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Offnungszeiten:

Montag 09.30 — 14.00 Uhr
offene Sprechstunde und Untersuchung

Dienstags und donnerstags zwischen 07.15 - 08.00 Uhr
HIV-Tests nach Vereinbarung

Mittwoch im Monat 16.00 - 18.00 Uhr
HIV-Spétsprechstunde

Sozialberatung und Clubbesuche (durch die Sozialpadagogin) nach Vereinbarung

Mitarbeiterinnen:

Hildegard Edelbrock Arzthelferin

Karin Hoeltz Facharztin fur Offentliches Gesundheitswesen
Gabriela Mittendorf Facharztin fir Gynékologie

Dr. med. Ellen Quack Arztin fur Sozialmedizin

Dagmar Wagener Dipl. Sozialpadagogin, HP Psychotherapie
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Vorwort

Die Integration der Beratungsstelle fiir sexuelle Gesundheit und der AIDS-Beratung wurde
2006 vollzogen.

Da das Jahr 2006 vom Zusammenschluss der Beratungsstellen gepragt war, werden die
fachlichen und personellen Griinde fir die Integration der Beratungsstellen im ersten Teil des
Jahresberichtes 2006 erlautert. Im zweiten Teil wird auf das Tatigkeitsprofil 2006
eingegangen.

1. Zielgruppen beider Beratungsstellen nach dem Infektionsschutzgesetz von 2001
¢ Allgemeinbevolkerung

e Menschen, die auf Grund ihrer Lebensweise ein erhdhtes Infektionsrisiko in
Bezug auf sexuell tGbertragbaren Erkrankungen einschliel3lich HIV haben

e Sexarbeiter(innen)

e Menschen mit Migrationshintergrund, vor allem neu und irregulér
Zugewanderte

e Menschen, die wegen ihres sexuellen Verhaltens negative Reaktionen in der
Regelversorgung beflrchten (missen)

e Sozial ausgegrenzte Menschen

2. Sexuell Ubertragbare Erkrankungen

Die zahlreichen und erfolgreichen Praventionskampagnen in den 80er und 90er Jahren im
Rahmen der AIDS-Aufklarung haben zu einem Rickgang von sexuell (bertragbaren
Infektionen gefiihrt. Konsequente Kondombenutzung aul3erhalb fester Partnerschaften
schitzt nicht nur vor HIV/AIDS, sondern auch vor Syphilis, Hepatitis B/C, Herpes genitalis,
Gonorrhoe, Feigwarzen, Trichomoniasis oder Chlamydieninfektionen.

In den letzten Jahren fallt aber eine erneute Zunahme von sexuell Gbertragbaren Infektionen
auf. So erfahrt derzeit die Syphilis geradezu eine ,Renaissance® vorwiegend bei
homosexuellen Méannern. Seit Inkrafttreten des IfSG Anfang 2001 ist die Zahl der
nichtnamentlichen Meldungen (deutschlandweit) in jedem Diagnosehalbjahr kontinuierlich
angestiegen. Im Jahr 2003 wurden 500 mehr Falle an Syphilis gemeldet als 2002 (Anstieg
um 20 %). Die Ursachen werden vielerorts diskutiert. Die géngigen AIDS-Botschaften
werden nicht in gleichem Mal3e wie friher wahrgenommen. Durch die verbesserten
Behandlungsmadglichkeiten von HIV und AIDS kommt es zunehmend zu Sorglosigkeit im
Umgang mit sexuellen Risikokontakten.



Die zu erwartenden Auswirkungen der epidemiologischen Entwicklung in Osteuropa stellen
nicht zuletzt aufgrund der EU-Erweiterung und der dadurch erhéhten Migrations- und
Reiseaktivitaten auch in Deutschland eine ernst zu nehmende Gefahrdung dar. HIV und
sexuell Gbertragbare Infektionen (sexuell transmitted diseases — STD’s) haben die gleichen
Ubertragungswege und kénnen einander bedingen. So ist ein HIV positiver Patient durch
STD’s starker gefahrdet, auf Grund seiner eingeschrankten Immunitatslage. Umgekehrt ist
das Risiko fur eine Infektion mit HIV auf dem Boden einer STD stark erhoht.

