
688 - 1 1 /4/2003

Und noch ein Virus ist als
Auslöser i m Gespräch: For-
scherteams aus Hongkong,
neben Guangdong amstärks-
ten von der Krankheit betrof-
fen, hatten Paramyxoviren
identifiziert. Zu dieser Viren-
gruppe zählen die Erreger
von Mumps, Masernund Hun-
destaupe. Auch bei m ersten
SARS−Patient in Deutschland,
einem singapurischen Arzt,
wurden diese Viren im Spei-
chel nachgewiesen, allerdings
nicht bei allen untersuchten
Patienten, so dass die WHO
skeptisch bleibt: "Wir halten
es für verfrüht, schonirgend-
welche Schlüsse zu ziehen,
weil der Erreger hinter einer
Menge von Krankheiten ste-
hen könnte", hatte die WHO−
Sprecherin Melinda Henry
Spekulationen über den ver-
antwortlichen Auslöser be-
reits vorzwei Wochenzurück-
gewiesen. Inzwischen schlie-

ßen WHO−Gesundheitsexper-
tInnenaucheine Kombination
verschiedener Virentypen
nicht mehr aus. AuchKakerla-
ken als mögliche Überträger
der Erreger sind neuerdings
i mVisier der ForscherInnen.

Ansteckender als
vermutet
Wie schwierig die Bekämp-

fung der hoch ansteckenden
Krankheit ist, zeigt sich aber
nicht nur bei der Suche nach
dem Erreger. Auch hinsicht-
lich der Übertragungswege
sind noch viele Fragen offen.
So hatten die Hongkonger Be-
hörden am 31. März einen
ganzen Hochhäuserblock mit
mehr als 200 Menschen unter
Quarantänegestellt, nachdem
sich dort die Krankheit offen-
bar in Windeseile ausgebrei-
tet hatte.
"Es scheint, dass es etwas

in der nahen Umgebung gibt,
das den Virus überträgt und
das als Vehikel dient, umden
Erreger von einer Person zur
anderenzuübertragen", sagte
David Heymann auf einer
Pressekonferenz Mitte ver-
gangener Woche. Damit be-
stätigte der leitende WHO−
ArztfürInfektionskrankheiten
eine zuerst von Hongkonger
Ärzten geäußerte Annahme:
SARSist ansteckender als bis-
lang angenommen und wird
wahrscheinlich nicht nur
durchdirektenKontakt mit ei-
ner SARS−infizierten Person
übertragen. Offensichtlich
gibt es auchandere, indirekte
Übertragungswege, zum Bei-
spiel durch Trinkwasser oder
einer so genannten Schmier-
infektion.
"Wenn beispielsweise ein

SARS−Patient i mFlugzeug die
Toilette benutzt, könnte er
möglicherweise auch einen
Passagier infizieren, der 30
Reihen weiter sitzt und drei
Stunden später zur Toilette
geht", erklärte Alexander S.
KekuléineinemInterviewmit
demSpiegel. Der Direktor des
Instituts für Medizinische
Mikrobiologie der Martin−Lu-
ther−Universität in Halle−Wit-
tenberg betontejedoch auch,
dass die Krankheit i mmer
noch zu den "sehr seltenen
Erkrankungen" zähle und im
Vergleich zu Malaria oder
Aids für die Menschheit ein
kleines Problemdarstelle.
Tatsächlich verlaufen etwa

80Prozent derInfektionen mit
demSARS−Virus ohneLungen-
entzündung, und der Anteil
der tödlichen Verläufe liegt
bei unter vier Prozent.
Dass die WHO die Krank-

heit am15. März dennochzur

SARS−GEFAHR

Kein Endein Sicht

Täglich werden neue
Fälle der mysteriösen
Lungenkrankheit SARS
gemeldet. Mehr alsvier
Monate nach demersten

Auftretentappen
internationale

WissenschaftlerInnen
noch weitgehend

i mDunkeln.

