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1. E
in

leitu
n

g
 

S
eit dem

 
A

uftreten 
d

e
r ersten 

H
IV

-Infektion 
in 

der D
D

R
 

1985 
stieg 

die 
Z

ahl 
der 

N
euinfektionen bis zur 'W

e
n

d
e

' n
u

r unw
esentlich. W

ährend in 
den Jahren vor der 

'W
e

n
d

e
' die N

euinfektionen w
eniger als 30 pro Jah

r betrugen, ist in den Jahren nach 

1989 ist ein stetiger A
nstieg der H

IV
-N

euinfektionen in den neuen Ländern zu ver

zeichnen. D
och trotz dieses A

nstiegs liegt das N
iveau in den neuen Ländern noch 

heute w
esentlich unter dem

 N
iveau der alten Länder. 

T
ab. 1 

H
IV

 in D
eutschland

1 

A
ls 

E
rstuntersuchungen 

gem
eldete 

positive 
H

IV
-A

ntikörperteste 
nach 

Ja
h

r 
der 

D
iagnose und R

egion (A
lte/N

eue Länder) A
ngaben in absoluten Z

ahlen und P
rozent 

~
 

1993 
1994 

1995 
1996 

1997 
1998 

R
egion 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

A
lte 

2318; 95,9 
2164; 92,7 

2104; 92,4 
1723; 90,4 

1891; 90,2 
1566; 92,8 

Länder 
N

eue 
98; 

4,1 
170; 

7,3 
173; 

7,6 
183; 

9,6 
205; 

9,8 
122; 

7,2 
Länder 
G

e
sa

m
t 

2416 
2334 

2277 
1906 

2096 
1688~ 

D
ie 

aufgeführten "E
rstm

eldungen" positiv bestätigter H
IV

-A
k-T

ests stehen 
im

 
E

in

klang m
it den von den M

itarbeitern des R
obert K

ochinstituts vorgenom
m

en S
chät

zungen von ca. 
2.000 N

euinfektionen pro Jahr. F
estzuhalten ist w

eiterhin, daß
 so

w
ohl 

die 
absolute 

A
nzahl 

als 
auch 

d
e

r A
nteil 

der 
E

rstinfektionen 
in 

den 
neuen 

Ländern 
an 

d
e

r 
G

esam
tzahl 

d
e

r 
E

rstinfektionen 
in 

D
eutschland 

einen 

kontinuierlichen leichten A
nstieg erkennen läß

t, bei den endgültigen Z
ahlen für 1997 

und 1998 ist noch ein durch den M
eldeverzug bedingten A

nstieg zu erw
arten. D

em


g
e

g
e

n
ü

b
e

r ist in den alten Ländern eine ständige A
bnahm

e d
e

r Z
ahl d

e
r E

rstinfek

tionen zu verzeichnen. 

W
ä

h
re

n
d

 in d
e

r D
D

R
 d

e
r A

nteil sch
w

u
le

r M
änner an den N

euinfektionen über 80%
 

betrug 
-

bedingt 
durch 

das 
F

ehlen 
von 

i.v. 
D

rogengebrauchern 
und 

die 
gängige 

P
raxis des Z

urückschickens von H
IV

-postiven P
ersonen aus P

attern li-L
ä

n
d

e
rn

 -
gab 

es nach d
e

r 'W
e

n
d

e
' zunächst eine A

bnahm
e des A

nteils sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r an den 

E
rstinfektionen. 

D
iese 

A
b

n
a

h
m

e
 

dürfte 
auch 

auf 
die 

E
rfolge 

d
e

r 
zielgruppen

spezifischen 
P

rävention 
in 

den 
neuen 

Ländern 
nach 

d
e

r 'W
e

n
d

e
' 

zurückzuführen 

sein, die in d
e

r D
D

R
 sträflich vernachlässigt w

urde, 
aber auch auf die V

erbreitung 
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des D
rogengebrauches nach der 'W

ende' und die statistische B
erücksichtigung von 

M
enschen aus den P

attern li-Ländern. 

D
och 

nicht 
n

u
r in 

den 
neuen 

Ländern 
sank 

der A
nteil 

schw
uler M

ä
n

n
e

r an 
den 

E
rstinfektionen, 

sondern 
auch 

in 
den 

alten 
Ländern, 

aber hier in 
erster Linie 

auf

grund der intensiven B
em

ühungen im
 B

ereich der P
rim

ärprävention der A
ids-H

ilfen. 

T
abelle 2 

H
IV

 in D
eutschland 

A
ls E

rstuntersuchung gem
eldete positive H

IV
-A

ntikörperteste 
nach Ja

h
r d

e
r D

iagnose, R
isikogruppe und B

ereich 
B

ereich 1 W
est-B

erlin, H
am

burg (inkl. N
orderstedt und P

inneberg), D
üsseldorf, K

öln 
(inkl. 

Leverkusen 
und 

B
ergisch 

G
ladbach), 

F
rankfurt/M

. 
(inkl. 

O
ffen bach) 

und 
M

ünchen R
isiko

q
ru

p
p

e
n

 
H

o
m

o
/b

i 
IV

O
A

 
H

ä
m

o
 

T
ra

n
s 

H
etero 

P
att 11 

P
P

I 
k
A

 
G

e
sa

m
t 

n 
0/0 

n 
0/0 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
Ja

h
r 

der 
D

ia
g

n
o

se
 

1993 
307; 2

7
,5

 
120; 10,7 

10; 0,9 
90; 

8,1 
29; 2,6 

27; 
2

,4 
534; 47,8 

1117 
1

9
9

4
 

3
1

5
;3

7
,9

 
96; 11.5 

3; 0
,4 

67; 
8,1 

32; 3,9 
40; 

4,8 
279; 33,5 

832 
1995 

339; 3
4

,7
 

89; 
9,1 

2; 0,2 
71; 

7,3 
40; 4,1 

25; 
2,6 

412; 42,1 
978 

1996 
363; 4

7
,3

 
76; 

9,9 
1; 0

,1 
71; 

9,3 
41; 5,4 

24; 
3,1 

191; 2
4

,9
 

767 
1997 

375; 49,1 
77; 10,1 

6; 0
,8 

1; 0,1 
71; 

9,2 
61; 8,0 

5; 
0,7 

168; 2
2

,0
 

7
6

4
 

1
9

9
8

 
305; 5

0
,8

 
45; 

7,5 
1; 0

,2 
70; 11,7 

6
6

;1
1

,0
 

3; 
0,5 

1
1

0
;1

8
,3

 
600 

G
e

sa
m

t 
2004; 39,6 

503; 9,9 
6; 0,1 

18; 0,4 
440; 8,7 

269; 5,3 
124; 2,5 

1694; 33,5 
5058 

T
abelle 3 

B
ereich 2 A

lte B
u

n
d

e
slä

n
d

e
r ohne B

ereich 1 
R

isiko
q

ru
p

p
e

n
 

H
o

m
o

/b
i 

IV
O

A
 

H
ä

m
o

 
T

ra
n

s 
H

etero 
P

att 11 
P

P
I 

k.A
. 

G
e

sa
m

t 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

Ja
h

r 
d

e
r 

D
ia

g
n

o
se

 
1993 

312; 26,0 
126; 10,5 

2; 0
,2 

36; 3,0 
164; 13,6 

84; 7,0 
35; 2,9 

443; 36,9 
1201 

1994 
331; 2

4
,9

 
1

6
4

; 12,3 
1; 0,1 

14; 1
,1 

1
6

0
;1

2
,0

 
115; 

8,6 
34; 2,6 

513; 38,5 
1332 

1995 
319; 2

8
,3

 
1

3
7

; 12
,2 

8; 0,7 
150; 13,3 

140; 12,4 
25; 2,2 

347
; 30,8 

1126 
1

9
9

6
 

290; 3
0

,3
 

1
0

4
; 10

,9 
4; 0,4 

1
1

9
;1

2
,5

 
140

; 14,6 
27; 2,8 

272; 28,5 
956 

1997 
318; 2

8
,2

 
158; 14

,0 
5; 0,4 

170; 15,1 
183; 16,2 

28; 2,5 
265; 23,5 

1127 
1998 

304; 3
1

,5
 

1
1

3
;1

1
,7

 
5; 0,5 

1
8

4
;1

9
,0

 
179

;
18,5 

22; 2,3 
159; 16,5 

966 

G
e

sa
m

t 
1874; 27,9 

802; 11
,9 

3; 0,0 
72; 1,1 

9
4

7
;1

4
,1

 
841; 12

,5 
171

; 2,6 
1999; 29,8 

6709 

T
abelle 4 

B
ereich 3 N

eue B
u

n
d

e
slä

n
d

e
r (inkl. O

st-B
erlin) 

R
isiko

q
ru

p
p

e
n

 
H

o
m

o
/b

i 
IV

O
A

 
H

ä
m

o
 

T
ra

n
s 

H
e

te
ro

 
P

att 11 
P

P
I 

k
A

 
G

e
sa

m
t 

n 
0/0 

n 
0/0 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
%

 
n 

%
 

n 
Ja

h
r 

d
e

r 
D

ia
g

n
o

se
 

1993 
37; 37,8 

3; 
3,1 

12; 
12

,2 
26; 26,5 

1; 1,0 
19; 1

9
,4

 
98 

1994 
49; 28,8 

22; 12,9 
1; 0,6 

17; 
10,0 

45; 26,5 
36; 21,2 

170 
1995 

65; 3
7

,6
 

12; 
6.9 

1; 0,6 
21 ; 

12,1 
42; 24,3 

2; 1,2 
30; 17,3 

173 
1996 

69; 3
7

,7
 

9
' 

4,9 
1; 0,6 

9; 
4,9 

60; 32,8 
1; 0,6 

34; 18
,6 

183 
1997 

69; 3
3

,7
 

1O
; 

4,9 
24; 

11,7 
65; 31,7 

37; 18,1 
205 

1998 
60; 4

9
,2

 
4; 

3,3 
1; 0,8 

15; 
12,3 

23; 18,9 
1

9
;1

5
,6

 
122 

G
e

sa
m

t 
349; 3

6
,7

 
60; 

6,3 
4; 0,4 

98; 
1

0
,3

 
261; 2

7
,4

 
4; 0,4 

175; 1
8

,4
 

951 
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om

o/bi 
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D
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äm
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rans 
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etero 

P
att II 
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A

 

: H
om

o-
oder bisexuelle M

änner 
: i.v. D

rogenabhä
ng

ige 
: H

äm
ophile 

: E
m

pfänger von B
luttransfusionen und B

lutprodukten 
: H

eterosexuelle K
ontakte (ausgenom

m
en P

atienten aus P
attern li-Ländern) 

: P
atienten aus P

attern li-Ländern, in denen H
IV

 endem
isch ist und überw

iegend 
heterosexuell übertragen w

ird (z.B
. K

aribik, Z
entra

l-
und 

W
estafrika) 

: P
rä-

oder perinatale Infektio
n 

: keine A
ngaben 

5 

F
e

stzu
h

a
lte

n
 ist: In den n

e
u

e
n

 L
ä

n
d

e
rn

 sind -
w

ie in d
e

r D
D

R
-Z

e
it -

sch
w

u
le

 M
ä

n
n

e
r 

die am
 stä

rkste
n

 von d
e

r K
ra

n
kh

e
it b

e
tro

ffe
n

e
 B

e
vö

lke
ru

n
g

sg
ru

p
p

e
, daß

 m
a

ch
t ins

b
e

so
n

d
e

re
 T

a
b

e
lle

n
 4 d

e
u

tlich
. 30 -

5
0

%
 d

e
r E

rstin
fe

ktio
n

e
n

 in den n
e

u
e

n
 L

ä
n

d
e

rn
 

b
e

tre
ffe

n
 sch

w
u

le
 M

ä
n

n
e

r, w
o

b
e

i zu b
e

rü
cksich

tig
e

n
 ist, d

a
ß

 ein w
e

ite
re

r n
ich

t exakt 

zu 
e

rm
itte

ln
d

e
r T

eil h
o

m
o

-
und b

ise
xu

e
lle

r M
ä

n
n

e
r keine A

n
g

a
b

e
n

 h
in

sich
tlich

 d
e

r 

Z
u

g
e

h
ö

rig
ke

it zu e
in

e
r R

isiko
g

ru
p

p
e

 g
e

m
a

ch
t h

a
b

e
n

 d
ü

rfte
 und so

m
it in d

e
r R

ubrik 

"ke
in

e
 A

n
g

a
b

e
n

" (k.A
.) g

e
fü

h
rt w

ird
. W

ird
 d

a
vo

n
 a

u
sg

e
g

a
n

g
e

n
, d

a
ß

 die V
e

rte
ilu

n
g

 

d
e

r R
isiko

g
ru

p
p

e
n

 in d
e

r R
u

b
rik ke

in
e

 A
n

g
a

b
e

n
 d

e
r V

e
rte

ilu
n

g
 e

n
tsp

rich
t, die diese 

A
n

g
a

b
e

n
 m

a
ch

te
n

, d
a

n
n

 e
rh

ö
h

t sich d
e

r A
nteil h

o
m

o
-

und b
ise

xu
e

lle
r M

ä
n

n
e

r a
u

f 4
0

 

-
6

0
%

.3 

B
eim

 V
e

rg
le

ich
 von 

T
a

b
e

lle
 4 

(n
e

u
e

 Länder) 
m

it den T
a

b
e

lle
n

 
2 und 3 zeigt das 

M
u

ste
r d

e
r Z

u
sa

m
m

e
n

se
tzu

n
g

 d
e

r "R
isiko

g
ru

p
p

e
n

" in den n
e

u
e

n
 L

ä
n

d
e

rn
 g

rö
ß

e
re

 

Ä
h

n
lich

ke
ite

n
 m

it d
e

m
 B

e
re

ich
 1 (T

a
b

e
lle

 2). Im
 U

n
te

rsch
ie

d
 zu d

e
n

 B
e

re
ich

e
n

 1 und 

2, 
in 

d
e

n
e

n
 d

e
r A

nteil 
H

e
te

ro
se

xu
e

lle
r an 

den 
E

rstin
fe

ktio
n

e
n

 
le

ich
t im

 
A

n
ste

ig
e

n
 

b
e

g
riffe

n
 ist, bleibt im

 B
e

re
ich

 3, d
e

n
 n

e
u

e
n

 Ländern, d
e

r A
nteil H

e
te

ro
se

xu
e

lle
r an 

den E
rstin

fe
ktio

n
e

n
 a

u
f u

n
ve

rä
n

d
e

rte
m

 N
iveau. Im

 U
n

te
rsch

ie
d

 zu den alten L
ä

n
d

e
rn

 

n
e

h
m

e
n

 in den n
e

u
e

n
 L

ä
n

d
e

rn
 n

a
ch

 d
e

r S
ta

tistik M
e

n
sch

e
n

 aus P
attern li-L

ä
n

d
e

rn
 

die zw
e

ite
 S

telle bei d
e

n
 H

a
u

p
tb

e
tro

ffe
n

e
n

g
ru

p
p

e
n

 ein, 
g

e
fo

lg
t von 

E
rstin

fe
ktio

n
e

n
 

H
e

te
ro

se
xu

e
lle

r. 

E
ine H

IV
-M

e
ß

stu
d

ie
 von 1

9
9

0
-1

9
9

6
 b

e
le

g
t w

eiterhin, daß
 es sich bei 9

3
%

 d
e

r N
e

u


in
fe

ktio
n

e
n

 
in 

den 
n

e
u

e
n

 
L

ä
n

d
e

rn
 

um
 

In
fe

ktio
n

e
n

 
nach 

1
9

9
0

 
h

a
n

d
e

lt, 
d.h

. 
sie 

e
re

ig
n

e
te

n
 sich nach d

e
r V

e
re

in
ig

u
n

g
. 4 

N
e

u
e

re
 

U
n

te
rsu

ch
u

n
g

e
n

 
ü

b
e

r 
die 

a
lte

rsm
ä

ß
ig

e
 

Z
u

sa
m

m
e

n
se

tzu
n

g
 

h
o

m
o

-
und 

b
ise

xu
e

lle
r M

ä
n

n
e

r m
it E

rstin
fe

ktio
n

e
n

 in den n
e

u
e

n
 L

ä
n

d
e

rn
 d

e
u

te
n

 d
a

ra
u

f, daß
 d

e
r 

A
nteil sch

w
u

le
r M

ä
n

n
e

r <
3

0
 Ja

h
re

 leicht e
rh

ö
h

t ist, w
obei sich 

die A
lte

rsve
rte

ilu
n

g
 

d
e

r in den alten L
ä

n
d

e
rn

 a
n

g
le

ich
t. 5 
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A
ls 

F
azit aus der E

ntw
icklung der A

ids-E
pidem

ie seit der W
e

n
d

e
 ist festzuhalten

: 

T
rotz aller in den letzten zehn Jahren erreichten F

ortschritte bei d
e

r B
ehandlung von 

A
ids 

-
d

ie 
vo

r 
allem

 
in 

einer 
erfreulich 

lebensverlängernden 
W

irkung 
bei 

A
ids

K
ranken bestehen -

ve
rläuft die K

rankheit dennoch tödlich
. Insofern m

üssen sich die 

A
nstrengungen 

bei 
der 

K
rankheitsbekäm

pfung 
nach 

w
ie 

vor 
auf 

die 

fnfektionsverhütung 
richten 

und 
entsprechend 

des 
A

nteils 
der 

H
auptbetroffenen



gruppen 
vor 

allem
 

auf 
die 

P
rim

ärprävention 
unter 

schw
ulen 

M
ännern

. 
D

as 

E
inräum

en 
d

e
r 

P
riorität 

schw
uler 

M
ä

n
n

e
r 

be
i 

d
e

r 
P

rävention 
stellt 

also 
keine 

B
estandssicherung aufgrund eines G

ruppenegoism
us

6 d
a

r, sondern eine epidem
io

logisch begründete N
otw

endigkeit. D
ie B

etonung d
e

r D
ringlichkeit der V

erbesserung 

d
e

r 
P

rim
ärprävention 

fü
r 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r darf 

keinesfalls 
dazu 

führen
, 

daß
 

die 

anderen 
H

auptbetroffengruppen 
-

und 
in 

den 
neuen 

Ländern 
sind 

das 
vo

r allem
 

M
enschen aus den P

attern li-Ländern? (d
.h

. K
riegsflüchtlinge und A

sylsuchende) -

vernachlässigt w
erden, zum

al es fü
r sie in den alten w

ie den neuen B
undesländern 

kaum
 A

nsätze fü
r eine effektive P

rävention gibt. S
o sym

pathisch d
e

r von der D
.A

.H
. 

proklam
ierte Leitspruch d

e
r S

olidarität der H
auptbetroffengruppen ist, so sch

w
e

r ist 

er -
nicht n

u
r auf G

rund der politischen G
em

engelage -
in den neuen Ländern m

it 

Leben zu erfüllen
. 8 

D
as A

ids-P
räventionskonzept d

e
r B

undesrepublik sieht eine A
rbeitsteilung im

 
H

in


blick auf die 
zielgruppenspezifische 

und 
zielgruppenunspezifische 

P
rävention 

vor. 

W
ä

h
re

n
d

 die zielgruppenspezifische P
rävention in der V

erantw
ortung d

e
r vom

 B
und 

finanzierten S
elbsthilfeorganisationen (A

ids
-H

ilfen) liegt, kom
m

t den staatlichen E
in

richtungen 
d

e
r 

G
esundheitsfürsorge 

(G
e

su
n

d
h

e
itsä

m
te

r 
etc

.) 
die 

A
ufklärung 

d
e

r 

A
llgem

einbevölkerung 
zu

. S
om

it 
ist 

das 
im

 
folgenden 

beschriebene 
K

onzept 
der 

P
rävention fü

r schw
ule M

ä
n

n
e

r vor allem
, a

b
e

r n
icht n

u
r an 

die A
ids-H

ilfen in den 

neuen 
Ländern 

gerichtet. 
D

ieses 
nicht 

n
u

r deutet an, 
daß

 
zielgruppenspezifische 

P
rävention aufgrund d

e
r äuß

erst begrenzten V
erbreitung von 

A
ids-S

elbsthilfestruk


turen 
in 

den 
neuen 

Ländern 
auch 

von 
anderen 

E
inrichtungen 

angeboten 
w

erde 

sollte
. 

W
e

n
n

 1999, also fast 10 Jahre nach der 'W
e

n
d

e
', nochm

als ü
b

e
r ein P

räventions

konzept 
fü

r 
schw

ule 
M

ä
n

n
e

r 
in 

den 
neuen 

L
ä

n
d

e
r 

nachgedacht 
w

ird, 
m

ag 
das 

verw
undern 

und 
ist erklärungsbedürftig

. E
s verw

eist darauf, daß
 die A

n
p

a
ssu

n
g

s

prozesse 
d

e
r 

Lebensw
elten 

O
st 

und 
W

e
st 

m
e

h
r 

Z
eit 

in 
A

nspruch 
nehm

en 
als 
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ursprünglich 
a

n
g

e
n

o
m

m
e

n
 

und 
setzt 

voraus, 
daß

 
es 

auf 
unterschiedlichen 

aids


präventions relevanten E
benen D

ifferenzen zw
ischen den alten und neuen Ländern 

gibt, 
die 

sich 
aus 

d
e

r Z
eit 

ihrer E
ntstehung 

in 
d

e
r D

D
R

 
ableiten 

und 
bis 

in 
die 

G
e

g
e

n
w

a
rt zum

indest z.T
. erhalten geblieben sind

. N
eben dem

 typischen epidem
io

logischen O
st-W

e
st G

efälle sind vo
r allem

 folgende A
spekte zu nennen: 

-
die S

tagnation d
e

r E
tablierung und V

erbreitung d
e

r A
ids-S

elbsthilfebew
egung seit 

1990
9 

-
die bisher w

eitgehend ausgebliebene E
ntw

icklung einer kom
m

erziellen schw
ulen 

S
ubkultur, die als V

erteilerstruktur der P
rävention n

u
tzb

a
r w

äre 

-
die nach w

ie vor m
angelnde B

ereitschaft ehrenam
tlicher M

itarbeiter im
 

zielgrup

penspezifischen B
ereich präventiv aktiv zu w

erden 

-
der 

R
ückgang 

der 
A

n
n

a
h

m
e

 
von 

P
räventionsangeboten 

der 
A

ids-H
ilfen 

von 

schw
ulen M

ännern 

-
die M

igration sch
w

u
le

r M
änner, insbesondere je

n
e

r m
it H

IV
 und A

ids, auch aus den 

G
roß

städten d
e

r neuen L
ä

n
d

e
r nach B

erlin bzw
. in die M

etropolen d
e

r alten Länder. 

H
inzu ko

m
m

t ein in seinem
 E

influß
 schw

er zu quantifizierender A
spekt, näm

lich die 

aus 
der D

D
R

-S
ozialisierung 

herrührenden 
biographischen 

E
igenheiten, 

die 
insbe

sondere 
bei 

schw
ulen 

M
ännern 

m
it 

D
D

R
-C

om
ing-out 

auch 
noch 

heute 
auf 

Lebensorientierungen und W
e

rth
a

ltu
n

g
e

n
 nachw

irken. W
e

g
e

n
 der U

nterschiede in 

den L
ebensw

elten sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r besteht die N

otw
endigkeit der M

odifikation der 

A
ids-P

räventionsstrategie fü
r die neuen Länder, sow

ohl im
 H

inblick auf die V
erm

ittler 

der P
rävention der P

räventionsm
ethoden aber auch auf die Inhalte der P

rävention. 1o 

N
ur so w

ird es m
öglich sein, die vergleichsw

eise geringere U
m

setzung präventiven 

W
issens in 

V
erhalten von 

schw
ulen 

M
ännern aus den neuen 

Ländern 
g

e
g

e
n

ü
b

e
r 

jenen aus den alten Ländern zu verbessern und dam
it das niedrige epidem

iologische 

N
iveau zu stabilisieren

. 

Z
w

eck 
d

e
r 

vorliegenden 
K

onzeption 
ist 

es, 
V

orschläge 
herauszuarbeiten, 

deren 

U
m

setzung 
die 

H
IV

-P
rävention 

von 
schw

ule 
M

ä
n

n
e

r 
in 

den 
neuen 

Ländern 

verbessern kann. G
rundlage d

a
fü

r sind E
rfahrungen aus der bisheriger P

räventions

arbeit, w
issenschaftliche E

rkenntnisse über die K
om

m
unikationsstrukturen, Lebens

w
eisen 

und 
G

esellungsstile 
sch

w
u

le
r 

M
änner 

in 
den 

neuen 
Ländern 

sow
ie 

die 
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aktuellen S
tandards d

e
r P

räventionsm
ethoden. N

ach der D
arstellung des V

erständ

nisses von P
rävention (K

ap. 2) sollen die angew
endeten M

ethoden (K
ap.3), die O

rte 

an 
denen 

P
rävention 

(K
ap

. 
4) 

angeboten 
w

ird 
und 

deren 
V

erm
ittler 

(K
ap.S

) 

vorgestellt w
e

rden. 

2. A
id

s-H
ilfe in d

en
 n

eu
en

 L
än

d
ern

-

2. 1 D
ie E

n
tw

icklu
n

g
 d

er A
id

s-H
ilfe u

n
d

 d
er zielg

ru
p

p
en

sp
ezifisch

er P
räven

tio
n

 

B
edingt durch ihre A

bschottung -
vor allem

 von den w
estlichen Industrienationen, in 

denen sich die A
ids-E

pidem
ie seit den frühen 80er Jahren se

h
r schnell ausbreitete -

nahm
 

die 
E

pidem
ie 

in 
d

e
r D

D
R

 
einen 

völlig 
anderen 

V
erlauf. 

D
iese 

D
ifferenz im

 

ep
idem

iologischen M
u

ste
r spiegelt sich auch in der gesam

tgesellschaftlichen W
a

h
r

n
e

h
m

u
n

g
 d

e
r K

rankheit sow
ie in 

U
m

gang m
it der H

auptbetroffenengruppe schw
ule 

M
änner. 

E
rst 1987 stand fü

r die A
llgem

einbevölkerung bestim
m

tes Inform
ationsm

aterial zur 

V
erfügung, zielgruppenspezifisches fü

r schw
ule M

änner gab es in d
e

r D
D

R
 nie

. 1987 

w
urde auch aus den V

ertretern d
e

r D
D

R
-w

eit vorhandenen H
om

osexuellengruppen 

u
n

te
r dem

 D
ach der E

vangelischen K
irchgem

einden der Z
entrale A

ids-A
rbeitskreis 

etabliert, bei dessen regelm
äß

igen T
reffen die verschiedenen A

sp
e

kte
 d

e
r K

rankheit 

them
atisiert w

urden
. V

o
r allem

 ging es im
 Z

entralen A
ids-A

rbeitskreis jedoch um
 die 

B
efähigung d

e
r G

ru
p

p
e

n
ve

rtre
te

r zur S
elbsthilfe. 

B
ezogen auf die B

edingungen 
in 

d
e

r 
D

D
R

 
heiß

t 
das, 

zielgruppenspezifische 
A

rbeit 
im

 
S

inne 
d

e
r 

S
ensibilisierung 

schw
uler 

M
ä

n
n

e
r 

g
e

g
e

n
ü

b
e

r 
d

e
r 

K
rankheit 

sow
ie 

um
 

die 
S

chaffung 
alternativer 

P
räventionsangebote zu denen, w

ie sie von den D
D

R
-w

eit eingerichteten staatlichen 

A
ids-K

onsultationszentren propagiert w
urden. D

enn nicht n
u

r die epidem
iologischen 

M
uster unterschieden sich grundsätzlich, sondern auch die P

räventionsstrategien: 
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Ü
bersicht 1" V

erg
leich

 d
er A

id
s-P

räven
tio

n
sstrateg

ien
 D

D
R

 u
n

d
 B

R
D

 
11 

V
ergleichsparam

eter 

Z
ielgruppenspezifik 

W
iderspruchsfreiheit 

P
räventionsbotschaften 

D
D

R
 

B
R

D
 

U
nterstellen 

eines 
gleichen 

Z
um

indest 
nach 

der 
E

nt
Infektionsrisikos 

für 
H

om
o-

scheidung 
für 

eine 
Lernstra-

und H
eterosexuelle 

tegie der P
rävention 1987: 

S
chw

ule 
M

änner 
bleiben 

als 
H

auptbetroffengruppe 
unberücksichtigt, 

im
 

H
inblick 

auf: 

A
uslagerung 

und 
z.T

. 
groß


zügige 

m
aterielle 

F
örderung 

der 
zielgruppenspezifischen 

P
rävention in den A

ids-H
ilfen 

A
b 

1990 
U

m
setzung 

des 
-

ihren 
besonderen 

A
ufklä-

K
onzeptes 

der 
strukturellen 

rungsbedarf 
P

rävention: 

-
die 

E
ntw

icklung 
von 

le-
-

U
nterstützung 

verschiede
bensnahen 

gedrucktem
 

M
a-

ner schw
uler 

Lebensstile 
als 

terial 
ein 

B
estandteil 

von 
P

räven-
tion 

von 
-

die 
U

nterstützung 
S

elbsthilfe 
-

lebensw
eltlich differenzierte 

P
räventionsangebote 

für 
-

die 
N

utzung 
vorhandener 

schw
ule M

änner 
S

trukturen 
als 

V
erteiler 

von 
P

räventionsbotschaften 

der 
F

avorisieren eines K
onzeptes 

B
etonung 

der 
S

afer 
S

ex
'stabiler 

P
artnerschaften' 

als 
S

trategie 
ohne 

B
ew

ertung 
zentrale P

räventionsbotschaft 
sexuellen 

V
erhaltens 

oder 
bestim

m
ter Lebensw

eisen 
D

arstellen 
prom

iskuitiven 
V

erhaltens als Infektionsrisiko 

E
m

pfehlen 
der 

V
erm

eidung 
von 

A
nalverkehr 

m
it 

und 
o

h
n

e K
ondom

 

M
edizinische Interventionen 

B
etonen 

m
edizinischer 

Inter-
T

rotz 
anfänglicher 

B
etonung 

ventionen 
bei 

gleichzeitigem
 

m
edizinischer 

A
spekte 

w
er

A
usblenden 

sozialer 
und 

den 
die 

sozialen 
und 

politi
politischer 

Im
plikationen 

der 
schen nicht ausgeblendet 

K
rankheit 

D
urchführen 

von 
M

as-
H

IV
-A

k-T
est 

nur 
zur 

A
bklä-

senscreening 
rung 

eines 
Infektionsrisikos, 

einschließ
lich T

estberatung 
Infektionskettenforsch u ng, 
T

estem
pfehlung 

für 
schw

ule 
M

änner 

D
ie A

usw
irkungen der unterschiedlichen S

trategien auf die E
instellungen gegenüber 

A
ids 

und 
das 

individuelle 
präventionsrelevante 

V
erhalten 

von 
schw

ulen 
M

ännern 
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also 
die 

aus 
den 

E
m

pfehlungen 
abgeleiteten 

S
chutzstrategien 

und 
deren 

verhaltensw
irksam

e U
m

setzung w
urden system

atisch nie w
irklich untersucht.

