Disco-Jugend: Ein riesiger Beziehungsmarkt, bei dem die Grenzen der Monogamie verschwimmen*

‘Aids: Hiirde zu den Heteros libersprungen

Wie groB ist das Risiko fiir Heterosexuelle, sich mit Aids
2u infizieren? Eine ,Schwulenpest“ und die Krankheit
der Fixer ist es ldngst nicht mehr: Auch in westlichen
Industrieldndern dringt das HIV-Virus allméhlich in die

ie Entdeckung des Aids-Virus,

schrieb das britische Wissenschafts-
blatt ,,New Scientist Ende letzten Mo-
nats, sei ,,beides zugleich* gewesen: ,,ein
Segen und ein Fluch*.

Ein Segen: Nie zuvor in der Geschich-
te der Medizin ist der Erreger einer neu
auftretenden tddlichen Krankheit so
schnell unter dem Mikroskop dingfest
gemacht worden — das HIV-Virus wurde
photographiert und identifiziert, knapp
drei Jahre nachdem amerikanische Arzte
die Raitselkrankheit erstmals beschrie-
ben hatten.

Tausende von Wissenschaftlern in
Hunderten von Labors haben seither
Monat um Monat neue Detail-Erkennt-
nisse {ber die biochemische Struktur
und die Verhaltensweisen des Erre-
gers beigesteuert. .Robert Gallo, Mit-
entdecker des Aids-Virus: ,,Wir ken-
nen das Molekill, und wir wissen,
wie und wo es in die menschliche Zelle
eindringt“ - Grundlage fiir jeden Ver-
such, einen Impfstoff oder ein Heilmittel
zu entwickein.
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Zum Fluch wurde der Virus-Fund,
weil er es erméglichte, Tests zu entwik-
keln, die es erlauben, zwischen Aids-
Infizierten und Nicht-Infizierten zu
unterscheiden.

Urspriinglich war der HIV-Test nur
dazu bestimmt, Aids-infizierte Blutspen-
der und Aids-verseuchte Blutkonserven
auszusortieren. DaB er zur Diagnose
Aids-positiv/Aids-negativ tauglich ist,
war gleichsam nur ein Nebenprodukt.

Aber der Test brachte augenblicklich
all jene Zweifelsfragen in die Welt, die
das Aids-Problem vom bloB medizini-
schen oder seuchenmedizinischen zu
einem sozialen, moralischen und politi-
schen Thema mit fast ideologisch fixier-
ten Fronten gemacht haben:

Wer soll getestet werden? Soll der
Arzt eine(n) Aids-Positive(n) Gber das
Testergebnis unterrichten? Soll er Ange-
horige und Sexualpartner des Getesteten
informieren, womdglich auch gegen des-
sen Willen? Miissen die behandelnden
Arzte in Kenntnis gesetzt werden,
Behorden, Versicherungsgesellschaften?

Gruppe der Heterosexuellen vor. Wie schnell es sich
dort ausbreitet, weiB noch niemand. Die Entwicklung
von Heilmitteln kommt nur schleppend voran, bei
der Suche nach Impfstoffen gibt es Riickschlige.

Zwangstests fiir ganze Bevolkerungs-
gruppen? Internierungslager fiir Unein-
sichtige?

Seit Anfang dieses Jahrzehnts hat sich
die Zahl der Aids-Kranken vertausend-
facht. 80 Aids-Kranke hatte CDC, das
US-Seuchenzentrum in Atlanta, 1980 re-
gistriert — fir Anfang Februar dieses
Jahres kam die Weltgesundheitsorgani-
sation (WHO) weltweit auf iiber 77 000
gemeldete Aids-Kranke, die tatsichliche
Zahl, einschlieBlich der Dunkelziffer,
wird auf das Doppelte geschatzt.

Noch immer ist die Meinung verbrei-
tet, Aids sei eine Krankheit der Rand-
gruppen, ein Risiko vor allem fiir Homo-
sexuelle, Fixer und Prostituierte. Das
war, bewuflt oder unbewuBt, eine Hoff-
nung fiir viele: daB sich das Aids-Virus
im ,,Schwulen-Getto“ wiirde halten las-
sen. Die Hoffnung trog.

,»Wie sich Aids in die Normalbevolke-
rung friBt* — unter diesem Titel referier-
te das Fachblatt ,,Medical Tribune*“ En-
de letzten Jahres die Berichte dreier
Wissenschaftler aus AnlaB eines West-
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Berliner Kongresses ,,Aids bei Frauen
und Kindern*.

»Die Haupteinstiegsgruppe® fiir die
HIV-Infektion in die heterosexuelle
Bevolkerung, so erlduterte -auf dem
KongreB Professor Hans Dieter Pohle,
Aids-Experte amh West-Berliner Ru-
dolf-Virchow-Krankenhaus, sei die
der ,heroinabhidngigen Beschaffungs-
prostituierten“. Wie Pohle mitteilte,
sind in der Bundesrepublik bereits 40
Prozent, in West-Berlin sogar 60 Prozent
der drogenabhingigen Fixer Aids-infi-
ziert.

Tausende von nicht registrierten Be-
schaffungsprostituierten sorgen fiir die

Weiterverbreitung des Virus. Gerade .

diese Art von Prostituierten sei auf ,,vie-
le schnelle Kontakte hintereinander an-
gewiesen”, um sich das Geld fiir den
nichsten SchuB zu verdienen, sie akzep-
tieren alle von den Kunden gestellten
Bedingungen, auch den Verzicht aufs
Kondom,

Andere KongreBreferenten bewerte-
ten die bisexuellen Minner als ,eine
weitere Eintrittspforte fiir das HIV-Vi-
rus in die heterosexuelle Bevolkerung®,
s0 Manfred Bruns, Anwalt am Bun-
desgerichtshof in Karlsruhe. Nach
Bruns’ Meinung sind rund 50 Prozent der
homosexuellen Maénner verheiratete,
treusorgende Familienviter und liebe-
volle Ehegatten, ,die aber gelegentlich
zum Strichjungen gehen, weil der Lei-
densdruck zu groB8 wird“.

tAids macht nich
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des Immunsystems

Aids-Virus (HIV

- ANGRIFF AUF DIE ABWEHRZELLE

Eindringen eines Aids-Virus (HIV) in gine T4-Helferzelle .
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Eiweil zum Aufbau der
neuen Virushiille

\ [Neugebildete Virus-ANS)

Mit Hilfe eines biochemischen Schlo8-Schliissel-
Mechanismus findet das in den Kérper des In-
fizierten gelangte Aids-Virus sein Ziel: Der AnFriff
gllt den sogenannten T4-Helferzellen, wichtigen
estandteilen des kbrpereigenen Immunsystems,
das filr die Abwehr von Krankheitserregern sorgt.
- Nach dem ,Andocken” an der Zellmembran der
T4 -Helferzelle streift das Aids-Virus seine EiweiB-
hillle ab, das genetische Programm des Virus,
bestehend aus der Virus-RNS und einem Enzym
(,Reverse Transkriptase®), wird in die Zielzelle
eingeschleust. Das Enzym sorgt fiir die ,Uber-

setzung” der RNS-Information in DNS, den gene-
tischen Code der Wirtszelle. So wird das gene-
tische BauEmgramm des Virus zum Bestandteil
des Produktionsprogramms der T4-Helferzelle,
Wird nun die T4-Abwehrzelle, beispielsweise bei
giner Schnupfeninfektion, aktiviert, produziert
sie — anstelle von Abwehrstoffen — zahlveiche
neue Aids-Viren, Diese verlassen die Wirtszelle
und suchen sich weitere Angriffsziele. Die zur
‘V{Irfgvermehrung mifibrauchte  T4-Helferzelle
stirbt. !

Zelchnung: C & EN
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Aids-Risikogruppe Familie*: , 10 000 HIV-infizierte Frauen*?

Nur durch gesellschaftliche Zwinge
seien sie in die Ehe hineingedréngt wor-
den — so meint auch Rolf Gindorf von
der ,,Deutschen Gesellschaft fiir sozial-
wissenschaftliche Sexualforschung® in
Diisseldorf: Zwar sei die Zahl der heim-
lichen ,,Teilzeit-Homosexuellen* unbe-

* Anzeige aus der Aids—Kampagne des Bundesge-
sundheitsministeriums.
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kannt, aber nach seinem Eindruck sei sie
»auf alle Fille viel groSer als die Zahl
der Ganzhomosexuellen®.
Amerikanische und britische Forscher
haben gleichfalls Indizien dafir gesam-
melt, daB iiber die Gruppe der Drogen-
abhingigen und iber die der Bisexuellen
das Aids-Virus auch in den westlichen
Industrieldndern schon in die hetero-
sexuelle Szene vorgedrungen ist.

Das ist kaum iberraschend in einer
Stadt wie New York, in der die Zahl der
Drogenabhéngigen, die sich Heroin, Ko-
kain oder Speed spritzen, auf 200 0600
geschitzt wird. Als nachste Aids-Risiko-
gruppe gelten die jugendlichen Ausrei-
Ber, die ,,Runaways® im Teenager-Al-
ter, von denen sich einige zehntausend in
der Millionenstadt herumtreiben. - Die
Zeitschrift ,,Psychology Today* schilder-
te in ihrer Januar-Ausgabe den New.
Yorker StraBenstrich:

»Kinder iiberall, weibliche Prostitu-
ierte, manche gerade zwolf Jahre alt, in
bizarrer Aufmachung mit Tanga-Slip
und hochhackigen Schuhen, mit acht bis
zehn Freiern pro Nacht. Jungen, denen
noch nicht einmal ein Bart wichst, im
schrillsten SchwulendreB, ins Auto ge-
zerrt und befummelt von Reichen, die zu
Hause Frau und Kinder haben.*

Fir Frauen in New York im Alter
zwischen 25 und 34 Jahren ist Aids
bereits jetzt die hdufigste Todesursache,
wie auf der Welt-Aids-Konferenz mitge-
teilt wurde, zu der sich die Gesundheits-
minister von 114 Lindern Ende Januar
in London trafen.

