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•  20 Mayıs 1983’de Luc Montagnier ve Francoise Barre Sinoussie AIDS etkenini izole eWler 
     (daha sonra LAV olarak adlandırıldı) 

•  Kasım 1983’de Robert Gallo  AIDS etkenini izole eW (daha sonra HTLV III olarak adlandırıldı)2 

1Barre‐Sinoussie F., et al. Science 1983 
2 Markham PD, et al. Ann N Y Acad Sci. 1984 



•  Robert Gallo ve ekibi HTLV’yi saptayacak tanı 
tesHni keşfeW1 

•  Robert Gallo ve Luc Montagnier ortak bir 
toplana yaparak buldukları virüslerin birbirinin 

aynı olduğunu açıkladılar.2  

1Weiss SH et al. JAMA 2014 
2www.aids.gov 



1.  Uluslararası AIDS Konferansı 
Atlanta‐Georgia1 

Rock Hudson AIDS nedeniyle öldü1 

1www.aids.gov 
2MMWR 34(1);1‐5 1985 

FDA ilk Hcari ELISA tesHne onay verdi.1 

CDC kanların taranması konusunda 
bir kılavuz yayımladı.2  



AIDS etkeni virüsün adı               olarak belirlendi 

www.aids.gov 



İlk anHretroviral ilaç FDA onayı aldı1 

AIDS Anma Bajaniyesi Washington  
DC’de bir alışveriş merkezinde  

sergilendi  
(1920 panel; günümüzde >48.000)2 

AIDS’e karşı ilk aşı insanlar üzerinde denenmeye başlandı.3 

WB tanı kiH FDA onayı aldı1 

1US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151074.htm#1987 
2www.aidsquilt.org 
3www.aids.gov 

 



www.aids.gov 







www.aids.gov 



•  ABD’de AIDS 25‐44 yaş arasındaki erkeklerde bir numaralı  
        ölüm nedeni oldu 
•  FDA ilk hızlı teste onay verdi 
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Centers for Disease Control HIV Mortality (through 2005). Available at: 
http://www.cdc.gov/hiv/topics/surveillance/resources/slides/mortality/index.htm. Accessed June 10, 2009 



www.aids.gov 



AIDS konulu ilk film 
Philadelphia 

www.aids.gov 



AIDS ABD’de yaşayan 25‐44 yaş arasındaki tüm bireylerde ölümün önde gelen nedeni 
oldu1 

 

Perinatal bulaşmanın önlenmesi için AZT kullanımı önerildi2 

 

İlk tükürük tesH FDA tarasndan onaylandı3 

1www.aids.gov 
2CDC. MMWR Morb Mortal Wkly Rep. 1994 
3US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 



İlk proteaz inhibitörü FDA tarasndan 
onaylandı1 

1US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 
2Ho DD. New Engl J Infect 1995 

Dr. David Ho 



www.aids.gov 



US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 
www.unaids.org  



Karma ART standart tedavi yaklaşımı oldu1 

 
İlk karma preparat (Combivir) FDA onayı aldı2 

 
CDC ABD’de ölümlerin azaldığını bildirdi3 

 
Proteaz inhibitörlerine karşı direnç  
gelişmeye başladı1  

Dünya üzerinde HIV ile yaşayan 30 milyon  
insan olduğu tahmin ediliyor4  

1www.aids.gov 
2US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 
3Centers for Disease Control and  PrevenHon. www.cdc.gov. 
4www.unaids.org 



aidsinfo.nih.gov 



HIV dünyada ölüm nedenleri arasında  
dördüncü, Afrika’da birinci sırada1 

Vaxgen aşı çalışması Tayland’da başlaaldı2 

1www.who.int 
2www.aids.gov 



hjp://www.un.org/millenniumgoals/ 



1.  İnsanların enfeksiyondan 
korunmak için ne yapmaları 
gerekHğini bilmelerini 
sağlamak 

2.  Anneden bebeğe bulaşı 
engellemek 

3.  Enfekte olan herkesin 
tedaviye ulaşmasını 
sağlamak 

4.  Hastalığa çare ve aşı bulmak 
için iki kat daha fazla 
çalışmak 

5.  Yaşamları AIDS nedeniyle 
sarsılmış tüm insanlara 
yardım etmek 

hjp://www.unaids.org 



•  Jenerik ilaç üreHcilerinin 
az gelişmiş ülkeler için 
düşük fiyatlı ilaç üreHmi 

