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Vom 4. bis 7. Juli 2001 finden in Berlin der 8. 
Deutsche AIDS-Kong ress und parallel die „Po-
sitiven Begegnung en“ statt. Wie schon während 
des 7. Deutschen AIDS-Kongresses 1999 in 
Essen wird der „Community Courier“ täglich ak-
tuell über das Geschehen auf dem Kongress aus 
„positiver Sicht“ berichten. 
 
Die HIV Nachrichten werden auf der Website 
www.hivnachrichten.de täglich die aktuelle Aus-
gabe des Community Couriers präsentieren - 
auch wer nicht nach Berlin kommen kann, bleibt 
so tagesaktuell über den Kongress „auf dem 
laufenden“. 
 
In der neuen Rubrik „Community Courier“ werden 
alle Ausgabe der Kongresszeitung zu lesen sein. 
Hier finden sich bereits jetzt die Ausgaben des 
Community Couriers zum 7. Deutschen AIDS-
Kongress 1999 in Essen. 
 
 
 
 

Kurzmeldung en 
 

Prostituierte: Zugang zu Sozialversiche-
rung  
Prostituierte sollen zukünftig Zugang zu den 
Systemen der Sozialversicherung bekommen 
und das Entgelt für ihre Tätigkeit zivilrechtlich 
wirksam vereinbaren können. Dies sieht ein Ge-
setzentwurf der Koalitionsfraktionen SPD und 
Bündnis90 / Die Grünen vor (14/5958). Bisher 
sind Vereinbarungen zwischen Prostituierten und 
Kunden sittenwidrig und damit zivilrechtlich nicht 
wirksam, können also nicht eingeklagt werden. 

Sachverständige für Patientenrechte-Ge-
setz 
Der Sachverständigenrat der Konzertierten Aktion 
im Gesundheitswesen tritt für ein Patienten-
rechte-Gesetz ein. Dies geht aus einem der 
Bundesregierung vorgelegten Gutachten 
(14/5660, 5661) hervor. Die derzeit komplexe 
rechtliche Situation im Gesundheitswesen solle 
für Patienten einfach identifizierbar gemacht 
werden, zudem solle eine Rechtsangleichung an 
europäisches Recht erreicht werden. 

WTO beschließt Klarstellung zu TRIPS 
Auf Drängen zahlreicher afrikanischer Staaten 
wird die Welthandelsorganisation WTO auf der 
Ministerkonferenz im November in Dakar eine 
Klarstellung des Welthandelsabkommens be-
schließen, mit der betont werden soll, dass auch 
Patentrechte die Medikamenten-Versorgung in 
den ärmeren Staaten nicht behindern soll und 
Regelungen gemäß dem TRIPS (Bestandteil des 
WTO9 bereits jetzt möglich sind. Aufgrund der 
Klage gegen Südafrika sowie des Vorgehens der 
USA gegen Brasilien erschien dies fraglich. 

„ Wie Stiftung en fördern?“  
Die zweite Auflage der sinnvollen Arbeitshilfe „Wir 
Stiftungen fördern?“ ist erschienen. Die Angaben 
zu den aufgeführten Stiftungen wurden 
aktualisiert; erfolgreiche Antragsteller berichten 
zudem über ihre Erfahrungen. Zu beziehen zum 
Preis von DM 14,- zzgl. Versand über Paritätische 
Geldberatung, Tel. 0202 / 2822-322, Fax 2822-
344. 

Niederlande: 2.123 Fälle von Sterbehil fe 
Im Jahr 2000 wurde in den Niederlanden insge-
samt in 2.123 Fällen Sterbehilfe geleistet, 93 
Fälle weniger als 1999. Dies teilte die zur Kon-
trolle der Sterbehilfe eingerichtete Überwa-
chungskommission Anfang Juni mit. In der über-
wiegenden Zahl der Fälle habe es sich um Men-
schen mit Krebserkrankungen gehandelt. In drei 
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Fällen sind die Ärzte nach Ansicht der Kommis-
sion nicht mit der erforderlichen Sorgfalt vorge-
gangen; juristische Verfolgungen habe es jedoch 
keine gegeben. Mit Inkrafttreten des neuen Ge-
setzes zur aktiven Sterbehilfe wird mit einem 
Anstieg der Fälle gerechnet. 

Orlaam zurückziehen 
Die Arzneimittel-Kommission der EU hat der EU-
Kommission empfohlen, das Substitutionsmittel 
Orlaam aus dem Handel zu nehmen. Orlaam 
stammt aus Portugal, ist in der EU zugelassen 
und bisher auch in Deutschland erhältlich. Grund 
der Rückzug-Empfehlung der dem Methadon 
ähnlichen Substanz ist das Auftreten schwerer 
Herzrhythmusstörungen in mehreren Fällen. 

Südafrika: Entwurf Medicines Act 
Nach dem Rückzug der Klage von Pharmakon-
zerne gegen Südafrika gingen viele davon aus, 
nun würde das Arzneimittelrecht in Südafrika so 
geändert, dass z.B. kostengünstigere AIDS-Me-
dikamenten in generischen Versionen aus Indien 
importiert werden dürfen. Dass dem nicht ohne 
weiteres so sein wird, zeigt der Entwurf der neuen 
Bestimmungen, der im Internet zu finden ist unter 
http://www.hst.org.za/doh/default.asp 
ftp://ftp.hst.org.za/pubs/govdocs/draft/gg22235.pd
f und 
ftp://ftp.hst.org.za/pubs/govdocs/draft/gg22235.do
c. Compulsory Licensing kommt hier nicht vor, 
und Parallel-Importe nur mit Zustimmung der 
Patentrecht-Inhaber ... 

Botswana: Medikamente frei 
Botswanas Präsident Festus Mogae kündigte 
Anfang Juni an, alle AIDS-Kranken des Landes 
würden freie HIV-Medikamente erhalten. Bots-
wana  hat die höchste HIV-Infektionsrate in der 
Welt, 35,8% der erwachsenen Bevölkerung sind 
HIV-infiziert. 

UN und Coca Cola 
Die Vereinten Nationen haben eine Partnerschaft 
mit dem Getränkekonzern Coca Cola angekün-
digt. Man wolle sich das Knowhow des Unter-
nehmens in den Bereichen Marketing und Logis-
tik für die AIDS-Bekämpfung zunutze machen, so 
UNAIDS-Leiter Piot. 
 
 
 
 
 
 
 