12 

D
ie 

B
egrenztheit 

d
e

r 
W

irku
n

g
 

der 
in 

den 
zaghaften 

A
nfängen 

befindlic;hen 

S
elbsthilfearbeit erklärt sich vo

r allem
 durch das F

ehlen je
g

lich
e

r finanziellen U
nter

stützung, 
daß

 
M

iß
trauen 

staatlicher 
Instanzen 

des 
G

esundheits-
und 

S
icherheitssystem

s g
e

g
e

n
ü

b
e

r je
d

e
r F

orm
-von S

elbsthilfe, sow
ie d

e
r U

nm
öglichkeit 

gedruckte P
räventionsm

aterialien zu produzieren. 

A
nders 

als 
in 

der B
undesrepublik, 

w
o 

die 
Z

ahl 
d

e
r zielgruppenspezifischen 

bzw
. 

unspezifischen staatlichen und nicht-staatlichen Institutionen d
e

r H
IV

-P
rävention m

it 

d
e

r A
usbreitung der K

rankheit kontinuierlich zunahm
, w

aren in d
e

r D
D

R
 zum

 
Z

eit

punkt d
e

r 'W
e

n
d

e
' beide B

ereiche nicht für diese A
ufgaben vorbereitet. M

it dem
 'F

all 

der M
auer' w

urde in 
O

st und W
e

st ein 
rapider A

nstieg d
e

r H
IV

-Infektionen in 
der 

D
D

R
 sp

ä
te

r den neuen Ländern prognostiziert, vo
r allem

 unter schw
ulen M

ännern. 

D
as w

ar A
nlaß

, daß
 noch 1989 von den V

ertretern d
e

r Z
entralen A

ids-A
rbeitsgruppe 

die Initiative zur G
ründung d

e
r A

ids-H
ilfe D

D
R

 ausging.
13 

E
ine 

d
e

r w
ichtigsten 

A
u

fg
a

b
e

n
 

d
e

r A
ids-H

ilfe 
D

D
R

 
w

ar 
die 

schnelle 
E

tablierung 

lokaler A
ids-H

ilfen, die zügig die aus der D
D

R
-Z

eit herrührenden D
efizite in d

e
r ziel

gruppenspezifischen P
rävention ausgleichen sollten. 

U
nd tatsächlich gelang es 

im
 

ersten Ja
h

r nach d
e

r 'W
e

n
d

e
' (1990) in den neuen Ländern einschließ

lich O
st-B

erlin 

15 
lokale 

A
ids-H

ilfen, 
vo

r allem
 

in 
jenen 

S
tädten 

zu 
gründen, 

in 
denen 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r noch 

aus d
e

r D
D

R
-Z

eit in 
diesen Z

u
sa

m
m

e
n

h
ä

n
g

e
n

 
aktiv w

aren. 
S

either 

m
uß

 von einer S
tagnation bei d

e
r A

ids-S
elbsthilfebew

egung gesprochen w
erden. Im

 

R
ahm

en des B
u

n
d

e
sm

o
d

e
llp

ro
je

kte
s des M

inisterium
s für G

e
su

n
d

h
e

it (1991-1994) 14 

w
urde begleitend versucht in verschiedenen R

egionen d
e

r neuen L
ä

n
d

e
r A

ids-H
ilfen 

zu installieren, ohne E
rfolg. A

uch die B
em

ühungen vom
 R

eferat O
st d

e
r D

.A
.H

., in 

verschiedenen 
S

tädten 
z.B

. 
C

ottbus 
die 

G
ründung 

von 
A

ids-H
ilfen 

anzuregen 

stieß
en 

nicht 
auf 

die 
g

e
w

ü
n

sch
te

 
R

esonanz. 
G

egenw
ärtig 

gibt es 
in 

vielen 
auch 

groß
en S

tädten keine A
ids-H

ilfen, so z.B
. östlich d

e
r Linie R

ostock-B
erlin-D

resden
. 

D
a die bisherigen B

e
m

ü
h

u
n

g
e

n
, die A

ids-S
elbsthilfe von auß

en in die S
tädte hinein

zutragen, jedoch nicht den g
e

w
ü

n
sch

te
n

 E
rfolg brachten, sollten in Z

u
ku

n
ft andere 

W
ege beschritten w

erden, p
rä

ve
n

tiv aktive S
trukturen zu schaffen bzw

. zu nutzen. 
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D
enn die ausgebliebene spürbare Z

unahm
e von M

enschen m
it H

IV
 und A

ids in den 

neuen 
Ländern, 

hat 
die 

E
ntw

icklung 
der A

ids-H
ilfe 

G
ründung 

eher g
e

h
e

m
m

t als 

befördert, se
it 1990 hat sich in den neuen Ländern gerade eine e

inzige neue A
ids

H
ilfe gegründet. E

s kann also keinesw
egs von einem

 auch n
u

r annähernd flächen


deckenden N
etz von A

ids-H
ilfen in den neuen Ländern ausgegangen w

erden, das in 

der Lage ist zielgruppenspezifische P
rävention zu leisten

. 

O
stb

erlin
 (2) 

P
luspunkt 

P
renzelberger A

ids-P
rojekt 15 

M
ecklen

b
u

rg
-V

o
rp

o
m

m
ern

 
R

ostock 
W

ism
ar m

it A
uß

ensteile S
chw

erin 
N

eubrandenburg 

B
ran

d
en

b
u

rg
 

P
otsdam

 

T
h

ü
rin

g
en

 
E

rfurt 
m

it 
A

uß
ensteIlen 

in 
G

otha, 
E

isenach und S
uhl 

W
e

im
a

r m
it A

uß
ensteIlen in Je

n
a

 und in 
G

era 

S
ach

sen
 

Leipzig 
Z

w
ickau 

D
resden 

C
hem

nitz 

S
ach

sen
-A

n
h

alt 
H

alle 
M

agdeburg 
H

alberstadt 
m

it 
Q

uedlinburg 
A

uß
ensteIle 

in 

Insofern m
uß

 w
egen 

d
ie

se
r sehr zögerlichen 

E
ntw

icklung nach 
anderen fü

r diese 

A
ufgaben in F

rage ko
m

m
e

n
d

e
n

 E
inrichtungen A

usschau gehalten w
erden. P

otentiell 

kom
m

en d
a

fü
r die G

e
su

n
d

h
e

itsä
m

te
r und die lokalen S

chw
ulengruppen in F

rage. 

W
e

se
n

tlich
e

 G
rü

n
d

e
 fü

r die S
tagnation der E

ntw
icklung d

e
r A

ids-H
ilfen liegen in dem

 

bisher a
u

sg
e

b
lie

b
e

n
e

n
 prognostizierten sprunghaften A

nstieg d
e

r H
IV

-Infektionen in 

den neuen Ländern und som
it der N

icht-E
rlebbarkeit d

e
r K

rankheit bei gleichzeitiger 

T
e

n
d

e
n

z des W
e

g
zu

g
s von M

enschen m
it H

IV
 und A

ids in die M
etropolen a

b
e

r auch 

d
e

r allseits zu 
konstatierenden O

rganisationsm
üdigkeit im

 O
sten. S

chw
ule M

ä
n

n
e

r 

w
ie 

lokale 
B

ehörden 
w

iegen 
sich 

in 
der 

in 
e

in
e

r 
S

cheinsicherheit; 
w

ährend 
die 

M
änner o

ffe
n

b
a

r davon ausgehen die D
D

R
-S

ituation d
e

r 'epidem
iologischen Insel' 

lasse 
sich 

konservieren, 
sind 

die 
K

om
m

unen 
und 

L
ä

n
d

e
r 

als 
potentielle 

Z
u

w
e

n
d

u
n

g
sg

e
b

e
r fü

r jeden nicht eingeforderten B
etrag d

a
n

kb
a

r. D
och auch D

D
R



spezifische, ü
b

e
rw

u
n

d
e

n
 geglaubte E

instellungen g
e

g
e

n
ü

b
e

r schw
ulen M

ännern und 

A
ids-S

elbsthilfeansätzen w
irken nach

. S
o zeigt sich am

 B
eispiel von 

M
ecklenburg



V
orpom

m
ern, 

daß
 

in 
d

e
r 

D
D

R
-Z

eit 
entstandene 

gegenseitig 
b

e
a

rg
w

ö
h

n
e

n
d

e
 

V
erhältnis 

des 
A

rbeitskreises 
H

om
osexualität 

R
ostock 

und 
des 

H
ygieneinstituts 
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R
ostock 

heute 
auf 

der 
adm

inistrativen 
R

egierungsebene 
reproduziert. 

D
ie 

zuständige M
inisterialbeam

te fü
r S

ucht-
und 

A
ids-P

rävention 
der Landesregierung 

M
ecklenburg-V

orpom
m

ern, die in 
der D

D
R

 
im

 
H

ygieneinstitut arbeitete 
und 

dam
it 

R
epräsentatin 

der 
D

D
R

-A
ids-P

räventionsstrategie 
w

ar, 
w

eigert 
sich 

seit 
Jahren 

konstant 
und 

kategorisch 
P

rävention 
für 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r 

m
it 

P
ersonalsteIlen 

zu 

fördern. 
D

ie 
hinter 

dieser 
ausdrücklich 

geäuß
erten 

W
eigerung 

der 
F

örderung 

zielgruppenspezifichen 
P

rävention 
stehen-de 

H
altung, 

die 
schon 

an 
unterlassene 

H
ilfeleistung 

grenzt, 
scheint 

jedoch 
kein 

E
inzelfall, 

auch 
w

enn 
sie 

u.a
. 

aus 

O
pportunitätsgründen 

selten 
verbalisiert 

w
erden 

dürfte
. 

D
as 

in 
e

in
ig

e
n

 
S

tädten 

o
ffe

n
b

a
r kom

plizierte V
erhältnis m

edizinischer E
inrichtungen zur S

elbsthilfe, seien es 

A
ids-H

ilfen 
oder 

S
chw

ulengruppen, 
m

achen 
den 

erforderlichen 
vertrauensvollen 

U
m

gang, der V
oraussetzung fü

r die sinnvolle A
rbeitsteilung zw

ischen den präventiv 

w
irksam

en E
inrichtungen ist, z.T

. unm
öglich. 

Insgesam
t 

ist 
festzuhalten, 

daß
 

die 
derzeit 

vorhandenen 
A

ids-H
ilfe-S

trukturen 

keinesfalls 
auch 

n
u

r 
annähernd 

den 
präventiven 

E
rfordernissen 

in 
den 

neuen 

Ländern entsprechen, w
as 

sich 
durch die vorgesehene A

rbeitsteilung bei der ziel

gruppenspezifischen P
rävention besonders nachteilig a

u
f die A

ngebote fü
r schw

ule 

M
ä

n
n

e
r ausw

irkt. 

2
.2

 A
ktu

elle P
räven

tio
n

san
g

eb
o

te d
er A

id
s-H

ilfen
 fü

r sch
w

u
le M

än
n

er 

W
e

n
n

 
im

 
vorliegenden 

K
onzept 

M
öglichkeiten 

der 
V

erbesserung 

zielgruppenspezifischer P
rävention für schw

ule M
ä

n
n

e
r erarbeitet w

erden sollen, ist 

zunächst zu fragen, w
elche A

ngebote es derzeit in den neuen Ländern gibt, von den 

A
ids-H

ilfen, den G
e

su
n

d
h

e
itsä

m
te

rn
 und den S

chw
ulengruppen

. 

D
azu 

w
urden, 

zu
m

in
d

e
st 

im
 

B
ereich 

der 
A

ids-H
ilfen, 

die 
kom

petenten 

A
n

sp
re

ch
p

a
rtn

e
r nach ihrer aktuellen A

ngeboten befragt. D
a es hier nicht um

 eine 

B
ew

ertung der zielgruppenspezifischen A
rbeit. der einzelnen 

A
ids-H

ilfen 
geht, 

und 

auch nicht darum
, einzelnen A

ids-H
ilfen V

orschläge zu unterbreiten, sondern allge

m
einere T

endenzen und E
rfordernisse zu 

beschreiben, deren 
U

m
setzung ohnehin 

von 
den 

lokalen 
A

ids-H
ilfen 

bzw
. 

anderen 
E

inrichtungen 
m

it P
räventionsaufgaben 
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abhängt, w
erden im

 
F

olgenden nur in A
usnahm

efällen P
ersonen-

bzw
. 

O
rtsnam

en 

genannt. 

In 
den 

neuen 
Ländern 

gibt es 
derzeit 

15 
A

ids-H
ilfen 

(13 
auß

erhalb 
B

erlins), 
von 

denen 
4 

A
ids-H

ilfen 
zw

ischen 
einer 

und 
drei 

unselbständige 
A

uß
ensteIlen 

unterhalten
. [D

ie A
uß

ensteilen sind sehr vielgestaltig, 
so gibt es 

w
elche, 

die ohne 

eigene R
äum

e bei anderen T
rägern (z.B

. -M
ultikulturellen Z

entren) angesiedelt sind 

und 
einm

al 
w

öchentlich 
stundenw

eise 
B

eratung 
von 

befristet 
eingestellten 

oder 

ehrenam
tlichen M

itarbeitern anbieten bis zu A
uß

ensteilen, die ü
b

e
r fest angem

ietete 

B
üro-

und B
eratungsräum

e verfügen, in denen bis zur vier befristet angestellte M
it

arbeiter tätig sind
.] W

erden die insgesam
t 7 A

uß
ensteIlen zu den S

tädten m
it A

ids

H
ilfen hinzuaddiert, gibt es auß

er in B
erlin in w

eiteren 20 S
tädten A

ids
-H

ilfen. 

V
on den 15 in den neuen Ländern existierenden selbständigen A

ids-H
ilfen sind 14 

im
 B

ereich P
rim

ärprävention tätig. E
ine S

elbsthilfe richtet sich vorrangig auf die B
e

gleitung, B
etreuung und V

ersorgung von M
enschen m

it H
IV

 und A
ids

. V
on den 14 

bieten 
13 zielgruppenspezifische P

rim
ärprävention fü

r schw
ule M

ä
n

n
e

r an. 
N

ur in 

einer A
ids-H

ilfe sind schw
ule M

ä
n

n
e

r nicht als Z
ielgruppe d

e
r P

rävention aufgeführt, 

von 
den 

M
itarbeitern dort gibt es auch diesbezüglichen A

ngebote oder Initiativen. 

Jedoch bieten alle 14 A
ids-H

ilfen m
e

h
r oder w

eniger differenzierte P
räventions-

und 

A
u

fklä
ru

n
g

sa
n

g
e

b
o

te
 für die A

llgem
einbevölkerung an, die M

ehrzahl im
 R

ahm
en des 

S
choolw

ork. 
Im

 
H

inblick auf die zielgruppenspezifische 
P

rävention 
beschränken 7 

d
e

r 13 A
ids-H

ilfen ihre A
ngebote auf persönliche B

eratung und T
elefonberatung. Im

 

S
inne d

e
r schw

ule S
ubkultur stärkenden strukturellen P

rävention betreiben 5 A
ids

H
ilfen ein C

afe, eine B
ar o

d
e

r ein B
egegnungszentrum

 fü
r schw

ule M
ä

n
n

e
r in ihren 

R
äum

en, von 3 w
eiteren A

ids-H
ilfen sind haupt-

bzw
. ehrenam

tliche M
itarbeiter zu 

den Ö
ffnungszeiten d

e
r lokalen S

chw
ulen-

und Lesbenzentren anw
esend

. 

S
treetw

ork w
ird in 6 A

ids-H
ilfen teils kontinuierlich teils sporadisch, teils von haupt

teils von 
ehrenam

tlichen 
M

itarbeitern 
angeboten. 

In 
keiner A

ids-H
ilfe 

gibt es 
eine 

volle S
treetw

orkersteIle. In einigen A
ids-H

ilfen teilen sich die hauptam
tlichen M

itar

beiter stu
n

d
e

n
w

e
ise

 und aufgabenbezogen in die V
or-O

rt-A
rbeit. Z

w
ischen den A

ids

H
ilfen gibt se

h
r verschiedenen A

uffassungen von d
e

r A
rbeit der S

treetw
orker in den 

neuen 
Ländern. 

W
ä

h
re

n
d

 
einige 

ihre 
A

rbeit 
auf 

den 
B

ereich 
P

rim
ärprävention 

(B
eratung, 

M
aterial 

und 
K

ondom
verteilung 

an 
S

zeneorten) 
beschränkt 

w
issen 



14 

w
ollen, 

n
e

h
m

e
n

 a
n

d
e

re
 eine strikte S

e
le

ktio
n

 
d

e
r O

rte vor, 
an 

denen sie 
p

rä
se

n
t 

sind. 
S

o 
w

ird 
an 

O
rten 

se
xu

e
lle

r B
e

g
e

g
n

u
n

g
 

(C
ruising, 

K
lappen) 

n
u

r von 
3 A

ids

H
ilfen S

tre
e

tw
o

rk a
n

g
e

b
o

te
n

. U
n

te
rsch

ie
d

lich
e

 A
u

ffa
ssu

n
g

e
n

 von S
tre

e
tw

o
rk gibt es 

a
b

e
r auch in

n
e

rh
a

lb
 d

e
r A

id
s-H

ilfe
n

, zw
isch

e
n

 den M
ita

rb
e

ite
rn

, vgl. dazu K
ap. 

-
S

o
w

o
h

l h
in

sich
tlich

 d
e

r Z
ahl d

e
r S

tre
e

tw
o

rke
r als auch im

 H
in

b
lick auf die V

ielfalt 

gibt es das g
rö

ß
te

 S
tre

e
tw

o
rka

n
g

e
b

o
t in B

erlin, vgl. d
a

zu
 

-
Im

 Land B
ra

n
d

e
n

b
u

rg
 gibt es keinerlei S

tre
e

tw
o

rk. 

-
In S

a
ch

se
n

 w
ird von den vie

r b
e

ste
h

e
n

d
e

n
 A

id
s-H

ilfe
n

 lediglich von e
in

e
r S

tre
e

t-

w
o

rk a
n

g
e

b
o

te
n

. 

-
In S

a
ch

se
n

-A
n

h
a

lt gibt es S
tre

e
tw

o
rk-A

n
g

e
b

o
te

 von 2 A
ids-H

ilfen. 

-
In 

M
e

ckle
n

b
u

rg
-V

o
rp

o
m

m
e

rn
 

w
ird 

n
u

r von 
e

in
e

r d
e

r 3 
b

e
ste

h
e

n
d

e
n

 
A

id
s-H

ilfe
n

 

S
tre

e
tw

o
rk g

e
le

iste
t. D

ie
se

 A
id

s-H
ilfe

 b
e

ko
m

m
t von d

e
r S

ta
d

t einige M
o

n
a

tsstu
n

d
e

n
 

fü
r d

ie
se

 A
rb

e
it bezahlt, die fü

r A
ids zu

stä
n

d
ig

e
 R

e
fe

re
n

tin
 a

u
f L

a
n

d
e

se
b

e
n

e
 w

e
ig

e
rt 

sich, S
tre

e
tw

o
rk fü

r sch
w

u
le

 M
ä

n
n

e
r zu fin

a
n

zie
re

n
. 

V
on den 6 im

 R
a

h
m

e
n

 d
e

s B
u

n
d

e
sm

o
d

e
llp

ro
je

kte
s g

e
fö

rd
e

rte
n

 S
tre

e
tw

o
rke

r-S
te

lle
n

, 

d
e

re
n

 E
ffizie

n
z im

 e
n

tsp
re

ch
e

n
d

e
n

 A
b

sch
lu

ß
b

e
rich

t g
e

n
a

u
so

 b
e

to
n

t w
urde, w

ie die 

N
o

tw
e

n
d

ig
ke

it d
e

s A
u

sb
a

u
s d

ie
se

r A
rbeit, w

ird g
e

g
e

n
w

ä
rtig

 keine m
e

h
r finanziert. 

F
e

ste
 S

tellen m
it b

u
d

g
e

tie
rte

n
 A

nteil von S
tre

e
tw

o
rk gibt es g

e
ra

d
e

 m
al in drei A

ids

H
ilfen d

e
r n

e
u

e
n

 L
ä

n
d

e
r. A

lle a
n

d
e

re
n

 S
tre

e
tw

o
rka

n
g

e
b

o
te

 w
e

rd
e

n
 ü

b
e

r S
tellen im

 

R
a

h
m

e
n

 
von 

S
A

M
 

(S
tru

ktu
ra

n
p

a
ssu

n
g

sm
a

ß
n

a
h

m
e

n
, 

m
a

x. 
3 

Ja
h

re
), 

L
K

Z
 

(L
o

h
n

ko
ste

n
zu

sch
u

ß
, 

B
e

w
illu

n
g

sze
itra

u
m

 
1 

Jahr), 
A

B
M

 

(A
rb

e
itsb

e
sch

a
ffu

n
g

sm
a

ß
n

a
h

m
e

n
, 

B
e

w
illig

u
n

g
sze

itra
u

m
 

1 
Jahr)), 

Z
ivi 

(Z
ivild

ie
n

st 

D
a

u
e

r 13 M
o

n
a

te
) o

d
e

r a
u

f e
h

re
n

a
m

tlich
e

r B
asis realisiert. D

.h. d
a

s S
tre

e
tw

o
rk n

ich
t 

n
u

r von d
e

r a
rb

e
itsm

a
rktp

o
litisch

e
n

 F
ö

rd
e

ru
n

g
 in O

std
e

u
tsch

la
n

d
 a

b
h

ä
n

g
t, so

n
d

e
rn

 

auch von 
d

e
r je

w
e

ilig
e

n
 V

e
rfü

g
b

a
rke

it p
o

te
n

tie
ll g

e
e

ig
n

e
te

r und noch dazu fü
r die 

S
tellen a

n
sp

ru
ch

sb
e

re
ch

tig
e

n
 S

tre
e

tw
o

rke
r. W

ird
 w

e
ite

rhin d
a

vo
n

 a
u

sg
e

g
a

n
g

e
n

, d
a

ß
 

zum
 

S
tre

e
tw

o
rk 

n
e

b
e

n
 

b
e

so
n

d
e

re
n

 
F

ä
h

ig
ke

ite
n

 
b

e
stim

m
te

 
Q

u
a

lifika
tio

n
e

n
 

bzw
. 

W
e

ite
rb

ild
u

n
g

e
n

 n
o

tw
e

n
d

ig
 sind, T

ä
tig

ke
ite

n
 also, die vom

 o
h

n
e

h
in

 m
e

ist n
u

r auf ein 

Ja
h

r b
e

m
e

sse
n

e
n

 
B

e
w

illig
u

n
g

sze
itra

u
m

 
a

b
zu

re
ch

n
e

n
 

sind, 
m

u
ß

 
an 

d
e

r E
ffizie

n
z 

d
ie

se
r P

raxis g
e

zw
e

ife
lt w

e
rd

e
n

. 

In den 15 A
id

s-H
ilfe

n
 in d

e
n

 n
e

u
e

n
 L

ä
n

d
e

rn
 e

in
sch

lie
ß

lich
 O

stb
e

rlin
 gibt d

e
rze

it ca
. 

60 
S

tellen 
(je

w
e

ils 
h

a
lb

e
 

S
tellen 

w
u

rd
e

n
 

addiert), 
w

ovon 
30 

S
tellen 

so
g

e
n

a
n

n
te
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feste, d.h. zeitlich unbefristete S
tellen sind, die aus kom

m
unalen bzw

. Landesm
itteln 

finanziert 
w

erden 
und 

ca. 
30 

aus 
arbeitsm

arktpolitischen 
R

ahm
enprogram

m
en 

(A
B

M
, 

S
A

M
, 

LK
Z

, 
§249h). 

V
on 

den 
30 

festen 
S

tellen 
sind 

die 
m

eisten 
fü

r 
die 

G
eschäftsführung, V

erw
altungs

-
bzw

. S
ekretariatsarbeiten vorgesehen, 

danach für 

jene
, die 

A
ufklärung 

an 
S

chulen-
und 

anderen 
A

usbildungseinrichtungen 
leisten. 

W
ährend 

es 
in 

nahezu je
d

e
r A

ids-H
ilfe m

indestens einen 
M

itarbeiter gibt, 
d

e
r für 

P
rävention unter Jugendlichen zuständig is-t, gibt es nur 7 S

tellen in 5 S
tädten, deren 

B
eschreibungen 

A
ufgaben 

d
e

r 
zielgruppenspezifischen 

P
rävention 

enthalten 

(inklusive 
S

treetw
ork 

fü
r 

schw
ule 

M
änner). 

B
ei 

den 
befristeten 

S
tellen 

sind 
das 

w
eitere 5 S

tellen in 4 S
tädten, so daß

 in den neuen Ländern insgesam
t 12 S

tellen 

A
ufgaben der zielgruppenspezifischen. P

rävention unter schw
ulen 

M
ännern enthal

ten. 
S

om
it m

uß
 hinsichtlich d

e
r epidem

iologischen V
erteilung und d

e
r präventiven 

A
ngebote eine eklatante D

isproportion für die neuen Länder festgestellt w
erden. 

W
enn einer d

e
r besten K

e
n

n
e

r d
e

r A
ids-S

elbsthilfebew
egung in den neuen Ländern 

1996 
konstatiert 

"E
s 

hat 
den 

A
nschein, 

daß
 

die 
A

ids-H
ilfen 

se
h

r 
häufig 

ein 

angepaß
tes 'S

a
u

b
e

rm
a

n
n

im
a

g
e

' bekom
m

en und sich von den 'S
chm

uddellkindern', 

w
ie schw

ule M
änner, Ju

n
kie

s o
d

e
r H

uren verabschieden w
ollen.,,16, dann m

uß
 dem

 

als allgem
einer T

rend zu
g

e
stim

m
t w

erden. H
inzuzufügen w

äre noch, daß
 dies auch 

fü
r die zw

eite H
a

u
p

tb
e

tro
ffe

n
g

ru
p

p
e

 in den neuen Ländern gültig ist: M
enschen aus 

den P
attern-li Ländern, also d

e
r G

astarbeiter, A
sylsuchenden und K

riegsflüchtlinge. 

2.3 S
ch

w
u

le S
u

b
ku

ltu
r in d

en
 n

eu
en

 L
än

d
ern

 als B
asis fü

r die A
id

s-P
räven

tio
n

 

A
ufgrund der spezifischen politischen B

edingungen, aber auch d
e

r B
ew

ertung von 

H
om

osexualität und dem
 im

 
Laufe d

e
r Z

eit sich ändernden gesellschaftlichen U
m



gang m
it hom

osexuellen F
rauen und M

ännern in d
e

r D
D

R
 unterschieden sich nicht 

n
u

r die B
iographien sch

w
u

le
r M

ä
n

n
e

r in der D
D

R
 von denen in d

e
r B

R
D

, sondern 

auch ihre Lebensw
eisen und K

om
m

unikationsstrukturen, die schw
ule S

ubkultur. M
it 

der 'W
e

n
d

e
' w

urde eine schnelle A
ngleichung der schw

ulen Lebensw
elten im

 O
sten 

an 
jene 

im
 

W
e

ste
n

 
prognostiziert, 

eine 
E

ntw
icklung, 

die 
V

oraussetzung 
für 

die 

Ü
bernahm

e des K
onzeptes der zielgruppenspezifischen P

rävention w
ie es von 

der 

D
eutschen A

ids-H
ilfe vertreten w

ird, gew
esen w

äre. D
iese E

ntw
icklung dauert offen

bar länger als verm
utet, noch 10 Ja

h
re

 nach der 'W
e

n
d

e
' gibt es gravierende U

nter

schiede zw
ischen d

e
r schw

ulen S
u

b
ku

ltu
r in den neuen Ländern zu jenen F

orm
en 
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subkulturellen Lebens, w
ie sie sich in den 8

0
e

r und frühen 90er Jahren in der B
R

D
 

bzw
. 

den 
a

lten 
Ländern 

ausdifferenziert 
haben. 

D
ie 

spezifische 
O

rganisation 
der 

schw
ulen S

u
b

ku
ltu

r in den neuen Ländern und ihre E
ntw

icklung seit der 'W
e

n
d

e
' soll 

im
 

F
olgenden 

kurz 
beschrieben 

w
erden 

als 
A

usgangspunkt 
für 

V
orschläge 

zur 

G
estaltung 

der 
zielgruppenspezifischen 

P
rävention. 