"Es wäre sicherlich hilf-
reich gewesen, wenninterna-
tionale Experten und die
WHOzu einemfrüheren Zeit-
punkt hätten helfen können."
Die Kritik, welche die Chefin
der Weltgesundheitsorganisa-
tion in Genf, Gro Harlem
Brundtland, Anfang dieser
WocheineinemInterviewmit
dem britischen Radiosender
BBC gegenüber der Informa-
tionspolitik der chinesischen
Regierung äußerte, war vor-
sichtig formuliert. Zu wichtig
ist die Zusammenarbeit mit
demkommunistischen Land,
um mit offenem Tadel den
neu gewonnenen Partner bei
der Bekämpfung der atypi-
schen Lungenkrankheit SARS
zuverprellen.
Dabei gibt es viel Anlass

für Kritik. Es geschahi mchi-
nesischen Kanton Guang-
dong, in demnachbisherigen
Informationen die ersten Fäl-
le von an SARS erkrankten
Menschen entdeckt wurden.
Das war i m November 2002.
Doch erst seit Mittwoch ver-
gangener Woche− nachzähen
Verhandlungen und zuneh-
mendem weltweiten Druck −
kooperiert China mit der
Weltgesundheitsorganisation.
Ein Teamvoninternationalen
WissenschaftlerInnen hat
vonden chinesischen Behör-
den offiziell die Erlaubnis be-
kommen, nach Guangdong
einzureisen. Seitdem liegen
auch amtliche Zahlen aus
dem1,28 Milliarden−Einwoh-
nerstaat vor: 1.290 SARS−Infi-
zierte und 55 Tote allein in
China (Stand 10.4.). Weltweit
sind seit Anfang November

etwa 2.900 Menschen in 18
Ländern an dem Schweren
Akuten Atemwegssyndrom
(SARS) erkrankt und 108 ge-
storben. Neue Verdachtsfälle
wurden auch aus Australien,
Japan, Russland und den USA
gemeldet.
Wie glaubwürdig die offi-

ziellenZahlenaus Chinasind−
die dortigen Gesundheits-
behörden behaupten, China
habe als einziges Land den
Höhepunkt der SARS−Welle
bereits überschritten −, ist
aberfraglich. Recherchendes
Nachrichtenmagazins "Stern"
zufolge haben die Behörden
zahlreiche Todesfälle ver-
schwiegen. Sie seien von den
chinesischen Gesundheits-
behörden wiederholt mit den
Worten"KeinKommentar" ab-
gespeist worden, berichteten
andere JournalistInnen, die
Auskünftezur SARS−Krankheit
haben wollten. Auf einer Pres-
sekonferenz vor zwei Wochen
in Peking hatte der Sprecher
des Außenministeriums an
Stelle des eigentlichzuständi-
gen Gesundheitsministeriums
eine Vorschrift zur Vorbeu-
gung gegen ansteckende
Krankheiten verlesen. Darin
standunter anderem, dassfri-
sche Luft helfe und man mit
körperlicher Bewegung ge-
sundbleibenkönnte.

Woist "Patient Null"?
Seit einer Woche forschen

WHO−VirologInnenin der süd-
chinesischen Provinz Guang-
dong nach demUrsprung der
Krankheit. Ihr Ziel ist es unter

anderem, den so genannten
"Patienten Null" aufzuspüren−
jene Person also, die sich als
erste mit demtückischen Vi-
rus infiziert hat. Ihre Lebens-
umstände könnten den Wis-
senschaftlerInnen wertvolle
Hinweise geben, wo das Virus
entstand. Bisher gehen die
meisten ExpertInnen davon
aus, dass es sich bei demEr-
reger umeinen tierischen Vi-
rustyp handelt, der den
Sprung über die so genannte
Artengrenze, vom Tier zum
Menschen, geschafft hat.
"Untersuchungen haben

bisher nicht endgültig den
Verursacher von SARS identi-
fizieren können", so die offi-
zielle Stellungnahme der
WHO auf die zurzeit vermut-
lich am häufigsten gestellte
Frage, welcher Erreger hinter
SARS steckt. Sicher scheint
bisher nur, dass so genannte
Coronaviren bei der Infektion
eine Rolle spielen. Wissen-
schaftler in den USA und in
Deutschland hatten in den
Proben ihrer PatientInnen
charakteristische Genab-
schnitte dieses Virustyps auf-
spüren können. Außerdem
lösten aus den PatientInnen
isolierte undinZellkultur ver-
mehrte Vireneine Antikörper−
Reaktion in Blutproben bei
Betroffenenaus− eininder Vi-
rologie eindeutiger Hinweis,
dass diese Virenvertreter in-
fektiös sein könnten. Seltsam
ist allerdings, dass Coronavi-
ren Fachleuten keineswegs
unbekannt sind, nur galten
sie bisher bei m Menschen
als Verursacher harmloser
Erkältungen.

