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AI DS Infodienst --------·3------------- Intro 

GUI'EN TAG AUS BERLIN, 

seit Rock Hudson herrscht Hochbetrieb. Hunderte von Beratungs

telefonaten und -gesprächen wurden seither geführt, von der Mitte 

August fertiggestellten, neuen AIDS-Infobroschüre (Auflage 

25.000) sind bisher über 20.000 Exemplare auf den Postweg gegangen. 

Gesundheitsämter, Ärzte, Selbsthilfegruppen und unzählige Pri-

vatpersonen nutzen inzwischen das Informations- und Beratungs

angebot der Deutschen AIDS-Hilfe. 

Auch der AIDS-Informationsdienst verfügt inzwischen über eine 

ansehliche Zahl von Abonnenten, was uns natürlich freut. Dabei 

ist wichtig, daß der Gesamtverteiler 

Ausgabe unaufg~fordert und kostenlos 

nur noch diese September

erhält; ab Oktober können 

aus finanziellen Gründen nur noch die Abonnenten beliefert werden. 

Last but not least eine Entschuldigung: Bei der Herstellung der 

Erstausgabe gab es einige, wenige Exemplare oie drucktechnisch 

oder von der Verarbeitung 'Fehler aufwiesen. Das tut uns leid, 

doch angesichts der knappen, verfügbaren Zeit und der hohen Auflage 

können solche Pannen auch in Zukunft nicht ganz ausgeschlossen 

werden. Wir sind auf alle Fälle zur Perfektion bemüht. 

Zu guter letzt noch ein Dankeschön für die vielen guten Wünsche für 

unsere Arbeit. ' Das wird besonderer Ansporn für uns alle sein, 

auch zukünftig engagiert an der gemeinsamen Sache zu arbeiten. 

Mit herzljchen Grüßen 

l~\~~Ctu. ~A/L-~'~ 
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DAH-Gespräch mit Vogel 

Berlin (aid) Zu einem Gespräch mit dem Oppositionsführer im Deut

schen Bundestag, Dr. Hans-Jochen Vogel, traf der Vorstand zusam

men. Eine Unterstützung der SPD für die DAH-Anliegen wurde dabei 

ebenso besprochen wie konkrete Anknüpfungspunkte für eine AIDS

Diskussion in der Partei. Weitere Gespräche in Berlin fanden 

mit SPD-Mitgliedern des Abgeordnetenhauses inzwischen statt. 

Prostituierte vor AIDS gewarnt 

Berlin (aid) Die Berliner Prostituierten-Organisation "Hydra" 

macht darauf aufmerksam, daß AIDS auch eine Gefahr für Frauen 

darstellt. Vermittelt durch ein Informationsgespräch mit der 

Beratungsstelle für Geschlechtskrankheiten im Bezirksamt Charlot

tenburg griff "Hydra" auch in ihrer Zei tung "Nachtexpress" das 

Thema auf. Zu der Empfehlung, nur noch mit Kondomen zu arbeiten, 

folgte reaUe Unterstützung: Jeder Ausgabe der Zeitschrift ist 

ein Gratispräservativ beigelegt. 

DGSS warnt vor staatlichen Maßnahmen im Kontext zu AIDS 

Düsseldorf (aid) Die Deutsche Gesellschaft für sozialwissenschaft

liche Sexualforschung e.V. (DGSS) warnt vor Registrierungen oder 

Quarantäne AIDS-Kranker. "Solche Maßnahmen", so der Vorstand, 

"können bei dieser Karnkhei t niemals sinnvoll sein, da die zu 

erwartende Anzahl von angesteckten und dami t auch selbst anstek

kungsfähigen Personen zu groß sein wird." Ferner äußerte die 

DGSS die Befürchtung, daß es bei diesem Maßnahmen "zu Verletzungen 

des Persönlichkeits- und Datenschutzes kommen" kann. 

75% der Hämophilen sind HTLV-III-Positiv 

Hannover (hk) Nach einer von N. Barthel s an der Med i z ini schen 

Hochschule in 

der Hämophilen 

einem Test mit 

Hannover durchgeführten Untersuchung, sind 72% 

HTLV-III-Positiv. Die Untersuchung basiert auf 

36 Patienten. Im gemessenen Zeitraum zwischen 

1980 und 1984 stieg der Positivanteil von 11% auf 72% an. 
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Grüne fordern DM 600.000 für AIDS-Bekämpfung 

Bonn (aid) Zur Bekämpfung bzw. Prophylaxearbei t von AIDS haben 

die Grünen im Bundestag DM 600.000 aus dem Bundeshaushalt gefor

dert. Auf einer Pressekonferenz berichtete Herbert Rusche über 

die einzelnen Haushai tsti tel. Die beantragten Mittel sollen aus

schließlich über die Deutsche AIDS-Hilfe abgewickelt werden. 

HTLV-III-Positve in Italien 

Mailand (kay) Ein Expertenteam um Dr. P. Ferronie vom Viro'lo

gischen Institut an der Mai länder Uni versi tät gab nach Abschluß 

einer Untersuchungsreihe bekannt, daß 30% 53% der intravenös 

Drogenabhängigen in Italien Anti-HTLV-III-Positiv sind. 

Lungenkarzinom durch AIDS begünstigt 

Boston, Mass. (hk) Wie Dr. Nei I Jay Nusbaum 

General Hospital in Boston jetzt herausfand, 

sierende, kleinzellige Lungenkarzinome durch 

von AIDS in ihrer Entwicklung begünstigt. 

Neues AIDS-Buch erscheint Ende September 

vom Massachusetts 

werden metastati

das Vorhandensein 

München (aid) Dr. Norbert Kathke, Leiter der Münchner Gesundheits

behörde, stell t in Kürze sein Buch "AIDS" der Presse vor. Die 

Publikation enthält d a neben auch vollständige Statements von 

Professor Dr. Robert C. Gallo (Bethesda) und von Professor Dr. 

Jean-Claude Cherman (Pasteur, Paris). Eine Rezension des Buches 

erfolgt in der Ok tober-Ausgabe des "infod i enstes". 

Hämophile mi t Faktor V und VI II gefährdet 

N ewca ~ tle upon Ty n e (hk) Pe ter Jones vom Hämophilie Zentrum in 

Ne wca stle (Engl a nd ) hat in Labortests herausgefunden, daß Hämo

phi le, di e den Fa ktor V und VI I I erha I ten, besonde rs gefährdet 

sind. Die Fa k tore n wurden Anti - HTLV-I I I-Pos i ti v g e prüft und be

funden. (aus: Th e Lancet, vom 22. Juni 1985, S. 1458 f.) 
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Hälfte der afrikanischen Bevölkerung HTLV-III-Positiv ? 

Bethesda, Maryland (kay) Prof. G. de Tne vom CNRS Labaratory 

of Epidemiology and Immunovirology of Tumors fand durch eine 

Studie, die im Zeitraum zwischen 1972 und 1974 stattgefunden 

hat, heraus, daß in den afrikanischen Ländern Uganda, Kenia und 

in der Elfenbeinküste rund 35 50% der Gesamtbevölkerung HTLV

III - Positiv sind. Auffällig ist jedoch, daß diese Infizierten 

keine Syntome von AIDS aufweisen. 

Ursache für AIDS entdeckt? 

Toronto (hk) Für Prof. Dr. Peter K. , Lewin ist alles klarer gewor

den. Nachdem Prof. Montagnier vom Pariser Pasteur-Institut nachge

wiesen hat, daß das HTLV-III-Virus zu den Lenti-Viren gehört, 

worunter auch das Visna-Virus der Schafe (als Krankheitsvirus) 

fällt, schließt 

takt mit einem 

Lewin, daß ein homosexueller Mann sexuellen Kon

infizierten Schaf gehabt hat und anschließend 

das Virus durch Kontakte mit anderen Schwulen weitergegeben hat. 

Lewin, der Arzt am Kinderkrankenhaus in Toronto ist, gab diese 

These of f i ziell in der Zei tung der "Canadian Medical Associa tion 

Volume 132 vom 15. Mai dieses Jahres bekannt (S . . ,1110) . 

Rehabilitation im Allgäu 

Faiste noy, Bay. (aid) Speziell zur balneologischen Rehabilitation 

bietet die "Brüdergeme i nschaft Antonius" der DAH ihr Haus an. 

Das "Haus Enzian" liegt im Luft- und Kneippkurort Faistenoy und 

bietet diverse Erholungsmöglichkeiten an. Die ärztliche Versorgung 

ist durch ortsansässige Mediziner gewährleistet. Nähere Infor

mati on en: Brüde rge meinschaft Antonius, Haus Enzian, Wertachstr.2, 

in 8967 Faistenoy . 

Wohngemeinschaft für Posi ti ve und AIDS-Kranke 

Au f Wuns c h V Oll Be t roffe nen hat die DAH im Auftra g der Berliner 

AIDS - Hilf e e in "WeGe -Projekt" beim Senat beantragt, das jetzt 

mit de r Zu rve rfü g ung st e llung entspre chender Mittel genehmigt 
wu rde . Zur Ze it wird e i ne e ntsprechende Wohnung gesucht. 
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statistik: HTLV-III-Positiv in Dänemark 

Kopenhagen (hk) Auf einem internationalen Ärztesymposium wurden 

erstmals genaue Zahlen über HTLV-III-Positive in Dänemark bekannt. 

Prof. B. Qrskov Lindhardt vom Fibiger Institut in Kopenhagen 

schlüsselte wie folgt auf: 

HTLV-III-Positiv sind 91 % der AIDS-Patienten, 100% der LAS-Pat

ienten, 30% der homosexuellen Männer mit chronischer Hepati tis, 

4% der intravenös .Drogenabhängigen und 45% der Hämophilen. Diese 

Zahlen finden nur Gültigkeit für Dänemark. 

Gesundheitsministerium sieht keinen Anlaß für DAH-Gespräch 

Bonn (aid) Der Ministerialdirektor im Bundesgesundheitsministeriu~ 

Prof. Dr. Steinbach, häl t ein direktes Gespräch mit dem DAH-Vor

stand für nicht notwendig. Trotz mehrfacher Bemühungen um einen 

Gesprächstermin mit dem für AIDS Verantwortlichen des Ministeriums 

blieben alle Versuche unbeantwortet. 

Lungenentzündung bei AIDS heilbar? 

London, Ontario, Kanada (ka y ) Z. Hussain vom ·· Victoria-Kranken

haus im kanadischen Ontario hat jetzt durch einen Rattentest 

nachgewiese n, daß eine Kombination aus Tetroxoprim und Sulphadia

zin bei Pneumoc ystis carinii (eine besondere Form der Lungenent

z ündung) erfolgreich wirkt. Ergebnisse aus Rattentests können 

in der Regel auf das menschliche Immunsystem übertragen werden. 

(aus: Journal of Antimicrobial Chemotherapy, No. 15/1985, S. 

575 ff.) 

Infizierung v on Frau auf Mann möglich 

Frankfurt/Main (h k ) Während man bislang in der Forschung davon 

ausgehen konnte, daß eine Infizierung nur vom Mann zur Frau über 

die Scheide möglich ist, gab Prof. Robert Gallo jetzt bekannt, 

daß der Infektionsweg von einer Frau zum Mann mit dem gleichen 

Infektionsrisiko be haftet ist. Gallo sprach auf einer Informations

veranstal tung f ür das Krankenhauspersonal des Klinikums der Johann-
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Wolfgang-Goethe-Universität in Frankfurt. Dabei wies der AIDS

Forscher darauf hin, daß das Virus zwischenzeitlich in Blut, 

Tränen, Speichel, Plasma, Samen und neuerdings sogar in der Mut

termilch isoloiert wurde. Den Manifestationsindex, d.h. den Index 

über die Erkrankung von "Posi ti ven" an AIDS gab Gallo mit bis 

zu 30% an. Die HTLV-III-Positiven können nach Auskunft des Ameri

kaners an folgenden Krankheiten erkranken: 

AIDS, LAS (Lymphadenopathiesyndrom), neurologische Ausfülle (z.B. 

Geisteskrankheit, Lähmungen, Empfindungsstörungen u.a.), terato

gene Wirkungen (d.h. Mißbildung des Fötus), verschiedenste, bös

artige Karzinome oder Blutungsneigung (thrombozytopenische Pur

pura) . 

Besondere Beachtung legte Gallo auf den Anteil der HTLV-III-Posi

tiven Häophilen (Blutern), der besonders hoch ist. Für die USA 

gab er 51,8 %, für die Bundesrepublik 36,6% und für Japan 46% 

als Anteile an. 

Gallo und sein Team haben zwischenzeitlich auch neutralisierende 

Antikörper festgestellt, d.h. Antikörper, die das Virus vernichten. 

Ihre An zahl reichte jedoch zur Erzielung einer definitiven ' Wirkung 

bei weitem nicht aus. 

Seelsorge für AIDS-Kranke im Klinikbereich 

Berlin ( a id) Die Akton "Homosexuelle und Kirche (HuK)" stellt 

ab sofort drei Pfarrer für seelsorgerische Aufgaben für Infizier

te und AIDS-Kranke z ur Verfügung. ' Besonders im Klinikbereich 

soll der Einsatz ermöglicht werden. Die HuK-Pfarrer sind über 

die Berliner AIDS - Hilfe (Te l. 030/ 853 2000) erreichbar. 

Grüne und DAH: Keine AIDS-Me ldepflicht 

Bonn , ( aid) Auf Ei n ladung de r Fra ktion der Grünen im Bundestag 

sprach DAH-Vor s t a nd smi tgli ed Jürgen Roland mi t den Abgeordneten 

in Bonn. Da bei gi ng e s um die Ausa r beitung eines Ha ushalttitels 

und um Abstimmung von Ak ti onen. Einigkeit herrschte insbesonders 

bei de r völligen Ablehung einer Meldepflicht für HTLV - III-Positive 

oder AIDS - Kr anke. 
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Krebszellen bei AIDS-Patienten ohne HTLV-III 

Frankfurt (hk) Auf der Informationsveranstaltung 

ter Universitätsklinik berichtete Prof. Robert 

Krebszellen von AIDS-Patienten HTLV-III nicht 

nachgewiesen 

direkt durch 

werden konnte. Das 

HTLV-III ausgelöst 

bedeutet, daß 

wird, sondern 

die Entstehung des Krebs begünstigt. 

in der Frankfur

Gallo, daß in 

isoliert, d.h. 

der Krebs nicht 

der Immundefekt 

Balancierte Infekt.:i,.on: Nicht aktivierte, aber inf izierte Helfer

zellen (T 4) schleusen keinen HTLV-III-Virus aus. Nur durch e.ine 

weitere Infektion beliebiger Art, wobei die infizierten T-4-Zellen 

aktiviert . werden, kommt es zur Virusproduktion und durch eine 

überschnelle Alterung zum Absterben dieser T-4-Zellen. Damit 

ist der Beweis erbracht, daß sich HTLV-III-Positive auf alle 

Fälle vor einer weiteren (Sekundär-)Infektion schützen müssen. 

Englische AIDS-Hilfe zu Besuch in Berlin 

Berlin (aid) Zu einem Informationsbesuch in Berlin hielt sich 

Martin Weaver von der englischen AIDS-Hilfe "Terrence Higgin I s 

Trust London" auf. 

AIDS-Hilfe Belgien startet 

Brüssel (aid) Unter dem Titel "Appel Homo SIDA" startet in diesen 

Tagen der belgische Arzt, Christian Goilav, die Aktivität der 

AIDS-Hi Ife in Belgien. Nachdem in Kürze Wahlen bevorstehen, ist 

ein steigendes Interesse am Thema AIDS in der Politik spürbar. Für 

die ersten zwölf Monate hat die Regierung 600.000 Belgische Francs 

(ca. DM 30.000,--) in Aussicht gestellt, wobei eine Aufstockung 

nicht unwahrscheinljch ist. Bis Mitte September soll eine Telefon

Hot-L~ne arbeiten und ein erster Informationsfolder herausgegeben 

werden. In Belgien (8 Millionen Einwohner) sind bisher 130 AIDS

Fälle bekannt, wobei nur 18 Belgier, d.h. aus Belgien stammend, 

betroffen sind. Den Rest bilden zum größten Teil Zentralafrikaner 

mit rund 100 Fällen. Diese halten sich in dem Land zu Behandlungs

zwecken auf. Das DAII-Büro in Berlin hält auf Anfrage die Kontakt

adresse berejt. 
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BERLINER SONNTAGSBLATT, VOM 25. AUGUST 1985 

Aufklärung gegen Panikmache 
Berliner AIDS-Hilfe gibt Information und Beratung 
.Unser Telefon ist rund um die 
Uhr besetz\. Selbst nachts können 
sich Rat- und Hilfesuchende an 
uns wenden.- Konrad, der das 
sagt, ist einer der elf ehrenamtli
chen Milarbeiler im Team der 
Berliner AIDS-Hilfe, die vor ein 
paar Wochen gemeinsam mit der 
Deutschen AIDS-Hilre e.V. eine 
große Altbau-Wohnung am Bun
desplatz bezogen hat. 

In der vergangenen Woche wa
ren .Interessierte, Freunde, Hel
fer und Neugierige* dorthin ein
geladen, um sich über die Arbeit 
der Berliner Gruppe zu informie
ren. ' 

Ober mangelnd~s Interesse am 
Thema AIDS können sich die 
Mitarbeiter nicht 'beklagen. 1200 
Beratungsgespräche allein im 
letzten Monat hallen sie zu bewäl
tigen. Die meisten wurden dabei 
zwar telefonisch erledigt, aber 
auch eine Vielzahl von Gesprä
chen in der Beratungsstelle gab es. 

Immer wieder werden die Bera
ter auch mit dem enormen Infor
mationsdefizit ihrer Klienten 
konfrontiert. Ober die Möglich
keiten der Ansteckung dieser le
bensbedrohenden Krankheit 
herrscht im allgemeinen Unsi
cherheil und Unwissenh~it unter 

der Bevölkerung. Großaufge
machte Schlagzeilen in bestimm
ten Zeitungen heizen die Stim
mung an, versetzen in Panik, vor ' 
allem, seitdem es als sicher gilt, 
daß AIDS keine .Spezialkrank
heit- von Randgruppen wie Ho
mosexuellen, Drogenabhängigen 
oder Prostituierten ist, sondern' 
jeden t~erTen kann. 

Vor allem aus männlichen Ho
mosexuellen setzt sich zur Zeit je
doch die Hauptrisikogruppe zu
sammen. Auch in die Beratungs
stelle am Bundesplatz kommen 
im Moment überwiegend homo
sexuelle Männer. Pro Tag melden 
sich etwa 80 Raisuchende dort. 

.Die meisten kommen I!atilr
lieh zu uns, ohneve'rdächlite' iiic: 
dizinische Symptomt' tu haben 
wie unerklärbares Fieber, Kurzat
migkeit, geschwollene Lymph
knoten, Durchrlille oder Hautaus
sätze. Sie möchten einfach nur 
wissen, was zu tun ist, wenn sie 
sich möglicherweise schon infi
ziert haben, ob sie einen Anlikör
pertest machen lassen sollen, wie 
der Verlauf der möglichen Krank
heit ist, und welche Behandlungs
möglichkeiten es gibt-, sagt Kon
rad , Eine medizinische Beratung 
freilich wollen ,und können die 

Mitarbeiter der AIDS-Hilfe nicht 
geben: .Wenn wir allerdings mer
ken, daß eine medizinische Un
tersuchung angebracht ist, geben 
wir den Betrorrenen luch Adres
sen von Ärzten und Kliniken.-

Zur Zeit sehen die AIDS-Helfer 
ihre Hauptaufgabe in der Vorsor
ge-Beratung. Das bedeutet, daß 
sie sich nichtluf die festen Bera
tungszeiten in den Räumen am 
Bundesplatz beschränken, son
dern abends in .Kneipen- oder 
Saunen beispielsweise Betrorrene 
aufzu klären versuchen über mög
liche Risiken der Ansteckung, sie 
aber auch ermutigen zu einem 
verantwortlicheren Sexualver
halten. 

Auch die kontinuierliche Be
treuung von bereits an AIDS Er
krankten gehört zur Aufgabe der 
Berliner AIDS-Hilfe wie bei
spielsweise Besuche in Kranken
häusern oder die Begleitung von 
Angehörigen der Kranken. Denn 
- so zeigt die Erfahrung - AIDS
Kranke sind im allgemeinen total 
isoliert, werden wie Aussätzige 
behandelt. 

