18

Freitag 14

Die Ot-West-Wochenzeitung

8. April 2005

REITAG: Im Februar berichtete die

»New York Post« unisono mit anderen

Medien in der ganzen Welt iiber ein

neues AIDS-Super-Virus. Doch kurz
darauf war im Wissenschaftsmagazin »Scien-
ce« zu lesen, es miisse erst noch bewiesen wer-
den, dass der Virusstamm hoch pathogen sei.
War es nicht verfriiht, vor einem »todlichen
Super-Virus« zu warnen?

JACQUES NORMAND: Die Frage, ob es
sich um ein Super-Virus handelt oder nicht,
ist nach wie vor unbeantwortet. Was wir wis-
sen ist, dass der eine Patient vergleichsweise
sehr schnell AIDS-Symptome entwickelt hat.
Und dass er einen Virusstamm in sich trigt,
der sehr resistent ist gegen die meisten anti-
retroviralen Medikamente.

Die Vermutung, es konnte sich um ein »Super-
AIDS-Virus« handeln, wurde mafigeblich
daraus abgeleitet, dass David Ho, der den Pa-
tienten untersuchte, einen deutlichen Abfall
der Helferzellen anf unter 30 pro Mikroliter
Blut beobachtet hatte. Doch einschligige Stu-
dien stellen den Sinn des Zihlens dieser so ge-
nannten CD4-Zellen im Zusammenhang mit
der AIDS-Diagnostik in Frage, darunter die
bedeutende Concorde-Studie. Die Aids-For-
scher Mario Roederer von der Stanford Uni-
versity und Thomas Fleming kommen gar
zum Ergebnis, dass die » CD4-Zéhlerei so un-
informativ wie ein Miinzwurf« sei.

Wer positiv getestet ist und weniger als 200
Helferzellen pro Mikroliter Blut aufweist, ist
AIDS-Patient, so die Definition, die von der
US-Seuchenbehérde akzeptiert und benutzt
wird. Die Fragen, wie informativ dieses Kri-
terium ist und ob es stets ein geeignetes Kri-
terium darstellt, erscheinen diskutierbar.
Doch dies dndert nichts an der Tatsache, dass
es sich hier um einen Fall handelt, der auf die
meisten anti-retroviralen Therapien nicht an-
spricht. Ob es ein verantwortliches Vorgehen
war, Alarm zu schlagen, bevor man die Sache
endgiiltig geklirt hat, ist ebenfalls diskutier-
bar. Doch ich denke, dass David Ho einer der
prominentesten Immunologen ist, der sich
mit AIDS sehr gut auskennt.

Konsumenten der chemisch hoch-
konzentrierten Inhalations-Droge
Poppers haben mit einer Reihe
verheerender gesundheitlicher
Konsequenzen zu rechnen

David Ho hat sich aber in Bezug auf AIDS
schon mehrfach gravierend getduscht. Sein
vehement proklamierter Slogan »Hit HIV
hard and early!« — also: Gib so frith wie mig-
lich so viele Medikamente wie méglich — ist
nicht mehr offizielle Therapie-Richtlinie, be-
sonders bei symptomfreien AIDS-Pati

weil sich das Praparat als toxisch erwiesen bat.
Lange behauptete Flo anch, er habe das Riit-
sel um die AIDS-Langzeitiiberlebenden
gelost — bis er schliefSlich 2004 vollig frustriert
eingestehen musste, dass er falsch lag. Wire
da nicht mebr Vorsicht geboten, zumal selbst
Experten wie Robert Gallo sagen, die Ein-
fiibrung des Begriffs Super-Virusc sei unvor-
sichtig und unangemessen gewesen?
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Ho ist Direktor des Aaron Diamond
AIDS Research Center in New York und
war sehr stark in den aktuellen Fall invol-
viert. Er wird sich den Patienten sehr sorg-
faltig angeschaut haben. Fiir spezifische im-
munologische Informationen iiber den Fall,
etwa dariiber, wie das Virus auf das Immun-
system des Kranken reagiert hat, ist Ho frei-
lich der beste Ansprechpartner. Was Gallo
betrifft, so bezog sich seine Aussage auf die
Gesundheitsbehorde von New York City,
deren Vorgehen er fiir iibertrieben hielt.
Nun, das ist Gallos Meinung. Ich personlich
denke, dass es richtig war, auf die moglichen
Gefahren aufmerksam zu machen. Wenn
man das Virus nicht untersucht, kann man
auch nicht herauskriegen, ob es gefihrlich
ist oder nicht.