Nkosi John son ist tot 
 
Am 1. Juni 2001 starb Nkosi Johnson im Alter 
von 12 Jahren an den Folgen von AIDS. Weltweit 
bekannt geworden war der südafrikanische 
Junge während der Welt-AIDS-Konferenz in 
Durban, als er mit seiner Botschaft ans Mikrofon 
trat „Wir sind normale menschliche Wesen. Wir 
können laufen, wir können sprechen.“ 
Es war sicher auch Nkosis Verdienst, dass AIDS 
in Folge der Durban-Konferenz zu mehr Auf-
merksamkeit in der Welt kam. Nkosi - der jüngste 
AIDS-Aktivist der Welt, so wurde er genannt. 
Nkosis Mutter war früh an den Folgen ihrer AIDS-
Erkrankung gestorben. Nkosi wurde im 
Gegensatz zu vielen anderen HIV-infizierten 
Kindern Afrikas jedoch nicht zu einem AIDS-
Waisen - er fand ein neues Zuhause, wurde von 
seiner weißen Pflegemutter Gail Johnson adop-
tiert. Bei der Adoption gaben die Ärzte ihm noch 
neun Monate zu leben - das war vor zehn Jahren. 
„Eine Ikone im Kampf für das Leben“, so hatte 
Südafrikas früherer Präsident Nelson Mandela 
Nkosi Johnson genannt. Gleichzeitig war Nkosi in 
den vergangenen Monaten zu einem Symbol für 
den Kampf gegen AIDS, gegen Diskriminierung  
und für Prävention und Behandlungsmög-
lichkeiten geworden. 
Zusammen mit seiner Mutter Gail Johnson wurde 
Nkosi zu einem Pionier in Sachen offenem 
Umgang mit HIV und AIDS an Südafrikas 
Schulen. So sind südafrikanische Programme zur 
AIDS-Erziehung für Schüler und Studenten unter 
anderem direkte Konsequenzen der Dis-
kriminierung und nachfolgenden Akzeptanz von 
Nkosi an der Melville Grundschule in Johannes-
burg. Nkosis Auftreten machte es für viele Kinder 
mit HIV und AIDS einfacher, ihre Rechte auf 
Gleichheit, Menschenwürde und Bildung wahr-
zunehmen. 
„Kinder wie Nkosi Johnson sollten ein Leben 
voller Freude haben, voller Lachen und Glück“, 
hatte Südafrikas früherer Präsident Nelson Man-
dela gesagt. Statt dessen werden in Südafrika 
jeden Tag 200 Kinder mit HIV geboren, sind bis-
her bereits 500.000 südafrikanische Kinder Wai-
sen, weil ihre Eltern an den Folgen von AIDS ge-
storben sind. 
Die südamerikanische Aktivistengruppe TAC 
Treatment Action Campaign wies denn auch 
darauf hin, dass Nkosis Tod ein großer Verlust 
für seine Familie und Freunde sei, aber auch eine 
Aufforderung an die südafrikanische Regierung, 
die Situation der Menschen mit HIV und AIDS im 
Land zu verbessern. So sei die Umsetzung eines 
nationalen Programms zur Verhinderung der 
Mutter-Kind-Übertragung dringend erforderlich. 



S e i t e  3  

 
 

Ausgabe Nr. 46                                                                           Juli 2001 

Auch solle ein Treatment Plan vorgelegt werden, 
die Regierung wurde aufgefordert deutlich zu 
machen, wie sie die Versorgung der Positiven 
Südafrikas mit Medikamenten sicherstellen will. 
Nkosis Adoptivmutter Gail Johnson hat inzwi-
schen angekündigt, eine „Nkosi Johnson Foun-
dation“ zu gründen, eine Stiftung, die südafrikas 
Positive unterstützen soll. Bereits früher hatte sie 
aus Spendengeldern „Nkosis Haven“ gegründet, 
ein Heim, in dem zwanzig Kinder und elf Mütter 
mit HIV leben. Über die Nkosi-Johnson-Founda-
tion informiert die Website 
http://www.nkosi.iafrica.com/. Auf den Internetsei-
ten der HIV Nachrichten kann Nkosis Rede auf 
der Welt-AIDS-Konferenz in Durban nachgelesen 
werden unter der Adresse 
www.hivnachrichten.com/hn046/hn_046nkosi.htm
. 

UN - Sond ersitzung zu AIDS 
 
Vom 25. bis 27. Juni befassten sich die Vereinten 
Nationen (UN) auf einer eigens hierfür einbe-
rufenen Vollversammlung ausschließlich mit der 
HIV-Infektion und den weltweiten Folgen. Es war 
das erste Mal in den 56 Jahren seit Gründung der 
UN, dass sich eine UN-Versammlung aus-
schließlich einer Krankheit widmete. Die Ver-
sammlung, an der Staats- und Regierungschefs 
sowie Minister von 198 Staaten und Experten und 
Vertreter von Nichtregierungsorganisationen 
sowie der Pharmaindustrie teilnahmen, begann 
mit einer Schweigeminute für die 22 Millionen 
Menschen, die bisher an den Folgen von AIDS 
verstorben sind. 
Nach intensiven und teilweise heftigen und emo-
tionsgeladenen Debatten einigten sich die Teil-
nehmer am Abschlusstag auf ein gemeinsames 
Konzept im Kampf gegen AIDS. Sie verabschie-
deten eine Abschlussdeklaration („declaration of 
commitment“), in der alle 198 Staaten erklären, 
eigene Programme gegen die weitere Verbrei-
tung von HIV zu entwickeln und zu finanzieren. 
Maßnahmen zu Prävention und Behandlung, zur 
Versorgung von AIDS-Erkrankten und AIDS-
Waisen sollen bis 2003 überall etabliert sein. 
Die Deklaration geht zurück auf einen Entwurf der 
australischen Uno-Botschafterin Penny Wensley 
und ihrem senegalesischen Amtskollegen Ibra 
Deguene Ka. 
Bei der Vorbereitung der Konferenz und dem 
Versuch, einen für alle 189 Mitgliedsstaaten der 
Vereinten Nationen tragbaren Kompromiss zu 
erzielen, war es zwischen einzelnen Staaten zu 
heftigen Auseinandersetzungen gekommen. So 
soll der Vertreter Ägyptens vorgeschlagen haben, 