Grof3e Befiirchtungen bestehen hinsichtlich der Auswirkungen steigender Syphiliszahlen bei
homosexuellen Mannern auf die Entwicklung bei HIV-Neuinfektionen. Bei gleichzeitiger
Syphilis- und HIV-Infektion steigt die HIV-Konzentration in den Kdrperflissigkeiten und durch
die Syphilis bedingte Haut- und Schleimhautldsionen kénnen das Eindringen von HIV
erleichtern.
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3. Die Beratungsstelle fur sexuelle Gesundheit

Bis zur Einfihrung des neuen Infektionsschutzgesetzes (IfSG) im Jahre 2001 gab es die
Pflichtuntersuchung fir Prostituierte auf Lues und Gonorrhée (dokumentiert im sog.
.Bockschein®).

Mit dem IfSG wurde der Ubergang vom Zwang zur Freiwilligkeit erreicht (Wobei dies in
Wuppertal schon seit einigen Jahren praktiziert wurde). Ziel und zentraler Leitgedanke des
IfSG ist die Pravention Ubertragbarer Krankheiten durch Information und Aufkl&rung der
Allgemeinheit Uber die Gefahr Ubertragbarer Krankheiten und die Mdglichkeiten der
Vorbeugung. In 819 IfSG wird die Pravention als dffentliche Aufgabe ausdricklich auch fur
den Bereich der sexuell tbertragbaren Infektionen prazisiert und die Gesundheitséamter zur
Einrichtung einer entsprechenden Beratungs- und Untersuchungsstelle verpflichtet.
Personen mit erhdhtem Ubertragungsrisiko fir STD’s sollen in Abkehr von den bis dahin
glltigen ZwangsmalRnahmen wie namentliche Erfassung, Pflichtuntersuchung und
gegebenenfalls polizeiliche Vorfihrung, durch das neue Angebot einer freiwilligen,
anonymen Beratung, Untersuchung und im Einzelfall auch Behandlung erreicht werden.

Den Personen, deren Lebensumstande eine erhdhte Ansteckungsgefahr fur sich oder
andere mit sich bringen, sollen diese Maflinahmen auch aufsuchend angeboten werden.



Das Wuppertaler Gesundheitsamt hat diese neue Aufgabenstellung inzwischen erfolgreich
umgesetzt. Seit vier Jahren ist die Gesamtzahl der Untersuchungen wieder kontinuierlich
angestiegen. Der Anteil der Prostituierten ist schatzungsweise auf ein Drittel abgesunken;
demgegeniber kommen inzwischen Uber 40 % maéannliche Nutzer in die Beratungsstelle.
Fast alle Klienten/-innen bevorzugen die anonyme Untersuchung.

Zielgruppen sind im Gegensatz zu friher nicht mehr nur die professionellen Prostituierten mit
erfahrungsgemaf geringen Erkrankungszahlen, sondern zunehmend Frauen aus der
Beschaffungsprostitution, Freier, Sextouristen, mannliche Prostituierte, homosexuelle
Manner mit haufigen ungeschitzten Kontakten (MSM), sowie nicht krankenversicherte
Migranten/-innen (insbesondere Flichtlinge und illegal in Deutschland lebende Menschen).

Die Haufigkeit der behandlungsbedurftigen sexuell Ubertragbaren Erkrankungen ist ebenfalls
gestiegen. Dies zeigt einen deutlich verbesserten ,Wirkungsgrad“ der Stelle, die verstarkt die
Menschen mit einem erhdhten Risiko erreicht und sie dann auch einer adaquaten
Behandlung zufiihren kann.
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3.1 Die AIDS-Beratung

Das Konzept der AIDS-Beratung, die es seit 1987 am Wuppertaler Gesundheitsamt gibt,
basierte von Anfang an auf Anonymitat und Freiwilligkeit. Mit diesem niederschwelligen
Angebot wollte man alle Menschen erreichen, die einen sexuellen Risikokontakt
eingegangen sind. Im Gegensatz zu vielen STD’s, die bis 2001 namentlich meldepflichtig
waren, war HIV immer nur nichtnamentlich von den feststellenden Labors direkt an das
Robert Koch - Institut zu melden. Als die ersten AIDS - Falle in Deutschland aufgetreten sind,
konnte eine exponentielle Weiterverbreitung nicht ausgeschlossen werden. Diese ist nicht
eingetreten.

Die Neuerkrankungszahlen liegen (in Deutschland) in den letzten 10 Jahren mit geringen
Schwankungen bei ca. 2000 pro Jahr. Ein Riickgang der Neuinfektionen ist allerdings nicht
in Sicht, in den letzten 3 Jahren gab es eher einen geringen Anstieg.
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Die Klientel der AIDS-Beratungsstelle setzt sich zusammen aus:

Homosexuellen Mannern aller Altersstufen und Uberwiegend jungen Menschen, die eine
neue Beziehung eingehen, seltener aus Menschen, die ein hohes Risiko haben, wie einen
HIV-infizierten Partner, einen Partner aus einem Land mit hoher AIDS-Inzidenz,
drogenabhéangig sind oder sog. Sextouristen.

