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W 2011 roku mineto 30 lat od pierwszego, zdiagnozowanego przypadku zachorowania na AIDS.
Pomimo bardzo zaawansowanych badan, ktére niewatpliwie przyczynilty sie do rozwoju nauk
medycznych i biologicznych, nie udato sie zwalczy¢ tej choroby catkowicie. Pomimo zapewnien
o szybkim pojawieniu sie szczepionki na wywotujacy AIDS wirus HIV, szczepionka nadal pozostaje
w sferze badan. Co sprawia, ze walka z HIV i AIDS jest tylko potowicznie wygrana? Czy zwyciestwo
jest w ogole mozliwe?

Stowa kluczowe: HIV, AIDS, terapia antywirusowa, limfocyty CD4, szczepionka, uktad
immunologiczny

Historia

Od potowy lat 70’ w USA i w kilku krajach Europy zaobserwowano przypadki mtodych oséb, ktore
zapadaly na trudne do zdiagnozowania i leczenia schorzenia, ktére szybko prowadzily do $mierci [7].
O tym, iz byly to niezdiagnozowane przypadki AIDS, swiadcza pozniejsze badania zamrozonych
probek ich surowic, zbierane do innych badan. Chociaz pierwsze odkryte przypadki zapadania na
AIDS pochodza z lat 70’, to ostatnie badania wykazaty, ze epidemia AIDS rozpoczeta sie w Afryce juz
ok. 1900 roku, ale ze wzgledu na mala mobilno$¢ zarazonych oséb choroba ta nie rozprzestrzeniata
sie [19].

Choroba dzis znana jako AIDS, byla pierwszy raz wspomniana w 1981 roku w czasopismie
»~Morbidity and Mortality Weekly Report” w artykule ,Pneumocystis pneumonia - Los Angeles” [9].
Artykut ten opisywatl przypadek pieciu mtodych homoseksualistow, ktorzy mieli rzadka odmiane
zapalenia ptuc, oraz zaburzenia uktadu odpornosciowego [28]. 5 czerwca 1981 stuzba zdrowia
Stanéw Zjednoczonych poinformowata o wykryciu nowej choroby. Pierwszy zidentyfikowany
przypadek AIDS miat miejsce w 1981 roku w Wielkiej Brytanii, natomiast do kofca tego samego roku
w USA zdiagnozowano juz 159 oséb chorych na AIDS [7]. W Polsce pierwsze rozpoznane przypadki
zarazenia sie HIV mialy miejsce w 1985 roku, natomiast przypadek chorego na AIDS w 1986 roku

[1].

Nazwa ,,AIDS - acquired immunodeficiency syndrom”, czyli zesp6t nabytego uposledzenia odpornosci
zostata nadana tej jednostce chorobowej w 1982. Wczesniej nazywano ja ,rakiem gejéw” lub ,GRID -
gay related immuno deficiency”, czyli uposledzenie odpornosci zwigzane z homoseksualizmem [7].
Poczatkowo wielu lekarzy obawialo sie zajmowac pacjentami, ktérzy zapadli na te chorobe, gdyz nie
znany byl sposob jej rozprzestrzeniania. Na szczescie niedtugo potem wykryto, iz przenosi sie ona
m.in. przez kontakt z krwig oraz kontakty seksualne, co zmniejszyto, cho¢ nie wyeliminowalo obawy
srodowiska lekarskiego. W 1983 roku francuscy naukowcy Luca Montagniera oraz Francoise
Barre-Sinoussi zidentyfikowali przyczyne AIDS - wirusa HIV [27]. Przy ogtoszeniu tej informacji
zapewniono o szybkim pojawieniu sie testow pozwalajacych na rozpoznanie obecnosci wirusa we
krwi [7]. Wyrazono rowniez nadzieje, ze szczepionka przeciwko AIDS pojawi sie w ciggu 2 lat. Co
ciekawe, testy pojawily sie rok pozniej, w 1985 roku, natomiast szczepionki nie ma do dzi$, pomimo
intensywnych badan w kierunku jej stworzenia. Francuzi za swoje odkrycie w 2008 roku otrzymali
nagrode Nobla w dziedzinie medycyny [10]. W werdykcie napisano ,Nigdy wczesniej medycyna nie
wskazata tak szybko zrodia nowej choroby zakaznej” [24]. Nagroda wzbudzita kontrowersje,
poniewaz pominieto wktad Amerykanina Roberta Gallo, wspétodkrywcy wirusa HIV.