D
ie 

em
pirische 

B
asis 

fü
r 

die 

tabellarischen 
D

arstellungen 
ist 

die 
A

nalyse 
sehr 

verschieden 
organisierter 

S
ubkulturen in acht S

tädten der neuen Ländern, w
obei die E

ntw
icklung O

st-B
erlins 

w
egen 

der fü
r die neuen 

Länder untypischen S
ituation vor und nach 

der 'W
e

n
d

e
' 

auß
er acht bleiben m

uß
. A

uf das m
ethodische V

orgehen bei der S
tadtausw

ahl, auf 

die 
B

eschreibung d
e

r se
h

r verschiedenen 
Inform

ationsquellen sow
ie 

auf die 
aus

führliche D
arstellung der E

rgebnisse m
uß

 hier aus P
latzgründen verzichtet w

erden 17
. 

F
ür den hier interessierenden Z

usam
m

enhang sind die in Ü
bersicht 2 aufgezählten 

S
trukturelem

ente von g
ro

ß
e

r B
edeutung

. 

Ü
bersicht 2: 

S
tru

ktu
relem

en
te sch

w
u

ler S
u

b
ku

ltu
r 

Im
 öffentlichen R

aum
 

nicht-kom
m

erziell: 
• 

S
chw

ulengruppen 
• 

schw
ulenspezifische (F

reizeit-)A
ngebote 

• 
A

ids-H
ilfen 

kom
m

erziell: 
• 

Lokale, C
afes, B

ars, R
estaurants 

• 
D

iskotheken 
• 

S
aunen 

• 
S

ex-K
inos, S

ex-S
hops 

sexuelle T
reffpunkte: 

• Ö
ffentliche T

oiletten ('K
lappen') 

• 
P

arks ('S
triche'), S

trände 

Im
 privaten R

aum
 

• 
F

reundes-
und B

ekanntenkreise 
• 

sexuelle N
etzw

erke 

V
erknappt dargestellt, ist fü

r die D
D

R
-Z

eit festzuhalten: 

-
T

raditionell kam
 in d

e
r D

D
R

-Z
eit aufgrund der eingeschränkten N

utzungsm
öglich

keiten 
des 

öffentlichen 
R

aum
s, 

den 
S

trukturen 
im

 
privaten 

R
aum

 
eine 

zentrale 

B
edeutung zu. 

H
ie

r sind 
besonders die sehr verschieden 

organisierten 
F

reundes

kreise zu nennen, die bis zur 'W
e

n
d

e
' existierten. 
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-
D

ie F
reundeskreise w

aren auch die K
eim

zellen d
e

r sich ab 1982 unter dem
 D

ach 

den evangelischen 
K

irchgem
einden organisierenden S

chw
ulengruppen, von 

denen 

es -
D

D
R

-w
eit vernetzt -

E
nde der 80er Jahre etw

a zw
anzig gab. 

-
A

uß
erhalb von O

st-B
erlin gab es in der D

D
R

 kaum
 kom

m
erzielle E

inrichtungen m
it 

ausschließ
lich schw

ulem
 P

ublikum
, vielm

ehr herrschte die F
orm

 der schw
ul-lesbisch 

bzw
. 

hom
o-heterosexuell 

gem
ischten 

Lokale 
(R

estaurants, 
B

ars, 
C

afes, 

D
iskotheken) vor. 

-
H

ervorzuheben ist auß
erdem

, 
daß

 aufgrund 
des M

angels an 
schw

ulen 
Lokalen, 

auch 
sexuellen T

re
ffp

u
n

kte
n

 als 
O

rten der K
om

m
unikation 

eine groß
e 

B
edeutung 

zukam
. 

In den folgenden drei Ü
bersichten (3-5) w

erden die T
endenzen der V

eränderungen 

schw
uler 

S
u

b
ku

ltu
r 

in 
den 

neuen 
Ländern 

seit 
1989 

getrennt 
nach 

öffentlichem
 

R
aum

 
(G

ruppen, 
kom

m
erzielle 

E
inrichtungen, 

sexuelle 
T

reffpunkte) 
und 

privatem
 

R
aum

 
(F

reundeskreise, 
sexuelle 

N
etzw

erke) 
dargestellt. 
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Ü
b

e
rsich

t 3
a

: 

T
en

d
en

zen
 d

er V
erän

d
eru

n
g

 sch
w

u
ler S

u
b

ku
ltu

r in d
en

 n
eu

en
 L

än
d

ern
 

Im
 ö

ffe
n

tlich
e

n
 R

aum
: 

G
ru

p
p

en
 

G
ruppen 

m
it 

D
D

R
-

K
ontinuität 

gew
andelte 

G
rup-

pen 

G
ru

p
p

e
n

n
e

u
g

rü
n


dungen 

A
ufgaben 

F
unktionen 

und 
B

edeutung 

G
eborgenheit 

abnehm
end 

S
olidarisches 

V
er-

halten 
Inform

ation 
B

eratung 

halb-kom
m

erzielle 
zunehm

end 
A

ngebote, vor allem
 

D
iskos, 

K
ultur-

und 
F

rei-
zeitangebote 

a.) 
im

 
K

ontext m
ul-

K
ultur-

und 
F

rei-
leicht zunehm

end 
tikultureller Z

entren 
zeitangebote 

b.) 
Ü

b
e

rn
a

h
m

e
 

w
e

std
e

u
tsch

e
r 

M
o

delle 

K
o

m
m

u
n

ika
tio

n
s-

und 
B

eratungsan-
gebote 

religiöse, 
w

eltan-
zunehm

end 
schauliehe, 

kultu-
relle 

und 
sportliche 

A
n

g
e

b
o

te
 

Z
ielgruppe schw

uler 
M

änner 

C
om

ing-out vor der 
'W

e
n

d
e

' 

C
om

ing-out 
vor 

o
d

e
r 

nach 
der 

'W
e

n
d

e
' 

C
om

ing-out 
nach 

d
e

r 
'W

e
n

d
e

' 
oder 

sexuelle 
O

rientie-
rungen 

übergrei-
fend 

C
om

ing-out 
vor 

o
d

e
r 

nach 
der 

'W
ende', 

vo
r 

allem
 

aber aus 
den 

alten 
Ländern 

zugezo
gene 
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Ü
bersicht 3b: 

T
en

d
en

zen
 d

er V
erän

d
eru

n
g

 sch
w

u
ler S

u
b

ku
ltu

r in d
en

 n
eu

en
 L

än
d

ern
 

Im
 öffentlichen R

aum
: 

K
o

m
m

erzielle E
in

rich
tu

n
g

en
 

A
ufgaben 

und F
unktionen 

schw
ule Lokale 

B
edeutung 

a
m

 W
ohnort 

Z
ielgruppe schw

uler 
M

änner 

K
om

m
unikation 

K
ennenlernen 

S
exualpartnern 

von 
gering, 

auch 
kaum

 
vornehm

lich 
ältere 

gem
ischte Lokale 

S
chw

ulen-D
iskos 

K
om

m
unikation 

G
eselligkeit 

ggf. 
K

ennenlernen 
von S

exualpartnern 

U
nterhaltung 

K
om

m
unikation 

S
chw

ulen-S
aunen 

S
exualkontakte 

K
om

m
unikation 

vorhanden 
schw

ule M
änner 

an P
endelzielorten

: 
vornehm

lich 
jün

zunehm
end, 

nach 
gere 

schw
ule 

M
än


der 

'W
e

n
d

e
' 

eröff-
ner 

nete 
Lokale 

bevor-
zugt 

gleichbleibend groß
 

altersunabhängig, 
w

eniger subkultureIl 
orientierte 

schw
ule 

M
änner 

zunehm
end 

zunehm
end 

vornehm
lich 

jün


gere 
schw

ule 
M

än
ner 

vornehm
lich 

jün
gere 

schw
ule 

M
än

ner, 
aber 

auch 
äl

tere 
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Ü
bersicht 3c: 

T
en

d
en

zen
 d

er V
erän

d
eru

n
g

 sch
w

u
ler S

u
b

ku
ltu

r in d
en

 n
eu

en
 L

än
d

ern
 

Im
 öffentlichen R

aum
: 

S
exu

elle T
reffp

u
n

kte 

-

A
ufgaben 

B
edeutung 

Z
ielgruppe schw

uler 
und F

unktionen 
M

ä
n

n
e

r 

öffentliche T
oiletten 

S
exualkontakte 

deutlich 
abneh-

vornehm
lich 

ältere 
('K

lappen') 
und 

K
om

m
unikation 

m
end, 

da 
kaum

 
schw

ule 
M

änner, 
U

m
gebung 

noch 
geeignete 

öf-
aber auch jüngere 

fentliche T
oiletten 

C
ruising-G

ebiete 
S

exual kontakte 
leicht abnehm

end 
schw

ule M
ä

n
n

e
r je-

(,S
triche', S

trände) 
K

om
m

unikation 
den A

lters 

Ü
bersicht 3d: 

T
en

d
en

zen
 d

er V
erän

d
eru

n
g

 sch
w

u
ler S

u
b

ku
ltu

r in d
en

 n
eu

en
 L

än
d

ern
 

Im
 privaten R

aum
: 

A
u

fg
a

b
e

n
 

B
edeutung 

Z
ielgruppe schw

uler 
und F

unktionen 
M

ä
n

n
e

r 

schw
ule 

F
reundes-

soziale S
tabilität 

stark 
abnehm

end 
vornehm

lich 
kreise 

F
reizeitgestaltung 

durch 
A

bw
ande

-
schw

ule M
änner m

it 
K

o
m

m
u

n
ika

tio
n

 
rung, 

zudem
 

C
om

ing-out vor der 
sexuelle K

ontakte 
N

eustrukturierung 
'W

e
n

d
e

' 
nach 

E
inkom

m
en 

und 
sozialer 

Lebenslage 

sexuelle N
etzw

erke 
sexuelle K

ontakte 
leicht abnehm

end 
w

eitgehend 
al-

K
om

m
 un ikation 

tersunabhängig 



2
\ 

N
eben 

den 
vielfältigen 

B
edeutungs-

und 
F

unktionsverschiebungen 
d

e
r einzelnen 

S
trukturlelem

ente 
sch

w
u

le
r 

S
ubkultur 

in 
den 

neuen 
Ländern 

-
auf 

die 
in 

den 

folgenden 
K

apiteln 
noch 

näher 
einzugehen 

sein 
w

ird
 

-
zeichnen 

sich 
einige 

generalisierbare T
endenzen ab. 

1. 
D

er 
Z

eitpunkt 
des 

C
om

ing-out 
schw

uler 
M

änner, 
das 

V
orhandensein 

D
D

R


spezifischer E
rfahrungen z.B

. 
der fam

iliären V
ertrautheit und 

G
eborgenheit in 

den 

F
reundeskreisen und das S

treben nach gesellschaftlicher A
nerkennung d

e
r G

ruppen 

sow
ie 

das 
starke 

B
edürfnis 

nach 
ve

rb
a

le
r K

om
m

unikation 
strukturieren 

heute 
die 

P
räferenz d

e
r spezifischen E

inrichtungen schw
uler S

ubkultur. D
ie 'W

e
n

d
e

' m
arkiert 

einen G
enerationenbruch. 

2. U
nabhängig vom

 Z
eitpunkt des C

om
ing-out schw

uler M
änner, gibt es bereits vor 

1989, aber verstärkt nach d
e

r 'W
e

n
d

e
' eine forcierte A

bw
anderungsbew

egung nach 

B
erlin bzw

. in die alten B
undesländer, w

obei B
erufs

-
und A

usbildungschancen sow
ie 

die O
rientierung an 

w
estlich 

geprägten schw
ulen 

Lebensstilen 
gleicherm

aß
en von 

B
edeutung sind. 

3
. D

er in d
e

r D
D

R
-Z

eit fü
r schw

ule M
ä

n
n

e
r so w

ichtige private R
aum

 hat w
esentlich 

an 
B

edeutung 
verloren. 

D
urch 

die 
starken 

A
bw

anderungsbew
egung 

sch
w

u
le

r 

M
ä

n
n

e
r haben 

sich 
die 

schw
ulen 

F
reundeskreise 

w
esentlich 

verkleinert, 
d

a
rü

b
e

r 

hinaus w
ird die Z

u
sa

m
m

e
n

se
tzu

n
g

 d
e

r F
reundeskreise heute stärker als in d

e
r D

D
R

 

von der E
in

ko
m

m
e

n
sh

ö
h

e
 und dem

 sozialen S
tatus (auch A

rbeitslosigkeit) bestim
m

t. 

4. 
W

ä
h

re
n

d
 

in 
vielen 

S
tädten S

ex an 
öffentlichen O

rten, 
insbesondere durch 

das 

S
chließ

en ö
ffe

n
tlich

e
r T

oiletten bzw
. deren E

rsatz durch autom
atische 'C

itytoiletten' 

sow
ie 

d
e

r M
odernisierung von 

P
arkanlagen 

an 
B

edeutung verloren 
hat, 

sind 
von 

dieser E
ntw

icklung ältere sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r besonders nachhaltig betroffen. 

Junge 

schw
ule M

ä
n

n
e

r scheinen m
it den geänderten bzw

. hinzugekom
m

en M
öglichkeiten 

sexueller K
o

n
ta

kta
u

fn
a

h
m

e
 

w
e

n
ig

e
r P

roblem
e 

zu 
haben, 

als 
ältere, 

die 
aufgrund 

ihrer g
e

su
n

ke
n

e
n

 A
ttraktivität bzw

. ihnen unbekannten W
erberitualen, diesbezüglich 

V
orbehalte haben

. 
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5. 
U

nabhängig vom
 Z

eitpunkt des C
om

ing-out präferieren schw
ule M

ä
n

n
e

r in 
den 

neuen Ländern, w
enn auch aus unterschiedlichen G

ründen, sogenannte gem
ischte 

Lokale, 
w

as 
sich 

auf 
die 

schleppende 
E

ntw
icklung 

e
in

e
r ausschließ

lich 
schw

ulen 

kom
m

erziellen S
ubkultur ausw

irkt. D
afür w

urden folgende A
spekte m

itgeteilt: 

-
schw

ule 
M

ä
n

n
e

r 
m

it 
D

D
R

-C
om

ing-out, 
D

D
R

-geprägte 
P

räferenz 
g

e
m

isch
te

r 

R
estaurants, B

ars und K
neipen 

-
schw

ule M
ä

n
n

e
r m

it C
om

ing-out nach der 'W
e

n
d

e
', O

rientierung an 
die sexuelle 

O
rientierung übergreifenden S

ubkulturen bzw
. F

reizeiteinrichtungen 

-
zahlenm

äß
ige B

egrenztheit der hom
osexuellen S

zene 

-
A

bw
anderung sch

w
u

le
r M

ä
n

n
e

r (besonders der jungen und szene-orientierten) 

-
räum

lich abgespaltenes A
usleben subkultureller B

edürfnisse schw
uler M

ä
n

n
e

r an 

P
endelzielorten 

-
m

angelnde K
aufkraft d

e
r potentiellen G

äste 

-
Ä

ngste 
d

e
r G

äste 
vo

r 
E

ntdeckung, 
Ä

ngste 
vo

r hom
osexuellenfeindlichen 

Ü
ber

griffen 

-
P

räferenz von gesprächsorientierten G
ruppenangeboten g

e
g

e
n

ü
b

e
r kom

m
erziellen 

A
ngeboten 

-
m

angelnde R
isikobereitschaft potentieller G

astronom
en. 

H
inzu kom

m
t ein ze

n
tra

le
r A

spekt, den ein ju
n

g
e

r sch
w

u
le

r M
ann so form

uliert: 

"E
s gibt bei den schw

ulen M
ännern keine W

e
rtsch

ä
tzu

n
g

 e
in

e
r schw

ulen 

S
zene; 

m
an 

b
ra

u
ch

t erst m
al 

ein 
V

erständnis 
dafür, 

daß
 eine 

schw
ule 

K
neipe ein O

rt von L
e

b
e

n
sku

ltu
r ist; das gibt es bei den W

irten nicht und 

auch bei den G
ästen nicht." 
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6. S
chw

ule M
änner in den neuen Ländern zeigen ein ausgeprägtes P

endelverhalten 

an 
den 

W
ochenenden. 

B
evorzugter 

P
endelzielort 

ist 
B

erlin, 
m

it 
einer 

starken 

P
räferenz für die subkulturellen A

ngebote im
 O

stteil der S
tadt. 

Insgesam
t ist festzustellen, daß

 sich die schw
ulen S

ubkulturen O
st und W

e
st nach 

w
ie 

vor 
unterscheiden, 

auch 
w

enn 
es 

einen 
langsam

 
verlaufender 

P
rozeß

 
der 

A
ngleichung 

gibt. 
D

ie 
U

nterschiede 
zw

ischen 
den 

S
ubkulturen, 

so 
scheint 

es, 

w
erden jedoch noch so lange erhalten bleiben, bis jene G

eneration schw
uler M

ä
n

n
e

r 

m
it w

estlich geprägten B
edürfnisstrukturen in den neuen Ländern die G

eneration d
e

r 

D
D

R
-sozialisierten schw

ulen M
änner abgelöst haben w

ird. 

3. A
id

s-P
räven

tio
n

 in d
en

 n
eu

en
 L

än
d

ern
: In

h
alte, M

eth
o

d
en

, O
rte 

und V
erm

ittler d
er P

räven
tio

n
 

3.1 S
tru

ktu
rellen

 P
räven

tio
n

 u
n

d
 Z

ielg
ru

p
p

en
sp

ezifik 

A
uf den 

V
ergleich des zielgruppenfernen P

räventionskonzeptes der D
D

R
 m

it dem
 

zielgruppennahen A
nsatz in 

d
e

r B
undesrepublik w

urde hingew
iesen. 

D
ie nach d

e
r 

'W
e

n
d

e
' gegründeten A

ids-H
ilfen in den neuen Ländern orientieren sich zum

indest 

form
al, 

d.h
. 

durch 
ihre 

M
itgliedschaft, 

am
 

P
räventionsverständnis 

(S
trategien, 

M
ethoden, 

Inhalte) 
der D

eutschen 
A

ids-H
ilfe 

und 
den 

entsprechenden 
K

onzepten 

von dessen U
m

setzung. D
as 1990 vorgelegte und seit dem

 verfeinerte K
onzept d

e
r 

stru
ktu

rellen
 P

räven
tio

n
 18 geht w

eit über die traditionelle W
issensverm

ittlung zum
 

effektiven S
chutz vor e

in
e

r H
IV

-Infektion hinaus und verliert die Lebensbendigungen 

der besonders von 
d

e
r K

rankheit betroffenen B
evölkerungsgruppen genausow

enig 

aus 
dem

 
B

lick 
w

ie 
die 

politischen 
R

ahm
enbedingungen. 

Inw
iew

eit 
jedoch 

dieses 

K
onzept 

d
e

r strukturellen 
P

rävention 
von 

den 
A

ids
-H

ilfen 
der 

neuen 
Länder 

zur 

K
enntnis g

e
n

o
m

m
e

n
 und als A

rbeitsgrundlage akzeptiert w
urde ist unklar. Z

u
m

in
d

e
st 

vom
 A

nsatz und den Intentionen h
e

r steht es dem
 D

D
R

-K
onzept diam

etral entgegen, 

eine T
atsache, die bisher nicht them

atisiert w
orden sein dürfte. 

Im
 

w
esentlichen 

beinhaltet das 
K

onzept der strukturellen 
P

rävention 
die 

S
tärkung 

der 
E

igenverantw
ortung 

der 
A

ngehörigen 
der 

H
auptbetroffengruppen 

und 
die 
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F
örderung von 

deren 
individuellen 

F
ähigkeiten für den 

selbstbestim
m

ten 
U

m
gang 

m
it der K

rankheit und des S
chutzes vor ihr im

 S
inne des R

isikom
anagem

ents sow
ie 

die S
chaffung entsprechender gesellschaftlicher B

edingungen als deren 
unabding

bare V
oraussetzung

. D
ie G

rundlagen der strukturellen P
rävention sind: 

-
E

inheit von V
erhaltens-

und V
erhältnisprävention 

-
E

inheit der drei P
räventionsebenen P

rim
är-, S

ekundär-
und T

ertiärprävention 

-
E

inheit von G
esundheitsförderung und S

elbsthilfe 

-
E

inheit von E
m

anzipation und P
rävention

. 19 

Im
 

K
onzept 

der 
strukturellen 

P
rävention 

steht 
also 

die 
untrennbare 

W
e

ch
se

lb
e

zie
h

u
n

g
 von individuellem

 V
erhalten und politisch liberalen, gesellschaft

lich 
solidarischen 

und 
ökonom

isch 
hinreichend 

gesicherten 
V

erhältnissen 
im

 

V
ordergrund. 

D
as K

onzept der strukturellen P
rävention soll m

ehr sein als seine K
ritiker m

einen, 

näm
lich keine w

ohlklingende W
orthülse, sondern ist ein 

K
onzept, 

das um
zusetzen 

sich in verschiedener H
insicht lohnt. E

s trägt bei zur V
erbesserung: 

-
der G

esundheitsförderung (P
rävention) 

-
der Lebenslage der H

auptbetroffengruppen 

-
der 

A
kzeptanz 

u
n

te
rsch

ie
d

lich
e

r 
Lebensstile 

und 
dam

it 
zur 

G
estaltung 

einer 

pluralen G
esellschaft. 

D
och 

so 
schlüssig 

das 
K

onzept 
klingt, 

so 
problem

reich 
gestaltet 

sich 
seine 

U
m

setzung
2

0
, 

insbesondere 
vo

r 
den 

spezifischen 
P

roblem
lagen 

in 
den 

neuen 

Ländern. D
azu zählen: 

-
A

ngesichts d
rä

n
g

e
n

d
e

r m
a

te
rie

lle
r und sozialer P

roblem
e in 

den 
neuen 

Ländern 

nim
m

t A
ids, 

und 
dam

it 
die 

H
IV

-P
rävention, 

w
enn 

überhaupt, 
eine 

nachgeordnete 

B
edeutung ein. 

-
A

ufgrund d
e

r nach w
ie vo

r 'günstigen' epidem
iologischen S

ituation in 
den neuen 

Ländern, w
ird die N

o
tw

e
n

d
ig

ke
it fü

r zielgruppenspezifische P
rävention fü

r schw
ule 
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M
änner ausgeblendet. D

ies trifft sow
ohl für potentielle Initiatoren von A

ids-H
ilfen zu, 

w
ie für die lokal zuständigen m

edizinischen 
E

inrichtungen. 
Ü

bersehen w
ird 

dabei, 

das 
die 

E
rhaltung 

des 
noch 

vorhandenen 
niedrigen 

epidem
iologischen 

N
iveaus 

langfristig nur über die U
m

setzung geeigneter P
räventionsstrategien erreicht w

erden 

kann
. 

-
N

och heute w
irkt D

D
R

-G
esundheitspolitil<

in den neuen Ländern nach -
nicht n

u
r im

 

S
inne 

der 
m

e
h

r 
oder 

w
eniger 

expliziten 
B

eibehaltung 
d

e
r 

dam
aligen 

A
ids

P
räventionstrategie 

-, 
sondern 

auch 
allgem

einer. 
S

trategien 
der 

G
esundheitsfür

sorge 
sind 

in 
den 

neuen 
Ländern 

aus 
verschiedenen 

G
ründen 

stärker 
an 

S
chutzstrategien 

orientiert, 
d.h. 

hier 
der 

S
ucht-

und 
Lustverm

eidung, 
als 

an 

S
trategien die auf eigenverantw

ortliches R
isikom

enagem
ent setzen. S

o fehlt z.B
. fü

r 

eine suchtakzeptierende P
räventionsstrategie das V

erständnis. Insofern w
ird d

e
r im

 

K
onzept 

der 
strukturellen 

P
rävention 

enthaltene, 
prinzipiell 

rausch-
und 

lustbejahende A
nsatz d

e
r "B

efähigung zur G
üter-

und 
R

isikoabw
ägung,,21, 

gem
ein

sam
 

m
it 

den 
staatlichen 

und 
kom

m
unalen 

E
inrichtungen 

bzw
. 

deren 
finanzieller 

U
nterstützung sch

w
e

r um
zusetzen sein. 

-
T

raditionelle V
orurteile (und deren R

evitalisierung) g
e

g
e

n
ü

b
e

r den H
auptbetroffen

gruppen behindern allgem
ein die E

insicht in die N
otw

endigkeit d
e

r U
m

setzung eines 

vorurteilsfreien 
L

e
b

e
n

sw
e

ise
n

ko
n

ze
p

te
s 

(O
ttaw

a) 
bei 

schw
ulen 

M
ännern. 

W
e

n
n

 

sich, 
w

ie 
m

itgeteilt, 
A

m
tsärzte 

im
 

H
inblick 

auf 
die 

H
IV

-P
rävention 

gegen 
eine 

Z
u

sa
m

m
e

n
a

rb
e

it m
it S

chw
ulengruppen w

ehren, w
ie schw

er dürfte denen dann die 

N
otw

endigkeit z.B
. d

e
r F

inanzierung der V
or-ort-A

rbeit auf 'K
lappen' oder auch n

u
r 

die 'D
uldung' von S

a
fe

r-S
e

x P
arties in 

R
äum

en von A
ids-H

ilfen zu verm
itteln sein. 

D
e

m
g

e
g

e
n

ü
b

e
r w

erden M
ittel fü

r die H
IV

-P
rävention bei K

indern und Jugendlichen -

obw
ohl diese viel w

e
n

ig
e

r g
e

fä
h

rd
e

t sind -
schneller und ohne W

id
e

rstä
n

d
e

 bew
illigt. 

Leider 
spiegelt 

sich 
diese 

D
isproportion 

präventiver 
A

ktivitäten 
-

bis 
auf 

zw
ei 

A
usnahm

en -
in allen A

ids-H
ilfen d

e
r neuen Länder. 

-
B

esonders, aber nicht nur, bei den Z
uw

endungsgebern der L
ä

n
d

e
r und K

om
m

unen 

fehlt 
das 

V
erständnis 

fü
r einen 

so 
um

fassenden 
P

räventionsbegriff. D
as trifft vor 

allem
 fü

r E
n

tsch
e

id
u

n
g

strä
g

e
r zu, die bereits in der D

D
R

 m
it A

ids-P
rävention zu tun 

hatten
. A

ktivitäten zu
r U

nterstützung der schw
ulen S

ubkultur w
erden als Z

w
ecke nt-
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frem
dung, w

enn nicht gar als M
iß

brauch von M
itteln und A

rbeitskraft angesehen, in 

der R
egel w

ird deren F
inanzierung erst gar nicht bew

illigt. 

-
A

uch 
bei 

M
itarbeitern 

einiger 
A

ids-H
ilfen 

in 
den 

neuen 
Ländern 

herrscht 
ein 

verkürztes V
erständnis von P

rävention im
 S

inne der A
ufklärung zw

ecks M
axim

ierung 

der K
ondom

benutzung 
bei 

R
isikokontakten. 

In 
dem

 
F

alle 
ist 

das K
onzept schlicht 

nicht angekom
m

en bzw
. nicht angenom

m
en. 

-
N

icht 
n

u
r die 

Z
uw

endungsgeber, 
sondern 

auch 
die 

M
itarbeiter 

der 
A

ids-H
ilfen 

brauchen eine B
estätigung ihrer A

rbeit. Langfristige Z
iele, w

ie die V
erbesserung der 

Lebenslage der H
auptbetroffenengruppen, brauchen 

einen 
langem

 A
tem

, 
sie 

sind 

m
it R

ückschlägen 
und E

nttäuschungen verbunden, 
und w

erden 
auch 

im
 

F
alle der 

erfolgreichen U
m

setzung kaum
 honoriert. (D

ie U
m

setzung der strukturellen P
räven

tion 
in 

A
ids-H

ilfen, 
die 

n
u

r auf A
B

M
-B

asis 
arbeiten, 

ist 
ein 

W
iderspruch 

in 
sich.) 

Insofern 
ist z.B

. 
S

ch
o

o
lw

o
rk auch 

kurzfristig 
m

ethodisch 
leichter um

zusetzen 
und 

g
e

g
e

n
ü

b
e

r 
den 

Z
u

w
e

n
d

u
n

g
sg

e
b

e
rn

 
statistisch 

effektvoller 
nachzuw

eisen 
als 

beispielsw
eise S

tre
e

tw
o

rk oder schw
ulenpolitische Lobbyarbeit. 

Im
 K

onzept d
e

r strukturellen P
rävention w

ird nicht nur hinsichtlich d
e

r H
auptbetrof

fenengruppen (schw
ule M

änner, i.v. 
D

rogengebraucher etc
.) von 

unterschiedlichen 

Lebenssituationen 
ausgegangen, 

sondern 
auch 

innerhalb 
der G

ruppen 
von 

einer 

V
ielzahl 

u
n

te
rsch

ie
d

lich
e

r 
Lebensw

eisen. 
S

om
it 

gilt 
es 

sensibel 
auf 

die 

E
igenschaften 

d
e

r 
zahlreichen 

S
ubgruppen, 

also 
die 

U
nterschiede 

in 
B

ildung, 

S
prache, 

so
zio

ö
ko

n
o

m
isch

e
n

 
S

tatus, 
sexuellen 

P
räferenzen 

und 

F
reizeitorientierungen 

einzugehen, 
also 

auch 
auf 

die 
unterschiedlichen 

Lebensori

entierungen 
und 

-erfahrungen sow
ie die 

spezifische S
ituation schw

uler M
ä

n
n

e
r in 

den 
neuen 

Ländern
. 

