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LUHENDID JA MOISTED

HBsAg B-hepatiidi pinnaantigeen

HCV-AK C-hepatiidi antikehad

HIV inimese immuunpuudulikkuse viirus
IVKH Ida-Viru Keskhaigla SA

LTKH Laane-Tallinna Keskhaigla AS

TUK Tartu Ulikooli Kliinikum SA



HIV NOUSTAMISE JA TESTIMISE TEENUS

Juba 1990nendatest aastatest on Eestis riigi tlepakutud anontiimset ja tasuta HIV-
testimist. Aastast 2003 rahastatakse seda labiiseerrengu Instituudi (riikliku HIV ja
AIDSi strateegia aastateks 2006—-2015 vahendite8f)2. aastal pakkus HIV anontimse ja
vabatahtliku ndustamise ning testimise teenust sdnefervishoiuasutust kiimnes linnas
(Tallinn, Tartu, Narva, Puru, Péarnu, Paide, Rakvd@ramsalu, Kunda, VO0ru). Testimas
voivad kéia kdik Eestis elavad ja ajutiselt viibivesikud, kel vanust vahemalt 16 eluaastat.
Nooremad peavad kaima koos vanema voi hooldajagastdmine ja testimine on tasuta
kdigile ning ei sdltu haigekassa kindlustuse olevhest. Klientidel on soovi korral véimalus
lasta end uurida ka B- ja C-hepatiidi markeriteteghLisaks korraldavad kabinetid testimist
valilrituste kaigus (naiteks klubides, koolidegikéhtades jm).

2012. aasta jooksul ndustati keskustes 6280 nistifit6047 inimest. Selle kaigus avastati
130 HIV-nakatunut (41% Eestis 2012. aastal diagmedsiutest HIV-juhtudest), nendest 32
oli elu jooksul sustinud narkootikume (25%). Vaiiliste kaigus ndustati 6372 ja testiti 6000
inimest.

ANDMETE KOGUMINE JA ANALUUS

Koigi kabineti klientide kohta kogutakse standadiaed anamneesi votmise kaigus. Need
sisaldavad lisaks Ulddemograafilistele andmetelellkatestimise pdhjuseid, varasemat testimist
ja HIVi riskifaktoreid. Lisaks korraldavad kabingtitestimist valilrituste kaigus (naiteks
klubides, koolides, tdokohtades jm), kuid sellegk&i ei koguta andmeid taismahus, mistéttu
analudsi on lisatud vaid kabinettides testitudustkandmed.

2011. aastal uuendati andmete kogumise vormi janatel kooslust. Kuna uus vorm rakendus
erinevates tervishoiuasutustes erineval ajal,eeaodmeid kdigi 6280 ndustatud kliendi kohta.

Andmete anallisil on toodud gruppidevahelised weused valja soo, vanuse ja
tervishoiuteenuse osutaja alusel. Vanuse ldikesuasides tuuakse andmed vélja 5-aastastes
gruppides (15-19, 20-24, 25-29, 30-34 ning lis&kgm ¥anemad).

Andmeid kirjeldatakse tunnuse tulemuste keskmisedia(mis iseloomustab Uldist taset) ja
tunnuse vaartuste jaotusega, mida iseloomustavgetisatabelid. Kahe tunnuse Uhisjaotusi on
kirjeldatud risttabelite abil. Erinevuste olulisusedamiseks gruppide vahel kasutatak®€hii-
ruut) statistikut. Erinevus loeti oluliseks, kuubsuse nivoo g0,05.



TULEMUSED JA ARUTELU

Kabinettide t66

HIVi ndustamise ja testimise kabinettides testllil2. aasta jooksul 6047 klienti, nendest
4842 kohta koguti andmeid, mida siin raportis aiisitiakse.

Kdige enam oli testitud ja kusitletud kliente Ladrdlinna Keskhaigla Merimetsa
Nakkuskeskuse kabinetis (Tabel 1). Merimetsa kabkidastatavus on labi aastate olnud
suurim. Kdigi kabinettide kulastatavus on monevddesnud, seda eriti Rakvere Haiglas, kus
testitud klientide hulk on vérreldes 2011. aastaigam kui kolmekordrle

Tabel 1. Testitud ja kusitletud klientide jaotus/ighoiuasutuste 18ikes

HIVi suhtes testitud kliendid Kdisitletud kliendid

Tervishoiuasutus N % kdigist testitud N % kdigist kusitletud
klientidest klientidest

gevgestaga | g | s1 | ass
Laane-Tallinna Keskhaigl 2218 36,7 2004 41,4
LAuna-Eesti Haigla (Voru 10 0,2 10 0,2
Narva Haigla 1167 19,3 897 18,5
Parnu Haigla 173 29 141 2,9
Quat_tromed HTI Laborid 407 6.7 394 81
(Tallinn)
Tartu Ulikooli Kliinikum 1090 18,0 941 19,4
Jarvamaa Haigla (Paide) 33 0,5 0 0,0
akvere g (aere gsp | 7 o
Kokku 6047 100,0 4842 100,0