S3 Erkrankte werden in Berlin 
offiziell registriert, doch schitzen 
die Fachleute, daß die Dunkelzif
fer weit höher liegt. Auch die Zahl 

der mOglicherweise bereits Infi
zierten wird von offiziellen SteI
len filr Berlin bereits mit6 000 bis 
a 000 }lDgegF.~en.lAlIe Anzeichen 
ip'iechen' dirtJi; lfalS' 'sicb die 
Krankheit , in' der nächsten Zeit 
epidemieartig ausbreiten wird. 
Auf diese Alarmzeichen hat jetzt 
auch der Berliner Gesundheitsse
nator reagiert, indem er in der 
letzten Woche eine weitgefächer
te Aufklärungs- und Vi)rbeuge
kampagne ankündigte. Mit 40 000 
DM beteiligt sich der Senat finan
ziell an der Arbeit der AIDS-Hil
fe . Die Mitarbeiterhorrenjedoch, 
daß das finanzielle Polster in Zu
kunft angehoben wird, denn eine 
zweite SozialarbeitersteIle wäre 
rur die Arbeit dringend notwen
dig. 
Kontakt: Berliner AIDS-Hilfe, 
Bundesplatz 11, Berlin 31, Tel. 
(auch nachts) aS31000 und 
8532000" Monika Herrmann 



AI D S Infodienst --________________ Allgemeine Presse 

VOLKSBLATT, BERLIN, VOM 17. AUGUST 1985 

"Sondereinheit" soll die Berliner aufklären 

Senator Fink startet 
Offensive gegen AI OS 

BerUn (Vbl) kampagne· an, In Berlln sind ten Bedingungen bis 1990 min
destens zehn Prozent an den 
Folgen der Infektion sterben. 
Nach Auskunft des Gesund
heitssenators sei die Zahl der 
Infizierten In den USA und In 
Europa auf Jeweils mindestens 
'eine Mllllon zu scbltzen, für 
Afrika auf etwa 10 Mllllonen. 
Vorausberechnungen der ver· 
gangenen Jahre seien durch 
die Reallt&t aber eber noch 
übertroffen worden • 

Unter dem Motto .AlDS zur Zeit 53 AID5-Kranke be
geht Jeden an-, startet die , kannt, 15 Menschen sind bis
BerUner Gesundheltsver- her an den Folgen der erworbe
waltung ein großangeleg- nen Immunschwllche gestor
tes Programm zur Beklmp- ben. 
fung der Virus-Infektion. .Die AID5-Infektion trAgt al-

le Kennzeichen einer Eplde
Von sofort an gibt es eln~ mle·, so Fink. 30000 bla 
.zentrale Sonderelnhelt 60000 Berliner werden zu den 
(AIDS Task Force) belm Ge- besonderen Rlslkogruppen der 
lundheltssenator und ein Homosexuellen, Drogenab
• AlD5-Telefon-, über das hlnglgen und HAmophllen ge
lieh 'Jeder anonym Inlor- zäblL 6000 bis 12000 BOllen 
mieren kann. bereits den AID5-Erreger Im 

Berfcht Seite' 
Kommeotar Seite 2 

Darüber hinaus kßndlgte Se- Blut haben. 
nator Ulf Fink gestern eine Nach dem Jeuigen Kenntnis
.breit angelegte Aufklllrungs- stand werden bel unverAnder-

SÜDDEUTSCHE ZEITUNG~ MÜNCHEN, VOM 6. AUGUST 1985 

Hollywood informiert über AIDS 
Als die neue Krankheit AIDS sich in den Verei

nigten Staaten ausbreitete und als wegen ihres 
"Seuchenzuges" vort Afrika über die, Karibik nach 
Kalifornien erst Neger, dann Puertorikaner und 
schließlich Homosexuelle kollektiv verdächtigt 
und individuell gemieden wurden, entsandte Prä
sident Reagan seine Gesundheitsministerin Mar
gret Heckler an das Krankenbett eines Betroffe
nen, dem sie demonstrativ vor Fernsehkameras 
die Hand gab. Das war politisch klug und gesund
heitlich unbedenklich. Einer aufkommenden Hy
steri~ war entgegengewirkt. Darüber hinaus be
willigte auf Antrag der Regierung der Kongreß 85 
Millionen Dollar für die äußerst aufwendige For
schung. ' 

Parallel da;zu entstanden Initiativen von städti
schen Gesundheitsbehörden und Betroffenen. 
Enorme Mittel Wurden eingesetzt, um die 
Gefährdeten zu warnen, Denn AIDS ist zwar 
ansteckend, aber nicht so wie Grippe oder Pest, 
sondern durch Q'bertragungsweisen, die sich ver
meiden lassen. Seit der beliebte Filmheld Rock 

Hudson von der "erworbenen Immunschwäche" 
betroffen ist und sein Privatleben enthÜllt wird, 
gelangt die Aufklärung auch in solche Kreise, die 
sich mehr für Hollywoods saubere Schönheiten 
als für dunkle Bars und Krankenhäuser interes-
sieren, • 

Die Begleitumstände sind nicht erfreulich, 
wenn zum Beispiel die ehemalige Frau des kran
ken Darstellers strahlender Männlichkeit ein 
Buch über ihre Scheinehe ankündigt A~r der 
ganze Rummel mag dennoch etwas Gutes bewir
ken: Weitere Kreise werden von der Information 
über eine Krankheit erreicht, gegen die es kein 
Heilmittel gibt außer der Vorbeugung. Das ist es. 
was uns AIDS in unserer Welt, die gilgen jedes 
Fehlverhalten und ~eine Folgen eine Arznei hat, 
so unheimlich macht. AIDS paßt so gar nicht in 
unser Weltbild vom Genuß ohne Reue; die Krank
heit erschüttert unseren stillschweigenden Glau
ben, daß gegen alle unsere selbstgemachten 
Schäden schon ein Kraut wachsen' werde. Auch 
deshalb gilt sie als besonders .. tückisch", es 
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Hamburg: 
Die Zahl 
der Aids-
Kranken 

steigt 
Bonn will Seuchengesetz 

schärfer anwenden 
Von Ulrlke Brendlln 

Hambur, - Die Zahl der Aids-Kranken 
steigt. Im Mai litten 29 Hamburger an dem 
Virus, Ende Juli waren es 36. Von ihnen 
starben 15. In der Bundesrepublik wur
den bis Ende Juli 230 Aids-Infizierte (80 
~~·hr als !TTl' Herbst 1984) gezählt_ 95 von 
ihnen erlagen ihrem Leiden. 

.,Aids beschränkt sich nicht mehr auf 
die Risikogruppen wie Homosexuelle, 
Bluter und Prostituierte", sagt Dr. Lothar 
Jene, Sprecher der Hamburger Gesund
heitsbehörde. Aids, auf deutsch "Erwor
benes . Immundefekt-Syndrom", werde 
nun auch zu einer Bedrohung rur andere 
Uevölkeru ngsgruppen. 

In jüngster Zeit sind erstmals die Fälle 
von drei Prostituierten in Hamburg be
kannt geworden, die sich mit dem vermut
lichen Aids-Erreger, dem Virus HTLV-lll, 
inlizldl hatten. "Seit Anfang 1~84 haben 
sich schon Hunderte von Prostituierten 
dt'rn Aids-Test unterzogen·', sab'1e Dr. 
Jene. Nur fünf Prozent der Menschen, bei 
denen dieses Virus entdeckt wird , bekom
men die tödlich verlaufende Krankheit 
oder stecken andere an. 

Damit sich Aids nicht über Blutkonser
ven ausbreiten kann, werden jctzt alle 
Konserven geprüft. Seit April 1985 wur
den in Hamburg 30 000 Probtn genom
men, elf enthielten das Virus. "Die Blut
spender wurden sofort benachrichtigt. " 

Informieren und Aufklären stien die 
einzigen Mittel gegen die ungewöhnliche 
Krankheit, sagte Dr. Jene. Er wandte sich 
massiv ·aber gegen eine Meldepflicht. 
"Dann kommen die Kranken nicht mehr 
zu uns, sondern verschwinden im Unter
grund. Eine Zwangsvorführung hat kei
nen Sinn, weil es keine Heilung gibt." 

HAMBURGER 
ABENDBLATT 
VOM 8. AUGUST 1985 

Auch Diplom-Psychologe Hans-Georg 
Floß von der Aids-Hilfe Hamburg e.V. bt 
strickt gegen eine Erfassung dieser KfiJO
ken: "Vorbeugende Maßnahmen sind un
möglich, weil d,ie meist HomQsexuellen 
sich.aus Angst nicht mehr an Arzte wen
den werden." Floß befürwortet statt des
sen eine intensive Beratung und die Mög
lichkeit, den HTLV-III-Test anonym ma
chen lassen zu können. 

Manfred Stein
bach (51), Fach
arzt für Nerven
heilkunde und 
Professor für 
Sportmedizin. 

Ist leiter der 
Abteilung Ge-
sundheltswe

sen des Bonner 
Ministeriums lu
gend, Familie 
und Gesund
heit. 

Die Aids-Hilfe Hamburg verzeichnet 50 
Anrufer im Monatsdurchschnitt. Zur Zeit 
hat auch die Aids-Hilfe Urlaub. Von Sep
tember an sind wieder Berater jeweils 
mittwochs und freitags von 19 bis 22 Uhr 
unter 279 00 69 zu erreichen. Die meisten 
Anrufer fragen nach dem HTLV-IlI-Tcst. 
Jo'loß: Schwellung der Lymphknoten, Un
wohlsein, Infektionen, Pilzerkn~ nkullgell 
oder mehr als fünf Kilogramm Gewichts
verlust in zwei Monaten können Anzei
chen rur Aids sein. 

Professor Manfred Stein bach, Ministe
rialdirektor beim BundesgesundheitsnH
nisterium kündigt eine Richtlinie an, daß 
Blutkonserven bundesweit auf das Virus 
geprüft werden. Auch Stein bach will nuch 
kl'ine Meldepflicht: "Da müßte der BUIl 

desrat zustimmen." Um Aids besser in 
den Griff zu bekommen, will das Bundes
gesundheitsministerium verstärkt das 
Dundesseuchengesetz anwendl'll. Stein
bach: .,Personen gewisser Treffpunkte 
können dann untersucht werden. Wird 
mit einem Test ihre Gefahrdung ermittelt, 
sollte ihnen der Besuch der Treffs verbo
ten werden." 
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Werden die AIDS-Gefahren verharmlost? , 
Experten befürchten "lawinenartigen Anstieg" der Erkrankungen 

Die Behauptung, beim erworbenen Immun
Abwehrdefekt AIDS handle es sich um ein ein
grenzbares Problem für eine Minderheit, ist nicht 
mehr haltbar. Deutschen Forschern und auch Po
litikern wird mittlerweile von mehreren kompe
tenten Seiten vorgeworfen, die Gefahr herunter
gespielt zu haben. Dies habe auch zur Folge, daß 
Strategien gegen die bislang unbehandelbare 
Krankheit nicht entwickelt beziehungsweise un
zurt!ichend aufgegriffen werden; damit sind in 
erster Linie die Propagierung der durchaus mög
lichen Vorbeugung sowie die Förderung weiterer 
Forschungsarbeiten gemeint 

Allein in den USA sind bislang mehr als elftau
send Fälle von AIDS registriert; die Krankheit 
forderte dort schon an die sechstausend Opfer. 
Weiterhin ist mit einer Verdoppelung der Neuer
krankungsrate alle sechs bis zwölf Monate zu 
rechnen. In den Vereinigten Staaten hat man auf 
AIDS ebenfalls jahrelang kaum reagiert (was in 
erster Linie auf weltan~chauliche Engstirnigkeit 
zurückgeführt werden muß). Erst die massive 
Ausbreitung, der Druck von Betroffenen und ei
nigen Forschern sowie jetzt vor allem der .. Rock-. 
Hudson-Effekt" (nach dem Bekanntwerden der 
Erkrankung des Schauspielers) bewirkten aus
gedehntere Hilfsangebote für Kranke und Be
drohte, Vorbeugungskampagnen und die. Auf
stockung des AIDS-Forschungsbudgets. 

In Eurtlpa sind bisher .,nur" 500 an AIDS Er., . 
krankte bekannt, rund 230 davon aus der Bun
desrepublik (von ihnen starben bis jetzt 95). Der 
Vorsprung vor den USA, der auf ein Jahr bis drei 
Jahre berechnet wird, droht indessen ungenutzt 
zu verstreichen. Vor etwa' einem Jahr hatte eine 
Minderheit deutscher Virologen eine Hochrech~ 
nung angestellt, derzufolge im. ungünstigsten 
Fall bis 1990 mehr als zehntausend Menschen an 
AIDS erkranken werden. Sie war für diese an
geblich unnötige Beunruhigung der Öffentlich-

TESTS zurld:~ntifizi~~ng vonAjDS~A~tikbr~ 
pem sind heute möglich. Hier eine sogenannte . 
Mikrotiterplatte im Bundesgesundheitsamt in 
BerliTL Photo: Archiv 

keit heftig kritisiert worden. Noch vor kur~ein er
klärten hiesige virologische Vereinigungen im 
Deutschen A'rzteblatt (1985, 82, 104), es bestehe 
"kein Grund für die Annahme einer Ausbreitung 
von AIDS in der allgemeinen Bevölkerung der 
Bundesrepublik Deutschland". 
Inzwischen kann nicht mehr bestritten werden, 
daß 
• auch in der Bundesrepublik mit einem ,)awi
nenartigen Anstieg" (der Au~druck stammt von 
dem Nobelpreisträger Manfred Eigen' und dem 
Virologen Gerhard Hunsmann) gerechnet werden 
muß, selbst wenn man nur den bisherigen epide
miologischen Verlauf zugrunde legen würde; 
• die Krankheit begonnen hat, über die bis jetzt 
noch betroffenen Hauptrisikogruppen (insbeson
dere homosexuelle Männer) hinauszugehen und 
sich in der gesamten Bevölkerung ausbreiten 
kann. 

Hunsmann und Eigen (beide Göttingen) 
schrieben jetzt unter Hinweis auf das ärztliche 
Standesorgan in der Klinischen Wochenschrift 
(1985,63,616 f): "Wir halten in diesem Stadium ein 
Herunterspielen der Gefahr für ebenso gefähr
lich wie jede Art von Panikmache." 

Dabei bleiben sogar Anhaltspunkte für eine 
noch größere Ausbreitung als bisher befürchtet 
unberücksichtigt Nach einer unbestrittenen Sta
tistik der amerikanischen Centen lor Disetue. 
Controie (veröffentlicht in MMWR 1985,34;1) er
kranken zwischen sechs und 19 Prozent der mit . 
dem AIDS-Virus LAV Infizierten·im Verlauf von 
drei bis fünf Jahren (und hundert Prozent der 
Kranken sterben). Mit läpgerer 8eobachtungs
zeit könnte sich durchaus herausstellen, daß die
se Rate in den kommenden Jahren wesentlich 
ansteigen wird. Die Zahl der von dem Erreger Er
faßten kann überdies erst jetzt nach und nach 
deutlich werden, seit Antikörpertests möglich 
sind. Wenn sich der LAV ähnlich verbreitet wie 
das Hepatitis-B-Virus (was vom Ansteckungs
weg her nahe liegt), muß sogar mit mehreren Mil
lionen AIDS-Virus-Trägern gerechnet werden. 
Bei solchen Aussichten verdienen die vier An
satzpunkte der AIDS-Bekämpfung größte Auf
merksamkeit: 

• Psychosoziale Betreuung und medizinisch
unterstützende Behandlung von testpositiven 
und bereits erkrankten Menschen; 
• Vorbeugung und damit Eindämmung der 
Ausbreitung; 
• Grundlagenforschung zur genaueren Aufklä
rung der Krankheit; 
• Angewandte Forschung, etwa Therapiestu
dien und Entwicklung von Impfstoffen . . 

Im großen und ganzen stehen - ,noch - für die 
klinische Behandlung von AIDS-Kranken genü
gend Plätze zur Verfügung, welche indessen bis
lang nur lindernd und hinauszögernd wirken 

. kann. Dies kann sich bald ändern, wie jetzt schon 
die Lage beispielsweise in der AIDS-.. Hochburg" 
Frankfurt zeigt Außerdem sind niedergelassene 
Ärzte bis auf Ausnahmen über die ,.neue Krank
heit" unzureichend informiert Vor allem aber be-
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SÜDDEUTSCHE ZEITUNG, 
klagt der Dachverband der einschlägigen Selbst
hilfegruppen, die "Deutsche AIDS-Hilfe" (Adres-
,se: Bundesplatz 11, 1000 Berlin 31, Telephon , 
030/8531000), das völlige Feplen sozialer Hilfsan
gebote. 

Im Hinblick auf die' Grundlagenforschung for
dert niemand nationale Alleingänge; 'hier haben 
gerade in den letzten Monaten deutsche Forscher 
beachtenswerte ßeiträge geleistet So hat Rein
hard Kurth, führender Retrovirologe am frank-, 
furter Paul-Ehrlich-Institut (der unter anderem 
für Impfstoffe zust.ändigen Bundesbehörde), in , 
Zusammenarbeit mit seinem amerikanischen 
Kollegen Max Esser (Harvard) den "natüriichen 
Wirt" des AIDS-Erregers ausfindig machen kön
nen. Er fand bei der afrikanischen "Grünen 
Meerkatze~ ein Virus, das sich von dem menschli
chen AIDS-Auslöser kaum oder' gar nicht unter- ' 
scheidet Die Affen sind aber gesund. Beispiels
weise duch Kratz- und Bißwunden haben sie den 
Erreger offenbar auch auf Menschen übertragen. 
Genau in ihrem Lebensraum, einem ,,AIDS-Gür
tel" auf der Landkarte Zentralafrikas, ist AIDS 
seit längerem weit verbreitet, und zwar bei Män
nern und Frauen gleichermaßen. 

Ein Modell für Tests 
Werden andere Affen mit dem Erreger 

"SAIDS" (für simian T-cell lymphotropic virus) 
infiziert, entwickeln sie ,,Affen-AIDS" (SAIDS). 
Dies bedeutet, daß die Meerkatzen - wohl im 
Lauf der Evolution - einen Abwehrmechanismus 
gegen , den Erreger entwickeln konnten. Damit 
steht endli~h ein Modell zur Verfügung, an dem 
sicl\ un~rsuchen , läßt, warum zu~ ijeispiel alle 
bisher beim Menschen gefund~nen Antikörper -
an'ders als üblicherweise - keinen ausreichenden 
SchutZ gegen AIDS bieten. Ferner können Thera~ 
piestudien und erste Schritte zur Entwicklung ei-

, ner Vakzine (eines Impfstoffs) gegangen werden. 
Dies aber ist hierzulande, nach Auskunft von Ex-' 
perten wegen zu geringer Forschungsgelder, nur 
in engen Grenzen möglich. Versuche mit Medika
menten, die die Ausbreitung des LAV im Orga
nismus zu stoppen vermÖgen (bislang allerdings 
ohne, durchschlagenden Erfolg) werden bei
spielsweise in Frankreich angestellt. Die Isolie
rung' eines auf dem Virus sitzenden Proteins, von 
dem man sich eine immunisierende Wirkung er
hofft, gelang in den USA; mit ~er Vakzin-Ent
wicklung sind in erster Linie Gentechnik- und 
Pharmafirmen befaßt. 

Die Kranken der nächsten fünf Jahre (auf die
se Dauer wird im Moment die Latenzzeit ge
schätzt) sind bereits infiziert. Solange es keine 
wirkliche medizinische Hilfe gibt, liegt die einzi
ge Hoffnung darin, nach dem unvermeidlichen 
Krankheitsgipfel ein Abflachen der Kurve zu er
reichen. Dies wäre nur möglich, wenn sofort mit 
Vorbeugungsmaßnahmen begonnen würde. In 
dieser Hinsicht wirft der in San Francisco arbei
tende deutsche Sexologe Envin Haeberle der 
deutschen Wissenschaft vor, "bis auf wenige Aus
nahmen geschlafen" zu haben. In der kaliforni
schen Großstadt, elienso wie zum Beispiel an
satzweise auch in Zürich, gibt es inzwischen eine 
Art Massenbewegung, die "safer sex" propagierl 
Sowohl in öffentlichen Medien als auch in Ge
sprächskreisen wird darüber aufgeklärt, bei wel
chen Sexualpraktiken die AIDS,Ansteckungsge
fahr größer und bei welchen sie gering ist. 

Wie zu erfahren ist, hat das Bonner Gesund
heitsministerium jetzt (erst) zugesagt, der Deut-

MÜNCHEN, VOM 8. AUGUST 1985 

sehen AIDS-Hilfe eine ähnliche Kampagne zu fi
nanzieren,. Dies bezieht sich zunächst - und dar
auf müssen auch Sujets, Darstellungsweise und 
Sprache der geplanten Informationsmaterialien 
Rücksicht nehmen - auf die Risikogruppe der 
Homosexuellen. In einem weiteren, sehr bald zu 
gehenden Schritt muß die Aufklärung über .,,safer 
sex" die gesamte Bevölkerung erfassen. Jetzt 
schon müssen nämlich laut Haeberle die unmit
telbar betroffenen Risikogruppen neu definiert 
werden: 
• Menschen mit homosexuellen und solche mit 
bisexuellem Verhalten (was nach Erkenntnissen 
der Sexualwissenschaft weit mehr betrifft); 
• Drogenabhängige, die benutzte Spritzen un
tereinander weitergeben; . 
• Sexualpartner der ersten beiden Gruppen; 
• Sexualpartner dieser Sexualpartner. 

