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Allt fler far bromsmediciner
i varst drabbade regionen

Den sydafrikanska HIV-epide-
min har slagit sarskilt hart
mot KwaZulu-Natal. Sjukhu-
sen &r overbelastade, manga
barn fordldralosa och fattig-
domen utbredd.

Men mitt i eldndet finns en
strimma hopp. Fran civilsam-
hillet och utbredningen av
bromsmediciner som har
kommit l@ngre hdr @n pa and-
ra hall.

Fikile Dube, 30, ar blyg och
har lite svart att hallareda pa
kronologin i sin sjukhistoria.
Men svaret pa vilka mediciner
hon tar kommer prompt:
Stocrin, lamivudin och stavu-
din.

Hon hade varit sjuk lange
med TB, utslag, viktnedgang
och halsont nér hon testades
HIV-positiv2004. Dottern
var da fyra ar, barnets far for-
svunnen och sjilvvar hon ar-
betslos.

- Jag fick en chock, forkla-
rar hon nérvisesihenneslilla
hus med tva rum i en kékstad
utanfor Eshowe.

Kylskapet gapar tomt,
strommen kommer och gar.

Men sjukhuset hade inga
bromsmediciner. Hon var
plotsligt nirmast pariaien
miljé dar HIV-smittade
ibland uppfattas som forhéx-
ade.

- Vissa grannar skrattade
och ropade efter mig, berittar
Fikele Dube.

Virst var dock tanken pa
hur det skulle ga for dottern
nar hon sjilv var borta. Darfor
satsade hon 500 av de cirka
700 rand hon far i socialbi-
drag fran staten varje manad
pa att kopa de livsuppehallan-
de medicinerna.

- Jag gickisédng hungrig, sa-
ger hon och hostar. Men vi
fick lite mat fran kyrkan.

Ett drygt halvar senare
hade utbredningen av det na-
tionella behandlingsprogram-
met natt sjukhuset i Eshowe.
Hon fick gratis mediciner,
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Madadeni hospital i KwaZulu Natal. Sjukhuset har ett upptagningsomrade pa 450 ooo invanare och to-
talt 1 200 sdngar. Vardavdelningarna dr kroniskt fullbelagda. Sjukhuschefen Marek Stawicki tror att go—
95 procent av patienterna pa de medicinska och pediatriska avdelningarna har HIV-relaterade problem.

kontakt till en sjalvhjalps-
grupp och deltogienkursitre
veckor for att lira sig hur me-
dicinerna skulle tas.

- Idag mér jag bittre, mitt
CD4-tal ar runt 179. I bérjan
var det runt 100. Och min
flicka ar inte smittad, det har

jagkollat flera ganger.

Men ekonomin ar fortsatt
kirv - det kostar 12 rand att ta
bussen till sjukhuset dir hon =»
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hédmtar mediciner en gang i
manaden. Dartill kommer ut-
gifter for flickans skola, skol-
uniform, transport till skolan,
el och vatten.

Pl6tsligt dyker nagon fran
kyrkan upp i dorren, ricker
fram en bit brod.

Fikile Dube nickar ett tack,
och omfamnar dottern Non-
dumiso, 6 &r, som just ater-
vant fran skolan.

En bit d&rifran, i ett omrade pa
landsbygden kallat Umlalazi,
tar sig HIV-epidemin andra
uttryck. Klockan ar lunchtid
och ett knappt 100-tal barn i
skoluniform har samlats
utanfér Mpungose Town Hall
iden brannheta solen.

De vantar pa mat.

- De ar forildralésa barn
fran trakten, forklarar norska
Ragnhild Button. Manga bor
hos en sldkting, en mormor
eller liknande, och de kom-
mer hit varje dag for att dta
frukost och lunch. Pa helger-
na ir det flera hundra barn.

Ragnhild Button arbetar i
resebranschen och sitter med
ikommittén som driver verk-
samheten, bland annat med
ekonomiskt st6d fran Norge.
Utover mat far barnen skol-
uniformer, skolavgifter av
kommittén, och en pedagog
har anstéllts som stodjer bar-
nen pa olika vis. Pa sikt &r pla-
nen ocksa att anlita en social-
arbetare som kan hjilpa med
laxor, HIV-testning osv. Idag
vetingen hur manga som ir
smittade.

Medan maten bereds av fri-
villiga i koket samlas kommit-
téniett nedganget rum med
kala viggar for att dryfta fra-
gan om en ny lokal fér verk-
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samheten — den nuvarande
ligger avsides och barnen
maste ga langt for att komma
hit.

Alla dr bekymrade 6ver ut-
vecklingen i omradet. De f6r-
dldralGsablir fler och vidden
av katastrofen klarnar.

