Kennen Sie lhren HIV-Status?
Lassen Sie sich testen!

Individuelle Gesundheitsleistungen

Die gewinschten medizinischen
Leistungen und Laboruntersuchun-
gen gehoren nicht unbedingt zum
Leistungsumfang der gesetzlichen
Krankenversicherung. Ihre Kranken-
kasse ist somit nicht verpflichtet, die
Kosten daflir ganz oder anteilig zu
Ubernehmen. Sie kénnen die Unter-
suchungen dann als individuelle
Gesundheitsleistung (IGeL) durch-
fihren lassen. Daflir bekommen Sie
eine Rechnung, die Sie privat
bezahlen. Die Laborergebnisse
schicken wir |hrer behandelnden
Arztin oder Ihrem Arzt.

Fragen Sie lhren Arzt nach den
Kosten fiir die gewiinschte Unter-
suchung, und erkundigen Sie sich
bei lhrer Krankenkasse, welche
Kosten sie iibernimmt!

Weitere Informationen flir Patienten
zu vielen anderen Gesundheits-
themen finden Sie unter:

www.LADR.de/patienteninfo

Informationen zu den regionalen Facharztlaboren im deutschlandweiten
LADR Laborverbund Dr. Kramer & Kollegen unter www.LADR.de

LADR Der Laborverbund Dr. Kramer & Kollegen GbR

Lauenburger Str. 67, 21502 Geesthacht, T: 04152 803-0, F: 04152 803-369, interesse@LADR.de

Der Laborverbund dient ausschlieBlich der Prasentation unabhangiger LADR Einzelgesellschaften.
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Friherkennung und Behandlung bei HIV

C% La D R Patienteninfo

HIV: Infektion fruh erkennen
und behandeln




Tausende Menschen wissen
nichts von ithrer Infektion

Trotz Aufklarung und guter
Behandlungsmoglichkeiten kommt
es auch in Deutschland noch immer
zu Infektionen mit dem Humanen
Immundefizienz-Virus (HIV). Nach
Schatzungen des Robert Koch-
Instituts lebten Ende 2017 hierzu-
lande etwa 86.100 Menschen mit HIV.
Im Jahr 2017 infizierten sich rund
2.600 Menschen neu: davon fast zwei
Drittel Manner, die Sex mit Mannern
haben, und zirka ein Viertel hetero-
sexuelle Frauen und Manner. Rund 12
Prozent infizierten sich beim Spritzen
von Drogen. Basierend auf Melde-
daten ist davon auszugehen, dass
11.400 Menschen nicht wissen, dass
sie mit HIV infiziert sind.

Ubertragen wird HIV durch den
Schleimhautkontakt mit virenhaltiger
Korperflissigkeit. Die Viren konnen in
nahezu allen Geweben und Flissig-
keiten des menschlichen Korpers
nachgewiesen werden. Fur eine
Ubertragung wichtig sind die Viren im
Blut, Sperma, Vaginalsekret und in
der Muttermilch.

Gut zu wissen

» Das Risiko einer heterosexuellen
Ansteckung ist flr Frauen grof3er
als fur Manner.

» Bei Analverkehr ist das
Infektionsrisiko hoher als bei
Vaginal- oder Oralverkehr.

« Eine Ubertragung durch
Bluttransfusionen ist durch
die strenge Uberwachung in
Deutschland nahezu aus-
geschlossen.

Unterschatzte Gefahr

Verharmlosung und Unwissen Uber
die mogliche Ansteckungsgefahr beim
ungeschutzten Geschlechtsverkehr
haben viele Jahre zu risikoreichem
Verhalten geflhrt. Von 2000 bis 2006
hatte sich die Zahl der jahrlichen Neu-
infektionen etwa verdoppelt, danach
lag sie bis 2016 ungefahr gleich-
bleibend hoch bei durchschnittlich
etwa 2900 pro Jahr. 2017 haben sich
wieder weniger Menschen angesteckt.
Dies ist unter anderem darauf zurdck-
zuflhren, dass seit 2015 Infizierte
sofort nach der Diagnose Medika-
mente bekommen. Diese verringern
die Virusmenge im Korper so, dass sie

auch die Ubertragung des Virus ver-
hindern. Zudem gibt es mehr Test-
angebote. Auch die zunehmende Ver-
breitung der HIV-Prophylaxe mit
Medikamenten — kurz PrEP genannt —
seit 2017 hat vermutlich dazu bei-
getragen, dass die Neuinfektionen
zuruckgehen.