Die letztgeriannte Risikogruppe ist einer der 
Hinweise darauf, warum mit der Ausbreitung in 
weitere Bevölkerungsgruppen zu rechnen ist 
"Vielleicht", so sagte kürzlich ein Fachmann, 
"brauchen wir in der Bundesrepublik auch erst 
eine prominente, heterosexuelle Persönlichkeit, 
die an AIDS erkrankt, damit mehr geschieht" 

. JUSTIN WESTHOFF 

DIE GRüNE MEERKATZE; i~ Zentralafrika ist 
offenbar der natürliche Wirt des AIDS-Erregers. 

Photo: Archiv 
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Search for Drog to Combat AIDS: 
A Case History in FrustratWn 

By uwrcncc KAltman about I grealer awareness of tba different institutions Will provide 
Nrw Ycri n"", S.,.,j~ 5Criousness of the AIDS epidemie definitive answen," Dr. Hirsch 

WASHINGTON - Rock and spur the govemment to playa said. 

HudsoD'S yilgrimage to Paris greater role in researching and There is an orderly pro~ession 

for treatment 0 acquired immune treating Ibis invariably fatal dis- to developing new drup. ven af-

deficiency syndrome uoderscores ea.se. first recogniz.ed in 1981. ter tests have shown no signilicant 

the difficulties and frustrat ions Since then, seientists have unrav- damage to thousands of anirna1s. 
conf ron Iing pa tien ts and doctors in eled I few of the mysteries of Ibis no one can prediet what will hip-

their efforts 10 combat the disease. complex disea.se. The key step - pm when a ncw substance is tested 

In fact, only 1 handful of drup learning that a rnember of the ce- on a human for the first time. 

are known to be dfective against trovirus family causes AIDS -was "It is not axiomatic that 1 siek 

any virus. Almost alI of these drup made in 1983 by French research- individual who wes an experi-

were discovered by chance, and the en It tbe Pasteur Institute in Paris mental substance will be beller 

Crocess of developing new drup is and a year later by seientists at the off," Dr. SamueI Broder, wociale 

0lt and tcdious. Nationallll5titutes oC Hea1th in Be- director of the dinica1 oncology LI) 

udson was treated last Sc:/rtem- thesda. Maryland. Lr~ It. the National Cancer <X) 

0"\ 
her with an experimental rench That discovery led to the devel-

nsutute. wd. . .-
drug. HPA-23. which shows some A physician's first dUly is to do 
signs oC thwanin~ the r6llication of opment of a bloOO test to prevent no bann lO ·a patient, and thus E-< 
the AIDS virus m the 1000 - at ~atients (rom receiving trans- enormous dCorts must be made to (J) 

least while it is bc:infm'!en. The 
usions of blood tainted with learn such Cundamental facts as the :=> 

FoOO and Drug A . 'stration AIDS. It also gave researchers theil proper dose ot a druJ bdore multi- t9 

said Tuesday that il expected 10 first laboralory tool to ~ to cenler triaJs can begin. :=> 
~t Ipproval, perhaps by early 

identify anti-AIDS drup an apo- Morcover, once data is coUected ~ 

lemher, for Iimited experimen- tenlial vaccine. from small pilot studies 10 indicale 
taI use of the drug in the United But doclOrs have been fruslrated that further trials ~ wananted. 

in having nothing of proven value 
.-

States. . . n.~" .. the larger ones must be designed in 
Scientists have also identified beyond education to oCfer in the Rock Hudson on July 22_ such 1 way that they will not onIy ~ 

several other compounds that seem treatmenI or prevention of AIDS. detmnine its potential for sua:ess 0 
10 Slop the AIDS virus in lest-tube Some American researchen were 

"Uoder those circumstances they but also detect the failure of a dru& > 
~:ese substances 'havc im-

angered to kam that a prominent 10 wort. 
American went 10 Paris for treat- are willing to try 'rea1Iy drastic "YOII could design a study where 

~ortant toxic etfects, and the menl of AIDS, becawc they believc drup which have the c::bance of a drug is given 10 alI cornen and (J) 

rench doclOn have said they have that more ~ental drurr' wst killing them in a month instead oC YOli will never know if the dru& H 

had to stop prescribing HPA-23 in in the Unit ~tates than in rance. leuing them die in, ·ny, five worb or not," Dr. Broder said. . 
p::; 

some ~atients because of damage The FoOO änd Drug Adrninis!rl-
months." ;,- There is stiU more 10 deve10ping ~ 

The effort to eure AIDS difCcrs ~ 
10 the 1000 system or liver. More- Iion has given approval for the lest- from the attack against mosl other 

an efCective therapy beyond deter-
over, there is no seientific evidence ing of at 1ea.s~ nine other ex~- infcctious diseases. One n:ason is 

mining the safety and dficacy of .. 
that any an permanently Slop mental drup against AIDS. ey that, according to the best Ivailable 

drug. A therapy may be dfective ~ 

AIDS in ~tients, accordin\ to Dr. are: suramin;. alpba-interferon; information, someonc who has 
only il a drug 15 prescribed in corn- Z 

James O. ason, acting U. . assis- phospbonoformate; ribavirin; Im- AIDS can spread it Cor a lifetimc. 
bination with othen. orten a seien- :=> 

IADt sccretary Cor health. reg-I; interleukin-2; isoprinosine tific strategy must be worked out 10 a:l 

The AIDS virus has already in- and at least two other compouods 
Some docton now think that delermine both the timing and or- H 

fected an estimated one million wbose manufacturers do not want 
early treatment of AIDS with drup der in which one drug is given in p::; 

Americans, and thousands of ~ the narnes made~blic. . 
- when they are deve1o~ - may relation 10 another. E-< 

~ o~ couotries. No apparent According to _ William Hasel- be needed 10 prevent mapparent Sometimes the research stcps are Cl inf ections f rom develClping mto po-
er CXlSts to prevcot 11 from tine of Harvard Medical School tcntially fatal cascs. DocIOrs do not 

made easier wbcn seienUsts seek a H 
infc:ctinS tens oC milliODS more in and the Dana Farber Cancer Insti- usually recommend slleh treatment 

oew wc Cor an old drug because ~ 

th~ co.mmg years. This has ilfurred tute in Boston, Americans "have a among L~tomatic individuals 
they can rely on the data coUected p::; 

SCIenllSts to search for 51" other 101 more than the French have in with othcr ' ections: .' 
in treating patients over the years. ~ 

compouods in the hOk that one, or every respecl - many more biolo- Moreover, any drugs used to 
In his research on AIDS, ·Dr. :r: 

1 combination of a ew, will be a gists. virologists and other seien- Broder is lesling siuamin, which 

eure Cor AIDS or prevent its rav~- tists" working on AIDS. 
!reat AIDS may have to be com- resembles the Frencb experimental H 

~g effects that paralyze the body s Drug develrent ~ a comfl!: 
bined with chemotherapy against drug HPA-23. Betause doctors ~ 
cancer becausc: AIDS patients are have used suramin for decades in Z 

unmune system. cated process t r~wres sop also prone' 10 malignancies such as 0 
Some experts are criticizing thc ticated tcchniques ID stalistics, · Kaposi's sarcoma and lymphomas. 

the treatment oC two parasitic djs- H 

1ack oC federal leadership, coordi- pharmacology, loxicology, as weU In testimony beCore a congres- eases. African trypanosomiasis and E-< 
nation and fmancing to gather the as willinS voluoleers and research- sional subcommittee last weck, Dr. onchocerciasis. the U. S. FoOO and ~ 

seientific evidence 10 identify bu: ers. Physlciall5 rcOOve caUs and let- Martio S. Hirsch, an infectious dis- Drug Adrnini5tra~on Öuickly ap- Z 
tential eures for AIDS. U the u- ters every daY Crom AIDS patienll ea.se specialisl at the Maisacbusetts 

proved oew lesung. r. Broder p::; 

man experimenlation needed 10 de- seeking experimental treatments. General Hospital in Boslon, ca1Ied said. ~ 

termine if a drug is safe and Some American and European Cor the U. S. governmenl 10 finance Dr. Broder said bis leam bad E-< 

efCective are nol conducted under physicians are carryin, out "spouy "a crash pr~am" oC scientifica1ly developed a new. sensitive testing Z 
H 

rigid seientiric control. sick people trials" that are unliIce y 10 lead to conlroUed tnals oC several drup 81 syslem with wbich scientists can 

may bc:come sicker and any hopes cures and "the whole experience several medical cen ters uoder tbe now screcn large numbers of com-

thaI are raised may turn out 10 be goes down Ihe tube as an anecdole direction of the National Institutes pounds and deterrnine in about a 

false. Results oC tests carried out that nobody can proceed from," oC Hea1th. weck ir a panicular agent shows 

hapbaurdlyon thousands oC AIDS said Dr. Haseltine. who would like He recommendc:d an atlack simi- potency against the AIDS virus. " IC 

victims could be usc:less. to see a centra,1 repository analyz- lar to the ooe mounted in the 19705 you gel any inkling oC SUCCCSS, then 

As a movie star, Me. Hudson is ing the data. that led 10 therapies agaill5t herpes you can go on to determine if a 

probably the best-known Ameri- Pr. Haseltine said that in his with drup that were unknown 15 slighl chemical modiCication of 

can to acknowledge publicly that experience cancer patients willing- years ago. that a~ent ~ves an even greater 

he bas AIDS. Many oC its victims Iy IOlerated sufCering on the chance With ~t to AIDS "it is dfect: Dr. roder said. 

and othen have expressed hope that ir ~:L did nol he1p themselves, . hi&/ll~ u . ely that thc 'current Dr. Broder said he has "screcned 
that bis persorultragedy will bring they nu t be1p somebody else. ; i>'l!:bwork of pre1iminary trials in weil over 100 compouods in the last 
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. . .. A Cme Hiswry". rew mo~ths .. and was testing on 
two pauenlS one potent drug that 
he declined to name . 

• Wam1ng to Businessmen 

allendinr a conference or tbe Inter
nationa Sociely ror Sexually 
Transmilled Disease Research . 

Another British specialist, John 
SeaJe, said this weck tbaL AIDS 
could produce a widespread epi
demie IIIthe Third World. 

Businessmen who visi! pros ti
tutes could run a hi~ risk or con
tracting AIDS, a Bntish specialist 
wamed Wednesday, Reuters re
ported rrom Brighton, En&land. 

Dr. John Hanis said II 1 news 
conference lhai AIDS was chan,
ing rrom a disease that bas priman
Iy arrected Iiomosexuals, intrave
nous drug users and recipients cl 
blood Iransrusions. 

He said il was moving into the 
Western world as a beterosexual 
disease, which, be said, it a1ready is 
in parts Or-cenlral Mrica. 

Businessmen or otbers wbo trav
el to areas wbeee AIDS is prevalcnl 
could spread the disease to the bel
erosexual communily in the Wesl
ern world, Oe. Harris said 

MIt's the businessmen who sil·in 
planes and read a weU-known 
newspaper teUing them aß the es
cort agencies wbere they can go in 
every counlry," be said. "I\'s Ihe 
same people who use Igencies in 
London, Paris, New York or Hous
ton." 

Dr. Hanis, a consuJlanl II Sl 
Mary's Hospital in London, was 

In a report in this month's Jour
nal or tbe Royal Society or Medi
eine summing up reccnl researcb, 
Me. Seale said the nalure cl AIDS 
bad been misunderstood on a mon
umental scale. 

Ir recent evidence is correcl, he 
said, "it would produce alethal 
pandemie throughout the crowded 
cities and viUages or the Third 
World or a magnitude unparalleled 
in human history." 

AIDS is now believed to be only 
pan cl a group cl symptoms 
caused by a sin~e virus new in 
humans but similar to infectiODS 
known as Icntiviruses, previously 
round only in sheep, hones and 
goats, be said. 

Dr. William Haseltine or Har· 
yard University's Scbool or Public 
Heallh said in the euerent issue cl 
the journal CeU that Ihe AIDS vi· 
rus contains a genetic control 
mcchanism called a trans-activator 
cnabling it to reproduc:e 1,000 
times raster !han other viruses. 

GÖTTINGER TAGEBLATT, VOM 17./18. AUGUST 1985 

1'7/~~jJ1e Panil{mache, aber die Gefahr ernst nehmen 
Unsicherheit über AIDS hat sich verstärkt- Ärae und Beratungsstellen informieren über die Krankheit 

G6ttln/:~n (sbml 
Bd dtn Btratunl:~.t.lI.n laufen dl~ Telefone heiß, fut alle SPIEGEL-"en~ mit dem Titel 

"AIDS" waren bereits am Mittwoch In Göttinren yerrrilTen, da. Sotlalmlnlsterium In lIannonr 
yerölTcntlichte Zahl~n fiir Nlede",achsen: Von acht Alds·Kranken Im ,anzen Bund~sland sel~n 
bereits drei /:e,torbcn. Di~ Pressekampa/:ne det yer,an,~nen Woche - vier /:rone Z~It.chrlnen 
und Zeltun«cn halten du Th~ma auf der l'ttelaelt~- hat die helmtücklsch~ Krankheit wl~der Ins 
Ge.präch ,ebracht. 

Trotz der breiLangelegten Berichterstzttung 
ist der Inronnationsstand über Aids noch ge· 
ring. Das erleben Beratungsstellen und Arzte 
täglich. "Die Angst .vor Aids ist sehr ausge
prägt", berichtet Proressor Hellmut Ippen von 
der Universitfi ts·Hautklinik . .. Doch mehr als 90 
Prozent der Leute. die zu uns kommen und 
meinen. sie hätten vielleicht Aids, haben es 
nicht." 

Ahnliehe Erfahrunl:en machte Dr. lI ildega rd 
Willas vom Med izinaluntcrsuchullgsamt in Han· 
nover: .. In den letzten Tag,," ha~n lieh die 
Nachfral!en ver. tärkt. aber da, lI ibt eich wie
der." Unter der Tekfonnummer 05 11/444371 
I! iht ihr Amt. das D1u\proben untenruchl, Aus· 
künne. 

Ald~ i ~ t dIe Ahkü;"unlZ fur Acquired Immune 
Pr/kir ne)' $vnriromr. zu deut~eh : e~orbene 
Immul1.rh" ache. Dr r Alds,V,rus schwächt das 
körprrril!"nc A b"" 'hrs )' ~tem, 00 daß der' 
men.chhche Orl:~n ismus harlnlo~en Krankhei. 
ten. ",ir z. B ('lner Crippe. hilnos ausgeliefert 
i~l NIcht kder. der mit dem Virus infiziert ist, 
('fkr~ l1kt aurh an der Immunschwäche, er kann 
aber Mndere Mcn>chen an~tecken. 

. "Deshalb Ist es wichtig. über die Anstek. 
kungsmöglichkeiten aufzuklären", sagt Dr. Hil
degard Willas. Die Krankheit werde haupts~ch
lieh durch SexualkonLakte übertragen und 

. übers Blut. Bisher tiihlten Homosexuelle und 
Drogenebh~ngige zu den ltTößten Risikogrup-' 
pen. Inzwischen sind auch heterosexuelle Frau. 
en und Manner betroffen. Die Kran kheit kann 
jeden treffen, das ist der Tenor der Experten. 
Menschen mit häufig wechselndem Ge· 
schlechtsverkehr wi~ zum Bei.piel Pro.tit uicrte 
seien Jedoch .Uirker Rerahrdet. sa,;t Professor 
lppen. 
. tlisher erfolglos fordem Göttinger Prostitu
iert~ deshalb kostenlos~ Routineuntersuchun
gen durch das ~sundheihamt. Da die. gesetz. 
lich nicht lliereg~lt ist, müssen sie die Untersu
chungskosten selbst aufbrinj(en. ..Mitglieder 
Von Ri.ikogruppen werden 'auf Kranken.cheln 
untersUcht", teilt dazu Prr5Sereferent Turowski 
vom Sozialmlnistrrium in Hanno\"er mit. t.r 
schließe allerdings nicht aus, daß einige private 
Kessen. in denen viele PrCl6tituierte versichert . 
seien, die Kosten nicht trügen. 

on sei die Angst sich anzustecken auch Ober
trieben, sagt Dr. Hildegard Willas: .. Wir mÜ"t'n 
immer wieder beton~n, daß durch Handeschüt· 

tein, Trinken aus ein~m Glas, Streichpln oder 
einen Kuß auf die Wan!:e Aids nicht übertragen 
wird." Da inzwischen alle Blutspenden auf den 
Virus untersucht werden. sinkt auch die Gefahr, 
sich bei einer Bluttransfusion anzu ,tl'Ck~n. f 

Auch beim Aids·Arbeibkreis Cötlingen. d"~ 
seit November 1984 über die Krankheit infor"! 
miert, häufen sich be~or!:te Anmfe. Der Arbeits·· 
kreis, der sich bisher hauptsächl ich darum be· 
müht~, männliche Homosexuelle aufzuklären,: 
berät zunehmend auch Frauen und ",anz nor-

I
' 

male Familienväter". I 

Bisher ge~ es zwar erst sehr weniRe Fill~, es 
sei aber absehbar, daß es mehr würden. teilt ein 
Mitglied des Arbeilskreises mil Dt'r Cöttinj(er 
Virologe Cerd Hunsmann und Diophysiker 
Manfred Ei/len warnen ebenf~lI~ \'or einem lIer· 
unterspielen der Gefahr. DM sei in dic~em Sta· 
dium genauso gefährlich wie jede Art von Pa. 
nikmaehe, schreiben sie in der _Klinischen Wo· 
chenschrin". 

Wer den Verdacht hat. an Aids erkrankt zu 
sein, wendel sich am besten an einen Arzt .rines 
Vertrauens. Auf1<l~run!: und Unlrr.;uchunj! hic· 
ten auch Unive,.,.iUits.Klinik und Ge. undhcits· 
amt an. Die BeratunJ!:s, und Dial!no,r,tclle 
AIDS in Hannover J!:ibt unI er <ler Telefonnum· 
mer 05 11/53230 14 Au. kunn. 

Der AIDS·Arbeltskrcis GöttinJ!:en ist sOlln· 
abcnds von 20 bis 22 Uhr unter der Te)t'ronnum. 
mer 447 25 zu erreichen. Alle Einrichlun/:t'n 
beraten auch anonym. AnlZaben und Anrra!:cn 
werden ab>olul vertraulich behandell 
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I th M-dTldMIE MAGfJAZIWNE, AMSTERDArt,eig)(Päs ls2cme~fJlftP~pa,~~~f AIDS, some homo
n eie 0 a ar . sexuals think it is not fashionable any more to be thin. 

