
Summary
A study utas perJ 'ormed at  Mamelodi
Communitl Hospital ouer a tbree montb
period in 1995 to ascertain tbe incidence of
positiue HIV and spbilis serology in female
patients presenting for treatment o.f uaginal
discbarge and/or genital ulcers and/or geni-
tal warts.

Infonnation uas also obtained as to tbeir
knowledge oJ'HIV disease ancl some details
o.f tbeir sexLtal bebauiour. 115 women pre-
sented witb these complaints and wbere con-
sent uas obtained, a questionaire was.filled
in, a pap smear of tbe ceruix performed and

serolopyy tests performecl for HIV and syphilis.
Euentually 1O0 patients qualilied.for inclu-
sion into tbe study. Twelue percent of tbese
patients were HIV positiue and 160/0 had pos-
itiue syphilis serology while 9o/o bacl abnor-
mal pap smearc.

Knowledge concerning HIV infection u,as
good, All had beard about the disease and
only 10/o rJid not know bow it uas contract-
ed. Only 7o/o of patientst partners made nse
of condc;ms but 860/o said that as a result of
tbeir knowledge about HIV theJ, ctnly bad
one sexual Dartner.
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te evalue€r, moet navorsing gedoen word op
ge me enskapsvlak.

'n Studie is by die Mamelodi-hospitaal
onderneem om die insidensie van HIV en
sifilis by vrouens met 'n vaginale afskeiding
enlof genitale vratte of ulsera te bepaal,
asook om hulle kennis aangaande HIV en
bepaalde aspekte van hul seksuele gedrag te
evalueer.

soek het, het 'n vraelys aangaancle aspekte
van pasi€nte se seksuele gedrag, asook hul
kennis aangaande HIV ingelul.

Daar is be-oog, om op elkeen van hierdie
pasidnte, 'n papsmeer uit te voer en serolo-
giese toetse vir HIV en sifilis te doen. Die
serologiese toetse vir sifilis is gedoen met
behulp van die RPR (Rapid Plasma Reagin)
metode en is daarna bevestig met die TPTIA .

HIV en SIFILIS
Insidensie uan HIV en Sifilis by urouens met seksueel

oordrasgbare siektes by die Mlamelodi Hospitaal

ie HlV-epidemie in Suid-Afrika
het'n aanvang geneem in 1981
toe die eerste pasient gediag-
noseer is ' .  Navors ing onder
bloedskenkers in Kwazulu-Natal

het getoon dat die omvang van die epidemie
in die vroe€ fase nie verskil het van lande in
Midde-Afrika nie'z.

Vrouens in hul produktiewe jare het 'n

ho€r risiko om HIV infeksie op te doen, met
gevolglike verhoging in insidensie van Metode
HIV geinfekteerde babasr .  In  Die studie is  u i tgevoer te
vrouens met aktiewe sifilis is 'n Mamelodi Gemeenskapshospit-
duidelike assosiasie met HIV- ,,^,, ,!-- ,,- aal in Pretoria oor'n tydperk
infeksie gevindt. Verdere 

"Jtuates tn van drie maande, lr^.r"i di"
stLrdies het getoon dat sek- Neots York, CalifOrniA, 8ste Januarie tot die 10cle
sueel oordraagbare siek- enJobannesburg ond,er Apnl,1995.
tes, veral genitale ulkus- UniAefsiteit StUdente, en OOk Vroue tussen die oud-
siektes, die risiko om die ^^-r^^-^^ . , . , erdomme van 16 en 50
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Sifilis toon 'n stygende goeie kennis oor IfIV en volgende, is versoek om
insidensie.  15,6% van d iemetodesl )a.n aan d ie proef  deel  te
swanger vrouens bv d ie 

uersDreid. ing 
neem:

Pelontrmi-hospitaal se voorge- 
- -: *-: - ----::o . Vaginale afskeiding

boorte kliniek, het aktiewe sifil- Iteslaan' " . Vratte op die genitalie€
is getoon6. In pasi€nte, wat nooit . Ulsera op die genitalied
voorgeboorte klinieke bygewoon het nie,
is hierdie insidensie so hoog as 32%'. Studies
in New York", Californiae, en Johannesburg"'
onder universiteit studente" en ook by myn-
werk-ers'2 toon dat daar oor die algemeen
redelike goeie kennis oor HIV en die metodes
van verspreiding bestaan.

