»HIV-positiv" —

— Ausgrenzung der Inﬂzmrlen?

SPIEGEL-Redakteur Hans-Wolfgang Sternsdorff Gber Aids, offenthche Moral und Recht

ie Alarmzeichen flackern {iberall auf
wie Irrlichter.

Ein Aids-kranker Strichjunge vom
Miinchner Hauptbahnhof habe hundert
Minner angesteckt meldet ,,Bild“. Ein
Mieter im Hessischen kann sich nach
Bekanntwerden seiner Infektion nur mit
Hilfe einer gerichtlichen Verfiigung wie-
der Zugang zur eigenen Wohnung ver-
schaffen. Ein bayrischer Staatssekretir
duBert Unbehagen bei der Vorstellung,
ein Aids-infizierter Kiichenjunge konnte
in der Wirtshauskiiche seinen Semmel-

- knddel kneten. Ein Miinchner Virologe
redet der massenhaften Internierung das
Wort: ,Wir kimen mit dem Tod der
meisten schitzungsweise 100 000 bis
200 000 jetzt Infizierten davon und hat-
ten nicht Opfer in wahrschemhch Millio-
nenhéhe zu beklagen.

Da ist Panik schnell gemacht. Sie ist so
unverantwortlich und gefahrlich wie jede
Form der Verharmlosung auch.

Die Diskussion um Aids hat inzwi-
schen Grade von Emotionalisierung er-
reicht, deren Auswiichse langst ins Irra-
tionale ziingeln. Wo Angste elementar,
zugleich aber noch diffus sind, weil alle
Aufkldrung noch immer lickenhaft ge-
blieben ist, da wiachst ein spontanes
Urbedurfms nach Abwehr, und da bauen
sich die traditionellen Hemmschwellen
vor radikalen Losungen schnell ab. Was
heute als Patentrezept gehandelt wird —
Zwangstests, Meldepflicht und Isolie-
rung —, hat vor allem Alibifunktion..

409 Alds-Tote sind derzeit in der Bun-
desrepublik registriert. Die Hochrechner
haben Konjunktur. Die Zah-
len der Infizierten aus den An-

die Falken gleichwohl als Argument fiir
den Ruf nach ZwangsmaBnahmen be-
nutzen. Zu einer Zeit auch, als sich die
tédliche Krankheit vornehmlich noch in-
nerhalb von Risikogruppen - und damit
wohl auch schneller als heute - ausbrei-
tete.

Haben sich die Zahlen der Erkrankten
anfangs noch alle acht Monate verdop-
pelt, so verdoppeln sie sich schon heute
erst nach 13 Monaten. Das ist verhee-
rend genug, aber die Kurve flacht ab.
Etwa in zwei bis drei Jahren erwarten die
Experten den drastischen Riickgang der
Steigerungsrate. Das 148t sich zwar se-
riés vermuten — allerdings vollzieht sich
dieser Riickgang der Ausbreitungsrate
dann auf einem neuen Hochststand der
absoluten Zahlen. Fiir ein Entwarnungs-
signal oder gar Optimismus besteht kein
Anla8. Immerhin: Das gesteigerte Be-
wuBtsein von der Gefahr zeigt Wirkung.

Wer jetzt seine Horrorgemilde fiir die
Zukunft entwirft, 148t gern auBer acht,
weil es die Farbgebung stort, da heute
zumindest hierzulande - anders noch als
1981 zu Beginn des Aids-Zeitalters —
wohl niemand mehr ahnungslos sein
kann, wenn von der todlichen Gefahr die
Rede ist. Die Botschaft jedenfalls, daB
man auch selber diesem Tod nur entge-
hen kann, wenn man sich — zumal bei
wechselnden Sexualpartnern und speziell
beim Analverkehr — mit dem Kondom
schiitzt, diirfte inzwischen jeden erreicht
haben.