In den Liandern der Dritten Welt, so
erkldrte Dr. Jonathan Mann, der mit der
Aids-Bekdmpfung beauftragte Direktor
der WHO, seien schon jetzt drei Viertel
aller Aids-Infektionen auf heterosexuel-
le Kontakte zuriickzufithren. Mann wei-
ter: ,,Auch in den Industrielindern, in
denen Aids bisher weitgehend auf Ho-
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mosexuelle und Drogensiichtige be-
schrankt blieb, wird das Virus allméhlich
die heterosexuelle Bevélkerung durch-
seuchen.*

Dafl die Aids-Viren die Hiirde zur
Hetero-Gesellschaft nun unwiderruflich
Gbersprungen  haben, verdeutlichen
die neuesten Zahlen aus den USA
und GroBbritannien. Zwar machen
in Grofbritannien heterosexuell Infi-
zierte erst drei Prozent aller Aids-Fille
aus, aber umgekehrt haben 40 Prozent
aller Frauen, die Aids-positiv sind, das
Virus bei heterosexuellem Geschlechts-
verkehr erworben. ‘

Ahnlich das Ergebnis bei 4028 auf
Aids-Infektionen getesteten Patienten in
verschiedenen US-Kliniken fiir Ge-
schlechtskrankheiten: 6,3 Prozent der
getesteten Manner und 3 Prozent der
getesteten Frauen waren HIV-positiv —
rund die Hilfte der Aids-positiven Frau-
en gab an, niemals mit Personen aus den
bekannten Aids-Risikogruppen sexuel-

_len Kontakt gehabt zu haben.

Daf3 immer mehr Frauen das tddliche
Virus im Korper tragen, beobachten
mittlerweile auch westdeutsche Medizi-
ner. Entsprechende Befunde wurden
jiingst aus dem Schwabinger Kranken-
haus in Miinchen berichtet — allerdings
sind es dort iiberwiegend noch drogen-
abhingige Frauen, die das Aids-Virus
eingefangen haben. :

Aus der Frankfurter Aids-Ambulanz,
geleitet von den Professoren Eilke Bri-
gitte Helm und Wolfgang Stille, wird
gemeldet, da3 die Zahl der heterosexuell
infizierten Frauen zwischen Januar 1985
und Oktober 1987 drastisch angestiegen
ist: von 4 auf 41 (die der auf hetero-
sexuellem Weyg infizierten Ménner von

2 auf 21). Nur 6 der 41 Frauen waren
Prostituierte, von den restlichen 35 Frau-
en sind jeweils drei von vier durch ihre
festen Partner angesteckt worden.

Eine Schitzung wagte Professor Ernst-
Joachim Hickl von der Hamburger Frau-
enklinik Finkenau: Unter den mutmaB-
lich 100 000 mit dem Aids-Virus infizier-
ten Bundesbiirgern ,diirften zirka 10 000
junge Frauen sein. die schwanger wer-
den konnen“. Hickls SchluBfolgerung:
»Die HIV-Infektion betrifft mehr und
mehr den heterosexuellen Teil der
Bevdlkerung.

Erstmals unternahm es Ende letzten
Jahres der US-Staat New York, alle
Neugeborenen auf Aids zu testen — mit
alarmierendem Ergebnis: Von 19 157 im
Laufe des Monats Dezember geborenen
Babys waren 233 seropositiv - bei jedem
61. Baby zirkulierten Antikérper gegen
das Aids-Virus im Blut. Nach Schitzung
des New Yorker Seuchenmediziners
Lloyd Novick ,,dirften etwa 40 Prozent
dieser Babys an Aids erkranken* - und
sterben, allein im US-Staat New York
jedes Jahr etwa 900.

Untersuchungen dariiber, wie viele
heterosexuelle Partner von Aids-Infi-
zierten sich anstecken, ergaben in den
USA ein widerspriichliches Bild: Ge-
stiitzt auf 19 verschiedene Untersuchun-
gen, bezifferte das US-Seuchenzentrum
in Atlanta das Partner-Risiko mit 10 bis
60 Prozent.

Worauf diese Spannweite zuriickzu-
fithren ist — etwa auf unterschiedliche
Empfinglichkeit fir die Infektion, auf
unterschiedliche Haufigkeit oder ver-
schiedene Arten von Geschlechtsver-
kehr, auf Co-Faktoren wie zum Beispiel
Sekundérerkrankungen —, blieb ange-
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WHO-Aids-Beauftragter Mann: ,Bis zum Jahr 1991 . ..

sichts der relativ kleinen untersuchten
Gruppen unklar. Insgesamt schitzen die
CDC-Experten die Zahl der Aids-Infi-
zierten in den USA gegenwirtig auf
eine Million bis 1,5 Millionen, davon
zwischen 45000 und 127 000 Hetero-
sexuelle.

Das Risiko fiir Heterosexuelle ist of-
fenbar besonders hoch im Umfeld der
Aids-Hochburgen wie New York, San
Francisco oder Los Angeles. Dort, warn-
te June Reinisch, Leiterin des Kinsey-
Instituts fiir Sexualforschung an der In-
diana University in Bloomington, ist so-
gar manche Lesbierin Aids-gefahrdet -
iberraschendes Ergebnis einer Kinsey-
Verhaltensstudie an 300 homosexuellen

Frauen. Durch geschicktes, ,,vor allem:

bohrendes Fragen“ (Reinisch) fanden
die Kinsey-Untersucher heraus, daf83 vie-
le der Befragten, auch solche, die sich als
»lebenslange Lesbierin“ bezeichneten,
mitunter heterosexuelle Kontakte ge-
habt hatten. Partner waren in diesen
Fillen vorzugsweise mannliche Homose-
xuelle. )

Die Befragung macht deutlich, wie
June Reinisch erldutert, daB ,,die Selbst-
einstufung eines Menschen hinsichtlich
seiner sexuellen Préferenz nicht notwen-
digerweise mit seinem tatsichlichen se-
xuellen Verhalten tibereinstimmen muf3“
— ein Problem, das die Aids-Hochrech-
nungen der Epidemiologen, soweit sie
sich auf derlei Befragungen stiitzen, frag-
wiirdig erscheinen 14aBt.

So hatte schon Alfred Kinseys 1948
erschienener, damals weltweit Auf-
sehen erregender Report iber minn-
liche Sexualitit gezeigt, daB viele
der befragten Amerikaner, die sich als
homosexuell bezeichnet hatten, ,,erheb-
liche sexuelle Kontakte mit Frauen* ge-
habt hatten.

Dariiber hinaus gaben 70 Prozent aller
Homosexuellen an, sie hidtten auch mit
verheirateten Mannern geschlafen — von

" DERSPIEGEL, Nr. 8/1888

denen sich wiederum
jeder fiinfte auBer mit
der angetrauten Ehe-
frau mit sechs oder
mehr mannlichen Part-
nern sexuell vergniigt
hatte.

Zwar fehlen Nach-
folgeuntersuchungen,
die Kinseys 1948er Be-
funde auf den neue-
sten Stand bringen
kénnten. Doch da, so
Reinisch, ,die Rate
von bisexuellen Mén-
nern vor allem in New
York und San Francis-
co sehr hoch ist“, sei
»das  Ausschwiarmen
des Aids-Virus aus der
Schwulen-Risikogrup-
pe in die Heteroszene
unausweichlich®.

Erste Belege gibt es
bereits. Jeweils eine

o

vorkommen als in der Gruppe der Ho-
mosexuellen, wird sich zwangsldufig
die Seuche in der heterosexuellen Be-
volkerung sehr viel langsamer verbreiten
als in der Risikogruppe der Homosexuel-
len.

»Wir erwarten nicht, daB sich die
Seuche auch in der heterosexuellen Ge-
sellschaft explosionsartig ausbreitet“, er-
kldrte Mitte dieses Monats der amerika-
nische Gesundheitsminister Otis R. Bo-
wen. Ahnlich duBerte sich der Londoner
Biologieprofessor Roy Anderson: Wo-
moglich werde die Aids-Epidemie unter
den Heterosexuellen so langsam fort-
schreiten, daB sich ,erst in vielen Jahr-
‘zehnten ein Hohepunkt der Durchseu-
chung* einstelle.

Manche Forscher halten sogar fiir
moglich, daB sich die Aids-Seuche in der
heterosexuellen Bevédlkerung auf einem
vergleichsweise niedrigen Plateau ein-
pendeln konne. Rechnerisch wiirde das
voraussetzen, daB jeder Aids-Infizierte,
solange er lebt, durchschnittlich nicht

e eine Million Aids-Kranke auf der Welt“: Proteste bei der Aids-Konferenz in London

von 200 Frauen - also fiinfmal so viele,
wie nach der allgemeinen Statistik zu
erwarten —, die sich in Alameda County,
einem Verwaltungsbezirk in der Nihe
der Aids-Hochburg San Francisco, der
dort gesetzlich vorgeschriebenen Blutun-
tersuchung vor der Heirat unterzogen
oder sich in einer Spezialklinik fir Ge-
schlechtskrankheiten hatten behandeln
lassen, war HIV-positiv.

Doch.Aids bleibt, gleichgiiitig auf wel-
chen Pfaden in der Gesellschaft sich das
Virus weiter ausbreiten wird, eine vor
allem sexuell ibertragene Krankheit.
Und da jene Sexualpraktiken, die der
Ausbreitung des Aids-Virus besonders
forderlich sind — Promiskuitdt und Anal-
verkehr —, bei Heterosexuellen seltener

mehr als eine weitere Person an-
steckt.