D
ie

se
r 

A
nsatz 

entspricht 
der 

von 
der 

W
H

O
 

vertretenen 

S
trategie der G

e
su

n
d

h
e

itsfö
rd

e
ru

n
g

 sow
ie deren Lebensw

eisenkonzept 22
, die in d

e
r 

B
undesrepublik D

eutschland im
 B

ereich der A
ids-P

rävention erfolgreich angew
endet 

w
erden

23
. 

Im
 

F
olgenden soll u

n
te

r B
erücksichtigung w

issenschaftlicher E
rkenntnisse über die 

S
ituation sch

w
u

le
r M

ä
n

n
e

r in den neuen Ländern sow
ie bisheriger E

rfahrungen aus 

dem
 

B
ereich 

d
e

r 
P

rävention 
V

orschläge 
für 

die 
G

estaltung 
d

e
r 
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zielgruppenspezifischen 
P

rävention fü
r schw

ule M
änner in 

den 
Ländern 

abgeleitet 

w
erden. 

D
abei 

w
ird 

nicht 
n

u
r 

hinsichtlich 
der 

P
rim

är-, 
S

ekundär 
und 

T
ertiärprävention 

unterschieden, 
sondern 

auch 
hinsichtlich 

der M
ethoden, 

Inhalte, 

O
rte und V

erm
ittler der P

rävention
. 

3.2 In
h

alte d
er P

räven
tio

n
 

S
elbstverständlich w

uß
ten in d

e
r D

D
R

-sozialisierte schw
ule M

änner aus den M
edien 

von A
ids

24 und ein T
eil von ihnen -

entsprechend der 
P

räventionsstrategie der D
D

R
 

und im
 G

egensatz zu je
n

e
r, w

ie sie in d
e

r B
undesrepublik propagiert w

urde -, daß
 

'prom
iskuitives V

erhalten' und A
nalverkehr (auch m

it K
ondom

) ein erhöhtes Infekti

onsrisiko 
bergen 

w
ürden 

(V
gl. 

Ü
bersicht 

1). E
benso 

w
ar den 

schw
ulen 

M
ännern 

bew
uß

t, daß
 es in d

e
r D

D
R

 w
eit w

eniger M
enschen m

it H
IV

 und A
ids gibt, als z.B

. in 

den S
taaten W

e
ste

u
ro

p
a

s o
d

e
r den U

S
A

 oder in bestim
m

ten Ländern A
frikas. 

Jedoch 
w

urde 
von 

ihnen 
in 

der 
D

D
R

 
A

ids 
in 

viel 
geringem

 
M

aß
e, 

als 
z.B

. von 

sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r in 

den 
w

estlichen 
Industrienationen, 

als 
individuelle 

B
edrohung 

erlebt. 

D
em

 entspricht auch d
e

r B
efund, daß

 die schw
ulen M

ä
n

n
e

r in der D
D

R
-Z

eit, a
b

e
r 

auch nach 
der 'W

e
n

d
e

', viel w
eniger über A

ids 
gesprochen haben, auch kaum

 
in 

ihren 
schw

ulen 
F

reundeskreisen, 
die 

in 
den 

T
urbulenzen 

der 
'W

e
n

d
e

' 
heftigen 

U
m

brüchen unterw
orfen w

aren. 

D
aß

 sich nach d
e

r 'W
e

n
d

e
' die B

erichterstattung in den M
edien änderte, w

urde von 

einigen M
ännern w

ahrgenom
m

en, vor allem
, daß

 m
it dem

 F
all der M

auer ein A
nstieg 

d
e

r H
IV

-Infektionen in den neuen Ländern prognostiziert w
urde. Jedoch scheint sich 

bei schw
ulen M

ännern d
e

r G
lauben an den F

ortbestand der 'epidem
iologischen In

sel' D
D

R
 nach d

e
r 'W

e
n

d
e

' u
n

b
e

e
in

d
ru

ckb
a

r fortgesetzt zu haben. 25 D
ieser G

laube 

w
urde durch das w

eiterhin niedrige N
iveau der H

IV
-Infektionen und die N

ichtw
ahr

n
e

h
m

b
a

rke
it von A

ids im
 A

lltag, sow
ohl im

 H
inblick auf das E

rleben der K
rankheit als 

auch durch das m
a

n
g

e
lh

a
fte

 präventive V
erhalten bei den S

exualpartnern, bestärkt. 

1. D
as In

fo
rm

atio
n

sn
iveau

 sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r in den neuen Ländern zu jenen in den 

alten 
Ländern 

ü
b

e
r A

ids 
sow

ie 
M

öglichkeiten 
der 

Infektionsverm
eidung 

ist 
1996 

nahezu gleich, w
ährend in den neuen Ländern 13%

 als w
eniger gut inform

iert gelten, 
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sind es in den alten Ländern 11 %
.26 T

rotz gutem
 Inform

ationsstand schw
uler M

ä
n

n
e

r 

in 
den 

neuen 
Ländern 

w
urde 

ein 
latenter G

e
sp

rä
ch

sb
e

d
a

rf über A
ids festgestellt, 

sow
ohl 

im
 

H
inblick 

auf 
B

asisinform
ationen 

und 
selbst 

w
ahrgenom

m
ene 

W
issensdefizite, 

auf die 
A

nnahm
e 

eines 
selbstbestim

m
ten 

P
räventionsverhaltens

, 

als auch -
bei M

ännern m
it positivem

 H
IV

-A
k-T

est-E
rgebnis -

über ihren S
erostatus. 

In dem
 G

e
sp

rä
ch

sb
e

d
a

rf, d
e

r in den Interview
s artikuliert w

urde, kom
m

en zum
 einen 

die U
nsicherheiten hinsichtlich des präventiven W

isse
n

s zum
 A

usdruck
, zum

 ande


ren w
ird die erw

ünschte P
räventionsm

ethode zur A
bklärung d

e
r U

nsicherheiten und 

W
idersprüche m

itgeteilt: das G
espräch

. D
enn jene Inhalte, die im

 R
ahm

en der A
ids



P
rävention 

in 
der D

D
R

 propagiert w
urden, 

sind 
bei 

den 
in 

der D
D

R
 sozialisierten 

Interview
partnern 

noch 
im

m
e

r präsent 
und 

bilden 
den 

H
intergrund, 

vo
r dem

 
alle 

neuen Inform
ationen w

ahrgenom
m

en und gedeutet w
erden, die fast zw

angsläufig zu 

W
idersprüchen 

und 
K

onflikten 
führen 

(m
üssen), 

die 
in 

der 
P

rävention 
nach 

d
e

r 

'W
e

n
d

e
' 

bisher unberücksichtigt blieben
. D

er G
e

sp
rä

ch
sb

e
d

a
rf ist im

 
S

inne 
einer 

nachholenden kollektiven A
useinandersetzung ü

b
e

r die verschiedenen D
im

ensionen 

der K
rankheit zu verstehen und nicht nur im

 H
inblick auf P

rävention. 

A
uf einige inhaltliche A

spekte der P
rävention u

n
te

r schw
ulen M

ännern in den neuen 

Ländern sollen hier vorgestellt w
erden. 

H
ervorzuheben 

ist, 
daß

 
in 

den 
neuen 

Ländern 
seit 

M
itte 

d
e

r 
9

0
e

r 
Jahre 

ein 

geändertes Inform
ationsverhalten m

itgeteilt w
ird, nach dem

 die aktive Inform
ations



suche a
b

g
e

n
o

m
m

e
n

 habe, m
üsse z.B

. bei der V
or-O

rt-A
rbeit heute stärker auf die 

A
dressaten zu

g
e

g
a

n
g

e
n

 w
erden

. 

2
. 

In 
d

e
r 

D
D

R
 

erfolgte 
die 

erste 
K

onfrontation 
m

it 
der 

K
rankheit 

bei 
schw

ulen 

M
ännern häufig ü

b
e

r den H
IV

-A
n

tikö
rp

ertest. W
e

n
n

 sie im
 R

ahm
en u

n
kla

re
r m

edi

zinischer D
iagnosen ihre H

om
osexualität den Ä

rzten m
itteilten, w

urde ihnen d
e

r H
IV



A
k-T

est e
m

p
fo

h
le

n
. A

ndere w
urden im

 
R

ahm
en der Infektionskettenforschung zum

 

T
est vorgeladen. A

uß
erdem

 nutzten schw
ule M

ä
n

n
e

r auch von 
sich aus die G

ele


genheiten 
m

e
d

izin
isch

e
r 

K
onsultationen 

bzw
. 

B
lutspenden, 

um
 

den 
H

IV
-A

k-T
est 

durchführen 
zu 

lassen
. In 

diesen 
F

ällen 
m

uß
 schon 

davon 
ausgegangen w

erden, 

daß
 sich einige sch

w
u

le
 M

ä
n

n
e

r von A
ids bedroht fühlten, und im

 H
IV

-A
k-T

est das 

M
ittel zur A

bklärung e
in

g
e

g
a

n
g

e
n

e
r Infektionsrisiken sahen

. D
em

 H
IV

-A
k-T

est kam
 

in der D
D

R
 o

ffe
n

b
a

r die zentrale S
tellung bei der T

hem
atisierung der K

rankheit zu
. 

S
ich testen zu lassen, hieß

 verantw
ortlich handeln, sow

ohl nach M
einung d

e
r M

edi-
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ziner, a
b

e
r auch 

in 
der W

a
h

rn
e

h
m

u
n

g
 vieler sch

w
u

le
r M

änner. O
bw

ohl der in 
der 

D
D

R
 übliche, oft gar nicht so 'sanfte Z

w
ang' zum

 T
e

st Ä
ngste auslöste, w

irkte das 

T
esten auch beruhigend, w

eil der E
indruck entstand, 'der S

taat' küm
m

ere sich um
 

die E
indäm

m
ung d

e
r E

pidem
ie und seine M

ittel seien geeignet dazu
. W

enn über

haupt 
ein 

H
a

n
d

lu
n

g
sb

e
d

a
rf 

zur 
K

rankheitsbekäm
pfung 

artikuliert 
w

urde, 
dann 

in 

F
orm

 
des 

D
elegierens an 

den 
S

taat, bis 
hin zum

 
M

assenscreening
. D

as 
entband 

den einzelnen von d
e

r R
eflexion seines individuellen H

andeins. 

D
as völlige F

ehlen zielgruppenspezifischer P
räventionsarbeit und die äuß

erst unzu

reichenden m
ateriellen V

oraussetzungen d
a

fü
r (A

ufklärungsm
aterial, K

ondom
e und 

G
leitm

ittel) unterstützten diese V
orstellung. 

S
o 

sind 
noch 

heute 
bei 

schw
ulen 

M
ä

n
n

e
r m

it 
D

D
R

-C
om

ing
-out 

N
achw

irkungen 

dieser D
D

R
-spezifischen 

B
ew

ertung 
des 

H
IV

-A
k-T

e
st vorfindlich, 

die 
eine 

spezifi

sche A
ufklärung dringend erforderlich m

achen, sow
ohl bei dem

 den T
e

st durchfüh

renden 
m

edizinischen 
P

ersonal, 
aber 

noch 
stä

rke
r 

bei 
den 

schw
ulen 

M
ännern 

selbst. 

3. D
ie M

ehrzahl d
e

r M
änner, die vo

r der 'W
ende' S

ex m
it M

ännern hatten, nahm
en 

die 
M

a
u

e
r 

als 
'epidem

iologischen 
S

chutzw
all' 

w
ahr. 

D
eshalb 

spielten 
präventive 

Ü
berlegungen 

in 
ihrem

 
Leben 

keine 
vergleichbar w

ichtige 
R

olle 
w

ie 
in 

den 
alten 

Ländern. H
inzu ko

m
m

t die verbreitete E
instellung: W

e
r sich dennoch m

it H
IV

 infiziert 

hatte, um
 den küm

m
erte sich das staatliche G

esundheitsw
esen

. D
ie U

m
setzung des 

W
issens 

ü
b

e
r 

die 
Infektionsverm

eidung 
in 

V
erhalten 

stieg 
seit 

d
e

r 
'W

e
n

d
e

' 

kontinuierlich, ist a
b

e
r d

e
n

n
o

ch
 in den neuen Ländern w

eniger stark ausgeprägt als 

in den alten Ländern
. S

chw
ule M

ä
n

n
e

r in den neuen Ländern gehen nach w
ie vo

r 

häufiger R
isikokontakte ein (28%

) als schw
ule M

ä
n

n
e

r aus den alten Ländern (24%
), 

w
obei sich seit 1991 eine langsam

e A
ngleichung abzeichnet.

27 Zu B
em

erken ist, daß
 

bei 
allen 

U
n

te
rsu

ch
u

n
g

e
n

 
ü

b
e

r 
das 

P
räventionsverhalten 

der 
A

nteil 
B

erliner 

überrepräsentiert ist, und O
st-B

erlin auch in dieser H
insicht schon in d

e
r D

D
R

-Z
eit 

eine A
u

sn
a

h
m

e
 darstellte. 

4
. D

ie zentrale P
rä

ve
n

tio
n

sb
o

tsch
a

ft in der D
D

R
 'T

re
u

e
 ist d

e
r beste S

chutz' spielte 

im
 Leben sch

w
u

le
r M

ä
n

n
e

r in d
e

r D
D

R
 offenbar n

u
r eine m

arginale R
olle, w

as auf 

den 
E

ffekt le
b

e
n

sfre
m

d
e

r m
o

ra
lisie

re
n

d
e

r P
räventionsbotschaft hinw

eist. 
N

ach 
der 

'W
e

n
d

e
' versuchten einige schw

ule M
ä

n
n

e
r danach zu leben. D

ie V
ersuche schei-
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terten aus unterschiedlichen G
ründen, vor allem

 w
eil einer der P

artner oder beide 

sich 
langfristig 

nicht 
an 

das 
'T

reueversprechen' 
hielten. 

W
ichtig 

ist 
in 

diesem
 

Z
usam

m
enhang

, daß
 die P

artner zum
 

Z
eitpunkt, 

als sie 
auch sexuelle 

R
isikokon



takte m
it anderen eingingen

, nicht in der Lage w
aren

, m
it dem

 P
artner darüber zu 

sprechen
. 

E
in 

e
inm

al 
abgegebenes 

'T
reueversprechen' 

sche
int 

äuß
erst 

schw
er 

rückgängig 
zum

achen 
zu 

sein
. 

Ü
berraschend 

ist 
dennoch

, 
daß

 
diese 

als 
nicht

verw
irklicht erlebte P

räventionsstrategie auch zukünftig angestrebt w
ird

. 

5. 
E

ine durchaus w
eitverbreitete S

trateg
ie der Infektionsverm

eidung in 
den 

neuen 

Ländern 
ist die A

usw
ahl 

d
e

r S
exualpartner nach 

ihrer H
erkunft, 

ob 
aus 

O
st 

oder 

W
est. 

B
ei diesem

 M
uster w

ird fälschlicher W
eise vorausgesetzt, daß

 in den neuen Ländern 

lebende M
ä

n
n

e
r durch die geringere V

erbreitung der K
rankheit grundsätzlich nicht 

H
IV

-infiziert seien
. A

nstelle d
e

r S
elektion nach P

artnern aus den alten und 
neuen 

Ländern 
w

ird 
häufig 

auch 
'B

ekanntheit' 
und 

'F
rem

dheit' 
als 

A
usw

ahlkriterium
 

angegeben. W
a

n
n

 ein potentieller P
artner als bekannt gilt ist verschieden

. D
ie m

it

geteilten 
Ä

ngste sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r vor neuen 

F
orm

en sexueller K
ontaktaufnahm

e, 

die als Ä
ngste vo

r dem
 U

nbekannten beschrieben w
erden, sind auch Ä

ngste vor den 

als w
estlich w

a
h

rg
e

n
o

m
m

e
n

e
n

 sexuellen V
erkehrsform

en, die m
it einem

 S
ich-A

us

liefern 
und 

H
IV

-Infektionen 
assoziiert w

erden. 
D

ie 
geringe T

eilhabe 
der schw

uler 

M
ä

n
n

e
r in den neuen Ländern (jene schw

ulen M
änner, die in die alten L

ä
n

d
e

r um


gesiedelten 
sind 

h
ie

r 
selbstverständlich 

ausgenom
m

en) 
an 

den 
S

ubkulturen 
der 

G
roß

städte in den alten B
undesländern spiegelt nochm

als die A
ngst davor, sich dort 

infizieren zu können
. 

W
eitere S

elektionsstrategien betreffen O
rte w

ie 
'K

lappen' und den 'S
trich

', die ge

m
ieden w

erden
, w

e
il g

e
g

la
u

b
t w

ird, 
daß

 M
änner, die dort verkehren, 

m
it größ

erer 

W
a

h
rsch

e
in

lich
ke

it 
H

IV
-infiziert 

seien. 
H

ier 
w

ird 
die 

M
eidung 

häufigen 

P
artnerw

echsels
, d

e
r im

 
R

ahm
en 

der D
D

R
-P

rävention 
völlig 

zu 
unrecht 

ein 
ganz 

h
e

ra
u

sg
e

h
o

b
e

n
e

r P
la

tz zukam
, verhaltensbestim

m
end. 

P
räventive B

e
m

ü
h

u
n

g
e

n
 stehen also vor der kom

plizierten A
ufgabe, trotz der 'stati

stisch' o
ffe

n
b

a
r relativ guten W

irksa
m

ke
it der S

elektionsstrategien
, schw

ulen M
än



nern 
deren 

auf längere S
icht gefährlich 

illusorischen 
G

ehalt zu 
verdeutlichen

, bei 
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gleichzeitiger O
rientierung 

auf 
S

afer S
ex-S

trategien. 
E

s 
w

ird 
nicht 

zu 
verm

eiden 

sein
, bei d

e
r V

erm
ittlung zukünftiger präventiver B

otschaften auf die P
roblem

atisie

rung dieser aus dem
 D

D
R

-K
ontext entstandenen S

trategie einzugehen. 

6
. 

Insgesam
t 

hat 
das 

F
ortleben 

der 
S

elektionsstrategie 
die 

U
nsichtbarkeit 

der 

K
rankheit 

unter 
schw

ulen 
M

ännern 
aus 

der 
D

D
R

 
als 

w
ichtigste 

V
oraussetzung. 

B
ezeichnenderw

eise 
w

erden 
S

elektionsstrategien 
offenbar 

besonders 
von 

jenen 

M
änner praktiziert, die keine M

ä
n

n
e

r m
it H

IV
 und A

ids kennen und nicht regelm
äß

ig 

in G
roß

städten m
it einer ausdifferenzierten schw

ulen S
ubkultur verkehren

. 

E
ntsprechend dem

 epidem
iologischen N

iveau unterscheidet sich die "B
etroffenheit 

durch 
H

IV
 und A

ids 
im

 
sozialen 

U
m

feld nach W
ohnregion" schw

uler M
ä

n
n

e
r zw

i

schen 
den 

neuen 
und 

alten 
Ländern

. Je 
nach 

W
ohnregion 

haben 
in 

den 
neuen 

Ländern zw
ischen 

13%
 und 15%

 w
eniger schw

ule M
änner M

enschen m
it H

IV
 und 

A
ids im

 B
ekannten und F

reundeskreis bzw
. sind selbst H

IV
-A

k-positiv bzw
. an A

ids 

erkrankt.
28 

A
ndererseits haben M

ä
n

n
e

r m
it H

IV
 und A

ids w
egen der w

ohl nicht unbegründeten 

B
efürchtungen vo

r A
usgrenzung A

ngst davor, daß
 ihre Infektion bekannt w

ird
. D

as 

veranlaß
t sie zum

 P
endeln o

d
e

r zum
 W

egzug in die G
roß

städte, w
as seinerseits in 

den neuen Ländern w
iederum

 die N
ichtw

ahrnehm
ung der K

rankheit und den G
lau

ben an die K
ontinuität d

e
r 'epidem

iologischen Insel' befördert. D
a die K

rankheit nicht 

erlebt w
ird, w

ird gefordert, daß
 auf der präventiven E

bene die F
olgen 'unsafen' V

er

haltens gezeigt w
erden sollte

. D
ies ist besonders problem

atisch, da E
rfahrungen aus 

anderen P
räventionskam

pagnen, z.B
. den N

ichtraucherkam
pagnen, gezeigt haben, 

daß
 

V
e

rh
a

lte
n

sä
n

d
e

ru
n

g
e

n
 

durch 
die 

Illustration 
der F

olgen 
allein 

nicht 
erzielbar 

sind
. 29 E

s m
uß

 also vordringlich darum
 gehen, fü

r jene M
enschen, die H

IV
-infiziert 

oder an A
ids erkrankt sind, ein K

lim
a zu schaffen, das ihnen den V

erbleib an ihrem
 

W
ohnort erleichtert. 

D
ie 

K
onfrontation 

m
it 

d
e

r 
K

rankhe
it 

w
ird 

von 
schw

ulen 
M

ä
n

n
e

r 
in 

den 
neuen 

Ländern 
als 

w
ich

tig
e

re
r 

G
rund 

fü
r 

eine 
V

erhaltensänderung 
angegeben 

als 
die 

'W
ende', m

it d
e

r das Infektionsrisiko für sie 'nur' theoretisch stieg. 

D
ie individuelle A

u
se

in
a

n
d

e
rse

tzu
n

g
 m

it A
ids und dem

 Infektionsrisiko setzt erst ein, 

nachdem
 schw

ule M
ä

n
n

e
r ihr C

om
ing-out hatten

. D
ie vor dem

 
C

om
ing-out in 

den 

M
edien o

d
e

r im
 U

nterricht verm
ittelten Inform

ationen stellen zw
ar ein W

isse
n

sg
ru

n
d



lage 
d

a
r, 

w
aren 

zum
 

Z
eitpunkt 

des 
C

om
ing

-outs 
jedoch 

nicht 
handlungsleitend

. 
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S
om

it scheint fü
r die W

a
h

rn
e

h
m

u
n

g
 der A

ids-P
roblem

atik und dam
it der P

rävention 

der Z
eitpunkt des C

om
ing-out von 

groß
er B

edeutung zu 
sein. 

Im
 

H
inblick auf die 

W
a

h
rn

e
h

m
u

n
g

 
d

e
r 

D
D

R
-P

räventionsstrategie 
bedeutet 

das, 
schw

ule 
M

ä
n

n
e

r 
die 

nach der 'W
e

n
d

e
' ihr C

om
ing-out hatten, haben diese nicht m

e
h

r w
ahrgenom

m
en, 

sondern vor allem
 jene, w

ie sie nach 1989 um
gesetzt w

ird. 

W
ährend 

einige d
e

r in 
d

e
r D

D
R

 sozialisierten 
schw

ulen 
M

ä
n

n
e

r nach 
den 

in 
der 

D
D

R
 

verm
ittelten 

P
räventionsbotschafterr 

(H
IV

-T
est, 

S
elektionsstrategie, 

'T
reue'

S
trategie) zu leben versuchen und dam

it in verschiedene, fü
r sie sch

w
e

r auflösbare 

K
onflikte 

gerieten, 
sind 

fü
r 

w
ährend 

und 
nach 

der 'W
e

n
d

e
' 

sozialisierte 
schw

ule 

M
änner die P

räventionsstrategien, insbesondere die S
afer S

ex-S
trategie, klarer. 

Jedoch 
gibt 

es 
unabhängig 

vom
 

Z
eitpunkt 

des 
C

om
ing-out 

aufgrund 
m

a
n

g
e

ln
d

e
r 

S
afer S

ex-C
om

pliance bei 
allen 

Interview
partnern trotz unterschiedlichen W

isse
n

s 

eine 
epidem

iologisch 
unbefriedigende 

U
m

setzung 
präventiver 

M
öglichkeiten. 

H
ier 

m
üssen präventive K

onzepte fü
r schw

ule M
änner in den neuen Ländern, a

b
e

r w
ohl 

nicht nur dort, ansetzen. 
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Ü
b

e
rsich

t 4a: 
P

ro
b

lem
e zielg

ru
p

p
en

sp
ezifisch

er P
räven

tio
n

 
fü

r sch
w

u
le M

än
n

er in d
en

 n
eu

en
 L

än
d

ern
 

Inhalte d
e

r P
rä

ve
n

tio
n

: 

Z
ielgruppenspezifik 

W
iderspruchsfreiheit 

M
inim

ierung 
m

e
d

izin
isch

e
r 

Interventionen 

P
roble-m

beschreibung 
P

roblem
lösung 

M
angel 

an 
zielgruppen-

Integration 
d

e
r 

S
chw

ulen
spezifischer 

P
räventions-

gruppen 
in 

die 
angeboten 

auß
erhalb 

von 
P

räventionsarbeit 
S

tädten m
it A

ids-H
ilfen 

W
idersprüchlichkeit 

zw
i-

T
hem

atisieren 
m

ittels 
per

schen 
'alten' 

und 
'neuen' 

sonalkom
m

unikativer 
M

e
P

räventions-botschaften 
thoden 

und 
g

e
d

ru
ckte

r 

zum
 

T
eil: 

O
rientierung 

auf 
den 

H
IV

-A
k-T

est 
in 

T
est

E
in richtungen 

H
IV

-A
k-T

est-O
rientierung 

bei schw
ulen 

M
ännern m

it 
D

D
R

-C
om

ing-out im
 

S
inne 

des 
D

elegierens 
von 

V
erantw

ortung 

M
aterialien 

N
ach-Q

ualifizierung 

T
hem

atisieren 
d

e
r 

E
igen

verantw
ortlichkeit 

fü
r 

P
rävention 

R
eale 

E
rfahrbarkeit 

K
rankheit A

ids 
d

e
r W

a
h

rn
e

h
m

u
n

g
 

der 
neuen 

Inform
ation, 

V
erbessern 

S
elektion 

der 
S

e
xu

a
lp

a
rt

n
e

r 
nach 

'b
e

ka
n

n
t' 

und 
'frem

d' 

L
ä

n
d

e
r 

als 
'epidem

i-ologi-
des 

sozialen 
K

lim
as 

fü
r 

sche 
Insel', 

auch 
w

egen 
M

enschen 
m

it 
H

IV
 

und 
d

e
r A

bw
anderung von H

IV
-

A
ids 

infizierten 
und 

an 
A

ids-
erkrankten 

schw
ulen 

M
än-

nern in G
roß

städte 

V
ertrauen in die K

ontinuität 
T

hem
atisieren 

d
e

r S
elekti-

d
e

r 
'epidem

iologischen 
onsstrategie 

in 
der 

Insel', 
fördert 

w
enig 

P
rävention 

bei 
B

etonung 
rationale 

S
elektions-

der S
afer S

ex-S
trategie 

strategien 
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3.3 M
eth

o
d

en
 d

e
r P

räven
tio

n
 

D
ie A

usw
ahl und die U

m
setzung einzelner P

räventionsm
ethoden hängt zuerst von 

den lokal vorfindlichen B
edingungen ab, vor allem

 dem
 V

orhandensein spezifischer 

E
inrichtungen sch

w
u

le
r S

ubkultur. Z
w

ischen den schw
ulen 

S
ubkulturen in 

S
tädten 

der neuen 
Länder gibt es 

erhebliche 
U

nterschiede, 
insofern 

ist 
es 

unm
öglich, 

im
 

F
olgenden 

fü
r 

alle 
O

rte 
gleicherm

aß
en 

gültige 
V

orschläge 
zur 

zukünftigen 

G
estaltung der P

räventionsm
ethoden zu unterbreiten. 

Z
unächst soll es darum

 gehen, aufzuzeigen, w
as A

ids-H
ilfen tun können, um

 als T
eil 

schw
uler 

S
ubkultur 

a
n

e
rka

n
n

t 
zu 

w
erden; 

w
ie 

sie 
günstige 

V
oraussetzungen 

schaffen können fü
r die U

m
setzung ihrer P

räventionsangebote. In d
e

r T
erm

inologie 

der strukturellen 
P

rävention, 
sind 

A
ktivitäten 

in 
diesem

 
B

ereich 
als 

V
erhältnisprä

vention zu bezeichnen, w
ährend die im

 F
olgenden aufgezählten M

ethoden die V
er

haltensprävention betreffen, also P
räventionsm

ethoden m
it dem

 Z
iel der Inform

ati

onsw
eitergabe 

und 
d

e
r 

S
tärkung 

der 
F

ähigkeiten 
zum

 
eigenverantw

ortlichen 

R
isikom

anagem
ent. 

U
nterschieden 

w
ird 

bei 
d

e
r 

V
erhaltensprävention 

zw
ischen 

personalkom
m

unikativen 
M

ethoden, 
verhaltensorientierten 

Lernm
ethoden, 

A
ufklä

rungsveranstaltungen 
sow

ie 
non-verbalen 

M
ethoden 

(M
aterial-

und 
K

ondom
 

und 

G
ive-aw

ay-V
erteilung, 

H
erstellung von 

Z
eitungen, 

Internet). W
eiterhin w

ird 
auf die 

S
ekundär-

und T
e

rtiä
rp

rä
ve

n
tio

n
 einzugehen sein. 

3.3.1 A
id

s-H
ilfe-A

n
g

eb
o

te als T
eil sch

w
u

ler L
eb

en
sku

ltu
r 

In 
d

e
r M

ehrzahl 
d

e
r S

tä
d

te
 in 

den 
neuen 

Ländern 
haben 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r kaum

 

öffentliche O
rte, an 

d
e

n
e

n
 sie sich ungestört und ungezw

ungen T
reffen, an 

denen 

sie F
eiern oder S

ex haben können. M
it anderen W

orten: E
s fehlt an bedürfnisorien

tierten öffentlichen E
inrichtungen fü

r schw
ule M

änner, seien es kom
m

erzielle oder 

nicht-kom
m

erzielle. N
im

m
t A

ids-H
ilfe ihren A

uftrag als parteiische E
inrichtung fü

r die 

Interessen 
der A

n
g

e
h

ö
rig

e
n

 
d

e
r H

auptbetroffenengruppen 
ernst, 

dann 
ist 

es 
ihre 

A
ufgabe, sich diesen B

e
d

ü
rfn

isse
n

 anzunehm
en, eine m

öglichst vielfältige schw
ule 

S
ubkultur zu fördern und selbst T

eil der S
ubkultur zu sein. 