Es ist nicht denkbar, daB dies iceine
Wirkung hat. Wer lauft schon — auch wo

¢ RTIREY eesiams —- [N B e SR T T
fangsjahren der Epidemie und | Em ! !
der damals ermittelte Faktor '
ihrer Ausbreitung dienen als M““Ster H'"ermeler ‘ es

Berechnungsgrundlage fiir die
Infizierten-Zahlen von heute.
Da scheint so ziemlich jede

Schatzung erlaubt, und solche
Zahlen schwanken denn auch

der Trieb ihn zieht - sehenden Auges in
sein Verderben? GewiB, Desperados
gibt es auch auf diesem Gebiet. Men-
schen, denen alles egal ist oder die sich
der Illusion hingeben, die Seuche ginge
sie selber nichts an. Nur kann sich jene
erhoffte Wirkung schon deshalb nicht
von heute auf morgen einstellen, weil die
Inkubationszeit bis zu zehn Jahren be-
tragt. Das alles spricht nicht gegen den
eingeschlagenen Weg der Aufklarungs-
kampagnen. Wenn die Gesundheitsmini-
sterin sagt, keine Krankheit sei so ge-
fahrlich, aber auch so vermeidbar wie
Aids, ist das zwar richtig, aber es reicht
nicht aus.

Beides, die Gefihrlichkeit, aber auch
die Vermeidbarkeit einer Ansteckung,
sollte viel intensiver, drastischer und vor
allem priziser allerorten und iiber samt-
liche Medien bis in alle Discos, Toiletten
und Schubladen von Hotel-Nachttischen
(wo immer nur die Bibel ausliegt) ver-
breitet werden — je klarer und detaillier-
ter, desto besser. Statt dessen nehmen
heute ~ wo schon mal ein Koérbchen mit
Priservativen auf der Theke steht — die
Revierbeamten von der Sitte erst Ansto
und dann die Gummis weg, weil angeb-
lich ,,die offentliche Sicherheit und Ord-
nung® verletzt sei.

Angst und Panik sind immer auch die
Folge mangelhafter Aufklarung. Sie
kann zu gefihrlichem Leichtsinn fithren,
aber auch zu vermeidbaren Neurosen.
Seit Jahr-und Tag existieren schleichende
Angste, man kénnte sich schon beim
Nebenmann im Autobus anstecken,

Aids Jetzt

zwischen 30 000 und 200 000 -
je nachdem, ob der jeweilige
Zahlenspieler gerade fur Auf-

in den Westen =
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Das ist kein Trost. Aber es
muB zur Kenntnis genommen
werden, daB heute diejenigen
erkranken, die sich bereits vor
fiinf, sieben oder gar zehn Jah-
ren mit dem Virus infiziert ha-
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ben — mithin zu einer Zeit, als
kaum jemand den Aids-

Schrecken auch nur erahnte,

als-es-weder Aufklirungskam-
pagnen noch offentliche War-
nungen gab, deren vermeint-
liche Wirkungslosigkeit heute
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beim Hindedruck oder beim Trinken
aus demselben Bierglas.

Was dringend not tut, sind bessere
Erkenntnisse Giber die Wege, auf denen
das Aids-Virus von einem Kdrper in den
anderen gelangen kann und welche an-
deren Wege eben nicht zur Ansteckung
fiithren. Verdienstvoll, daB wenigstens
Professor Meinrad Koch, Virologe am
Bundesgesundheitsamt in Berlin, jetzt
schon mal das Anhusten, den Hinde-
druck, dasselbe Glas, aber auch den
Zungenku8 und den Kontakt mit Tra-
nenflissigkeit ,fiir vollig unbedenklich®
erklirt hat. In der Tat gibt es weltweit
keinen Fall, der das Gegenteil belegt.

Gleichwohl liegt hier ein Versiaumnis
staatlicher Forschungspolitik. ,,Um den
zentralen Ubertragungsmechanismus
von Aids kiimmert sich Giberhaupt nie-
mand in der Bundesrepublik*, klagt der
Frankfurter Virologie-Professor Wolf-
gang Stille, der das grote Kollektiv von
Aids-Patienten in der Bundesrepublik
betreut, ,,und die Diskussion um den
Forschungsbedarf schwebt stdndig in
hoheren Max-Planck-Sphiren. “

Kein Wunder, denn der Nobelpreis
wird sicher nicht fiir die Erforschung der
Ubertragungswege verlichen, und auch
die Pharmaindustrie investiert nur dort,
wo ihr der Milliardenprofit winkt — bei
der Suche nach einem Impfstoff und dem
erlésenden Heilmittel.