dossier: SARS4

Die SARS−Angst geht um. Auchin Vietnamversucht sich die Bevölkerung mit allen Mittelnzuschützen. (Foto: epa)

Mysteriösund
mitunter tödlichPanikmache ist sicher nicht angebracht,
wenn es um die Lungenkrankheit SARS
geht. Aber GesundheitsexpertI nnen kön-
nen auch kei ne Entwarnung geben: SARS
infiziert weltweit i mmer mehr Menschen −
undi nzwischen auch die Wirtschaft.
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SARShat mittlerweile
die asiatische Wirtschaft

befallen. Besonders
schwer getroffenist

Hongkong.

(ik)− Hongkongs Wirtschaft
hat es wahrlich nicht leicht.
Seit ihrer Übergabe an China
vor sechs Jahren hat die ehe-
malige britische Kolonie zwei
handfeste Wirtschaftskrisen
durchmachen müssen, die ei-
ne ausgelöst durch die asiati-
sche Grippe und jetzt diese:
SARS. Nicht nur Restaurants
und Schulen bleiben wegen
der gefährlichen Lungen-
krankheit geschlossen − seit
mehr als drei Wochen schon.
Auch die Straßen und Kauf-
häuser Hongkongs sind weit-
gehend menschenleer. Nurein
schlechter "Aprilscherz" un-
terbrachfür einenkurzen Mo-
ment die allgemeine Zurück-
haltung: Nachdem das Ge-
rücht die Runde machte, dass
diegesamteStadt als"infizier-
tes Gebiet" deklariert und in
eine Quarantänezone umge-
wandelt werden solle, stürm-
ten panische Massen in die
Supermärkte, um sich mit
Reis, Wasser und dem Aller-

notwendigsten zu versorgen.
Der gefährliche Nebeneffekt
dieser übers Internet ins Le-
bengerufenen Mär: Die Kurse
an der Hongkonger Börserut-
schten nochtiefer in den Kel-
ler, zeitweise gab es Kursver-
luste in zweistelliger Höhe,
der Hongkong Dollar geriet
unter Druck. Die Behörden
hattenalle Mühe, das Gerücht
zu dementieren und die
völlig verängstigte Bevölke-
rung wieder einigermaßenzu
beruhigen.

Doch nicht nur dieregiona-
len Einkaufsmärkte liegen
brach, auch die meisten Un-
ternehmenfahren eine defen-
siveStrategie. Sohat der welt-
größte Chiphersteller Intel
Teile seiner Hongkonger Nie-
derlassung geschlossen und
rundjedeN Drittenin der Be-
legschaft nach Hause ge-
schickt. Der IT−Riese Hewlett−
Packard wies ebenfalls seine
MitarbeiterInnen an, von zu

Hause aus zuarbeiten. Neben
diesemverstärkten Trendzur
Hei marbeit gehen andere An-
gestelltein den Sonderurlaub
oder werden in Länder ver-
legt, die nicht von der Lun-
genkrankheit betroffen sind.
Eine Reihe von Unternehmen
hat nach Erkrankungen von
MitarbeiterInnen Büros ge-
schlossen, darunter die Bank
of China.

Rezessionsgefahr?
Dass diese Maßnahmen

nicht ohne Folgen auf die
Wirtschaftsleistung der einst
boomenden Metropole blei-
ben werden, darüber sind
sich ExpertInnen sicher. Un-
klarist nur, wie stark die Aus-
wirkungen sein werden und
wie sehr sie sichauchauf die
Nachbarländer erstrecken.
Immerhin fungiert die Millio-
nenstadt gleichsamals Dreh-
kreuzfür dengesamtenasiati-
schen Raum. Tausende inter-

nationaler Konzerne tätigen
von Hongkong aus ihre Ge-
schäfte, der Hongkonger Ha-
fen gilt als der weltweit größ-
te Warenumschlagsplatz und
der Chek Lap−KokAirport als
Asiens Frachtgut−Flughafen
Nr. 1. Thailands Finanzminis-
ter Suchar Jaovisidja befürch-
tet deshalb, dass die Folgen
von SARS auf die heimische
Wirtschaft schwerwiegender
als diedesIrak−Kriegesausfal-
lenkönnten.
Besonders betroffen sind