D
ie m

öglichst breite A
kze

p
ta

n
z d

e
r A

ids-H
ilfen bei schw

ulen M
ännern ist die unab

dingbare V
o

ra
u

sse
tzu

n
g

 fü
r die A

nnahm
e der von ihr ausgehenden bedarfsorientier-
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ten 
A

ngebote. 
E

s 
gibt 

verschiedene 
M

öglichkeiten 
A

ids-H
ilfen 

in 
die 

schw
ule 

S
ubkultur einer S

tadt einzubeziehen, die partiell auch 
dann um

setzbar sind, 
w

enn 

kein 
hauptam

tlicher 
S

treetw
orker 

bzw
. 

M
itarbeiter 

für 
die 

P
rävention 

schw
uler 

M
änner 

angestellt 
ist. 

Im
 

F
olgenden 

w
erden 

einige 
m

ögliche 
A

rbeitsgebiete 

beschrieben, die B
estandteil von A

ids-H
ilfe A

ktivitäten sein können: 

A
. A

ids-H
ilfen als Initiatoren und V

eranstalter schw
ulen Lebens 

H
aupt-

und ehrenam
tliche A

ids-H
ilfe-M

itarbeiter bringen sich als solche erkennbar in 

die verschiedenen S
trukturen schw

ulen Lebens ein: 

-
durch die T

eilnahm
e lokalen schw

ulen kulturellen und politischen V
eranstaltungen, 

-
durch 

die 
W

a
h

rn
e

h
m

u
n

g
 

von 
V

ernetzungsfunktionen 
zw

ischen 
G

ruppen 
und 

P
rojekten, 

-
indem

 
A

ids-H
ilfen 

selbst 
Initiatoren 

bzw
. 

M
itveranstalterorganisationen 

schw
uler 

V
erantaltungen und P

rojekte sind. Zu nennen sind hier z.B
. die B

eteiligung d
e

r A
ids

H
ilfe 

R
ostock 

an 
der 

"H
ansegay" 

oder 
die 

der 
A

ids-H
ilfe 

Leipzig 
an 

den 

"H
erbstgaylüsten". 

B
. A

ids-H
ilfen als K

o
o

p
e

ra
tio

n
sp

a
rtn

e
r und V

ernetzer 

Z
w

ischen 
einzelnen 

S
chw

ulengruppen, 
Initiativen 

und 
P

rojekten 
e

in
e

r 
S

tadt 

bestehen aufgrund d
e

r u
n

te
rsch

ie
d

lich
e

r Interessen oft n
u

r lose o
d

e
r keine koopera

tiven B
eziehungen, w

as im
 S

inne d
e

r infrastrukturellen V
ernetzung w

ünschensw
ert 

ist, 
auch 

als 
V

oraussetzung 
d

e
r 

G
ew

innung 
ehrenam

tlicher 
M

itarbeiter 
in 

den 

diversen schw
ulen S

zenen, die ansonsten nur schw
er fü

r präventive A
ngebote der 

A
ids-H

ilfe-M
itarbeiter zugänglich sind. 

c. A
ids-H

ilfen als U
n

te
rstü

tze
r nicht-kom

m
erzieller schw

uler P
rojekte 

In verschiedenen A
ids-H

ilfen hat sich aufgrund der finanziellen M
angelsituation von 

schw
ulen P

rojekten die P
raxis bew

ährt, daß
 nicht-kom

m
erziellen G

ruppen bei B
edarf 

und 
V

orhandensein 
e

n
tsp

re
ch

e
n

d
e

r 
R

äum
e, 

diese 
fü

r 
T

reffen 
l,m

entgeltlich 
zu 

V
erfügung 

gestellt 
w

erden. 
D

am
it 

w
ird 

die 
W

ahrnehm
ung 

d
e

r A
ids-H

ilfen 
als 

für 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r parteiliche 

E
inrichtung erreicht. 

G
leichzeitig 

b
e

ko
m

m
e

n
 

die A
ids

H
ilfe som

it ihren festen P
latz in d

e
r "schw

ulen T
opographie der S

tadt", als bekannten 

und selbstverständlichen O
rt "w

o M
ann hingeht". 
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W
ichtig 

ist 
in 

diesem
 

Z
u

sa
m

m
e

n
h

a
n

g
 

die 
G

ew
ährleistung 

d
e

r 
A

utonom
ie 

der 

G
ruppen 

d.h. 
daß

 
die 

A
ids-H

ilfe 
n

u
r 

R
äum

lichkeiten 
zu

r 
V

erfügung 
stellt, 

ohne 

w
eitere 

O
ptionen. 

G
erade 

junge 
schw

ule 
M

änner fühlen 
sich 

nicht 
n

u
r von 

den 

Lebenserfahreneren D
D

R
-sozialisierten S

chw
ulen bevorm

undet, ihnen ist auch der 

aus der D
D

R
-Z

eit tradierte fam
iliär-vertraute U

m
gang frem

d und z.T
. unangehm

. 

B
esonderes 

A
nliegen 

sollte 
es 

hierbei 
sein, 

jene 
G

ruppen 
schw

uler 
M

ä
n

n
e

r 
zu 

unterstützen, 
die 

üblicherw
eise 

fü
r 

präventive 
A

ngebote 
sch

w
e

r 
zugänglich 

bzw
. 

strukturell 
benachteiligt 

sind. 
In 

den 
A

ids
-H

ilfen 
der 

neuen 
Länder 

treffen 
sich 

derzeit: die G
ruppen ju

n
g

e
r schw

uler M
änner, auch C

om
ing-out G

ruppen, G
ruppen 

schw
uler G

ehörloser, G
ruppen schw

uler V
äter und L

e
d

e
rm

ä
n

n
e

r sow
ie Lesben und 

S
chw

ule m
it psychischen P

roblem
en etc. 

D
am

it tragen 
die A

ids-H
ilfen direkt zur A

kzeptanz und F
örderung vielfältiger, 

auch 

jenseits groß
städtisch

e
r und m

ittelschichtsorientierter sch
w

u
le

r Lebensstile bei. 

D
. A

ids-H
ilfen als B

e
tre

ib
e

r sch
w

u
le

r C
afes bzw

. S
w

itch-boards 

In 
einigen 

A
ids-H

ilfen 
d

e
r neuen 

L
ä

n
d

e
r haben 

sich 
sehr verschiedene 

F
orm

en 

geselligen schw
ulen 

Lebens bew
ährt. 

In 
vier A

ids
-H

ilfen 
w

urden 
sich 

ökonom
isch 

selbsttragende regelm
äß

ig g
e

ö
ffn

e
te

 C
ates eingerichtet, die sich in zw

ei F
ällen zur 

K
ontakt-

und In
fo

rm
a

tio
n

sb
ö

rse
 d

e
r jew

eiligen S
tadt/R

egion entw
ickelten. S

elbst in 

kleineren 
S

tädten 
sind 

diese fü
r den 

B
esucherverkehr offenen 

E
inrichtungen 

gut 

besucht, 
zum

al sie oft die einzige G
elegenheit des T

reffens im
 

öffentlichen 
R

aum
 

bieten 
(können). 

D
iesen 

C
a

fe
s 

und 
S

w
itch-boards 

stellen 
prinzipiell 

ein 
niedrig



schw
elliges A

n
g

e
b

o
t fü

r Inform
ationssuchende, für Interessierte a

b
e

r auch fü
r sozial 

B
enachteiligte 

dar. 
S

ie 
sind 

eine 
B

egegnungsstätte 
von 

schw
ulen 

M
ännern, 

lesbischen 
F

rauen 
und 

H
eterosexuellen, 

von 
H

IV
-positiven 

und 
H

IV
-negativen 

M
enschen 

sow
ie 

solchen 
m

it 
unbekannten 

S
erostatus. 

D
eshalb 

kom
m

t 
ihnen 

in 

erster Linie (aber nicht nur) eine groß
e integrative F

unktion zu
. 

K
onflikte 

gab 
es 

im
 

H
inblick auf 

die 
B

esucherstruktur dieser C
ates 

bzw
. 

S
w

itch


boards
. In zw

ei A
ids-H

ilfen w
urden diese m

e
h

r und m
ehr von sogenannten P

roblem


fällen, von sozial schw
ierigen P

ersonen aufgesucht, w
as besonders b

e
sse

r situierte 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r 

zum
 

fernbleiben 
veranlaß

te. 
A

uf 
den 

von 
diesen 

M
ännern 

geäuß
erten U

n
m

u
t w

urde se
h

r versch
ieden reagiert, eine A

ids-H
ilfe schloß

 das C
afe, 
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die 
andere 

m
achte 

deutlich, 
daß

 
es 

den 
M

itarbeitern 
fern liege, 

auf 
das 

B
esu

cherprofil im
 selektiven S

inne E
influß

 zu nehm
en

. 

In versch
iedenen S

tädten haben sich A
ids

-H
ilfen an der A

nsiedlung einer ko
m

m
e

r

ziellen 
S

ubkultur 
(B

ars, 
K

neipen) 
in 

den 
jew

eiligen 
S

tädten 
beteiligt, 

in 
dem

 
sie 

versuchten B
etreiber zu finden bzw

. zu 
m

otivieren. S
o w

ichtig diese E
inrichtungen 

fü
r 

die 
Lebensqualität 

sch
w

u
le

r 
M

änner-der 
S

tädte 
sind, 

so 
w

enig 
lassen 

sich 

B
edürfnisse nach 

derartigen 
E

inrichtungen bei den 
M

ännern, fü
r die sie bestim

m
t 

sind, 
w

ecken. 
B

ish
e

r 
scheiterten 

diese 
V

ersuche, 
vor 

allem
 

w
egen 

des 

ausbleibenden P
ublikum

s
. 

E
. A

ids-H
ilfen als V

e
rtre

te
r d

e
r Interessen von S

chw
ulen in d

e
r Ö

ffentlichkeit 

P
arteiliche Ö

ffe
n

tlich
ke

itsa
rb

e
it fü

r die B
elange schw

uler M
ä

n
n

e
r können die A

ids


H
ilfen in ve

rsch
ie

d
e

n
e

r H
insicht leisten

. 

In verschiedenen S
tädten, in denen sich die in d

e
r D

D
R

-Z
eit etablierten G

ruppen in 

den E
vangelischen G

e
m

e
in

d
e

n
 nach der 'W

e
n

d
e

' aufgelöst haben, gibt es gegen


über den lokalen B
ehörden kaum

 V
ertreter der Interessen schw

uler M
änner. D

iese -

entsprechend dem
 K

onzept d
e

r strukturellen P
rävention -

selbstverständlich in 
die 

öffentliche 
D

iskussion 
einzubringen 

und zu 
vertreten 

ist auch 
im

 
S

inne d
e

r A
ids

H
ilfen. 

Z
w

ei A
ids-H

ilfen in den neuen Ländern produzieren eine von haupt-
und ehrenam

tli

chen 
M

itarbeitern 
h

e
ra

u
sg

e
g

e
b

e
n

e
 

Z
eitschrift, 

in 
d

e
r 

nicht 
n

u
r 

aids-relevante 

T
hem

en aufgegriffen w
erden, sondern auch sozialpolitische, 

kulturelle und alltags

geschichtliche, 
die 

die 
Z

ielgruppen 
tangieren. 

In 
den 

vergangenen 
Ja

h
re

n
 

erw
ies 

sich, daß
 dieses P

rofil es erst erm
öglichte, die Z

eitung auch an O
rten auß

erhalb rein 

schw
uler 

E
inrichtungen 

zu 
verteilen 

und 
dam

it 
eine 

breite 
S

treuung 
von 

Inform
ationen zu erm

öglichen, a
b

e
r auch für das A

nliegen d
e

r A
ids-H

ilfe bei breiten 

S
chichten d

e
r B

e
vö

lke
ru

n
g

 zu w
erben. 

F
. D

ie P
räsens d

e
r A

ids-H
ilfe in den G

ruppen 

E
in 

a
u

ssch
lie

ß
lich

e
s 

E
n

g
a

g
e

m
e

n
t 

von 
A

ids-H
ilfe 

M
itarbeitern 

in 
den 

S
chw

ulengruppen m
it präventiven Z

ielstellungen stellt sicher auch eine V
erkürzung 

dar. P
rävention ist nicht o

h
n

e
 V

oraussetzungen denkbar. In e
in

e
r A

ids-H
ilfe in den 

neuen 
Ländern 

w
urde eine Z

uständigkeit je eines hauptam
tlichen 

M
itarbeiters fü

r 
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eine 
b

e
stim

m
te

 
G

ru
p

p
e

 
fe

stg
e

le
g

t. 
W

e
n

n
 

diese 
M

ita
rb

e
ite

r 
das 

V
e

rtra
u

e
n

 
d

e
r 

G
ru

p
p

e
n

b
e

su
ch

e
r 

g
e

w
in

n
e

n
, 

kann 
sich 

daraus 
eine 

h
ö

ch
st 

e
ffizie

n
te

 

P
rä

ve
n

tio
n

sa
rb

e
it e

rg
a

b
e

n
. 

3.3.2 P
erso

n
alko

m
m

u
n

ikative M
eth

o
d

en
 

A
lle relevanten In

d
ika

to
re

n
 ve

rw
e

ise
n

 darauf, daß
 p

e
rso

n
a

lko
m

m
u

n
ika

tive
 P

rä
ve

n
ti

o
n

sm
e

th
o

d
e

n
 

in 
d

e
n

 
n

e
u

e
n

 
L

ä
n

d
e

rn
 

am
 

besten 
g

e
e

ig
n

e
t 

sind, 
d

e
n

 
a

ktu
e

lle
n

 

B
edürfn

issen und E
rfo

rd
e

rn
isse

n
 g

e
re

ch
t zu w

erden
. D

as sind
: 

1. D
ie 

T
h

e
m

a
tisie

ru
n

g
 d

e
r W

id
e

rsp
rü

ch
e

 die 
sich 

aus 
den 

u
n

te
rsch

ie
d

lich
e

n
 

P
rä

ve
n

tio
n

sstra
te

g
ie

n
 -

e
in

sch
lie

ß
lich

 d
e

r grundsätzlich ve
rsch

ie
d

e
n

e
n

 B
o

tsch
a

fte
n

 -
vo

r 

und nach d
e

r 'W
e

n
d

e
' e

rg
e

b
e

n
, lassen sich in g

e
d

ru
ckte

n
 M

a
te

ria
lie

n
 viel sch

w
e

re
r 

verm
itteln als in G

e
sp

rä
ch

e
n

. 

2. P
e

rso
n

a
lko

m
m

u
n

ika
tive

 M
e

th
o

d
e

n
 ko

m
m

e
n

 dem
 B

e
d

ü
rfn

is n
a

ch
 und d

e
r N

e
ig

u
n

g
 

zu 
G

e
sp

rä
ch

e
n

 
von 

sch
w

u
le

n
 

M
ä

n
n

e
r 

aus 
den 

neuen 
L

ä
n

d
e

rn
 

e
n

tg
e

g
e

n
. 

D
as 

G
e

sp
rä

ch
 ist das am

 h
ä

u
fig

ste
n

 g
e

ä
u

ß
e

rte
 M

e
d

iu
m

 zu
r K

lärung von P
ro

b
le

m
e

n
 u.a. 

auch h
in

sich
tlich

 d
e

r H
IV

-P
rä

ve
n

tio
n

. 

3. 
D

e
r M

a
n

g
e

l an 
O

rten fü
r d

ie
 V

e
rte

ilu
n

g
 von 

g
e

d
ru

ckte
m

 P
rä

ve
n

tio
n

sm
a

te
ria

l in 

den S
tä

d
te

n
 d

e
r n

e
u

e
n

 L
ä

n
d

e
r und die fe

h
le

n
d

e
 B

e
re

itsch
a

ft d
e

r B
e

tre
ib

e
r ko

m
m

e
r

zie
lle

r sch
w

u
le

r Lokale, d
a

s A
u

sle
g

e
n

 des M
aterials zu 

gestatten, la
sse

n
 die W

irk

sa
m

ke
it 

p
e

rso
n

a
lko

m
m

u
n

ika
tive

r 
A

n
g

e
b

o
te

 
h

ö
h

e
r 

e
rsch

e
in

e
n

. 
H

inzu 
ko

m
m

t 

ve
rg

le
ich

sw
e

ise
 g

e
rin

g
e

 Z
a

h
l sch

w
u

le
r M

änner, die in den n
e

u
e

n
 L

ä
n

d
e

rn
 e

xklu
siv 

sch
w

u
le

 K
n

e
ip

e
n

 an ihren W
o

h
n

o
rte

n
 ü

b
e

rh
a

u
p

t frequentiert. 

4. 
G

e
d

ru
ckte

m
 

M
a

te
ria

l 
ko

m
m

t 
eine 

w
ichtige 

e
rg

ä
n

ze
n

d
e

 
F

u
n

ktio
n

 
im

 
S

in
n

e
 

d
e

r 

V
e

rtie
fu

n
g

 bei sp
e

zie
lle

n
 F

ra
g

e
n

 zu, die jü
n

g
ste

n
 E

rg
e

b
n

isse
 aus d

e
r P

ra
xis d

e
r H

IV


P
rä

ve
n

tio
n

 
ve

rw
e

ise
n

 
je

d
o

ch
 

auf 
die 

V
orzüge 

p
e

rso
n

a
lko

m
m

u
n

ika
tive

r M
e

th
o

d
e

n
. 

A
uch 

in 
den 

alten 
L

ä
n

d
e

rn
 m

u
ß

 "V
e

rh
a

lte
n

sp
rä

ve
n

tio
n

, 
w

ill 
sie w

irksa
m

 
sein, 

den 

S
ch

w
e

rp
u

n
kt 

auf 
P

ersonalkom
m

unikation,,30 
legen, 

dies 
b

e
stä

tig
e

n
 

auch 

in
te

rn
a

tio
n

a
le

n
 T

re
n

d
s d

e
r H

IV
-P

rä
ve

n
tio

n
 fü

r sch
w

u
le

 M
ä

n
n

e
r. 31 
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In der G
rü

n
d

u
n

g
sp

h
a

se
 der A

ids-H
ilfen der neuen L

ä
n

d
e

r w
urden zunächst persön

liche B
eratung in den A

ids-H
ilfen und T

elefonberatung angeboten, um
 dem

 Inform
a

tionsdefizit 
gerecht 

zu 
w

erden, 
das 

m
it 

'dem
 

F
all 

d
e

r 
M

auer' 
und 

dem
 

dam
it 

prognostizierten 
m

edial 
verm

ittelten 
rapiden 

A
nstieg 

der H
IV

-Infektionen 
auf 

dem
 

G
eb

iet 
der 

D
D

R
 

verstärkt 
zu 

T
age 

trat. 
E

s 
w

aren 
in 

erster 
Lin

ie 

P
räventionsangebote, 

bei 
denen die 

Inform
ationsuchenden zu 

den A
nbietern, 

den 

A
ids-H

ilfen und G
esundheitsäm

tern kam
en, w

eshalb sie K
om

m
-S

trukturen genannt 

w
erden. 

B
ei der U

m
setzung des B

undesm
odeliprojektes ab 1991, w

urde bei der zielgruppen

spezifischen P
rävention fü

r schw
ule M

änner vor allem
 W

e
rt auf die U

m
setzung von 

personalkom
m

unikativen M
ethoden gelegt, die auf S

uch-S
trukturen aufbauen. V

ort

O
rt A

rbeit w
urde in F

orm
 von S

treetw
ork angeboten, S

treetw
orker suchten jene O

rte 

auf, an denen sich schw
ule M

ä
n

n
e

r treffen, sie holten schw
ule M

änner dort ab w
o 

sie sich 
ohnehin aufhalten. W

ie
 einige der im

 
B

undesm
odellprojekt tätigen 

S
treet

w
orker berichten, 

kam
en anfangs selbst an 

den sexuellen T
reffpunkten 

('K
lappen' 

und 'S
triche') schw

ule M
ä

n
n

e
r auf die S

treetw
orker zu, 

um
 G

espräche zu 
suchen, 

Inform
ationsm

aterial 
und 

K
ondom

e 
überreicht zu 

bekom
m

en. 
A

lso 
selbst 

bei 
d

e
r 

aufsuchenden A
rbeit w

aren K
om

m
-V

erhaltensm
uster anzutreffen. S

eit M
itte d

e
r 9

0
e

r 

Jahre 
w

ird 
von 

S
treetw

orkern 
über 

ein 
sich 

änderndes 
Inform

ationsverhalten 

berichtet. S
chw

ule M
ä

n
n

e
r kom

m
en nun an den entsprechenden O

rten w
eniger auf 

die 
A

nbieter von 
G

e
sp

rä
ch

e
n

 
und 

M
aterial 

zu, 
n

u
n

m
e

h
r ist 

es 
an 

den 
V

or-O
rt

A
rbeitern, 

initiativ zu 
w

erden. 
D

ies 
spiegele 

sich 
auch 

bei 
der A

nnahm
e 

a
n

d
e

re
r 

P
räventionsangebote, 

K
om

m
-S

trukturen 
w

erden 
w

eniger 
frequentiert, 

S
uch

S
trukturen 

sind 
eine 

P
erspektive. 

D
aher sollten 

zukünftig vor allem
 

A
ngebote 

d
e

r 

aufsuchenden P
rävention, im

 S
inne des S

treetw
ork und des P

eer-group-involvem
ent 

ausgebaut w
erden. 

P
ersönliche B

eratung und T
elefonberatung 

D
ie persönliche B

eratung und T
elefonberatung sind von B

eginn d
e

r P
räventionsar

beit der A
ids-H

ilfen an 
eine S

äule der kontinuierlich angebotenen A
ids-A

ufklärung, 

die sich -
obw

ohl die A
n

g
e

b
o

te
 auch in einschlägigen schw

ulen P
ublikationen und an 

entsprechenden O
rten bekannt gem

acht w
erden -

nicht ausschließ
lich an 

schw
ule 

M
änner 

richten. 
D

ie 
A

n
n

a
h

m
e

 
der 

persönlichen 
B

eratung 
und 

T
e

le
fo

n
b

e
ra

tu
n

g
 

schw
uler M

ä
n

n
e

r variiert in A
bhängigkeit von verschiedenen F

aktoren, vo
r allem

 in 
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A
bhängigkeit 

von 
d

e
r 

A
kzeptanz 

der 
A

ids-H
ilfe 

als 
eine 

für 
schw

ule 
M

änner 

parteiische E
inrichtung. 

In einigen A
ids-H

ilfen ist diese F
orm

 der P
rävention die einzig angebotene geblieben 

bzw
. 

nach 
der 

E
instellung 

des 
S

treetw
orks 

w
ieder 

gew
orden

. 
D

as 
ist 

eine 

S
elbstbeschränkung hinsichtlich der potentiellen W

irksam
keit von P

rim
ärprävention

. 

E
rfahrungen 

aus 
A

ids-H
ilfen 

in 
den 

neuen 
Ländern 

zeigen, 
daß

 
diese 

F
orm

 
der 

B
eratung fü

r schw
ule 

M
ä

n
n

e
r n

u
r eine 

--w
enn 

auch 
notw

endige 
-

E
rgänzung 

zu 

aufsuchenden A
ngeboten 

darstellen kann. 
S

o 
ist beispielsw

eise in 
Leipzig 

derzeit 

der 
A

nteil 
schw

uler 
M

ä
n

n
e

r 
bei 

den 
B

eratungskontakten 
der 

V
or-O

rt-A
rbeit 

am
 

höchsten 
(m

ehr 
als 

dreiviertel), 
gefolgt 

von 
der 

persönlichen 
B

eratung 
in 

den 

R
äum

en der A
ids-H

ilfe Leipzig (schw
ule M

änner m
achen hier m

e
h

r als die H
älfte der 

B
eratungen 

aus, 
w

as 
vo

r 
allem

 
die 

E
inbettung 

der 
A

ngebote 
in 

das 
zw

eim
al 

w
öchentlich 

g
e

ö
ffn

e
te

 K
o

n
ta

kt-C
a

fe
 erm

öglicht) 
und von 

der T
elefonberatung, 

bei 

der d
e

r A
nteil d

e
r P

ersonen die sich 
als schw

ule M
ä

n
n

e
r zu 

erkennen geben am
 

geringsten 
ist, 

näm
lich 

w
e

n
ig

e
r 

als 
ein 

V
iertel. 

S
treetw

ork 
w

eist 
in 

Leipzig 
die 

höchste E
ffizienz bei den M

ethoden der zielgruppenspezifischen P
rävention auf. 

Z
w

ar 
gibt 

es 
auch 

in 
G

roß
städten 

bei 
schw

ulen 
M

ännern 
S

chw
ellenängste, 

A
ngebote 

d
e

r persönlichen 
B

eratung 
in 

den 
A

ids-H
ilfen 

in 
A

nspruch 
zu 

nehm
en, 

doch sind diese Ä
n

g
ste

 auß
erhalb derer ungleich größ

er. Ä
ngste als sch

w
u

le
r M

ann, 

als 
H

IV
-positiv 

o
d

e
r 

als 
a

id
s-kra

n
k 

zu 
gelten, 

sind 
hier 

besonders 
hoch. 

D
aher 

können 
ausschließ

lich 
persönliche-

und 
T

elefonberatungsangebote 
fü

r 
schw

ule 

M
ä

n
n

e
r u

n
ü

b
e

rw
in

d
lich

e
 

H
ürden 

darstellen, 
die sie 

abhalten 
P

räventionsangebote 

zu nutzen
. 

S
treetw

ork 

W
e

n
n

 
die 

U
n

te
rsch

e
id

u
n

g
 

zw
ischen 

V
erhältnis-

und 
V

erhaltensprävention 
zur 

B
eschreibung u

n
te

rsch
ie

d
lich

e
r A

ufgabenfelder taugt, dann auf jene, die ein S
treet

w
orker zu 

bew
ältigen 

hat. 
B

ei 
ihm

 
fließ

en 
nicht n

u
r die 

drei 
E

benen 
d

e
r P

rim
är-, 

S
ekundär-

und T
e

rtiä
rp

rä
ve

n
tio

n
32 zusam

m
en, sondern auch das gesam

te S
pektrum

 

von der E
inzelberatung vo

r O
rt, bis zur G

rem
ienarbeit in S

tadtparlam
enten. D

ieses 

schim
ärische A

u
fg

a
b

e
n

g
e

b
ild

e
 m

acht sein 
A

lltagsgeschäft für Z
u

w
e

n
d

u
n

g
sg

e
b

e
r -

aber auch fü
r m

it d
ie

se
r A

rb
e

it nicht vertraute K
ollegen und V

orgesetzte -
unkonkret, 

schw
er kontrollier-

und abrechenbar, w
eshalb sie aber nicht w

eniger notw
endig ist. 

S
tre

e
tw

o
rke

r 
m

ü
sse

n
 

sich 
gelegentlich 

gegen 
den 

V
erdacht 

d
e

r 
Ineffizienz 
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rechtfertigen, 
das 

w
irkt 

dem
otivierend. 

W
ahrscheinlich 

w
ar 

das 
auch 

ein 
G

rund 

dafür, 
daß

 
die 

aus 
dem

 
B

undesm
odellprojekt 

stam
m

enden 
S

tellen 
nicht 

in 
feste 

S
tellen d

e
r L

ä
n

d
e

r übergegangen sind
. A

uf die groß
e B

edeutung von S
treetw

ork als 

eine 
der am

 
besten 

geeigneten 
M

ethoden für die 
speziellen 

B
edingungen 

in 
den 

neuen Ländern m
uß

 h
ie

r nachdrücklich hingew
iesen w

erden. D
as P

rofil von S
treet

w
ork 

für 
hom

o-
und 

bisexuelle 
M

änner, 
die 

A
ufgabenbereiche, 

O
rte 

und 

B
edingungen 

fü
r 

S
tre

e
tw

o
rk 

sow
ie 

die 
A

nforderungen 
an 

den 
S

treetw
orker 

hat 

B
röring beschrieben 33. Z

usätzliche E
rkenntnisse über die S

pezifik der B
edingungen 

in den neuen Länder liegen ebenfalls vor. 34 

"S
treetw

ork vereinigt nicht n
u

r säm
tliche A

spekte der strukturellen 
P

rävention, w
ie 

sie 
heute 

in 
den 

M
etropolen 

und 
in 

den 
P

rovinzen 
notw

endig 
w

äre, 
sondern 

ist 

zudem
 eine so flexible M

ethode, daß
 sie nicht nur allen S

zeneorten gerecht w
erden 

kann, 
sondern 

gleichfalls allen 
schw

ulen S
chichten. 

D
ies 

ist nicht hoch 
genug zu 

veranschlagen, 
denn 

die 
m

eisten 
A

ngebote, 
die 

die 
A

ids-H
ilfen 

im
 

A
ugenblick 

m
achen können, sind m

ittelschichtsorientiert.,,35 

Im
 K

ontext der V
erhältnisprävention fallen dem

 S
treetw

orker vor allem
 jene A

ufga

ben zu, die hier im
 K

apitel "A
ids-H

ilfe als teil schw
uler S

ubkultur" beschrieben w
ur

den. 
Im

 
K

ontext 
d

e
r 

V
erhaltensprävention 

ist 
S

treetw
ork 

ein 
se

h
r 

kom
plexes 

zielgruppenspezifisches 
-

g
e

n
a

u
e

r 
gesagt 

subgruppenspezifisches 
-

A
ngebot 36. 