Wenn die Bundesregierung als Mittel
der Wahl gegen die Seuche jetzt den
Weg der Aufklirung beschlieit, muB sie
zuallererst wirklich fiir Klarheit sorgen:
Welches Verhalten kann ansteckend
sein, und welches Verhalten ist risikolos.
Mit jeder Doppelziingigkeit, mit jeder
moralingefirbten Zuriickhaltung in der
Sprache macht sie sich mitschuldig an
einer weiteren Ausbreitung der Infek-
tion.

Schon lange ist Aids keine Krankheit
mehr von Risikogruppen. Minner, Frau-
en und Kinder sind betroffen. Heute ist
Aids eine Folge von Risikoverhalten.
Die Krankheit taugt nicht mehr fiir eine
neue Welle der Diskriminierung von Ho-
mosexuellen - und schon gar nicht zur
Propagierung jener von Kirchenfiirsten
zielsicher der Aids-Debatte noch drauf-
gesattelten Katholiken-Moral, wonach
Sex nur Teufelszeug und Siinde ist, so-
fern er nicht in der Ehe stattfindet.

Bitter genug der Beigeschmack, daB
die neue Seuche so fatal ins Klima dieser
Wende-Republik pasit. Im neokonserva-
tiven Muff wichst langst der Argwohn
gegen den freien Umgang mit Korper
und Geist. Was anders schon nicht mehr
umkehrbar schien, Aids erzwingt es: die
neue Sexualmoral. Wie vor Jahrzehnten
wieder wird — mit allen Folgen - eine
Jugend heranwachsen, die Sexualitdt nur
angstbesetzt erleben kann — der Tod als
stindiger Begleiter der Lust.

Natiirlich geht es auch um den Schutz
der Gesunden vor den Infizierten. Aber
es kann diesen Schutz nicht um den Preis
von Schutzlosen geben. Schon wird in
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Diskussionen der Graben sichtbar,
flammt jene schaurige Grenzlinie auf:
Wir, die iiberleben wollen, stehen dies-
seits — die Gezeichneten und Verlorenen
schon driiben auf der anderen Seite.

Die Ausgrenzung der Infizierten hat
begonnen. Jede Tageszeitung liefert Bei-
spiele aus dem Alltag. Wer muB3 weg
vom Arbeitsplatz, wer darf noch zur
Schule gehen oder studieren, beim sel-
ben Friseur die Haare schneiden lassen,
sich an den gemeinsamen Mittagstisch
setzen? Ein Teil dieser Auswiichse ist
noch das Resultat der bisher mangelhaf-
ten Aufklirung.

Aber dahinter keimen auch Vorstel-
lungen auf, der Gesunde kénnte viel-
leicht doch ein wertvollerer Mensch sein

als der womdglich Todgeweihte. Darf -

denn tatsichlich - wem der Aids-Tod
gewi3 ist — geédchtet, versteckt, aus der
Gemeinschaft verstoBen und abgestellt
werden? Wird das Euthanasieproblem
doch noch einmal aktuell, jene men-
schenverachtende Trennung lebenswer-
ten Lebens von angeblich lebensunwer-
tem Leben?

Der Ruf nach staatlichen MaBnah-
men, nach Zwangstests, Einfithrung der
Meldepflicht und drakonischen Eingrif-
fen nach dem Bundesseuchengesetz,
spiegelt die groBe Verunsicherung der
Gesellschaft wider. Doch gerade eine
Seuche wie Aids liBt sich nicht mit
Verwaltungsakten weg-administrieren.

GewiB, verldBliche Daten {iber die
Zahl der Infizierten wiren gesundheits-
politisch ein Gewinn. Man wiilte — von
allen gesellschaftspolitischen Auswir-
kungen einmal abgesehen - zum Bei-
spiel, welche Investitionen fir Kranken-
betten und Personal vonndten sind.
Aber mit der Meldepflicht 138t sich kein
Kranker heilen und, wie die Dinge lie-
gen, nicht mal ein Gesunder schiitzen.

Denn staatliche MaBnahmen sind erst
dann notwendig und haben auch nur
dann einen Sinn, wenn sie durchsetzbar
sind und zumindest die Chance bieten,
das erklirte Ziel wenigstens teilweise zu
erreichen. Gerade das aber ist bei Aids
nicht der Fall. Im Gegenteil, sie wiirden
das Risiko einschlieBen, die Ausbreitung
der Seuche weiter zu férdern.