außerdem die Tourismus-
branche und die Fluggesell-
schaften. An der Börse sack-
ten die Titel der Lufthansa−
Partner Singapore Airlines
und China Southern Airlines
ab. Aus Angst sagen viele Un-
ternehmen und Einzelreisen-
de geplante Flüge nach Asien
ab−für die Tourismusbranche
ein zweiter herber Schlag, ne-
ben demIrak−Krieg. Denn die
Angst vor Terroranschlägen
hält TouristInnen schon aus
arabischen Ländern bzw. Re-
gionen mit musli mischer Be-
völkerungfern.
Die Reisewarnungen der
Weltgesundheitsorganisation
und nationaler Regierungen
bleiben ebenfalls nicht ohne
Konsequenzen: An manchen
Orten, wo das gefährliche Vi-
rus besonders tobt, in Singa-
pur, Hongkong und Vietnam,

verzeichnen die Hotelbetrei-
ber Einbußen umdie dreißig
Prozent und mehr.
Schonjetzt sprechen Volks-

wirte von "Wirtschaftsdellen"
für Singapur und Hongkong,
einige AnalystInnen habenih-
re BIP−Prognosen angesichts
SARS nach unten korrigiert
und sprechen bereits von ei-
ner möglichen Rezession. Al-
lerdings sind sich die Exper-
tInnen in der Einschätzung
der SARS−Wirtschaftskrise un-
eins. Noch überwiegt offen-
sichtlicheinevorsichtig−skep-
tische Haltung. "Es ist noch
viel zufrüh. Wir wissen nicht,
wielange es dauern wird", er-
teilte einrenommierter asiati-
scher Wirtschaftsexperte in
einemInterview mit der indi-
schen Zeitung "Hindustan
Times" allzufrühen Grabesre-
den auf die asiatische Wirt-
schaft eine Abfuhr.
Lediglich ein Wirtschafts-

zweig boomt zurzeit selbst in
den Krisenregionen: Für die
Hersteller von Schutzmasken
und Sicherheitskleidung ist
SARSeine wahre Goldgrube.

Früher kammit denSchiffen die Pest. Umdie globale VerbreitungvonSARSeinzudämmen, haben die Hongkonger Gesundheits-
behördenschärfere Kontrollen eingeführt.

WIRTSCHAFT

DieandereInfektion

globalen Bedrohung erklärte
und am 2. März erstmalig in
der Geschichte der Organisa-
tion eine offizielle Reisewar-
nung für die von SARS am
stärksten betroffenen Regio-
nen Hongkong und Guang-
dong aussprach, geschah
eben vor dem Hintergrund,
dass sowohl Ursprung der
Krankheit und genauer Über-
tragungsweg bis dato unge-
klärt sind und bis heute wirk-
same Medikamente zur Be-
handlungvonSARSfehlen.

Neuer Krisenplan
Die "Entdeckung" der tödli-

chen Lungenkrankheit ver-
dankt die WHOübrigens Car-
lo Urbani. Der 46−jährige in
Hanoi arbeitende WHO−Exper-
te für Infektionskrankheiten

hatte die Krankheit an einem
amerikanischen Geschäfts-
mannin einemHanoier Kran-
kenhaus diagnostiziert − und
sichselberangesteckt. Am28.
März verstarb der Italiener,
der zudemLeiter der italieni-
schen Sektion der Organisa-
tion Ärzte ohne Grenzen war
undals Erster voreinerepide-
mieähnlichen Ausbreitung
vonSARSgewarnt hatte.
Die Weltgesundheitsorgani-

sation reagierte prompt: Mit
einem neuen internationalen
Krisenplan kämpfen die Ex-
pertInnen gegen die Verbrei-
tung von SARS. Zwei Jahre
lang war dieser Notfall ausge-
arbeitet worden− seine Feuer-
taufe musste er früher als ge-
plant bestehen. Die WHO er-
öffnete Krisenbüros in den
verschiedenen Ländern und