HIV i AIDS

Jak juz wspomniano, AIDS to zespo6t nabytego uposledzenia odpornosci wywotany przez zakazenie



wirusem HIV (human immunodeficiency virus). AIDS powoduje niedobory opornosci typu
komédrkowego, ktore zwiazane sa ze spadkiem liczby limfocytéw pomocniczych T-helper [3]. Spadek
liczby tych limfocytow skutkuje rozwijaniem sie tzw. zakazen oportunistycznych, powstawaniem
nowotworéw, czy tez defektow i zaburzen neurologicznych.

Drogi zakazenia wirusem HIV

Do zakazenia moze doj$¢ poprzez kontakty seksualne i kontakt z plynami ustrojowymi ($ling,
nasieniem, wydzieling pochwowga) zarazonego[27]. Najwieksze stezenie czynnika zakaznego jest
jednak we krwi [3]. Wirusem moze sie zarazi¢ réwniez dziecko podczas porodu oraz karmienia
piersia, kiedy jego matka jest nosicielka wirusa. Narazony na zakazenie jest czesto personel
medyczny, gdyz do zakazenia moze dojs¢ podczas wykonywania zabiegéw chirurgicznych, czy
stomatologicznych. Nalezy jednak pamietac, ze przy zachowaniu odpowiednich srodkéw ostroznosci,
prawdopodobienstwo takiego zakazenia jest mate. Dlatego tak wazne jest informowanie personelu
medycznego o nosicielstwie wirusa. Duze prawdopodobienstwo zakazenia istnieje takze podczas
transfuzji zakazonej krwi. Z tego powodu, obecnie stosuje sie badania krwi na obecnos$¢ wirusa.
Jednak nalezy pamietac, ze badania te moga nie wykry¢ infekcji na wczesnym etapie jej rozwoju.

Nalezy podkresli¢ z cala stanowczosciag, ze nawet przy codziennym kontakcie z zarazonym wirusem
HIV, przy zachowaniu odpowiednich srodkéw ostroznosci, mozliwos¢ zarazenia praktycznie nie
istnieje.

Wirus HIV

Istnieja 2 blisko spokrewnione odmiany wirusa HIV: HIV-1 i HIV-2. Poszczegdlnie odmiany dziela sie
z kolei na podtypy. HIV nalezy do retrowirusow, ktére charakteryzuja sie materialem genetycznym
w postaci RNA, zamknietym w tzw. kapsydzie, czyli swoistej otoczce, wewnatrz ktorej znajduje sie
wspomniany material genetyczny, biatka i enzymy. W odrdznieniu do innych retrowirusow, wirus
HIV zawiera 2 kopie jednoniciowego RNA, kodujacego 9 gendéw [17].Wirus HIV posiada kilka
enzymow, ktore umozliwiaja mu infekcje i powielanie [3]. Sa to:

- odwrotna transkryptaza - sterujaca synteza prowirusowego DNA, na matrycy RNA. Transkrypcja ta
jest konieczna, gdyz RNA w przeciwienstwie do DNA, nie jest zdolne do przytaczenia sie do genomu
infekowanej komorki,

- integraza HIV - konieczna do polaczenia DNA prowirusa z genomem komorki,

- proteaza HIV - konieczna do faldowania wyprodukowanych przez wirusa biatek.