D
enn S

tre
e

tw
o

rk b
e

sch
rä

n
kt sich genausow

enig -
w

ie V
erhaltensprävention generell 

-
auf das V

erteilen von K
o

n
d

o
m

e
n

 und Inform
ationsm

aterialien, auf das V
erm

itteln 

von S
a

fe
r S

e
x-B

o
tsch

a
fte

n
 in G

esprächen oder das N
ennen von T

esteinrichtungen
. 

"Im
 V

erständnis der D
eutschen A

ids-H
ilfe ist S

treetw
ork in der S

chw
ulenszene m

ehr: 

O
berbegriff eines A

rbeitsbereiches, 
in 

dem
 

M
änner, 

die 
S

ex 
m

it M
ännern 

haben, 

innerhalb ihrer jew
eiligen S

zenen angesprochen und unterstützt w
erden

. [ ... ] S
treet

w
ork u

m
fa

ß
t eine B

andbreite von A
ktivitäten, die von allgem

einen V
or-O

rt-A
ktivitäten 

über A
ngebote d

e
r a

u
fsu

ch
e

n
d

e
n

, individuellen B
eratung bis hin zur S

tärkung und 

V
ernetzung von m

edizinischen, sozialen und kulturellen D
ienstleistungen von und fü

r 

S
chw

ule reichen.,,37 

G
erade 

w
eil 

sich 
in 

den 
neuen 

Ländern 
bis 

heute 
die 

kurz 
nach 

d
e

r 
'W

e
n

d
e

' 

prognostizierte 
E

tablierung e
in

e
r differenzierten 

kom
m

erziellen 
schw

ulen 
K

neipen

kultur nach w
estlichem

 M
uster, die als V

erteilerstruktur von P
räventionsm

aterial zu 
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nutzen w
äre, nicht eingestellt hat, ist es schw

ierig P
räventionsarbeit zu leisten

. E
ine 

der zentralen A
ufgaben des S

treetw
orkers ist es daher, K

ontakte zu den zahlreichen 

S
ubszenen im

 F
reizeitbereich herzustellen und zu halten

. D
a schw

ule M
änner in den 

neuen Ländern an ihren W
ohnorten traditionell gem

ischte gegenüber rein schw
ulen 

K
neipen 

vorziehen, 
sind 

einige 
V

oraussetzungen 
fü

r 
die 

Ü
bernahm

e 
sub

kulturorientierter P
räventionsm

ethoden nicht gegeben, 
die m

it S
treetw

ork kom
pen

siert w
erden können. 

Jedoch 
kann 

das 
derzeitige 

S
treetw

orkangebot 
in 

den 
neuen 

Ländern 
keinesfalls 

befriedigen, w
e

d
e

r hinsichtlich der hauptam
tlichen M

itarbeiter noch 
im

 
H

inblick auf 

die Z
ahl e

h
re

n
a

m
tlich

e
r S

treetw
orker. W

enn z.B
. in einer G

roß
stadt w

ie R
ostock, m

it 

seinen 
über die 

S
tadtgrenzen 

hinaus 
bedeutenden 

schw
ulen 

S
tränden, 

C
rusing

G
ebieten 

und 
K

neipen 
keine 

V
or-O

rt-A
rbeit 

auß
erhalb 

der R
äum

e 
der A

ids-H
ilfe 

angeboten 
w

ird, 
m

uß
 von 

einem
 

überdeutlichen M
angel in 

d
e

r zielgruppenspezifi

schen 
P

rävention 
gesprochen 

w
erden. 

D
ie 

prekäre 
S

ituation 
ist 

w
e

n
ig

e
r 

einem
 

V
ersäum

nis 
d

e
r 

A
ids-H

ilfe, 
sondern 

m
e

h
r 

einem
 

M
angel 

an 
E

insicht 
bei 

den 

Z
uw

endungsgebern geschuldet. A
nders verhält es sich z.B

. in D
resden, w

o 1998 auf 

A
ntrag d

e
r A

ids-H
ilfe, 

die bereits vorhandene S
treetw

orkersteIle in 
eine 

S
telle m

it 

anderen A
ufgabenprofil 

um
gew

andelt w
erden sollte, 

die dann 
d

e
r S

treichung zum
 

O
p

fe
r fiel. H

ier m
uß

 von e
in

e
r F

ehleinschätzung der B
edeutung S

treetw
ork durch die 

A
ids-H

ilfe gesprochen w
erden

. 

B
ei allen V

orzügen von S
treetw

ork als M
ethode, sind doch auch deutliche G

renzen 

in S
tädten und G

e
m

e
in

d
e

n
 gesteckt, w

o es e
n

tw
e

d
e

r keinerlei öffentliche O
rte gibt, 

an 
denen sich schw

ule M
änner, bzw

. M
änner die S

ex m
it M

ännern haben, treffen 

oder 
w

o 
P

ersonen 
-

aus 
w

elchen 
G

ründen 
auch 

im
m

er 
-

kein 
Interesse 

an 

G
e

sp
rä

ch
sa

n
g

e
b

o
te

n
 d

e
r S

treetw
orker zeigen oder ihnen die B

ereitschaft dazu fehlt. 

S
o berichtete ein im

 R
ahm

en des B
undesm

odellprojektes beschäftigter S
treetw

orker 

einer K
leinstadt, 

daß
 

die 
schw

ulen 
M

änner der S
tadt 

es 
w

egen 
d

e
r exponierten 

S
tellung 

des 
S

treetw
orkers verm

ieden, 
sich 

auf 
offener S

traß
e 

m
it 

ihm
 

sehen 
zu 

lassen, 
um

 
in 

d
e

r Ö
ffentlichkeit 

nicht 
als 

schw
ul 

zu 
gelten 

und 
schw

ule 
M

ä
n

n
e

r 

ohnehin stärken den sch
w

e
re

r zugänglichen privaten als den öffentlichen R
aum

 fü
r 

ihre T
reffen nutzten. 
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P
eer-group

-involvem
ent 

D
er S

treetw
orker stöß

t vo
r allem

 dort an seine G
renzen, w

o ihm
 der direkte Z

ugang 

zu 
spezifischen 

schw
ulen 

Lebensw
elten 

fehlt. 
G

ründe 
hierfür 

sind 
-

w
ie 

gezeigt 

w
urde -

vor allem
 in d

e
r H

e
rm

e
tik privater F

reundeskreise und sexueller N
etzw

erke
, 

speziellen 
F

reizeitinteressen, 
z.B

. 
der T

echno
-S

zene 
zu 

sehen, 
aber auch 

in 
der 

S
cheu schw

ule
r M

ä
n

n
e

r m
it geringem

 S
elbstw

ertgefühl vor G
esprächen

. "S
treetw

ork 

kann hier als 'P
e

e
r-in

vo
lve

m
e

n
t'-A

rb
e

it betrachtet w
erden m

it dem
 Z

iel, einzelne aus 

der 
B

ezugsgruppe 
zu 

M
ultiplikatoren 

heranzubilden, 
die 

dann 
ihrerseits 

w
ieder 

Inform
ationen, 

E
instellungen 

und 
V

erhaltensw
eisen 

an 
F

reunde 
und 

B
ekannte 

w
eiterverm

itteln können
.,,38 

P
eer-group-involvem

ent und S
treetw

ork sind jedoch nicht identisch, d
e

r S
treetw

orker 

nim
m

t 
hier die 

F
unktion 

des 
V

erm
ittlers, 

eines 
B

indegliedes 
zu 

jenen 
ihm

 
selbst 

schw
er zugänglichen S

u
b

g
ru

p
p

e
n

 ein, indem
 er einzelne V

ertreter d
e

r G
ruppe, die 

sich 
ohnehin 

in 
den 

jew
eiligen 

K
ontexten 

bew
egen, 

als 
ehrenam

tliche 
M

itarbeiter 

gew
innt. N

eben d
e

m
 G

e
w

in
n

e
n

 und d
e

r A
usbildung von fü

r diese A
rbeit geeigneten 

ehrenam
tlichen M

itarbeitern geht es vor allem
 um

 deren system
atische B

egleitung 

und S
upervision. P

eer-group-involvem
ent ist vom

 A
nsatz h

e
r auf längere kontinuier

liche A
rbeit 

ausgelegt, 
die 

noch 
dazu, 

w
enn 

es 
um

 
F

reundeskreise 
und 

sexuelle 

N
etzw

erke geht, im
 sensiblen privaten R

aum
 geleistet w

ird. Insofern m
üssen ehren



am
tliche 

M
ita

rb
e

ite
r nicht 

n
u

r eine 
spezielle 

E
ignung 

d
a

fü
r haben, 

sondern 
auch 

m
ethodisch darauf vo

rbereitet w
erden. 

F
ür die 

R
ealisierung des international sehr 

gebräuchlichen A
n

sa
tze

s des P
eer-group-involvem

ent in den neuen Ländern m
üß

te 

vorerst 
ein 

auf 
die 

V
erhältnisse 

zugeschnittenes 
K

onzept 
entw

ickelt 
w

erden, 
das 

dann zur V
e

rb
e

sse
ru

n
g

 d
e

r präventiver A
ngebote in den nächsten Jahren um

gesetzt 

w
erden kann. 

D
ie 

M
ethode des 

P
eer-group-involvem

ent könnte zukünftig in 
zw

ei 
verschiedenen 

K
ontexten an B

e
d

e
u

tu
n

g
 gew

innen
. 

1. 
E

in 
T

rend in 
den neuen Ländern im

 
V

ergleich zur D
D

R
-Z

eit ist die zu
n

e
h

m
e

n
d

 

starke S
e

g
m

e
n

tie
ru

n
g

 sch
w

u
le

r S
ubkultur nach dem

 A
lter, den sexuellen Interesse

n, 

den 
F

reizeitpräferenzen a
b

e
r auch der sexuelle Identitäten übergreifenden lebens

kulturellen 
O

rientierung
. 

In 
diesem

 
A

usdifferenzungsprozeß
 

laufen 
zw

ei 

E
ntw

icklungen parallel: 
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-
ein 

la
n

g
sa

m
e

r 
A

nnäherungssprozeß
 

der 
schw

ulen 
Lebensstile 

in 
den 

neuen 

Ländern 
an 

jene 
in 

den 
alten 

Ländern, 
der jedoch 

nicht 
zum

 
gleichen 

E
rgebnis 

führen m
uß

 

-
ein in den neuen und den alten Ländern anzutreffender P

rozeß
, bei dem

 lebenskul

turelle 
O

rientierungen 
und 

F
reizeitinteressen 

stärker 
strukturierend 

und 

organisierend 
w

irken 
als 

sexuelle 
S

elbstzuordnungen 
(hom

o-heterosexuell), 
eine 

E
ntw

icklung, die auch auß
erhalb der G

roß
städte zu beobachten ist. 

D
as 

E
rgebnis 

beider E
ntw

icklungen 
ist eine 

Z
unahm

e der H
eterogenität schw

uler 

Lebensw
elten in den neuen Ländern, die herköm

m
lichen P

räventionsstrategien nicht 

gleicherm
aß

en zugänglich sind. 

2. B
isher bedeutete die S

tagnation der A
idsselbsthilfebew

egung in den neuen Län

dern -
auch durch den lokal begrenzten A

ktionsradius der A
ids-H

ilfen bedingt -
eine 

S
tagnation der V

erbreitung zielgruppenspezifischer P
rävention für schw

ule M
ä

n
n

e
r. 

D
er A

nsatz des P
eer-group-involvem

ent ist jedoch nicht zw
ingend an 

die E
xistenz 

lokaler 
A

ids-H
ilfen 

gebunden, 
sondern 

lediglich 
an 

funktionierende 
S

trukturen 

schw
ulen 

Lebens, 
sei 

es 
in 

F
orm

 
von 

G
ruppen 

(auch 
die 

sexuelle 
O

rientierung 

übergreifende), F
reizeitverbänden oder N

etzw
erken im

 privaten R
aum

. 

G
elingt es, 

in den jew
eiligen Z

usam
m

enhängen agierende schw
ule M

ä
n

n
e

r für ein 

E
n

g
a

g
e

m
e

n
t 

in 
d

e
r A

ids-H
ilfe-A

rbeit 
-

im
 

S
inne 

der diverse 
schw

ule 
Lebensstile 

stützenden 
strukturellen 

P
rävention 

-
zu 

m
otivieren 

und 
in 

d
a

fü
r 

geeigneten 

S
em

inaren und W
eiterbildungsveranstaltungen dazu zu befähigen sow

ie S
trukturen 

zu 
deren B

egleitung und S
upervision aufzubauen, dann könnte dam

it ein w
ichtiger 

S
chritt zu

r V
erbesserung p

rä
ve

n
tive

r A
ngebote in den neuen Ländern getan w

erden
. 

B
eide A

spekte, 
die zu

n
e

h
m

e
n

d
e

 S
egm

entierung schw
uler M

änner in 
A

bhängigkeit 

von 
d

e
r 

A
usdifferenzierung 

d
e

r 
Lebensstile 

und 
die 

m
it 

der 
S

tagnation 
d

e
r 

A
id

sse
lb

sth
ilfe

b
e

w
e

g
u

n
g

 
einhergehende 

B
egrenzung 

der 
zielgruppenspezifischen 

P
rävention verw

eisen darauf, neue W
ege zu gehen. 

D
as 

d
e

r A
n

sa
tz 

P
eer-group-involvem

ent in 
einer S

tadt 
der neuen 

L
ä

n
d

e
r bereits 

erfolgreich 
u

m
g

e
se

tzt ist -
auch 

w
enn 

er in 
dem

 
speziellen 

F
all 

nicht als 
solcher 

bezeichnet w
urde -

belegt folgendes B
eispiel. In einer ca. 25

.000 E
in

w
o

h
n

e
r zählen



den 
S

tadt, 
in 

d
e

r es 
zw

ar 
keine 

feste 
A

ids-H
ilfe 

gibt 
-

sondern 
nur 

eine 
einm

al 

w
öchentlich 

g
e

ö
ffn

e
te

 
A

uß
ensteIle 

-, 
w

urden 
die 

von 
einem

 
im

 
R

ahm
en 

des 

B
u

n
d

e
sm

o
d

e
llp

ro
je

kte
s angestellten S

treetw
orker fü

r schw
ule M

ä
n

n
e

r organisierten 
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P
räventionsangebote nicht angenom

m
en. S

ie standen sow
ohl seiner V

or-O
rt-A

rbeit 

als 
auch 

der 
persönlichen 

B
eratung 

skeptisch 
gegenüber. 

In 
A

nbetracht 
d

ie
se

r 

S
ituation begann d

e
r S

tre
e

tw
o

rke
r schw

ule M
änner aus d

e
r S

tadt zur T
e

iln
a

h
m

e
 an 

S
em

inaren 
zu 

m
otivieren, 

in 
denen 

über 
H

IV
-relevante 

A
spekte 

h
in

a
u

sg
e

h
e

n
d

e
s 

W
issen ü

b
e

r die V
ielfalt sch

w
u

le
r Lebensstile und das S

elbstbew
uß

tsein stärkende 

F
ähigkeiten verm

ittelt w
urden

. D
iese ehrenam

tlichen M
itarbeiter trugen die von ihnen 

erw
orbenen 

K
enntnisse 

dann 
ganz selbstverständlich 

in 
ihre 

F
reundeskreise 

und 

je
n

e
 

schw
ulen 

S
trukturen, 

die 
dem

 
S

treetw
orker 

ansonsten 
nicht 

zugänglich 

gew
esen w

ären. Je
n

e
r S

treetw
orker, der sein K

onzept 'P
rävention von Innen" nennt, 

beschreibt dam
it ziem

li ch 
exakt die U

m
setzung des P

eer-group-A
nsatzes auf O

rte 

ohne A
ids-H

ilfen, w
eshalb sein V

orgehen als m
odellhaft bezeichnet w

erden kann
. 

F
ür dieses 

-
b

ish
e

r b
e

isp
ie

llo
se

 -
V

orgehen 
m

üß
ten 

Z
uständigkeiten 

und 
V

erant

w
ortlichkeiten 

e
b

e
n

so
 

g
e

re
g

e
lt 

w
erden, 

da 
es 

über 
die 

bisherigen 
A

nsätze 
d

e
r 

O
rganisation 

von 
A

id
s-S

e
lb

sth
ilfe

 
und 

P
rävention 

hinausgeht. 
D

enn 
den 

m
it 

d
e

r 

ohnehin schw
ierigen M

otivation von ehrenam
tlichen M

itarbeitern fü
r diese A

rbeit und 

deren A
usbildung ist es nicht getan, ehrenam

tliche A
rbeit funktioniert n

u
r ü

b
e

r die 

kontinuierliche P
flege d

e
r K

o
n

ta
kte

 zu den E
hrenam

tlern
. 

3.3.3 V
erh

alten
so

rien
tierte L

ern
m

eth
o

d
en

 

S
a

fe
r S

ex-P
arties 

B
ish

e
r hat 

sich 
die 

M
e

h
rza

h
l 

d
e

r A
ids-H

ilfen 
(bis 

auf 
eine 

A
usnahm

e) 
bei 

ihren 

P
rä

ve
n

tio
n

sa
n

g
e

b
o

te
n

 
m

it V
eranstaltungen, 

bei 
den 

S
exualität zw

ischen 
M

ännern 

ausgelebt w
erden kann, zurückgehalten

. G
rund d

a
fü

r ist vor allem
 die B

efürchtung, 

sich 
m

it 
derartigen 

A
n

g
e

b
o

te
n

 
g

e
g

e
n

ü
b

e
r den 

Z
uw

en
du

ng
sgeb

e
rn 

a
n

g
re

ifb
a

r 
zu 

m
achen. V

e
rsch

ie
d

e
n

e
 A

rg
u

m
e

n
te

 sprechen jedoch dafür, daß
 die A

ids-H
ilfen in den 

neuen Ländern derartige A
n

g
e

b
o

te
, z.B

. S
afer S

ex-P
arties organisieren o

d
e

r zum
in

dest 
unterstützen. 

S
chließ

lich 
geht 

es 
bei 

der 
P

räventionsarbeit 
auch 

um
 

die 

vorurteilsfreie A
n

n
a

h
m

e
 se

xu
e

lle
r V

ielfalt und um
 die A

kzeptanz und B
e

to
n

u
n

g
 eines 

lustvollen U
m

g
a

n
g

s von S
e

x zw
ischen M

ännern
. D

afür sprechen auch die V
e

rä
n

d
e



rungen 
d

e
r schw

ulen 
S

u
b

ku
ltu

r in 
Leipzig, 

so 
w

urden 
zahlreiche 

O
rte 

se
xu

e
lle

r 

B
e

g
e

g
n

u
n

g
 

z.B
. 

die 
p

o
p

u
lä

re
n

 
'K

lappen' 
nach 

der 
'W

e
n

d
e

' 
durch 

a
u

to
m

a
tisch

e
 

C
itytoiletten ersetzt, w

o
m

it z.B
. besonders für ältere schw

ule M
ä

n
n

e
r O

rte, an denen 

sie ihre S
exualität auslebten, nicht m

e
h

r existieren. D
ie neu eröffneten S

aunen stel-
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len 
für 

diese 
M

ä
n

n
e

r 
aufgrund 

anderer 
dort 

üblicher 
W

e
rb

e
ritu

a
le

 
und 

ihrer 

gesunkenen A
ttraktivität keine w

irkliche A
lternative dar. E

s kom
m

t auf den V
ersuch 

an, 
niedrigschw

ellige 
A

ngebote 
zu 

schaffen 
und 

diese 
M

ä
n

n
e

r 
m

it 
präventiven 

B
em

ühungen überhaupt zu erreichen
. 

D
ie S

afer S
ex-P

arties haben nicht so sehr die W
issensverm

ittlung zum
 Z

iel als die 

verhaltensw
irksam

e 
U

m
setzung 

des 
W

issens, 
w

orin 
eine 

d
e

r 
gegenw

ärtigen 

S
chw

ierigkeiten sch
w

u
le

r M
ä

n
n

e
r in den neuen Ländern besteht. A

us verschiedenen 

quantitativen U
ntersuchungen von B

ochow
 aus den letzten Jahren geht hervor, daß

 

der W
issenstand schw

uler M
ännern in den neuen Ländern etw

a m
it dem

 schw
uler 

M
änner in den alten Ländern vergleichbar ist. D

ie U
ntersuchungen zeigen aber auch, 

daß
 

in 
den 

neuen 
Ländern 

d
e

r 
A

nteil 
schw

uler 
M

änner, 
die 

dieses 
W

issen 

um
setzen, nach w

ie vor niedriger als in den alten Ländern ist.
39 

Insofern 
könnten 

m
it S

a
fe

r S
ex-P

arties Im
pulse zur V

erbesserung der S
afer S

ex

C
om

pliance unter Leipzigs schw
ulen M

ännern gegeben w
erden. 

3.3.4 A
n

im
atio

n
en

 u
n

d
 In

szen
ieru

n
g

en
 

In den 9
0

e
r Jahren w

urden in d
e

r B
undesrepublik, in der S

chw
eiz, vor allem

 aber in 

den U
S

A
 neue W

e
g

e
 in d

e
r P

rävention beschritten. D
abei w

urden die 'klassischen' 

W
ege der W

isse
n

sve
rm

ittlu
n

g
 und A

ufklärung verlassen, vie
lm

e
h

r ging 
es 

darum
, 

neue Im
pulse zu geben durch unkonventionelle M

ethoden E
ffekten der V

erdrängung 

der K
rankheit, d

e
r Infektionsrisiken und der A

usgrenzung von M
enschen m

it H
IV

 und 

A
ids 

unter schw
ulen 

M
ännern entgegenzuw

irken. 
D

azu 
w

urden 
m

it verschiedenen 

S
tilm

itteln 
arbeitende 

M
ethoden 

-
von 

w
itzig-ironisch 

überhöhten 
bis 

zu 
stark 

realitätsbezogenen -
d

e
r A

nim
ation und Inszenierung um

gesetzt. 

Interessant sind diese M
ethoden fü

r die neuen Ländern vor allem
 vo

r dem
 H

inter

grund 
d

e
r 

T
h

e
m

a
tisie

ru
n

g
 

sp
e

zifisch
e

r 
-

oft 
auch 

ko
m

p
le

xe
r 

-
P

roblem
e 

der 

P
rävention, 

die 
sich 

m
it 

anderen 
M

itteln 
schw

er 
um

setzen 
lassen. 

S
o 

z.B
. 

die 

verschiedenen 
sich 

aus 
den 

individuellen 
V

erarbeitungen 
d

e
r 

unterschiedlichen 

P
räventionsbotschaften vo

r und nach der 'W
ende' ergebenden W

id
e

rsp
rü

ch
e

 und 

K
onflikte

, die durchaus verbreitete 
P

artnerselektion 
oder die 

partiell 
anzutreffende 

H
IV

-A
k-T

estorientierung 
sow

ie 
d

e
r 

ebenfalls 
noch 

anzutreffende 
G

laube 
an 

den 

F
ortbestand 

der e
p

id
e

m
io

lo
g

isch
e

n
 

Insel 
D

D
R

 
und 

die 
fe

h
le

n
d

e
 

E
rlebbarkeit 

der 

K
rankheit in den neuen Ländern

. 
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Inszenierte G
espräche 

E
ine 

F
orm

, 
die 

vor 
allem

 
In 

schw
ulen 

K
neipen 

um
gesetzt 

w
erden 

kann, 
sind 

"inszenierte 
G

espräche" im
 

S
inne einer P

eriorm
ance

4
0

. 
D

abei 
w

erden 
vorher ein

studierte G
espräche zu speziellen A

spekten schw
ulen Lebens, H

IV
 und A

ids, in für 

den G
egenstand unangem

essen groß
er Lautstärke verhandelt, so daß

 die A
kteure 

(in der R
egel 

e
h

re
n

a
m

tlich
e

 
M

itarbeiter) ~die 
allgem

eine 
A

ufm
erksam

keit 
auf 

sich 

ziehen
. D

am
it können D

enkanstöß
e gegeben und G

espräche unter den G
ästen über 

das D
argestellte in G

ang gesetzt w
erden. 

S
afer S

ex-S
how

s 

E
ine M

öglichkeit, 
die V

ielfalt von 
S

afer S
ex schw

ulen M
ännern nahezubringen ist, 

die versch
iedenen F

o
rm

en zu visualisieren und als S
afer S

ex-S
how

s gleicherm
aß

en 

professionell 
w

ie 
spielerisch 

in 
V

eranstaltungen 
(z.B

. 
D

iskos) 
m

it 
ausschließ

lich 

schw
ulem

 P
ublikum

 einzubauen. S
a

fe
r S

ex-S
how

s können in Z
u

sa
m

m
e

n
a

rb
e

it m
it 

anderen kom
m

erziellen V
eranstaltern (B

etreibern von schw
ulen D

iskotheken) orga


nisiert w
erden

. D
er A

ids-H
ilfe ko

m
m

t hierbei die A
ufgaben zu, die S

how
s zu initiieren 

und 
als 

fa
ch

lich
e

r B
e

ra
te

r zu
r S

eite 
zu 

stehen. 
A

ls 
D

arsteller kom
m

en 
e

n
tw

e
d

e
r 

angeleitete 
e

h
re

n
a

m
tlich

e
 

T
e

a
m

s 
o

d
e

r 
auf 

dem
 

G
ebie

t 
professionell 

arbeitende 

M
änner in 

F
rage

. S
innvoll w

äre hier eine übergreifende Z
u

sa
m

m
e

n
a

rb
e

it d
e

r A
ids

H
ilfen und S

ch
w

u
le

n
g

ru
p

p
e

n
 m

it den kom
m

erziellen A
nbietern

. 

B
eide hier vorgestellte F

orm
en sind nicht als festes S

et zu begreifen, vie
lm

e
h

r als 

gestalterisch offene M
öglichkeiten, sich auch spielerisch konstruktiv m

it den T
hem

en 

auseinanderzusetzen
. 

A
llein durch d

ie B
e

g
re

n
zth

e
it m

ö
g

lich
e

r A
ufführungsorte in den neuen Ländern und 

durch die D
arstellungsform

 kann A
nim

ationen und 
Inszenierungen im

 
P

räventions

konzept eine u
n

te
rstü

tze
n

d
e

 und ergänzende R
olle zukom

m
en. 

3.3.5 A
u

fkläru
n

g
sveran

staltu
n

g
en

 

S
afer S

e
x-W

o
rksh

o
p

s 

E
rkenntnisse aus d

e
r B

eratung und d
e

r V
or-O

rt-A
rbeit haben gezeigt, daß

 ein T
eil 

schw
uler M

ä
n

n
e

r G
e

sp
rä

ch
e

 ü
b

e
r S

exualität, P
artnerschaft und U

nsicherheiten bei 

der 
U

m
setzung 

individueller 
P

räventionsstrategien 
g

e
g

e
n

ü
b

e
r 

gedruckten 
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M
aterialien 

vorziehen. 
D

iesem
 

G
esprächsbedarf 

kann 
in 

F
orm

 
von 

S
afer 

S
ex

G
esprächsangeboten 

entsprochen 
w

erden. 
A

uch 
hier geht es 

darum
, 

G
esprächs

m
öglichkeiten zu eröffnen, auch über die S

tärkung von schw
ulem

 S
elbstbew

uß
tsein, 

von 
E

igenverantw
ortung 

und 
H

andlungskom
petenz 

beim
 

U
m

gang 
m

it 
dem

 

Infektionsrisiko. 

Je nach P
roblem

 und B
edürfnislage der T

eilnehm
er können S

a
fe

r-S
e

x-W
o

rksh
o

p
s in 

einer oder m
ehreren 

S
itzungen them

enzentriert (z.B
. 

entsprechend sexuellen 
V

or

lieben) organisiert w
erden 

oder selbsterfahrungszentriert über einen längeren Z
eit

raum
 

(bei 
m

öglichst 
ko

n
sta

n
te

r G
ruppenzusam

m
ensetzung) 

stattfinden
. 

In 
jedem

 

F
alle sollten S

a
fe

r-S
e

x-W
o

rksh
o

p
s fachlich von dafür ausgebildeten M

itarbeitern der 

A
ids-H

ilfen angeleitet w
erden. 

V
orträge, D

iskussionrunden und -F
oren 

W
ie in d

e
r Ü

bersicht 3a dargestellt w
urde, erfuhren die S

chw
ulengruppen, die sich 

bereits in d
e

r D
D

R
-Z

eit und u
n

m
itte

lb
a

r nach der 'W
ende' etablierten, in den letzten 

Jahren 
einen 

B
edeutungsw

andel. 
A

bw
anderungsbew

egungen 
sch

w
u

le
r 

M
ä

n
n

e
r 

nach 
B

erlin 
bzw

. 
in 

die 
alten 

Länder, 
hinzugekom

m
ene 

F
reizeitangebote, 

sow
ie 

geänderte Lebensorientierungen schw
uler M

änner brachten es m
it sich, daß

 sich die 

M
ehrzahl dieser G

ruppen -
m

a
n

g
e

ls B
eteiligung -

auflöste, einige von ihnen neuen 

A
ufgabe 

zuw
andte 

und 
n

u
r noch w

enige 
in 

alter F
orm

 
-

bei 
bedeutend 

geringen 

B
esucherzahlen -

w
eiterbestehen

. H
inzu kom

m
t, 

daß
 sich junge schw

ule 
M

änner, 

w
ie in vielen S

tädten zu b
e

o
b

a
ch

te
n

 ist, nicht m
it den Inhalten und Z

ielen, und auch 

nicht m
it d

e
n

 F
orm

en von G
eselligkeit und der vertrauten A

tm
osphäre, die in diesen 

G
ruppen 

herrscht 
identifizieren 

können. 
S

ie 
suchen 

nach 
neuen 

F
orm

en 
der 

S
elbstorganisationen, 

m
eist auß

erhalb 
des 

G
ebiets schw

uler S
elbsterfahrung 

und 

fam
iliärer 

G
e

b
o

rg
e

n
h

e
it 

im
 

B
ereich 

von 
F

reizeitinteressen 
und 

Lebensorientierungen. 