Homosexualität als „unverantwortliches sexuelles 
Verhalten“ zu bezeichnen, das die Ausbreitung 
von HIV fördere. Westliche Vertreter hätten ihm 
und anderen Regierungsvertretern (u.a. auch des 
Vatikans) daraufhin vorgeworfen, die Realitäten 
von HIV zu ignorieren. Norwegen schlug sogar 
vor, Ägypten von weiterer Entwicklungshilfe 
auszuschließen, sollte das Land auf dieser 
Formulierung bestehen. Eine Einigung auf eine 
gemeinsame Deklaration konnte schließlich unter 
anderem erzielt werden, weil westliche Staaten 
auf eine Nennung einzelner Betroffenengruppen 
(wie Homosexueller oder Prostituierter) 
verzichteten. 
Insgesamt wurde bei dem Gipfel sowie den Vor-
bereitungen deutlich, dass sich die Kluft zwischen 
westlichen und (einigen) eher islamisch 
orientierten Staaten zu vergrößern scheint. Ins-
besondere Ägypten, Malaysia, Sudan und Pa-
kistan traten massiv gegen westliche Vorstellun-
gen auf. Sie blockierten am zweiten Sitzungstag 
stundenlang Beschlüsse, insbesondere entzün-
dete sich der Protest daran, dass Vertreter von 
Schwulengruppen (insbes. der  International Gay 
and Lesbian Human Rights Commission aus San 
Francisco) sprechen durften, sowie an der Nen-
nung von Schwulen und Prostituierten als be-
sonders für HIV „anfällige Gruppen“ in der 
Schlusserklärung. Nach dem Islam ist jeglicher 
sexueller Kontakt außerhalb der Ehe untersagt. 
Die Auseinandersetzungen gingen soweit, dass 
Vertreter afrikanischer Staaten gegen das Ver-
halten einer islamischer Regierungsvertreter 
protestierten; Südafrikas UN-Botschafter wies 
eindrücklich darauf hin mit den Worten "bei der 
Konferenz geht es um Menschen, die an 
HIV/Aids sterben". 
UN-Generalsekretär Kofi Annan hatte bereits am 
ersten Tag der Vollversammlung betont, „Wir 
können uns nicht mit AIDS auseinandersetzen, 
indem wir moralische Urteile abgeben oder uns 
weigern, uns mit Fakten auseinander zu setzen, 
die uns unbequem sind, und erst recht nicht 
durch Stigmatisierung derjenigen, die infiziert sind 
oder durch Schuldzuweisungen.“ Annan weiter: 
„Wir sollten vielmehr klar und offen darüber 
sprechen, wie Menschen sich mit HIV infizieren, 
und wie sie eine Infektion vermeiden können. 
Und lassen Sie uns immer bedenken, dass jede - 
aus welchem Grund auch immer - infizierte 
Person ein Mensch ist, mit menschlichen 
Bedürfnissen und Menschenrechten.“ 
Erstaunlich am Rande: Mitglied der 50köpfigen 
US-Delegation bei der Versammlung war u.a. 
auch Hank McKinnel, Präsident und CEO von 
Pfizer - einem der US-amerikanischen unter-
nehmen, die zahlreiche Medikamente zur Be-
handlung bei HIV auftretender opportunistischer 
Infektionen anbieten. US-Aktivisten sahen darin 
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eine gravierenden Interessenkonflikt - schließlich 
müsse es McKinnels Interesse sein, möglichst 
Medikamente zu verkaufen, und dies sei das 
Gremium, das finanzielle Mittel bereitstelle. 
McKinnel ist gleichzeitig auch Vorsitzender eines 
US-Pharmaindustrieverbands. 
Der von UN-Generalsekretär Kofi Annan ange-
regte weltweite AIDS-Fonds soll möglichst bis 
Ende dieses Jahres funktionsfähig sein. Feste 
Zusagen, den Fonds zu unterstützen, liegen bis-
her von den USA (200 Mio.$) und Frankreich 
(120 Mio.$) vor. Weitere Staaten wie Deutsch-
land und die Schweiz haben ihre Unterstützung 
angekündigt. Erforderlich sind nach UNAIDS - 
Schätzungen finanzielle Mittel in Höhe von um-
gerechnet 20 Milliarden DM jährlich. Die Ent-
wicklungsländer geben derzeit Schätzungen zu-
folge jährlich etwa 1,8 Milliarden Dollar für die 
AIDS-Bekämpfung aus. 
Im Vorfeld der Sitzung hatte UNAIDS, das AIDS-
Programm der Vereinten Nationen, mitgeteilt, 
dass ein jährlicher Betrag von 9,2 Mrd. US-$ ge-
nügen würde, um in fünf Jahren die Zahl der HIV-
Infektionen weltweit um 25% zu reduzieren. 
Hierfür müsste dieser Betrag je zur Hälfte für 
Aufklärungs- und Präventionsmaßnahmen sowie 
für Medikamente und soziale Unterstützung in 
130 Entwicklungsländern eingesetzt werden. Da-
bei ist UNAIDS von Behandlungskosten von 1$ je 
Positivem und Tag ausgegangen. 
AIDS-Aktivisten hatten vorgeschlagen, einen 
weltweiten Pool ins Leben zu rufen. Dieser sollte 
AIDS-Medikamente beschaffen und an die 
ärmsten Staaten der Welt verteilen. Die Be-
schaffung sollte jeweils international ausge-
schrieben werden, auch Generika-Hersteller 
sollten zugelassen werden. Der kostengünstigste 
Hersteller solle jeweils den Zuschlag erhalten. 
Auf diesem Weg sei es möglich, mit einem ver-
gleichsweise geringen Mitteleinsatz eine größt-
mögliche Menge an Medikamenten bereitzustel-
len. 
 

Weitere Informationen über die UN-Versamm-
lung zu AIDS auch im Internet unter 

http://www.un.org/ga/aids. 

Medikamente und 
Globalisierung  
 
Welche Auswirkungen haben Globalisierung  und 
freier Welthandel auf den Zugang zu Medika-
menten? 
Gerade die Situation in Südafrika und der Pro-
zess um Patentrecht und die Zulässigkeit des 
Imports generischer Versionen von AIDS-Medi-

kamenten hat jüngst wieder gezeigt, welche 
Auswirkungen die Liberalisierung des Welthan-
dels und die damit verbundene weltweite Durch-
setzung von Patentrechten auch für Menschen 
mit HIV und AIDS haben können. 
Mit dieser wichtigen Frage beschäftigt sich eine 
kommentierte Auswahlbibliographie, die die 
Weltgesundheitsorganisation WHO erstellt hat. 
Sie wendet sich an interessierte aus dem Ge-
sundheitsbereich (auch ohne juristische Vor-
kenntnisse) und erschließt über 160 Fachauf-
sätze, Berichte und Bücher zu diesem Thema. 
Die englischsprachige Bibliographie "Globaliza-

tion, patents and drugs - An annotated bibli-
ography" ist kostenlos erhältlich beim  Docu-

mentation Centre, Department of Essential Drugs 
and Medicines Policy, World Health Organization, 

20 Avenue Appia, CH-1211 Geneva 27, 
Switzerland. Tel:  + 41 22 791 3521, Fax:  + 41 
22 791 4167, e-mail: edmdoccentre@who.int 

sowie im Internet unter 
http://www.who.int/medicines/ (im Bereich „EDM 

Document List“). 

Südafrika: Konzerne gegen AIDS 
 
Die Autokonzerne Volkswagen und Daimler 
Chrysler werden in Südafrika aktiv gegen AIDS. 
Nachdem bereits vor einigen Wochen ein großer 
Bergbau-Konzern angekündigt hatte, für seine 
Mitarbeiter HIV-Medikamente bereitzustellen 
(siehe HIV Nachrichten Nr. 45), haben nun die 
Automobilkonzerne Volkswagen und Daimler 
Chrysler angekündigt, in neuen Kampagnen ihre 
Belegschaften verstärkt für das Thema AIDS 
sensibilisieren zu wollen. 
In Zusammenarbeit mit der bundeseigenen GTZ 
(Gesellschaft für technische Zusammenarbeit), 
die sich bereits seit längerem mit AIDS befasst, 
sollen bei Daimler Chrysler neue Firmenstrate-
gien erarbeitet werden. Hierfür stehen nach Fir-
menangaben 1,6 Millionen Mark zur Verfügung. 
Das Programm soll dabei auch Konzern-Toch-
terfirmen wie Debis oder Adtranz umfassen. 
Später soll es auch auf Partnerfirmen und die 
Handelsorganisation ausgedehnt werden. 
Auch VW gab bekannt, an einem AIDS-Projekt 
zu arbeiten. Nach der für den Sommer geplanten 
Projektvorstellung solle entschieden werden, ob 
VW ebenfalls mit der GTZ zusammenarbeite. 
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Kenia: Generika erlaubt 
 
Das kenianische Parlament hat am 12. Juni ein 
Gesetz verabschiedet, das den Import von gene-
rischen Versionen von AIDS-Medikamenten er-
laubt. Damit ist Kenia nach Südafrika der zweite 
afrikanische Staat, in dem dies ermöglicht wurde. 
In Kenia sind ca. 2,2, Millionen Menschen HIV-
infiziert. 
Zudem verabschiedete das kenianische Parla-
ment die Einsetzung einer Arbeitsgruppe, die 
Vorschläge erarbeiten soll, welche Gesetzesän-
derungen zur Verbesserung der Medikamenten-
versorgung erforderlich sind und wie die Men-
schenrechts-Situation für HIV-Infizierte in Kenia 
verbessert werden könne. 
Bereits 1999 hatte Kenia AIDS zur nationalen 
Katastrophe erklärt. 
Der Surftipp dazu: wie sieht die Realität in keni-
anischen Slums aus, abseits der Touristen-
Ghettos? Das Elendsviertel Huruma nahe der 
kenianischen Hauptstadt Nairobi gehört zu den 
ärmsten Kenias - und ist dank der Unterstützung 
eines österreichischen Computerunternehmens 
wohl der erste Slum im Internet. Unter 
www.pips.at/huruma zeigen Bewohner von Hu-
ruma, unter welchen Bedingungen sie leben und 
mit welchen Mitteln sie versuchen, ihre Situation 
zu verbessern. 