Wenn staatliches Handeln das Verhal-
ten von Biirgern beeinflussen soll, muB
dieses Verhalten sichtbar, iiberpriifbar
und notfalls auch erzwingbar sein. Wire
beispielsweise die Ausbreitung einer be-
stimmten Seuche zu stoppen, wenn alle
Biirger im Freien eine Kopfbedeckung
triigen, so wire eine entsprechende, so-
gar mit Strafe bewehrte Anordnung an-
gemessen, notwendig und auch weitge-
hend durchsetzbar.

Anders bei Aids. Ein bestimmtes, seu-
chenrechtlich gebotenes Sexualverhalten
1aBt sich nun einmal nicht erzwingen.
Der Staat kat keinen Zugang, wenn es
praktiziert wird. Er kann vielleicht die
Folgen ablesen, wenn immer mehr Ge-
sunde von Infizierten angesteckt werden.
Aber er kann, weil kein Heilmittel vor-
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handen, auch dann nicht Hunderttau-
sende von Infizierten fiir fiinf oder zehn
Jahre in Internierungslager sperren,
wenn er sie mit Namen kennt.

Abbremsen a8t sich die Ausbreitung
der Seuche nur, wenn auch der Infizierte
sich dem Gesunden gegeniiber verant-
wortlich verhalt. Das setzt voraus, daB er
von seiner Infektion tberhaupt weifl.
Testen lassen wird er sich allenfalls dann,
wenn ihm im Infektionsfall nicht die
gesellschaftliche  Ausgrenzung droht.
E‘olglich will er jede Erfassung vermei-

en.

MuB er davon ausgehen, daB3 der Arzt
das Test-Resultat an die Behorden wei-
termeldet, wird er sich nicht mehr unter-
suchen lassen, von einer eigenen Infek-
tion iiber Jahre nichts wissen und géinz-
lich ungewollt Gesunde anstecken. Ber-
lins Gesundheitssenator Fink, ein Christ-
demokrat, trifft den Kern: ,,Wer heute

ner Patienten nicht mehr zur Beratung
kommen.

Wer als Arzt das aus anderem Anla8
entnommene Blut seiner Patienten ohne
deren Wissen und Zustimmung heimlich
auch auf Aids untersucht, macht sich
wegen Korperverletzung strafbar. Wenn
die Patienten nicht zuvor umfassend auf-

-geklért sind und daraufhin in die Blut-

entnahme eingewilligt haben, ist der Ein-
griff beim Aids-Test rechtswidrig, weil
das Selbstbestimmungsrecht des Patien-
ten gerade wegen der besonderen Trag-
weite der Untersuchung hier von zentra-
ler Bedeutung ist. Aids-Berater fordern
daher dazu auf, in allen solchen Fillen
Strafanzeige gegen die Arzte zu erstat-
ten.

Ohnehin wird die Aussagekraft der
Aids-Tests oft ilberschitzt. Abgesehen
davon, daB es - sowohl beim ELISA wie
beim Western-Blot-Test ~ eine nicht un-

Aids-Aufkidrungs-Plakat*: Gummis an der Theke

die Meldepflicht fordert, ist mitverant-
wortlich fiir die weitere Ausbreitung von
Aids.“

Eine anonyme Meldepflicht, theore-
tisch geeignet, die Interessen des Staates
genauso wie die der Betroffenen zu wah-
ren, scheint gleichwohl kein probater
Ausweg. Jahrelange schlechte Erfahrun-
gen, wie der Staat mit den Daten seiner
Biirger umgeht, Reminiszenzen an alle
Auswiichse in Richtung Uberwachungs-
staat, Computer-Erfassung und Volks-
zdhlungsmiBbrauch haben das Vertrauen
untergraben, dieser Staat konnte ausge-
rechnet derart brisante Daten wie den
Aids-Test zuverléssig schiitzen und nicht
insgeheim doch gegen den Betroffenen
verwenden. Der Frankfurter Aids-Pro-
fessor Stille hat feststellen miissen, da8
allein schon die Diskussion um eine
Meldepflicht bewirkt hat, daB viele sei-

* Herausgegeben von der Bundeszentrale fir ge-
sundheitliche Aufkiarung.
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wesentliche Zahl von falsch-positiven
wie falsch-negativen Ergebnissen gibt,
spielt der Zeitfaktor eine groBe Rolle.
Denn der Test, wenn er funktioniert,
registriert nicht den Virus, sondern die
Bildung von Antikdrpern. Das aber
kann viele Monate, in Einzelfillen gar
Jahre dauern.