Es wire ein FehlschluB, wollte man
aus solchen eher optimistischen AuBe-
rungen foigern, die Aids-Bombe sei,
wenn sich die Ausbreitungsgeschwindig-
keit des Virus auch nur ein wenig ver-
mindert, praktisch schon entschirft.
Vielmehr passen solche statistischen
Aussagen in das verwirrende, scheinbar
widerspriichliche Bild, das die Epide-
miologen gegenwirtig von der Aids-Seu-
che zeichnen:

D> Die Zahl der Aids-Kranken, die im
" Laufe des Jahres 1987 welitweit um 56
Prozent zunahm, wird noch bis An-
fang der neunziger Jahre in der glei-
chen Weise ansteigen. Nach Schat-
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zungen der WHO wird sich in den
nachsten vier Jahren die Zahl der
Aids-Falle auf der Erde mehr als
verfiinffachen - im Jahre 1991 wer-
den eine Million Menschen am Voll-
bild von Aids erkrankt sein; diese
Prognose stellte der WHO-Aids-Be-
auftragte Jonathan Mann letzten Mo-
nat auf der Welt-Aids-Konferenz in
London. .

B> Gleichzeitig flacht die Kurve der
Aids-Neuinfektionen in den Hoch-
burgen der Aids-Risikogruppen ab.
In 23 amerikanischen Stadten, so die
Erhebung des US-Seuchenzentrums,
sind homosexuelle und bisexuelle Be-
volkerungsgruppen bereits zu 20 bis
50 Prozent mit dem HIV-Virus
durchseucht. -Eine Abnahme der
Neuinfektionen bei Homosexuellen
wird vor allem in Stidten wie San
Fransisco und New York beobachtet,
wo Aufkliarung und hautnaher Kon-
takt mit Aids-Kranken und Sterben-
den offenkundig zu Anderungen des
Sexualverhaltens gefihrt haben.

D> Bislang ist die heterosexuelle Bevol-
kerung in den Vereinigten Staaten
erst ,,zu einem Bruchteil von einem
Prozent* (CDC) mit dem Aids-Virus
infiziert, in der Bundesrepublik und
anderen westlichen Industrieldandern
ist die Quote noch geringer. Das
bedeutet: Derzeit ist die Gefahr, sich
bei heterosexuellem Geschlechtsver-
kehr (sofern es sich nicht um Kontak-
te mit Bisexuellen oder drogenstichti-
gen Prostituierten handeit) mit dem
HIV-Virus zu infizieren, geringer als
das Risiko, im StraBenverkehr einen
tddlichen Unfall zu erleiden.

D> Trotzdem ziehen amerikanische Seu-
chenexperten die Moglichkeit in Be-
tracht, daB bereits in zwoIf Jahren
jeder zweite amerikanische Aids-
Kranke ein Heterosexueller ist — Fol-
ge einer schleichenden Infiltration
des Aids-Virus in die allgemeine Be-
volkerung. Vor allem zwei Griinde
begiinstigen diesen ProzeB: HIV-In-
fizierte sind, oft ohne es zu wissen,
fiir den Rest ihres Lebens potentiell
ansteckend, und das Einsickern des
Virus aus den Randgruppen der Bi-
sexuellen und der Drogenabhangigen
wird fortdauern. .

DaB Aids eine prinzipiell heterosexu-
ell iibertragene Krankheit ist und nicht
etwa eine, deren Ubertragung an die
Triebrichtung gekoppelt wire, hat sich
besonders eindringlich in Afrika gezeigt:
Dort sind ebenso viele Frauen wie Min-
ner Aids-infiziert — in manchen Stidten
schon 25 Prozent der 25- bis 40jahrigen
-, und drei Viertel aller Neuansteckun-
gen laufen iber heterosexuelle Kontak-
te. Die Epidemiologen vermuten, das sei
unter anderem auf die in diesen Landern
hohe Durchseuchung mit Geschlechts-
krankheiten wie Schanker und Tripper
zuriickzufithren, die hidufig mit offenen
Wunden im Genitalbereich einhergehen.

Wie schwer kalkulierbar das Anstek-
kungsrisiko fiir jeden einzelnen ist, wird



aus einer Formulie-
rung deutlich, mit der
US-Gesundheitsmini-
ster Bowen das Pro-
blem umschrieb:
»Wenn jemand heut-
zutage mit einem Part-
-ner ins Bett geht,
treibt er es nicht nur
mit diesem einen Part-
ner. Er treibt es zu-
gleich mit all jenen
Partnern, die der an-
dere in den letzten
zehn Jahren gehabt
hat.*

Weil das so ist, fiihrt
die weitverbreitete
Formel in die Irre:
»Ailds  kriegt man
nicht, Aids holt man
sich.* Dieser Fehlein-
schitzung erlag offen-
bar auch die Hambur-
ger Gesundheitssena-
torin Christine Ma-
ring, als sie kirzlich
erklarte: ,,Kein Mann
ist gezwungen, eine
Prostituierte aufzusu-
chen. Jeder Freier
muB heute wissen,
welches Risiko er eingeht.* Der Mann
konne ,,nicht verlangen, daB er bei der
Befriedigung sexueller Bediirfnisse iiber-
all eine fiir ihn sichere Keimfreiheit*
vorfinde. Solch kurzschliissige Aids-
Sicht. reicht noch nicht mal bis zu dem
unverschuldeten Ansteckungsrisiko, das
der Ehefrau des inkriminierten Freiers
droht, geschweige denn bis zu der Ge-
fahr, daB diese Ehefrau ein Aids-infizier-
tes Kind zur Welt bringen konnte. Auf
einen anderen Zusammenhang wies der
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Aids-Forscher Gallo*:  HIV ist mein persdnlicher Feind*

Schweizer Journalist Thomas Held in
einem Essay fiir die ,,Weltwoche* hin:
Jedes Jahr werden in der Bundesrepu-
blik 370 000 Ehen geschlossen, 128 000
Ehen werden geschieden, eine noch viel
grdBere Zahl von Frauen und Ménnern
verlieben sich jedes Jahr, gehen intime,
vielleicht auf Dauer ausgerichtete Bezie-
hungen ein oder lésen solche wieder auf.
Held: ,Diesem riesigen Heirats- und
Beziehungsmarkt, der nichts mit Seiten-
spriingen, Partnertausch und ,one night

Sexualforscherin June Reinisch*: ,Ausschwirmen des Virus'unausweichlich“

stands’ zu tun hat und der sich keines-
wegs auf die 20- bis 30jihrigen be-
schrankt®, lasse sich mit der Vorstellung
nicht beikommen, daB es moglich sei, die
Seuche auf ,,gefahrliches Verhalten* und
auf die Rotlichtviertel der GrofBstidte
einzuddmmen. ,,.Die Grenzen zwischen
Monogamen und weniger Monogamen*,
so Held, ,,sind héchst durchléssig.*

Andererseits gibt es fiir die Ausbrei-
tung des Aids-Virus in der heterosexuel-
len Bevéblkerung auch deutlich retardie-
rende Momente: Aids wird beim vagina-
len Geschlechtsverkehr bei weitem nicht
so leicht ibertragen wie etwa Tripper

oder Syphilis. Der ,,one wrong fuck®,-
"~ der eine, einzige Geschlechtsverkehr,

der schon zur Aids-Ansteckung fithrt, ist
offenbar die Ausnahme. Die Zahlen, wie
viele Sexualkontakte mit einer HIV-infi-
zierten Person im Durchschnitt dazu fiih-
ren, daB der Partner sich ansteckt, sind
vage: Sie schwanken zwischen 60 und
600. Offenbar ist das Risiko der Ménner,
sich anzustecken, niedriger als das der
Frau.

Solche Uberlegungen bringen etliche
Wissenschaftler dazu, vor Panik zu
warnen. Wer jetzt schon ,von einer
wirklichen Krise“ spreche, so Aids-
Forscher Robert Gallo kirzlich bei
seiner Rundreise durch westdeutsche
Universititen, ,,der ibertreibt“. Eine
wirkliche Krise gebe es derzeit allerdings
in Zentralafrika und bei den Drogenab-
hidngigen - jener Gruppe, die Gallo als
die gefahrlichste bei der Ubertragung

* Oben: bei einem internationalen Aids-Kollo-
quium in Paris; unten: mit einem Exponat aus der
Sexualia-Sammlung des Kinsey-Instituts in Bloo-
mington.
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des Virus in die heterosexuelle Popula-
tion ansieht.

Sicher ist, daB sich das Aids-Virus ~
solange es keinen Impfstoff gibt —auch in
den westlichen Industrielindern und
auch bei den Heterosexuellen weiter aus-
breiten wird. Es gehort zu den quilend-
sten Selbsterkenntnissen der Epidemio-
logen, daB sie nicht anndhernd mit Si-
cherheit, ja noch nicht einmal mit an-
nehmbarer Wahrscheinlichkeit voraussa-
gen konnen, wann und wo, in welchen
Zeitraumen und auf welchen Ausbrei-
tungswegen dies geschieht.

Allein schon das Zusammenwirken
von sexueller Infektion mit der Ubertra-
gung durch gemeinsame Benutzung
eines Fixerbestecks und iiber andere
Kontakte  (Blutkonserven,  Mutter/
Kind), so beschrieb es der britische Epi-

SPIEGEL-Titel 23/1983
Wie viele Teilzeit-Homosexuelle gibt es?

demiologie-Professor Julian Peto, sei
»viel zu komplex, als daB die Seuchen-
forscher entsprechende Ausbreitungs-
modelle entwickeln kdnnten*.