•  Diğer firmaların az 
gelişmiş ülkeler için 
fiyatları düşürmeleri 

•  Doha Deklarasyonu—
gelişmekte olan 
ülkelere jenerik ilaç 
saan alma ve üretme 
hakkının verilmesi 

  www.aids.gov 



Hükümetler, sivil toplum örgütleri, özel sektör ve  
etkilenen toplumların ortaklığı ile kuruldu 

www.theglobalfund.org 



Parmak kanında hızlı test 
kiH FDA onayı aldı1 

Yan etkiler ve artan ilaç direnci nedeniyle  
«hit early hit hard» stratejisi sorgulanmaya başlandı2 

1US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 
2www.aids.gov 



5 yıllık 15 milyon dolarlık plan 

DSÖ üyesi 192 ülkenin işbirliği ile başlaaldı www.aids.gov 
www.who.int  



•  Vaxgen Faz III çalışması sonlandı 

– Tayland’da 2546 DİİB 

– Kuzey Amerika ve Avrupa’da 5417 eşcinsel 

•  Plaseboya göre HIV enfeksiyonunda %3,8 
oranında azalma 

•  Aşının koruyucu hiçbir etkisi yok 

hjp://www.vaxreport.org/Back‐Issues/Pages/VaxGenreleasesresultsofThaiPhaseIIItrial.aspx 
Daniel J. DeNoon. Unsurprising and Surprising Results of VaxGen's HIV Vaccine Trial: An Expert 

Interview With Mark Feinberg, MD, PhD. Medscape. Feb 28, 2003. 

 



•  Hızlı tesje tükürük kullanımı FDA tarasndan 
onaylandı 

•  FDA sabit dozlu kombinasyonların onay 
sürecini hızlandırdı 

US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 



www.theglobalfund.org 
www.who.int 

www.unaids.org  





CYBE olan (s:20) ve olmayan (s: 19) erkeklerin sünnet derileri incelenmiş 
CYBE öyküsü olanlarda Langerhans hücreleri ve makrofajların sayısı daha yüksek 

Sünnet derisinin mukozal yüzeyinde bulunan bu hücreler kişiyi HIV’e daha duyarlı kılıyor 



www.unaids.org  

HIV ile yaşayan bireylerin sayısında 2006’ya göre %16 azalma. 

HIV epidemisine ilişkin kesHrim 
yöntemlerinin değişHrilmesi 

Angola 
Hindistan 
Mozambik 
Nijerya 

Kenya 
Zimbabwe 

Riskli davranışlardaki azalmaya bağlı  
olarak yeni enfeksiyon sayılarının azalması 



2008 



www.unaids.org 







İnsidans TDF kolunda 5.6/100 kadın yılı, plasebo kolunda 9.1/100 kadın yılı 

HIV’in edinilme riskinde %39 (tam uyumla kullananlarda %54) azalma 





TDF‐FTC alan grupta HIV enfeksiyonunda %44 azalma 



HPTN 052 çalışması 

1763  
serolojik açıdan  
benzeşik olmayan  

çi[ler 

886  
erken tedavi 

877 geç 
tedavi 

4 HIV  
bulaşı 

35 HIV  
bulaşı 

Cohen MS et al. N Engl J Med 2011 

P=0.0001 



Erken 
(s=886) 

Geç 
(s=877) 

Başlangıçtaki CD4 ortanca 
(ÇDG) 

442  
(373–522) 

428  
(357–522) 

Başlangıçtaki viral yük ortanca 
ÇDG 

4.4  
(3.8–4.9) 

4.4  
(3.9–4.9) 

Yaş (indeks eş) 33 32 

Evli %94 %95 

Korunmasız ilişki %6 %8 

Bağlantılı geçişler (s) 
1 27 HR 0.04 (%95 GA: 

0.01–0.28) 

DSÖ Evre IV olaylar, pulmoner 
TB, ağır bakteriyel enf. veya 
ölüm (s=hasta) 

40  
(her HY için 
2.4) 

65  
(her HY için 
4.0) 

HR 0.59, %95 GA: 
(0.40, 0.88), 
p=0.01 

TB (s=olay) 17 33 

Ekstrapulmoner TB (s) 3 17 p<0.002 

Ölüm 
10 13 HR 0.77, %95 GA: 