Wirus moze zaatakowaé wszystkie komorki organizmu, jednak najczesciej atakuje limfocyty T-helper,
odgrywajace wazna role w odpornosci. Wirus po przejsciu przez powtoki jest, zgodnie z dziataniem
uktadu immunologicznego, fagocytowany przez komorki dendrytyczne, ktére wedruja do weziéw
chtonnych, gdzie prezentuja wirus limfocytom T. Wtasnie wtedy nastepuje infekcja limfocytow. Wirus
przedostaje sie do limfocytéw wykorzystujac w tym celu koreceptory CCR5 lub CXCR4 [17].
Nastepuje fuzja wirusa z komorka. Wirus pozostaje takze w komorkach dendrytycznych czy
makrofagach, gdzie moze bytowac¢ nawet kilka lat [3]. Niestety nie dzialaja na niego wtedy zadne
leki przeciwwirusowe. Komorki wirusa HIV replikuja sie w limfocytach, a nastepnie uwalniaja sie,
niszczac limfocyt. W ciagu doby moze powsta¢ nawet 10 mld kopii wirusa.

Objawy zakazenia



Nawet % trwania choroby moze przebiega¢ bezobjawowo [1].
Rozwdj wirusa HIV w zainfekowanym organizmie mozna podzieli¢ na 3 fazy [20]:

1. W czasie kilku pierwszych tygodni od zakazeniu, wirus HIV namnaza sie w organizmie,
powodujac dolegliwosci podobne do grypy lub mononukleozy zakaznej: goraczka, powiekszenie
weztéw chlonnych, zapalenie gardta, bdle glowy, miesni, stawow, uczucie wyczerpania [1]. Objawy te
ustepuja samoistnie po 2-3 tygodniach, dlatego zakazenie w tym stadium jest niezwykle rzadko
zdiagnozowane.

2. Nastepnie przez nawet 8-10 lat wirus nie daje zadnych objawéw u chorego. Mozna powiedziec iz
pozostaje on w pewnym stanie ,utajenia” [20].

3. Ostatnie stadium prowadzi do rozwoju AIDS, co skutkuje uposledzeniem uktadu
odpornosciowego i wtedy nawet najmniejsza infekcja moze doprowadzi¢ do $mierci.

Testy wykrywajace wirus HIV

Aby wykry¢ zakazenie wykonuje sie testy na obecnos¢ przeciwciat anty-HIV [6]. Pierwszym testem
zarejestrowanym juz w 1985 roku przez FDA, jest stosowany do dzis test ELISA [7]. Negatywny
wynik tego testu swiadczy o braku we krwi przeciwciat anty-HIV. Jesli jednak od czasu kiedy mozliwe
byto zakazenie nie mineto 12 tygodni, liczba wytworzonych przeciwcial moze by¢ zbyt mata aby ja
wykry¢ tym testem [6]. Czas ten jest nazywany ,okienkiem serologicznym”. Jesli natomiast test ten
wykaze wystepowanie we krwi przeciwciat anty-HIV, przeprowadza sie test Western blot jako
badanie potwierdzajace. Za pomoca tego testu wykrywa sie swoiste przeciwciata skierowane przeciw
biatkom wirusa. Test ELISA jest testem stosunkowo tanim i majacym znaczna czutos$¢ i swoistosc,
dlatego tez wyniki fatszywie dodatnie sa rzadkoscia [3]. Western blot natomiast jest bardziej czuly,
ale za to duzo drozszy.