Der Erfolg von Aufklirungskampa-
gnen und seuchenmedizinischen MaB-
nahmen wird die Ausbreitung von Aids
mit Sicherheit beeinflussen - ,,aber wir
kénnen keine einzige dieser Variablen
zuverldssig beurteilen, noch weniger ihr
komplexes Zusammensplel Wir wissen
nur, daB schon winzige Anderungen in
dieser - Vielzahl unbekannter Parameter
grundlegende Wirkungen auf die Seu-
chenhochrechnungen haben werden*
(Peto).

Bisher gibt es keine soziologische
Feldforschung, die etwa Aufschluf} dar-
iber gibe, wie hdufig gutbiirgerlich ver-
heiratete Homosexuelle in die Stricher-
szene ausbrechen, wie viele Sexualpart-
ner drogenabhingige Jugendliche in den
Wochenendnichten in der Disco-Szene
aufreiBen, wie viele ungeschiitzte Sexu-
alkontakte es im Milieu der Beschaf-
fungsprostitution gibt. Nahezu grenzen-
los ist auch das Nichtwissen, soweit es
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SPIEGEL-Titel 33/1985
Wie viele ungeschiitzte Sexualkontakte?

das ganz normale sexuelle Verhalten und
die jeweils besonderen Vorlieben in ver-
schiedenen Gruppen und Schichten der
Bevolkerung angeht. Und ldngst nicht
alles, was sich als sexualwissenschaftliche
Untersuchung ausgibt, ist auch nur halb-
wegs verlaBlich.

Schon allein am Befragungsvokabular,
so erlduterte Kinsey-Direktorin June
Reinisch an einem Beispiel, kann der
gute Forscher-Wille scheitern. Auf die
Frage, wann sie zuletzt vaginalen Ge-
schlechtsverkehr (,,vaginal intercourse®)
gehabt habe, antwortete eine farbige
Kinsey-Probandin aus dem Slum-Milieu:
»Never.” Auf den Hinweis des Befra-
gers, wie sie denn — ersichtlich — schwan-
ger geworden sei, kam die Antwort:
»We fucked.*

Umfassende Untersuchungen zum Se-
xualverhalten wie etwa die bahnbrechen-
den Studien von Alfred Kinsey in den
finfziger Jahren hat es jedenfalls seither
nicht wieder gegeben. Und wenn be-
grenzte Probanden-Kollektive befragt
werden, so ergibt das héufig Befunde,
die sich mutmaBlich auf andere Gruppen
nicht werden libertragen lassen. So ergab
letztes Jahr eine Befragung von 1000
weiblichen Patienten am Women's
Health Center im texanischen San Anto-
nio - nahe der mexikanischen Grenze —,
daB der (fiir die Aids-Ubertragung be-
sonders riskante) Analverkehr den Frau-
en nicht so fremd war, wie man erwartet
hatte: 723 der Befragten gaben an, diese
Variante ,schon einmal versucht* zu
haben, 238 gaben an, den Analverkehr
Hhaufig®, ,mit Lust“ und mehrheitlich
(78 Prozent) ,mit wechselnden Part-
nern* zu praktizieren.

Zunehmende sexuelle Freizigigkeit in
den Wohlstandslandern der Industriege-
sellschaft, aber auch in vielen Landern
der Dritten Welt, dariiber sind sich die
Aids-Forscher mittlerweile einig, haben
das HIV-Virus nicht in die Welt ge-
bracht, aber seine rasche Verbreitung

["?ﬁ‘éﬁ.‘? Fol o

rings um den Erdball begiinstigt. Der
Ursprung der Krankheit wird immer wei-
ter zuriickdatiert: Erste Fille von Aids
haben niederléndische Mediziner (ohne
von dem Erreger zu wissen) schon An-
fang der sechziger Jahre in abgelegenen
Dérfern Zentralafrikas angetroffen und
beschrieben. Da das Aids-Virus bei wei-
tem nicht so leicht iibertragen wird wie
der Erreger von Grippe, Pest oder Pok-
ken, hitte die Seuche vielleicht noch
afrikanischen
Busch verharren kénnen — wire da nicht
die hektische, weltumspannende Jet-Mo-
bilitat des 20. Jahrhunderts.

Das Virus hat existiert. lange ehe die
Wissenschaft mit dem Herumbasteln an
genetischem Material begann, lange be-
vor es Uberhaupt gentechnische Labors
gab. Und es wire auch zu bezweifeln, ob
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SPIEGEL-Titel 30/1987
Welche Variablen spielen mit?

ein Menschenhirn — und sei es das eines
Doktor Strangelove der Gentechnik -
fahig gewesen wire, einen so heimticki-
schen Erreger zu ersinnen wie die Retro-
viren vom Typ HIV.

Ein Virus, das in den menschlichen
Korper eindringt und dort jahrelang
schlummert, ohne daB der Infizierte et-
was davon merkt; das genau in jenen
komplizierten Mechanismus eine Bre-
sche schligt, der dazu bestimmt ist,
Krankheiten vom menschlichen Organis-
mus abzuwenden; das jeden banalen
Schnupfen, jede harmlose Infektion da-
zu benutzt, sich selber und damit seine
zerstorerische Kraft zu vermehren -
noch nie hat die Wissenschaft vor einer
;ergleichbaren Herausforderung gestan-

en.

Fiir Forscher wie den Franzosen Luc
Montagnier oder den Amerikaner Ro-
bert Gallo und ihre Tausende von
Mitstreitern ist das heimtiickische HIV-
Virus so etwas wie ,ein persdnlicher
Feind* (Gallo). Die Stimmungslage der
Wissenschaftler in  diesem  Duell
schwankt, je nach Tagesform und letzter




.Mit dem Mitlel ist eine Menge auszurichten”

Erste Langzeiterfahrungen mit dem Anti-Aids-Medikament AZT

ur knapp ein Dutzend Frauen und

Mainner sitzt an diesem Vormit-
tag auf dem Flur im ObergeschoB des
Hauses 68 auf dem Gelinde der
Frankfurter Uniklinik. Es ist Rosen-
montag, ein fahles Licht durchstromt
die Giange des geduckten Flachbaus.
Wer hier sitzt und dost, blickt dem
Tod oft nur mit wenigen Monaten
Abstand ins Auge.

Rund 3000 Aids-Infizierte oder an
Aids Erkrankte haben sich in dem
Klinikbau seit letztem Sommer wie in
einem schiitzenden Hafen eingefun-
den. An normalen Tagen droht die
Welle der schweigsamen BlaBgesich-
ter die derzeit grofite Aids-Ambulanz
Europas beinahe zu dberschwem-
men. Noch zdhlen 80 Prozent der
Hilfesuchenden zur Gruppe der Ho-
mo- und Bisexuellen. Doch der An-
teil der Frauen, die in den Gingen
auftauchen, steigt unablissig.

-Im Kampf gegen Aids kdnnen die
Frankfurter Mediziner auf einen An-
fangserfolg verweisen: Mit der im
vergangenen Jahr zugelassenen Sub-
stanz Azidothymidin (AZT), so die
halb verheiBungsvolle, halb desillu-
sionierende Botschaft der Arzte, 1aBt
sich Aids zwar nicht heilen, aber
HIV-Opfer leben mit dem Mittel bes-
ser und ldnger als ihre unbehandelten
Leidensgenossen.

Rund 110 Patienten werden in
Frankfurt seit Januar vergangenen
Jahres mit dem Stoff versorgt, den in
der Bundesrepublik bisher nur 400
und weltweit etwa 15 000 Aids-Pa-
tienten erhalten. Bei 60 von ihnen ist
die Viruserkrankung bis zum Aids-
Vollbild gediehen. Doch die Todesra-
te liegt weit niedriger als bei HIV-
Opfern ohne AZT: Nur 4 der 110 Be-
handelten sind bisher gestorben.

Der groBte Teil profitierte von der
Therapie durch einen Zugewinn an
Lebensqualitdt. Innerhalb weniger
Wochen konnten die mit AZT Be-
handelten den ritselhaften Gewichts-
verlust, den ihnen das Virus zugefiigt
hatte, wieder wettmachen. Fieber-
schiibe, Nachtschweif8 oder Durchfall
verschwanden meist. Knapp 60 Pro-
zent registrierten eine gesteigerte
Konzentrationsfahigkeit, iber 60
Prozent fithlten sich kérperlich lei-
stungsfahiger als zuvor.

Wer die Kapseln alle vier bis sechs
Stunden schluckt (Preis der Monats-
dosis: zwischen 2500 und 3000 Mark),
hat die Aussicht, fiir eine Weile ins
Normalleben der Gesunden zurtick-
zukehren - das Mittel, so die Medizi-
ner, verspricht zumindest den ersehn-
ten Zeitgewinn.

Bis 1985 etwa, so Schlomo Sta-
szewski, schnauzbirtiger Arzt in der
Frankfurter Aids-Ambulanz, seien
die Patienten haufig erst in desolatem
Zustand in der Klinik aufgetaucht.
Opportunistische Infektionen, so
die Aids-typische Lungenentziindung
Pneumocystis-carinii-Pneumonie, wa-
ren oft iibersehen oder falsch behan-
delt worden. Fiir die Uni-Kliniker
blieb in solchen Fillen nur noch we-
nig zu tun. AZT gibt den Aids-Pa-
tienten der zweiten Generation eine
groBere Chance, mit den oppor-
tunistischen Erregern fertig zu wer-
den. Doch der Erfolg hingt entschei-
dend davon ab, ob das Mittel zur
richtigen Zeit eingesetzt wird.

N

Aids-Expertin Eilke Brigitte Helm
Einbruch bei 150 Zellen

Aids-Infizierte, die sich regelmiBig
in der Ambulanz einfinden, wissen
deshalb iber den Zustand ihres Im-
munsystems dhnlich genau Bescheid
wie Gesunde iiber die Miesen auf
ihrem Konto. Solange die Zahl der
T-4-Helferzellen im Blut zwischen
600 und 1000 pro Milliliter schwankt,
hélt das Retrovirus im Kaorper still.