V
orträge, D

iskussionsrunden und -F
oren kam

en als M
edium

 der W
isse

n
sve

rm
ittlu

n
g

 

in 
d

e
r 

D
D

R
-Z

eit 
eine 

groß
e 

B
edeutung 

zu. 
E

s 
w

aren 
nicht 

n
u

r 
von 

schw
ulen 

M
ännern w

eithin akzeptierte F
orm

en. H
eute m

uß
 sogar in jenen aus d

e
r D

D
R

-Z
eit 

sta
m

m
e

n
d

e
n

 G
ruppen eine stark abnehm

ende B
eliebtheit von V

orträgen konstatiert 

w
erden. 

E
s 

ist auch 
davon 

auszugehen, 
daß

 die Z
usam

m
ensetzung d

e
r G

ruppen 

relativ konstant ist und derartige V
eranstaltungen m

eist von 
den 

gleichen ohnehin 

gut inform
ierten M

ännern b
e

su
ch

t w
erden

. 
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In den neuen F
orm

en von Z
usam

m
enschlüssen und G

ruppen -
oft im

 K
ontext m

ulti

kultureller 
Z

entren 
oder 

alternativer 
K

ulturhäuser 
-

funktioniert 
die 

F
orm

 
d

e
r 

V
ortrages zur V

erm
ittlung von K

enntnissen offenbar ebenfalls nicht. Insofern kom
m

t 

dem
 

V
ortrag 

im
 

prim
ärpräventiven 

K
ontext für schw

ule 
M

änner heute 
kaum

 
noch 

eine 
B

edeutung 
zu. 

D
ennoch 

sind 
gerade 

die 
G

ruppen 
für 

P
räventionsangebote 

zugänglich. 
D

och 
auch innerhalb der G

ruppen geht die T
endenz zu 

p
e

rso
n

a
lko

m


m
unikativen M

ethoden. D
ie A

ids-H
ilfe eine-r G

roß
stadt der neuen L

ä
n

d
e

r organisiert 

die 
P

rävention 
in 

den 
G

ruppen 
w

ie 
folgt: 

Je 
ein 

hauptam
tlicher M

itarbeiter ist für 

G
esprächsangebote in e

in
e

r bestim
m

ten G
ruppe verantw

ortlich, zu 
deren regelm

ä

ßig 
stattfindenden 

V
eranstaltungen 

er 
präsent 

und 
gesprächsbereit 

ist. 
V

on 
den 

G
ruppenbesuchern w

ird dieses A
ngebot gut angenom

m
en. 

A
nders als im

 B
ereich P

rim
ärprävention verhält es sich m

it V
orträgen, D

iskussions

runden und -foren als M
edium

 zur V
erm

ittlung neuer E
rkenntnisse der T

h
e

ra
p

ie
 und 

F
orschung, also im

 
B

ereich d
e

r S
ekundär-

und T
ertiärprävention sow

ie im
 

B
ereich 

der A
usbildung von ehrenam

tlichen M
itarbeitern

. 

P
räsentationen und Info-S

tände 

P
räsentationen 

d
e

r A
ids-H

ilfen 
zu 

V
eranstaltungen 

z.B
. 

dem
 

W
elt-A

ids-T
ag, 

G
ay

P
ride-M

arch, 
M

essen 
und 

anderen V
olks-

und 
S

traß
enfesten 

sind 
e

h
e

r öffentlich


keitsw
irksam

 als das sie G
elegenheit tür präventive A

ktivitäten tür schw
ule M

ä
n

n
e

r 

bieten. Ihnen kom
m

t d
e

n
n

o
ch

 durch den selbstverständlichen U
m

gang m
it H

o
m

o
se



xualität eine em
anzipative F

unktion zu. A
uch w

enn z.B
. beim

 T
ag d

e
r S

achsen, das 

ist eine landesw
eiten P

räsentationen von W
irtschaft und 

F
olklore, 

in 
H

oyersw
erda 

1998 sow
ohl d

e
r S

tand des S
chw

ulenverbandes (S
V

D
) als auch d

e
r der sächsischen 

A
ids-H

ilfen, 
von 

den 
in 

d
e

r S
tadt 

lebenden 
schw

ulen 
M

ännern 
gem

ieden 
w

urde, 

festigen 
derartige 

P
räsentationen 

das 
V

erständnis 
der A

ids-H
ilfen 

als 
B

estandteil 

schw
uler S

ubkultur, als parteiliche E
inrichtung für schw

ule M
änner. 

3.3.6 P
räven

tio
n

sm
aterialien

 

D
em

 V
erteilen von P

räventionsm
aterialien (in den alten Ländern w

ar das in den 8
0

e
r 

Jahren die am
 

w
eitesten verbreitete M

ethode der H
IV

-P
rävention), ko

m
m

t auch in 

den neuen Ländern eine zentrale B
edeutung zu. 



50 

V
on den A

ids-H
ilfen w

erden derzeit M
aterialien der D

.A
.H

. (B
roschüren, F

altblätter, 

P
ostkarten und P

lakate), d
e

r B
Z

gA
 (F

altblätter, B
roschüren) sow

ie selbst produzierte 

(K
arten, F

lyer) verteilt. 

In B
ild und T

ext explizit schw
ules M

aterial der D
.A

.H
. w

ird von einem
 T

eil schw
uler 

M
änner sehr gut 

a
n

g
e

n
o

m
m

e
n

. 
E

s 
besteht 

jedoch 
die 

S
chw

ierigkeit, 
daß

 
es 

an 

O
rten 

m
a

n
g

e
lt,' an 

denen 
diese 

M
aterialien 

ausgelegt w
erden 

können. 
D

erzeit 
ist 

dies 
n

u
r 

in 
den 

A
ids-H

ilfen, 
den 

S
chw

ulengruppen 
und 

-P
rojekten 

sow
ie 

den 

S
chw

ulen-S
aunen m

öglich, auß
erdem

 kann es im
 R

ahm
en der V

or-O
rt-A

rbeit -
m

eist 

in V
erbindung m

it K
o

n
d

o
m

e
n

 -
überreicht w

erden. 
D

ieses M
aterial in den größ

ten

teils 
gem

ischten 
Lokalen 

auszulegen, 
verbietet 

sich 
aus 

verschiedenen 
G

ründen
. 

A
ber auch in den w

enigen schw
ulen Lokalen gibt es bei den B

etreibern erhebliche 

R
essentim

ents 
und 

tie
fe

rlie
g

e
n

d
e

 
D

enkblokaden 
g

e
g

e
n

ü
b

e
r 

sichtbarer 
schw

uler 

A
ids-P

räventionsarbeit. 
E

ine d
e

r w
ichtigen A

ufgaben d
e

r A
ids-H

ilfen besteht darin, 

bei den B
etreibern V

e
rstä

n
d

n
is und B

ereitschaft für zielgruppenspezifische P
räven

tion zu w
ecken und so das selbstverständliche A

uslegen zu gestatten. 

D
ie 

allgem
ein 

a
b

n
e

h
m

e
n

d
e

 
A

ufm
erksam

keit 
schw

uler 
M

ä
n

n
e

r 
g

e
g

e
n

ü
b

e
r 

präventiven A
ngeboten, auch im

 H
inblick auf die A

nnahm
e von gedruckten P

räven

tionsm
aterialien

, ist eine unübersehbare T
endenz in den neuen Ländern. D

araus die 

S
chluß

folgerung zu 
ziehen, 

schw
ule M

änner in 
den neuen Ländern w

ären 
ausrei

chend 
inform

iert 
und 

die 
A

b
n

a
h

m
e

 
eine 

F
olge 

von 
'Inform

ationsübersättigung' 

erscheint 
vorschnell. 

M
öglicherw

eise 
ist 

dieses 
V

erhalten 
darauf 

zurückzuführen, 

daß
 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r 

das 
verteilte 

bzw
. 

ausliegende 
M

aterial 
als 

ihrer 

Lebenssituation 
nicht 

a
d

ä
q

u
a

t 
und 

som
it 

nicht 
authentisch 

betrachten. 
D

ieses 

plausible A
rg

u
m

e
n

t spricht dafür, neu über die inhaltliche und bildliche M
aterialge

staltung 
n

a
ch

zu
d

e
n

ke
n

. 
In

sb
e

so
n

d
e

re
 

sollte 
dabei 

die 
niedrige 

A
ids-P

rävalenz 
in 

den 
neuen 

Ländern, 
die 

bei 
schw

ulen 
M

änner verbreitete 
S

elektionsstrategie 
der 

P
artner nach d

e
r H

e
rku

n
ft 'O

st' oder 'W
est' sow

ie jene sich aus den unterschiedli

chen P
rä

ve
n

tio
n

sb
o

tsch
a

fte
n

 vo
r und nach der 'W

e
n

d
e

' ergebenden W
idersprüche 

berücksichtigt w
erden.

41 

Zu 
T

rägern von 
P

rä
ve

n
tio

n
sb

o
tsch

a
fte

n
 zählen 

auch G
ive-aw

ays, K
arten

, P
lakate, 

S
treichholzbriefe und B

ierdeckel, die zum
 T

eil von der D
.A

.H
. bereitgestellt w

erden, 

zum
 

T
eil 

von 
den 

A
ids-H

ilfen 
selbst produziert w

erden 
und situativ eingesetzt gut 

akzeptiert 
sind

. 
S

e
lb

stve
rstä

n
d

lich
 

hat 
auch 

das 
V

erteilen 
von 

K
ondom

en 
und 

w
asserlösliche 

G
leitm

ittel 
im

 
R

ahm
en 

des 
S

treetw
ork 

o
d

e
r 

deren 
kostenloses 
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B
ereitstellen 

bei 
schw

ulen 
V

eranstaltung präventive W
irkung 

und 
sollte 

unbedingt 

beibehalten w
erden

. 

3
.3

.7 W
eitere M

ed
ien

 

Internet 

V
or allem

 die in d
e

r R
egel durch ihre spezifische F

reizeitkultur und ihre S
zeneferne 

schw
er erreichbaren jungen schw

ulen M
änner können durch M

edien w
ie das Internet 

stärker als bisher m
it präventiven A

ngeboten, 
gekoppelt m

it C
om

ing-out-B
eratung, 

berücksichtigt w
erden

. Zu 
denken w

äre hier auch die 
E

inrichtung von 
C

hat-room
s 

sow
ie 

an 
das 

E
rstellen 

attraktiver 
Internet-S

eiten 
als 

sinnvolle 
E

rgänzung 

herköm
m

 licher P
räventionsangebote. 

V
ereinszeitschriften 

In zw
ei S

tädten (Leipzig und W
eim

ar) hat sich die P
roduktion vereinseigenen Info

Z
eitungen gut bew

ährt. 
W

esentlich fü
r die bre

ite 
S

treuung der Z
eitung ist ihr ziel

g
ru

p
p

e
n

ü
b

e
rg

re
ife

n
d

e
s P

rofil. D
as erst erm

öglicht es, sie an O
rten sch

w
u

le
r S

ubkul

tur genauso auszulegen, w
ie in gem

ischten Lokalen, öffentlichen E
inrichtungen und 

A
rztpraxen

. A
ngesichts ähnlich gelagerter P

roblem
e in anderen S

tädten d
e

r neuen 

Länder w
äre an 

eine g
e

m
e

in
sa

m
e

 P
roduktion und breite V

erteilung von 
den A

ids

H
ilfen sinnvoll. 

3.3.8 S
eku

n
d

är-
u

n
d

 T
ertiärp

räven
tio

n
 

E
ine allgem

ein zu ko
n

sta
tie

re
n

d
e

 T
endenz in den neuen Ländern ist die A

bw
ande



rung 
vom

 
M

e
n

sch
e

n
 

m
it 

H
IV

 
und 

A
ids, 

insbesondere 
nach 

B
erlin. 

N
icht 

n
u

r die 

V
erm

utung d
e

r M
änner, 

daß
 die 

m
edizinische V

ersorgung dort b
e

sse
r se

i, ist als 

U
rsache 

h
ie

rfü
r 

zu 
nennen, 

sondern 
auch 

Ä
ngste 

der 
M

ä
n

n
e

r 
vo

r 
dem

 

B
ekanntw

erden d
e

r K
rankheit, vo

r S
tigm

atisierung 
aber auch 

Ä
ngste vo

r sozialer 

Isolation 
und 

A
u

sg
re

n
zu

n
g

. 
U

nd 
nicht 

zuletzt 
spielt 

dabei 
d

e
r 

W
u

n
sch

 
n

a
ch

 

A
n

o
n

ym
itä

t 
und 

die größ
ere V

ernetzung von 
M

enschen 
m

it H
IV

 
und 

A
ids 

in 
den 

M
etropolen 

eine 
R

olle. 
V

erschiedentlich 
w

urde 
im

 
S

inne 
der 

E
rfahrbarkeit 

der 

K
rankheit, 

und 
d

a
m

it e
in

e
r E

rzeugung 
von 

B
etroffenheit, 

von 
schw

ulen 
M

ännern 

vorgesch
lagen, M

e
n

sch
e

n
 m

it H
IV

 und A
ids sollten stärker als b

ish
e

r zu öffentlichen 
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P
ersonen w

erden. D
avor m

uß
 dringend gew

arnt w
erden, denn V

erhaltensänderun

gen sind durch das E
rleben der K

rankheit allein nicht erzielbar, auß
erdem

 sind die 

psychosozialen 
F

olgen 
fü

r 
die 

entsprechenden 
P

ersonen 
w

eder 
a

b
se

h
b

a
r 

noch 

steuerbar. V
o

r allen A
ids

-H
ilfen in den neuen Ländern steht vielm

ehr die A
ufgabe 

der V
erbesserung d

e
r A

kzeptanz von M
enschen m

it H
IV

 und A
ids beizutragen und 

som
it 

zum
 

selbstverständlichen 
U

m
gang 

schw
uler 

M
änner 

m
it 

ihnen
. 

W
eiterhin 

m
üssen die A

ids-H
ilfen an d

e
r V

erbesserong der Lebensqualität von 
H

IV
-positiven 

und 
an 

A
ids 

erkrankten 
M

enschen, insbesondere durch 
unterstützende A

ngebote. 

D
iesen A

ufgaben kann nachgekom
m

en w
erden durch: 

Integrative A
ngebote 

E
ine 

w
ichtige 

intergrative 
F

unktion 
nehm

en 
hierbe

i 
die 

in 
einigen 

A
ids-H

ilfen 

eingerichteten B
egegnungsstätten w

ie C
afes und S

w
itch-boards ein, die sich bereits 

als T
re

ffp
u

n
kt von M

enschen ungeachtet des S
erostatus etabliert haben. A

uß
erdem

 

w
irden die bereits erw

ähnten vereinseigenen Z
eitschriften ein integratives K

onzept 

im
 U

m
gang m

it M
enschen m

it H
IV

 und A
ids verfolgt. 

B
eratungsangebote 

M
enschen m

it H
IV

 und A
ids w

ird in der T
elefon-, m

e
h

r aber noch in d
e

r persönlichen 

B
eratung sow

ie 
im

 
R

ahm
en 

von 
S

treetw
ork U

nterstützung zuteil. 
Im

 
V

ordergrund 

stehen dabei die vielfältigen, sich aus d
e

r spezifischen Lebenssituation ergebenden 

P
roblem

e d
e

r T
herapiegestaltung, der Lebensplanung, d

e
r E

rw
erbstätigkeit u

.v.a.m
. 

aber auch solche speziellen w
ie d

e
r E

rnährung. O
ft gehen die A

ngebote ü
b

e
r bloß

e 

B
eratung hinaus, häufig ist B

eistand bei der Lösung ganz alltäglicher P
roblem

e, z.B
. 

B
ehördengänge, nötig, die Ü

bergänge zur B
etreuung sind fließ

end. 

B
e

tre
u

u
n

g
sa

n
g

e
b

o
te

 

M
enschen m

it H
IV

 und A
ids können in S

ituationen geraten, in denen sie sich konti

nuierliche 
e

m
o

tio
n

a
le

 
U

nterstützung 
und, 

be
i 

fortschreitenden 
K

rankheitsverlauf, 

auch le
b

e
n

sp
ra

ktisch
e

 H
ilfe w

ünschen. D
abei gew

ährleisten die m
eisten A

ids-H
ilfen 

die psychosoziale B
etreuung von M

enschen m
it H

IV
 und A

ids, fü
r alle darüberhin

ausgehenden B
e

d
ü

rfn
isse

 und H
ilfen verstehen sie sich als verm

ittelnde E
inrichtung

. 
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D
as 

"klassische" 
A

ngebot 
d

e
r A

ids-H
ilfen 

ist 
die 

E
inzelfallbetreuung, 

die 
sich 

auf 

em
otionalen 

B
eistand 

zu 
H

ause 
oder 

in 
der 

K
linik 

konzentriert 
und 

P
flege 

ggf. 

koordiniert. 

R
ichten 

sich 
die 

A
ngebote 

an 
H

IV
-P

ositive
, dann 

steht 
die 

B
ew

ältigung 
d

e
r sich 

unm
ittelbar aus der Infektion ergebenden P

roblem
e im

 V
ordergrund. 

R
ichten sich die A

ngebote an M
enschen die an A

ids erkrankt sind, gew
ährleisten die 

haupt-
und 

ehrenam
tlichen 

M
itarbeiter 

der 
A

ids-H
ilfen 

je 
nach 

B
edürfnislage 

die 

kurz-, m
ittel-

o
d

e
r langfristige psychosoziale U

nterstützung. D
iese A

ngebote sind vo
r 

allem
 fü

r jene w
ichtig, deren soziales U

m
feld brüchig bzw

. instabil o
d

e
r schlicht nicht 

vorhanden ist (z
.B

. M
igranten). 

R
ichten sich die A

ngebote an P
ersonen m

it H
IV

 und A
ids in Justizvollzugsanstalten 

(JV
A

) stehen G
espräche, B

egleitung bei F
reigang und U

rlaub sow
ie U

nterstützung 

beim
 A

usfertigen von A
nträgen usw

. im
 V

ordergrund
. H

inzu kom
m

en bei der H
aftent

lassung 
verschiedene 

die 
R

eintegration 
erm

öglichende 
bzw

. 
erleichternde 

A
ktivitäten, dazu gehören B

ehördengänge bei der W
ohnungs-

und A
rbeitsplatzsuche 

genauso w
ie die bei ggf. a

n
g

e
stre

b
te

r V
errentung. 

U
nd nicht zuletzt richten sich die A

ngebote an A
ngehörige und P

artner von an A
ids 

erkrankten P
ersonen. D

iese A
ngebote betreffen den U

m
gang der A

ngehörigen und 

P
artner m

it dem
 K

ranken und se
in

e
r K

rankheit sow
ie die V

erarbeitung von V
erlust 

und 
T

od. 
O

ft 
ist 

die 
K

rankheit 
A

nlaß
, 

daß
 

F
am

ilie 
und 

V
erw

andte 
erst 

von 
d

e
r 

sexuellen O
rientierung des E

rkrankten erfahren, hier kann verm
ittelnd a

b
e

r im
 S

inne 

des E
rkrankten parteilich eingegriffen w

erden. 

S
elbstfindungsangebote 

W
ie die E

rfahrungen d
e

r vergangenen Jahre zeigten, fordert der überw
iegende T

eil 

von H
IV

-positiven und an A
ids-erkrankten M

enschen, daß
 ihre Infektion bzw

. K
rank

heit nicht b
e

ka
n

n
t w

ird. D
a

h
e

r sind spezifische U
nterstützungsangebote gefragt, die 

M
enschen 

m
it 

H
IV

 
und 

A
ids 

nicht 
unter einen 

B
ekenntnisdruck 

setzen 
und 

ihre 

A
nonym

ität 
gew

ährleisten. 
H

ier em
pfiehlt 

si ch 
die 

F
örderung 

von 
geschlossenen 

G
e

sp
rä

ch
sa

n
g

e
b

o
te

n
 ausschließ

lich fü
r M

enschen m
it H

IV
 und A

ids sow
ie die von 

P
ositivengruppen, in den selbstbestim

m
t entschieden w

erden kann, ob und w
er w

em
 

über die K
rankheit berichtet. In d

e
r P

raxis der letzten Jahre zeigte sich, daß
 diesbe

zügliche A
n

g
e

b
o

te
 kaum

 a
n

g
e

n
o

m
m

e
n

 w
erden, im

 G
egensatz zur V

erm
ittlung von 
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K
ontakten zw

ischen M
enschen m

it H
IV

 und A
ID

S
, die sich auß

erhalb d
e

r A
ids-H

ilfe 

treffen. 

Ü
bersicht 4b: 

P
ro

b
lem

e zielg
ru

p
p

en
sp

ezifisch
er P

räven
tio

n
 

fü
r sch

w
u

le M
ä

n
n

er in d
en

 neu
e

n
 L

ä
n

d
ern

 

M
ethoden d

e
r P

rävention: 

Inform
ationsveran-staltun

genIV
orträge 

P
roblem

beschreibung 
P

roblem
lösung 

stark nachlassendes 
Inter-

V
erstärken 

personalkom


P
räventions

-
esse, als F

orm
 überho

lt 
m

unikativer 
angebote 

P
ersönliche 

und 
T

e
le

fo
n

-
in schw

ulengruppen Q
uali-

A
usbilden von 

M
itarbeitern 

beratung 
fizierungsdefizite 

der schw
ulengruppen 

V
erteilen 

von 
P

räventi-
nachlassende 

A
kzeptanz 

E
valuation des B

edarfs an 
onsm

aterial 

S
treetw

ork 

P
eer-group-involvem

ent 

F
ernsehspots 

des gedruckten M
aterials 

neuen M
aterialien 

M
angel 

an 
O

rten 
für 

das 
V

erstärken 
personal-kom


V

erteilen 
explizit 

schw
uler 

m
unikativer 

P
räventions-

M
aterialien 

angebote 

fehlende 
B

ereitschaft 
der 

P
roblem

sensibilisierung bei 
B

etreiber 
von 

S
chw

ulen-
den 

B
etreibern 

von 
Lokalen für P

rävention 
S

chw
ulen-Lokalen 

R
eduktion 

w
egen 

S
tellen

-
P

roblem
sensibilisierung bei 

streichungen und m
angeln-

den 
bew

illigenden 
d

e
r E

insicht in die N
otw

en-
Instanzen 

und 
den 

A
ids

digkeit von 
S

treetw
ork 

bei 
H

ilfen 
für 

die 
V

erstärkung 
einigen 

A
ids

-H
ilfen 

trotz 
von S

treetw
ork 

deutlichen B
edarfs 

fehlende K
onzepte für das 

K
onzeption 

und 
R

ealisie
G

ew
innen 

und 
A

usbilden 
rung von 

P
eer-group-invol

von 
M

itarbeitern 
insbeson-

vem
ent 

dere in S
chw

ulengruppen 

A
usblenden 

d
e

r 
Lebens-

P
roduktion 

situation 
schw

uler 
M

ä
n

n
e

r 
F

ernsehspots 
in 

kleinstädtischen 
und 

ländlichen G
ebieten 

geeigneter 
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3.4. O
rte u

n
d

 V
erm

ittler d
er P

räven
tio

n
 

D
ie 

W
ahl 

g
e

e
ig

n
e

te
r P

räventionsm
ethoden 

hängt 
im

 
w

esentlichen 
von 

den 
lokal 

vorfindlichen G
e

g
e

b
e

n
h

e
ite

n
 ab: 

den 
örtlichen 

B
ezugssystem

en schw
uler M

änner, 

den gew
achsenen K

om
m

unikationsstrukturen sow
ie deren jew

eiligen E
ntw

icklungen 

seit der 'W
ende', die in den neuen B

undesländern generell aus den K
ontexten ihrer 

E
ntstehung 

in 
d

e
r D

D
R

-Z
eit zu 

erklären 
sind. 

In 
den 

neuen 
Ländern 

u
m

fa
ß

t die 

schw
ule 

S
ubkultur, 

die 
fü

r 
präventive 

A
ngebote 

potentiell 
nutzbar 

ist, 
im

 

w
esentlichen fünf B

e
re

ich
e

. 

-
A

ids-H
ilfen 

-
S

chw
ulengruppen, auch die sexuelle O

rientierung übergreifende G
ruppen 

-
kom

m
erzielle, m

e
ist gem

ischte Lokale sow
ie D

iskos und S
chw

ulen-S
aunen 

-
S

exuelle T
re

ffp
u

n
kte

 ('S
triche', 'K

lappen' und S
trände) 

-
private F

reundeskreise und sexuelle N
etzw

erke. 42 

W
eiterhin 

ist 
das 

P
räventionsverhalten 

der 
schw

ulen 
M

ä
n

n
e

r fü
r 

die 
W

a
h

l 
d

e
r 

M
ethoden an den e

n
tsp

re
ch

e
n

d
e

n
 O

rt von grundlegender B
edeutung. D

as die aktive 

Inform
ationssuche 

sch
w

u
le

r 
M

ä
n

n
e

r 
seit 

M
itte 

der 
9

0
e

r 
Jahre 

n
a

ch
g

e
la

sse
n

 
zu 

haben scheint, w
urde bereits m

itgeteilt. In den neuen Ländern w
ird P

rävention von 

d
e

r M
ehrzahl d

e
r A

ids-H
ilfen je

d
o

ch
 nach w

ie vor n
u

r in den eigenen R
äum

en ange

boten, sie setzen im
m

e
r noch vorrangig oder ausschließ

lich auf K
om

m
-S

trukturen. 

D
am

it erreichen sie 
a

b
e

r n
u

r jenen T
eil schw

uler M
änner, 

d
e

r e
n

tw
e

d
e

r den 
M

ut 

aufbringt bzw
. 

seine Ä
ngste und U

nsicherheiten überw
indet und in die A

ids-H
ilfen 

kom
m

t 
bzw

. 
deren 

T
e

le
fo

n
b

e
ra

tu
n

g
 

nutzt. 
D

ie 
S

chw
elle 

auf 
K

o
m

m
-S

tru
ktu

re
n

 

basierende präventive A
n

g
e

b
o

te
 anzunehm

en, ist fü
r viele zu hoch, sie w

erden sie 

nicht zu 
überschreiten. 

U
nd es w

äre unrealistisch abzuw
arten bis schw

ule M
ä

n
n

e
r 

m
utiger o

d
e

r ä
n

g
stlich

e
r w

erden, 
um

 
die 

A
ngebote 

annehm
en 

zu 
können. 

A
ids

H
ilfen sollten auch niedrigschw

elligere A
ngebote fü

r jene M
ä

n
n

e
r schaffen und diese 

bestehen 
vo

r allem
 

in 
d

e
r aufsuchenden 

A
rbeit 

an 
den 

diversen 
O

rten 
sch

w
u

le
r 

S
ubkultur. 
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3.4.1 P
räven

tio
n

 im
 ö

ffen
tlich

er R
au

m
 

A
ids-H

ilfen 

Im
 K

apitel 2 und 3 w
urde ausführlich auf die E

ntw
icklung d

e
r A

ids-S
elbsthilfebew

e

gung 
eingegangen 

sow
ie 

beschrieben, 
w

elche 
A

ktivitäten 
geeignet sind, 

fü
r 

eine 

größ
ere von A

ids-H
ilfen als O

rte schw
uler S

ubkultur und dam
it als niedrigschw

ellige 

A
ngebote. D

enn neben dem
 A

usbau d
e

r S
uch-S

trukturen können A
ids-H

ilfen durch 

die E
rhöhung ihrer A

kze
p

ta
n

z bei den Z
ielgruppen auch die auf K

om
m

-S
trukturen 

basierenden A
n

g
e

b
o

te
 leichter einem

 breiten S
pektrum

 zugänglich zu m
achen. A

uf 

diese A
kzeptanz ist d

a
h

e
r unbedingt hinzuw

irken bzw
. zu langfristig zu festigen. 

V
on 

den 
A

ids-H
ilfen 

gehen 
nicht 

n
u

r 
präventive 

A
ngebote 

aus, 
sondern 

die 

vereinseigenen R
äum

e können auch selbst O
rt der P

rävention sein. 

In 
den 

R
äum

en von A
ids-H

ilfen können folgende P
räventionsm

ethoden 
um

gesetzt 

w
erden: 

-
T

elefon-
und p

e
rsö

n
lich

e
 B

eratung 

-
V

orträge, D
isku

ssio
n

sru
n

d
e

n
 und -foren 

-
A

uslegen bzw
. V

erteilen von (explizit schw
ulen) P

räventionsm
aterialien 

-
G

espräche 
w

ä
h

re
n

d
 

d
e

r Ö
ffnungszeiten 

von 
KontaktcafE~s 

bzw
. 

S
w

itch-boards 

(sofern vorhanden) 

-
S

afer S
ex

-W
o

rksh
o

p
s 

-
S

afer S
ex-P

arties 

S
chw

ulengruppen 

W
e

ite
r a

u
sd

iffe
re

n
zie

rt hat sich seit der 'W
e

n
d

e
' das A

ngebot d
e

r S
chw

ulengruppen 

(vgl. K
ap .... ). E

rin
n

e
rt sei h

ie
r daran, daß

 von den A
rbeitskreisen H

om
osexualität in 

den 
evangelischen 

S
tu

d
e

n
te

n
g

e
m

e
in

d
e

 heute 
n

u
r noch 

w
enige 

in 
gleicher W

eise 

existieren und diese fa
st ausschließ

lich von 
M

änner m
it D

D
R

-C
o

m
in

g
-o

u
t frequen

tiert 
w

erden. 
E

inige 
D

D
R

-G
ru

p
p

e
n

 
veränderten 

ihr 
P

rofil 
und 

w
idm

eten 
sich 

der 

S
chaffung ko

m
m

e
rzie

lle
r A

n
g

e
b

o
te

 w
ie D

iskos für schw
ule M

änner. H
inzugekom

m
en 

sind G
ruppen, die sich vo

rw
ie

g
e

n
d

 der F
reizeitgestaltung w

idm
en sow

ie jene, die die 

sexuelle O
rie

n
tie

ru
n

g
 ü

b
e

rg
re

ife
n

d
 agieren und sich in m

ultikulturelle K
ontexte ein

gebracht 
haben. 

