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HEPATITIS C: DAS WICHTIGSTE IN KURZE

Hepatitis C ist eine Leberentziindung, die durch das Hepatitis-C-Virus (HCV)
verursacht wird. Das Virus wird vor allem durch Blut ibertragen. Das ist
auch beim Sex maglich, vor allem beim ungeschiitzten Analverkehr und
beim Fisten. Kondome beim Analverkehr, Handschuhe beim Fisten und das
Vermeiden von Kontakt mit Blut senken das Risiko.

Unerkannt und unbehandelt wird eine Hepatitis C in 60-80 % der Félle
chronisch und kann iiber Jahre oder Jahrzehnte zu einer Leberzirrhose
oder zu Leberkrebs fiihren.

Ein Bluttest schafft Klarheit, ob eine Infektion vorliegt, und ermdglicht eine
rechtzeitige Behandlung.

Liegt die Ansteckung nicht Idnger als drei oder vier Monate zuriick, kann eine
sechsmonatige Interferon-Behandlung in den meisten Féllen eine Chroni-
fizierung der Hepatitis C verhindern. Ist die Krankheit chronisch geworden,
liegen die Erfolgsaussichten einer Behandlung zwischen 40 und 80 %.

Gegen Hepatitis C gibt es keine Impfung und keine Immunitat (auch nicht
nach einer durchgemachten Erkrankung oder erfolgreichen Behandlung).
Das heipt: Man kann sich immer wieder anstecken.
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INFO+ FUR MENSCHEN MIT HIV/AIDS

Bei Menschen mit HIV ist der Anteil der chronisch Hepatitis-C-Infizierten
deutlich hher als in der iibrigen Bevélkerung = zum einen scheinen sie
empfanglicher fiir eine Ansteckung zu sein, wenn ihr Immunsystem
geschwdcht ist, zum anderen kdnnen sie das Virus offenbar auch leichter
weitergeben (z.B. beim ungeschiitzten.Sex unter Positiven). Bei HIV-Positiven
verlduft die chronische Hepatitis C in der Regel rascher, und es kommt
haufiger zu einem Leberversagen. Auperdem sind die Behandlungsaussichten
schlechter, und das Ansteckungsrisiko fiir andere ist hoher.

WIE STECKT MAN SICH MIT HEPATITIS C AN?

Hepatitis C wird vor allem durch Blut iibertragen. Das ist auch beim Sex
mdglich, vor allem beim ungeschiitzten Analverkehr oder Fisten und bei
anderen Praktiken, bei denen Blut im Spiel ist (fiir eine Ansteckung reicht
schon eine winzige Menge aus). Das Ubertragungsrisiko erhoht sich, wenn
einer der Partner HIV, eine andere sexuell iibertragbare Erkrankung oder
Haut- bzw. Schleimhautverletzungen hat.



WER IST BESONDERS GEFAHRDET?

Besonders hoch ist das Risiko natiirlich dort, wo viel ungeschiitzter Sex
stattfindet, z.B. in Darkrooms, Saunen, Pornokinos tnd auf Sexpartys.

Das Ansteckungsrisiko steigt, wenn einer der Partner HIV, eine andere
sexuell iibertragbare Erkrankung oder Haut-/Schleimhautverletzungen hat.
HIV-Positive scheinen ,,empfanglicher” fiir eine Ansteckung zu sein, zum
anderen konnen sie das Virus aber offenbar auch leichter weitergeben.

In der letzen Zeit hat es drtliche Hdufungen von Hepatitis-C-Infektionen
bei schwulen Mannern gegeben, die ungeschiitzten Analverkehr hatten oder
ohne Handschuhe fisteten/sich fisten lieen. Die Mehrzahl dieser Ménner
war bereits HIV-positiv, in éinigen Fallen scheinen aber auch beide Viren
gleichzeitig iibertragen worden zu sein.
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WIE VERLAUFT DIE KRANKHEIT?

Zwischen Ansteckung und Erkrankung liegen etwa drei Wochen bis sechs
Monate (im Durchschnitt 1,5 Monate). Da aber in den meisten Féllen keine
Symptome auftreten bzw. keine Symptome bemerkt werden, bleiben viele
Infektionen unerkannt.

Wird nicht spatestens drei bis vier Monate nach der Ansteckung mit einer
sechsmonatigen Interferon-Behandlung begonnen, werden 60 -80 % der
Hepatitis-C-Infektionen chronisch; die anderen Infektionen heilen aus.