Erst ein Absinken auf 150 Helfer-
zellen und weniger markiert den Ein-
bruch - aber die Therapie mit AZT
kann dann den Spontanverlauf der
Krankheit bremsen. Opportunisti-
sche Infektionen brechen zwar auch
jetzt noch bei jedem dritten aus,
doch sie verlaufen glimpflicher und
lassen sich leichter unter Kontrolle
bringen. : .

Das Préparat des britischen Her-
stellers Wellcome, so Professor Wolf-
gang Stille, zusammen mit Kollegin
Eilke Brigitte Helm Chef des Frank-

By

Aids-Experte Stille
»Nichts zwischen Tir und Angel*

furter Aids-Zentrums, sei ,keine
Therapie zwischen Tir und Angel*,
wer das Mittel zu friith einnehme, dem

“schade es moglicherweise, wer es zu

spit erhilt, ,,den bringt es eher um*.

Und je weiter sich das HIV-Virus
im Korper des Infizierten ausbreitet,
desto wahrscheinlicher werden auch
gefahrliche Nebenwirkungen der Be-
handlung: Bei jedem dritten Patien-
ten mit Aids-Vollbild, so wissen die
Frankfurter, schidigt AZT das blut-
bildende Knochenmark des Empfin-
gers so sehr, daB er Bluttransfusionen
bendtigt. Vom 120. Tag der Medika-
mententherapie an droht bei jedem
zehnten ein plétzlicher Abfall der
weien Blutk6érperchen (Leukope-
nie), auf den es laut Staszewski ,,noch
keine befriedigende Antwort* gibt.

Doch die Risiken, so haben die
Frankfurter in der Langzeiterprobung
nachgewiesen, werden durch den
Therapiegewinn mehr als aufgewo-
gen. Fur Arzte, die mit AZT umzuge-
hen wiiten, werde Aids ,griffiger*,
sagt Staszewski, gegen HIV und die
Folgen sei dann ,,eine Menge auszu-
richten*. AuBer an der Frankfurter
Uniklinik haben allerdings erst weni-
ge Mediziner den bescheidenen
Handlungsspielraum gegen das Virus
erkannt.

AZT, kritisiert Stille, werde nach
wie vor auch von Arzten ,,diskredi-
tiert“. Doch andere brauchbare
Mittel gibt es derzeit nicht. Die Alter-
native zu AZT, so hatte schon vor

geraumer Zeit der Berliner Aids-Ex- -

perte Hans Dieter Pohle gewarnt, sei
»nicht der Ausflug nach Capri“. ,,Die
Alternative*, so der erfahrene Medi-
ziner, ,,heiBt Tod.*
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nennen amerikanische Aids-Ex-
perten ein neues Therapiekonzept ge-
gen HIV-Viren, dem die Wissen-
schaftszeitschrift ,Nature* in ihrer

Aufregend“ und ,.eindrucksvoll®

Forschungsberichte widmete.

Die unter dem Stichwort ,,CD 4
diskutierte Behandlungsmethode
geht aus von-der Erkenntnis, daB ein
bestimmtes EiweiBmolekil (CD 4)
dem Aids-Virus einen Weg in die
Zelle offnet: CD 4 erlaubt es den
HIV-Viren, sich an den Zielzellen
:(m Organismus gleichsam festzuha-
en.

Wie Anhinger-Kupplungen ragen
die CD-4-Molekiile aus den Zellkor-
pern. Mit Hilfe dhnlicher Kupplungs-
finger, in der Fachsprache gp 120
genannt, klinken sich dort die Aids-
Viren ein. Erst wenn sie fest ange-
koppelt sind, kdnnen sie in die Wirts-
zelle eindringen und mit ihrem Zer-
storungswerk beginnen.

Um die Enterhaken der Aids- Erre-
ger unschadlich zu machen, konstru-
ierten die Forscher zunichst ein Gen
mit dem biochemischen Bauplan der
CD-4-Rezeptoren. Aus Aminosaure-
Bausteinen produzierte das Kunst-
Gen anschlieBend grofle Mengen von
zellfreien CD-4-Partikeln.

In Aids-verseuchten Zellkulturen
blockierten die isolierten CD-4-Mole-
kiile auf Anhieb die Kupplungsfinger
der Aids-Viren. Rund 90 Prozent
der Rezeptoren blieben dauerhaft
gesperrt.

Zugleich entdeckten die Forscher,
daB die HIV-Blocker offenbar alle

ersten Januar-Ausgabe gleich vier

Kupplungen blockierl

Neues Behandlungskonzept gegen Aids-Viren

Varianten des schnell mutierenden
Virus auBer Gefecht setzen. Die un-
terschiedlichen Aids-Erreger operie-
ren allesamt mit denselben Kupp-
lungsfingern.

Amerikanische Forscher spielen
mit dem Plan, freie CD-4-Molekiile
mit dem Viren-Killer AZT zu kombi-
nieren. Das Mittel stoppt ein Enzym,
mit dem Aids-Viren den Wirtszellen
ihr eigenes, zerstorerisches Gen-Pro-
gramm aufzwingen.

Innerhalb der néchsten zwélf Mo-
nate wollen US-Forschergruppen die
Viren-Blockade am Menschen erpro-
ben. Doch viele Experten bleiben
skeptisch. Es bestehe, fiirchten sie,
die Gefahr, daB die gentechnisch her-
gesteliten CD-4-Molekiile der Im-
munabwehr zum Opfer fallen oder,
umgekehrt, das geschwachte Immun-
system der Aids-Patienten vollends
lahmlegen. Um das Risiko zu senken,
suchen die Forscher nach jenen
CD-4-Bausteinen, die fiir die Virus-
Blockade verantwortlich sind; geldn-
ge es, sie isoliert auf Viren-Jagd zu
schicken, konnten die erwarteten Ne-
benwirkungen vermutlich stark ver-
ringert werden.

UngewiB3 bleibt, ob die CD-4-Re-
zeptoren die einzigen Zell-Kupplun-
gen fir Aids-Viren sind. Zwar wurde
jetzt nachgewiesen, daB auBer Ge-
hirn- und T-4-Lymphzellen auch
Darmzellen mit CD-4-Anlegérn aus-
gestattet sind (SPIEGEL 7/1988);
doch kénnten, laut ,,Nature*, ,,nicht-
lymphoide Zellen* auch iiber zusitz-
liche, noch unbekannte Rezeptor-Ty-
pen verfiigen.

130

Meldung, zwischen geddampftem Opti-
mismus und schierer Verzweiflung.

Der letzte JahresschiuBbericht der
Aids-Bekdampfer bei den amerikanischen
National Institutes of Health (NIH) in
Bethesda (US-Staat Maryland) spiegelte
diese Ambivalenz.

Auf der einen Seite, hieB es da, sei die
Aids-Forschung ,,wie mit Siebenmeilen-
Stiefeln vorangestirmt“. Die Wissen-
schaftler haben aufkliren kénnen, wie
das Aids-Virus in die sogenannten
T-Helfer-Zellen des Immunsystems ein-
dringt, wie es seine genetische Informa-
tion in die Wirtszelle einschleust und
diese zwingt, neue HIV-Viren zu produ-
zieren (siehe Graphik Seite 121). Sie
haben erste Medikamente entwickelt,
wie das AZT (Handelsname: Retrovir),
die eine Aids-Erkrankung zwar nicht
heilen, aber ihren Verlauf mildern und
die Uberlebenszeit verlangern kénnen
(siehe Seite 129).

Seit die Forscher wissen, iiber welche
Eingangspforte das HIV-Virus Zugang
findet zu menschlichen Zellen, haben sie
auch daraus einen theoretisch vielver-
sprechenden Ansatz fiir eine Aids-The-
rapie hergeleitet, Stichwort ,,CD 4“ (sie-
he Kasten links). ,,Wir kénnen von
Gliick sagen®, so Gallo letzten Monat in
Frankfurt, ,da8 wir diesen Rezeptor
kennen - bei den meisten anderen Virus-
krankheiten kennen wir ihn nicht.

Andererseits — so die entmutigende
Kehrseite des NIH-Berichts vom De-
zember 1987 - gebe es noch ,,gewaltige
Licken im fundamentalen Verstindnis
von Aids*: Weitgehende Unklarheit
herrscht Gber die Wirkmechanismen im
Immunsystem der Primaten, unklar ist,
auf welche Weise die sogenannten Anti-
kérper Infektionen verhiiten, auf welche
Weise andere Typen von Antikérpern
bereits eingedrungene Viren neutralisie-
ren koénnen. Und, aus der Sicht der
Virologen: ,,Wir haben noch nicht ein-
mal nebelhafte Vorstellungen davon, wie
der Lebenszyklus von Viren ablauft und
was manche Virenstimme zur todlichen
Gefahr werden 1aB8t* (so Bernard Fields,
Professor fiir Mikrobiologie und Mole-
kulargenetik an der Harvard Univer-
sity).

Vieles von dem Erkenntniszuwachs,
der in den letzten Jahren gewonnen
wurde, hat den Blick auf die Krankheit
eher noch verdiistert. Die Wissenschaft
muflite Abschied nehmen von der an-
fangs noch gehegten trastlichen Vermu-
tung, nur 20 oder 30 Prozent der
HIV-Infizierten wiirden an Aids erkran-
ken.

