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HIV-Infektionen 2022

Judith Aberle

In Osterreich wurden im Jahr 2022 insgesamt 473 HIV-Infektionen
neudiagnostiziert, davon 78 anonym. Die anonymen Neudiagnosen kdnnen
nicht eindeutig als Erstmeldung klassifiziert werden, daher ist in Abbildung 1
ab 2013 nicht nur die Gesamtzahl aller HIV-Neumeldungen, sondern auch die
Zahl der Erstdiagnosen ohne anonyme Neudiagnosen gezeigt. Im Vergleich zum
Vorjahr sind die neuerfassten Infektionen in fast allen Bundeslandern
angestiegen, bewegen sich aber im Rahmen des langjahrigen Durchschnitts. Die
meisten neudiagnostizierten Fadlle verzeichnete Wien, gefolgt von

Oberosterreich, der Steiermark, Tirol und Salzburg (Tabelle 1).

Wie der aktuelle Bericht der Osterreichischen HIV-Kohortenstudie zeigt,
erfolgten 55% der Infektionen Gber MSM (men who have sex with men), 24%
uber heterosexuelle Kontakte und 5.6% durch intravendsen Drogenkonsum
(IDU). Das Durchschnittsalter bei der Diagnose lag fiir MSM und IDU zwischen
30-40 Jahren, fir Personen mit heterosexuellem Ansteckungsrisiko zwischen
40-45 Jahren. Leider werden noch immer 42% der HIV-Infektionen erst in einem
fortgeschrittenen Stadium diagnostiziert (CD4-Zahl unter 350/mm3). Besonders
haufig sind Spatdiagnosen bei Personen, die dlter als 50 Jahre sind, sowie bei
Frauen und Mannern, die sich auf heterosexuellem Weg infiziert haben.
Demgegenuber haben junge Erwachsene und MSM eine vergleichsweise
niedrige Rate an Spatdiagnosen (Zangerle, et al; 43rd Report of the Austrian HIV
Cohort Study, Innsbruck, November 30th, 2022).
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Die friihzeitige Diagnose hat aus mehreren Griinden groRte Bedeutung: Je friiher
die HIV-Infektion diagnostiziert wird, umso besser ist der Zustand des
Immunsystems sowie der Erfolg der antiviralen Therapie, und flr viele HIV-
Infizierte kann durch die Langzeittherapie eine normale Lebenserwartung und
hohe Lebensqualitat erreicht werden. Ein weiterer wichtiger Aspekt ist, dass die
Virusvermehrung frihzeitig unterdrickt wird, sodass HIV-Infizierte nicht mehr
ansteckend sind (U=U, ‘Undetectable Equals Untransmittable®), und eine
Weiterverbreitung der Infektion verhindert wird. In einer kiirzlich in Lancet HIV
publizierten Langzeitstudie (2010-2019) haben australische Forscher gezeigt,
dass mit einer Unterdrickung der Viruslast durch die HIV-Therapie (‘treatment-
as-prevention‘) auch auf Bevdlkerungsebene eine signifikante Reduktion der
HIV-Inzidenz erzielt werden kann (Callander D, et al, Lancet HIV, April 14, 2023).
In einer Kohorte mit >100,000 Studienteilnehmern (rund 11,000 HIV-positive
und 90,000 HIV-negative MSM) gingen die HIV-Neuinfektionen pro Jahr umso
starker zurick, je hoher die Virussuppression durch die antivirale Therapie in
der HIV-positiven Kohorte war. Eine 1% Erhohung des Anteils HIV-positiver
Personen mit unterdruckter Viruslast (Plasma HIV viral load <200 RNA copies/pl)
war mit einer um 6% niedrigeren HIV-Neuinfektionsrate verbunden. Ein noch
groRerer Effekt wurde seit der Einflihrung der Pra-expositionsprophylaxe (PrEP)
durch die Kombination von ‘treatment-as-prevention‘ und PrEP erreicht. Die
Ergebnisse verdeutlichen einmal mehr, wie wichtig die rechtzeitige Diagnose
und Versorgung mit antiretroviralen Medikamenten bzw. PrEP ist, um die
Weiterverbreitung der Infektion zu reduzieren und die HIV-Epidemie zu

einzudammen.
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Abbildung 1
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—@- Zahl der erstmals als HIV positiv diagnostizierten Personen und anonyme Neudiagnosen
-©- Zahl der HIV-Erstdiagnosen ohne den Anteil der anonymen Neudiagnosen

Tabelle 1

Bundesland Anzahl
Wien 203
Niederdsterreich 36
Burgenland 1
Oberdsterreich 70

Salzburg

39

Steiermark 42
Karnten 11
Tirol 40
Vorarlberg 31
Summe 473
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