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AIDS -

was der Laie daruber wissen muss

(Stark gekiirzter Artikel aus «Haemo» Nr. 12 vom April 1984, herausgegeben
vom Zentrallaboratorium des Blutspendedienstes SRK)

AIDS (englische Abkiirzung fiir erworbenes Immundefeki-Syndrom) ist eine
anscheinend neuartige Krankheit, die erstmals im Sommer 1981 in den
Vereinigten Staaten beobachtet wurde. Sie ist inzwischen auch in den meisten
europdischen Staaten und in anderen Erdteilen festgestellt worden und hat
wegen der verhdltnismdssig raschen Ausbreitung und der hohen Sterblichkeits-
rate — iiber 50 % — weltweit Aufsehen, Verunsicherung und Furcht hervorgeru-
fen. AIDS tritt aber nur in einem bestimmten Personenkreis auf, und obwohl
betreffend Ursache, Entstehung und Ausbreitungsmechanismus noch viele
Fragen unbeantwortet sind, steht doch heute schon fest, dass fiir die breite
Bevolkerung das Risiko, an AIDS zu erkranken, praktisch null ist.

Die Krankheit fiihrt zu seltenen bosar-
tigen Tumoren und/oder Infektionen,
die wegen fehlender Abwehrstoffe im
Korper des Patienten einen schweren
Verlauf nehmen. Die Tumore treten
vor allem an der Haut der unteren
Gliedmassen und des Magen-Darm-
traktes auf, und Ableger befallen die
Lymphdriisenknoten, die Milz und an-
dere Organe. Bei den Infektionen —
die sich anscheinend nur unter beson-
deren, noch nicht ganz gekldrten Vor-
aussetzungen entwickeln — handelt es
sich hauptséchlich um Lungenentziin-
dung, Angriffe auf das Zentralner-
vensystem, Hirnhautentziindung,
Schleimhautinfektionen. Diese Infek-
tionen werden von Keimen verur-
sacht, die normalerweise harmlos
sind, sich aber bei den AIDS-Patien-
ten ungehindert ausbreiten konnen,
weil deren Immunsystem gestort ist.
Dem Ausbruch der Krankheit geht
eine Inkubationszeit voraus, die wahr-
scheinlich zwischen 6 Monaten und
drei oder mehr Jahren dauern kann.
In dieser Zeit ist die Krankheit noch
nicht feststellbar, der Patient jedoch
schon angesteckt und kann den Erre-
ger weitergeben.

Die ersten Anzeichen von AIDS kon-
nen sehr unterschiedlich sein, es
scheint auch, dass verschiedene Fakto-
ren zusammentreffen miissen, um die
Krankheit zum Ausbruch zu bringen.
Die in den Vereinigten Staaten unter-
suchten ersten rund 1700 Fille zeigten
eine auffillige Konzentration auf be-
stimmte Personengruppen:

71 % waren ménnliche Homosexuelle
oder Bisexuelle mit hdufigem
Partnerwechsel

17 % waren Drogensiichtige, die sich
Drogen in die Venen spritzen

5 % waren Auswanderer aus Haiti
und Zentralafrika

1 % waren Héamophile (die mit Blut-
priparaten behandelt werden)

Die iibrigen Falle konnten entweder
keiner dieser Risikogruppen zugeord-
net werden, oder es handelte sich um
(heterosexuelle) Geschlechtspartner
von AIDS-Patienten. Nur 7% aller
Erkrankten waren Frauen, zumeist
Drogensiichtige oder Geschlechtspart-
nerinnen von AIDS-Patienten.

Bis heute ist die Zahl der in den
Vereinigten Staaten registrierten Félle
auf etwa 4000 angestiegen, wobei sich
in der Verteilung auf die Risikogrup-
pen nichts wesentlich gedndert hat.
Allerdings sind in den letzten Mona-
ten zunehmend Meldungen iiber
AIDS bei Kindern (iiber 30 Fille) und
bei (nichthdmophilen) Patienten, die
moglicherweise als Folge von Blut-
transfusionen erkrankten, eingetrof-
fen (iiber 40 Fille). Zudem wurde
AIDS bei einigen Medizinalpersonen
festgestellt, die keiner der vorgenann-
ten Risikogruppen zugeordnet werden
konnten.

In Europa sind seit 1981 iiber 300
AIDS-Fille bekannt geworden, davon
28 in der Schweiz. Die Abkldrung der
ersten 13 dieser Fille ergab, dass alle
Patienten mit grosster Wahrschein-

lichkeit durch sexuelle Kontakte in

Ubersee infiziert wurden.

Aus den bisher gefundenen Tatsachen

kann geschlossen werden, dass der

Erreger auf folgenden Wegen iibertra-

gen werden kann:

— durch Intimkontakte (besonders
mannlicher Homosexueller)

— durch die gemeinsame Beniitzung
unsteriler Injektionsnadeln zum
Einspritzen von Drogen

— durch unbeabsichtigte kleinste Ver-
letzungen beim Handhaben von In-
jektionsnadeln durch Medizinalper-
sonen

— durch die Therapie mit Blut und
Blutprodukten.

Bisher kann AIDS noch nicht geheilt

werden, einzig die Infektionen kon-

nen teilweise durch Chemotherapie in

Schach gehalten werden, ihre Behand-

lung hat aber keinen Einfluss auf die

Grundkrankheit, den gestorten bzw.

fehlenden Abwehrmechanismus fiir

Krankheitserreger.

Unter diesen Umstdnden ist es am

dringendsten, die Ubertragung der

Krankheit zu verhindern. In bezug auf

die Homosexuellen geht es vor allem

um die Empfehlung, die Zahl der

Partner zu beschrianken, Intimkontak-

te mit Partnern, die selber viele Part-

ner haben, zu meiden und den Ver-
kehr mit Partnern, die an AIDS er-
krankt sind oder auf AIDS hinweisen-
de Symptome zeigen, ginzlich zu un-
terlassen. Zudem sollten promiskudse
mainnliche Homosexuelle, die in aus-
landischen Milieux mit héufigem

AIDS-Vorkommen Kontakte haben,

von sich aus dem Blutspenden fern-

bleiben.

Fir Drogensiichtige und Medizinal-

personen gelten gleiche Vorsichts-

massnahmen wie im Umgang mit He-
patitis-B-Kranken. Um den Hamophi-
len und den Patienten, die Bluttrans-
fusionen benoétigen, einen noch besse-
ren Schutz zu geben — obwohl die
Gefahr der Infektion an sich klein
ist —, haben Hadmophilie-Gesellschaf-
ten und Blutspendeorganisationen
vieler Lander, internationale Gesund-
heitsorgane und Transfusionskorper-
schaften vorbeugende Massnahmen
beschlossen. Es ist liberdies vorgese-
hen, dass der Blutspendedienst des

Schweizerischen Roten Kreuzes in

Zusammenarbeit mit dem Bundesamt

flir Gesundheitswesen demnéchst al-

len Blutspendern eine AIDS-Informa-
tion zugehen lassen wird.
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