Sexualitet och STD-infektioner bland tonarsflickor

”0SAKERT SEX” VANLIGT
TROTS GODA KUNSKAPER

Humant papillomvirusar vitt
spritt bland sexuellt aktiva flick-
or. Sdval HPV-DNA-pavisning
med polymer asked] er eaktions-
teknik som HPV-serologi visar
entydigt att férekomst av HPV
ar direkt relaterat till den sexu-
ella aktiviteten.

Det framkom i en longitudi-
nell tvadrig under sokning av 16-
till 18-ariga gymnasieflickor déar
kunskaper och attityder till sex-
uellt 6verforbarainfektioner
och prevention studer ades.
Flickornasfaktiska beteenden
och infektionsutfall visar att
kunskapernavar godamenre-
sulteradeintei ett »sikert sex»-
beteende.

| takt med att sékra preventivmeto-
der utvecklats har ungdomssexualiteten
blivit en accepterad foreteelse i det
svenska samhéllet. Mer an hélften av
ala flickor har idag samlagsdebuterat
innan de fyllt 17 &r. Tidigare ader for
samlagsdebut, fler partnerbyten och re-
lativt liten anvandning av kondom ger
forutsdttning for spridning av sexuellt
Overforbarasukdomar (STD). Genitala
klamydia-, papillom- (HPV) och her-
pesinfektioner utgor ett aktuellt folk-
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hélsoproblem for svenska ungdomar
idag—HIV kanbli ett framtidahot. Den
medicinska professionen kommer till
korta om man inte samtidigt med medi-
cinsk utveckling kan uppnaforandring-
ar i det sexuella beteendet med »sékra-
re sex» som foljd.

Syftet med denna studie har varit att
under tva arstid folja en grupp tonars-
flickor och att dérvid dels studera deras
kunskaper och attityder till STD och
STD-prevention, dels relatera detta till
deras egna aktuella beteenden samt till
omfattningen av STD.

Nedanstdende resultat har publice-
rats i nagra internationella tidskrifter
[1-4] ochfinns&ven presenteradei enav
Agneta Andersson-Ellstrom nyligen
forsvarad avhandling fran Goteborgs
universitet [5].

Metod

Under hdsten 1989 till hdsten 1990
inbjodsallaflickor (N=168) som pahor-
jade sin uthildning pa ett vardgymnasi-
um i Karlstad att deltai en tvaarig stu-
die med inriktning pafragor kring sex-
ualitet ochinfektioner. Studien gav dem
mojlighet till preventivrédgivning och
gynekologisk hésokontroll, och 98
flickor hérsammadeinbjudan. Dekalla-
des till ungdomsmottagningen en gang
var gétte manad, sammanlagt fem
ganger. Vid varje bestk utfrégades de
angaende aktuell sexualanamnes, och
ett blodprov togs for serologisk under-
sbkning avseende antikroppar mot hu-
mant papillomvirus, HPV16 [6] och
HPV33[7]. Vidforstaoch sista besoket
besvarade flickorna en enkét angdende
bl a familjesituation, sexualitet, kun-
skaper och attityder till preventivmedel
och STD. En gynekologisk undersok-
ning genomfordes och prover togs for
cytologi, klamydia (medelst enzymim-
munmetod) samt HPV-DNA i cervix
med PCR (polymeraskedjereaktions-
teknik).

Av de deltagande dlutforde 89 flick-
or studien. Mediandlder for samlagsde-
but var 16 ar, 17 hade samlagsdebuterat
fore fyllda 15 &r. Vid studiestarten var
35 flickor virgo — vid studiens slut 17.
Vid 18 ars alder redovisades i medeltal
3,9 samlagspartner. Attaav de 54 flick-
or som hade samlagsdebuterat fore stu-

dien rapporterade en och samma part-
ner under hela studieperioden.