"In Los Angeles it is almost a sign of health among gays "y ou watch yourself so c1osely," says Frank Folino, a le- to be too fat," says Kerns, who has recently put on 10 Ibs. 
gal secretary who has seen many of his friends in Chi- "People now smile at me on the street." 

cago die of AIDS. "If you find a lit!le spot that may just be a But not all gays are smiling about their self-imposed 
bruise, or if you get a cold, you wonder: Is this it?" For gay curbs on sex. "It's like having a third party in the room, 
men, it is not just a question they ask themselves. For most oe warning you not to do this or that," says one Boston man. "It 
them, even thatlarge conservative percentage that never en- makes the sex stilted and c1inical." Others see some benefits. 
joyed fast-track, promiscuous sex, it is the overriding issue oe Gays who could never before commit themselves are being 
their lives. They are in the middle ofa war, fighting not only propelled into long-term relationships; they are being 
the disease but also their fear ofit and whatthey perceive as pushed into deeper emotional involvements. "I think there 
a growing homophobia in the rest of the country. has been a tremendously constructive response to AIDS by 

There is, in fact, no parallelto the anguish now being en- the gay community," says Susan Tross, a psychologist at 
dured by America'sgay men, who live in every town and city New York City's Memorial Sloan-Keuering Cancer Center, 
in the U.S. and total perhaps 12 million, as many as the com- who has studied 233 gay men. "They are dating more. They 
bined population of all eight Mountain States. The despera- are having monogamous relationships. " 
tion may be best reflected by a' morbid joke that is being re- Others have made even more radieal decisions. 'Td say 
peated in San Francisco: A son walks up to his mother and that one-third of the men in our workshops say they've had 
says, "Mom, 1 have some good ,.--------------------,_ no sex due to fear of AIDS," says 
news and some bad news. The Michael Wilson, president oe 
bad news is that I'm gay." Dis- Houston's KS-AIDS Foundation. 
traught, the mother asks for the Instead, some apparently re-
good news. He answers: 'Tm lease their sexual energies 
also dying." through masturbation, pornog-

Along with pervasive feat, raphy, and sex by phone. The 
the AIDS cr.isis has caused a dras- AdvocQre c1assifieds list several 
tic change in the life-styles of numbers that offer a seductive 
those homosexuals who were ac- voice on the other end of the 
customed to multiple partners. wire, payment to be made by 
Most of them have altered their credit card. "Horny"! Call rour 
sexual habits to a degree that Adonis," says one ad . Sales of 
would have seemed inconceiv- gay porn have risen, and video-
able five years ago, significantly cassetle recorders have never 
reducing the number oftheir sex- been so popular. "The party's 
ual companions. A study at the over," said one New York gay as 
University of California, San he was about to auend a memo-
Francisco, showed, for example, rial service for yet another casu-
that the average number of part- alty. "Youjust stop having sex. 1 
ners per month dropped from 5.9 now make love to my VCR." 
in Getober 1982to 2.5 during the Some have chosen to ignore 
same period in 1984. "It'sjust not the AIDS threat altogether, in-
cool to be promiscuous," says Los dulging still in the casual. pro-
AngeIes Art Director JeffKerns. miscuous sex that initially fol-
Karl Clark. an activist member lowed gay liberation. A few are 
of Fort Lauderdale's homosex- A training session tor AIDS cOWlselors in New York City fatalistic. "I figure we've all been 
ual community. maintains that infectcd by now," says Corey 
most people are "no longer willing to play Russian roulette. Willis, a waiter in a San Francisco restaurant. "Either you're 
Safer sex and monogamous relationships have taken root. going to get it or you aren'!. And worrying isn't going to do 
Unfortunately, it took a long time." any good." 

In fact. safe sex has become the byword in gay com- By one estimate, as many as 20% of homosexuals still 
munities. The cover of the last issue of the AdllOCQre, the practice the riskiest sexual behavior, which is the taking of 
national gay newsmagazine, was emblazoned with the multiple partners; some still patronize bathhouses for brief, 
headline SAfE SEX GUIDELINES THAT COULD SAVE YOUR anonymous encounters. "Quite honestly, I'm dismayed," 
UFE. Following those guidelines, many gays are for the says Miami's Dr. Allan J . Stein, a family physician whose 
first time using condoms and avoiding the exchange of patient load is 30% gay. 'Tve been trying for three years to 
body fluids, the most likely way that the virus can be talk to these people. I wonder: Am I doing my job right? 
passed from one person to another. Condom machines, Maybe I should have yelled." Says Jeremy Landau, project 
once considered almost laughable among homosexuals, coordinator of a counseling center in San Francisco: " Let's 
have been installed in the rest rooms of many gay bars face it. Some people just don't find safe sex exciting." 
and restaurants. "Straights learned about birth control, Still, the majority of gays have recognized the menace of 
and gays have to learn about safe sex," says Jim Brennan, AIDS, have mobilized against it, and sense in their unity an 
an AIDS social worker in Washington. opportunity to become a more effective force in their com-

Nearly every big city has counseling c1asses for those munities and in the nation . Men who were previously aloof 
who wanl information on how to avoid the disease and for are now becoming involved in the gay movemenl. "AIDS has 
those who have trouble dealing with their fear, or " AIDS been a dramalic political education for a lot of gay men who 
anxiety," as it is now called. Washinglon's AIDS Education never understood why we were bot hering with activism ," 
Fund . for instance, offers seminars for the "worried weil," says Jeff Levi. political director of the National Gay Task 
who are sometimes so terrified that they can no longer Force. "We will emerge from this strengthened. even if 
function normally in everyday life. The worry has even weakened in numbers." -By Gerald Clarke, Reported by)on D. 
led some gays to change their appearance. Because rapid HulllSan Tranc/sco and Arturo Y~"ezINew Yorlc 
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SÜDDEUTSCHE ZEITUNG 
MÜNCHEN 
VOM 6. AUGUST 1985 

Die Meinung des Kritikers 

Namenlos 
AIDS - verdrllngen oder handeln? 

(ARD/BR) - Lebendiger und aggressi
ver als gewöhnlich war dieser von Wolf 
Feiler und Dagoben Lindlau (Wird das 
jetzt ein Dauer-Tandem?) moderierte 

. "Brennpunktu. Die Journalisten hatten 
dabei die besten Absichten und die bes
seren Argumente auf ihrer Seite. Ange
sichts der aus Amerika und der Bundes
republik inzwischen bekannten ' Stati
stiken und Verlaufskurven dieser sich 
sprunghaft ausbreitenden tückischen 
Krankheit, die längst Dicht mehr nur 
.,Risikogruppen" trifft, ist die vornehme 
ZurückhaltUng offizieller deutscher 
Stellen, das Fehlen an Aufk)ärungs
kampagnen und Aktionen unverständ
lich und verantwortungslos (..Ihr Mini- . 
ster sagt doch sonst zu allem und jedem 
etwas", meinte Undlau zum Vertreter 
des Bonner Gesundheitsministeriums). 

Zu selbstgefällig sollte aber auch das 
"BrennpunktU-Team nicht werden.. 
Seine aktuelle Sendung war ein not- . 
wendiger, aber notgedrungen hastiger 
.,Anreißer", eine plakative Anzeige, daß 
mehr getan werden 'müßte - das gilt 
aber auch für ~as Massenmedium Fem- . 
sehen. Denn von der bei Politikern und ' 
Funktionären beklagten Scheu, die 
Dinge beim Namen zu nennen (zum 
Beispiel, welche Sexualpraktiken ge
fährlich sein oder werden könnten) war 
ja auch diese Sendung nicht frei. Der 
Vertreter der Krankenkassen gab sich 
sichtlich einen Ruck, bevor er, frank 
und frei, das Wort "Kondom" über die 
Lippen brachte (als Beispiel einer Mög
lichkeit, sich zu schützen). 

Die Teilnehmer der kleinen Ge
sprächsrunde im Anschluß an die Film
beispiele hatten zu wenig Zeit, um . 
ihrerseits ,,das Kind beim Namen zu 
nennenu. Nun gibt es aber seit einigen . 
Wochen wieder die .,ARD-Redezeit" am 
Freitagabend, den Versuch, Leuten, die 
zu brisanten Themen etwas mitzuteilen 
haben, wirklich Zeit dafür zu geben. 
Heute spricht man in der ARD-Rede
zeit (ebenfalls vom BR verantwortet) 
aber lieber über .. Leihmütteru. Nicht 
nur Bonner Behördenapparate reagie
ren eben schwerfällig. Come/ia Bolesch 

BERLINER 
MORGENPOST 
VOM 17. AUGUST 1985 

Die neue Allgst 
AR Die Angst hat einen 

neuen Namen: AIDS. Das 
englische Kunstwort bezeich
nel die 0/\ tödliche Abwehr
schwiiche. Bis vor kurz<'m 
ließ sich die Angst vor der 
nl'lIt'n, über die Welt ziehen
dl'n Seuche noch bequem 
verdrängen nach dem Mollo 
.. Du doch nicht". Denn be
troffcn warcn fast nur Ho
moscxuclle, Fixer oder Bluter 
- die Risikogruppen. 

Jetzt hRufen sich die Be
weise, daß dieses Leiden je
den trl'ffcn kann, auch Frau
en, auch neugeborene Babys. 

Von der rnedi7.inischen Wis
sC'llschan ist im Augenblick 
kl'in Durchbruch in der 
Behandlung Erkrankter zu 
erwarten. Und Experten war
nen auch, zu große Hoffnun
g<'n auf die baldige Entwick
lung eines wirksamen Impf
sloffes zu setzen . 

Da ist die jetzt vom Ge
sundheilssenator eingeleitete 
AufklRrungs. und Beratungs
kampagne ein üheraus 
brauchbarer Beginn, dem An-

. ~chw<,lIen der neuen Seuche 
Einhalt 7.U gt'bieten. 

Denn gar so hoffnungslos 
ist die Lage an der AIDS
Front nicht. Aufklänmg ist 
('ill<' s"hr wichtige Stufe zur 
Vorbeugung. Und Vorheu
glln~ kann wirken. AUl'h 
Pest. Tbc. Cholera wurden 
nicht allC'in durch Wundcrme
diknmenle besiegt, sondern 
durch vorbeu~ellde Hygiene. 
Sie wird auch auf dem Gebit'1 
<!Pr S<'xIIllliläl wirksllm wer
drn kiinnpn. Und der Satz 
von Professor Mantred Stein
bach ist so töricht nicht: 
"Treusein ist der beste Schutz 
gegen AIDS." 

Ulrr ic hlr .ul den Selt~n I und 31 
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CAPITAL GAY, LONDON, VOM 16. AUGUST 1985 

Al<i·ss 
. ..• -..., 

. '.' .... . 

;~;:]jooFa r? 
Th~trickiestof·all~ advicegiven on Ms8fer'sex- := :~= ~~ 
by .. the Terrence Higgins Trust is t6 90 for ~(Jry durio& that period. (This 
kiSSing~~'",rather ;than full:bIQWJl tongue-mto-~ with ~ out of 10 wbo 
cheek mOuth-tO-rTlouth revlValSOf the wal sorte .: ~ ever bavmg bcen fucted 
·U· _ .... ~.- " ~.. anal and ·~I· .~_A IS· ODe or bavmgsucked anyooe off.) . smg\AllJUUUDor6"·~UP U1um~.""","",,, . "Same lCmIII Klivitica ~ 

thing; avoiding thCodd fist ~ a positive pIeasore to most of us; ' mkier than othcrs but DODC 0( 

but kissing? Do We reaDy ftaVe to1 . " . tbe Klivitics we ~ wc:re 
. (1be nrr leaflet is not as expIicit iIs it oouId be.1t ibould say safe,· said Dr Darrow. . 

·~dry' kissing on tbe mouth,: because it C3Il ~ ma~ "UntiI ~ is ~ m6ut 
Wbere tbe intact skin of nippIes, oaveJs, or ear-lobes IS tbe prevcDtioD of Aids, any 

ined wbether tbe' kiss " . scxuaI exposurc 10 tbe bIood, 

~~ . ~ deJivered· in 'l By~.w..um . ' ' II~=~"'= ~nng waves of .~tery _ . . .. .. ~. . _ . , _ . _ be awidccl.. 
emotioo.) ~ . ' .. . .' '. . : . . ' . Wbic:b brinp usbact 10 tbe 
At ODe 1eYd, you oDgbt sayit is WiDWn:·~. ~ tbe U S other bei. What is tbe aim 0( a 

a . tcchnicaJ questioo, . "Can Centers : for . Diseasc Cootrol "safer scx" campaign anyway? 
HIL Y-3 be transmitted tbrougb .spOke at :. tbe BrigbtOO How rar can we reaDy expec:t 
kissing?" Tbc answer _10 this is coofereOd: Iait moutb, Oll tbcir poopIe 10 &0, towank stopping 
probablyycs,butoo1yifyou~ studicscxxnpa.tinggaymcowbo tbe tramnrissioo 0( this virus? 
~ry ~ucky: (rII. give tbe . were ~. with Has tbere ever bcen such a thing 
reasomng beIow.) , tbose ,wbo WCI'C not. using a as "safe scx"? 

sampIc 0( 785 peopIe wbo bad 
.. '". , :. _- ", ,., ' Gams ',. . voluntecred in l~ for a . tJnreasonaNe 
_.;IM ; Oll '. anotber 1cvd, 'you hepatitis B ~. Tbc answe~ 10 tbe last questioo 
ioigbt' ask. wbetber it is c:ounter~ , , is dearly "00". We must aa:ept 
proc;Iuc:tM 10, make,an;.issue of _ Wonl ' , " ' tbat entering any humin 
k:issin8, WbC:o it is ~ ~uch more '. :Tbc idea was to lISIeis the risks relatioosb.ip c:anies some risks, 
impo~t for gay men 10 find attacbed 10 difrerent sexuaI aas cmotiooaI and ' physicaL The 
·alternatlves to anal sex and 10 . amoog gay men, in tbe 'oopc' aim in going for "safer' sex" 
reduce the nwnber of partners they could pin things 00 a ~ry shouId be 10 reduce ODe 

they have. , : . ' ' few amfdedare the rcst "safe". partialIarly dreadful mt 10 a 
~re is a suggestiob tbat saliva R.eceiving anal intera>une level which is similar to other 

'#.l }tself maJ' ~~. ~ ~~.~ came out wo~, especial.ly wben ~ that we all run, an~ not to 
o..r·HlLV-3"VII'US;,~ .iia; IQt '~mmbincd : with , ,"fisting.1n kid ourselves tbat we will ever 
iDore eVidcoa: 'tbat ' saliva' ." 'OOIJtrast 10 Ciutier'irudiCs; tbey be c:ompletely safe, in anytbing 
pfteo rontaminated witJi bIood, found adefinite' risk aUarhcd 10' we da. , ' , 
~ most '~'s gums bIeed inserUvcanalin~andto I think it is unreasooabIe to 
~ry easily, aDd ~t the blood oral sex in both directioos, This exped peopIe to stop kissing, 

_ may contain high levels of ,risk increaSed iQdepeodendy for and tbat kissing might be better 
HIL V -3. On the ,o.ther side, cach of 9 forms of sexual activity not mentioned in advioe , Oll 

there .is , evidence ' that cock-, studied, with the Dumm of "safersex". 
sucking: C!Urics sarDe risk of "non-steady" partners invoIvcd. • 17Je THTIeaflet. "More Facts 
HlLY-3 transmission, 50 saliva ("Steady" partners were those Jor Gay MOl, - was rev~d ond 
in the mouth may also be. with wbom tbey bad sex more , re~ in April 1985. 11 you 
inf~t>us.. . , ,_ ' , ' ' , ': tban twice.) Fourteen initially :want il, pIease send 11 sIIlmped 
. Same of ,_the ,~ .~ ·antl"body:-negative men denied ' addresseJ mvelopt! ' 10: BM 
romes from San f~. Dr any anal contact in rnorc; than AIDS, London p(CIN3XX. 
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AIDS-Fälle auch 
in der Sowjetunion 

Erste verschlüsselte Warnung 
durch die "Moskowskaja Prawda" 
Von unserem Korrespondenten 

Mo.k~u, Im August 
)m Ausland·, sagt der Moskouer Mediziner 

Petrow von der Akademie der Wissenschalten, 
.wird AIDS von leuten verbreitet, die ein 
unordentliches Sex leben filhren und sich 
sexuellen Perversionen hingeben." Diue Worte 
des Akademikers waren der erste verschlüs
selte offizielle Hinweis, da8 die Sowjetunion 
sich auch mit dem weltweitem Phänomen AIDS 
beschältiat und davon auch schon betroffen ist. 
Petrow schrieb in der ,Moskowslr.ala Prawda', 
dem Organ des Mo.kauer Stadt.owjets (der 
Stadtbehörden) über die Krankheit, die in der 
UdSSR nicht AIDS, .ondern Spid abgekürzt 
heißt. Spid .teht für .sindrom prlobretjonnogo 
Immunodelizita' - Syndrom des erworbenen 
.Immunltitsdelizils. 

Die Zerstörung der Abwehrltörper durch 
Inlektion, die erstmals 1981 entdeckt wurde und 
sich Inzwischen in Amerika, We.teuropa, 
Asien, Alrilta und Australien ausaebreitet hat, 
ist schon vor zwei Jahren In der Sowjetunion 
lestgestelll worden. Aber erst In jünaster Zeit 
wird die Seuche richtig ernst aenommen. 

Angst vor der Ansteckung 
.Die Abschirmung der Teilnehmer beim 

Jugendlestlval und ihre .trlltte Kontrolle war 
auch deswegen, weil wir wahnsinnlae Angst 
davor haben, noch mehr AIDS In un.er Land 
zu schleppen." Dies sagte uns ein Mitalled des 
sowjetischen Vorbereitungskomitees der Ju
gendlestspiele. Die KGB-Aulpasser vor den 
Hotels, wo sowjetische und auslIndische Ju, 
gendliche wohnten, sowie die Deschurnaja -
die Etagenirauen - hatten denn auch die 
strikte Anweisung. zu verhindern, daß Auslän
der sowjetischen Jugendlichen nachts zu nahe 
kamen. 

Homosexualität Ist In der Sowjelunlon ohne
hin als ,Perversitit' und .Is ,Verbrechen aegen 
Personen' untef Strale aestellL ,Geschlechts
verirrungen und widernatürlicbe Neiilungen zu 
Personen des gleichen Geschlechts' - wie dies 
die sowjetische Enzyk'op&die nennt - werden 
mit Gelänanis oder Lagerstralen bis zu (ünl 
Jahren, bei Kontakten mit mlnderjllbriaeD mit 
acht Jahren bestraft. DafI Homosuualitlt 
dennoch In der UdSSR verbreitet Ist, besonders 
In Gro8stlldten wie Moskau, unn jeder Aus
Ilnder beobachten, der seit einigen Jahren In 
der sowjetischen Metropole lebt - obwohl sich 
die Homosuuellen nicht öffenUich darstellen. 
In manchen Branchen sind Homosexuelle aber 
In der Sowjetunion genauso hiuliil zu linden 
wie Im Westen. 

OffensichUich sind nicht nur Einzelfälle VOn 
AIDS In der Sowjetunion entdeckt, sondern ' 
schon zahlreiche Erkrankungen uDd TodeslilIe 

registriert worden. · DeDn der Akademiker 
Petrow berichtet darüber, d .. ß die wi.senschalt
liehe Forschuna der Krankheit zentral vom 
sowjetischen Gesundheitsministerium und der 
Akademie der Wissenschalten der UdSSR 
gel .. itet wird. Zentrum der Spid.Forschung Ist 
das Immunologische Institut In Mo.kau, das 
schon ,Immunabteilunaen und Laboratorien' 
eingerichtet hat und .eine große Zahl von 
PdtlenteD' beobachtet. 

Nur mangelhaft aufgeklart 
Der Artikel von Petrow war bisher der einzige 

In der UdSSR, der sich mit der Krankheit 
beschältigte. Die eigeDe Bevölkerung Ist über 
die Gelahren von Spid bisher also nur maD
gel halt aulgekliirl, auch unD sie VOD dieser 
Publikation nicht wissen, dafl es Doch keiDe 
wirksamen Medikamente gegen AIDS aibt uDd 
daß der Krankheitsverlaul mit dem Tode des 
PatieDteD endet. 

Medikamente hat sich die SowjetuDloD In'. 
zwischen unter strikter GeheimhaltuDg durch 
Mittelsmlnner ID Westeuropa und Amerika 
besorgt. Sie werden In sowjetischeD Labors 
lIetestet. Die eillene Medizinlorschung Ist 
anllehalteD, dem PhinomeD ebenlalls auf die 
Spur zu kommeD. PaDlkmache will maD aber 
ID Moskau vermeiden. Der Akademiker Petrow 
sagt: .Es Ist klar, daß die Logik der Wissenschaf
ten verlangt, dafl man VOn der gegenwlrtlgeD 
Ignoranz zu einer Aullr.llrunllkommt." 

Peler $e1dl1tz 

NEUE WESTFÄLISCHE, BIELEFELD, VOM 30. JULI 1985 

Erster AIDS-Toter 

Tourist aus USA 
schleppte Seuche 
nach China ein 

Peklng (AP) . Nach der Ausbreitung 
der Seuche in Nordamerika und Westeu
ropa ist jetzt in der Volksrepublik China 
der erste tödliche Fall von erworbener 
Immunschwäche (AIDS) aufgetreten. 
Das Pekinger Gesundheitsministerium 
teilte am Montag mit, der 34jährige ame
rikanische Tourist Oscar Messina sei am 
6. Juni in einem Pekinger Krankenhaus 
am AIDS gestorben. Er sei einer mit 
Atemstillstand verbundenen schweren 
Lungenentzündung erlegen. Bei seiner 
Einlieferung am 4. Juni habe er Fieber. 
Schweißausbrüche, Husten, Atemnot 
und Müdigkeitserscheinungen gehabt. 

Messinas Frau holte dem Ministerium 
zufolge die Leiche des aus Portugal 
stammenden Mannes ab und führte sie 
in die USA über. Von Ihr stamme die In
formation, daß Messina bereits in den 
USA nachweislich an AIDS erkrankt ge
wesen sei. Messina habe von seinem 
bevorstehenden Tod gewußt und schon 
vor Antr itt der Reise sein Testament ge
macht. 