Die insidensie van HIV asook die kennis
daawan verskil van area tot atea en by ver-
skillende bevolkings. Om plaaslike toestande

Die geneesheer wat die pasidnt onder-



(Treponema Pall idum Haemagglutination)
toets. Die bepaling van antiliggame teen HIV
is gedoen met die ELISA (Enzyme Linked
Immunosorbent  Assay)  metode.  Vi r  d ie
bevestiging van HIV resultate is 'n tweede
monstef gestuuf, waafop daaf twee verdere
ELISA toetse gedoen is.

Alle servikale smere is sitologies onder-
soek.  Stat is t iese verwerk ing van data is
gedoen volgens EPI INFO 5.

Resultate
'n Totaal van ll5 pasi€nte is oor die betrokke
tydpe rk ,  me t  genoemde  k l i n i ese  bee ld
gesien, waarvan 100 r.ir die studie gekwali-
fiseer het. Die redes vir die nie-kwalifisering
van 15 pasi€nte, was die volgende:
.  ses pasi€nte het  geweier  om aan d ie

studie deel te neem;
. vier pasi€nte se bloedmonsters of pap-

smere het nie die laboratorium bereik nie;
. \ryf pasi€nte het sodanige pynlike ulkusse

gehad, dat 'n papsmeer nie uitgevoer kon
word nie (twee van hierdie pasiente was
wel HIV positieD .

Ouderdom
Die jongste pasient was 16 jaar oud en die
oudste 46. Die gemiddelde ouderdom was
27. Die meerderheid van pasidnte (61%). was
tussen 2O- en 29-jarige ouderdom. (Fig. 1)

Penarg en seksuele kontakte
Sewentig persent van die pasi€nte het hul
eerste seksuele kontak gehad tussen die oud-
erdom van L5 en 18 iaar. Die gemiddelde
ouderdom met penarg was 17.

Van  d ie  pas i€n te  he t  80% s legs  een
seksgenoot tydens die voorafgaande twaalf
maande gehad, terwyl 17o/o twee en 3% dfie
seksgenote gehad het.

Kondoomgebruik
Van die pasi€nte in hierdie studie het 93% se
seksgenote nooit kondome gebruik nie. Slegs
2t% van pasidnte se seksgenote het altyd kon-
dome gebruik terwyl sporadiese gebruik
voorgekom het  by 5% van pasidnte se
seksgenote.

Vorige behandeling vir bekkeninfeksies
of vaginitis
Van die pasi€nte het 53% vorige behandeling
vir vaginitis enlof bekkeninfeksie ontvang.

Vorige papsmeer
Slegs 15% van pasidnte het al voorheen 'n

papsmeer gehad.  Van h ierd ie 15 het  e l f
pasi€nte 'n papsmeer in die vorige drie iaar
ondergaan,  v ier  pasi€nte het  v ier  jaar  of
Ianger gelede 'n papsmeer ondergaan terwyl
85o/o van pasidnte nog nooit 'n papsmeer
gehad het nie.

Kennis van HfV
Al die pasi€nte in hierdie studie het voorheen
van HIV gehoor, waarvan 58% deur die elek-

troniese media van HIV gehoor het. Slegs l%
het nie geweet hoe HIV oorgedra word nie.
Ten splte van hul kennis oor die oordrag van
HIV, het slegs 8% as gevolg daarvan, kon-
dome gebruik  terwyl  86% slegs een
seksgenoot het. Van die pasi€nte het 3%o
gemeen dat HIV wel geneesbaar is en 5% was
onseker ofdit geneesbaar is.

Bevindinge by kliniese ondersoek
Makroskopiese letsels  het  in  l2 ' /o  van
pasiente voorgekom - ll%het ulkusse gehad
en l% condylomata la ta le tsels .  Al  100
pasi€nte het 'n beduidende vaginale afskeid-
ing gehad, wat in 95% as etterig beskryf is.