—HIV ar varre dn tsunamin
och 6delagger var framtid, de-
klarerar Aurelia Mhlongo,
sjukskoterska och initiativta-
gare till matprogrammet for
barnen.

- De senaste fem ménader-
nahar jag begravt 28 unga
kvinnor som efterlimnat en-
samma barn, tillfogar bap-
tistprasten Mandla Zulu. Ar-
betslosheten i omradet ar
stor, manga ar analfabeter och
fattigdomen blir storre i takt
med att smittan sprids. De
enda som tjinar pengar pa det
hir dr begravningsentrepre-
ndrerna.

Medlemmarna i kommittén
namner ocksa allmén okun-
skap, tron pa traditionella
mediciner, nyangas, och fore-
stallningar om att bromsme-

Fakta/KwaZulu-Natal

Skolan ska enligt Sydafrikas
konstitution vara gratis, men
manga skolor féljer inte detta.
KwaZulu Natal dr Sydafrikas
varst drabbade region, med
cirka 40 procent HIV-positiva
bland gravida kvinnor. | Vast-
ra Kap ar samma siffra 15 pro-
cent.

Kallor: Human Rights Watch,
Halsodepartementet
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diciner ar giftiga som orsaker
till smittspridningen. Ett an-
nat bekymmer ir det stigma
som dr kopplad till sjukdo-
men. Allt bidrar till att manga
inte vill eller vagar testa sig.

- Kvinnor har moérdats efter
att de beréittat att de ar smit-
tade, andra far 6knamn, for-
klarar Aurelia Mhlongo.

Medlemmarna ar ocksa kri-
tiska till landets ledare.

- Det har tagit presidenten
alldeles for lang tid att forsta
vad som hénder och regering-
en kommer med dubbla bud-
skap. Det paverkar befolk-
ningen. Som sydafrikaner har
vilirt oss att vara lojala mot
ledarna, men det kommer en
punkt nir vi maste saga ifran,
sdger Mandla Zulu.

Présten gor vad han kan for
att sprida kunskaper om HIV
under sina predikningar. An-
nars ir det ingen predikan,
forklarar han.

Fikile Dube far idag gratis
bromsmediciner via det na-
tionella behandlingspro-
grammet. Genom detta fick
hon ocksa kontakt med en
sjalvhjélpsgrupp och deltog
i en kurs i tre veckor for att
ldra hur medicinerna skulle
tas. »ldag mar jag béttre,
mitt CD4-tal r runt 179. |
bdrjan var det runt 100. Och
min flicka &r inte smittad,
det har jag kollat flera gang-
er«, sager hon.

- Men HIV ir ett kdnsligt
dmne. Avhallsamhet ja, men
att forespraka kondomer gar
inte i min roll, férklarar han
nirmast lite uppgivet.

Kommittén har identifierat
omkring 540 barn i omradet
som saknar en eller bada for-
aldrarna. Anda tycks, pa det
stora hela, familjestrukturen
nagorlunda réicka till for
olycksbarnen: det finns bara
ett hem for foraldral6sabarn i
omradet.

Innan maltiden intas stim-
mer barnen upp i gospel till-
l4gnad gésterna. Maten - bo-
nor med kott — dts under tyst-
nad och flera kommer fram
for pafyllning. Inget gar till
spillo. Efterat far de saft och
ett dpple. Fa verkar undernér-
da.

- Savar det inte nér projek-
tet startade 2004, sidger Ragn-
hild Button.

Ett avbarnen, Ziyanda
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Aurelia Mhlongo (bilden ovan) ar sjukskéterska och en av initiativta-
garna till ett matprogram for férdldralosa barn i omradet Umlalazi i
KwaZulu-Natal (bild till hbger). Utover mat far barnen skoluniformer,
skolavgifter och stod pa olika vis. Pa sikt dr planen att anlita en soci-
alarbetare som kan hjdlpa med laxor, HIV-testning osv. Idag vet ing-
en hur manga av barnen som ar smittade.

Mbalenhle, bor hos sin mor-
mor med tre syskon. Hennes
mor ir aidssjuk och fadern av-
liden.

- Jag har kommit hit varje
dagiett ar nu. Forut var jag
ofta hungrig, férklarar den 13-
ariga flickan.