Brasili en: US-Klage zurückgezo-
gen 
 
Die USA haben ihre Klage gegen Brasilien wegen 
Verletzung der Bestimmungen des Welthan-
delsabkommens zurückgezogen. Damit ist in 
Brasilien der Weg frei zur Produktion generischer 
Versionen von AIDS-Medikamenten. 
Die USA hatten vor der WTO (World Trade Or-
ganization) gegen Brasilien eine Klage ange-
strengt. Brasilien lässt 12 AIDS-Medikamente im 
Land herstellen, zumeist von dem in Rio ansäs-
sigen Unternehmen Farmanguinhos. Die US-Re-
gierung war (bisher) der Ansicht, dies verletze die 
Rechte von US-Unternehmen und internationales 
Recht. 
Brasilien hat nun zugesagt, vor der Erteilung von 
neuen Produktionslizenzen mit den Rechte-
inhabern zu sprechen und die US-Regierung 10 
Tage vor Lizenzerteilung zu informieren. 
Vertreter von Ärzte ohne Grenzen äußerten die 
Hoffnung, Brasilien habe nunmehr einen gangba-
ren Weg aufgezeigt, wie ärmere Staaten eine 
adäquate Versorgung mit AIDS-Medikamenten 

erreichen könnten. Auch UN-Generalsekretär 
Kofi Annan lobte das brasilianische Modell als 
beispielhaft. 
Ein Vertreter des internationalen Pharmaindust-
rie-Verbands sagte unterdessen, die Pharmain-
dustrie plane, weiterhin gegen Brasilien vorzuge-
hen. 
1995 waren noch 10.592 Brasilianer an den Fol-
gen von AIDS gestorben, 2000 1.700. Mehr als 
90.000 Menschen erhalten im Rahmen des Re-
gierungsprogramms in Brasilien kostenlos AIDS-
Medikamente. 

Pfizer: Diflucan kostenlos 
 
Der Pharmakonzern Pfizer stellt sein Medikament 
Diflucan zukünftig den 50 am stärksten von AIDS 
betroffenen Ländern unentgeltlich zur Verfügung. 
Diflucan wird eingesetzt zur Bekämpfung oppor-
tunistischer Infektionen (Hirnhautentzündung, 
Infektionen der Speiseröhre), die im Zusammen-
hang mit AIDS auftreten können. Bei Nichtbe-
handlung verläuft die Hirnhautentzündung in 90% 
aller Fälle tödlich - Medikamente jedoch konnten 
sich viele Staaten und Patienten in den ärmeren 
Staaten nicht leisten. 
Das Angebot von Pfizer ist weder in der Höhe 
noch in der Laufzeit begrenzt. Es wurde in Zu-
sammenarbeit mit der UNO und der Weltge-
sundheitsorganisation WHO entwickelt. 
"Die AIDS-Epidemie ist eine Tragödie von bisher 
ungeahntem Ausmaß. Wir werden deshalb alles 
daran setzen, dieses Projekt gemeinsam mit der 
UNO und WHO so schnell und effizient wie 
möglich umzusetzen", betont Dr. Henry McKin-
nell, Vorstandsvorsitzender und CEO von Pfizer 
Inc., und fügt hinzu: "Unsere Initiative soll in 
erster Linie denjenigen Aids-Patienten in den 
ärmsten Ländern der Welt zugute kommen, die 
sich eine Behandlung selbst nicht leisten können. 
Dafür wollen wir sorgen." (ots) 
Zusätzlich unterstützt Pfizer mit einer Spende von 
11 Millionen US-$ eine HIV/AIDS-Klinik in der 
ugandischen Hauptstadt Kampala, die Ende 2001 
eröffnen soll. Sie wird die erste ihrer Art in dieser 
Größenordnung in Afrika sein. Hier sollen sowohl 
afrikanische Ärzte und Pfleger in der Behandlung 
HIV-Infizierter ausgebildet als auch Positive 
behandelt werden. Bereits für die ersten beiden 
Jahre ist die Behandlung von 50.000 Patienten 
geplant. 
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HIV-infiziert durch Spenderblut 
 
Seit Juni 1998 haben sich nach Angaben von 
Bundesgesundheitsministerin Ulla Schmidt in 
Deutschland vier Menschen mit HIV infiziert. Dies 
teilte sie am Rande eines Treffens Anfang Juni 
im Paul-Ehrlich-Institut mit, auf dem Experten 
über die Sicherheit von Blutprodukten 
diskutierten. 
Die Infektionen seien trotz enger Kontrollen 
möglich gewesen, da die Spender Blut abgege-
ben hatten, bevor mit den derzeit verwendeten 
Testverfahren Antikörper gegen HIV im Blut 
nachgewiesen werden können. Dieses soge-
nannte „diagnostische Fenster“ sei nicht völlig zu 
schließen. So ist nach Aussagen des Leiters des 
Paul-Ehrlich-Instituts, Professor Johannes Löwer, 
das Risiko, sich mit infiziertem Blut anzustecken, 
zwischen eins zu einer und eins zu drei Millionen. 
Ende des Jahres 2001 sollen im Blutspendebe-
reich neue Testverfahren (NAT, Nukleinsäure-
Amplifikations-Tests) eingeführt werden, die HIV 
bereits wenige Tage nach einer Infektion nach-
weisen können. Damit sollen derartige Fälle zu-
künftig weitestgehend vermieden werden. Bei 
Tests auf Hepatitis C habe sich dieses Verfahren 
bereits bewährt. Vor Einführung des neuen Tests 
seien allerdings noch patentrechtliche Fragen zu 
klären, da ein Unternehmen das Patent auf die 
Nukleinsäure-Sequenz halte, die für den Test 
benötigt werde. 

Methadon -Abgabe zukünft ig 
meldepfli chtig 
 
Die Abgabe von Methadon muss zukünftig von 
den Ärzten an ein zentrales Register gemeldet 
werden. Dies beschloss das Bundeskabinett am 
6. Juni 2001 mit einer Änderung des Betäu-
bungsmittelgesetzes, die zum 1.7.2002 wirksam 
werden soll. 
Zudem müssen Ärzte, die Methadon abgeben 
wollen, künftig eine spezielle suchttherapeutische 
Qualifikation nachweisen 
Durch die Neuregelung und verbindliche Einfüh-
rung eines Methadonregisters solle der 
Schwarzmarkthandel mit ärztlich verschriebenem 
Methadon unterbunden werden, erklärte ein 
Sprecher des Bundesgesundheitsministeriums. 
DrogengebraucherInnnen, die eine Therapie mit 
dem Ersatzstoff Methadon unternehmen, könnten 
sich nun die Substanz nicht mehr bei mehreren 
Ärzten gleichzeitig verschrieben lassen. Ge-

genwärtig werden in Deutschland etwa 55.000 
Menschen mit Methadon behandelt. 
Das bundesweite Netzwerk JES Junkies Ehema-
lige Substituierte zeigte sich in einer Stellung-
nahme entsetzt über das Methadonregister. Die 
Schwellenangst, sich in eine möglicherweise le-
bensrettende Methadonbehandlung zu begeben 
werde weiter erhöht. Zudem werde der ohnehin 
geringen Anzahl von MedizinerInnen, die eine 
Substitutionstherapie durchführen, unnötiger bü-
rokratischer Mehraufwand zugemutet. Die neue 
Regelung, befürchtet JES, werde dazu führen, 
dass sich mehr Menschen gegen als für eine 
Substitutionsbehandlung entscheiden. 