Nur wer als ,,positiv* getestet ist, weill
zumindest - vorausgesetzt, der Test war
korrekt —; woran er ist. Wer als ,,nega-
tiv* getestet ist, kann gleichwohl schon
seit Monaten infiziert sein. Hier liegen
alle Gefahren, die von falscher Sicher-
heit ausgehen konnen: Jeder Ge-
schlechtsverkehr nach dem Test entwer-

tet das Ergebnis. Schon der Test vom

Vortag kann wertlos sein.

Das hat zur Folge, da8 alle Drohungen
mit dem Strafgesetz - gerade gegeniiber
Prostituierten - ins Leere laufen. Wer als
Infizierter mit einem Gesunden verkehrt
und ihn ansteckt, macht sich zwar wegen

gefahrlicher Korperverletzung strafbar.
,»Doch ist es schon aus tatsdchlichen
Griinden nicht vorstellbar, da Prostitu-
ierte jemals wegen der Infizierung eines
Kunden mit Aids verurteilt werden®,
schreibt Bundesanwalt Manfred Bruns in
einem Beitrag fiir eines der nichsten
Hefte der ,,Neuen Juristischen Wochen-
schrift*.

Denn das wiirde den Nachweis voraus-
setzen, daB die Infizierung des Kunden
auf dem Kontakt mit einer oder einem
bestimmten Prostituierten beruht. Es
miite nachgewiesen werden, daB der
Kunde wihrend der méglichen Inkuba-
tionszeit nur mit dieser einen beschuldig-
ten Person verkehrt hat. Da aber bei
Aids Inkubationszeiten bis zu zehn Jah-
ren fiir moglich gehalten werden, ist in
der Praxis ein solcher Beweis nicht zu
filhren. Daran éndert sich auch dann
nichts Wesentliches, wenn der Kunde
regelméBig auf Aids getestet worden ist.
Auch dann bleibt im ginstigsten Fall
eine offene Zeitspanne von einigen Mo-
naten, weil die Tests auf frische Infektio-
nen nicht ansprechen kénnen.

Bundesanwalt Bruns: ,,Welcher Rich-
ter wird aber einem Mann glauben, der
Prostituierte oder Stricher aufzusuchen
pflegt, da88 er im letzten Jahr ausschlieB-
lich mit der oder mit dem Prostituierten
sexuellen Kontakt gehabt hat?*

Sex-Verbot fiir alle Infizierten? Auch
das wird gefordert, und nur untereinan-
der noch sollen Infizierte Sexualverkehr
haben diirfen. Tatsdchlich gibt es im
Geschlechtskrankheitengesetz eine Vor-
schrift, bei der es auf den Nachweis einer
Ansteckung nicht ankommt und wonach
jeder Kranke enthaltsam bleiben muB,
bis seine Krankheit nicht mehr iibertrag-
bar ist. Wer dagegen verst68t, kann fiir
drei Jahre ins Gefangnis kommen.

Auf Aids ist diese Regelung nicht
anwendbar, weil es gegen die Seuche
keine Behandlung gibt. Das mit Strafe
bedrohte staatliche Gebot, sich der Se-
xualitit zu enthalten, ist iberhaupt nur
deshalb zuldssig, weil seine Dauer bei
den klassischen Geschlechtskrankheiten
auf zwei oder drei Wochen begrenzt
bleiben kann. Dem Aids-Infizierten auf
Lebenslang die Sexualitit zu verbieten
wire mit dem Menschenbild des Grund-
gesetzes nicht zu vereinbaren.

Gegeniiber Aids sind die Mittel staatli-
cher oder richterlicher Macht nicht ange-
zeigt, und sie sind iiberdies begrenzt.
Was bleibt, ist die Notwendigkeit einer
radikalen Aufkldrung auf jedem nur ir-
%}al;led wirksamen Weg - der Versuch, den

rlebenswillen, aber auch, soweit aus
der Sache heraus gerechtfertigt, die
Angst als Mittel der Motivation zu nut-
zen.

Eine solche Haltung mag nach Schwi-
che klingen. Aber sie weist den einzigen
Weg, der bleibt. Solange kein Impfstoff
und kein Heilmittel in Sicht sind, ist es

der einzige, der wenigstens begrenzte

Hoffnung zulast.
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