Frihe Erkennung
rettet Leben

Unbehandelt flhrt die HIV-Infektion
friher oder spater zum Erworbenen
Immunschwachesyndrom (AIDS).
Dann versagt die Immunabwehr voll-
standig. Infektionen und Tumor-
erkrankungen werden unkontrollier-
bar und fihren schlief3lich zum Tod.
Im Jahr 2017 sind in Deutschland 450
Menschen an AIDS gestorben. Zwar
werden die Therapien immer besser,
sodass die HIV-Infektion gut
kontrolliert und damit AIDS ver-
hindert wird. Das setzt allerdings
voraus, dass die Infektion frihzeitig
erkannt und behandelt wird.

HIV-Suchtest ab dem 11. Tag nach
maglicher Infektion

Sollten Sie sich Sorgen machen, dass
Sie infiziert sein konnten, konnen Sie
bei einem Arzt lhrer Wahl einen HIV-
Suchtest durchfiihren lassen. Dazu
wird lhnen Blut abgenommen. Darin
wird nach Antikorpern gegen die
beiden Virustypen HIV-1 und HIV-2
sowie nach einem Bestandteil des

Virus, dem sogenannten p24-Antigen,
gesucht. Das p24-Antigen kann eine
Infektion bereits ab dem 11. Tag

nach der Ansteckung anzeigen. Bis
Antikorper nachzuweisen sind,
konnen jedoch 4 bis 12 Wochen ver-
gehen — jeder Korper reagiert anders.
Ein negatives Ergebnis schlief3t eine
Infektion nur dann sicher aus, wenn
die letzte Ansteckungsmoglichkeit

3 Monate vor dem Test bestanden hat.
Ein positives Ergebnis im Suchtest
muss durch einen sogenannten
Bestatigungstest gesichert werden.

Wann ist ein HIV-Test zu empfehlen?
¢ Nach ungeschiitztem Geschlechts-
verkehr mit Fremden oder Ange-
horigen einer Risikogruppe wie

Drogenabhangigen oder Mannern,
die Sex mit Ménnern haben (MSM)
— MSM haben ein hohes Risiko.

* Vor einer Schwangerschaft, da die
Viren von der Mutter auf das
Kind tibertragen werden konnen.
Eventuell sollten sich beide
Partner testen lassen, um einer
sexuellen Ubertragung wahrend
der Schwangerschaft und dann auf
das Kind vorzubeugen.

¢ Paare, die ohne Kondom Sex
haben wollen, sollten sich testen
lassen, wenn eine frihere Infek-
tion nicht auszuschlief3en ist.

¢ Bei lang anhaltendem Fieber,
Hauttumoren, Schwellungen der
Lymphknoten oder Durchfallen,
die Uber Wochen andauern.

Mit weiteren Labortests lassen sich
Uber einen Abstrich oder eine Blut-
probe neben HIV auch weitere Er-
reger sexuell Ubertragbarer
Infektionen (STI) nachweisen

oder ausschlief3en, beispielsweise
Chlamydien, Gonokokken und
Hepatitis-Viren.

Empfohlene Laboruntersuchungen
¢ HIV-Suchtest:

e STI PCR (Abstrich):
Mykoplasmen, Chlamydien,
Trichomonaden,

HSV 1/2 (Herpes-simplex-Virus),
Gonokokken

e STI Profil:

HIV-1/2-, Lues-Serologie, HBs-
Antigen und HBc-Antikorper
(Hepatitis B), HCV-Antikorper
(Hepatitis C)

HIV-1/2-Serologie, p24-Antigen I
]