W USA oraz w kilku krajach Europy Zachodniej istnieja takze testy wykrywajace przeciwciata
anty-HIV w slinie. Wyniki pozytywne takze wymagaja potwierdzenia Western blotem [6].
Ostatnio wprowadzono takze testy wykrywajace obecnos¢ przeciwcial anty-HIV, oraz antygenu p24
wirusa. Pozwala to na skrécenie okresu ,okienka serologicznego”. Jesli wykryto tylko obecnosc
antygenu p24, moze to swiadczy¢ o wczesnej fazie zakazenia, natomiast jesli wykryto tylko
przeciwciala anty-HIV, moze by¢ to sygnatem diuzej trwajacej infekcji. Podobnie jak w przypadku
pozytywnych wynikow testu ELISA, réwniez pozytywne wyniki tych testéw wymagaja potwierdzenie
przy uzyciu metody Western blot.

Mozliwe jest takze wykrywanie RNA wirusa, ale takie testy sa wykorzystywane do kontrolowanie
skutecznosci leczenia antywirusowego u zdiagnozowanych i leczonych chorych.

Kiedy wirus HIV prowadzi do AIDS

O postepie choroby i rozwinieciu sie AIDS swiadczy narastanie liczby kopii RNA wirusa we krwi oraz
spadek liczby limfocytéw [3]. Jednak zakazenie wirusem HIV nie jest réwnoznaczne
z zachorowaniem na AIDS. Aby przesunaé¢ czas w ktéorym rozwinie sie AIDS, konieczne jest
zastosowanie terapii antywirusowej. Co ciekawe, u niektorych oséb nieprzyjmujacych lekow,
zaobserwowano staty poziom wirusa i tym samym nie pojawienie sie AIDS [30]. Potwierdzaja to
wyniki badan, ktore dowodza, ze u ok. 10% wszystkich zakazonych, nawet po 10 latach od zakazenia
wirusem nie dochodzi do rozwoju AIDS [3].



U niektérych zakazonych nie wszystkie limfocyty T-helper sa zainfekowane [26]. Jest to
spowodowane swoista odmiang receptora chemokinowego, do ktérego wirus sie nie przytacza. Nie
powodowato to catkowitego wyleczenia, ale swoista kontrole nad zakazeniem [30].

Objawy kliniczne AIDS

AIDS powoduje zaburzenie odpornosci, ktére skutkuje zmniejszonymi mozliwo$ci obronnymi
organizmu. Powoduje to czeste powstawanie nowotworow oraz chordb dotykajacych prawie
wszystkich uktady organizmu [1]. Sa to m.in.:

a) nowotwory:

- chtoniaki nieziarnicze, np. pierwotny chtoniak mézgu

- inwazyjny rak szyjki macicy

- miesak Kaposiego

b) uktad oddechowy:

- gruzlica

- pneumocystydowe zapalenie ptuc

- nawracajace zapalenie ptuc

c) uktad pokarmowy

- kandydoza

- zapalenie przetyku

- zakazenia wirusami hepatotropowymi

d) uktad nerwowy

- zapalenie opon mézgowych

- toksoplazmowa mdzgu

e) objawy skérne

- pbipasiec (rozsiany lub nawracajacy)

- opryszczka (trwajaca dluzej niz miesigc i zajmujaca powierzchnie wieksze niz przy zwyklym
zakazeniu)

- klykciny konczyste i choroby weneryczne

Skala problemu

Wedtug raportu ONZ, na swiecie zyje ok. 33 miliony oséb zarazonych wirusem HIV [21]. Kazdego
dnia przybywa 7 tysiecy nosicieli wirusa HIV, czyli do zarazenia dochodzi co 6 sekund. Natomiast co
godzine, na AIDS umiera 200 0s6b [29]. Szacuje sie, ze dotychczas na AIDS zmarto 25 mln ludzi. Az
67% wszystkich zarazonych wirusem zyje w Afryce subsaharyjskiej, a co bardziej przerazajace, zyje
tam, az 90% wszystkich dzieci zarazonych HIV.

Pomimo stosowania nowoczesnych terapii antyretrowirusowych, ktére zmniejszaja ryzyko
przeniesienia wirusa HIV na zdrowego partnera seksualnego nawet o 96%, liczba zarazonych
wirusem w Europie Wschodniej, Bliskim Wschodzie, oraz w péinocnej Afryce, stale rosnie [28]. Jest
to spowodowane brakiem srodkéw w tych regionach na terapie przeciw HIV.