Das Ministerium zeigte sich sehr ver
ärgert über die Einschleppung der AIDS
Viren in die Volksrepublik. In China sei 
die Seuche bisher nicht bekannt gewe
sen, hieß es. Die Krankenhäuser seien 
darauf nicht vorbereitet. und das Perso
nal habe aus Unkenntnis die nötigen 
Quarantäneregeln nicht eingehalten. 
Messina habe Schanghai. Yantai, Nan
king, Xian und Peking besucht. Die Ge
sundheitsämter dieser Städte seien an
gewiesen worden. alle Personen zu regi
strieren und zu beobachten, mit denen 
Messina Kontakt gehabt habe. 

..Dieser Patient hat in zehn Tagen mit 
vielen Personen in Kontakt geslanden 
und ein großes Gebiet verseucht" , er
klärte das Ministerium. Zu den kontami
nierten Gegenständen gehörten Möbel 
und Geschirr . Als Konsequenz aus dem 
Vorfall werde China die Gesundheits
kontrollen bei einreisenen Touristen ver
schärfen. Das Personal aller Hotels. Be
hörden und Einrichtungen, die von Tou
risten besucht würden, werde auf das 
Problem aufmerksam gemacht. 
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S.F. AIDS Antibody Testing 
Program Promises Anonymity-

by MICHAEL HELOUIST 

~e nalion's mosl exlensive program 
10 provide hee lesls 10< Ihe AIDS 
anlibody opens in San F rancisco 

July 1. The cily heallh deparlmenl is 
prepared 10 lesl blood sampies 100m al 
leasl 21,000 indlviduals; how many gay 
men and olhers al risk lor AIDS will ac· 
lually lake Ihe lesl is unknown. Although 
Ihe lesl is now belng olle red al siles 
around Ihe country, Ihe San Francisco 
program is nolablebolh lor its expeclcd 
caseload and lor ils at/empllo add,ess 
major objeelions hom gay aclivisls. 

The controverslallesl was developed 
10 deleel Ihe presenee 01 anlibodies 10 
HTlV·III , lhe virus mosl seienlisls believe 
eQuses AIDS. A posilive resull hom Ihe 
lesl indicales previous exposure I\) 
HTlV·III ; a negalive result suggesls thaI 
Ihere has been no exposure Publie 
heallh ollieials continue 10 amphasize 
Ihal a posilive leSI result dOes nol mean 
someone has AIDS IV will gel AIDS or 
any 01 Ihe symploms relaled 10 Ihe im· 
mune disordpr However, AIDS experls 
believe It>~ D posilive response should 
be eonstrued 10 mean Ihe person .15 in· 
MIchael Helquisl ls a I'ee·lance WI ile, based 
in San Fr,ancllco. 

leeledwilh Ih~ virus and can sp,ead illo 
olhe,s . 

Thelesling p'ogram In San Francisco 
add,esses obleclions advanccd by a 
eoalilion 01 regional and nalionallesbian 
and gay health O<ganizalions earlier Ihis 
year. A primary coneern has been Ihe 
polenlial Ih,eal 10 Ihe civillibe,lies 01 
anyone who lakes Ihe lesl . In an olficlal 
slalemenl 01 Iheir posil ion, IM groups 
warned Ihal insurance eompanies, em· 
ployers and Ihe governmenl Itsell may 
discrirninale againsllhose who reeeive 
positive lesl re~"lts . 

During a news eonlerenee June 6, Dr. 
Oavld Wo/Clegar, direClor 01 Ihe San 
FranciiCo Deparlmenl 01 Pubhe Health, 
emphasized Ihal Ihe lesl program 01· 
/ered in Ihe eily will p/ovide complele 
anonymity 10 every parlicipanl. Dlher 
health ot/ieials explained Ihal no idenli· 
Iying inlormalion will be requesled 0< ac· 
cepled Irorn anyone who wanls Ihei, 
blood leSled lor Ihe antibody. 

Guaranteed anonymity al all lesl sites 
Ihroughoul Ihe slale was mandaled by 
Ihe CalHornia legislalure. Soon alter 
ledel al aulhorllies lieenseCl Ihe anllbody 
leSI lor screen,ng blood dOnations, slale 
It!g islalors quickly passed laws 10 pro· 
IOCllho privaey ollesl parllcipanls To 

dale no olher slales have passed slmilar 
prOleclive legislatioo 

The reliabilily ollhe anlibody lesl re· 
mains a poinl 01 eonlenlion amCXlg some 
gay·ldenlilied AIDS o'ganizations. San 
F'ancisco health ollicials believe thai 
early problems wilh inaccurale results 
have la'gely been overcome, and Ihal 
Ihe test now has a 98% 10 99% ae· 
curacy rale. 

Although Ihe slogan "No Teslls Besl" 
slill circulales among many gay g'oups, 
Ihe San F rancisco AIDS Foundalion has 
adopled a neulral posilion aboullhe anli· 
body lest. lileralure dlslribuled by Ihe 
AIDS OIganizalion siresses Ihal each 
person musl make an inlO<med personal 
declsion whelher or nollo lake Ihe leSI. 

Counselors have been Irained in ways 
10 glve tesl results 10 parlicipanls . Em· 
phasis will be placed on good heallh 
practices and adherence 105ale se. 
praclices whelher there has been 8<. 
posure 10 Ihe virus 0< nol. 

The HTLV·III antibody lesling Plogram 
has already been called "Ihe ne'" AIDS 
crisis." How gay men and Olhers al risk 
Ior AIDS inSan Francisco respond 10 the 
program and evenlual lesl results Will 
largely delermine whether Inal cl/sis 
de.elops. • 
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rr:o nallonal gay leaders appeared 
belore congresslonal approprla· 
1I0ns panels recenlly 10 urge Ihal 

more money be "I aside for . AIDS, 
relaled prolects and Ihal Ihe ' Publlc 
Heallh Service (PHS) be directed 10 
develop a comprehenslve plan lor AIDS 
education and prevenllon, .' 

. In IIscal year (FY) 1986 Is lar 100 IIIlIe; 
Ihey urged Ihe approprlallons panels 10 
boosl Ihe FY 1986 amounl and to ap· 
prove supplemenlal lunds for PHS for FY 
1985. MaeDonald leslilied lurlher Ihal 
es much as S20 milr.on is needed IUSI tor 
a nalional eduealion andprevenlion pro
gram; Lavl urged Ihe Senale panel 10 ap
prove an Inilial S2.5 million lor public 
educalion programs In FY 1986. BOlh, 
notlng Ihal gay·communily groups are 

Gay Leade.rs Ask Congress 
'For More"AIDS Funding 

by DAVE WALTER 

"Absent a vaccine. 
eure or effective 

trealment for AIDS, 
we musl undertake 

a major national 
prevenlion and 

educatlon program." 
-JeU LBvl 

Jell Lavl, acllng execullve dlreclor 01 
Ihe Nallonal Gay Task Force, and Gary 
MacDonald. head 01 Ihe AIDS Acllon 
Councll 01 Ihe Federation ol ·.AIDS· 
Relaled Organizallons, belh le~llIIed Ihal 
Ihe response 01 Ihe PHS 10 Ihe AIDS 
crlsls has been Inadequale, parllcularly 
as 11 relales 10 public Inlormatlon, ' . 
. "As Ihe research Inlo Ite 'cause and 
cure lor AIDS contInues, nOlhing could 
be more Imporlanl 10 Ihe Publlc Heallh 
Servlce's response Ihan Ihe level 01 
educalion and Plevention underlaken 10 
slow Ihe sPlead ollhe dlseasa.:' ~aid Levl 
In May lIestImony be lore a subcommlt· 
lee 01 Ihe Sensie Approprlalions Com, 
mItlee. "Absenl a vaccine, absenl a cu'e 
01 ellectlve trealmenllor AIDS, we musl 
undertake I malor nallonal preventlon 
and education program." Lavl urged Ihe 
pan'ello dlrecl Ihe PHS 10 develop ~uch 
aprogram. 
. MacDonald also urged such a plan. 

Testilying belo,e a House Approprlalions 
subcommlt/ee May 9, he accused Iha 
PHS 01 addressing Ihe AIDS crlsls "In an 
ad hoc, uncoordinaled and unplanned 
way. In lael, a comprehenslve national 
'AIDS resoarch, educalion and rlsk·re· 

· duclion plan Is whal 16 mosl conspicu· 
ously lacking In Ihe PHS's response 10 

· AIDS:I MacDonald charged, "Indeed. 
Ihe lack 01 such a plan probably ac· 
'counls lor Ihe Inadequacy olIhaI 
response." 

Bolh gey leadors complained Ihal Ihe 
· 585.5 million Ihe Reagan Admlnlslrallon 
had requesled lor AIDS'relaled Plolecla 

· bearlng much 01 Ihe burden 01 Ploviding 
AIDS educalion, said hall 01 such an ap
proprlallon should be earmarked 10< 

· cO/'flmunlty-based prevenlion aclivilles. 
Lavl warned Ihal "eve,y dOllar we dO nol 

' spend on prevenlion'and educalion wtll 
be spenl several times over on health 
ca re cosls alone ... · :., . 

· In his lesl'mony, MacDonald also 
urged Ihat Con?ress mandale a review 
01 research ' prlorilles 10 delermine 
whelher a grealer pereenlage 01 exisling 
lunds can be' devoled 10 research on 
Irealmenl Iherapies. U!vi asked Ihal 
exlra money be made available In FY 
198610 provlde lor contlnued supporl 01 
allernatIve lesllng siles lor HTlV·11I anti· 
body lesting. 

It Is unknown when congresslonal ac· 
tion will come on ellher Ihe FY 1985sup
plemenlal or Ihe FY 1986 budget. 

In a relaled developmenl, openly gay 
Rep. Gerry Sludds (D·Mass.) ca lied Ihe 
PHS response 10 AIDS "nolhing shorl 01 
scandaleus." He sald In a May 3 weekly 
report dislribuled 10 5,000 peopIe, primar· 
Ily consliluenls, Ihal he is cosponsoring 
legislatIon 10 eslablish e S60·million lund 
lor eme'gency Irealmenl and prevenllon 
services in heallh emergencles. Bul Ihe 
measure is "a relallvely pallry response" 
10 Ihe AIDS crlsls, he said. "More, mueh 
more: Is desperalely needed 10 reduce 
Ihe Iragic dimensions 01 human sulfaring 
caused by AIDS. 1115, Iherelore, my Inlen
lIon 10 conlinue dOing everylhing I can 10 
68e Ihal AIDS Is conlronled 10< whal il is: 
a heallh epidemlc 01 unpreeedenied 
propa<lions." • 
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ADONIS, FRANKFURT, NR. 9, SEPTEMBER 1985 

Wir veranstalten jeden zweiten 
Donnerstag abends ab 20 Uhr ei
nen STAMMTISCH. Der 
Stammtisch bietet Gelegenheit zur 
Kontaktaufnahrne mit der Frankfur
ter AIDS-Hilfe. Sowohl diejenigen, 
die sich für unsere Arbeit interes
sieren und vielleicht mitarbeiten 
möchten, sind herzlich eingeladen, 
als auch jene, die Kontakt zu einer 
Selbsthilfegruppe suchen oder ei
ne persönliche Beratung durch ei
nen Mediziner wünschen. . 

Der nächste Termin ist am 
5. September 85. 

Die offene Selbsthilfegruppe, die 
seit Januar 14tägig zusammentraf, 
hat sich im Mai aufgelöst Derzeit 
gibt es in der Frankfurter AIDS-Hil
fe zwei Selbsthilfgruppen. Um 
Euch einen Einruck von deren Ar
beit zu vermitteln, veröffentlichen 
wir eine Selbstdarstellung einer 
der Gruppen. 

Die "Negativgruppe" 
Die Bezeichnung "Negativgruppe" 
könnte den Eindruck vermitteln, 
daß sich hier nur HTI.. V rn-negative 
Leute treffen, um sich mit ihren 
Schwierigkeiten zu beschäftigen. 
Das ist aber nicht der Fall. Unsere 
Gruppe ist aus einer anderen Si
tuation heraus entstanden: 1m Rah
men der neu formierten AIDS-Hilfe 
entstand im letzten Winter auch ei
ne Selbsterfahrungsgruppe, die 
für jeden offen war, der in irgendei· 
ner Form Schwierigkeiten mit dem 
Thema AIDS und dem Umgang da
mit hatte. Bei dem 'IretTen gab's 
wieder neue Gesichter und einige 
merkten bald, daß es für sie in ei
ner Gruppe von ungefähr 20 und 
mehr oder weniger hemden Leu
ten nicht möglich war, ihre Ängste 
und Probleme zu äußern. So ent
stand der Gedanke, eine Klein
gruppe ins Lp.ben zu rufen, in der 
immer dieselben Leute mitma
chen sollten. Und da es eine Posi· 
tivgruppe schon gab, hatten wir 
schnell den Namen "Negativgrup
pe" weg. 

Nach den bisherigen Gruppentref
fen, die immer in einer Atmosphä
re zwischen Selbstertahrung, Kaf· 
feeklatsch und Diskussion stattfan
den, bin ich der Meinung, daß sich 
immer stärker ein Vertrauensver
hältnis zwischen uns aufbaut. Ein 
große.:; Maß an Offenheit ist schon 
erreicht. Denn viele Hürden kön
nen nur In kleinen Gruppen mit be-

Positiv 
kannten Leuten übersprungen 
werden. Zudem haben wir ausge
macht, daß wir nicht herumtrat
sehen, was in der Gruppe geredet 
wird. Für mich ist die Gruppe auch 
ein Stück Geborgenheit. Die kön
nen wir gut gebrauchen. Denn 
auch einer von uns könnte plötzlich 
ein positives Testergebnis haben 
oder an AIDS erkranken. Und zur 
Zeit haben wir die Hoffnung, daß . 
die Gruppe so stark zusammen
wächst, daß wir uns auch dann ge
genseitige Hilfe und ein Stück Ge
borgenheit geben können. 

Wir sind gemeinsam zu dem 
Schluß gekommen, daß es bei der 
jetzt erreichten Gruppenstärke 
von acht Leuten bleiben soll. Da
durch soll sich aber keiner abge
schreckt fühlen, der gerne in einer 
ähnlichen Gruppe wäre. Denn es 
besteht ja jederzeit die Gelegen
heit, daß sich interessierte Leute 
zusammenfinden und eine eigene 
Gruppe ins Leben rufen. Als An
laufstelle empfiehlt sich der 
Stammtisch der AIDS-Hilfe in der 
,,'Iraube" an jedem zweiten Don
nerstag um 20 Uhr. 

Hessen vom? 
Gerade im Zeichen der rot-gTÜnen 
Zusammenarbeit bildet sich das 
Bundesland Hessen viel darauf ein, 
an der Spitze des Fortschritts zu 
stehen. 1m Zusammenhang mit der 
Behandlung von AIDS kann hier
von jedoch keine Rede sein. Die 
Ambulanz und die Klinik an der 
Frankfurter Universitätsklinik sind 
hilflos überfordert. Nur ein Arzt in 
der Ambulanz muß derzeit etwa 
350 Personen mit positivem Tester
gebnis betreuen. Wir wissen von 
vielen Betroffenen, daß sie sich 
mehr als unzureichend beraten 
und betreut fühlen. Dies ist kein 
persönlicher Vorwurf an den be
handelnden Arzt, im Gegenteil, 
dessen Engagement wird von al
len und auch von der AIDS-Hilfe 
ausdrückllch anerkannt. Da jedoch 
auch für einen Arzt ein Tag nicht 
mehr als 24 Stunden hat, kann nicht 
davon gesprochen werden, daß 
Menschen mit Sorgen wegen ei
nes positiven Tests oder mit Symp
tomen in der Uniklinik wirklich aus
reichend unterstützt werden. 
Auch die Situation in der infektiolo
gisehen Station, in der Erkrankte 
behandelt werden, ist unbefriedi
gend. Weder personell noch räum
lich reicht die vorhandene Kapazi
tät aus. 

Anonymer Test? 
Während es in anderen Bundes
ländern bereits die Möglichkeit 
gibt, den Test anonym durchzufüh
ren, und diese lntitutionen von 
Staat gefördert werden, besteht ei
ne solche Möglichkeit ausgerech
net in Hessen mit dem Ballungs
raum Rhein-Main" in dem bekannt
lich viele Schwule, aber auch viele 
Angehörige anderer Risikogrup
pen wohnen, nicht. 

Politische Initiativen 
Die Frankfurter AIDS-Hilfe hat des
halb in Briefen an die Landesregie
rung und die Fraktionen des Land
tags dazu aufgefordert, die perso
nellen und sachlichen Mittel für die 
Universitätsklinik in Frankfurt zu 
erhöhen und eine Möglichkeit zu 
schaffen, auch in Hessen anonym 
den Test durchzuführen. 
Unsere Bemühungen können 
durch entsprechende Forderun
gen anderer Gruppen unterstützt 
werden. 

Noch einmal: 
Test beim Betriebsarzt 
Unser Artikel über die Frage, ob 
Betriebsärzte den HTI..V rn-Test 
durchführen sollen, ist in einer Sen
dung des Hessischen Rundfunks 
aufgegriffen worden. Ulrike Holler 
hat den Betriebsarzt der Lufthansa 
und einen Vertreter der Landes
ärztekammer dazu befragt. Die 
Lufthansa ließ mitteilen, daß kei
nerlei Daten über die bei ihr durch
geführten Tests gespeichert wer
den. Allerdings mußte der Be
triebsarzt einräumen, daß Mitar
beiter der Lufthansa, die zum Test 
gehen, natürlich dabei gesehen 
und eventuell als Angehörige von 
Risikogruppen erkannt werden. 
Der Vertreter der Landesärzte
kammer ließ durchblicken, daß 
man dort der Auffassung ist, daß 
kein Grund dafür besteht, daß Be
triebsärzte den Test durchführen. 
Weder ist eine Infektion am Ar
beitsplatz möglich, noch können 
Arbeitnehmer, die infiziert sind, am 
Arbeitsplatz Kollegen oder Dritte 
anstecken. Dies ist genau die Auf
fassung, die auch wir vertreten. Wir 
fordern, daß die Landesärztekam
mern sich dazu aufraffen, dies als 
ihre offizielle Meinung kundzutun. 

V.i.S.d.P.: AIDS-Hilfe Frankfurt 
im Verein für Sozialpädagogische 
Betreuung im Nordend e.v., 
Postfach 111903,6000 Frankfurt/M. 
Telefon (069) 7306767, jeden 
Donnerstag von 20.00 bis 22.00 Uhr. 
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GAY JOURNAL, HEIDELBERG, NR. 8, AUGUST 1985 

AIDS"- . Jetzt gibt es neue Hoffnung 

Elruuoend ftCiatri.rte A1~ Zentralalrik. Fr.uen und Min. cesch.hen. meint DrJones. Da 
Fälle. ,on denen 5.600 biaher ner ,on Aidl cleichmäßir be- Penonen mit häufie wech..,ln· 
tödlich .. rllur.n lind. In dttl . rallen. Der zun.hmende Flue· den Stllualplftn.m (und 10 
Vereinif\en Su.ten. Elwu Touriamu. brachtelOdenAid.. ,or allem auch IIomooexuelle. 
über 2:;:) Ai .. Fälle. 'on denttl tn'tCer zu den IndUltrienalio· u .• • weilli. lieh durch Kondo· 
bisher !l5 tödlich ,trlaurttl n.n in o.t und W.I (di. Ge- m. nicht I.,e .... itie ,or einer 
.ind. In der Bund.republik. . heimhaItuni in .inie.n IOziali· . Schwincerun, iChützen miit
Nur ein bia Jahn h.ben di. 5tisch.n Ländem b.riicklich. ...n) weeen der zur Abwehr d.r 
Europier an Schonzeit dttl. liet). Und in Afrika .. I bot durch Promiokuiläl aurtrelen. 
USA ,oroua. Reicht di .. Zeit . wird die Aido-Durchteuchunc d.n 'IIblich.n Geschl.cht. 
fur die Forxhunr. unttfttl der G_mlbeYölkerunr .ur bia 
dichlbesiedtlten Kontinent ,or zu achtzehn Prozenl I_hitzl • . AUFKLARUNG FOR ÄRZTE 

knnkheiten' einrenommenen 
Medikamente cleid .. am ,on 
IIaul aUI ein ,eiChwächtes Im·' 
munayotem h.ben. wären Ii. 
.b.n zur erst.n Grur,pe e'WO'" 
den. w.lch. die Fo ce des in· 
ternationalen Blutc_härtuut 
10 crauum. W.iae hätte zu 
.pOren bekomm.n. Homoa: Op· 
ter der Tr.narualonamedizin? 

d.m procn .. tizierttn "awinen. 
artieen ANti .. der Aido-FälieM 

zu bewahNn! Wed.r di. Ge. 
rahr wird erkaMt, noch wer· . 
den die zunehmenden For· 
ochuncsertebn.iae richtiC .in • . 