Sotsiaaldemograafilised andmed

Enam kui pooled koigist testitud klientidest oligtihed (Tabel 2). Meeste osakaal on viimasel
kolmel aastal ménevdrra suurenenud (53,4%-It a@€ta0 58,7%-ni aastal 201%) Kdige

enam testijaid on vanuses 25-29 eluaastat (Tab&&le vanusgrupi osakaal on viimasel
kolmel aastal olnud stabiilne (ligikaudu 2294)2010. ja 2011. aastal oli suurimaks grupiks
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20—24-aastased, kuid nende osakaal on viimaseldt@astal ménevdrra langenud (26,9%-It
aastal 2010 18,3%-ni aastal 2012). Samuti on lamj@b—19-aastaste testijate arv ja osakaal
kdigi testijate seds.

Tabel 2. Klientide sooline jaotus

| M
Mees 2841 58,7
Naine 2001 41,3
Kokku 4842 100,0

Tabel 3. Klientide vanuseline jaotus

-14 18 0.4
15-19 259 53
20-24 888 18,3
25-29 1099 22.7
30-34 847 17,5
35-39 585 12,1
40-44 503 10,4
45+ 643 13,3
Kokku 4842 100,0

HIV-ga seotud riskifaktorid

Meestest 1,5% (n=44) ja naistest 0,8% (n=16) ailudl seksuaalvahekorras samast soost
inimesega (statistiliselt oluline erinevus). Vanugiti oli neid kdige enam 25-29-aastaste
seas (2,3%), kbige vahem 30-aastaste ja vanemadg38%). 2011. aastal oli samast soost
partneriga viimase 12 kuu jooksul vahekorras oliddo anketeeritud klientidest (n=422) ja
2010. aastal 7,4% (n=426). Kuigi 2012. aastal disittetute osakaal kdigist testinutest
vaiksem kui varasematel aastatel, voib arvatanetdanaitaja languse pohjuseks on asjaolu,



et eelnevatel aastatel taitsid kliendid ankeedj le&id ntiud kusib vastavaid andmeid
ndustaja.

Narkootikume oli elu jooksul sustinud 5,6% (n=2kBgntidest. 2011. aastal oli see osakaal
10% ja 2010. aastal 11%. Kdige enam oli narkooti&usiistinud kliente Narva Haiglas
(14,6% Klientidest; n=131) ja Laane-Tallinna Kesglas (4,7% klientidest; n=94) (Tabel 4).
Meestest oli sustinud 7,7% ja naistest 2,7% (slegedt oluline erinevus). Vanusgrupiti oli
kdige enam sustinuid 30—34-aastaste ja 25-29-éasess (vastavalt 7,8% ja 7,7%) (Tabel
5).

Sustinutest 62,6% (n=171) oli kunagi sustinud uieidsvahenditega, mida keegi teine ol
enne teda kasutanud. See osakaal oli 2011. adsBdbGa 2010. aastal 66,0%.

Tabel 4. Narkootikumide sistimine tervishoiuaswu8ikes

IVKH LTKH Narva Parnu | Quattromed ~ TUK

N % N % N % N % N % N %
Ei 438 | 96,3 |1904| 95,0| 745 | 83,1| 132 | 93,6| 65 | 16,5| 925 | 98,3
Jah 17 | 3,7 | 94 | 47 | 131 | 146| 9 6,4 6 15| 16 | 1,7
Markimata| O 0,0 6 03| 21 | 2,3 0 0,0 | 323|820| O 0,0
Kokku 455 | 100,0( 2004|100,0] 897 |100,0] 141 |100,0] 394 |100,0] 941 |100,0
Tabel 5. Narkootikumide slstimine vanusgruppidkdsi

-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35+

N % N % N % N % N % N %
Ei 1 56 | 236 |91,1| 786 | 88,5| 927 | 84,3| 710 | 83,8 | 1558| 90,0
Jah 0 00| 8 31| 57 | 64| 8 | 77| 66 | 78 | 57 | 3,3
Markimata | 17 | 94,4| 15 | 58 | 45 | 51| 87 | 79| 71 | 8,4 | 116 | 6,7
Kokku 18 [100,0] 259 |100,0] 888 |100,0] 1099|100,0] 847 |100,0/ 1731|100,0

HIV-testimisega seotud naitajad

2012. aastal kasutati testimise pohjuste kateganiséseks veel suuremas osas 1987. aastast
kasutusel olevat nn kontingendikoodide stisteemb818ienti olid kodeeritud lihtsalt kui
“anontiimselt uuritud”. Ulejaanute puhul olid peamisestimise pShjustena toodud vélja
“soov kontrollida” (n=1225), seksuaalvahekord HIViakatunud isikuga (n=109) ja
narkootikumide sustimine (n=81). Neli inimest obohud pdhjuseks seksuaalvahekorra
prostituudiga turismireisil ja kaks meest seksualadkorrad meestega.