DaBl dem nicht so ist, zeigt bei-
spielsweise eine Verlaufsstudie an 155
homosexuellen und bisexuellen Médnnern
in San Francisco, bei denen der Zeit-

unkt der HIV-Infektion annidhernd be-

annt ist. Danach zeigten 5 Prozent der
Infizierten das Vollbild von Aids drei
Jahre nach der Infektion, nach fiinf Jah-
ren waren es schon 15 Prozent, nach
sechs Jahren 24 Prozent. Sieben Jahre



Eingangsschleuse zu einem Aids-Labor
+Mit Siebenmeilen-Stieteln voran*

und vier Monate nach der Infektion
waren 36 Prozent der Infizierten an Aids
erkrankt, weitere 40 Prozent zeigten er-
ste Symptome wie Pilzbefall in der
Mundhéhle, ingere Fieberanfille oder
deutlichen Gewichtsveriust.

Weit lingere Zeitrdume zwischen In-
fektion und Ausbruch der Erkrankung
(Latenzzeiten) als die bisher angenom-
menen sechs bis acht Jahre- sind nach
Meinung der Forscher denkbar. Unter-
suchungen von Aids-Infizierten am Wal-
ter Reed Hospital der US-Armee erga-
ben, so ein Bericht an die Aids-Kommis-
sion des US-Prisidenten, ,,daB bei 80 bis
90 Prozent der Infizierten eine Beein-
trichtigung der Immunabwehr innerhalb
weniger Jahre* beobachtet worden sei.

Bestiirzt haben die Forscher zur
Kenntnis nehmen miissen, daB die Aids-
Viren nicht nur, wie anfangs vermutet,
die T-4-Helferzellen des Immunsystems,
sondern direkt auch andere Zellen im
menschlichen Korper attackieren kon-
nen: zwei bestimmte Zellarten in der
Darmschleimhaut (SPIEGEL 7/1988)
und, offenbar sehr viel haufiger, Zellen
des zentralen Nervensystems.

Diese Erkenntnisse decken sich mit
Beobachtungen der Kliniker. ,Je langer
sich die Wissenschaft mit der neuen
Krankheit beschaftigt, desto komplexer
wird das Krankheitsbild“, schrieb die
»Minchener Medizinische Wochen-
schrift“ nach dem ersten Deutschen
Aids-KongreB letzten Monat in Min-
chen. Neben dem Kaposi-Sarkom, das
Zu einer Art Leitsymptom von Aids
wurde, haben die Mediziner nun auch
andere Tumorformen bei Aids-Patienten
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beobachtet, so bei-
spielsweise ~ maligne
Lymphome wund be-
stimmte Formen von
Leukidmie.

Ausfallerscheinun-
gen des Gehirns — Sto-
rungen der Hirnfunk-
tionen und Schrump-
fung der Hirnmasse —
treten offenbar bei
einem Grofiteil der
HIV-Infizierten schon
zu einem Zeitpunkt
auf, da sich andere
Aids-typische  Sym-
ptome  wie etwa
" Lymphknotenschwel-
lungen, Mundsoor und
Fieberschiibe noch
nicht eingestellt ha-
ben. Bei 61 von 68
HIV-infizierten Kin-
dern in New Yorker
Krankenhdusern wur-
den Hirnverdnderun-
gen unter dem Com-

putertomographen
nachgewiesen. Das
Problem  beschiftigt
zunehmend die Mili-
tirs und zivile Luft-

fahrtgesellschaften,
die erwdgen missen, kinftig Piloten auf
n;:")g]iche HIV-Infektionen zu untersu-
chen.

Verwirrt wurde das Aids-Bild zusiitz-
lich, als vor zwei Jahren unter den Elek-
tronenmikroskopen im Pariser Pasteur-
Institut ein zweites Aids-Virus auftauch-
te, ,,HIV-2“, Das Virus, das mit dem
klassischen Aids-Erreger HIV-1 nur et-
wa 50 Prozent des genetischen Materials
gemeinsam hat, wurde vor allem in

Westafrika beobachtet; erste Fille von
HIV-2-Infektionen sind aber auch schon
bei Amerikanern und bei zwei Homose-
xuellen in der Bundesrepublik beobach-
tet worden. Problem fiir die Mediziner:
HIV-2, wahrscheinlich nicht ganz so ge-
fahrlich wie die HIV-1-Variante, rutscht
meistens durch die gingigen Aids-Tests,
ohne entdeckt zu werden.

Schlimmer noch: Solche ¢chamiéleonar-
tigen Verdnderungen in der biochemi-
schen Struktur des Aids-Virus vollziehen
sich nun auch schon unter den Augen der
Wissenschaftler im Labor — ohne da8 sie
es wollen. Uber einen der irritierendsten
Laborzwischenfille in der Geschichte
der Aids-Forschung berichteten Gallo
und seine Mitarbeiter Ende Januar in
dem Fachblatt ,,Science®.

Es ging um einen Mitarbeiter in einem
der groBen amerikanischen Aids-For-
schungslabors, der sich auf bislang nicht
restlos geklirte Weise am Arbeitsplatz
mit Aids-Viren infizierte. Der Mann hat-
te zu tun mit einem HIV-Virusstamm,
der speziell fiir Forschungszwecke ge-
ziichtet und so manipuliert worden war,
daB er sich nur auf einer Kultur von
T-Helferzellen vermehren konnte.

Nach einem mehr als einjéhrigen
Puzzle kamen die Wissenschaftler zu

dem SchluB: DaB dieser Virusstamm den -

Labormitarbeiter infizieren konnte, war
nur moglich, weil sich die molekularen
Strukturen ~ und damit die biologische
Wirksamkeit — des Virus unter der Hand

. verindert hatten. Statt der T-4-Helfer-

zellen hatte das Virus bei dem Betroffe-
nen einen anderen Zelltyp infiziert, so-
genannte Makrophagen.

Die nahezu grenzenlose Wandlungsfa-
higkeit des Aids-Virus, insbesondere sei-
ner EiweiBhiille, gilt gegenwirtig als
Haupthindernis bei allen Versuchen,
dem todlichen Erreger beizukommen:

R
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Aids-Forschungslabor {in Frankfurt): ,Gewaltige Liicken im Verstandnis®
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Es gibt nicht das Aids-Virus, sondern
zahllose Varianten mit oft nur minimalen
Abweichungen, aber unterschiedlichen
Wirkungen. Gallo: ,,Manche Virusstim-
me fithren haufiger zu Hirnschéden als
andere.“ Aids-Infizierte, in deren Blut
ein bestimmter Subtypus nachgewiesen
wird, sind gegen alle anderen Subtypen
immun - kein Wissenschaftler weifl bis-
lang, warum das so ist.

Ohnehin stellt die Tatsache, daB das
Aids-Virus seine biochemischen Kom-
mandos in die DNS-Striange der mensch-
lichen Immunzellen einschleust, wo sie
lebenslang verweilen, die Forscher vor
schier unlésbare Probleme. ,,Es kann
durchaus sein*, konstatierten britische
Aids-Forscher in ihrem Bericht zur Lon-
doner Welt-Aids-Konferenz, ,,daB wir
iiberhaupt nie ein wirkliches Heilmittel
finden, das die Viren aus dem Organis-
mus der Infizierten wieder vertreibt.*

Alle Aids-Medikamente, auf denen
gegenwirtig Hoffnung ruht oder die
schon erprobt werden, haben eines ge-
meinsam: Der Kranke mu8 sie, wie der
insulinabhingige Diabetiker seine tagli-
che Spritze, fir den Rest seiner Tage
immer und immer wieder einnehmen.

Noch desillusionierter ist die Mehrheit
der Aids-Forscher, was die Entwicklung
eines Impfstoffes anlangt, der den
menschlichen Organismus vorbeugend
gegen das Eindringen von Aids-Viren
schiitzen konnte.

»In zwei Jahren werden wir einen
solchen Impfstoff haben“, hatte die da-
malige US-Gesundheitsministerin Mar-
garet Heckler 1984 verkiindet, kurz
nachdem das Aids-Virus erstmals isoliert
worden war. Noch vor einem Jahr schie-
nen entsprechende Ankiindigungen vor
allem franzosischer Forscher - einer von
ihnen erprobte einen Impfstoff im

Psychologen Bohm, Rohner: Kondome kaum gefragt

Selbstversuch - solchen hoffnungsvollen
Fehlprognosen recht zu geben.

Doch in den letzten Wochen wurde
jeglicher Optimismus durch die Ergeb-
nisse von zwei verschiedenen Impfstoff-
Testreihen an Schimpansen und einer
Versuchsreihe mit 35 freiwilligen Homo-
sexuellen bei den National Institutes of
Health in Bethesda fiirs erste jah ge-
bremst: In allen drei Experimenten ha-
ben die Testsubstanzen versagt, und die
Wissenschaftler, so rdumten amerikani-
sche Aids-Forscher "letzte Woche der
»New York Times"“ gegeniiber ein,
»missen sich fragen, ob nicht die bisher
eingeschlagene Richtung bei der Vakzi-
ne-Forschung grundsétzlich falsch war“.

Bei allen fritheren Impfstoff-Entwick-
lungen, etwa gegen Polio oder Pocken,
konnten die Mediziner davon ausgehen,
daB die durch den Impfstoff im Korper
angekurbelte Antikérperproduktion den
Organismus im Falle einer Infektion
auch wirklich gegen die eindringenden
Erreger schiitzt.

Bei Aids ist dieses klassische Erreger-
Antikorpermodell offenbar volistandig
auBer Kraft gesetzt. So wurde in den
Affenversuchen durch Impfstoffgaben
zwar die Produktion von AntikOrpern
gegen Aids kriftig angeregt — aber die
geimpften Tiere waren eingespritzten
Aids-Viren danach genauso schutzlos
ausgeliefert wie die ungeimpften: Die
Antikorper neutralisierten die Viren
nicht. Auch im Koérper von Aids-Kran-
ken werden Antikérper gegen HIV ge-
bildet (darauf beruhen die Tests), aber
offenbar sind sie machtlos gegen das
Virus — warum, wei3 vorlaufig niemand.