Tidig morgon, Newcastle. Li-
karen Ashraf Grimwood och
nagra medarbetare i ARK, en
brittisk hjalporganisation
med fokus pa barn, har ett vik-
tigt uppdrag: de ska runt till
sjudistriktskliniker for att
peppa personalen att sdtta
igdng med utlimning av
bromsmediciner. Férberedel-
serna har pagatt lange — f6r-

FAKTA/Sydafrika

Befolkning: 45 miljoner
Forvantad livslangd: 49 ar
(2003)

BNP tillvaxt per capita: 2,2 pro-
cent (2001-2002)
Arbetsloshet: 27 procent (2005)

HIV-prevalens bland vuxna:
17,8—24,3 procent (2003)
HIV-prevalens bland gravida
kvinnor 25-29 ar: 38,5 procent
(2004)

Antal som lever med smittan:
4 300 000-6 000 000 (2003)
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handlingar med sjukhuset,
apotek, provinsregering, ut-

bildning av personal och sa vi-

dare. Nu ska planen sjoséttas.
- Sjukhuset i Madadeni
maéktar inte att hantera fler

HIV-patienter. Ett ar efter be-

handlingen med bromsmedi-
ciner borjade hade de 200 pa-
tienter i behandling, och
1 200 stod pa vantelistan.
Darf6r hjalpte vi till med per-
sonal, kunskap och resurser,
forklarar Ashraf Grimwood.
Forst pa sjukhuset. Och nu,
inéstafas, uteidistriktet.
Tanken ar att patienter som
ar stabila och skoter sin be-
handling ska 6vertas av vard-
centralerna for att avlasta

Uppskattat behov av ARV:
837 000 personer (december
2004)

Obehandlade: 520 000 (2005)

Uppskattat antal fordldralosa
barn p ga HIV: 1 100 000 (2003)

Ldkemedel mot HIV enligt The
Operational Plan for the Com-
prehensive Prevention, Treat-
ment and Care of HIV and AIDS
in South Africa: stavudin, lami-
vudin och efavirenz eller nevira-
pin dr forsta ledets behandling.
Innan behandling pabérjas far
patienten »adherence training«

sjukhuset. Men lika viktigt,
menar Ashraf Grimwood, ar
att ge patienterna battre ser-
vice.

- Det har borde kunna for-

och helst ska det finnas en »ad-
herence partner« det vill sdga
en narstaende person som hjél-
per patienten till god foljsam-
het. Dessutom ingar cotrimox-
azol mot opportunistiska infek-
tioner, multivitaminer och en
mojlighet till traditionell be-
handling med exempelvis rter
och mineraler.

Antalet kliniker som utfor HIV-
test: 1 500 ar 2002/2003, 3 600
ar2004/2005

Kallor: WHO, Sydafrikas halsodeparte-

ment, ASSA, Medical Research Council,
The Economist.

béattra foljsamheten, sdger
han.

Sjukhuschefen pa Madadeni
hospital, en polsk anestesio-
log som LT efter flera rundor
med fax och e-post korre-
spondens till hégre chefer far
lov att intervjua, beskriver si-
tuationen pa sjukhuset som
kritisk.

- Vihar ett upptagningsom-
rade pa 450 000 invanare och
totalt1 200 singar. Vardav-
delningarna ir kroniskt full-
belagda, siger Marek Sta-
wicki. Jag skulle tro att 90 till
95 procent av patienterna pa
de medicinska och pediatris-
ka avdelningarna har HIV-re-
laterade problem, &ven om
langt ifran alla har en HIV-
diagnos. Det har skett en mar-
kant 6kning de senaste fyra

LAKARTIDNINGEN NR 19 2006 VOLYM 103



B AKTUELLT

»Arbetslosheten i omradet ar
stor, manga ar analfabeter
och fattigdomen blir storre i
takt med att smittan sprids.
De enda som tjdnar pengar pa
det hdr dr begravningsentre-
prendrerna.«

aren. Jag litar inte pa den offi-

ciella statistiken, den omgir-
das med stor hemlighet, men
den visar att 43 procent av alla
kvinnorifertil dlder i KwaZu-
lu-Natal 4r HIV-positiva. Hur
som helst tillh6r KwaZulu-
Natal de omradenivérlden
som dr virst drabbat.

Marek Stawicki pekar pa en
kultur med manggifte, vald
och migrerande arbetare som
nagra av orsakerna. Dessutom
rader brist palokaler och ut-
bildad personal, vilket forse-
nat processen att fa ut medici-
ner. Darfor har hjalpen fran
ARK varit ovirderlig, konsta-
terar han.

Och nu ar situationen nagot
bittre. 1100 vuxna far regel-
bundet mediciner via sjukhu-
set, och drygt 100 star pa van-
telistan. Faktum att det nu
finns behandling har innebu-
rit en stor lattnad.

- Det var vildigt frustreran-
de nér vildakare bara kunde er-
bjuda symtomatisk behand-
ling. Nu har vi &tminstone
redskapen att hjalpa dem som
later testa sig, och det har
stiarkt moralen, sdger Marek
Stawicki.