Klientidel on vbimalus valida, kas nad soovivadtitest veeniverest ELISA meetodil
(aknaperiood 2—4 nadalat, vastuse saab teada iwee kobpaevaga) voi kiirtestiga (sGrmeotsa
verest, aknaperiood 10-12 né&dalat, esmase tulesaseteada paari minutiga). Kusitletud
klientidest 73% eelistas veenivere anallusi nirip Xértesti (Tabel 6).



Tabel 6. Testimise metoodika

% koigist
N testitud

klientidest
ELISA 3547 73,3
Kiirtest 1265 26,1
Mdblemad 6 0,1
Markimata 24 0,5
Kokku 4842 100,0

Kdigist kusitletud ja testitud klientidest osutu$viHnakatunuks 29 inimest (0,6%) (Tabel 7)
(tulemus verifitseeritud).

Tabel 7. HIV-analtisi tulemused

N % k6i_gist_ testitud
klientidest
Negatiivne 4636 95,7
Positiivne 29 0,6
Varem positiivne 37 0,8
Markimata 140 2,9
Kokku 4842 100,0

HIVi nakatunutest oli narkootikume suistinud kaheksamest ja nendest neli oli
sustimisvahendeid jaganud. Samast soost isikugaetitsuaalvahekorras olnud kaks HIVi

nakatunut (mehed).

Lisaks avastati 37 esmapositiivset, kes osutudic juarem nakatunuks ja diagnoosituks
(kontrollitakse referentslaboris). Kdige enam o&ich Narva Haiglas (21 inimest); kaks
kolmandikku nendest olid mehed (n=24) ning ligi lzolb(n=16) 35-aastased ja vanemad.

Muud analuisid

2097 kliendile tehti C-hepatiidi antikehade (HCV-Alnaliuls, positiivseks osutus 9,8%
(n=206). Nendest 57,8% (n=109) oli elujooksul natkaime sustinud ning nendest
omakorda 70,6% kunagi jaganud teistega oma susamistust (n=77). Kdige kdrgem
positiivsete osakaal oli Ida-Viru Keskhaiglas tegé seas — 19,4%. Meestest olid positiivsed
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12,5%, naistest 6,4% (statistiliselt oluline ering\ Vanusgrupiti oli levimus kérgeim 30—
34-aastaste seas — 16,0%. HIVi nakatunutest ted&EAl-AK uuring 15 inimesele, nendest
Uheksa osutus positiivseks.

1952 kliendile tehti B-hepatiidi antigeeni (HBsAag)aluus, positiivseks osutus 1,1% (n=22).
Kdige kdrgem positiivsete osakaal oli Narva Haiglestitute seas — 2,3% (n=14). Meestest
olid positiivsed 1,6%, naistest 0,5%. Vanusgrumh levimus kdrgeim 35-aastaste ja

vanemate seas — 2,1%. HIVi nakatunutest uuriti HBsAhtes 14 inimest, kes kdik osutusid
negatiivseks.



KOKKUVOTE

2012. aastal testiti anontiimselt HIVi suhtes 12 Ddmest. Neist veidi Ule poole kaisid
selleks tervishoiuasutuses, Ulejaanud testiti vdlliste raames. Seoses andmekogumise
vormi muutusega vorreldes varasemate aastategaasjagluga, et valitritustel ei koguta
taustaandmeid, on jargnevad tulemused saadud 4ieh2likandmete pohjal.

Kdikidest HIV ndustamiskabinettide visiitidest pega pooled toimusid Tallinnas. Veidi Ule
veerandi visiitidest toimusid lda-Viru maakonnaskBéntidest eelistas testimisel veenivere
analiusi.

Ule poolte klientidest olid mehed. Enim kaisid etedtimas inimesed vanuses 25-29 (lle
viiendiku). Uldiselt on testijate vanus viimaselikel aastal monevorra kasvanud, samuti on
suurenenud meeste osakaal.

1% klientidest olid olnud seksuaalvahekorras sarsasst inimesega; narkootikume oli elu
jooksul sustinud 5,6% (nendest 62% jaganud sudamiguid teistega). VOrreldes
varasemate aastatega on molema riskifaktori esgsagedus langenud. Tdendaoliselt on
tegemist alaraporteerimisega, sest alates aadid& @ vastata mitte ankeedile (mis on
anontimsem) vaid ndustaja klisimustele.

Kisitletute seas oli 29 uut HIVi nakatunut, nendesftieksa olid narkootikume ststinud ja
kaks olnud seksuaalvahekorras samast soost isikuga.

2097 inimest uuriti C-hepatiidi suhtes (HCV-AK ainds), kellest kimnendikul oli analtisi
tulemus positiivne. Kaks kolmandikku positiivse Hinigsi tulemusega inimestest oli elu
jooksul narkootikume stistinud. 1952 inimest ulBHnepatiidi suhtes (HBsAg analtitis) ning
1% nendest olid positiivsed.
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