi kuvvetle 6nerilen durumlar

— HIV enfeksiyonunun tanimlanamamasi halinde bireyin klinik yonetimi sirasinda zarar
go6rmesi olasi durumlar

Lenfoma, non-Hodgkin
Kaposi sarkomu

Primer akciger kanseri
Anal kanser/displazi
Agresif diizeyde bagisiklig

baskilayici tedavi gerektiren kanser -
KULAK BURUN BOGAZ
. = Kandidoz trakeal/dzofagal
ROMATOLOJI = Mononukleoz benzeri hastalik

— Agresif diizeyde bagisiklig

baskilayici tedavi gerektiren - . — -
otoimmun hastalik NOROLOJI VE SINIR CERRAHISI

= Serebral toksoplazmoz
= Kriptokokkoz, ekstrapulmoner

|6koansefalopati

= Kandidoz, oral ve 6zofagal
= Kaposi sarkomu
= Oral killi I6koplaki

U R

= TUberkiloz = Amerikan tripanozomiyazinin
= Pneumocystis carinii pnémonisi reaktivasyonu (menengoansefalit
= Pnomoni, tekrarlayan veya miyokardit)
= MAC akciger hastalig = Guillain—Barré sendromu
= Histoplazmoz, yaygin/ekstra = Monondrit
pulmoner = Subkortikal demans
= Herpes simpleks bronsiti/ = Multiple skleroz benzeri hastalik
pnomonisi = Periferik néropati
= Kandidoz bronsiyal/akcigerler — Beyinde primer yer kaplayan lezyon
= Toplumda edinilmis pnémoni
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Servikal kanser = Aciklanamayan kronik bobrek
Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar yetmezligi

Hepatit B ve C (akut veya kronik)

Gebelik (dogmamis cocuk

acisindan onemli) GASTROENTEROLOJI/HEPATOLOJI
Servikal displazi

Kriptosporidiyoz ishali, >1 ay
Mikrosporidiyoz, >1 ay
Izosporiyaz, >1 ay

Kandidoz, 6zofagal

Hepatit B veya C (akut veya kronik)
Aclklanamayan kronik ishal

DERMATOLOJI/
DERMATOVENEROLOJi /
GENITOURINERTIP

Jgoseesl

Kaposi sarkomu
Herpes simpleks Ulser(ler)i
Atipik yaygin laysmanyaz

Penisilyoz, yaygin HEMATOLOJI
Seboreik dermatit/ekzantem

Herpes zoster = | enfoma, non-Hodgkin

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar Malin lenfoma

Hepatit B veya C (akut veya kronik) Aciklanamayan I6kositopeni/
Siddetli veya yanitsiz psoriyaz trombositopeni; 4 haftadan uzun
Kandidemi sren

Kandidoz Aciklanamayan lenfadenopati

Trombotik trombositopenik purpura
OFTALMOLOJI
) o o GENELTIP
= SitomegalovirUs retiniti &ACILTIP

Listelenen durumlardan herhangi
birine uyan belirtiler

gogogooidlseyl
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ENFEKSIYON HASTALIKLARI/iC HASTALIKLARI

-
-

Tlberkulloz

Mycobacterium tuberculosis,
pulmoner veya ekstrapulmoner
Mycobacterium avium complex (MAC)
veya Mycobacterium kansasii, yaygin
veya ekstrapulmoner
Mycobacterium, diger tlrler veya
tanimlanamayan turler, yaygin veya
ekstrapulmoner

Pnémoni, tekrarlayan (12 ay icinde 2
veya daha fazla atak)

Pneumocystis carinii pnémonisi
Kriptokokkoz, ekstrapulmoner
Salmonella septisemisi
Sitomegaloviris, diger (karaciger,
dalak, lenf bezleri haric)

Herpes simplex Ulser(len)i >1 ay/
bronsit/pnémoni

Kandidoz bronsiyal/trakeal/akcigerler
Kandidoz, 6zofagal

Atipik yaygin laysmanyaz
Histoplazmoz, yaygin/ekstrapulmoner
Koksidiyoidomikoz, yaygin/
ekstrapulmoner

-

-
=
=
=
=
pd
=
=
=
=
el
=
=

Amerikan tripanozomiyazinin
reaktivasyonu (menengoansefalit veya
miyokardit)

Penisilyoz, yaygin

Cinsel yolla bulasan enfeksiyon
Hepatit B veya C (akut veya kronik)
MononUkleoz benzeri hastalik
Invaziv pnédmokoksik hastalik
Herpes zoster

Lenfositik menenijit

Viseral laysmanyaz

Agiklanamayan kilo kaybi
Aciklanamayan ates
Aciklanamayan kronik ishal
Aciklanamayan lenfadenopati
Aciklanamayan I6kositopeni/
trombositopeni; >4 hafta stren

Ek 2: Uzmanlhk alanina gore gdsterge durumlar



HIV TESTI ILETiSIM BILGILERI
Yerel HIV danismani

isim:

E-posta:

Virolog

isim:

E-posta:

HIV testi yapan merkez iletisim bilgileri

isim: Cep:

E-posta:
Diger
Kurulus:
Cep:
Diger
Kurulus:
Cep:
Diger
Kurulus:

Cep:
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