Bland flickor som &nnu g samlags-
debuterat vid 18 ars adder var kunska-
perna om STD och STD-prevention
lagst. De flickor som hade haft flest
samlagspartner och de med en tidig
samlagsdebut var béast informerade.
Samma géllde paradoxalt nog de flick-
or som nyligen bytt samlagspartner och
som ddinte anvant kondom. Goda kun-
skaper tycktes sdledes inte automatiskt
ledatill ett s8krare sexuellt beteende[1].
Utvecklingsméssiga behov av att préva
och av att tarisker, kombinerat med en
for aldern typisk osdrbarhetskanda,
motverkar manga ganger etablerandet
av ett sakert sex-beteende [8, 9.

Tidig sexdebut - en

markor for riskbeteende?

Kunskaper, attityder eller sexuellt
beteende paverkades inte av socioeko-
nomiskt skilda villkor (baserade pa
uppgift om fordldrarnas sysselsétt-
ning). Bland flickor med en tidig sam-
lagsdebut, hér definierat som samlags-
debut fore 15 ars ader, kom flera fran
stora familjer och flera hade vid 18 ars
Ader flyttat hemifran.

Rokning och alkohol korreleradetill
adern for samlagsdebut. Flickor som
haft samlagsdebut fore 15 &rs alder var
under studieperioden sexuellt mer akti-
va och hade oftare oskyddade samlag.
De hade fler sexuellt dverforbara sjuk-
domar och fler cellatypier &n de dvriga.
Flickorna var i almanhet mer oroade
Over eventuell framtida infertilitet an
Gver att vid den da aktuella tidpunkten
bli o6nskat gravida (uppmétt med visu-
ell analogskala) [2]. De tidigt debute-
rande flickornavar flickor som tidigare
antagit ett »vuxet» beteende. Kristina
Berg-Kelly har i en ungdomsstudie vi-
sat att flickor som uppfattade sig som
ddre &n sin kronologiska alder i storre
utstrackning genom sin livsstil riskera-
desinhdsa[10].

Utbredd erfarenhet

kontra lag compliance

Preventivmedel sanvéndningen  kan
ha paverkats av flickornas naratillgang
till r&dgivning. Deras kunskaper om
STD och STD-prevention kan ocksa ha
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varit storre én 6vrigapopul ationens, be-
roende pa deras specifika utbildning el-
ler pAatt dedeltogi studien. Det har inte
i forstahand varit var mening att jamfo-
ra rapporterade data med andra studier
utan att korrelera specifika faktorer till
varandra.

Vid 18 &rs ader hade 93 procent av
de samlagsdebuterade flickorna erfa-
renhet av att anvénda p-piller och 89
procent erfarenhet av kondom. Bland
dem som rapporterade kondomanvénd-
ning under senaste manaden hade
mangaé&ven haft oskyddat samlag under
samma tidsperiod. Oskyddade samlag
var annars vanligast férekommande i
direkt andutning till samlagsdebuten
eller i samband med att man upphorde
med att &a p-piller [1].

Preventivmedel sanvandningen stém-
mer val Gverens med den som Brénn-
strom fann bland tonarsflickor i Ble-
kinge [11]. Trots att preventivmedels-
rédgivning var l&tttillganglig forel8g en
relativt 1&g compliance, dvs f6ljsamhet
betraffande givna réd och upplysning.
Dérmed antyds problemets komplex-
itet. Den frekventa vaxlingen mellan
olikapreventivmetoder gér det omagjligt
att dranagrasl utsatser om olikapreven-
tivmetoders inverkan pa forekomst av
STD och cédlférandringar. Mgjoriteten
av flickorna hade endast temporéart
skyddats med kondom.

Hoscaen tredjedd av de sexuellt er-
farna flickorna kunde vi konstatera fo-
rekomst av sexuellt dverford infektion
négon gang under studien (klamydia
hos fem och HPV-DNA i cervix hos 20
flickor). Andatrodde bara en flicka att
honvid sitt senaste samlag riskerat att fa
négon smitta, och baratvaflickor trod-
deatt det fannsrisk att devid sitt senas-
te samlag smittat sin partner [1].

