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regionernes kliniske kvalitetsudviklingsprogram

Dansk HIV database: Kvaliteten af HIV-behandlingen i Danmark er
fortsati top

Hajeffektiv og gratis kombinationsbehandling med antivirale laegemidler og regelmaessige kontroller
i sygehusregi meadvirker til den stabilt haje kvalitet af behandlingen af patienter smittet med HIV

Resultat fra arsrapporten, 1. januar 2022 - 31. december 2022.
Dansk HIV Database fra Regionernes Kliniske Kvalitetsudviklingsprogram (RKKP).

Sundhedsmyndighederne registrerede de forste tilfaelde af AIDS i 1981, og HIV virus blev pavist to
ar senere. Der skulle imidlertid ga mange dr og de mange mennesker fgr en effektiv behandling sa
dagens lys.

HIV-smitte har helt andre konsekvenser for bade den enkelte og samfundet i dag sammenlignet
med 1980'erne, hvor AIDS var en frygtet dedelig konsekvens. En stor del af de borgere, som i dag er
smittet med HIV, lever helt almindelige liv med en forventet levetid taet pa det normale. Udlevering
af gratis og hgjeffektiv antiviral medicin i forbindelse med kontrol i sygehusambulatorierne ser ud
til at have den enskede effekt pa patienternes immunsystem, viral load og overlevelse.

Arsrapporten for 2022 fra RKKP bekraefter, at behandlingskvaliteten p3 de danske
behandlingscentre fortsat er meget hgj. I alt 5.503 patienter med HIV havde kontakt til et hospital i
2022. Ca. en tredjedel blev behandlet pa Rigshospitalet og en fjerdedel pa Hvidovre Hospital, mens
resten blev behandlet pa otte andre afdelinger. Der blev registreret 234 nye patienter i DANHIV i
2022, hvilket er flere end de forrige ar. Dette skyldes formentligt en sterre gruppe patienter fra
Ukraine (n=74). Alle databasens nuvaerende indikatorer om overlevelse, hurtig behandlingsstart,
HIV-virus supprimering og CD4-celletal efter behandlingsstart viser rigtig god kvalitet og ligger alle
vaesentligt over de fastlagte kvalitetsmal. Eksempelvis opndede alle 103 patienter, der startede
behandling i 2021 den gnskede virussupprimering (<200 HIV-RNA/ml) i ferste behandlingsar. Dette
er meget glaedeligt for den enkelte og har samtidig stor betydning for at nedbringe smitte i
samfundet.

Resultaterne understreger derimod ogsa, at en meget lille andel ikke starter behandling tidligt i
forlobet og dermed ikke opndr de samme gode behandlingsmal som den resterende gruppe. | den
sammenhaeng er det vigtigt at understrege, at der blandt patienter med HIV er en del szerligt
sarbare og udsatte, som ud over de faste ambulante kontroller og det daglige medicinindtag har
mange psykosociale udfordringer. Et vigtigt fokus for det fortsatte arbejde med at sikre hgj
behandlingskvalitet til alle HIV-smittede i Danmark omfatter derfor indsatser malrettet patienter,
som af forskellige grunde ikke tager medicin som foreskrevet. Udvikling af nye indikatorer og
erfaringsudveksling centrene imellem kan forhabentlig bidrage til at lgfte kvaliteten yderligere pa
omradet.



Aldersfordelingen i patientgruppen er under forandring. En stigende andel af patienterne har levet
mange ar med god behandlingskomplians, hvorfor folkesygdommene og anden komorbiditet nu
giver anledning til andre typer behandlingsbehov.

Endelig er det et stort enske i styregruppen, at overgangen til automatiseret dataoverfarsel fra de
elektroniske registre understettes og udbygges yderligere, blandt andet hvad angar
sygehusudleveret medicin fra Sygehusmedicinregistret og viral load malinger fra de kliniske
mikrobiologiske laboratorier.

Arsrapporten har veeret i kommentering hos alle regioner.

Hele arsrapporten kan laeses pa sundhed.dk:
https://www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/kvalitet/kliniske-kvalitetsdatabaser/kroniske-
sygdomme/dansk-hiv-database/
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