Efavirenz: Nebenwirkung en 
Plasmaspiegel-abhängig ? 
 
Sowohl die Wirksamkeit als auch die Nebenwir-
kungen des NNRTI Efavirenz (Handelsnamen 
Sustiva, Stocrin) werden vom Plasmaspiegel der 
Substanz beeinflusst. 
Nebenwirkungen (insbesondere des zentralen 
Nervensystems) treten bei einem Teil der Positi-
ven, die Efavirenz nehmen, auf. Bei wem und 
wann sie auftreten ist bisher jedoch nicht vorher-
zusehen. Schweizer Forscher um Marzolini un-
tersuchten nun, ob die Plasmaspiegel mögli-
cherweise ermöglichen, die Reaktionen auf die 
Substanz vorherzusagen. 
Sie untersuchten bei 93 Männern und 37 Frauen, 
die seit mindestens 3 Monaten eine stabile Kom-
bitherapie mit Efavirenz erhielten, die Efavirenz-
Serumkonzentrationen. Die Blutproben wurden 
durchschnittlich 14 Stunden nach der täglichen 
Einnahme genommen (zwischen 8 und 20 Stun-
den).  
Dabei zeigten sich große Unterschiede in der 
Efavirenz-Konzentration zwischen 125 und 
15.230 µg/l. Die unterschiedlichen Spiegel wur-
den nicht stark vom zeitlichen Abstand zur Ein-
nahme beeinflusst. Wiederholte Blutproben bei 
85 Positiven zu verschiedenen Zeitpunkten er-
gaben, dass der Plasmaspiegel eines Indivi-
duums nur unwesentlich variierte. Alter, Ge-
schlecht und Body Mass Index wie auch der 
gleichzeitige gebrauch von Proteasehemmern 
beeinflussten den Plasmaspiegel von Efavirenz 
nicht oder kaum. 
Die 10 Patienten, die einen Efavirenz-Plas-
maspiegel unter 1.000 µg/l erreichten, hatten 
tendenziell eine höhere Viruslast als die 103 Po-
sitiven mit einem Plasmaspiegel zwischen 1.000 
und 4.000 oder die 17 Positiven mit einem 
Plasmaspiegel über 4.000 µg/l. Die Schweizer 
Forscher vermuteten aufgrund dieser Zahlen , 
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dass der erreichte Plasmaspiegel von Efavirenz 
die Wirksamkeit der Substanz beeinflusst. 
Zudem schien sich ein Zusammenhang mit Ne-
benwirkungen des zentralen Nervensystems 
(ZNS) zu zeigen: anhaltende ZNS-Nebenwirkun-
gen traten bei 4 von 17 (23%) der Patienten mit 
einem Plasmaspiegel über 4.000 µg/l auf, im 
Gegensatz zu nur 8% (9 von 113 Patienten) bei 
der Gruppe mit Plasmaspiegeln von weniger als 
4.000 µg/l. Unter 1.000 g/l traten keine andau-
ernden ZNS-Nebenwirkungen auf. 
Die Autoren schlossen hieraus, dass eine Kon-
trolle des Erfavirenz-Plasmaspiegels bei Thera-
piebeginn eine sinnvolle Maßnahme sein könnte. 
Ein Plasmaspiegel zwischen 1.000 und 4.000 g/l 
scheine der Bereich zu sein, in dem Wirksamkeit 
und Nebenwirkungen am ehesten in einem aus-
balancierten Verhältnis stünden. 
(AIDS 5. Januar 2001, 15:71-5) 

Werbeverbot für Medikamente: 
EU plant teilweise Aufhebung  
 
Die Europäische Union plant, zukünftig direkt an 
Patienten gerichtete Werbung für Medikamente 
teilweise zu erlauben. Bisher ist diese z.B. nach 
deutschem Arzneimittelrecht verboten. 
Die EU - Kommission arbeitet derzeit an einer 
Vorlage für eine Empfehlung, die - sollte sie um-
gesetzt werden - zunächst eine nahezu - Aufhe-
bung des Werbeverbots für Medikamente gegen 
AIDS, Diabetes und Atemwegserkrankungen 
vorsieht. Damit würde Pharmakonzernen erst-
mals der direkte Kontakt zu Patienten genehmigt. 
Die Vorlage geht unter anderem auf Forderungen 
von Seiten der Pharmaindustrie zurück. 
In den USA ist direkte Werbung bei Patienten 
bereits seit 1997 erlaubt. Dort ist sie allerdings 
auch bereits mehrfach in die Kritik geraten. Zu-
letzt hatten vor einigen Wochen Experten die 
Befürchtung geäußert, verharmlosende Werbung 
für AIDS-Medikamente könnte mit zu einem 
sorgloseren Umgang mit den Risiken einer HIV-
Infektion beitragen. Die US-Behörden hatten 
daraufhin Pharmakonzerne zur Änderung ihrer 
Werbung für AIDS-Medikamenten aufgefordert 
(siehe HIV Nachrichten Nr. 44). Ähnliche Be-
fürchtungen äußern nun auch Experten in Europa 
- sollen hier US-Fehlentwicklungen wiederholt 
werden? 
Die Empfehlung befindet sich bisher noch im 
Stadium des Entwurfs bei der EU-Kommission. 
Eine Fertigstellung des Entwurfs ist bis Ende Juli 
fertiggestellt und zwischen den Kommissionsor-
ganen abgestimmt werden. Sie müsste dann 

noch die Zustimmung der 15 EU-Mitgliedsstaaten 
und des EU-Parlaments erhalten. 
Nach bisherigem Stand soll die Werbung mit ei-
nem Verhaltenskodex reguliert werden und soll 
zunächst strikt auf die drei Krankheiten be-
schränkt bleiben. Zunächst sollen in einem fünf-
jährigen Versuchszeitraum Erfahrungen gesam-
melt werden. 

Genf: neuer hochwirksamer En-
zymhemmer entdeckt? 
 
Ein Forscher der Universität Genf hat einen 
Hemmer der Reversen Transkriptase entdeckt, 
der in gravierend niedrigeren Konzen5trationen 
als bisherige NRTIs wirksam sein soll. 
Professor Jean Trochet entdeckte die NU1320 
genannte Substanz in Zusammenarbeit mit dem 
französischen Unternehmen Mayoly Spindler La-
boratories. NU1320 ist wie andere bereits zuge-
lassene Medikamente wie AZT ein Hemmer der 
Reversen Transkriptase, eines Enzyms, das HIV 
zur Vermehrung benötigt. Allerdings ist die Sub-
stanz bereits in zweimillionenfach geringerer 
Konzentration als AZT wirksam, so Trochet. Al-
lerdings sei auch gegen die neue Substanz eine 
Resistenzbildung möglich, so dass auch für 
NU1320 ein Einsatz in Kombinationstherapien in 
Frage käme. 
Die Substanz wurde bereits patentiert, weitere 
vorklinische Studien sind für die nächste Zeit ge-
plant. 

Medikament aus Muscheln? 
 
