Einschatzung der epidemiologischen Entwicklung bei HIV und ST1 in Deutschland,
Datenstand 01.09.2008 (Jahresmitte 2008)

In den letzten drei Halbjahren haben sich die Zahl der gesicherten HIV-Erstdiagnosen und
deren Verteilung auf Betroffenengruppen nicht wesentlich veréndert (Tab.1, Abb.1, Tab.3,
Abb.3). Dies spricht flr eine Stabilisierung des Infektionsgeschehens.

Parallel dazu hat sich die Alterszusammensetzung bei den neu diagnostizierten Infektionen in
den letzten vier bis finf Jahren in den Gruppen MSM und HPL kontinuierlich verschoben
(Abb.4). Bei IVD und Hetero sind Anderungen der Alterszusammensetzung demgegeniiber
diskreter.

Bei MSM ist zwar der Anteil der Neudiagnosen in den Altersgruppen der unter 30-j&hrigen
Manner konstant geblieben, der vor flinf Jahren eindeutig dominierende Anteil der 30-39-
jahrigen Manner hat aber zugunsten den Anteils der uber 39-jahrigen von knapp 50% auf
knapp tber 30% abgenommen.

Bei HPL hat in den letzten 4 Jahren der Anteil der unter 30-Jahrigen zugunsten der Gber 29-
Jahrigen von knapp 50% auf ca. 30% abgenommen.

Veranderungen der Altersverteilung bei den HIV-Neudiagnosen bei MSM kdnnten durch

folgende Faktoren bedingt sein:

» Veranderungen im Testverhalten mit langer werdenden Abstéanden zwischen HIV-Testen
bei alteren (z.B. Gber 39-jahrigen) MSM — eine Analyse des durchschnittlichen Abstandes
zum negativen Vortest bei Neudiagnosen mit entsprechenden Angaben zeigt zwar langere
Absténde zum letzten negativen Vortest bei >=40-Jahrigen im Vergleich mit den <30-
Jahrigen, aber im Zeitverlauf seit 2001 keine wesentlichen Verénderungen.

» Veranderungen im Infektionsgeschehen mit Uberproportionaler Zunahme von
Neuinfektionen in hdheren Altersgruppen — die Tatsache, dass &hnliche Veranderungen
der Alterszusammensetzung Uber die Zeit auch bei Syphilisdiagnosen bei Mannern
beobachtet werden kénnen, spricht fir Verdnderungen im Infektionsgeschehen.

Veranderungen der Altersverteilung bei den HIV-Neudiagnosen bei Personen aus

Hochprévalenzregionen kénnten durch folgende Faktoren bedingt sein:

» Veranderungen beim Zuzug von Migranten aus Hochpravalenzlandern. Wenn weniger
Menschen aus Hochpravalenzldndern nach Deutschland kommen, wird ein steigender
Anteil von Infektionen bei den dauerhaft in Deutschland verweilenden Personen
diagnostiziert. Dadurch wirde der Altersdurchschnitt ansteigen.

» Veranderungen des Infektionsgeschehens in den Herkunftslandern. Wenn die Zahl der
Neuinfektionen insbesondere bei jungen Menschen zuriickgeht, steigt der Anteil der
Diagnosen bei den schon langer infizierten Personen.

» Verdnderungen im Testverhalten bzw. Testangebot. Wenn jiingere Migranten weniger
héufig getestet werden bzw. sich testen lassen, steigt der Altersdurchschnitt bei den
Erstdiagnosen.

Eine Analyse des Verlaufs der mittleren CD4-Zellzahl bei HIVV-Diagnose bei den tber 30-

jahrigen Personen aus HPL liefert keine Anhaltspunkte fur wesentliche VVeranderungen uber

den Zeitraum 2001-2007. Allerdings wird bei HIV-Meldungen im Rahmen von

Asylbewerbertestungen sehr selten eine CD4-Zellzahl Gbermittelt. Der Anteil der Meldungen

von Personen aus Hochpravalenzregionen, bei denen angegeben wird, dass sie im Rahmen

von Asylverfahren getestet werden, geht von 2002 bis 2008 erkennbar zuriick. Als

Erkldrungen kommen daher sowohl Anderungen bei der Testung von Asylbewerbern,

Veranderungen beim Zuzug oder Veranderungen beim Neuinfektionsgeschehen in den

Herkunftsregionen in Frage.



Mittlerer Abstand zum letzten negativen HIV-
Test bei HIV-Neudiagnosen bei MSM nach
Altersgruppen
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Altersverteilung von Syphilisdiagnosen
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80% 1| | [ || 1 |t |-
60% +-| || [ e
40% | b e e e b b

~ |- |W > 69 Jahre

W 60-69 Jahre
| |B@50-59 Jahre
— | |3 40-49 Jahre
0 30-39 Jahre
‘| |m 25-29 Jahre

W 20-24 Jahre -

2001 2003 2005

20%I """ I """ I """ I """ I """ ! """ I 00 15-19 Jahre
0%

2007

ROBERT KQCH INSTITUT



—
Mittlere CD4-Zellzahl bei HIV-Diagnhose
bei Personen (=30 J) aus HPL
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Angaben zu Testung im Asylverfahren bei
Personen aus Hochpravalenzregionen
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