In letzter Zeit haufen sich die Anfragen nach Untersuchungen auf weitere sexuell
Ubertragbare Erkrankungen. An erster Stelle Hepatitis B/C und Syphilis. Durch die verstarkte
Berichterstattung tGber Syphilis tritt zunehmend bei Menschen mit haufigem Partnerwechsel
Unsicherheit auf, ob sie sich in der Vergangenheit infiziert haben.

Auf der anderen Seite ist die AIDS-Beratungsstelle die erste Anlaufstelle gerade auch fir
Menschen, die nicht viel Uber STD’s wissen, weil AIDS die bekannteste und die immer noch
am meisten geflrchtete Erkrankung ist. So kommen zunehmend auch Menschen in die
AIDS-Beratungsstelle, die im Sexgewerbe tatig sind, aber quasi als , Turéffner” in die AIDS-
Beratung kommen. Ergeben sich im Gesprach Anhaltspunkte fir eine weitere Gefahrdung,
die zuséatzliche Untersuchungen notwendig machen, kdnnen diese Patienten eine
Untersuchung auf andere STD’s in Anspruch nehmen.

4. Integration von AIDS-Beratung und Beratungsstelle fiir sexuelle Gesundheit
4.1 Gleiche Beratungsgrundlagen

Die Grundideen des IfSG (§1) ,Vorbeugung, friihzeitige Erkennung von Infektionen und
Verhinderung der Weiterverbreitung“ wurden in beiden Beratungsstellen umgesetzt. Beide
Beratungsstellen arbeiten seit 2001 nach den gleichen Prinzipien: Freiwillig und anonym.

Sie beziehen sich damit auf §19 IfSG, der diese ,Aufgaben des Gesundheitsamtes in
besonderen Fallen“ ausdriicklich vorsieht.

4.2 Gleiche Beratungsinhalte

AIDS und andere sexuell Ubertragene Krankheiten haben die gleichen Ubertragungswege.
Eine aufgabenmaflige Trennung war immer weniger aufrechtzuerhalten, da eine
Konzentration in der Beratung allein auf HIV/AIDS aufgrund der Zunahme der anderen
STD’s nicht mehr sinnvoll ist. So mussen alle Berater/-innen tber das ganze Spektrum von
STD’s Bescheid wissen und auch fundiert dartber beraten kénnen.

4



4.3 Annaherungen der Klientel beider Beratungsstellen:

Betroffene mit Risikokontakten wenden sich immer noch haufig an die AIDS-Beratungsstelle
als erste Anlaufstelle (Tur6ffner), um den HIV-Test fir weitere Beratungsanfragen zu nitzen.
Ergibt sich im Gesprach, dass weitere Untersuchungen nétig sind, missen die Klienten nicht
mehr weiter verwiesen werden.

Durch den Wegfall der Zwangsuntersuchung flr Prostituierte hat sich ein starker Wandel der
Klientel vollzogen. Professionelle Prostituierte stellen nur noch einen geringeren Teil der
Patienten dar.

Die Klientel beider Stellen n&hert sich somit immer mehr an. Die friher ge&uRRerten
Bedenken, die freiwillige Inanspruchnahme von Angeboten kdnne darunter leiden, wenn die
sozial eher  problematische Klientel der  alten Untersuchungsstelle  fur
Geschlechtskrankheiten mit der mehr ,burgerlichen® Klientel der AIDS-Beratung
zusammengebracht werden, sind aufgrund der Entwicklung des letzten Jahres weitgehend
gegenstandslos geworden.
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4.4 Praktikabilitat

Die gegenwartige Praxis, den Klienten der AIDS-Beratung und der Beratungsstelle fir
sexuelle Gesundheit gemeinsame Beratungs- und Untersuchungssprechzeiten anzubieten,
wurde von diesen insgesamt gut angenommen. Auch der Umzug der Beratungsstelle fir
sexuelle Gesundheit von der Simonstral3e ins Gesundheitsamt ist durch Zeitungsannoncen
und personliche Ansprache mittlerweile den Klientinnen und Klienten bekannt.
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4.5 Zukinftiges Aufgaben- bzw. Zielprofil der integrierten Beratungsstelle fiir sexuelle
Gesundheit und AIDS-Beratung

. Information zu AIDS/HIV und STD ist fur jeden Birger leicht zuganglich
. individuelle Beratung ist fir jeden Ratsuchenden leicht moéglich
. sachgerechte Diagnostik und in bestimmten Fallen auch Therapie sind fir alle