(0.34, 1.76), p>0.5 

İstenmeyen olay %24 %5 

 (HPTN 052) 







Plaseboya göre HIV‐1 insidansında TDF ile %67, TDF‐FTC ile %75 azalma;  
ilaç rejimleri arasındaki fark anlamlı değil 



hjp://aidsinfo.nih.gov/guidelines 



TDF+FTC temas öncesi korunmada  
kullanılmak üzere FDA onayı aldı 

US Food and Drug AdministraHon. hjps://www.fda.gov/ForPaHents/Illness/HIVAIDS/History/ucm151079.htm#9 



Dünyada 35 milyon kişinin HIV ile yaşadığı 
tahmin ediliyor 

2001‐2013 arasında yeni HIV 
enfeksiyonları %38 azaldı 

www.aids.gov 
www.unaids.gov 



www.unaids.gov 









cuma  Cumartesi  Pazar  Pazartesi  Salı  Çarşamba  Perşembe  Cuma  Cumartesi  Pazar 

IPERGAY   
Cinsel eylemle bağlantılı TÖP 

 

  2 tablet (TDF/FTC veya  plasebo)  
seksten 2-24 saat önce  

  1 tablet (TDF/FTC veya plasebo)   
24 saat sonra 

  1 tablet (TDF/FTC veya plasebo)    
ilk kullanımdan 48 saat sonra 

Tek cinsel ilişkiyi kapsamak için 3 gün içinde 4 tablet TDF/FTC 

Molina JM et al. N Engl J Med 2015 



 
HIV-1 enfeksiyonuna kadar geçen 

zaman için KM kestirimleri  
(mITT toplumu) 

 
 

Ortalama izlem süresi 13 ay: 16 katılımcıda yeni enfeksiyon  

14 plasebo kolunda (insidans: 6,6 / 100 KY), 2 TDF/FTC kolunda (insidans: 0,94 / 100 KY) 

Direnç mutasyonu saptanmamış 
 

                      HIV-1insidansında %86 görece azalma (%95 GA: 40-99, p=0,002) 
                    Bir enfeksiyonu önlemek için bir yıl boyunca tedavi edilmesi gereken kişi sayısı: 18 



PRe-exposure Option for HIV 
prevention in the UK: immediate or 

Deferred 

h]p://www.proud.mrc.ac.uk/  

McCormack S et al. Lancet 2016 



HIV İnsidansı 
 

Grup Enf. sayısı İzlem 

(KY) 

İnsidans 

(her 100 KY) 

%90 GA 

Tüm grup 22 453 4,9 3,4–6,8 

 

Hemen 

 

3 (+2*) 

 

239 

 

1,3 

 

0,4–3,0 

Ertelenen 19 (+1**) 214 8,9 6,0–12,7 

Etkinlik =%86 (%90 GA: %58 – 96) 
P değeri  =0,0002 
 
Oran farkı =7,6 (%90 GA: 4,1 – 11,2) 
Profilaksi alması gerekenler =13 (%90 GA: 9–25) 

*    2 olgu ilk taramada poziHf bulunmuş 
**  1 olgu ilk taramada poziHf bulunmuş 



JAMA.2016;316(2):171‐181 

14 Avrupa ülkesinden 75 klinik 

548 heteroseksüel çi� 
~36000 kondomsuz 

cinsel ilişki 

340 ESE 
>22000 kondomsuz 

cinsel ilişki 

Bağlanalı geçiş hiç yok 



hjps://docs.wixstaHc.com/ugd/de0404_331d89073852464aa7f798957e882a2d.pdf 

(U)ndetectable=(U)ntransmissible 
Belirlenemez viral yük=Bulaş yok 



Ekim 2015 Eylül 2016 arasında ESE’de HIV tanısında %32 azalma (Ekim 
2014– Eylül 2015 dönemine kıyasla).  

HIV testlerinde araş ve tanı alanlara hemen ART başlanması ve TÖP 
kullanılması ile bağlanalı 



PGT121 Combined with GS‐9620 Delays Viral Rebound in SHIV‐Infected Rhesus Monkeys. E Borducchi, et al. Conference on 
Retroviruses and OpportunisHc InfecHons, March 6, 2018. 



hjp://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/

MDG6Report_en.pdf 



«…Bilim sözünü söyledi. Ar3k harekete geçmemenin hiçbir mazere; olamaz.» 