Mit der Hilfe von Muscheln wollen indische Wis-
senschaftler ein kostengünstiges AIDS-Medika-
ment entwickeln. Nach zehnjähriger Forschungs-
arbeit sagten indische Wissenschaftler, be-
stimmte Muschelarten könnten nicht nur eine 
günstige Proteinquelle sein, sondern auch zur 
Herstellung von Medikamenten dienen. 
Forscher des indischen Nationalen Ozeanogra-
phischen Instituts im westindischen Bundesstaat 
Goa hoffen demnach, aus Hydrolysestoffen 
zweier grüner und brauner Muschelarten (Perna 
virdis und Perna indica) Wirkstoffe für Medika-
mente gegen HIV gewinnen zu können. Die Mu-
scheln kommen in großen Mengen vor, zudem 
können sie leicht gezüchtet werden. Da somit der 
Grundstoff leicht verfügbar sei, müsse es möglich 
sein, ein kostengünstiges Medikament her-
zustellen. 
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In Indien leben offiziellen Angaben zufolge etwa 
3,5 Millionen HIV-Infizierte; vermutlich liegt die 
Zahl jedoch inoffizielle Schätzungen zufolge eher 
bei fünf Millionen. 

DuPont Pharma übernommen 
von Bristol-Myers Squibb 
 
Bristol-Myers Squibb (BMS) übernimmt für einen 
Kaufpreis von 7,8 Milliarden US-$ die Pharma-
sparte des Chemiekonzerns DuPont. DuPont will 
sich zukünftig auf das Kerngeschäft  konzentrie-
ren. DuPont ist der größte Chemie-Konzern der 
Welt. 
DuPont Pharmaceuticals ist unter anderem Her-
steller des NNRTI Efavirenz (Handelsname 
Sustiva) und erzielt einen Jahresumsatz von ca. 
1,5 Mrd. $. BMS kommt auf einen Jahresumsatz 
von 18 Mrd. $. Die Übernahme soll organisato-
risch bis zum 4. Quartal 2001 abgeschlossen 
sein. Zunächst sei noch die Genehmigung der 
Aufsichtsbehörden erforderlich. 
Um eine Übernahme von DuPont Pharma hatte 
sich auch der deutsche Pharmakonzern Bayer 
AG bemüht, der erst jüngst angekündigt hatte, 
sich zukünftig vermehrt im HIV-Bereich zu enga-
gieren (siehe HIV-Nachrichten Nr. 40). Bayer war 
jedoch nicht bereit, auf den hohen von BMS ge-
botenen Preis einzusteigen. Diese Entscheidung 
sei betriebswirtschaftlich richtig, DuPont Pharma 
habe im ersten Quartal 2001 Verlust gemacht, 
möglicherweise hätte man sich einen jahrelangen 
Sanierungsfall eingehandelt. 
Mit der Übernahme von DuPont Pharma stärkt 
BMS deutlich seine Position im AIDS-Markt. BMS 
hat bisher keinen NNRTI im Portfolio, so dass 
Efavirenz eine gute Ergänzung des angebotenen 
Produktspektrums darstellt. Zudem hat DuPont 
Pharma einige neuen Substanzen in der 
„Pipeline“ (NNRTIs und PIs wie DPC681 und 
DPC684), die in ersten Studien viel versprechend 
aussehen und das Gesamt-Portfolio von BMS 
weiter ergänzen könnten. Zudem ist BMS nach 
Ansicht von Börsen-Analysten eher als Bayer in 
der Lage, Synergie-Effekte aus der Übernahme 
zu nutzen und so trotz finanzieller Risiken auch 
Vorteile zu nutzen. BMS hat sich das Ziel gesetzt, 
zwischen Ende 2000 und 2005 den 
Unternehmensgewinn sowie den gewinn pro 
Aktie zu verdoppeln. 
 
 
 

Online-Pill en un tersagt 
 
Der Versandhandel mit Medikamenten über das 
Internet bleibt bis auf weiteres untersagt - die 
niederländische Internetapotheke Doc Morris 
unterlag in zwei Verfahren. 
Sowohl das Kammergericht Berlin als auch das 
Oberlandesgericht Frankfurt am Main untersag-
ten der Internetapotheke per einstweiliger Verfü-
gung den Online-Handel mit apothekenpflichtigen 
Medikamenten. Der Anwalt der Internet-Apotheke 
kündigte an, gegen das Urteil die Europäische 
Kommission wegen „klarer Wettbewerbsbe-
schränkungen“ einzuschalten. 
Derzeit ist der Versandhandel von Medikamenten 
gemäß deutschem Arzneimittelgesetz verboten. 
Bundesgesundheitsministerin Ulla Schmidt 
kündigte jedoch eine baldige Änderung an: noch 
in dieser Legislaturperiode soll ein ein-
geschränkter Online-Handel im Einzugsbereich 
einer Apotheke zulässig werden. Damit würde es 
z.B. möglich werden, dass Patienten, die ständig 
die gleichen Medikamente beziehen, Nachbe-
stellungen bei ihrer Apotheke über das Internet 
aufgeben. Dies olle über eine Änderung der 
Apothekenbetriebsverordnung erreicht werden. 
Zudem, so Schmidt, sollten auf EU-Ebene ein-
heitlich hohe Sicherheitsanforderungen für den e-
Commerce mit Arzneimitteln entwickelt werden. 

Entschädigung für italienische 
Bluter 
 
351 Bluterkranke, die sich in den 80er und 90er 
Jahren durch Blutkonserven mit HIV oder Hepa-
titis C infizierten, werden vom italienischen Staat 
eine Entschädigung erhalten. So lautet das Urteil 
römischer Richter in einem Verfahren, das die 
Bluter angestrengt hatten. 
In Italien leben Schätzungen zufolge ca. 6.000 
Bluterkranke. Mindestens die Hälfte von ihnen hat 
sich vermutlich in den 80er Jahren durch im-
portierte verseuchte Blutkonserven mit HIV 
und/oder HCV infiziert. 
Das Gesundheitsministerium habe damals nicht 
alle nötigen Sicherheitsmassnahmen ergriffen, so 
jetzt das Urteil der Richter. Die Höhe der Ent-
schädigung variiert und hängt vom Einzelfall ab. 
Das italienische Fernsehen berichtete laut DPA 
allerdings, die Auszahlung der Entschädigungen 
könne noch Jahre dauern. Etwa 100 der 351 
Kläger sind inzwischen bereits verstorben. 



S e i t e  9  

 
 

Ausgabe Nr. 46                                                                           Juli 2001 

Sond erbriefmarke gegen AIDS? 
 