Snabb kolonisering med HPV

Ett otal studier av prevalens av hu-
mant papillomvirus har rapporterats
franolikahdl i varlden. Det har oftava-
rit svart att jamfora dessa studier, da de
utfortsi olikaaldersgrupper ochi popu-
lationer med olika sexuella beteenden.
M etodiken fér HPV-pévisning har ock-
sdoftavarit svér att utvéardera.

Det faktum att vi har under tva &
foljt upp en grupp 16-ariga flickor som
befann sig i aldrarna kring samlagsde-
buten har mgjliggjort en skattning av
HPV-infektionens incidens, vilket &r
vasentligt for forstael sen av hur smittan
sprids.

Vid 16 &rs ader hade 12 procent av
de flickor som d& samlagsdebuterat
HPV-DNA i cervix. | gruppen flickor
som samlagsdebuterat vid studiestarten
men som da var HPV-negativa hade 28
procent tva &r senare koloniserats med
HPV [3]. HPV-férekomsten steg sile-
des hastigt ndgra &r efter samlagsdebu-
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ten och korreleradedirekt till antal sam-
lagspartner.

Vé& studiegrupp var mycket ung.
Strand och medarbetare[11] har redovi-
sat 16 procent HPV-prevalens bland
14-19-&igaflickor. Andrasvenskastu-
dier visar en prevalens mellan 8 och 21
procent bland nagot aldre kvinnor [13-
15]. Prevalensen av HPV har en tydlig
8l derstopp vid 20-24 &r [16]. Dettator-
de reflektera en snabb kol onisering och
en dlderstopp relativt snabbt efter forsta
samlag. Mgjligen har immunologiska
faktorer och/eller ett med 6kande alder
sunkande antal partnerbyten betydelse
for den med o6kande &der sjunkande
HPV-prevalensen.

Vi fanni likhet med flera andra stu-
dier att HPV16 var den mest vanliga
HPV-typen. | motsats till vad i dvrigt
rapporterats fann vi &ven HPV 33 myc-
ket vanlig. HPV6/11, som ger upphov
till spetsiga kondylom, férekom dér-
emot barai ett enda prov. Drygt hélften
av flickorna med HPV-DNA i cervix
hade kliniska forandringar (vartor eller
acetovita omraden) eller subkliniska
manifestationer (kolposkopiska, cyto-
logiska eller histologiska forandringar)
tydande pa en vartvirusinfektion, dvri-
gahadeingasom helst tecken till infek-
tion.

Av sex flickor med HPV-DNA i cer-
vix vid 16 ars dlder var tre fortfarande
positiva for sasmma HPV-typ tva & se-
nare. Tva av dem hade HPV16-DNA i
cervix och den tredje HPV31. Schiff-
man [16] och Evander och medarbetare
[13] har beskrivit hur HPV-infektionen
i deflestafall 1&ker utinom 9-30 mana-
der. Vissa infektioner tycks dock kvar-
std, och det & ur dessapersisterandein-
fektioner som HPV-bérande cancer f6r-

Kunskaper om STD forbleknar ofta nér
det hettar till.

modas uppsta[17]. Det & en angel&gen
uppgift att i framtiden ndrmare studera
forekomsten och effekternaav persiste-
rande infektioner under tonaren.

HPV-antikroppar i serum

Vid 16 &rs alder hade 12 procent av
de da sexuellt erfarna flickorna serum-
antikroppar mot HPV16 och/eller
HPV 33, vid 18 ars dlder var motsvaran-
de andel 14 procent. Su flickor sero-
konverteradefor HPV 16 under studiens
gang och fyrafor HPV33 [4].

Att vi i var studie kombinerat uppre-
pad sexualanamnes med sdval pavisan-
de av HPV-DNA i cervix som pavisan-
deav HPV-antikroppar i serum har gjort
det mgjligt att validera de olika métme-
todernamot varandra.