Von den chronischen Erkrankungen verlduft etwa ein Drittel aggressiv, d. h.
mit Leberentziindung und bindegewebigem Umbau/Vernarbung der Leber.
Dadurch kann es zum Verlust wichtiger Leberfunktionen wie der Entgiftung
und der Bildung von Hormonen und Blutgerinnungsfaktoren kommen.

In etwa 10-20 % der aggressiven Verldufe kommt es zu einer Leberzirrhose
(Leberschrumpfung), die zu Leberversagen oder (seltener) zu Leberkrebs
fiihren kann.

GIBT ES EINE BEHANDLUNG?

Ja. Zum einen kann innerhalb der ersten drei bis vier Monate nach der
Ansteckung durch eine sechsmonatige Interferonbehandlung in den meisten
Féllen eine Chronifizierung verhindert werden.

Bei einer bereits chronischen Hepatitis C liegen die Erfolgsaussichten der
Behandlung zwischen 40 und 80 %. Sie dauert - je nach Virustyp und
. anderen Faktoren - drei bis zwiIf Monate.

WIE KANN ICH MICH UND ANDERE
VOR HEPATITIS C SCHUTZEN?

Eine Impfung gegen Hepatitis C gibt es derzeit nicht. Schwule Manner mit
wechselnden Partnern sollten aber gegen Hepatitis A und B geimpft sein
(das qilt auch fiir HIV-Positive), denn wenn eine Hepatitis-A- oder Hepatitis-
B-Infektion zu einer Hepatitis C hinzukommt, filhrt dies zu einem schwereren
Krankheitsverlauf.

WAS SIND DIE SYMPTOME EINER HEPATITIS C?

In etwa 80-90 % der Fdlle verlduft die Infektion ohne ausgepragte Beschwer-
den. Manchmal treten grippedhnliche Symptome auf: Muskel- und Gelenk-
schmerzen, leichtes Fieber, Ubelkeit und Appetitlosigkeit, Druckgefiihl im
Oberbauch. Nur in etwa 10 % der Falle kommt es zu einer Gelbsucht: Haut
und Schleimh@ute férben sich gelb, der Urin wird dunkel, der Stuhl hell.

WIE LANGE SIND HEPATITIS-C-INFIZIERTE ANSTECKEND?

Chronisch Hepatitis-C-Infizierte kdnnen viele Jahre ansteckend sein.

Das Ubertragungsrisiko ist aber von der Viruskonzentration im Blut abhangig,
die oft {iber lange Zeitrdume niedrig ist. Ein erhéhtes Ansteckungsrisiko
besteht bei Vorliegen einer sexuell iibertragbaren Krankheit (einschliep-
lich HIV).

ICH BIN MIR UNSICHER, OB
ICH HEPATITIS C HABE. WAS TUN?

An erster Stelle sollte ein ausfiihrliches und offenes Gesprach mit dem Arzt
stehen - Adressen von Arzten, die sich mit sexuell ibertragbaren Krankheiten
und den Lebensweisen schwuler Ménner auskennen, bekommt man zum
Beispiel bei den Aidshilfen (Adressen unter www.aidshilfe.de) oder bei
Schwulenberatungsstellen. Die Diagnose einer Hepatitis-C-Infektion erfolgt
in der Regel durch den Nachweis von Antikérpern gegen das Virus (Anti-
HCV) sowie von Virus-Erbmaterial (HCV-RNA) im Blut. Die Antikdrper treten
meist acht bis zwdIf Wochen nach der Infektion auf (in Einzelfdllen aber
auch deutlich spdter), die Erbinformation des Virus kann oft schon nach
zwei Wochen festgestellt werden.

INFO+ HIV UND HEPATITIS C

Bei Menschen mit HIV ist der Anteil der chronisch Hepatitis-C-Infizierten
deutlich hoher als im Durchschnitt der Bevolkerung. Bei HIV-Positiven
verlduft die chronische Hepatitis C in der Regel rascher und fiihrt haufiger
zu einem Leberversagen. Deshalb ist eine rechtzeitige Hepatitis-C-Erkennung
und -Therapie besonders wichtig. AuBerdem haben HiV-Infizierte mit einer
Hepatitis C bei fortgeschrittener Immunschwéche gréBere Mengen des
Hepatitis-C-Virus im Blut, weshalb von erhdhter Ansteckungsgefahr auszu-
gehen ist. %