Men barn har man haft sir-
skilt svart att na, bland annat
for att den medicinska kom-
petensen att behandla dem ar
lag. Foljsamheten, generellt,
ar heller inte tillfredsstéllan-
de, konstaterar han, 4ven om
uppgifter saknas om resi-

HIV.L. SODRA AFRIKA. ..

i Serien om HIV i sodra
i Afrika fortséatter

i I ndsta nummer:

i Varfor ar Sverige

i passivt?

f Inr21-22:

i Botswana

i — ett positivt exempel

stensproblem. Med fler HIV-
smittade har prevalensen av
tuberkulos 6kat, och for tva ar
sedan 6ppnade sjukhuset en
separat tuberkulosavdelning.

Ashraf Grimwood och hans
folje har natt forsta kliniken i
en kékstad. Ett trettiotal pati-
enter sitter i vintrummet.

- Eraforsta patienter kom-
mer i morgon, och det hir ar
en stor borjan pa nagot nytt,
inleder Ashraf Grimwood.

De anstillda, nistan enbart
kvinnor och kladda i uniform
med axelklaffar, lyssnar upp-
méarksamt. Mycket av infor-
mationen kretsar kring prak-
tiska fragor, vad som ska goras
nir patienter inte kommer till
avtalade mo6ten, om tabletter-
na tagit slut for tidigt och det
finns misstanke att vederbo-
rande delar ut mediciner till
anhoriga. Men ocksa om sym-
tom som kan tyda pa biverk-
ningar, bristande effekt, tu-
berkulos och vilka patienter
som da bor remitteras till
sjukhuset. Och hur blodprov -
CD4 och virusantal - ska
skickas till sjukhuset f6r ana-
lys.

Det dr mycket pa en gang
och en del verkar skeptiska.
Patientbordan ir redan stor -
pavissakliniker har sjuksko-
terskorna runt 80 patienter
per dag. Kan de klara fler upp-
gifter?

- Det kommer att ga bra,

Att behandling nu finns har inneburit stor ldttnad, konstaterar Marek
Stawicki, chef pa Madadeni hospital. Men barn har man haft sarskilt
svart att na, bl a &r den medicinska kompetensen att behandla dem
lag. Féljsamheten, generellt, &r heller inte tillfredsstéllande.

forsidkrar Sheila Bulley, medi-
cal officer fran ARK. Och s&
kommer Goodman hit en
géngiveckan och tar hand om
de svaraste patienterna.
Goodman Vilakazi ar ldkare,
och skavara en knapp dag i
veckan pade sex klinikerna.

Det som ARK nu startat i Kwa-
Zulu-Natal har organisatio-
nenredan gjorti Western
Cape. Och resultaten dar efter
18 manader ar upplyftande.

- 90 procent av patienterna
har en nedtryckt virusboérda,
och det arinte illa. Ddrmed
har vi satt en viss standard, vi-
sat att programmet fungerar
och en del kliniker har succes-

sivt 6vertagits av provinsrege-
ringen. Pa sikt &r tanken att vi
ska gora samma sak i KwaZu-
Iu, sédger Ashraf Grimwood,
nér vi samlas 6ver en bit mat
vid dagens slut.

Han ir trott, och har just
fatt besked om att ett mote
med provinsregeringen i mor-
gon stéllts in. Vad dr det som
driver honom?

- Ménga av mina vanner
dogiaids pa1980- och 1990-
talen. Da hade vi bara vitami-
ner. Nu ar det faktiskt battre,
dven om vi har 1ang viig kvar,
siger Ashraf Grimwood

Samtliga texter: Bjorn Ramel
Foto: Torbjorn Selander

Vice presidenten duschade efterat

| Sydafrika atalades forre vice
presidenten Jacob Zuma for
valdtakt av en HIV-positiv
kvinna.

Jacob Zuma fornekar ankla-
gelserna, och hiavdar att sam-
laget skedde i samf6rstand.

Fallet har ront stor upp-
standelse i ettland dér sexu-
ellt vald mot kvinnor och barn
beskrivs som epidemiskt.
Valdtiakterna okar — enligt
vissabedomningar handlar
det om 500 000 Gvergrepp
per ar — och bidrar till sprid-
ningen av HIV.

Zuma &r fortsatt vice presi-
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dent i ANC och mycket popu-
lar bland stora delar av be-
folkningen. Dessutom var han
tidigare ordférande i Sydafri-
kas nationella HIV-rad.

Andavalde bigamisten
Zuma, vil medveten om kvin-
nans HIV-status, att inte an-
vanda kondom vid det aktuel-
la tillfillet.

I rattegangsférhandlingar-
na forklarade han att han inte
hade en kondom tillginglig.
Dessutom duschade Zuma ef-
terat for att »minimera risken
att bli smittad«.

Dom kom den 8 maj, efter
denna tidnings presslaggning.

Forre vice presidenten i Sydafri-
ka Jacob Zuma atalades for vald-
takt.

Foto: Pressens Bild
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