Es wurde auch berichtet, dass der 46-jibrige
schwule Patient auf einem drei Monate
wihrenden Crystal-Meth-Trip war. In der
»Chicago Tribune« ist zu lesen, dass der
Mann schon mit 13 Jahren begann, Drogen
zu nebmen. Erst Maribuana und Alkohol,
spater Kokain und Crystal Meth. Und als er
zum Arzt ging, war er bereits ein korperliches
Wrack. Wie steht es—jenseits eines Virus—um
den Einfluss dieser Drogen, die auch laut Ih-
rer Behorde schwere korperliche Schiden an-
richten?

Noch nicht ganz klar ist, welche Rolle die
unter Schwulen stark verbreitete Sex-Droge
Crystal Meth spielt, die der Patient konsu-
miert hat. Vieles weist darauf hin, dass
Crystal Meth das Immunsystem auf ver-
schiedene Weise beeintrichtigt und die Aus-
bildung von AIDS-Symptomen begiinstigt.
Tierversuche scheinen diese Ansichten zu be-
stitigen, doch die Ergebnisse sind noch vor-
liufig. Zugleich tragen gerade die Sex-Dro-
gen wie Crystal Meth oder Poppers in der
Gay-Szene dazu bei, mit vielen verschiede-
nen Partnern Sex zu haben. Und dies wiede-
rum erhoht die Wahrscheinlichkeit einer vi-
ralen Ansteckung.

Die bekanntesten und grofiten Studien zum
Thema Sex und AIDS zeigen aber auch, dass
AIDS gar nicht sexuell iibertragen wird.
Etwa die »Lancet«-Studien um die Gruppe
von Ronald Gray und Anatoli Kamali und
die australische Studie um Eleni Papadopulos.
Und auch das Team wm Nancy Padian konn-
te wihrend eines Zeitrawms von zehn Jabren

nicht einen einzigen Fall sexueller HIV-An-
steckung beobachten.

Dass AIDS ansteckend ist, ist gemeinhin
bekannt. Und die Aneignung des Virus wird
durch das sexuelle Verhalten begiinstigt. Frei-
lich, ein Schliisselfaktor, der den Ubergang
von der Infektion zum Ausbruch der Krank-
heit bestimmt, ist die Reaktion des Immun-
systems eines jeden einzelnen Menschen.
Und es gibt Menschen, die ein stirkeres Im-
munsystem besitzen als andere. Daran
schliefft sich die Frage an, welche Prozesse
dafiir verantwortlich sind, die diesen einen
Patienten so krank gemacht haben. Und phy-
siologische Prozesse sind ein méglicher
Aspekt.

Gibt es denn einen eindentigen Beweis dafiir,
dass in diesem Super-Virus-Fall nicht Drogen
der primare Faktor sind?

Es gibt keinen definitiven Beweis dafiir,
dass Drogen der entscheidende Faktor sind;
und es existiert auch kein endgiiltiger Beleg
dafiir, dass Drogen nicht der Hauptgrund
sind. Es ist eine offene Frage.

Hitte man dem aber nicht lingst nachgehen
miissen? Seit jeber stellen in reichen Lindern
wie den USA oder Deutschland Homosexuel-
le rund 50 Prozent der AIDS-Patienten — und
viele konsumieren hochtoxische Drogen wie
Crystal Meth oder Poppers und/oder nehmen
immunsuppressiv wirkende anti-retrovirale
Medikamente. Bereits 1994 riumte Gallo anf
einem-Experten-Meeting Ihrer Behorde ein,
dass HIV nicht die primire Ursache vom
AIDS-Kaposi-Sarkom — eine Krebsart und
»die« AIDS-definierende Krankbeit — sein
konne. Statt dessen seien Poppers die Haupt-
ursache.