Vi fann en stark korrelation mellan
partnerbyte och forvarvande av HPV-
DNA i cervix. Vi fann ocksaen god kor-
relation mellan HPV16-DNA i cervix
och antikroppar i serum: fem av sex
flickor med HPV16-DNA i cervix sero-
konverterade under studiensgang, med-
an ingen av de flickor som ¢ debuterat
var positiv vare sig for HPV-antikrop-
par i serumeller for HPV-DNA i cervix.
Aven seropositivitet for HPV 16 och/el -
ler HPV 33 var starkt korrelerat till antal
partner.

Sexuell spridning

Allaflickor med HPV-DNA i cervix
eller med antikroppar mot HPV 16 eller
HPV 33 hade samlagsdebuterat. | en an-
nan svensk tondrsstudie [18] fann inte
heller Rylander och medarbetare
HPV16-DNA i cervix hos kvinnor fére
debut. V&r studie utgor ett starkt belagg
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for att HPV-infektion i tondren &r envé-
sentligen sexuellt dverford sjukdom.
Upplagget av studien har —davi kunnat
sérskiljanyinfektioner frén ddre, kvar-
dréjande infektioner och i samma ko-
hort kunnat jamféra kvinnor i samma
ader, med och utan sexuell erfarenhet —
majliggjort en validering av sensitivite-
ten och specificiteten av HPV-serologi
pa ett sétt som tidigare g varit mojligt.
Detta har 6ppnat nyamojligheter att be-
stdmma betydelsen av HPV-infektion
for utveckling av cancer, t ex inom pro-
spektiva studier av utveckling av cer-
vixcancer [19].

Sammanfattning

HPV-DNA i cervix, liksom HPV-an-
tikroppar i serum, forekom endast hos
flickor som hade samlagsdebuterat. Fo-
rekomsten korrelerade till antal sam-
lagspartner. En stor andel flickor kolo-
niserades med HPV-DNA i cervix rela
tivt snabbt efter samlagsdebuten, och
detta gav da upphov till serokonversio-
ner. Forutséttningarna for spridning av
STD var godai denna grupp av friska
vdlanpassade gymnasieflickor. Trots
adekvata kunskaper om STD och STD-
prevention upplevde flickorna inte n&
got behov av att skydda sig g&lva mot
infektioner vid samlag.

Fortsatt uppfoljning

Ovan redovisade forskningsresultat
ger underlag till fortsatta fordjupade
studier. Sociaaoch psykol ogiskafakto-
rers betydel se for beredskapen att &ndra
sexualvanor behdver utredas mer. Hur
alvarlig & bristen pd STD-prevention i
ungdomsaren? Vilken roll spelar tidigt
forvarvade infektioner for den framtida
hélsan? Det finns anledning att fortsét-
taatt studeraepidemiologin kring HPV-
infektion.

Hur ofta kvarstar de tidigt forvarva-
de infektionerna ocksa efter négra &?
Varfor &r det bara ett fatal cellforand-
ringar som utvecklas till cervixcancer?
Riskerna att utveckla cervixcancer ar
Okad bland kvinnor med tidig samlags-
debutdlder och manga samlagspartner.
Det aterstdr att faststallaom dettaenbart
ar ett uttryck for envisslivsstil, med fler
papillomvirusinfektioner som foljd, el-
ler om det ocksa beror paen mer sarbar
slemhinnai ungadr.
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Summary

Sexuality and sexually transmitted

diseases among teenage girls: unsafe sex

common despite awar eness of therisks.

Agneta Andersson-Ellstrém, Joakim Dill-
ner, Bjorn Hagmar, lan Milson

Lakartidningen: 1997; 94: 2-y

A 2-year prospective study of sexual behaviour
transmitted diseases (STDs) in 98 hedlthy 16-
year-old schoolgirls showed human papilloma-
virus (HPV) infections to have spread rapidly
among sexually active girls, whereas none of
the virgins manifested HPV DNA in the cervix
or anti-HPV 16 or anti-HPV 33 antibodiesin se-
rum. A high level of knowledge of STDs and
their prevention failed toinduce appropriate be-
haviour among the sexually active.
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