knüpfte damit eine Art globa-
les Netzwerk ("Global Out-
break and Response Net-
work"), das mittels Internet
Informationen rund um die
Uhraustauscht. Nur so wares
möglich, dassjener singapuri-
sche Arzt und seine Frau am
Flughafen Frankfurt am Main
vom deutschen Quarantäne-
dienst in Empfang genommen
werden konnten. Die singapu-
rische Regierung hatte die
WHO darüber informiert,
dass der Mann möglicherwei-
se an SARS erkrankt sei und
sichauf demHei mwegvonei-
ner Konferenzin NewYorkbe-
fände. Dank dieser Maß-
nahmekonnteneigenständige
Infektionsketten, wie es siein
China, Hongkong, Singapur,
Vietnamund i mkanadischen
Toronto gibt, in anderen Län-

dern bislang vermieden wer-
den. Elf Top−Labors in zehn
Ländern versuchen, den ge-
fährlichen Erreger zuidentifi-
zieren − eine beispiellose Zu-
sammenarbeit, denn norma-
lerweise herrscht eine bein-
harte Konkurrenz. Zudemar-
beitet die UN−Behördeeng mit
den nationalen Gesundheits-
behörden zusammen. Erste
Erfolge gibt es schon: So be-
finden sich i mvomVirus arg
gebeutelten Vietnam ver-
schiedene SARS−PatientInnen
auf dem Weg zur Besserung−
dankintensivster Betreuung.

Ines Kurschat

SARSin Luxemburg(ik) − Angesichts der globalen Gefahren, die von SARS aus-
gehen, hat auch die l uxemburgische Gesundheitsbehörde
Vorkehrungen für den Fall ei ner Einschleppung des tödli-
chen Virus getroffen. Neben zwei offiziellen Pressemittei-
l ungen, i n denen das Gesundheitsministeri um die Öffent-
lichkeit über SARS informiert (siehe www.etat.l u/MS/
MI N_SANT/I ndex. htm), hat die Leiteri n der zuständigen
Abteil ung "I nspecti on Sanitaire", Dr. Pierrette Huberty−Krau,
sich i n ei nemSchrei ben auch an die "Directi on del' Aviati on
Civile" gewandt.
Das Gesundheitsministeri um steht fol glich i n ständigem
Kontakt mit der Fl uggesellschaft Luxair. Sollte am Fl ugha-
fen ei n Patient mit SARS−Symptomen ei ntreffen, liegen an
den Schaltern und i n den Flugzeugen seit ei ni gen Tagen
Mundschutzmasken bereit, teilte Luxair−Pressesprecher
Paul Greis der woxx mit. Zudemliegen die offiziellen I nfor-
mationen der Weltgesundheitsorganisation aus. Dari n wer-
den SARS−verdächti ge Passagiere aufgefordert, sich un-
verzüglich i n medizi nische Behandl ung zu begeben.
Unter SARS−Verdacht steht laut WHO−Defi niti on jedeR,
die/der nach dem 1. Februar 2003 erkrankt, an hohemFie-
ber und Husten, Atemnot oder Kurzatmigkeit lei det, falls
er/sie außerdem zehn Tage zuvor engen Kontakt mit ei ner
SARS−Kranken gehabt hat oder vor kurzem eine Reise i n
ei nes der Risikogebiete, also der chi nesischen Provi nz
Guangdong oder der Region Hanoi i n Vietnam, Hongkong
oder Si ngapur oder den kanadischen Regionen Toronto
und Vancouver unternommen hat.
I m "Centre hospitalier de Luxembourg", i n der isolierten
Abteil ung für I nfekti onskrankheiten, können i nsgesamt
neun Zi mmer so umfunkti oniert werden, um dari n SARS−
PatientI nnen aufzunehmen. Das hei ßt, alle Zi mmer verfü-
gen über Unterdruck und Schleusen, die verhi ndern, dass
das Virus entweichen kann. Vier Ärzte und geschultes
Krankenpersonal stehen bereit, um i m Verdachtsfall
schnelle und fachgerechte Hilfe zu leisten. " Wir hatten
schon drei Patienten, die kurzfristi g unter SARS−Verdacht
standen", erklärt der Leiter der Abteil ung, Dr. Robert Hem-
mer, "das war eine gewisse praktische Vorübung".
Prognosen über den weiteren Verlauf der Krankheit, von
der Luxemburg bisher gl ücklicherweise verschont blieb,
wagt der Fachmedizi ner kei ne. "Die Krankheit ist offenbar
nicht so ansteckend wie verschiedene Gri ppen, aber kei n
seri öser Wissenschaftler kann zurzeit ernsthaft sagen, wo-
hin sich SARS noch entwickel n wird."