»Ist ein Impfstoff gegen Aids méglich?
Jeder, der zum gegenwirtigen Zeitpunkt
auf diese Frage eine verbindliche Ant-
wort gibt*, so Robert Gallo, ,redet



Trend zur Treue?

Anderungen im Sexualverhaiten vor dem Hintergrund von Aids

Auch in der Holle, wo Aids die
neue Moral wachsen laBt, sind
immer nur die anderen: 97 Prozent
einer Gruppe von an West-Berliner
Hochschulen Befragten glauben, daB
»die Studenten und Studentinnen ihr
Sexualverhalten wegen Aids geédndert
haben* ~ aber nur ungefihr halb so
viele fangen bei sich selber schon mal
damit an.

Die Umfrage, an der sich 542

durchschnittlich 24 Jahre alte Kom-.

militonen beiderlei Geschlechts (45
‘Prozent méannlich, 55 Prozent weib-
lich) beteiligten, sollte Aufschlufl dar-
iiber geben, ob sich Art und Umfang
sexueller Aktivititen ,,vor dem Hin-
tergrund der Aids-Gefahr schon ge-
dndert haben. Vorherrschendes — und
wohl auch erwartbares — Resultat:
Guter Vorsatz, aus Einsicht geboren,
und die Ubermacht des Sexualtriebs
steuern auf Gegenkurs. .

Auf die Frage, ob Aids ,,EinfluB
. auf ihre Zufriedenheit im Sexualle-
ben“ habe, gaben 33 Prozent der
Befragten an, sie fiihiten sich durch
das Aids-Risiko ,bedroht“. Jeder
finfte Befragte kennt schon einen
Aids-Kranken oder Aids-Positiven
persdnlich oder hat iiber Freunde und
" Bekannte von einem gehdrt.

60 Prozent der Studenten und Stu-
dentinnen fithlen sich nach eigener
. Aussage durch Aids ,,in der Aufnah-
me neuer Kontakte eingeschrinkt®,
29 Prozent auch bei der Wahl ihrer
sexuellen Praktiken. Bei ndherem
Hinsehen indes haben solche be-
schrankenden Gefiihle offenbar we-
nig Wirkung. ‘Auf die Frage nach
Anderungen der tatsdchlichen Praxis
gibt es fast nur beim Petting (,,héufi-
ger“: 6,1 Prozent) und beim Analver-
kehr (,,eingestellt“: 5,7 Prozent) regi-
strierenswerte Verschiebungen, Oh-
nehin wird Analverkehr (,,selten: 9
Prozent, ,,manchmal*“: 3,1 Prozent,
»uberwiegend“: 1,5 Prozent) in der
untersuchten Studentengruppe nicht
gerade haufig praktiziert. )

Vor allem der Frage, ob die Zahi
der mehr oder minder gelegentlichen
Sexualpartner - auBerhalb der festen
Zweierbeziehung — in den letzten Jah-
ren zu- oder abgenommen habe, woll-
ten die Autoren der Studie, Andreas
B&hm und Robert Rohner vom Insti-
tut fiir Psychologie der TU, nachge-
hen. Ergebnisse: Weniger Studenten
"~ und Studentinnen als bei einer ver-
gleichbaren Untersuchung vor sieben
Jahren, namlich nur 62,2 Prozent
(1981: 74 Prozent), leben mit ihrem
festen Partner monogam.

wOeschlechtsverkehr mit anderen
Partnern“ haben neuerdings iiber 37
Prozent (1981: 26 Prozent), darunter
6 Prozent mit vier oder mehr Part-
nern. Gleichwohl geben mehr als die
Halfte (51,6 Prozent) der ménnlichen
und weiblichen Befragten an, vor
dem Hintergrund der Aids-Gefahr sei
»die Zahl ihrer fliichtigen Sexualkon-
takte weniger geworden®.

Generell ihre sexuellen Aktivititen
eingeschrankt zu haben behaupten
14,6 Prozent der Befragten, und rund
ein Drittel der Studentinnen und Stu-
denten ohne festen Partner gaben an,
sie hitten jetzt weniger Sexualpart-
ner. Auch 41,3 Prozent der Befragten
mit festem Partner oder fester Partne-
rin gaben zu Protokoll, sie hitten
jetzt ,,auBerhalb ihrer Partnerschaft*
weniger sexuelle Kontakte.

87,8 Prozent verzichten in ihrer
festen Partnerschaft auf die Benut-
zung von Kondomen zur Aids-Pré-
vention. Das wire auch in Ordnung,
wenn sie andererseits bei den AuBBen-
kontakten das Gummi stets zur Hand
hitten. Doch das ist offenbar noch
nicht angesagt: Jeder vierte gab an,
Kondome auBerhalb der festen Part-
nerschaft nicht zu benutzen (oder auf
deren Benutzung zu bestehen), weite-
re 34,2 Prozent der Befragten machen
nur ,,manchmal“ von dem Gummi-
schutz Gebrauch.

Die Diskrepanz zwischen Wollen
und Wirklichkeit wird auch deutlich,
wenn das Aids-Thema zwischen Se-
xualpartnern zur Sprache kommt.
Zwar gaben mehr als vier von fiinf
der Befragten an, sie wiirden bei
potentiellen Sexualpartnern das Aids-
Risiko ,auf jeden Fall“ (50,2 Pro-
zent) oder jedenfalls ,,manchmal“
33,1 Prozent) vorher abkldren. 23,2

rozent der Befragten gaben sogar
an, sie wiirden von einem neuen Part-
ner oder einer neuen Partnerin einen
Aids-Test verlangen.

Aber wirklich verzichtet auf ein
sexuelles Erlebnis haben mit Riick-
sicht ‘auf das Infektionsrisiko dann
doch nur 5,3 Prozent. Und nur neun
von dem guten halben Tausend be-
fragter Studentinnen und Studenten
konnten melden, daB ein neuer Part-
ner ihnen tatsichlich schon einmal
einen Aids-Test abverlangt habe.

Ein iberraschendes (und positives)
Ergebnis gab es immerhin: 18,3 Pro-
zent der ménnlichen und 11 Prozent
der weiblichen TU-Studenten —sicher
weit mehr als in der Durchschnittsbe-
volkerung — haben sich einem solchen
Test schon einmal unterzogen.
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Unfug. Die Unsicherheiten sind noch zu
groB.«

Erschwert, so Gallo, wird die Ent-
wicklung moglicher Schutzstoffe gegen
Aids noch dadurch, daB es keine dem
Menschen analogen Modelle im Tier-
reich gibt. Einzig bei Schimpansen ver-
mehren sich die Erreger vom HIV-Typ
(allerdings ohne daB die Tiere an Aids
erkranken). Aber die Zahl der fiir solche
Versuche verfiigbaren Schimpansen ist
zu gering, ,,ein Flaschenhals fiir die For-
schung*, so Gallo.

Um den EngpaB wenigstens teilweise
zu {iberbriicken, haben sich US-Wissen-
schaftler zu einem waghalsigen gentech-
nischen Trick verstanden: Versuchsméu-
se wurden gentechnisch so manipuliert,
daB sie in all ihren Zellen den geneti-
schen Code zur Produktion von Aids-
Viren mitschleppen. Nicht auszudenken,
wenn solche genmanipulierten Maiuse
aus dem Hochsicherheitskifig in Bethes-
da ausbrichen und in die freie Wildbahn
gelangten (siehe Graphik Seite 138).

Die schwindende Aussicht auf einen
brauchbaren Impfstoff in absehbarer
Zeit muB dazu fithren, daB sich die
Eindimmung von Aids noch mehr als
bisher auf das Machbare konzentrieren
wird: .
> Alle auf der Londoner Aids-Konfe-

renz vertretenen 150 Linder haben
der Aids-Aufkldrung — mit dem Ziel,
Veridnderungen des Sexualverhaltens
herbeizufithren - Prioritdt einge-
rdumt.

[> Die meisten Aids-Forscher stimmen
iiberein, daB dies nicht geniigt, son-
dern daB genauere Daten iber die
tatsachliche Durchseuchung verschie-
dener Bevolkerungsgruppen und
-subgruppen, liber das Sexualverhal-
ten und die infektionstrichtige Ver-
netzung etwa zwischen Fixer-Szene
und Disco-Jugend erhoben werden
missen.

Wie schwer es sein wird, durch Auf-
klarungskampagnen ,,Safer Sex“ unters
Volk zu bringen, hat der amerikanische
Medizinsoziologe Harvey Fineberg An-
fang Februar in der Zeitschrift ,,Science*
dargelegt: Sexualpraktiken, so Fineberg,
seien ,sozial komplexe Verhaltenswei-
sen, die im Biologischen wurzeln* -
entsprechend schwer seien sie zu beein-
flussen. AuBerdem: ,,Sexuelle Aktiviti-
ten sind meist spontan und ungeplant,
hiaufig gekoppelt an eine Situation, in
der das Urteilsvermogen der Beteiligten
durch Alkohol getriibt ist.“

Wenig iiberraschend scheint auch jene
Divergenz, der die Wissenschaftler in
den westlichen Industrielindern immer
wieder begegnen: Sehr vieie Menschen
wissen schon um die Gefahren von Aids
- ,,aber sie richten sich nicht danach*
(Fineberg).