SPENDEBLUT sClruLD? Aids-positiv - was dann? 
Gerade lin 'Hiabilck .~r die Si, IlJNIE)GESUNDIJEITSAMT bl.tt mit .. chlichttl Infomia. 
tu.tion in Afrika h.t der US- GIBT HAUSARZTEN JETZT . tion.n und Verhaltemneeln: 

PRAKTISCIIE RA TSCJfLAGE "Ger.ten Sie nicht in 
IfIChätzt: 

• 
Aidt 111 linpt keln ·PrO. 
blem mehr all"CJ'tubarer ' 

cnellocbaltlicher RandCNPpaI' 
. - • kann _ E"lelemi •• erden. 

Ponik! Wir willen. daß nur.in . 
N.chdem • jetzt .ndlich .uch kleiner Teil der InflZi.rten die . 
In der Bund_epublik &ucelu- cerihrli. h. ImmuniChwich •• . : 

· aeno und .lIndudiaierte Test- d.h. Aid ... ntwickelL Ea ."e- . 
.verfahren jibt, mit den.n man ' ben .ich aber d.r.u. wichtice 

• 
Di. Aido-Forxhunr ial In . 
ein .Su.clium celftten. du . 

• inen Si .. liber Aldt andeutet 
- zum Durchbruch rehlt Geld! ·' 

Amerikanisch. FONCher 
,on der ·H.,van! · Medical 
School' m.ldeten . Mitte Juli . 
der 'New Yom Times' zutolp 
.inen buchtlichen FoNchritt .. 

· :don Aid.Errecer beim Poti.n· Konaequenun. Auch Nicht.. . 
t.n n.chweiaen kann. kommt kranke könn.n d.n ErNC • 
aut jeden Ant die Freee zu: weite"eben. Sie können lich 
Wu t.ne. ich mit : einem Pa· . und .nder. vor einer Inrek. · 
tienten .n.der Aid.positi, IIt? ' tion iChützen. wenn Sie tol· · 
Wu kann ich ihm r.l.n? Wie lenda R.taehläee beachten: : 

• mull Ich Ihn weiterbeh.ndeln, 1. Spenden Sie k.in Blut! 
'. beob.chten •• eiterleiten? 2. Achten Sio dar.ut. daß 

. Du Bundescesundh.it. IhN ZahnbOrste und Ihr R.· · 

SJILOSSELGEN EN'I1EXI' . I· amt (BAG) in &rlin (Prot.Dr. Ii.rappu.t 'on .nd.ren nicht 
M.in .. d Koch. Viroloe' und mitbenutzt werd.n! . .. 
Leiter der Arbeltacruppe Aid. · 3. Inronnienn Si ..... n· .. 11; : 

Du Te.m von Dr. Willi.m A. im Robert Koch·lnltitut) hat Blulune.n r.irerw.iae and.n · 
lIaseltine h.t im Aidl·Errecer. ' ·~ " -· j.tzt d.n deuliChen H.usärzten . Ärzte ,on diesem Betund! 
dem I rrLV·Iß·VIr .... jenes Gen. .urklirenden R.t Cee.ben. I()o 4. Du Virua wird hiurie bei 
entdec:kt, du beim Auabruch daß . jedor A1d.~iti.. .ber. Intimkontakten Uhertrae.n. 
d.l · tödlichaa Knnkblit;r;d. . ~,uchtxhcih.~jed.r~ra{chlic~.hJJlformlerln : Sie Ihre(n) P.rt.' , 
·&Ii'luaiel..on.'lPlolt: 'Mlr"RIlt,' .~Io 'Homo • .",udle oicl.-in den ihm' " ner{in). lat Ihr 'partner aucli· 
dieses G.ns. du die Booton~ . Cem.cht, die , .. I vertr.uten Arzt wenden kann intiziert. lind keine besonde. 
W....,IIOCh.rtler all "Tranukt .. . zu w.nlC B .. chtunc finden: und erwarten darf von diesem ren Vorsichtamaßnohm.n ne;. 
~'Ior-Gen' • bezeichn.n. ~I . bei der Pri!tune 'on 20 J.hn richtir ber.ten und ,.führt &u '. lie. Benutzen Sie Pr_n.li .. ! 
Jetzt .ein Tmptatott .... eo·.Aida;,-.alte.m, u.t,.troren.om Blut ,on . werden. Du iat. wie es ~heint, 5. Venneid.n Sie .nonyme In. 
ent W1c~.lt werden könn.n; ~ kNbalaanken . '·Klndern . a... .ino , beruhilend. Nachricht. tlmkonukte. d. hierbei die 

D .. H.n.rd·Forxher h.· ' . ·:Der Ant mull mit ... in.m Vorsichl5maßn.hm.n iChw;" 
b.n durch ~bortal5 f~IC" IMMER IST REUClöSER Patlont.n .in vertr.uenavoll .. . ricer lind • 
• ,.lIt. daß lieh durch dl_ .' ,. ABERGlAUBE . . , und .orr.n. G .. präch fuhren. 6. Geben Sie benutzt. Injek. 
·n. .... kti .. lor-Gen· die Aid.. wrr IM lOSEN SPln:~-r~. ;:wird ihm ,.raten. Koch: "H.. tionan.deln nicht .n .ndeN ' 
Viren im VercJ.ich mit ftlun•. . ' . ...... ·. ~L Stralo Gonni- SO .. ben Si. kein. An"t. rracen Si • . 'zur W.iterbenutzun, weiter. 
d.n Zellen hu .. ndmal sehneI.... ....- - einf.ch Ihren p.tienten: ,sind · IOnd.m nmichten Sie diese 
ler vennehren und IOmit dio . '~'. :.:..:-. -:.~. ,!': Sie homoselluell? ' oder ,sind 10 daß lich niem.nd daran 
körpereie.ne Abwehr des Er·' 'H __ • ...u. .. udoc. die Sie tehwul?' " Personttl mit .. ;I.tzen kann. 
kronkten lohml .. en. Dr.HueJ. . Redt .. ar. Co ..... lind die pooJti •• m Teste".bnia wüßten 
tine ,ermutet. durch diese Ent· Frömmler."" "iller... tut .lIe. woher sie 'es' h.ben. 
deckune out einen .öllie neuttl .. onI .... da .rI,iNl oie .. dtr Ihm. Koch .... i .uch kein P.· 
lcnetisch.n lUCUI.1iona-M.· Vertladll. T ..... r..oionohlul tient bekannt. der n.ch der 
chaniomua ,estoGen zu ... in. ..I llir die opid .... idlatlc A_ MitteUune. d .. T .. trault.t .. i 

MEERKATZEN AIs QUELLE 
~~I'tu..d .:.:,.;,-::; pooJtiv. Selbltmord becone.n 
.,DIe Slnt. Co_!" DioomIII . hätte. . . 
ud .. cIIo 'Zaop Jch __ •• . Z.ei Mittellun,en .n den 

Deutaehe und US-Virolopn" die Ia dtr Bibel ... ,.;Idic.... p.tienten ... ien besonders wich· 
h.ben inzwio<:hen he .. ""etun:. T ..... fusioftl.VerlIol ... ldedll ti, : Der Antikörpem.chweia 
den. daß die in Afrik. heimi· h ...... und d.n" .... bot ja . ('pooiti,') hätte die Vollen!-
iChen Griin.n Meerk.tzen all l.e ...... rlhr cIio IlenUtl.D, .icklunc zu Aidl nicht a1. 
Kr.nkheil5herd onzu ... h.n .ind · .on Bludr._nao .bI .. "..... zw.npläufi,e Folre. Und: es ' 
- diese Tiere h.ben den Aiclo- celte. eine Diakrimini.run, der 
e"",er im Blut und ~nd den· Ucond •• urden in Bber 50 Pro- RisikoCNPpen zu verm.iden. 
noch ,esund. Erst Im Blut zent d.r Proben Aid.Antikö... Dazu ,ehöre die Autklärunc • 

• per . featc.tellL Ein . Bewe;' .. daß lO';alo Kont.kte. wie 
· nicht nur ddiir. daß. Aidl in Händ.chütteln. nicht zur 

. ,. ' Afrika bereiu ... it J.h .... hnten . Obertrecunc d .. Errerers füh· 
. -.. cibt. IOnd.m - 10 der briti· ren ". . 

· iCho · Ttanltuaions-Fochm.nn . All Hllfo und H.ndrel • 
. Dr. p.ter Jones - auch daflir. chun, tur de~ . Arzt ~.t du 

· .' daß d.r Virul Yor allem .uch BGA den MedlZlnem ein Mer~. 
durch Blutimporte in dio USA bl~tt hereu.,e,.ben. du "!e 

~ (und .,on dort n.ch Europ.) b~!m Deutaehen Ärzte .. erl.g!n 
.' eelanrt iat : die USA hoben in Koln od~r b!lm BOA In Berhn 

dln 7Der Johren für die Ope,.· .nrord~m konn~n . 1!0moiClIu, 
:r tlo,..bt.ellunren ihrer Kran.. ,lIe, d!e .ur einen noch un .. 

kenhäuaer ritsiee Meneen Men· . Inronnlerten Arzt .~oßen. aal!. 
iChenbl"t .UI d.n zentral.rri • . t.n diesen .uf die Aurkl.· 
kanischen '. Ländem und .u. runphiire hlnwe;'.n. 
lIaiti Importiert! . AUI dieoer Infonn.tlon 

erf'ihrt der lIouurzl .uch. wu 
HOMO·BEFALL - ZUFALL ' er weiter mit d.m Aid .. pooiti. 

anderer Primot.n (alaa .uch · . .. n Patient.n tun muß. &.B. 
Menochen) wirdduVirua.irk. Dlo oIpntlich. Verbnltunr w.lche .eiteren Unteuuchun· 
um. Di ... ·Aid.Wirte· •• rdon .on Aids ist allO nicht durch ,en zur Abklärun, d .. Berun· 
in Arrika ,on Menachen cej.~ Stxualverk.hr. IOndem durc" d .. durchzuführen lind. Auch 
und verz.hrt. Darum lind In den Hondel mit Menochenblut d.r p.tient erhilt ein Merk· 

.' -.. . - . 

:,.,.. _ ~ ..... i~., • .. .1 ' 
. ' . , . 

P,oI ...... 0,. M .. fnr'" k-da . 

Sttzen Sie .Ich keinen Ufto . 
nützen Ger.hnn weit.rer In· 
fektionen 'UI. z.B. Tripper, 

. Syphilil. 1I0p.titia. Ein. Ie
IUnde Lebens"eise hilrt: lieh' 
.usreichend und .u.,e.o,en : 
ernähren. keine Dror.n. AI·, 
kohol nicht im Obermaß. kel.' 
ne intensi .. UV.Batr.hlun, 
(z.B. in Bräununcutudioo •• ber 
auch nicht im Freien)." . 

Ea wird der R.tt cereben • 
• ich .n Gruppen wie die Deut· 
ache Aid.lli1fe e.V. (Ni.buhr. 
. lr.71. 1 Berlin 12. Tel. 030. 
'3236027) zu wenden: ,emein· . 
um wird m.n mit d.n Probl~ 
men heuer fertig! 

In d.n USA übriCelll, : 
.Ind die Ärzte.orschriflln we- . 
oentlich rieoroser. Neben dem 
otrikten Verbot der Blut.., PI .. 
mO'l O".n· und Spermup.nd. · 
mUli lich der Ald"pOliti .. P.· 
tient recelmällicen lirztlich.n 
Kontrollen unterziehen. mt 
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Wie schützen wir 
uns vor AIDS? 

Auch Sie WIrden s;:hon von der Immun· 
schwäche AIDS gehört haben·, die sich In 
unseren Kreisen langsam aber stetig ausbrel· 
tet. Daher sollten wir all.s tun und mithel· 
f.n, das Infektionsrisiko zu mindern. Wir 
drucken daher einen Auszug aus dar Bro
schüre der Dautschen AIDS· Hilfe ab: 
Das Infektionsrisiko liißt sich ve"'indern: 
- wann Sexualpraktiken. bei denen Körper. 

ausscheidungen des Partners auf Schleim· 
häute von Mund, Aug.n und Aft.r IOwie 
in kleine Wunde (Fingernagelbettl ge. 
langen, vermieden WIrden. 

• durch Duschen vor und nach dem Ge· 
schlechtsverkehr 

- durch dia Verwendung von Kondomen In 
stabiler Ausführung. · 

• wenn Injektionsnadeln nicht mit anderen 
gemeinsam benutzt Wlrden. 

• durch ausgewogene u. gesunde Ernährung, 
genügend Schlaf, verantwortungsvollen 
Uml/lng mit Alkohol, Nikotin und Drogen 
aller Art. Schlecht. Ernährung, Schief· 
mangel, übermäßiger Konsum von Alkohol 
Nikotin, Drogen und Medikamenten, luch 
Amvlnitriten (Poppers), können da. Im· 
munsyst.m zusiitzlich belasten. Von .Iner 
zu intensiven Benutzung von Solarien Ist 
aus nämlichen Gründen abzuraten. 

Deutsche AIDS·Hilfe e.V. 
Bundesplatz 11 

o 1000 Berlin 31 
Tel.fon: 030·8531000 

Schwule Presse 

NEW YORK NATIVE, VOM 12.-25. AUGUST 1985 
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New YorkState 
to Test for Swine Fever 

by OlMes L OrtIeb 

WirhiIIlhc IIClIllhru wecks, Ihc New Yort. S"1e HcaJlh DcpuunenI wül Iqin 
als 10 dclenninc whclhcr AIDS is cawed by (or rdaled 10) African Swinc Fever 
Virus. 

In Ihc lall issuc ollhc NDliWl, _ repon.cd Ihc ralhcr swtIina information lhaI onc 
ollhc most powerful pcopIc in AIDS rcscan:h, Dr. Jcan Dodds, has also bccn in
voIvcd in sevcraI African Swinc Fevcr rcscan:h projccb. We also aked, "WhaI will 
David AuIrod (Ihc Commiuiora ol HcalIh ollhc Slale of New Yod) do, llId whcn 
will hcdoil?" . 

Wilhin 72 haun after Ihc NDliWl hillhc ncWSSlando, Ihc commissioncr ordcrcd 
Ieilin& for African Swinc Fevcr Vinas.. 

A lcaer 10 rnc rrom Dodds, howcvcr, IUgc:sIs dIaI her IaIn fcdinp NY inlerfcre 
wilh Ihc _'1 abilil)' 10 conduct objcclivc llId professional tcstini ofSwinc Fcver 
(Ihc (uD lcal ol her lcaer is prinlCd bcIow). 

As __ 10 prc5S wilh Ihis isaJc,lhcrc wei-c no availablc dcIa.iIs abouIlhc nwre 
or calClll ollhc inlendcd saale rcsearch, which mi,h! end !WO ycan of spcculalion 
in Ihis publication abouI why Ihc aovcmrncnt has avoidcd invcstiplin, Ihc obvious 
conncc\ion bclwecn AIDS llId African Swinc Fever, Ihc vinually idcnticaI disease 
in pies. Conc:em abouIlhc lrerncnCbIS economic impoct of a Swinc Fever oulbrcalt 
NY ellplain Ihc Cenlers far Disease Conuol'l avoidance of scrious invcstiplion. 

In Ihc Fcbnwy 22, 1984, issue oflhc SouIh Jersey eo..ner-POSl, Judy Pccsonik 
wroIe about Dr. Jamcs Curnn. lad of Ihc CDC'I AIDS Iask bce, llId his fcclinp 
aboul Janc Tcu'llhcory dIaI AIDS is cawtd by Afiican Swinc Fevcr Virus: "Curnn 
also said hc was afraid lhal Tcas '11hcory mi&hl make pccpIc afraid 10 ca! pOft, Ilws 
bannin, Ihc pOft indwIJy in Ihc U .S." tr Curnn has pullhc _Ifare of Ihc pOft in
dusuy befon: Ihc welfare ol palicnlS. iI would IlOl be Ihc flrll time Ihc CcnIUS for 
DiscaIC ConuoI pul edlies on a t.clt bumcr while palicnts IUffercd or died. Jamcs 
H. Joncs'1 booIt. &d B/ood: 1M TlUi«gH SwNJis ~rimnII, A TfrJlNy of Raa 
lIItd MedidN (Fru Press. 1981). doculllClllS in (uD acasc in which Ihc CCnlers for 
Di5casc Con!roI appumdy found nodlin& wronc wilh conIinuin& a 19305 CllpCrimcnt 
in which JOVcrmcnI doaon llUdied Ihc effecu of UIllrCaIed syphilis in 400 blaclt 
Alabama sIwecroppcn, who did IIOIknow Ihcy had Ihc disease. Tbc l"usItqcc 0-
pcrimcnl has many inlC~, paraJlcls with Ihc way AIDS is bein, handIcd by Ihc 
Public Health Service; Ihc cumnl paucily of fundin, far Ihcrapculic rcsearch pro
jccu sccms 10 be a dcliberale SlnICI)' 10 Icl AJDS palicnlS die. 

Curnn'l attiIlIdc lOWard Ihc poIenIiaI victims of AJDS, as dcscribcd by Dr. Roben 
GaIIo ollhc NaIiofaJ <Atar 1NriIuIe,IIrDn&Iy JaCmbIcs Ihc aaiIudos ol whiIe doC1ors 
IOward blacb in Ihc IaIC 19111 ccnllny, also explorcd by Jones in his booIt. In our 
Au"",27. 1984, isaJc, GaIIo IOId IhcNatiWl, "I havc hcanf lhallherc are lOI1le who 
are 10 lCllUaIIy driven IhaIIhcy are Iike ak:ohoIia .... 1 havc hcanf lhaI rrom Dr. eur
ran. ThcR are lOI1le lhaI are so hyperscllua1lha1lhcy'rc Iike aIcoholicl ar chronic 
ciaarcae smoken." F rorn &d BIood: ""'hiIe physicians of Ihc laIe ~ llId 
carly IWcnticlh ccnlllrics blarncd Ihc dcclinc in blaclt hcaJlh on sclf-<ic5UUC1ive 
bchavionllrails . ... PIIysicm hanvncrcd away allhc blaclt man'l disIasIe far honeSI 
Iabor. fondncu for aIcohol, prodivil)' 10 crirnc and scllua1 vices, disrcgard for pcr
sonaI hypenc. ianorance of Ihc laws of aood nulrition, llId lOIaI inditfercnce 10 his 
OWD hcaJlh •. . . (Blaclt pcoplc) had onIy IhcmselvClIO blarnc." 

Whedlu such an anilUdc laward Ihc py IXlITImlnul)' also pcrvadcs Ihc New Yorlt 
Saale HcaIdI Depanrncnl rcmains 10 be seen. Franoes TarllOn, spoItcspcrson for Ihc 
dcpanmcnl. ICCITl$ preoo:upied with Ihc scllualil)' of Ihooc who IllSpcclIhaI AJDS 
couId be cawed by Swinc Fevu. Shc IOId N~ (Junc 27, 1985), "Tbc S"1e 
HcaJIh Dcpanmcnl wiD lCIIalhcory lhaI African Swinc Fever Virus may be linkcd 
10 AIDS, a belief hcld by few scienlisls bul supporled by lOI1le in Ihc homosellua1 
c:ommuniIy" (see pace 11, Ihis issue). Emphasis on Ihc SCllu.a1i1y of adhcrcnls 10 Ihc 
Swinc Fevcrl AIDS Ihcory has bccn a familiar laCtic 10 Ihrow Ihc prc!ss off Ihc SCCN 

of Swinc Fever. Tim GouId of Ihc Su/foUc TlIMs, who Wal rcporlin, on Ihc Swinc 
Fevcr/AIDS linIt lasI ycar, IOId Ihis wriler lhaI Dr. J. J. CaJlis, lad of Plumlsland 'l 
U.S. Depanmo:nI of A,ricullurc facilil)', said 10 Gould, " You'rc IlOl ,oing lO!cIa 
py paper ICD you whallO wrilC, are you?" . 

Onc non-py, non-jou~ who has IIIspccICd alink bclWccn AJDS and Swinc 
Fevu is Dr. Frcdcriclt Maurer, a relircd LI. Coloncl oflhc U.S. Anny. On July 3, 
1983. Maurer wrolC 10 Ihc COC aboullhc conncction. bul was ianorcd by Curnn. 

A S..w FeWlr owbreal: COIdd rost $25 bilüon tJIVUiQ/ly • .. is rcasonable 10 elpccl 
IhoIIhcrc Are peopIc in Ihc I""~ who would fu.l iI morc advantlgeous Ia covu 
up any prcsoence ofSwinc Fcvcr in Ihc U.S.,1lId 10 IcIIhc discase conlinuc sprcading 
among Ihc pig (and/or human) populalion . .. uher lhan surrer Ihc cconomic conse-

qucnces lhaI would foUow an admission Iilal Swinc Feyer is amo"l us. (Onc rncdiCal 
offocial infonns us Iilal Bruil has adopIcd such a poliey.) 