Sa réwniez optymistyczne dane. Poréwnano liczbe zakazen z lat 2001 i 2009. Okazato sie, iz liczba
zarazonych spadta o 25%. Spadta takze liczba noworodkéw zakazonych przez swoje matki, co jest
skutkiem coraz czestszego stosowania kuracji antyretrowirusowych u zakazonych kobiet w ciazy.
Dzi$ AIDS jest uznawana juz nie za chorobe $miertelna, ale przewlekta, z ktéra mozna zyé nawet
przez 40 lat.

Mozliwosci leczenia i zwalczania AIDS



Badania kliniczne pierwszego leku antywirusowego (zydowudyny, Retroviru, AZT) rozpoczeto juz
w 1986 roku na pacjentach w zaawansowanym stadium infekcji HIV [7]. Dawka trzykrotnie wieksza
niz pdzniej stosowana powodowata skutki uboczne, m.in. anemie, silne bole gtowy, nudnosci [8].
Badania przerwano, ze wzgledu na uznanie za nieetyczne podawanie czesci smiertelnie chorym,
placebo [7]. Jednak ze wzgledu na dobrze rokujace wyniki badan, lek ten dopuszczono w 1987 roku.
Byt to najdrozszy lek w historii, gdyz koszt rocznej kuracji wynosit 10 000$. Jednak juz 2 lata péZniej
zidentyfikowano pojawienie sie opornosci na AZT. Kolejnym lekiem byt wprowadzony w 1991 roku
ddI (didanozyna, VIDEX), a trzecim w historii ddC (zalcytabina, HIVID). Badania z 1993 roku
dowiodly, ze stosowanie tylko AZT nie opdznia wystapienia AIDS. Po 3 latach wykazano, ze AZT
w potaczeniu z ddC lub ddI dziata znacznie lepiej w przedtuzaniu zycia chorych niz sam AZT. Jednak
przetomowe w leczeniu okazato sie wprowadzenie inhibitorow proteaz [8]. Teraz stosowane leki sa
skuteczniejsze i lepiej tolerowane przez organizm chorego niz poczatkowo wykorzystywane w terapii.
Obecnie jest ok. 25 dopuszczonych do uzytku lekow antyretrowirusowych, ktére mozna podzieli¢ na
6 grup [2]:

nukleozydowe inhibitory odwrotnej transkryptazy (np. zydowucyna, lamiwudyna, stawudyna)
nienukleozydowe inhibitory odwrotnej transkryptazy (np. newirapina)

inhibitory proteazy (np. indinavir, ritonavir)

inhibitory integrazy

inhibitory wlaczania do komérki (np. enfuvirtid)

inhibitory koreceptoréow (np. maraviroc)

A

Leczenie tymi sSrodkami hamuje rozwoj wirusa, zmniejsza stezenie wirusa we krwi, co skutkuje
mniejszym prawdopodobiefnstwem zarazenia kolejnej osoby np. podczas stosunku seksualnego,
zmniejsza Smiertelnos$¢ oraz opdznia pojawienie sie AIDS. Wyliczono, iz dzieki stosowanym metodom
leczenia udato sie przedtuzy¢ zycie zarazonym HIV o 13 lat [12]. W przypadku wystapienia AIDS
i zastosowania leczenia antywirusowego potaczonego z leczeniem zakazen oportunistycznych oraz
terapia antynowotworowa mozna przedtuzy¢ zycie chorego o 2-3 lata [3]. Terapia antywirusowa
wspierana jest takze przez podawanie antybiotykow i chemioterapeutykéw hamujacych namnazanie
sie drobnoustrojéw w organizmie chorego, ktérego uktad immunologiczny jest znacznie ostabiony.
Nalezy jednak pamieta¢, ze leczenie jest czesto obarczone skutkami ubocznymi. Szczegdlnie
niebezpieczne sa skutki dotykajace osrodkowy uklad nerwowy, jak np. niedajaca sie leczy¢
ogniskowa postepujaca encefalopatia.

