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KOMMENTAR MELDUNGEN

einer Heizdecke (Simulation von Um-
armung), produzieren, um so über die 
Distanz eine Betreuung aufrecht zu er-
halten. Sie haben einen individualisier-
ten Service aufgestellt (let’s think out 
of the box and with sexworkers to- 
gether) und im weitesten Sinne kann 
man diesen Service auch als sexuelle 
Gesundheit am Gemeinwohl verstehen.

WAS KÖNNEN WIR LERNEN?
Jede Krise eröffnet stets eine Chance, 
Dinge neu und anders zu bewegen. 
Doch die allgemeine Hysterie lähmt 
kreative Denkprozesse und verhindert 
den Blick auf die Chancen und den 
Austausch über grundlegende The-
men – auch als mögliche Co-Faktoren 
der aktuellen Situation: Antibiotic ste-
wardship, Massentierhaltung, Mikro-
biom, Versorgung von Menschen die 
unterhalb des Existenzminimums 
leben, Sparmaßnahmen in Heilberufen.

MEINE WÜNSCHE 
Ich wünsche mir, dass die Abendnach-
richten nicht stets mit der Verkündung 
von unreflektierten Zahlen beginnen, 
die nur Sinn machen, wenn sie diffe-
renziert interpretiert werden.
Ich wünsche mir ein umsichtiges  
Narrativ z.B. anstelle von „social dis-
tancing“ „physical  distancing“.
Ich wünsche mir, dass all die Menschen, 
die sich für ein Tracking und Tracing 
aussprechen, sich genauso intensiv für 
die Rückgewinnung unserer freiheit-
lichen Privilegien stark machen.
Ich wünsche mir, dass wir uns nicht 
durch Angst und Panik lähmen lassen, 
sondern die Situation zu einem Um-
denken auf vielen Ebenen nutzen.
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Der Interaktionsfinder –  
Antiretrovirale Therapie und Komedikation    
In Deutschland sind nach den Daten des Robert Koch-Instituts über 40% der mit 
HIV lebenden Menschen über 50 Jahre alt. Mit zunehmendem Alter treten auch 
behandlungsbedürftige Komorbiditäten gehäuft auf. Ziel der Pharmakotherapie ist, 
die Begleiterkrankungen adäquat zu behandeln und dabei Toxizität oder subthera-
peutische Medikamentenspiegel in Kombination mit der antiretroviralen Therapie 
zu vermeiden.
Um einen schnellen Überblick zu potentiellen Interaktionen zwischen der ART und 
der Begleitmedikation zu bekommen, hat die Firma MUC Research ein Tool in 
Form einer DIN A3-Tischauflage erstellt (siehe Abbildung). 
Die Tischauflage beinhaltet eine Auswahl häufig eingesetzter antiretroviraler Sub- 
stanzen (als Single Tablet Regimens und/oder Einzelsubstanzen) und deren Inter-
aktionspotentiale mit den gängigen Wirkstoffen (orientiert an jeweiligen Therapie-
richtlinien) aus folgenden Indikationsbereichen:
•	 Hypertonus
•	 Herzinsuffizienz
•	 Thrombozytenaggregation/Antikoagulation
•	 Hyperlipidämie (Hypercholesterinämie, Hypertriglyzeridämie)
•	 Typ 2 Diabetes mellitus 
•	 Osteoporose
•	 Hepatitis C
•	 Obstruktive Atemwegserkrankungen
•	 Antibakterielle/-virale Therapie
•	 Refluxerkrankung 
•	 Epilepsie 
•	 Depression 
Die Interaktionen sind nach einem eingängigen Ampelsystem abgebildet. Spezi-
elle Einnahmemodalitäten bei bestimmten Kombinationen, Zulassungsbeschrän-
kungen oder alters- und gewichtsadaptierte Dosierungen bei Kindern sind eben-
falls aufgelistet. 
MUC Research produziert bereits seit über 20 Jahren den „KIS HIV Drug Finder“ 
und erweitert – mit freundlicher Unterstützung von ViiV Healthcare und MSD 
Sharp & Dohme – somit das Sortiment an wissenschaftlichen Unterlagen um den 
Interaktionsfinder. Sie erhalten ihn auf Anfrage über info@mucresearch.de.

Ausschnitt aus dem Interaktionsfinder (DIN A3 Tischauflage, Autoren Elke Gersbacher, Sebastian Noe, Eva Wolf;  
Herausgeber: MUC Research, München)