In a slaff papcr from Ihc InsliwlC of Agriculwrc, Fore.lly, llId HOITI< Economics 
entillcd Pountial Economic COfIMquenus 0/ AJricQII Swine FeWlr DNllts Contrul 
i" tJre UniJed Staus, E. H. McCauley and W. B. SUndqUisl Wrole: .... is dc.ar lhal 
becausc oflhc large siu oflhc U.S. swinc production induslt)' llId Ihc IarCC yolurnc 
of domcstic coosumplion and ellpon mart.elinp of port. llId rclaled prodUClS, 
ecooomie impaclS of endemie African Swinc Fever will quiekly lUD inlO Ihc bill ions 
of doIIan." Tbc wrilers areuc Iilal, "In addition 10 Ihc Ioss of ellporlS for pOft llId 
relalcd pnWcts shouId ASF bccome cndemic in Ihc U.S., sornc counlrics, particular. 
Iy Iho&e with a cIomcsIic IWinc production of Ihcir own, are likely 10 pIacc panial or 
compId.e cmbarJocs on Ihc impons of ochcr a,ricuhu~ producu frorn Ihc U.S. far 
fcar lllal Ihcsc producls NY scrve as carriers ol ASF 10 Ihcir swinc populations. 

-rbou&h iI is dilflCUlllO isolale llId quantify Ihc rnacniludc of such poIenliailosscs, 
U .S. a,ricukural CllporlS, &ITIOfle which ,rains, soybcans. coaon. llId animaI prod_ 
UCIS prcdorninalC, cumnlly IoIaIIO aboul $2.5 billion annuaUy." 

Thai rcpon Wal publishcd in 1979. 
IronicaUy, Ihc UniI<d SlaICl Dcponrncnc ol A&ricuIIurc disaibutcs IIIIIDY ~ 

10 Arncrican pie rannen wamin, Ihcm 10 be viailanl in Ihcir awarcllC$l of African 
Swinc Fevu'l I)'.mpIOmS. Acc:ordin, 10 onc lIIeh pamphlet, "Plans far a U.S. 
ernerecncy cradicatioo JI'O&rarTI againsI ASF havc alrcady bccn dcvclopcd. SIaIC llId 
fcdcral animaI hcaIIh aulhorities will Iqin ~ mmcdialely upon ccnIinnaIion 
of an oulbrcalt." Tbc same pamphlet wams, "If any hop show lilns of African 
Swinc Fevcr or HOC Cholera, nocify your vClerinarian, SlaIC or fcderal animaI hcallh 
O/TlCiaJ, or your cou/ll)' a,ricullural a&CnI AI once." 
. . Tbcrc is already ~ evidence lhaI Swinc Fevcr is in Ihis counuy llId is bein, 
linorcd by federal o/TlCaals. Dr. feier Drounan of Ihc CenlCn rar Disease Conuol 
IOId Joe Nicholson ollhc Nntl Yoti Pt»Z Ii.t rnonIhs aao lhaI :'FedcraI doctors SIoppcd 
invcstiplion of Ihc pi, disease c:ven Ihou&h ils onIy srudy found lhaI 'a few' AJDS 
.. licnas leSICd positive for Ihc Pia virus," 

Ifildocs 111m OUIIhaI " AIDS" iscawed by Swinc FcvcrVirus. Drolman may be 
aony hc madc such a rcmarIt. To say Ihc 1casI. iI NY ave Ihc COC open 10 Njor 
muhimillion~llar Iilisalion frorn Swinc Fcvcr viclirns llId Ihcir farnilics. 

In Nllliw 119,1 dcscribcd al"nllh my 
Friday, Junc 14. meclin, in Albany wilh 
Jean Dodds (Chief of New Yolk S .... ·I 
hcll1lllOJo&y 1abI). Andrew Fleck (advisor 
10 Ibc S .... Heallh Convni .. ioncr. D .. id 
Alelrod). and, Ia .. r, wilh Riehard 
Rothenber, (CDC a!lache in AINny). 
Arricln Swine Feiler rescart:h WH dis
cusscd. bul DO promisu were II1IIde. 
Alon,lbc way, Riehard RoIhonber,lOld . 
mo lila. hc Ihou,hl Commissioncr All
elrod "shooca f/Olll Ihc hip." Tbc 
rncainp .. 11 mo dislurbcd and uneenain. 
and on Monday, Junc 17, I ..... a .... ,rAID 
(printed below in MI) 10 Commislioncr 
A .. lrod demandin,lIIal Ihc S"1e move 
quic:kJy 10 dClenninc .. y possib" COßJIOC

,ion belween AIDS and Swinc Fever. for 
rcasons ou~inod above. 

Two-clays" .. r. juli beforelhc omcial 
announccmonllhallbc SIa .. would indccd 
condUCI Swine Feiler IeIU, J receivcd • 
lener from J .. n Dodds (abo prinlod 
below in full). I lcave it 10 Ibc reader 10 
dccide how .. rioul. and how aulhcnlie. 
Jean Dodds'1 in .. n.ionl arc. -CW 

Mail,ram 10 
Commi .. ioner Oavid A .. lrod, M.O.: 

h ', amazin, &hai J .. n Oodds knows 10 
much about African Swine Fcvcr Virul 
and hal conneclions 10 Plum Islond. 
U.S.D.A., ond yel hu dane 10 linie 10 
make IUfC that the mcn. warnen , .nd 
children wi&h AIDS ore IlOl oelually in
fccted wilh [Swinc Fever Virusl. This is 0 

moral ond seienliroc ouln,e. We roiscd 
Ihi. issue in &he nell AIDSGATE ICClion 
of &he Ne., Yorl: N(lIiy~. Pi .... lell Rich 
Rothcnbcr. ahat there i.J vasculitil in 
AIDS. Rieh should uy 10 kccpupwi&h Ibc 
AIDS lileralUrc in.1cad of jusl tryin, 10 
hoodwink)'Oll and ju .. ify Ibc Gallo rlOSCO. 
I su"CO! thal we mccI for 0 MI discussion 
withoullbc p ..... ne. of Dodds or Fleck u 
,oon .. possib". 

Charle, L. Onl.b. Publishcr 

June 19. 1985.6: 10 a.m. 
o..rChuck: 

Af.CI we molla" Friday. 1 /lad inlend· 
od '0 drop you a perlOO.ll nole 10"y how 
rnueh I cnjoyod moclin, you ond Ihal I 
liked you 0 101 Ind found yoo YCI)' clever 
end intuitive. 8y thc wIY. il 'S. ~Iulirul 
clear mornin, 1I I sit lllhe dinin, room 
... blt: and Iook oUllhrou~h my many win-

daw. on.o Ibc hills in Ihc disaanee (coun-
11)' liyin, is pcaeefuland comfonin,). 

You can imaJine my .. rprise Ind bun 
feelin,. whcn Ilcamed on Monday mom· 
in. of )'our &cJclraßl tiJ Commiuioncr 
A .. lrod (whorn I admirc .el)' much) and 
)'OIIr <oncems ItlOlll mo and my roIc in Ibc 
Africln S""inc Feyer .. is ...... · I hadju .. 
rClumed (rom &elchi", our .lIcmllC ,;tc 
counsclors and /lad proudly .old Ibcm of 
our Friday mcelina and joinl dccision 10 
cncoura,c ochcr IVcnuCi of rcscan:h on 
AIDS-ineludinl Iook in, inlO Ibc co
flClOr/rolc of ASF .inas llId tryin,lO ob
.. in rca,enll should In Ippropria .. ly 
de.i,ncd lIudy plan be dcvelopcd. 

We invilCd you 10 comc 10 Albany (in 
fl .. il wu my U'lin, alon, wi&h Md 
[Rosen"1 cncoura,emcntlllal devcloped 
.hc invi"lion) in ,ood foi.h Ind ... ilh 
honeSl in .. ntion.-bccau .. I fcel seien· 
lirlCllly Ind medieilly lila. "n)_~ ~ or 
any Ihcol)' has Ibc riJh.1O be pursued. In 
fl", frcedom of ocientirlC inquil)' io ""hai 
ocienee is 111 11>0011. We I.., now embar· 
n.scd and fcel sorncwha. belrlYod by 
""haI happcncd. My dur friend (ifyoo 'lI 
Illow mc 10 call you I friend). how can 
you or we bclp you 10 .. hieve your ,,,,,I 
unlcu)'oo I.n.IlI U$ 10 stick 10 our "fee
monl? Surely by beins 10 zulOll' lboul 
Ibc conspirxy you far uis .. and d>en u· 
&endin, iI lO includc Ihc vcry 'fOUP thal 
hu I,rccd 10 hclp you. you Ire pOItntially 
undcrminin, Ihc cffon and crcalina I 
,ilullion whcrcby dC5pilC whal wc: da 10 
promol. I proper Sludy of Ihc moller. Ibc 
Depanme .. II1IIY IlOl I,rce-for f .. r of 
beinl " sllppcd in Ibc face " a,lin! rm 
rally sony abouilU Ihis. Perso.wly. rm 
di>oppoinlCd lhaI you &hink ill of mc or my 
intentions. but my ronsciencc is ab5olute
Iy clcar. I've dcdiclled my life 10 publie 
s-ervicc and compas.sionatt concern (or .11 
livin, Ihin, •. I stand on my Ioyoll)'. 
.inceri.y. and honcSly. I srill wonllO bclp 
you Ind will do 10 in ,ood foilh . rve 
Ilrudy CX>IUCIed Plum bland . .. pro",",' 
cd , Ind Ihc Dcpanmcnl ha. bttn ... ured 
Ieee .. 10 Ihc r .. ,onll needod ohould I 
Sludy like Ihc one wc .uuo.ted io 
undcnakcn. 

Tbc ball is in your eoun. Hopefully you 
can ruch 01.1110 , .. (me, .,ain., rm da
in, in .his. leiter. 

Glld bleu.nd eare for )'lMI . 

"an DodJJ 
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I Desinfektion bei AIDS? 

I 
KeIne besondere Gefährdung von Patienten und Pflagepersonal in 
Krankenhäusem durch Personen, die an AIDS erkrankt sind 

Die Deutsche Vereinigung zur Bekämpfung der Viruskrankheiten e. V., die 
Sektion Virologie der Deutschen Gesellschaft für Hygiene und Mikrobiologie, 
das Paul-Ehrlich-lnstitutlBundesamt für Sera und Impfstoffe und die Arbeits
gruppe AIDS des Bundesgesundheitsamtes stellen fest, daß bisher aufgrund 
mehrjähriger ErfAhrungen in verschiedenen ländern bei der Betreuung und 
Behandlung von AIDS-Patienten - selbst bei längerer Intensivpflege - beim 
Pflegepersonal und bei anderen Patienten kein Hinweis auf eine besondere 
Gefährdung erhalten wurde. In den USA ist seit drei Jahren eine große Anzahl 
von Angehörigen der medizinischen Berufe in sorgfältiger Oberwachung. 
Auch in den mehr als 350 Fällen, in denen das Pflegepersonal sich zufällig 
Verletzungen zuzog - beispielsweise Stich mit der Kanüle eines AIDS-Pa
tienten -i konnte in den USA bis jetzt in keinem Fall eine Infektion nachgewie
sen werden, obwohl bei dieser Form der übertragung (das Virus kann im Blut 
von infizierten Personen enthalten sein) zunächst mit einem erhöhten Infek
tionsrisiko zu rechnen war. Eine übertragung von Patient zu Patient im Kran
kenhaus ist bisher nicht beschrieben worden. 
Bei dem kürzlich in England berichteten Fall der Obertragurg des HTlV-Ill-Vi
rUl> (mutmaßlicher Erreger des AIDS), das von einer Patientin in Zentralafrika 
akquiriert wurde, war es zu einer Mikroinjektion yon Blut in Zusammenhang mit 
der Blutentnahme bei der Patientin gekommen. 
Diese Beobachtungen bestärken die Erfahrung, daß AIDS nur durch intensiven 
Körperkontakt 'mit Risikopatienten - hauptsächlich durch homo- und hetero
sexuellen Geschlechtsverkehr - oder durch direkte Injektion von Blut oder", 
Blutprodukten übertragen wird. . 
Das HTlV-lll-Virus zeichnet sich wie alle Retroviren außerhalb des Organis
mus durch eine hohe labilität im Vergleich zu vielen anderen Erregern aus und 
wird dementsprechend durch alle bisher untersuchten Desinfektionsmittel ein
schließlich 25°/oigem Äthanol inaktiviert: Ärzte, OP-Personal, laborpersonal, 
Pflegepersonal und Reinigungspersonal sowie Patienten, z. B. Frischoperier
te, Dialysepatienten, Endoskopiepatienten und Intensivpatienten, sind durch 
das HTlV-1JI im Krankenhaus nicht besonders gefährdet Für die HTlV-III-ln
fektion sind nosokomiale Infektionsketten nicht bekannt 
Wir distanzieren uns deshalb von den überzogenen Darstellungen und Werbe
aktionen, wie sie zur Zeit von elnem Hersteller von Desinfektionsmitteln ver
breitet werden. 
gez. 

Prof. Dr. H. D. Brede, Präsident des Paul·Ehrlich·lnstituts - Bundesamt für Sera und ImpfstoHe 
Prof. Dr. F. Dsschner, Klinikhygieniker des Klinikums der Universität Freiburg 
Prof. Dr. F. Deinhardt Präsident der Deutschen Vereinigung zur Bekämpfung der Viruskrankheiten 
e. V. 
Prof. 0.. 0. Dr9flS, Mitglied der Kommission für Fragen der Virusdesinfektion der Deutschen Vereini
gung zur Bekämpfung der Viruskrankheiten e. V. 
Prof. 0.. H. 1. Eggers, Vorahzendar der Sektion Virologie der Deutschen Gesellschaft für Hygiene 
und Mikrobiologie e. V. 
Pro!. Dr. K. 0. Habermeh~ Vorsitzender des Diagnostikausschusses der Deutschen Vereinigung zur 
Bekämpfung der Viruskrankheiten e. V. . 
Prof. 0.. M A Koch. Robart-Koch-Institu! \::tel Bundesgesundheitsamtes. 
Prof. 0.. R Kurth, Paul-Ehrfich-Institut, Bundesamt für Se" und ImpfstoHe 
Prof. 0.. 0.. E. Kvwert, Vorsitzender der Kommission für Fragen der Virusdesinfeldion der Deutschen 
Vereinigung zur Bekämpfung der Viruskrankheiten e. V. 
Prof. 0.. G. Masss, Vorsitzender des Immunisierungsausschusses der Deutschen Vereinigung zur 
Beklmpfung der Viruskrankheiten e. V. 
Prof. 0.. G. A Martini, Blitzweg 18, 3550 Msrburg/L, vorm. Direldor der Medizinischen Kranik der 
Universität Msrburg 
Akad Obarrat 0.. O. Thrllenhart, Schriftführer der Kommission für Fragen der Virusdeslnfeldion der 
Deutschen Vereinigung zur Bekämpfung der Viruskrankheiten e. V. 
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BERICHTERSTATTER: PROF. MARTIN T. SCHECHTER 

Neue AIDS - Hintergrundstudie aus Kanada 

700 männliche AIDS- und LAS-Patienten wurden untersucht in Vancou

ver. Folgende Ergebnisse wurden bekanntgegeben: 

a) Abhängigkeit des Infektionsrisikos von der Anzahl der Sexual

partner: 

b) 

1.) bis 100 männl. Sexualpartner im Leben 

bis 20 männl. Sexualpartner im Leben 

2.) Regelmäßiger Sex mit Männern unter 19 J. 

79% Risiko 

57% Risiko 

60% Risiko 

Abhängigkeit desInfektionsrisikos von den Sexualpraktiken 

1 • ) oral-genitaler Kontakt 

- insertive 64% Risiko . 

- receptive 71% 

2. ) Analverkehr 

- insertive 60% 

- receptive 64% 

3. ) oral-analer Kontakt 

- insertive 37 % 

- receptive 48 % 

4. ) Fisting 

- insertive 44 % 

- receptive 28 % 

5. ) Samen schlucken 29 % 

c) Vor AIDS/LAS waren folgende Krankheiten bei den Untersuchten 

vorhanden: 

- Tripper 82% 

- Hepatitis 70% 

- Scabies (Krätze) 32% 

- Syphillis 29 % 
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noch: AIDS-Hintergrundstudie 

d) Abhängigkeit des Infektionsrisikos bei der Einnahme von Drogen 
- Amphetamine (Aufputscher) 66% 
- LSD 64% 
- Kokain 

- Mariuhana 

- Nitrite (Poppers) 

- Heroin 

52% 

64& 

54% 

6% 



AI D S Infodienst ____________________________________________ Fachpresse 

SELECTA, PLANEGG, NR. 30, VOM 29. JULI 1985 

Die Selbstverantwortung der Homosexuellen 
Die große Mehrheit der AIDS-Kran

ken sind homo- oder bisexuelle Män
ner. SELECTA ·sprach mit Vertretern 
der Münchener AI DS-Hilfe e.V., die 
von drei Homosexuellen-Gruppen ge
gründet wurde. 

SELECTA: Was tut die Münchener 
AIDS-Hiffe? 

AIDS-Hilfe: Vorweg, AIDS-Hilfen 
gibt es auch in Be·rlin, Hamburg und 
anderen großen Städten. Wir unterstüt
zen Forschung, betreiben Information 
auf mehreren Ebenen und helfen Be
troffenen. 

SELECTA: Was hat Sie zur Grün
dung der AIDS-Hilfe bewogen? 

AIDS-Hilfe: Wir wollten mehr wis
sen, als in der Presse steht. Uns wurde 
klar, daß wir selbst etwas tun müssen 
und nicht nur nach dem Staat schreien 
dürfen. 

SELECTA: Wie fördern Sie die For
schung? 

AIDS-Hilfe: Wir sammeln Geld, in 
Kneipen, über Spenden konten, und 
überweisen es an eine Münchener 
AI DS-Forschungsgruppe. Die Sum
men bleiben zwar relativ ' klein, doch 
leisten wir immerhin einen Beitrag. 

SELECTA: Was I'erstehen Sie unter 
Information auf mehreren Ebenen? 

AIDS-Hilfe: Wir klären die Gefähr
deten über AIDS auf, aber informieren 
auch die Mediziner über homosexuel
les Leben. Da sich hier ein sehr gutes 
Vertrauensverhältnis zwischen AIDS
Forschung und homosexueller Szene 

entwickelt hat, können wir z. B. auch 
Probanden für Studien vermitteln . Da
bei werden alle unsere Wünsche hin
sichtlich Datenschutz berücksichtigt. 

SELECTA: Au/klären Gefährdeter. 
wie IWH'hiehl das? 

AIDS-Hilfe: Wir geben Informa
tionshlätter heraus wie "Das HTLV 
11 I, ein neuer Bluttesr' oder" Weniger 
Risiko heim Sex". Letzteres hat übri
gens das Münchener Gesundheitsamt 
übernommen und dafür die eigenen 
eingestampft. In künftigen Infos wol
len wir noch deutlicher zwischen 
AIDS und anderen, heilbaren Krank
heiten unterscheiden . Wir hüten uns 
streng davor, Verbote auszusprechen, 
sondern propagieren z. B. das Benut
zen von Kondomen oder teilen mit, 
welche Sexualpraktik Gefahren birgt, 
welche nicht. 

SELECTA: Wie kann man sich mit 
Fragen an Sie richten? 

AIDS-Hilfe: Die Rolle der Anlauf
steIle hat das "Rosa Telefon", eine 
schon länger bestehende Telefonbera
tung für Homosexuelle, übernommen. 
Keinesfalls äußern wir uns zu Diagno
sen. Das ist Sache des Arztes. 

SELECTA: Wie helfen Sie Betroffenen ? 

AIDS-Hilfe: Bedürftige AIDS-Kran
ke unterstützen wir finanziell, soweit 
uns dies möglich ist. Seelischer Bei
stand ergibt sich auch aus den persön
lichen Kontakten heraus. Vor allem 
aber bieten wir Selbsthilfegruppen für 
HTLV-lII -Positive, Kranke mit AIDS
relaled complex und AIDS an . 

SELECTA: Welche Pläne haben Sie? 

AIDS-Hilfe: Wir werden uns ver
stärkt mit dem Tod durch AIDS aus
einandersetzen müssen . Im Herbst wird 
ein Seminar "Sterben und Sterbe
begleitung" für Mitglieder des "Rosa 
Telefon" unter fachpsychologischer 
Betreuung stattfinden. Ein weiteres Se
minar steht an mit Vertretern der Kran
kenhaus-Seelsorge. 