AZT lub kombinacja lekdw antywirusowych jest stosowana w przypadku personelu medycznego,
ktory mial kontakt z pltynami ustrojowymi chorego [3]. Wazne jest, aby leki te podano jak
najwczesniej po kontakcie, najlepiej w ciagu kilku godzin. Terapia AZT lub kombinacja lekdw jest
stosowana takze u kobiet w ciazy, ktore sa nosicielkami wirusa HIV.

O skutecznosci terapii moze swiadczy¢ fakt, ze w krajach rozwinietych, gdzie jest stosowana, zgony
z powodu AIDS sa coraz rzadsze. Konieczne wydaje sie wprowadzenie terapii takze w krajach
ubogich, jednak w dobie kryzysu finansowego wydaje sie to nieosiaggalne.

Do leczenia wprowadzono tez dopochwowe mikrobicydy, ktére mialy za zadanie zapobiegac
przenoszeniu wirusa, jednak rezultaty ich dziatania przyniosty badaczom gorzkie rozczarowanie [25].

Glowne przeszkody w leczeniu
Leczenie lekami antywirusowymi dziata na wirusa, ktory zaatakowat limfocyty. Pozostaje problem

wirusa niejako ,ukrytego” w komoérkach dendrytycznych, na ktéry leki nie dziataja. Aby wirus ten
stat sie wrazliwy na leki, podaje sie choremu substancje pobudzajace komorki do wzmozonej



produkcji wirusa, tj. interleukina 2, interleukina 12, czy interferon gamma [3].

Leczenie antywirusowe nie eliminuje catkowicie wirusa HIV. Jest on bardzo trudny do zwalczenia,
poniewaz bardzo szybko mutuje oraz jak juz wspomniano ma bardzo ,podstepny” i skomplikowany
mechanizm infekcji [27]. Jego zdolnos$¢ do szybkich mutacji wynika z tego, iz HIV bardzo szybko
replikuje, a gdy choroba jest leczona, szybko znika z osocza [3]. Zanik kopii wirusa jest sygnatem do
kolejnego cyklu zakazania limfocytow T. Tak szybki ,obrot” wirusa stwarza wielkie szanse mutacji,
ktéra prowadzi do pojawienia sie opornosci na dotychczasowe leczenie, u kolejnych kopii wirusa.
Oszacowano, iz 78% wszystkich zakazonych wirusem HIV leczonych lekami antywirusownymi, jest
odpornych na jeden lub wiecej lekéw z grup 1-3 [5]. Przeszkoda w leczeniu, czy tez zaprojektowaniu
szczepionki, jest wlasnie ogromna zmienno$¢ wirusa [16]. Jego podtypy moga sie rézni¢ miedzy soba
nawet w 30%. Walka jest rowniez utrudniona ze wzgledu na diugi okres utajenia choroby
powodujacy opdznienie wykrycia i rozpoczecia leczenia.

Badania nad szczepionka

Ogolnie méwigc szczepionka to podawana gtdwnie dozylnie substancja, zawierajaca odpowiednie
ilosci antygenu, ktére powoduja pobudzenie uktadu immunologicznego do produkcji przeciwciat
przeciw temu antygenowi [16]. Szczepionka jest juz stosowana u matp, przeciwko wirusowi SIV,
bardzo podobnemu do wirusa HIV. Jednak ze wzgledu na olbrzymia zmiennos$¢ wirusa HIV i jego
zdolnos$¢ do mutacji, wszystkie dotychczasowe mechanizmy wykorzystywane w szczepionkach m.in.
na odre, swinke, WZW typu B nie zadziataly w przypadku wirusa HIV [30].