Wir haben einige Studien auf den Weg ge-
bracht, die sich zurzeit in der Durch-
fithrungsphase befinden. Was das Ausmafl
des Drogenkonsums betrifft, so gibt es keine
landesweite Ubersicht. Es gibt Statistiken fiir
New York, San Francisco, Los Angeles, wo
die Stoffe exzessiv konsumiert werden. Und
der Crystal-Meth-Missbrauch ist besorgnis-
erregend im Steigen begriffen.

Noch mal zu Poppers: Auf dem erwibnten
Meeting sprach man sich gemeinsam fiir Stu-
dien aus, wm die Langzeitfolgen dieser ver-
botenen und dennoch seit Mitte der siebziger
Jabre in der Schwnle weit verbrei

Droge anf das Immunsystem zu untersuchen
— Studien, die es zum Zusammenhang von
Rauchen und Lungenkrebs lingst gibt. Bis
dato wurden aber alle Antrige zur Finanzie-
rung solcher Untersuchungen abgeschmet-
tert. Haben Sie dafiir eine Evklirung?

Dazu kann ich nichts sagen, da ich die An-
trige im Einzelnen nicht kenne. Allerdings
hat unsere US-Drogenbehorde eine Menge
grundlegender kiirzerer Arbeiten finanziert,
um den Zusammenhang von Poppers —in der
Fachsprache »Nitrite Inhalants« - zu unter-
suchen. Und die Konsumenten der chemisch
hoch-konzentrierten  Inhalations-Droge
Poppers — die iibrigens so heiffen, weil beim
Aufbrechen der Flischchen ein Popp-
Geriusch entsteht — haben mit einer Reihe
verheerender gesundheitlicher Konsequen-
zen zu rechnen. Darunter Herzfehler, aber
auch Herz- oder Erstickungstod, was als
»Sudden Sniffing Death« (»plétzlicher
Schniiffeltod«) bezeichnet wird. Dieser Sud-
den Sniffing Death kann sich innerhalb einer
Sitzung, sprich in Minuten, ereignen. Dies al-
les steht tibrigens auch ausfiihrlich auf unse-
rer Website.

Die Frage, ob e sich um ein Super-Virus
handelt oder nicht, ist nach wie vor
unbeantwortet

Nimmt man an, dass rund 50 Prozent der
AIDS-Patienten in den Industriestaaten
schwul sind und ein Drittel intravends dro-
genabhiingig —und etwa sieben Prozent beides
sind, kann man davon ausgehen, dass fast alle
AIDS-Patienten Konsumenten von hoch im-
mun-suppressiven Drogen und/oder anti-re-
troviralen Medikamenten sind. Wie viele der
rund drei Dutzend Krankbeiten, die AIDS de-
finieren, konnten durch diese Verhaltenswei-
sen zumindest mit vernrsacht werden?

Um dies genau beantworten zu kénnen,
miisste man sich die Einzelfille im Detail an-
schauen. Denn wie die Drogen und auch die
Medikamente auf das Immunsystem wirken,
hingt von verschiedenen Faktoren ab. Zu fra-
gen wire etwa, welche Art von Drogen und
welche Medikamenttypen konsumiert wer-
den oder in welcher Weise die jeweilige Dro-
ge mit der jeweiligen Therapie interagiert. All
dies variiert von Droge zu Droge und Pripa-
rat zu Priparat.

Was muss als néichstes geschehen?

Man wird mit Nachdruck versuchen, die
Details besser zu verstehen. Warum und wie
hat sich dieses Virus beispielsweise herausge-
bildet oder warum ist es so resistent? An-
schliefend wird man sehen, ob das Virus eine
Gefahr darstellt und in der Lage ist, sich in
der breiten Bevélkerung auszubreiten.

Es scheint belegt, dass der Konsum illegaler
Drogen ein Risikofaktor fiir die Verinderung
der normalen Immunfunktionen darstellt.
Was empfeblen Sie AIDS-Patienten?

Sie sollten ihre risikobehafteten Aktivita-
ten in Bezug auf Sex und Drogen reduzieren.

Das Gespriich fiihrte Torsten Engelbrecht