Van die posiflnte in
hierdie studle het 93o/o
se sekgenote nooit
kondome gebruik nie.Papsmeer resultate

Abnormale papsmere het in
voorgekom:
. l%o het slegs menslike

(MP\) gehad;

9o/o vafl pasi€nte

papil loma virus

. Jo/o het MPV en displasie gehad;
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Figuur l: Ouderdomme van pasiente
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Geen verband
kon egter gevind

word tussen
vorige behondeling
vir bekkeninfekies

of voglnitis en
HIV stotus nle.

Die bykons
ofwesigheld

von gereelde
kondoomgehruik

tydens seksuele
omgong bly egter

'n onrusborende
tendens wat
indfingend

oongespreek
moet word in
voortomings-

Pnogromme.

. 8%het displasie as volg gehad:
SIN I = 3%; SIN Il = 4%; SIN III = 1%

Ander abnormaliteite wat voorgekom het op
papsmere, was die voigende:
. Trichomonas vaginalis 18%
. Candida albicans9%
. Non-spesifieke servisitis 6%

HfV-resultate
Twaalf persent van die pasi€nte was HIV-
positief. (Fig. 2)

Sifills serologie
Aktiewe infeksie het voorgekom in 76%o van
pasi€nte en 'n verdere 16% het vorige bloot-
stelling aan sifilis gehad. (FiS 3)

Bespreking
Soortgelyk aan die studie gedoen in skole in
Kaapstad, het 7O% van pasi€nte hul penarg
gehad tussen 15- en 18- iarige ouderdom. Die
lae gebruik van kondome het dieselfde ten-
dens getoon soos gevind in  ander
studiest t ' t ' ' t r .

Van die pasiente, het 53% reeds vorige
behandeling vir bekkeninfeksies of vaginitis
gehad. Geen verband kon egter gevind word
tussen vorige behandeling vir bekkeninfek-
sies of vaginitis en HIV status nie. Van die
pasi€nte in hierdie studie, het 85% nog nooit
'n papsmeer laat neem nie. Van die nege
pasi€nte met SIN letsels, het agt uit hierdie
groep gekom. Die negende pasient het wel
voorheen, gedurende die afgelope drie jaar,
'n papsmeer gehad.

Die kennis van HIV was oor die algemeen
goed. Die meeste pasi€nte, naamlik 88%, het
van HIV gehoor deur die elektroniese media.
Slegs een pasient het nie geweet hoe HIV
oorgedra word nie terwyl drie pasi€nte onder
die indruk was dat HIV geneesbaar is. Hierdie
bevindings stem ooreen met studies gedoen
in Johannesburg, Durban en Kaapstadlo lr' 12.

Figuur 3: Sifi l is serologie

Die meeste pasi€nte het wel aangedui dat
hulle tans minder seksgenote het, as gevolg
van vrees vir HIV.

Die voorkoms van HfV infeksie was I2%.
wat hodr is as die 6,9%, gevind in mans met
'n ufetrale afskeiding of genitale ulkusse
(studie by Mamelodi hospitaal gedoen deur
Dr P Louw). Sewe van die HIV positiewe
pasi€nte was in die ouderdomsgroep 20 tot
24 jax.

In die nasionale opname inJunie 1995, is
daar ook bevind dat die hoogste insidensie
van HIV positiewe vrouens in hierdie ouder-
domsgroep wast5. Die bevinding van L2%HN
positiewe pasi€nte in hierdie studie, is min-
der as die 32,4% wat waargeneem is by klin-
ieke vir seksueel oordraagbare siektes in
Johannesburg (ongepubliseerde data).

Volgens hierdie studie is daar moontlik 'n

tendens onder vroue om minder seksgenote
te h€, weens die HIV gevaar - die bykans
afwesigheid van gereelde kondoomgebruik
tydens seksuele omgang bly egter 'n onrus-
barende tendens, wat indringend aangespreek
moet word in voorkomingsprogramme. O
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