Unsere Aufgabe wird es bleiben, po
sitiv auf die Szene und deren Träger 
einzuwirken, andererseits Ärzten ge
genüber zu betonen, wie eng ein zufrie
denstelIendes Sexualleben, gesunde 
Psyche und starkes Immunsystem zu
sammenhängen. Prophylaxe in diesem 
Sinne bedeutet auch , einer Ächtung der 
Homosexuellen entgegenzuwirken und 
so ihre Existenzängste a,?zubauen . 

SELECTA: Was erwarten Sie I'on den · 
Xrzten? 

AIDS-Hilfe: Aufgabe der Mediziner 
ist es, zu verkünden, daß AIDS keine 
"Schwulenkrankheit" ist - das glaubt 
uns keiner - und davon Betroffene vor
urteilsfrei zu behandeln. 

Für uns ergibt sich aus der Gefahr. 
an AIDS zu erkranken, auch die 
Pnicht, stärker zu renektieren und 
.,nach außen" zu vermitteln . 

Interview : H . M . 

Gespräch mil der Münchener AIDS-H ilfe 
e.V. (p. A. Karl -Geo rg C ru se. Alherl- Ro llhaup
ler-Slraße 69. D-8000 ~'lün chen 70 : .. Ro,a Tele
fon ' ·: (089) 598000. Adresse n der A I DS-Selh' l
hilfegruppen sind üher die Deul"he AI DS
Hilfe. Niebuhrmalle 7 1. D- IOOO Berlin I~ . zu 
e rh ahen). München . I~ . Juni 19 ~ 5 
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I 
I Informafion für Klinikpersonal 

AIDS - keine besondere Gefahr in der Klinik 
Warum? 
o tlisher kein Beweis einer gehauften übertragung durch nichtsexuelle Kontakte von Patient zu 

Klinikpersonal und umgekehrt 
o ~isher kein Beweis für eine aerogene übertragung oder durch Speisen 
C bisher nur Beweise für eine sexuelle übertragung sowie $eltener parenterale Infektion oder 

übertragung während der Schwangerschaft 

Wer bekommt am häufigsten AIDS? 
o I-Iomosexuelle oder bisexuelle Männer mit sehr häufigem Geschlechtsverkehr und sehr häufig 

wechselnden Intim partnern 
o Fixer 
o Einwanderer aus Haiti 
o Hämophiliepatienten (häufiger Erhalt von Faktorenkonzentrat) 

Wovor besteht keine Gefahr? 
Bei gleichzeitiger Benützung von: 
o Toile"en und Badezimmern 
o Wartezimmern 
o Verkehrsl'lilteln 
o Eß- und Trinkgeschirr 

Vor w~ sollte man sich schützen? 
o lIor Blut und Sekreten 

Wie sollte man sich schützen? 
o Obwohl bisher keine besondere Gefährdung von Klinikpersonal bekannt ist, sollte eine Berüh

rung rnit kontaminiel1en Instrumenten, Blut und Sekreten, mit Schleimhautoberflächen und offe
nen Wunden unbedingt vermieden werden 

o Desinfektionsnlaßnahmen sind die gleichen wie bei Hepatitis B 
o Händedesinfektion ist routinemäßig notwendig nach Kontakt mit Patienten 
o Handschuhe sind nur bei Kontakt mit Blut, Sekreten und Körperflüssigkeiten notwendig 
o Das Tragen von Masken ist nur bei intubierten oder stark hustenden Patienten nötig 
o AugensChutz u'ld Schutz kleidung sind nur bei Ve;spritzen 'Jon Blut und Sekreten notwendig 

(z . B. endo!rdcheale Intubation, Bronchoskopie, Endoskopie) 
o Einweggeschirr ist nicht notwendig 
o Isolierung in einem Einzelzimmer ist nicht notwendig, es sei denn, der Patient ist selbst stark 

I nlektionsgef~hrdet. 
Klinikhygiene, Universitätsklinikum Freiburg, Februar 1985 

Prof. 01. med. F. Daschner:Klinikhygiene, Klinikum der Albert-Ludwig-Univer5;tät, Hugstetterstr. 55, 
0 -7800 Freiburg. 

I 
! 
l -
I 
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ABSENCE Of IMMUNOSUPPRESSION IN HEALTHY 
SUBJECTS fROM EASTERN ZAIRE WHO ARE 

POSITIVE fOR HTLV-III A!\ITIBODY 

To IN &lilo,: More than JO per C~nt of th~ population in ~ast~rn 
Africa has antibody against HTL V_IILI.2 Wh~n sludi~d, th~s~ peo
pl~ appear~d h~althy or w~r~ att~nding outpati~nt dinics for prob
kms unrelated to immun~ d~fici~ncy . The immunologie status of 
such subj~ts has not y~t ~~n r~ported . 
W~ studi~d 9 pati~nts from th~ surg~r)" ward and 18 visitors 

at FOMULAC Hospital in Katana, Kivu distriet, ~ast~m Zair~ . 

All w~re volunt~~rs, and non~ had any condition suspect~d of 
~ing AIDS-rdated. W~ also cxduded African pati~nts with Kapo
si's sareoma, though w~ hav~ sho .... n that th~)' do not diff~r from 
controls in ~ith~r immun~ function or pr~\'al~nc~ of antibody 
against HTLV-IIIS,4 (and Craigh~ad : personal communication) . 
Six of th~ investigated subj~cts (22 per c~nt) had anlibody d~l~cl~d 
by th~ ~nzyme-linJr.ed" immunosorbcnt assay (ELlSA) (absorbanc~ 
ratio ;;'5.0 ov~r background) . On~ subj~ct had had an amputation 
~caus~ of chronic ost~itis, anoth~r .... as a .... oman .... ith cystic~rcosis , 
and four .... er~ h~althy . Among th~ scropositin subj~cts , no abnor
mal counts of OKT4+ (h~lper/induerr) or OKT8+ (suppr~ssorl 
cytoloxic) cells "'~re obs~r"fiI (Tabl~ I). Oth~r indicators of 
immunt function, induding immunoglobulin I~\'ds , immun~ com
pl~x I~vds, and cutanrous r~activit)' to a batch of fiv~ r~call 
antigens and milog~n ph)'lohtmagglutinin. w~rt not significantly 

Table 1. Cellular Status of Controls and Subjects Positive for 
HTLV-III Antibody but without Clinical AIDS. 

AHn-H11.V-W AHn.,.,y 

f<laT1n NEGAnv8 ~I 

(N - 6) (N - 11) (N -.) 

WSAnao ~5 <3.0 3.0-4.9 

MediaD • (yrYJeX 59/5 M.I F som tot 42.5/5 M. 3 F 

Aae nDF (yr) 42-76 18-69 15-.52 

CeUs (DOJpJ. __ :!:S.D.) 

~bbxlcclb m5:!:2502 4850:!:887 S42S:!:I699 
L)~ 2S64:!: I 138 2 I 23:!:363 2327:!:79.5 
OKT3+ 1893:!:.588 14.57:!:347 1.581:!:624 
OKT4+ 913:!:302 819:!:288 7S6:!:22 I 
OKTI+ 787:!:.520 666:!:246 703:!:384 
OKT4.QKT8 1.46:!:0.68 1.3':!:0 . .52 1.26:!:O . .51 

Skin teil • 4 .50:!:O.84 4.90:!:O.88 4.86:!:J.07 

·VaIws ~ die ...... _ 0( pooili ... s.liD ..... wilb e.. recaIJ ... ri ..... and die 
lIIit<JsaI pb) I u 'utiaia. 

different in th~ Slx seropositiv~ subj~cts as compared with the s~ro
negativ~ coDtrols. 

Althougb th~ serum of antibody-positive subj~cts was r~active 
both in ~ ELiSA test and on West~m blot analysis, it is not y~t 
certain that the provolting agent is cxactly the same as Ih~ AIDS 
agent. I The absence of an impact on the immun~ syst~m of these 
subj~cts couId ~ explained in several ways: The virus may hav~ 
~~n difTennt from HTL V-III; subjects in Ihis region may bc I~ss 
sensitive to th~ immunologie complications of infection with 
HTLV-III; or the subjccts may hav~ survived infcction and compli
cations tha.t bad occurred ~fore the investigation. In view of the 
rdatively high prevalcnec ofantibodies against HTLV-III in this 
population, it is reassuring to find Ihat s~ropositiv~ subj~cts were 
not immunologically compromised_ 

Lue KE.STENS 

Hoffnung für Positive? 

Antwerpen 

enderweise 

(kay) Überrasch-

stellte Luc Kes-

tens vom Institut für Tropen-

medizin in Antwerpen jetzt 
eine STudie vor, aus der 

hervorgeht, daß in Ost-Zaire 

HTLV-III-Positiv-Patienten 

keine Immunsuppression 

mundefekt) aufweisen 

insgesamt vollkommen 

(Im

und 

gesund 
sind. 

lyse 
Eine begründende Ana-

legte Kestens nicht 
vor. 



AI D S Infodienst Fachpresse 

BRITISH JOURNAL OF PSYCHIATRY, NO. 146, LONDON 1985 

A 'Pseudo-AIDS' Syndrome following from Fear of AIDS 

DAVID MlllER, JOHN GREEN, ROGER FARMER and GllliAN CARROll 

We report two eases showing psychiatrie symptoms 
associated with a fear of Acquired Immune Defi
eieney Syndrome (AIDS). There have now been 
over 42 eases of AIDS in the United Kingdom 
(Communieable Disease Surveillanee Centre, 
1984) sinee the first ease appeared in Deeember 
1981 , a year after the syndrome was first identified 
in the United States of Ameriea. It was the BBC 
television programme "Death in the Village" whieh 
brought the risks ho me to many UK homosexual 
men in mid-1983. Following the programme, the 
London Gay Switchboard reeeived a high level of 
telephone ealls from men who were afraid that they 
had AIDS (London Gay Switehboard. 1984). 

The early symptoms of AIDS are very similar to 
those of anxiety and depression. The AIDS sufferer 
feels lethargie, loses appetite and weight. and 
sweats exeessively (Foege, 1984) . Diagnostie eom
plieations arise from there being no unique diagnos
tie test for the condition . Immunologieal tests, in 
eombination with other evidenee, are only sugges
tive of the presence of AIDS. and the diagnosis can 
only be eonfirmed by the finding of Kaposi's 
sareoma, Pneumocystis earinii pneumonia, or other 
persistent opportunistie infeetion. Therefore, it is 
not possible to be eertain that a patient has AIDS in 
the early stages. nor is it usually possible to give 

someone an absolute assuranee that he does not 
have it , until the definitive diagnostie eriteria have 
been eliminated. This in itself ean be a problem, as 
the ineubation period is over twelve months in 
duration. When combined with the degree of 
misinformation that is often present in lay under
standing of publie health issues, there may be 
eonsiderable misinterpretation and anxiety when 
innoeuous or coineidental signs appear. 

Beobachtung bei Patienten, die 

Angst vor AIDS haben, 

Syndrome entwickeln, 

AIDS-Symptomatik sehr 

sind. Miller stellte 

Krankheitsbilder fest: 

- Depression 

frühmorgendliches 

daß diese 

die der 

ähnlich 

folgende 

Erwachen 

- Gewichtsverluste 

Interessenverluste generell 

Blutgefäßvermehrungen an den 

Armen (Hämangiomata) 

- persistierender, d.h. nicht ab-

klingender Herpes 

- Kopfschmerzen 

- Kopflosigkeit 

- übermäßige Müdigkeit 

- Handzittern 

- Durchfall 
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Bisherige T 4- und T 8-Ratiobestimmung fehlerhaft 

Palo Alto, Kalif. (kay) Bisher wurden als eine der möglichen Indi

zien des Vorhandenseins eines Immundefektes die T 4- T 8 Ratio 

bestimmt. Normalerweise wurde ein rechnerischer Level von 1.5 

bis 2.1 für normal, d.h. Nichtvorhandensein eines Immundefektes 

festgestellt . . Als krankhaft galt eine Ratio unter 1.0. 

Dr. Catherine Somma hat jetzt an einer Untersuchung von 34 Kranken

hausbeschäftigten einer Kinderklinik nachgewiesen, daß auch außer

halb der Risikogruppen eine Ratio unter 1 nichts Außergewöhnliches 

darstellt. Über einen Zeitraum von fünf bis dreißig Monaten wurden 

die Studienteilnehmer untersucht, keiner von Ihnen gehörte einer 

Risikogruppe an, auch bestand kein Zusammenhang zu AIDS oder LAS. 

Die Ergebnisse wurden wie folgt bekanntgegeben: 

a) 7 der Untersuchten hatten eine Ratio von 0.9 oder weniger, 

davon waren 6 Ärzte und 1 Labortechniker 

b) 4 der Untersuchten wiesen eine Ration von 0.85 oder weniger auf 

Der Durchschnittswert der Untersuchten lag bei einer Ratio von 

1.7 +/- 0.69. 

(Quelle: S. 1573) 
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PREV ALENCE OF KAPOSI'S SARCOMA AMONG 
PATIENTS WITH AIDS 

TII tAt EdiJ4r: Kapo!i's sarcoma is a unique and important 
disease manifestation among patients with AIDS. Two types of 
Kaposi's sarcoma have been ~ported : c1assie or "baeltground" 
Kaposi's sarcoma and Kapo!i 's sarcoma associated with AIDS. 
Among patients with AIDS, Kapo!i 's sareoma predomin:.ntly af
ßiets hOlTlOKXual men. 

Classie JUposi's sarcoma wa.s first deseribed in 1872 and ha.s 

sinee been reported on every continent aeept Antaretic.a. It difTers 
from Kaposi's sareoma associated with AIDS in at least two labora
tory eriteria. Patients with classie Kaposi's sarcoma have normal 
ratios ofT4rr8 Iymphocytes and gene~y lack antibody to human 
T-eell Iymphotropie virus Type 11I/1)·mphadenopathy-associated 
virus (HTLV-lll/LAV) . I.2 

Since 1981, the Centers for Diseuc ControI (CDC) has main
tained surveillance in the United States fOr Kapo!i's sareoma in 
persons under age 60 with no predisposing c.ause of immunologie 
impainnent (Table I). Thc CDC definition of AIDS used for na
tional s.urveillanee docs not requin: immunologie studies or tesring 
for viral antibody, nor docs it acludc patients with normal results 
on T-ec1l studies. According to the results ofCDC surveillana: af 

AIDS, Kaposi's sarcoma docs not ocaar equally in VarlOUS risk 
grou?" but primarily among homosexual men (P<O.OOOI).'ln ad
dition, nearly halfthe patients in the "no identified rislt or uncharae
teri.tie" graup have had nonna! rcsults on T -cc1l studics, suggcsting 
that they may have c1assie rather than AIDS-associated Kaposi's 
sarcoma.+ 

T able 1. AIDS Cases Reported 10 the Cenlers for Disease Conlrol 
through March 4, 1985, Accortflll9 10 Risk Group.· 

TOT .... No. ", 
No. M ,.nv<n PE.I:CUnAGE 

GlOUP PATmNft wmt ICS wmt ICS 

HomosexuaI men 6293 2264 36.0 

Inttnenous drul usen 1478 63 4.3 

Hailians 280 29 10.4 

Palients witb hemophilia 62 1 1.6 

Sexual contacU of memben 68 1 4 .4 
cf hiJh-risk IfOUP 

Transfusioo recipiena 104 2 1.9 

Childzen 104 7 6.7 

"No idenlificd rislc er 308 48 IS .6 
uncharacterislicR 

Total 8697 2417 27 .8 

These observations suggest that the specificity of the CDC defini
tion of AIDS is not 100 per cent and that a still-unidentified eofaetor 
(or eofaetors) a5sociated with the homoscxuallife style appears to be 
inßueneing the development of Kaposi's sarcoma in AIDS. 
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* a. i. d. s. * 

* AIDS Informations-Dienst Stuttgart * 

Ein neuer Service für alle Mediziner 
zum Problembereich der LAV/HTLV-III-Infektion 

Was bietet a.i.d.s.? 

a.i.d.s. ist eine computergestützte Offline-Datenbank, in der biblio
grafische Daten der internationalen medizinischen Fach- und Kongreß
literatur über das humane lymphotrope Retrovirus HTLV-III/LAV und die 
dadurch herbeigeführten Krankheitsbilder gespeichert sind. Sämtliche 
Quellen sind mit sehr spezifizierten Inhaltsdeskriptoren ' versehen und 
dadurch selektivabrufbar. 

Der retrievalfähige Bestand umfaßt inzwischen über Tausend Quellen 
(Stand 9/85), davon allein 250 Volltexte, 450 Konferenz-Abstracts und 
400 Offline-Zitate medizinischer Online-Fachdatenbanken aus den ersten 
sechs Monaten des Jahres 1985. Das vorhandene umfangreiche Archiv mit 
Veröffentlichungen von 1984 wird zur Zeit erfaßt. 

Eine Anbindung an die Online-Datenbanken von DIMDI und DA TA STAR erlaubt 
es a.i.d.s., praktisch in allen medizinischen undbiowisse~schaftlichen 
Literaturdatenbanken Recherchen in der gesamten internationalen Fach
literatur durchzurühren. 

Informationen nach Maß 

Der entscheidende Vorteil der computergestützen Informationsauf
bereitung besteht in der Auswahlmöglichkeit der im Einzelfall inter
essier~nden Arbeiten. Die Grundlage hierfür bildet eine kodierte 
Inhalts-Klassifizierung, die sich an den AIDS-Thesaurus (Schlagwort
katalog) des National Institute of Allergy and Infectious Diseases 
(Uni ted States Public Health Service) anlehnt und etwa 180 Stichworte 
aus dem Umfeld der Retrovirusinfektion enthält. Dadurch ist es möglich, 
sehr schnell ganz gezielte Detailinformationen zu finden - keine andere 
Datenbank in Europa bietet u.W. eine derart feine Inhaltsgliederung zUm 
Themenbereich HTLV-III/LAV. Auf Anfrage kann a.i.d.s. maßgeschneiderte 
Literaturprofile zusammenstellen und bei der Beschaffung der Original
arbeiten behilflich sein. Die Deutsche AID$8Hilfe eV, Bundesplatz 11, 
1000 Berlin 31, übernimmt auf Antrag die Kosten für Recherche und 
Volltextbeschaffung. 

Eine umfangreiche Broschüre mit der aktuellen Titelliste erhalten Sie 
gegen Einsendung eines Verrechnungsschecks über DM 10,- (Schutzgebühr) 
von 

rd-Fachverlag GmbH 
Redaktion IMMUNDEFEKT 
Rosenbergstr.180/1 

7000 Stuttgart 1 
Tel.0711/634261 

Für Anforderungen, bitte Servicevordruck (nächste Seite) benutzen. 
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ABSENDER: 

Name: 
An die ------------------------
DEUTSCHE AIDS-HILFE E.V. 
- infodienst -
Bundesplatz 11 

Organisation: --------
Straße/Pf.: -----------------

1000 Berlin 31 PLZ, Ort: --------------------
Telefon: ---------------------

Ich bitte um Übersendung der angekreuzten Informationen: 

o AIDS-Heutiger Wissensstand, Juli 1985 

o Safer-Sex Information 

o AIDS-Hilfe Mitgliedsaufnahmeantrag/Satzung 

o Ich benötige Literaturangaben (medizinische Fachinformation) 
aus dem Literaturdienst 
zum Thema: ------------------------------------------------------------
(bitte genaue Angaben, ggf. Zeitraum eingrenzen und - wenn 

möglich Verwendungszweck angeben) 

Unkostenbeitrag: DM 1,--/Kopie, bitte keine Vorauszahlung. 

o Ich möchte den AIDS-Informationsdienst regelmäßig zugeschickt 
bekommen und zwar für den angekreuzten Zeitraum. Dannach läuft 
das Abonnement automatisch aus, wenn es nicht ausdrücklich ver
längert wird. 

o 6 Ausgaben (1/2 Jahr) für DM 19,50 
o 12 Ausgaben ( 1 Jahr für DM 37,50 

(Wenn gewünscht, bitte ankreuzen) 

(Behörden DM 39,--) 
(Behörden DM 75,--) 

o Zusendung mit neutralem Absender erwünscht. 

AUF ALLE FÄLLE: 
Den o.g. Gesamtbetrag habe ich heute wie angekreuzt bezahlt: 

o Per Verrechnungsscheck (anbei) 
o Heute überwiesen auf das Konto der Deutschen AIDS-Hilfe 

Kontonummer 003 933 02 bei der 

Datum: 

Deutschen Apotheker- und Ärztebank eG, Berlin 
Bankleitzahl: 100 906 03 

Unterschrift: 