Außenminister Joschka Fischer findet den Vor-
schlag, einen globalen Hilfsfonds zur Bekämp-
fung von Aids und anderen Infektionskrankheiten 
in der Dritten Welt zu gründen, eine "sehr, sehr 
gute Idee". In einem Interview in der Wochen-
zeitung DIE ZEIT sagte Fischer, die entspre-
chende Initiative des UN-Generalsekretärs Kofi 
Annan verdiene "alle Unterstützung". 
Auf eine Höhe des deutschen Beitrages zum UN-
Hilfsfonds wollte sich Fischer nicht festlegen, er 
müsse "unserer Verantwortung gerecht" werden. 
Mit Nachdruck wolle er sich dafür einsetzen, 
"nicht nur beim Finanzminister, sondern auch bei 
der Privatwirtschaft und der Bevölkerung. Wir 
müssen breite finanzielle Unterstützung mobili-
sieren. Hier ist Kreativität gefragt - warum nicht 
beispielsweise eine Sonderbriefmarke zur Aids-
Bekämpfung auflegen?" 
Der Außenminister sieht infolge von Aids in der 
Dritten Welt eine "dramatische Situation, was die 
Entwicklung dieser Gesellschaften angeht, aber 
auch, was Frieden und Stabilität betrifft, im Inne-
ren wie im Äußeren. Insofern dreht es sich nicht 
nur um Fragen der Humanität und Moral - allein 
das wären genügend gute Gründe für globale 
Solidarität. Es geht hier auch um Fragen krisen-
präventiven Engagements." 
Die Vereinten Nationen wollen am 25. Juni 2001 
über den Hilfsfonds beraten. Die Weltbank 
schätzt den jährlichen Aufwand auf sieben bis 
zehn Milliarden Dollar, um wirksam helfen zu 
können. (Die ZEIT) 

Wien: Life Ball 2001 - 800.000 
DM für AIDS-Hil fe 
 
Über 10.000 Gäste verwandelten Mitte Juni das 
Wiener Rathaus anlässlich des 9. Life Ball zu 
einem schrillen Ballhaus mit Techno-Rhythmen. 
Eröffnet wurde der Wiener Life Ball dieses Jahr 
von Elton John, der auch das Anliegen der Ver-
anstaltung vermittelte - AIDS zu bekämpfen und 
für eine Welt voller Toleranz einzutreten.  
Einer der Höhepunkte der Veranstaltung: Jenny 
Elvers, Esther Schweins und Nadja Abdel Farrag 
sowie Markus Schenkenberg präsentierten sich 
als Models und stellten auf dem Platz zwischen 
Rathaus und Burgtheater die neue Kollektion des 
Mailänder Designers Roberto Cavalli vor - auf 
einem Laufsteg in Form eines Red Ribbons. Lilo 
Wanders hielt Hof, Cindy Lauper steuerte „True 
Colours“ bei. Teile der Veranstaltung konnten 

unter www.liveball.org live im Internet verfolgt 
werden. 
Gegründet wurde der Life Ball 1993 von Gery 
Keszler. Insgesamt erbrachte der Wiener Life 
Ball, eine der größten AIDS-Benefiz - Veran-
staltungen der Welt, im vergangenen Jahr einen 
Reinerlös von 10 Millionen Schilling (ca. 1,4 Mio. 
DM), mit dem AIDS-Projekte unterstützt wurden. 
In diesem Jahr wird u.a. die Elton John AIDS 
Foundation unterstützt, der Popstar konnte wäh-
rend der Veranstaltung einen Scheck über 
250.000 Pfund in Empfang nehmen. Neben ös-
terreichischen Projekten werden dieses Jahr 
erstmalig auch AIDS-Projekte in Afrika unter-
stützt. 

Deutsche AIDS-Stiftung : fast 30 
Mio. DM seit Bestehen 
 
Seit ihren Anfängen im Jahr 1987 hat die Deut-
sche AIDS-Stiftung bisher fast 30 Millionen DM 
zur Verfügung gestellt. Insgesamt hat die Stiftung 
seit Gründung mehr als 36.400 Anträge auf 
Unterstützung erhalten. 
Allein im Jahr 2000 wurden an die Stiftung 4.740 
Anträge von und für Positive gestellt und knapp 
3,4 Mio. DM (inkl. Projekt- und Forschungsförde-
rung) bereitgestellt. Ihre Spendeneinnahmen 
konnte die Stiftung 2000 auf rund 4,2 Mio. DM 
erhöhen. 
Weitere Informationen über die Arbeit der Stiftung 
unter der Internetadresse www.aids-stiftung.de. 
Hier können auch die Antragsbedingungen 
eingesehen werden, die für eine Unterstützung 
durch die Stiftung erforderlichen An-
tragsformulare stehen zum Download zur Verfü-
gung. 
 
P.S. Die diesjährige AIDS-Gala „Stars 2001“ wird 
am 2. Dezember 2001 auf SAT1 ausgestrahlt, 
nachdem das Projekt bei der ARD, dem bisheri-
gen Partner der Stiftung, monatelang gefährdet 
erschien. 

Neue Potenz-Pill e für Männer zu-
gelassen 
 
Die Europäische Kommission hat den Wirkstoff 
Apomorphin-Hydrochlorid zur Behandlung von 
Erektionsstörungen in Europa zugelassen. Die 
Substanz wird von Abbott unter dem Namen 
Uprima und von Takeda Pharma unter dem Na-
men Ixense vermarktet. 
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Die Substanz wird nahezu zeitgleich auch in 
Österreich, Frankreich und Italien eingeführt, eine 
Zulassung für die Schweiz ist beantragt. 
Apomorphin wirkt nach einem anderen Prinzip als 
das bereits bei Erektionsstörungen zugelassene 
Viagra (Wirkstoff Sildenafil). Nach Aufnahme des 
Wirkstoffs (in einer Sublingual-Tablette) über die 
Mundschleimhaut wirkt dieser über das zentrale 
Nervensystem. Durchschnittlich 18 bis 19 
Minuten nach der Einnahme kommt es zu einer 
Erektion. Im Gegensatz zu Viagra ist bei 
Apomorphin kein sexueller Reiz für die Erektion 
erforderlich. 
Apomorphin ist als verschreibungspflichtige 
Sublingula-Tablette in einer Dosis von 2 und 3 
mg erhältlich. Empfohlen wird, mit einer Dosis 
von 2mg zu beginnen und falls erforderlich auf 
3mg zu erhöhen. Über etwaige Wechselwirkun-
gen der Substanz mit anti-HIV-Medikamenten 
(wie sie bei Viagra auftreten können) ist bisher 
nichts bekannt. Allerdings ist nach Aussagen von 
Abbott aufgrund der Abbauwege von Apomorphin 
mit Wechselwirkungen mit HIV-Medikamenten 
(insbes. PIs und NNRTIs) nicht zu rechnen. 
Jedoch können sich auch bei Apomorphin 
Wechselwirkungen mit Nitraten ergeben - bei 
Personen, die Nitrate einsetzen, sollte 
Apomorphin nur mit Vorsicht angewendet wer-
den. 
Der Preis für Apomorphin soll (bei Uprima) bei 
etwa DM 20,- pro Pille liegen und damit nur un-
wesentlich unter dem für Viagra. Die >Kosten 
werden üblicherweise von den Krankenkassen 
nicht übernommen, so dass der Patient diese 
selbst tragen muss. 

Experimentelles Potenzmittel für 
Frauen ohn e Wirkung?  
 
Die bisherigen Studien mit einem neuen experi-
mentellen Potenzmittel für Frauen zeigen bisher 
keine erfreulichen Ergebnisse - die Daten schei-
nen darauf hinzudeuten, dass IC351 nicht wirk-
sam ist. 
Der Pharmakonzern EliLilly sowie ICOS unter-
suchten, ob die Substanz IC531 bei weiblicher 
sexueller Dysfunktion wirksam ist. In verschiede-
nen Dosierungen wurde die Substanz bei 214 
Frauen (alle vor der Menopause; durchschnittli-
ches Alter 42 Jahre) untersucht. Sie wurde gut 
vertragen - verglichen mit einem Plazebo zeigte 
sie jedoch keine Wirkung. 
Die Substanz wird parallel auch zur Behandlung 
der erektilen Dysfunktion bei Männern in Studien 
untersucht. 

