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HIV erhoht kardiovaskuldres Risiko um 20% |

Wichtig: Risikoabschdtzung und Préivention - Autorin: br. Katrin Wolf

Je hoher das absolute Risiko fiir kardio-
vaskuldre Erkrankungen, desto hoher ist
auch der Nutzen der Pravention. Eine in-
dividuelle Risikoabschitzung, innerhalb
der nichsten zehn Jahre einen Herzin-
farkt, Schlaganfall oder andere Herz-
Kreislauf-Erkrankungen zu erleiden, ist
daher essentiell.

Die Tests ARRIBA, PROCAM und der
ESC-Heart-Score (ESC-HS), aber auch
der amerikanische ASCVD(Atherosclero
tic Cardiovascular Disease)-Risikoscore
sowie der Framingham-Risk-Score-CVD
sind zur Risikobeurteilung gut geeignet,
sagte Kardiologe PD Dr. Marcel Halbach,
Kéln, auf dem Deutsch-Osterreichi-
schen-Aids-Kongress (DOAK).
Eine HIV-Erkrankung - insbesondere
eine niedrige Zahl an CD4-Helferzellen
— ist ein Faktor, der das kardiovaskulire
Risiko um rund 20% erhéht, vor allem
wenn die Betroffenen schlecht eingestellt

sind. Eine antiretrovirale Therapie (ART)
und deren Dauer erhohen nach neuesten
Ergebnissen das Risiko nicht weiter.

Auch der Blutdruck sollte gut
eingestellt sein

Priventionsmafinahmen sind fiir jeden
HIV-Infizierten von entscheidender Be-
deutung. Neben der Einhaltung wichti-
ger Life-Style-Empfehlungen wie gesun-
der Erndhrung, Verzicht auf Rauchen,
moderater Salzkonsum und ausreichend
sportliche Aktivitidten sollte auch der
Blutdruck gut eingestellt sein. Fiir Pati-
entinnen und Patienten < 69 Jahren ist
ein systolischer Zielwert zwischen 120
und 130 mmHg anzusteuern.

Bei dltereren Patienten liegt der Ideal-
wert nach den neuesten Empfehlungen
der europidischen AIDS-Gesellschaft
(EACS) zwischen 130 und 140 mmHg —
falls von der Patientin bzw. dem Patien-
ten toleriert, sogar noch niedriger. Der
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Das systolische Blutdruckziel fiir Menschen mit
HIV < 69 Jahren liegt bei 120-130 mmHg.

diastolische Blutdruck sollte < 80 mmHg
liegen.

Risikoabhingig sollten die Cholesterin-
werte z.B. mittels Statinen eingestellt
und schrittweise intensiviert werden
(LDL < 70 mg/dI bei hohem, < 55 mg/dl
bei sehr hohem Risiko). Komorbidititen,
Komedikation und Patientenpraferenzen
sollten dabei beriicksichtigt werden. =

Quelle: Vortrag von Halbach M. ,HIV und das kardiovaskuldre Risiko” am
23. Marz 2023 im Rahmen des DOAK-Kongress in Bonn

Mehr HIV-, Syphilis- und Gonorrho-Falle, Entwarnung bei Mpox

Aktuelle Zahlen -- Nach Daten des Robert-
Koch-Instituts haben sich in Deutsch-
land im Jahr 2021 geschitzt 1.800 Perso-
nen mit HIV neuinfiziert, so viele wie
2020. Nach diesem Lockdown-bedingten
relativ niedrigen Zahlen kommt es je-
doch seit 2022 - auch in der Folge des
Flichtlingszustroms - zu einer deutli-
chen Zunahme.

Analog kam es zudem zu einem Anstieg
der Syphilis-Neuinfektionen um rund
23% im Vergleich zu den beiden Vorjah-
ren. Die Fille von Gonorrho stiegen so-
gar um 80%, was aber vermutlich weitge-
hend auf die bis 2022 nicht erforderliche
Meldepflicht zuriickzufiihren ist. Nach
Schitzungen der WHO sind Gonokok-
ken-Infektionen weltweit die dritthdu-
figste sexuell iibertragbare Krankheit.

Besorgniserregend ist dabei auch die
weltweite Ausbreitung von Resistenzen
bei fiir die Behandlung wichtigen Anti-
biotika. Gegen Tetrazyklin sind z. B. etwa
80% der Gonokokken bereits resistent.

Gute Neuigkeiten gibt es dagegen bei den
Affenpocken Mpox. Anfang Mai 2022

Ein guter Schutz vor sexuell éibertragbaren
Krankheiten: Kondome.

hatten sich die Meldungen von Fillen aus

Nicht-Endemie-Léindern in aller Welt ge-
hiuft, auch aus Deutschland wurden et-
liche Erkrankungen gemeldet (vorwie-
gend bei Mdnnern, die Sex mit Mannern

haben). Bis Mai 2023 wurden rund 87.000

Fille von Mpox-Infektionen sowie 140

Todesfille aus 111 Landern registriert.
Seit Beginn des Jahres sind die Fallzah-
len aber rapide gefallen. Nach RKI-Anga-
ben trat in Deutschland seit Ende Januar
2023 kein Mpox-Fall mehr auf. Die WHO
hat den im Juli 2022 verhidngten interna-
tionalen Gesundheitsnotstand im Mai
diesen Jahres wieder aufgehoben.  kwm
Quelle: Symposium , Sexuell ibertragbare Erkrankungen” am 24. Marz

2023 im Rahmen des DOAK-Kongress in Bonn

Eine Bestandsaufnahme zu Mpox lesen
Sie bitte im CME-Beitrag ab S. 42.
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