Ostatnio $wiat nauki obiegta informacja, ze hiszpanscy badacze opracowali szczepionke, na ktéra
zareagowato 85% ochotnikéw poddanych testom, a odpowiedZz immunologiczna utrzymywata sie u
nich przez rok [23]. Szczepionka nosi nazwe MVA-B. Jest to szczepionka opracowana przeciw typowi
wirusa HIV wystepujacemu na poétkuli poéinocnej. Wykorzystano w niej unieszkodliwiony wirus
krowianki (wczesniej wykorzystywany w preparatach chronigcych przed ospa prawdziwa). Wirus
zmodyfikowano poprzez wprowadzenie 4 genow: Gag, Pol, Nef, En, dzieki czemu organizm moze sie
,nauczyc¢” jak wyglada wirus HIV i wytworzy¢ przeciw niemu odpowiednie przeciwciata. Jednak
polski uczony, dr Grzesiowski z Instytutu Profilaktyki Zakazen w Warszawie podchodzi sceptycznie
do tego odkrycia. Uwaza on, ze wyniki otrzymane przez Hiszpanow $wiadcza tylko o tym, iz
»,organizm zauwazy! wirusa”, natomiast nie Swiadcza o tym, ze organizm wytworzyt ochrone przed
zakazeniem.

Odkrycia i badania nad wirusem HIV

Obecnie prowadzone sg bardzo intensywne badania nad wirusem HIV i mozliwosciami jego leczenia,
czy zapobiegania zakazen.

Przeszczep szpiku metoda zwalczania wirusa HIV?

Okoto 3 % populacji europejskiej ma mutacje, powodujaca brak koreceptorow, dzieki ktéorym wirus
moze wnikna¢ do komorki [11]. Osobie zakazonej wirusem HIV przeszczepiono szpik kostny, do
ktérego uzyto komoérek macierzystych osoby z ta mutacja. Po 2 latach, u chorego nadal nie wykryto
wirusa HIV. Jednak pomimo tego sukcesu nalezy pamietaé, iz przeczep szpiku jest zbyt ryzykowny
i terapia ta wymaga, aby szpik kostny pacjenta byl catkowicie zniszczony, dlatego tez procedura ta
nie moze stac sie standardem w leczeniu chorych zakazonych wirusem HIV.



Czy mozliwe jest samowyleczenie?

W 2005 roku swiat obiegta informacja o 25-letnim Brytyjczyku, ktory byt nazwany pierwszym
czltowiekiem, ktory wyleczyt sie z wirusa HIV [13]. W 2002 roku stwierdzono u niego zarazenie
wirusem HIV, natomiast po roku, po przeprowadzeniu badan, nie wykryto u niego wirusa. Twierdzi
on, iz przyjmowat tylko witaminy i srodki odzywcze. Jednak dr Tomasz Waski z Zaktadu Wirusologii
Slaskiej Akademii Medycznej pozostaje sceptyczny i uwaza, iz mozliwe jest, ze wyniki stwierdzajace
obecnos¢ wirusa byly falszywie pozytywne [14]. Zdarza sie tak np. w przypadku dziecka urodzonego
przez zainfekowana matke. Dziecko to ma kontakt z antygenem i wytwarza przeciwciala, ktore sa
wykrywane przez test, a pozniej te przeciwciala znikaja i wynik testu jest negatywny. Podobna
sytuacja mogta wystapi¢ w przypadku Brytyjczyka, ktory zarazil sie wirusem od swojego przyjaciela.

