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LESERBRIEFEMELDUNGEN

zum Heft „STI”  
Ausgabe 1/2019

STI: Wir testen zu viel!  
Von Armin Schafberger,  
Deutsche Aidshilfe 

Liebe Redaktion, 

die Diskussion „Zu viel testen 
bei STI“ ist nicht neu. Spätes-
tens seit Einführung der „HIV-
Präexpositionsprophylaxe“ 
streiten wir uns vortrefflich, 
ob die klinisch zu beobachtende Zunahme sexu-
ell übertragbarer Infektionen „echt“ oder nur ein 
Resultat vermehrten Testens/Screenings ist.  
Grundlegend geht es darum: Risikokompensation 
oder nicht? Der Autor konstatiert: „Im Moment  
sieht es eher so aus, dass STI unterm Strich  
nicht seltener, sondern  häufiger auftreten. Trotz 
intensivem Screening“ – „Trotz“ ? War es nicht 
gerade noch „eben weil“ ? 

Die Schlussfolgerung – weniger testen, weniger 
diagnostizieren, weniger behandeln – 90% der 
Infektionen/Besiedlungen sind ja symptomfrei. 
Ein möglicher Weg. Auf den Straßenverkehr (!) 
übertragen würde das bedeuten, wir reduzieren 
die Zahl der Geschwindigkeitsübertretungen 
durch weniger  Geschwindigkeitsmessungen. 
Meist passiert ja nichts, überfahren werden ja nur 
wenige. Wer mag bei dieser Logik mitgehen ? 

Die Antwort weiß keiner von uns. Aber – diese  
Diskussion sollte so geführt  werden, wie sie ist: 
nicht wissenschaftlich, sondern politisch. Ist uns 
die Reduktion der HIV-Übertragungsrate durch 
eine belegte, gut wirksame und gut  verträgliche 
PrEP eine Zunahme anderer STI wert, oder nicht ? 
„Allzu viel ist ungesund“ schließt der Autor. Genau 
das gehört für mich als vielverordnender PrEP- 
Behandler auch zur offenen und ehrlichen Diskus-
sion mit dem Patienten. Nicht jeder kondomlose 
Sex ist toll, nur weil er unter PrEP stattfindet. „Allzu 
viel kann ungesund sein“ – z.B. wegen möglicher 
STI und derer Folgen – von der symptomatischen 
Infektion bis zur Antibiotikabehandlung.  
„Sexfeindlich“ ist das nicht, wie einem oft vor-

geworfen wird, ehrlich ist es, 
angemessen und die sexuelle 
Gesundheit des Patienten ernst 
nehmend !

Dr. med. Sven Schellberg · Novopraxis 
Berlin GbR · Mohrenstr. 6  · 10117 Berlin 

Leserbrief zum Beitrag

Liebe Leser, gerne veröffentlichen wir Ihre 
Zuschriften. Bitte senden Sie Leserbriefe an 

redaktion@hivandmore.de
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COVID-19 Kongresse 
Die Internationale AIDS-Gesellschaft (IAS) wird 
den ersten (virtuellen) COVID-Kongress abhal-
ten. Die Konferenz wird am 10.-11. Juli 2020 im 
Anschluss an den virtuellen WeltAidsKongress 
stattfinden. Die Registrierung ist kostenlos.  
https://covid19.aids2020.org/

Etwas später, vom 23.-25. September 2020  
wird die ebenfalls virtuelle Conference on  
Corona Virus Disease (ECCVID) – organisiert vom  
ESCMID (European Society Clinical Microbiology 
and Infectious Diseases) – stattfinden.  
https://www.escmid.org/news_media/news/

PrEP: Cabotegravir besser als TDF/FTC    
Die weltweite Studie HPTN 083 wurde nach einer geplanten Zwischenauswertung 
abgebrochen, weil Cabotegravir i.m. alle zwei Monate der täglichen Einnahme 
von TDF/FTC überlegen war. An der Studie nahmen 4.600 MSM und transgender 
Frauen teil. Unter TDF/FTC kam es zu 38 neuen HIV-Infektionen im Vergleich zu  
12 Infektionen in der Cabotegravir-Gruppe (Inzidenz 0,38% vs 1,21%). Die Studi-
enleitung empfahl, allen Teilnehmer die Injektionsprophylaxe anzubieten. 

Akute Hepatitis C: AASLD empfiehlt sofort behandeln        
Die neuen Leitlinien der amerikanischen Hepatologen empfehlen bei der akuten 
Hepatitis C neuerdings eine „Trest and Treat“-Strategie, d.h. die Behandlung 
sollte gleich nach Diagnosestellung (Nachweis von HCV-RNA) eingeleitet werden 
ohne eine eventuelle Spontanheilung bzw. Chronifizierung abzuwarten. Zur  
Therapie sollten die gleichen Regime wie zur Behandlung der chronischen Hepa-
titis C eingesetzt werden. 
https://www.hcvguidelines.org/unique-populations/acute-infection
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LAMIDOL: Umstellung auf DTG+3TC    
Die Dauer der Virussuppression vor Studienbeginn hatte weder auf die residuelle 
Virämie noch auf die HIV-DNA-Konzentration Einfluss. Für die Größe des zellulä-
ren Reservoirs spielte der CD4-Nadir keine Rolle.
https://www.hivandmore.de/infocenter/viiv/

Doravirin: Kombination mit vielen  
häufig angewendeten Medikamenten möglich
Erzählen Ihnen Ihre HIV-Patienten immer, welche Medikamente sie neben der 
HIV-Therapie einnehmen?

https://www.hivandmore.de/infocenter/msd/
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Twittern mit den Infektiologen        
https://twitter.com/InfektioDE  ·  https://twitter.com/LEOSS_CoV_2 
https://twitter.com/DZIF_  ·  https://twitter.com/JungeInfektio