Welt-AIDS-Tag 2001: „ I care? Do 
You? “  
 
“Männer stellen sich der Verantwortung” - so 
lautete das Motto des Welt-AIDS-Tages 2000, 
und so wird es auch im Jahr 2001 wieder lauten. 
Das Motto der Welt-AIDS-Kampagne und des 
Welt-AIDS-Tages will verdeutlichen, dass Männer 
bewusst Verantwortung übernehmen sollten, und 
Wege aufzeigen, wie dies möglich sein kann. 
Einige Vorschläge von UNAIDS für Plakate zur 
Welt-AIDS-Kampagne 2001 sind (in englisch, 
französisch, spanisch und russisch) zu sehen auf 
http://www.unaids.org (-> World AIDS Campaign 
-> Posters). 

SurfDates 
 

Integrität in der Wissenschaft  

http://integrityinsc ience.org 
 
Wissenschaftler, Ärzte, Forscher - sie genießen 
oftmals ein besonderes Vertrauen. Eine Glaub-
würdigkeit, die gerade bei Entscheidungen in 
Sachen Gesundheit weitreichende Konsequen-
zen haben kann. 
Aber - sind Wissenschaftler in jeder Hinsicht un-
abhängig, die Ergebnisse ihrer Arbeiten interes-
senneutral und nur an Wissenschaft und Wahr-
heit orientiert? Auch Wissenschaftler und For-
scher können in Interessenkonflikte kommen. 
Interessenkonflikte, die auch die Neutralität ihrer 
Forschungsergebnisse beeinflussen können. 
Ein Beispiel: ein Studienleiter, der z.B. die Wirk-
samkeit einer Substanz untersucht, gleichzeitig 
aber von der Herstellerfirma der Substanz unter-
stützt wird oder bei ihr in einem Beratungsgre-
mium sitzt - wie wird dieser Forscher sich bei 
einander entgegenstehenden Interessen verhal-
ten, z.B. wenn Forschungsergebnisse und öko-
nomische Interessen einander widersprechen? 
Derartige Interessenkonflikte können nicht in je-
dem Fall vermieden werden - bekannt sein aber 
sollten sie demjenigen, der die Ergebnisse ver-
stehen, einordnen, anwenden will, allemal. 
Einen beispielhaften Versuch, Transparenz bei 
möglichen Interessenkonflikten in wissenschaftli-
cher Forschung herzustellen, unternimmt das 
US-amerikanische Center for Science in in the 
Public Interest mit einer neuen Datenbank, die 
Verbindungen von Wissenschaftlern zur Industrie 
aufzeigt. 
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Unter www.integrityinscience.org sind bereits 
über 1.000 (US-amerikanische) Forscher und 
Wissenschaftler aufgeführt, von denen Verbin-
dungen zur Industrie bekannt sind, z.B. in Form 
von Beratungsverträgen oder anderen Verbin-
dungen zur Chemie-, Energie- oder Nahrungs-
mittel-Industrie. Zudem sind auch Angaben dazu 
enthalten, welche Nonprofit- und professionellen 
Organisationen Sponsoring-Gelder der Industrie 
erhalten. 
Forschung ohne Mittel aus der Industrie ist heut-
zutage sicher kaum noch denkbar. Sie sollte al-
lerdings transparent sein, mögliche Interessen-
konflikte deutlich erkennbar. Die US-amerikani-
sche Site bietet hierzu wertvolle Informationen für 
Aktivisten, Journalisten, Politiker und jeden 
Interessierten - ein ähnliches Projekt auch für 
Europa wäre wünschenswert. 

Positive Mov(i)es 
 

BBC Exklusiv - Das Wund erwerk Mensch 
 
„Wunderwerk Mensch“ - das ist eine Reise durch 
den menschlichen Körper entlang den Stationen 
des Lebens: von der Zeugung und Geburt über 
die ersten Babyjahre und Pubertät bis zu Reifung, 
Alter und Tod. 
„Wunderwerk Mensch“, das ist zugleich auch ein 
Blick auf den Menschen und in den Organismus, 

wie wir ihn uns vielleicht früher öfter im Unterricht 
gewünscht hätten. Verständlich wird erklärt, wie 
der menschliche Körper funktioniert, wie er sich 
im Laufe eines Lebens entwickelt und verändert. 
Dabei bietet die (schon erfolgreich auf Vox aus-
gestrahlte) Reihe dank neuer Kamera- und Auf-
nahmetechniken ungewohnte Einblicke und Bil-
der, z.B. von der Funktionsweise von Organen, 
aber auch Zellen oder z.B. der Zellteilung. In allen 
Phasen wird erlebbar, wie der menschliche 
Körper funktioniert, sich entwickelt, und verän-
dert, seine Organe, die Sinne und das Gehirn 
zusammenarbeiten. 
Trotz aller spektakulärer Aufnahmen wird der 
menschliche Körper dabei immer als mehr be-
trachtet als eine erstaunliche biologische Ma-
schine. Immer wird auf Individualität und Men-
schenwürde geachtet, auf die Einzigartigkeit und 
die Chancen jedes einzelnen Lebens. Besonders 
deutlich wird dies in der Folge über das Sterben - 
ein Sterben in Würde, als Bestandteil des Le-
bens. 
Die sehenswerte BBC-Dokumentation besteht 
aus sieben Teilen plus Making Of: Wie wir wur-
den was wir sind; Die Geburt des Lebens; Die 
ersten Schritte; Die jungen Wilden; Das Super-
hirn; Für immer jung; Im Angesicht des Todes; 
„Making of“. 
Erhältlich auf VHS und DVD (Komplett Media 
W1163 bzw. DVD 1842 und 1843) 
 
 
 

 
 
 

 
Impressum & Kleingedrucktes 

Herausgeber: FB Medien & Kommunikation Frank Bonners, Rubensstraße 2, D -50676 Köln 
Tel. & Fax (0221) 240 55 72      Email Redaktion@hivnachrichen.com      Internet http://www.hivnachrichten.de 

Redaktion: Frank Bonners, Ulrich Würdemann 
ISSN: 1618-5463 (Internet), ISSN: 1618-534X (Email) 

Geschützte Warennamen (Warenzeichen) sind nicht in jedem Fall besonders kenntlich gemacht. Aus dem Fehlen eines solchen 
Hinweises kann nicht geschlossen werden, dass es sich um einen freien Warennamen handelt. Die Beschreibung einzelner 
Therapieformen bedeutet nicht, dass diese von HIV Nachrichten oder dem Herausgeber für die Anwendung empfohlen werden.  
Medizin ist im ständigen Wandel, gerade auch bei HIV. Alle hier erwähnten Behandlungsverfahren und Medikamente sollten nur unter 
ärztlicher Aufsicht angewendet werden. Der Leser ist - auch wegen der Möglichkeit des Irrtums in der Publikation - aufgefordert, sich 
anhand anderer Quellen (auch Beipackzettel) zu informieren und insbesondere seinen Arzt zu konsultieren. Dies gilt insbes. bei neu 
auf den Markt gebrachten oder selten verwendeten Präparaten. Jede Dosierung und Applikation erfolgt auf eigene Gefahr des 
Benutzers. Namentlich gekennzeichnete Artikel verantwortet der entsprechende Autor. Das Werk, einschließlich aller seiner Teile, ist 
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Vervielfältigungen, Übersetzungen, Mikroverfilmungen sowie Einspeicherung und Verarbeitung in elektronischen Systemen. Abdruck 
einzelner Beiträge nur mit unserer Genehmigung und Quellenangabe. Belegexemplar erbeten.  

Vervielfältigung du rch n ichtkommerzielle Betroffenenorganisationen ist gestattet und erwünscht. 
 