Modyfikacja bakterii kwasu mlekowego [18]

W 2006 roku amerykanscy naukowcy poinformowali, iz udato im sie tak zmodyfikowa¢ bakterie
kwasu mlekowego, iz produkuja one lek przeciw wirusowi HIV. Do bakterii zostal wprowadzony gen
kodujacy synteze biatka cynowiryny, ktore tgczy sie z wirusem HIV i zapobiega jego przylaczaniu do
komorek btony sluzowej. Wprowadzenia genu dokonano metoda elektrostymulacji. Dzieki temu
odkryciu mozliwe moze by¢ stworzenie skutecznego srodka zapobiegajacego przenoszeniu sie wirusa
droga piciowa.

Odkrycie struktury integrazy [22]

Pomimo istnienia lekéw antywirusowych bedacych inhibitorami integrazy, enzymu peiniacego
kluczowa role we witaczaniu sie wirusa do komdrki gospodarza, struktura tego enzymu nie byta
poznana. Dlatego tez naukowcy nie byli pewni, jak leki te dziataja i jak je ewentualnie udoskonalic.
Jedynym sposobem bylo uzyskanie wysokiej jakosci krysztatéw, co udato sie brytyjskim
i amerykanskim naukowcom. Dzieki temu moga oni lepiej zrozumie¢ funkcjonowanie procesow
blokowania dziatania wirusa, probowac stworzy¢ skuteczniejsze leki oraz powstrzymaé rozwoj
opornosci wirusa na leki.

Odkrycie genu blokujacego infekcje wirusa HIV [15]

Amerykanscy naukowcy odkryli gen TRIM22, kodujacy biatko odpowiedzialne za przeciwdziatanie
poprawnemu formowaniu sie wirionéw, a tym samym blokowanie rozwijania sie infekcji. Ekspresja
genu indukowana jest przez interferon. Chociaz w organizmie ludzkim mechanizm ten jest dostepny,
to w warunkach naturalnych organizm z niego nie korzysta. Pozostaje to nadal przedmiotem badan
naukowcow.

To tylko niektore z badan prowadzonych w ostatnich latach, ktére przyniosty optymistyczne wyniki.

Szeroki ich zakres pokazuje jak wiele dziedzin medycyny i nauk biologicznych obejmuja. Ciagle
poszukiwane sa nowe swoiste ,piety Achillesowe” wirusa HIV, ktore pozwolityby na przezwyciezenie

go.

Podsumowanie

Chociaz w poznaniu i leczeniu wirusa HIV oraz wywotywanego przez niego AIDS w ciagu ostatnich



30 lat zrobiono bardzo wiele, to wciaz nie sa to dziatania wystarczajace. Postep, jaki sie dokonat
w zakresie terapii antywirusowej, dotyczy gtdéwnie krajéw rozwinietych. Biedne kraje nadal borykaja
sie z ogromna epidemia zachorowan na AIDS. Wielu naukowcéw zwraca uwage na fakt, iz aby
zmniejszy¢ epidemie AIDS, konieczne jest zbadanie spotecznosci biednych krajéw na obecnos¢ HIV.
W przypadku zakazonych wazne jest zastosowanie terapii, a dodatkowo takze edukowanie
spotecznosci na temat mozliwosci zakazen i przeciwdziatania im[26]. Oczywiscie pochtonie to
niewyobrazalne Srodki finansowe, ale bez takiego dzialania niemozliwe wydaje sie catkowite
wyeliminowanie wirusa. Wazny jest takze ogdélnoswiatowy monitoring pojawiajacych sie szczepow
HIV oraz dalsze prace nad skuteczna szczepionka [4]. Jednocze$nie nie nalezy zapominac
o pozytywnym wktadzie, jaki przyniosto ostatnie 30-lecie. Badania nad wirusem HIV i AIDS
niewatpliwie przyczynily sie do ogromnego rozwoju immunologii, biologii nowotworéw, wirusologii,
czy tez biologii molekularnej. Miejmy nadzieje, ze wszystkie dotychczasowe badania przyczynia sie
w niedlugim okresie do odkrycia szczepionki na HIV i zmniejszenia ludzkich dramatow
spowodowanych zachorowaniami na AIDS.
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