Die Epidemiologen befiirchten, daf
dies auch so bleibt, solange die Opfer der
Aids-Seuche nicht stirker in Erschei-
nung treten, als es gegenwartig etwa in
der Bundesrepublik der Fall ist. ,Erst
das Miterleben von Siechtum und Tod*,

AIDS-MAUSE HINTER SICHERHEITSGLAS

Umstrittene Experimente mit genmanipulierten Versuchstieren
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Um herauszufinden, wie Aids-Erreger auf den
Organismus einwirken, haben US-Forscher Mau-
sen das komplette Gen-Programm von HIV-Viren
ins Erbgut gepflanzt. Mit den erblich Aids-infizier-
ten Versuchstieren experimentieren die Wissen-
schaftier in hermetisch abgedichteten, durch Fil-
ter beliifteten Unterdruck-Kammem. Dort hocken
die Nager in biBfesten, mit Glas und Metall versie-

elten Kasten, die wiederum in ,Handschuh-

oxen® untergebracht sind. Das Futter wird den
Méusen — durch eine Schieuse, die sich erst nach
einer sterilisierenden Dampf-Dusche wieder 6ff-

net — in einer Spezialbox auf einer Platte gereicht,
die auf einem Chlor-Tumpe! schwimmt. Gbwohl
die Forscher das Mausegefangnis fiir absolut
fluchtsicher haiten, haben sie rundum eine letzte
Defensivlinie errichtet — mit Speck bekdderte han-
delsiibliche Méausefallen. In den USA hat das Pro-
jekt der National Institutes of Health (NIH) inzwi-
schen Proteste ausgelost. Jeremy Rifkin, streit-
barer Sprecher der Okobewegung, hat beim Bun-
desgericht in Washington eine Klage gegen die
NIH eingereicht. .
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so der Schweizer Journalist Thomas
Held, habe in der homosexuellen Sub-
kultur amerikanischer Millionenstidte
meBbare Verhaltenséinderungen be-
wirkt: In einer (seit 1981) dber vier Jahre
hinweg beobachteten Gruppe von 745
Homosexuellen in New York hatten 40
Prozent der Befragten ihre Sexualprakti-
ken in Richtung Safer Sex gedndert.

Beharrungsvermogen im Sexualver-
halten zeichnet offenbar auch die Deut-
schen aus. Zwar kennen 99 Prozent der
Bundesbiirger mittlerweile das Wort
»Alds*, und 86 Prozent geben an, die
Gefahren der Seuche richtig einschitzen
zu konnen - aber in der Praxis haben
Rita Stissmuths Kondom-Kampagnen of-
fenbar noch kaum etwas gebracht.

Zwei Drittel der 18- bis 60jdhrigen
Bundesbiirger seien ,,aufgrund ihrer po-
tentiellen Bereitschaft zu sexuellen Au-
Benkontakten“ als ,potentielle Risiko-
tibertrager* anzusehen - so lautet das
Fazit einer Pilotstudie, die von der
Miinchner ,,GP-Forschungsgruppe” im
Auftrage des Bundesgesundheitsministe-
riums In den Stidten Berlin, Frankfurt
und Miinchen im letzten Sommer durch-
gefihrt wurde.

Etwa die Halfte der Befragten zeigte
sich ,,tolerant gegeniiber Promiskuitat*,
nahezu jeder zweite hat in den letzten
beiden Jahren den ,,Beziehurgspartner
gewechselt*; 23 Prozent der Befragten
haben einen Freundeskreis, in dem ,,se-
xuelie Untreue*“ angesagt ist, zwei Drit-
tel der Befragten schlossen nicht aus,
daB sie ,,in Zukunft fremdgehen‘«.

Die Pilotstudie, die das Siissmuth-Mi-
nisterium — offenbar wegen der erschiit-
ternden Ergebnisse — am liebsten gar
nicht verdffentlichen will, stelit auch
fest, daB sich bei den Befragten ,keine
Anzeichen fiir eine zunehmende Ver-
wendung von Kondomen* erkennen lie-
Ben. Vergleichbare Ergebnisse brachte
eine Umfrage, die Mitarbeiter des Psy-
chologischen Instituts der TU im Herbst
letzten Jahres bei West-Berliner Studen-
ten unternahmen (siche Kasten Seite
135).

Fir die Seuchenstrategen sind derlei
Erhebungen, auch wenn sie erwiinschte
Trends bestétigen sollten, von nur be-
grenztem Nutzen. Sich vielleicht wan-
delnde Einstellungen zu Sex und Part-
nerwechsel sagen nur wenig dariber aus,
wo, wie und in welchem AusmaB die
Aids-Epidemie sich in naher Zukunft
weiter Bahn brechen wird.

»Die einzig praktikable Moglichkeit,
dies festzustellen und die Wirkung von
Abwehrstrategien zu iberprifen®, so
der britische Epidemiologie-Professor
Peto, sei ,das systematische (und an-
onyme) Testen von Blutproben groBer
Bevolkerungsgruppen, zum Beispiel
bei Schwangeren und bei Krankenhaus-
patienten.

»RegelmaBige bevdlkerungsbezogene
Erhebungen tber die HIV-Priavalenz —
bei denen weder der Proband noch der
einsendende Arzt das Ergebnis erfahrt



Aids-Kranker (in San Francisco): Der Erkenntniszuwachs hat den Blick auf die Krankheit noch verdiistert

und bei denen das Zentrallabor anderer-
seits nicht weil, von wem die jeweilige
Blutprobe stammt — forderte vor einigen
Monaten auch Professor Klaus Dietz,
Direktor des Instituts fiir Medizinische
Biometrie der Universitat Tabingen.

Nur so wire wohl zu vermeiden, daf
es den Seuchenstrategen ergeht wie den
Astronomen, wenn sie mit ihren Tele-
skopen das Licht einer fernen Supernova
einfangen: Das Ereignis, das sie sehen,
liegt Lichtjahre zuriick.

Der uberwiegende Teil derer, die heu-
te als Aids-Kranke registriert sind, hat
sich vor fiinf oder mehr Jahren mit dem
HIV-Virus infiziert. Fast alle, die in den
nichsten fiinf Jahren an Aids erkranken
und sterben werden, tragen den Erreger
jetzt schon in sich. Auch das erfolgreich-
ste Aufklarungsprogramm kann nicht
mehr verhindern, daB — beispielsweise —
in den USA bis 1991 rund 270 000 Men-
schen als Opfer der Aids-Seuche regi-
striert sein werden.

Auf Jahre, wahrscheinlich auf Jahr-
zehnte hinaus wird mitten in der Gesell-
schaft eine wachsende Zahl von vorzeitig
Todgeweihten leben - die grofte epide-
miologische Bedrohung geht dabei von
jenen aus, die von ihrer Ansteckung
nichts ahnen.

Jetzt, da ihr Heterosexuelle wie Ho-
mosexuelle zum Opfer fallen, ist die
zukiinftige Ausbreitung der Seuche erst
recht ungewi - so ungewil wie die
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Herkunft ihres Erregers. Ob das Aids-
Virus vom Tier auf den Menschen ge-
kommen ist oder ob eine Laune der
Natur eine urspriinglich harmlose Mikro-
be in einen Killer verwandelt hat — nur
der Ort des Geschehens ld8t sich ein-
grenzen.

Denn hinreichend gesichert ist durch
epidemiologische Spurenfahndung, dafB§
Aids Mitte/Ende der siebziger Jahre aus
Zentralafrika nach Westeuropa und
Nordamerika eingeschleppt wurde — von
Minnern wie Frauen; zu den ersten
Kranken, die in Paris wegen einschlagi-
ger Symptome behandelt wurden, gehér-
ten eine Schwarze aus Zaire und eine
Franzosin, die lange in Afrika gelebt
hatte.

DaB da eine Epidemie aufkeimte, wur-
de zuerst ein paar amerikanischen Der-
matologen bewuBt. Aber weil es anfangs
ausschlieBlich Homosexuelle waren, die
an ritselhafter Immunschwiche litten,
kam es zum folgenschweren MiBver-
stdndnis von der ,Schwulenpest“. Ihm
erlagen Arzte wie Amter und nicht zu-
letzt die Schwulen selber. Auch als die
Seuche, die noch keinen Namen hatte,
auf Drogensiichtige in den Elendsvier-
teln und auf Fliichtlinge aus Haiti Gber-
griff, hielten Behorden wie Medien noch
die Fiktion aufrecht, Ansteckungsgefahr
bestehe nur in sozialen Randgruppen.

Die Geschichte dieser gigantischen
Verdringung hat jetzt ein Amerikaner
aufgeschrieben. In einem ,,bestiirzenden

Buch* (so ,, Time*) von stupender De-
tailfiille zeichnet der Reporter Randy
Shilts die Entstehungsgeschichte einer
Katastrophe nach, ,,die der Westen noch
iiber Jahrzehnte wird ertragen miissen* ~
eine SPIEGEL-Serie nach dem Shilts-
Buch beginnt im néchsten Heft.

Es ist die Geschichte der ersten Infi-
zierten, die auf graBliche Weise dahinsie-
chen, befallen von Parasiten, die sonst
nur Tiere heimsuchen, entstellt von
Krebsgeschwiiren, die den ganzen Kor-
per Uberziehen. Es ist die Geschichte der
Arzte, denen man nicht glauben will,
daB da eine todliche Gefahr heraufzieht,
und der Seuchenforscher, die in Sex-
Schuppen wie Laboratorien die seltsame
Krankheit zu ergriinden suchen.

Und es ist die Geschichte jenes liebes-
tollen homosexuellen Stewards, der
mehr als jeder andere dazu beigetragen
hat, die Seuche in Nordamerika zu ver-
breiten. Er wechselte die Partner wie die
Hemden, und die Epidemiologen, die
sein Treiben miihevoll rekonstruierten,
nannten ihn ,,Patient zero* — obwohl das
nicht exakt war, sondern nur die saloppe
Umschreibung eines umtriebigen Infek-
tionsherdes in der Frithzeit der Seuche.

Der Steward ist lingst tot, wie mittler-
weile rund 40 000 Aids-Opfer in mehr als
100 Lindern der Weit. ,,Es hat eine Zeit
gegeben“, meint Autor Shilts, ,in der
man die Katastrophe noch hitte verhin-
dern konnen.“ Die Zeit ist vorbei. ¢
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