Menschen unabhangig von ihrer sozialen, wirtschaftlichen und rechtlichen Stellung
zuganglich

. es bestehen verbindliche Qualitatsstandards fir Beratung, Diagnostik und Therapie
. Schaffung gezielter Angebote fur besonders vulnerable Gruppen (z.B. méannliche und

weibliche Sexworker, i.v. Drogenabhangige)

. gemeinsame anonymisierte statistische Erfassung und Auswertung der Daten aller

Klienten/innen, zuséatzlich Verknipfung lokaler Sozialdaten mit epidemiologischem
Wissen (z.B. Bevolkerungsstatistik, Stadtbesonderheiten (Appartementprostitution)
Migrantenanteil, Prostitutionsszene).

4.6 Organisatorische Umsetzung einer integrierten Beratungsstelle fir sexuelle

Gesundheit und AIDS-Beratung

Die bisherige Stundenkapazitat (Teilzeitstelle) Sozialpadagogik bleibt bestehen, ebenso die
Stunden der Arzthelferin. Die Stunden der Arztinnen sind insgesamt um ca. vier Stunden
erweitert worden.

Offnungszeiten:

Fur die AIDS-Beratung ergibt sich eine deutlich verlangerte Offnungszeit, da nun montags
zwischen 09.30-14.00 Uhr, dienstags und donnerstags nach Vereinbarung zwischen 07.15
und 08.00 Uhr sowie einmal monatlich mittwochs eine Nachmittagssprechstunde von 16.00 —
18.00 Uhr angeboten wird.



2.Teil - Tatigkeitsprofil 2006
5. Offentlichkeitsarbeit

Da die Beratungsstelle fiir sexuelle Gesundheit im November 2006 von der Simonstral3e ins
Gesundheitsamt umgezogen ist, wurden mehrere Anzeigen in der Wuppertaler Rundschau
geschaltet, die auf den Umzug und die Sprechzeiten aufmerksam machten. Dies hat sich
sehr bewahrt, wie an den Ruckmeldungen der Klienten und Klientinnen zu sehen war.

Im Jahr 2006 wurde auch ein neuer Flyer entworfen, der aber erst 2007 in den Druck
gegangen ist.

6. Aufsuchende Arbeit

Im Jahr 2006 wurden von den Mitarbeiterinnen der Beratungsstelle regelmaRig ca. 20 Clubs
und einzelne Wohnungen aufgesucht.

Es wurden die verschiedensten Beratungs- und Unterstlitzungsangebote gemacht. Hierbei
ging es unter anderem um drohenden Wohnungsverlust, Schuldenregulierung,
Krankenversicherung, Aufenthaltsrecht und vieles mehr. Nach Mdglichkeit soll die
aufsuchende Arbeit 2007 fortgesetzt werden.

7. Kooperationspartner

Arbeitskreis AIDS

Regionaltreffen der STD Beratungsstellen
Bundestreffen der Beratungsstellen (1x jahrlich)
niedergelassene Arzte

freie Trager

Gleichstellungsstelle der Stadt Wuppertal, Stadtbetrieb Kinder,
Jugend und Familie

Pro Familia

AWO, Diakonisches Werk, Caritas, Aids-Hilfe
Selbsthilfegruppen

Gleis 1

8. Ausbildung / Fortbildung

Die Mitarbeiterinnen nahmen an den regelmaRig stattfindenden Treffen der STD-
Beratungsstellen, soweit es maglich war, teil. Ebenso wurden diverse Fortbildungen
besucht.

9. Besondere Aktivitaten / Projekte / Umzug

Frau Wagener fuhrte gemeinsam mit Frau Hoeltz und den Mitarbeiter/-innen des
Arbeitskreises Sozialpddagogik ein einwdchiges sexualpddagogisches Projekt fur
Schulklassen durch. Aulerdem nahmen sie regelmé&Rig am Praventionsprojekt wahrend der
FuRballweltmeisterschaft teil (Verteilen von Kondomen auf der Fanmeile). Am Weltaidstag
fanden etliche Clubbesuche statt.



Die Beratungsstelle zog im November 2006 nach fast achtzigjahriger Geschichte in der
Simonstra3e ins Gesundheitsamt Wuppertal. Da die Raumlichkeiten im Gesundheitsamt
bedeutend kleiner als in der Simonstral3e sind war eine umfangreiche Logistik nétig, um den
Umzug zu gestalten. Dies gelang durch den intensiven Einsatz der Mitarbeiter/-innen in der
Beratungsstelle und im Gesundheitsamt.
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