D
azu 

zählen: 
S

elbsterfahrungsgruppen, 
"Ledergruppen", 

G
esprächskreise sch

w
u

le
r V

ä
te

r und älterer schw
uler M

änner, C
o

m
in

g
-o

u
t G

ruppen 

oder 
die 

G
ru

p
p

e
n

 
w

ie 
das 

M
ännerforum

, 
in 

denen 
die 

sexuelle 
O

rientierung 
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se
ku

n
d

ä
r ist. 

S
chon 

diese 
F

ächerung 
der G

ruppenprofile m
acht eine 

V
ielfalt von 

S
ubgruppierungen 

deutlich, 
die 

A
ids-H

ilfen 
ansonsten 

nicht 
uneingeschränkt 

für 

präventive A
ngebote zugänglich sein dürften

. 

B
ish

e
r w

urden 
die S

chw
ulengruppen vo

r allem
 als 

E
m

pfänger der P
rävention, 

als 

deren 
A

dressaten 
betrachtet, 

nicht 
aber 

als 
S

ender, 
als 

E
inrichtungen 

schw
uler 

S
ubkultur, von denen selbst präventive A

ngebote ausgehen könnten. Im
 H

inblick auf 

jene S
tädte, 

in 
denen 

es 
A

ids-H
ilfen 

gibt; 
m

ag 
das funktionieren

. Jedoch 
bleiben 

dabei 
jene 

G
ruppen 

unberücksichtigt, 
die 

es 
in 

S
tädten 

ohne 
A

ids


S
elbsthilfestrukturen gibt und das ist in den neuen Ländern die M

ehrzahl. 

A
ngesichts 

dieser S
ituation 

ist 
grundsätzlich 

darüber nachzudenken 
und 

zu 
ent

scheiden, 
ob 

nicht 
die 

in 
vielen 

m
ittelgroß

en 
S

tädten 
vorhandenen 

und 
sehr 

vielgestaltigen 
S

ch
w

u
le

n
g

ru
p

p
e

n
 

stärker 
und 

system
atischer 

als 
bisher 

in 
die 

P
räventionsarbeit 

einbezogen 
w

erden 
können, 

w
as 

über 
das 

sporadische 

Z
uschicken von gedruckten M

aterial bei entsprechender N
achfrage hinausginge

. S
eit 

g
e

ra
u

m
e

r Z
eit bieten in einigen w

enigen S
tädten, in denen es keine A

ids-H
ilfe gibt, 

M
itarbeiter d

ie
se

r G
ruppen ohnehin von sich aus A

ids-B
eratung an, w

obei ihnen die 

d
a

fü
r 

nötige 
Q

ualifikation 
fehlt. 

D
och 

nicht 
n

u
r 

diese 
zum

 
T

eil 
hochm

otivierten 

schw
ulen 

M
ä

n
n

e
r sollten 

entsprechend 
qualifiziert w

erden, 
sondern 

V
e

rtre
te

r von 

S
chw

ulengruppen 
in 

den 
neuen 

Ländern 
sollten 

generell 
bei 

den 
Q

ualifizie

rungsangeboten 
berücksichtigt w

erden
. A

uch 
w

enn 
die Z

ahl 
der in den jew

eiligen 

G
ruppen 

verkehrenden 
und 

d
a

m
it 

präventiv 
zu 

erreichenden 
M

ä
n

n
e

r 
gering 

ist, 

bieten 
die 

G
ruppen 

im
 

H
inblick auf 

den 
M

angel 
an 

anderw
eitigen 

E
inrichtungen 

sch
w

u
le

r 
S

u
b

ku
ltu

r 
im

 
öffentlichen 

R
aum

 
(w

ie 
Lokale 

und 
B

ars) 
in 

den 
neuen 

Ländern eine d
e

r se
h

r raren 
M

öglichkeiten, an 
denen in 

B
ild und T

ext explizit für 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r 

b
e

stim
m

te
s 

P
räventionsm

aterial 
ausgelegt 

bzw
. 

überreicht 
und 

B
eratung angeboten w

erden kann
. D

arüber hinaus könnten qualifiziert ausgebildete 

G
ru

p
p

e
n

ve
rtre

te
r im

 
S

inne 
des 

P
eer-group-involvem

ent als 
M

ultiplikatoren 
in 

den 

G
ruppen fungieren, deren W

irkung dann über diese hinausgeht. 

B
ei 

d
e

r praktischen 
U

m
se

tzu
n

g
 

der sich 
aus 

dem
 

A
nsatz 

ergebenden 
A

ufgaben 

m
üß

ten 
vo

r allem
 

die 
Z

uständigkeiten 
geklärt 

w
erden. 

N
aheliegend 

w
äre 

es, 
die 

lokalen 
A

ids
-H

ilfen 
d

a
m

it zu 
betrauen, 

K
ontakte 

zu 
den 

in 
ihrem

 
E

inzugsbereich 
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liegenden 
S

chw
ulengruppen 

herzustellen 
und 

einzelne 
schw

ule 
M

ä
n

n
e

r 
fü

r 
die 

ehrenam
tliche M

itarbeit zu m
otivieren. 

G
espräche 

m
it 

den 
M

itarbeitern 
von 

A
ids-H

ilfen 
ergaben, 

daß
 

auf 
G

rund 
unter

schiedlicher F
in

a
n

zie
ru

n
g

sm
u

ste
r der S

tellen für die hauptam
tlich B

eschäftigten, d
.h

. 

von 
der 

S
tadt 

o
d

e
r 

vom
 

Land, 
die 

jew
eiligen 

E
insatzgrenzen 

bei 
der 

P
räventi

onsarbeit fixiert 
w

erden. 
A

us 
M

itteln 
von 

S
tädten finanzierte 

M
itarbeiter d

e
r A

ids

H
ilfen w

erden in d
e

r R
egel n

u
r fü

r A
ktivitäten innerhalb d

e
r S

tadtgrenzen bezahlt und 

nicht für jene, die ü
b

e
r ihren lokalen Z

uständigkeitsbereich hinausgehen. 

A
ufgaben, 

die 
sich 

aus 
dem

 
E

inbeziehen 
der S

chw
ulengruppen 

ergeben, 
gehen 

aber auch 
über die 

bisherigen 
A

nsätze 
der P

räventionsarbeit 
hinaus. 

D
enn 

dem
 

V
erständnis 

d
e

r 
D

.A
.H

. 
und 

d
e

r 
B

Z
gA

 
entspricht 

es, 
a

usg
ew

ie
se

ne 
präventive 

E
inrichtungen 

zu 
unterstützen, 

nicht aber für die 
A

rbeit 
potentiell 

se
h

r nützlichen 

G
ruppen zu gew

innen, die im
 engeren S

inne keine A
ids-H

ilfen sind. E
s ist nicht zu 

erw
arten, 

daß
 

die 
in 

den 
S

chw
ulengruppen 

A
ktiven 

generell 
von 

sich 
aus 

aids

präventiv 
initiativ 

w
erden. 

H
ie

r geht 
es 

in 
vielen 

F
ällen 

um
 

das 
S

chaffen 
eines 

P
roblem

bew
uß

tseins, um
 M

otivieren und M
obilisieren. 

D
ie Integration d

e
r S

ch
w

u
le

n
g

ru
p

p
e

n
 in 

die P
räventionsarbeit ist auch nicht dam

it 

getan, 
einm

alig 
K

ontakte 
zu 

ihnen 
aufzunehm

en 
und 

e
h

re
n

a
m

tlich
e

 
M

itarbeiter 

auszubilden. 
V

ie
lm

e
h

r 
ist 

h
ie

r ein 
langfristig 

kontinuierlicher 
A

u
fg

a
b

e
n

b
e

re
ich

 
zu 

sehen, d
e

r die P
flege d

e
r K

ontakte vor O
rt und die V

erm
ittlung von A

usbildung und 

S
upervision beinhaltet. 

S
chw

ule E
inzelaktivisten 

V
erschiedentlich 

w
urde 

in 
S

tädten 
bzw

. 
R

egionen, 
in 

denen 
es 

keine 
S

chw
ulen

gruppen 
gibt, 

von 
schw

ulen 
E

inzelaktivisten 
berichtet, 

die 
sich 

um
 

ganz versch
ie

dene B
elange von 

S
ch

w
u

le
n

 
und 

Lesben vor O
rt küm

m
ern. 

S
ie stellen 

in 
diesen 

jew
eiligen S

tädten bzw
. 

R
egionen S

chlüsselpersonen schw
ulen Lebens dar, 

daher 

w
ären sie w

ichtige M
ultiplikatoren fü

r die P
räventionsarbeit in den Ländern. A

uch sie 

sollten -
w

ie einzelne G
ru

p
p

e
n

ve
rtre

te
r -

dafür diese A
rbeit gew

onnen w
erden. 

P
räventionsm

ethoden: 

-
P

e
e

r-g
ro

u
p

-in
vo

lve
m

e
n

t 
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-
V

erteilen bzw
. A

uslegen von gedruckten M
aterialien, G

ive-aw
ays, K

ondom
en und 

G
le

itm
itteln 

-
V

orträge (sehr dosiert) 

-
G

esprächsangebote 
(B

estens 
bew

ährt, 
w

eil 
w

eithin 
akzeptiert 

hat 
si ch 

die 

R
egelung 

der 
A

nsprechpartner. 
D

en 
G

ruppenbesuchern 
bekannte 

haupt-
oder 

ehrenam
tliche M

itarbeiter d
e

r A
ids-H

ilfen sind bei G
ruppenveranstaltungen präsent 

und für G
espräche bereit.) 

-
inszenierte G

espräche 

K
om

m
erzielle Lokale 

W
ie 

bereits 
m

ehrfach 
hervorgehoben 

w
urde, 

blieb 
in 

den 
neuen 

Ländern 
die 

zunächst 
verm

utete 
schnelle 

E
tablierung 

einer 
kom

m
erziellen 

S
u

b
ku

ltu
r aus, 

die 

V
eraussetzung 

fü
r 

breite 
V

erteilaktionen 
von 

P
räventionsbotschaften 

ist. 
D

erzeit 

existieren 
zw

ar in 
verschiedenen 

S
tädten der neuen 

L
ä

n
d

e
r einige ausschließ

lich 

schw
ule 

Lokale, 
neben 

denen 
es 

aber 
noch 

schw
ul-lesbische 

und 
h

om
o



heterosexuell gem
ischte Lokale gibt. W

ährend es bisher kaum
 Ü

berlegungen über 

die 
N

utzung d
e

r gem
ischten 

K
neipen 

im
 

S
inne d

e
r P

rävention gibt, 
w

erden 
auch 

selbst die w
enigen schw

ulen K
neipen nur in A

usnahm
efällen fü

r P
räventionsange

bote 
genutzt. 

das 
E

inbeziehen 
ausschließ

lich 
schw

ulen 
K

neipen 
gestaltet 

sich 

schw
ieriger 

als 
a

n
g

e
n

o
m

m
e

n
. 

D
eren 

B
etreiber 

befürchten 
m

ehrheitlich 

U
m

satzeinbuß
en, w

enn sie die T
hem

atisierung von K
rankheit auch n

u
r in F

orm
 des 

A
uslegens 

von 
M

aterial 
zuließ

en. 
A

b
e

r 
darüber 

hinaus 
gibt 

es 
tieferliegende 

D
enkblokaden und R

essentim
ents, die von 

V
ertretern von 

A
ids-H

ilfen und S
chw

u

lengruppen dringend zu them
atisieren sind. D

ie D
.A

.H
. bietet seit Ja

h
re

n
 S

em
inare 

speziell 
fü

r 
B

e
tre

ib
e

r 
sch

w
u

le
r 

kom
m

erzieller 
E

inrichtungen 
(W

irtesem
inare), 

zu 

denen V
ertreter aus den neuen Ländern kaum

 erscheinen. O
ffe

n
b

a
r bedarf es hier 

m
e

h
r als fo

rm
a

le
r E

inladungen, näm
lich intensiven G

esprächen m
it ihnen vor O

rt, 

um
 ihnen die N

o
tw

e
n

d
ig

ke
it d

ie
se

r A
rbeit nachdrücklich zu verm

itteln. 

P
räventionsm

ethoden : 

-
A

uf das selbstverständliche A
uslegen bzw

. V
erteilen von M

aterialien, G
ive-aw

ays, 

K
ondom

en und G
leitm

itteln ist hinzuw
irken 

-
V

erteilen der ve
re

in
se

ig
e

n
e

n
 Z

eitschriften 

-
S

treetw
ork 
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-
inszenierte G

espräche 

S
aunen 

N
eu hinzu g

e
ko

m
m

e
n

 sind seit der 'W
e

n
d

e
' S

chw
ulen

-S
aunen, die nach A

uskunft 

d
e

r B
etreiber B

e
su

ch
e

r und G
äste nicht nur aus den neuen, sondern auch den alten 

Ländern, 
w

ie 
H

essen, 
N

iedersachsen 
und 

B
ayern 

anziehen. 
D

a
h

e
r 

sind 
die 

S
chw

ulen-S
aunen als überregionale T

reffpunkte schw
uler M

ä
n

n
e

r ganz besonders 

in 
präventive A

ktivitäten 
d

e
r A

ids-H
ilfen 

einzubeziehen. 
V

on 
den 

A
ids-H

ilfen je
n

e
r 

S
tädte, in denen vo

r allem
 gedrucktes M

aterial ausgelegt w
ird, w

urde die B
eobach

tung 
m

itgeteilt, 
daß

 
die 

M
aterialien 

m
it 

der sexuelle 
deutlichsten 

B
ildsprache 

am
 

häufigsten m
itg

e
n

o
m

m
e

n
 w

erden. In verschiedenen S
aunen gibt es jedoch S

chw
ie



rigkeiten bei d
e

r selbstverständlichen und kostenlosen B
ereitstellung von K

ondom
en, 

so z.B
. 

in e
in

e
r groß

en S
a

u
n

a
 in S

achsen
. D

afür w
erden unterschiedliche G

ründe 

angeführt, u.a
. A

uflagen lokaler B
ehörden, die in der K

ondom
vergabe ein Z

eichen 

der F
örderung von S

ittenw
idrigkeit sehen. A

uch hier besteht A
ufklärungsbedarf, bei 

den B
ehörden. 

P
räventionsm

ethoden: 

-
A

uf die kostenlose und selbstverständliche A
bgabe von K

ondom
en ist hinzuw

irken 

-
A

uslegen bzw
. V

erteilen von M
aterialien, G

ive-aw
ays 

-
V

erteilen d
e

r ve
re

in
se

ig
e

n
e

n
 Z

eitschrift 

-
inszenierte G

e
sp

rä
ch

e
 

D
iskos 

G
ut besucht sind die an verschiedenen O

rten stattfinden D
iskos fü

r schw
ule M

ä
n

n
e

r 

und lesbische F
rauen. S

ie w
erden in vielen S

tädten organisiert und sind oft begehrte 

P
endelziele 

an 
den 

W
o

ch
e

n
e

n
d

e
n

. 
S

o 
w

urde 
z.B

. 
die 

S
chorre 

in 
H

alle/S
aale 

zu 

einem
 

regelrechten 
W

a
llfa

h
rtso

rt 
schw

uler M
änner in 

den 
neuen 

Ländern. 
D

iese 

V
eranstaltungen 

bieten 
sich

e
r 

gute 
V

oraussetzungen 
fü

r 
verschiedene 

P
räventionsm

ethoden, nicht a
b

e
r fü

r G
esprächsangebote. 

P
rä

ve
n

tio
n

sm
e

th
o

d
e

n
 : 
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-
S

treetw
ork inkl. V

erteilen von M
aterialien, C

ruis
ing-packs

43 fü
r schw

ule M
ä

n
n

e
r und 

lesbische F
rauen etc. (D

azu w
erden gut ausgestattete B

auchläden eingesetzt, über 

die die K
o

n
ta

kta
u

fn
a

h
m

e
 w

esentlich erleichtert w
urde

.) 

-
S

afer S
ex-S

how
s 

A
uß

erdem
 

gibt 
es 

in 
den 

neuen 
Ländern 

zahlreiche 
D

iskos 
m

it 
speziellen 

M
usikangeboten, die prinzipiell hom

o
-heterosexuell gem

ischt sind und vor allem
 von 

jungen 
schw

ulen 
M

ännern 
besucht 

w
erden. 

In 
diesen 

freizeitkulturell 
hoch 

spezifischen 
S

zenen 
sind 

P
räventionsangebote 

von 
A

ids
-H

ilfem
itarbeitern 

schw
er 

um
setzbar. 

A
uch 

h
ie

r 
eröffnen 

sich 
über 

den 
P

eer-group
-involvem

ent 
m

e
h

r 

M
öglichkeiten. 

P
räventionsm

ethoden : 

-
S

treetw
ork (nur bedingt m

öglich) 

-
P

eer-group-involvem
ent 

S
exuelle T

re
ffp

u
n

kte
 

S
exuelle T

re
ffp

u
n

kte
 haben 

in 
den neuen Ländern nach w

ie vo
r eine B

edeutung, 

jedoch 
ist 

bereits 
vo

r 
d

e
r 

'W
e

n
d

e
', 

verstärkt 
aber 

danach 
vo

r 
allem

 
durch 

die 

S
chließ

ung bzw
. E

rsatz tra
d

itio
n

e
lle

r T
oiletten durch 'autom

atische' C
itytoiletten eine 

A
bnahm

e 
zu 

verzeichnen. 
G

eblieben 
sind 

die 
traditionellen 

'S
triche' 

sow
ie 

die 

schw
ulen 

S
trände. 

D
en sexuellen T

reffpunkten kom
m

t im
 

K
onzept d

e
r P

rävention 

eine 
ü

b
e

rra
g

e
n

d
e

 
B

e
d

e
u

tu
n

g
 

zu, 
w

eil 
sich 

da 
die 

unterschiedlichen 
S

ubgruppen 

m
ischen und M

änner, die sonst szenefern leben, genauso erreicht w
erden können, 

w
ie 

jene, 
die 

aus 
d

e
r näheren 

und 
w

eiteren 
U

m
gebung 

n
u

r gelegentlich 
in 

die 

G
roß

städte pendeln. 

P
räventionsm

ethoden: 

-
S

treetw
ork, 

dabei 
ko

m
m

t 
insbesondere 

-
die 

leider n
u

r ein 
einigen 

d
e

r neuen 

B
u

n
d

e
slä

n
d

e
r a

n
g

e
sch

a
ffte

n
 -

Infom
obile der A

ids-H
ilfen zum

 E
insatz (für die A

ids


H
ilfen in M

e
ckle

n
b

u
rg

-V
o

rp
o

m
m

e
rn

 und B
randenburg w

urden keine angeschafft) 

-
V

erteilen von M
aterialien und C

ruising
-packs etc. 
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3.4.2 P
räven

tio
n

 im
 p

rivater R
au

m
 

E
inen grundsätzlichen B

edeutungsw
andel erfuhren nach 1989 die schw

ulen F
reun

deskreise 
und 

sexuellen 
N

etzw
erke, 

die 
sich 

n
u

n
m

e
h

r durch 
A

bw
anderung 

vieler 

schw
uler M

änner in die alten L
ä

n
d

e
r bzw

. nach B
erlin verkleinerten, aber sich auch 

durch 
den 

zu
n

e
h

m
e

n
d

e
n

 
E

influß
 

sozioökonom
ischer 

F
aktoren 

(E
inkom

m
en, 

A
rbeitslosigkeit) 

in 
ihrer Z

u
sa

m
m

e
n

se
tzu

n
g

 änderten. A
uß

erdem
 haben die F

reun

deskreise und sexuellen N
etzw

erke durch neu hinzugekom
m

ene M
öglichkeiten der 

F
reizeitgestaltung des K

ennenlernens von S
exualpartnern an B

edeutung verloren
. 

P
räventionsm

ethoden: 

B
isher 

w
urden 

F
re

u
n

d
e

skre
ise

 
und 

sexuelle 
N

etzw
erke 

nicht 
in 

die 
präventiven 

A
ktivitäten d

e
r A

ids-H
ilfen einbezogen. H

ier ist w
äre über m

odifizierte M
ethoden des 

P
eer-group-involvem

ent behutsam
 P

räventionsarbeit zu 
leisten, 

u
n

te
r B

erücksichti

gung d
e

r äuß
erst schw

ierigen B
edingungen ist dabei sehr um

sichtig vorzugehen
. 

E
inrichtungen d

e
r G

e
su

n
d

h
e

itsfü
rso

rg
e

 (G
esundheitsäm

ter, S
chw

erpunktkliniken, 
-

praxen) 

Im
 U

nterschied zu den lokalen A
ids-H

ilfen sind in den neuen Ländern G
esundheits

ä
m

te
r flä

ch
e

n
d

e
cke

n
d

 vorhanden, die S
trukturen w

urden h
ie

r von den alten Ländern 

übernom
m

en. D
as V

erhältnis d
e

r lokalen G
e

su
n

d
h

e
itsä

m
te

r zu den A
ids-H

ilfen, den 

S
chw

ulengruppen o
d

e
r lokal a

rb
e

ite
n

d
e

r schw
uler E

inzelaktivisten variiert se
h

r stark. 

A
uffällig 

ist, 
daß

 
sow

ohl 
von 

einigen 
A

m
tsärzten 

als 
auch 

von 
einem

 
T

eil 
des 

m
edizinischen 

P
ersonals 

trotz 
zahlreicher 

W
eiterbildungen, 

z.B
. 

im
 

R
ahm

en 
es 

B
undesm

odellprojektes, noch T
eile der in der D

D
R

 propagierten P
räventionsstrate

gie w
eiter vertreten w

erden. Insbesondere sind hier eine problem
atische E

instellung 

zum
 

H
IV

-A
k-T

est, 
d.h. 

ein 
undifferenziertes 

R
aten 

zum
 

T
e

st 
bei 

hom
osexuellen 

M
ännern zu 

nennen, 
a

b
e

r auch ein tief verw
urzeltes generelles M

iß
trauen gegen

ü
b

e
r präventiven 

B
e

m
ü

h
u

n
g

e
n

 
von 

N
ichtm

edizinern, 
d

.h. 
g

e
g

e
n

ü
b

e
r A

ids
-S

elbst

hilfe
. D

iese 
E

instellungen 
führen 

zu 
schw

erw
iegenden 

K
onflikten, 

zur U
nterschät

zung 
bis 

hin 
zur 

Ig
n

o
ra

n
z d

e
r A

rbeit von 
A

ids-H
ilfen, 

w
as 

im
 

H
inblick auf 

deren 

präventive B
e

m
ü

h
u

n
g

e
n

 in jedem
 F

alle kontraproduktiv ist. Im
 

D
iese R

essentim
ents 

abzubauen kann -
w

enn ü
b

e
rh

a
u

p
t -

n
u

r im
 R

ahm
en von N

achqualifikation erfolgen
. 

A
ndererseits 

w
ird 

in 
ve

rsch
ie

d
e

n
e

n
 

S
tädten 

der 
neuen 

L
ä

n
d

e
r 

von 
eine 

guten 

Z
u

sa
m

m
e

n
a

rb
e

it zw
ischen A

ids
-H

ilfen, S
chw

ulengruppen o
d

e
r schw

ulen E
inzelakti-
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visten 
m

it 
den 

M
itarbeitern 

von 
G

esundheitsäm
tern 

berichtet, 
die 

bis 
hin 

zur 

gegenseitigen V
erm

ittlung von K
lienten gehen kann

. 

W
ichtige K

o
o

p
e

ra
tio

n
sp

a
rtn

e
r bei 

der P
rävention sind 

die 
Initiatoren von 

G
ruppen 

genauso w
ie die B

etreiber kom
m

erzieller E
inrichtungen in Leipzig. S

ie können den 

Z
ugang schw

ulen 
S

trukturen schaffen 
und 

die A
kzeptanz der A

ngebote der A
ids

H
ilfen fördern

. V
or allem

 die hauptam
tlichen M

itarbeiter d
e

r A
ids

-H
ilfen haben hier 

V
ernetzungsfunktionen, m

üssen V
erständnis für präventive E

rfordernisse schaffen. 

K
ooperation ist aber auch bei d

e
r A

bstim
m

ung präventiver A
ufgaben und Inhalte m

it 

anderen 
aufklärenden

, b
e

ra
te

n
d

e
n

 
und 

m
edizinischen 

E
inrichtungen 

nötig
. D

abei 

m
uß

 
die 

Q
ualität d

e
r A

n
g

e
b

o
te

 
und 

die 
P

arteilichkeit fü
r die 

Z
ielgruppe 

schw
ule 

M
ä

n
n

e
r a

u
ssch

la
g

g
e

b
e

n
d

e
s K

riterium
 sein. M

it den M
itarbeitern d

e
r A

ids-B
eratung 

bei 
den 

G
e

su
n

d
h

e
itsä

m
te

rn
 

und 
m

obilen 
A

ids-T
eam

s 
sollte 

eine 
vertrauensvolle 

Z
u

sa
m

m
e

n
a

rb
e

it be
i klarer A

ufgabentrennung bestehen
. D

enn auch im
 H

inblick auf 

die Z
ielgruppe m

uß
 zur K

e
n

n
tn

is genom
m

en w
erden: N

icht alle M
ä

n
n

e
r, die S

ex m
it 

M
ännern 

haben, 
akzeptieren 

die 
A

ids-H
ilfen 

als 
niedrigschw

ellige 

P
räventionseinrichtungen, 

b
e

so
n

d
e

rs 
w

enig 
identitätsgesfestigte 

schw
ule 

M
änner 

ziehen als 'nicht-schw
ul' e

rke
n

n
b

a
re

 'neutrale
' E

inrichtungen vor. 
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Ü
bersicht 4c: 

P
ro

b
lem

e zielg
ru

p
p

en
sp

ezifisch
er P

räven
tio

n
 

fü
r sch

w
u

le M
än

n
er in d

en
 n

eu
en

 L
än

d
ern

 

V
erm

ittler d
e

r P
rävention: 

A
ids-H

ilfen 

S
chw

ulengruppen 

G
e

su
n

d
h

e
itsä

m
te

r 

P
roblem

beschreibung 
P

roblem
lösung 

zum
 

T
eil 

fehlende 
Z

iel-
Integration 

d
e

r 
A

ids-H
ilfen 

gruppennähe 
im

 
S

inne 
in 

differenzierte 
schw

ule 
struktureller P

rävention 
Lebensw

elten 

starke 
B

etonung 
von 

A
usbau d

e
r V

or-O
rt-A

rbeit, 
K

om
m

-S
trukturen 

gleichzeitigem
 

F
ehlen 

S
uch-S

trukturen 

bei 
B

etonung 
p

e
rso

n
a

lko
m

-
von 

m
unikativer A

n
g

e
b

o
te

 

fe
h

le
n

d
e

 
Integration 

in 
die 

S
chaffen 

P
räventionsarbeit 

chenden 
seins 

eines 
entspre

P
roblem

bew
uß

t-

m
angelnde A

usbildung eh-
Q

ualifizierungsprogram
m

e 
renam

tlicher M
itarbeiter 

für M
ultiplikatoren 

fehlende F
örderung 

finanzielle Z
u

w
e

n
d

u
n

g
e

n
 

zum
 

T
eil: 

professionell 
N

achqualifizierung 
fragw

ürdige 
E

instellung 
zum

 H
IV

-A
k-T

est 
zum

 T
eil: 

diskrim
inierende 

U
m


gangsw

eisen m
it schw

ulen 
M

ännern 
zum

 T
eil: 

V
orbehalte 

gegenüber 
S

elbsthilfestrukturen 

F
örderung 

auch 
alternati

ver A
ngebote 



65 

3.4.3 V
erm

ittler d
er P

räven
tio

n
 

H
auptam

tliche M
ita

rb
e

ite
r 

D
ie 

A
rbeit 

d
e

r 
hauptam

tlichen 
M

itarbeiter 
im

 
P

räventionsbereich 
ist 

äuß
erst 

vielgestaltig 
und 

erfordert 
eine 

dem
entsprechende 

F
lexibilität 

im
 

H
inblick 

auf 
die 

V
erlagerung d

e
r A

rbeitszeit und auf das m
ethodische V

orgehen
. W

ichtigste V
oraus

setzung 
h

a
u

p
ta

m
tlich

e
r 

M
itarbeiter 

ist 
neben 

der 
P

rofessionalität 
(fachlicher 

K
om

petenz) die P
arteilichkeit fü

r die B
elange der Z

ielgruppen, d.h. die grundsätzli

che 
A

kzeptanz 
d

e
r 

vielfältigen 
Lebensstile 

von 
M

ännern, 
die 

S
ex 

m
it 

M
ännern 

haben. 
D

ie 
A

rbeit 
h

a
u

p
ta

m
tlich

e
r 

M
itarbeiter 

von 
A

ids-H
ilfen 

kann 
folgende 

A
u

fg
a

b
e

n
b

e
re

ich
e

 beinhalten: 

B
ereich S

u
b

ku
ltu

r 

-
H

erstellen 
und 

P
flegen 

von 
K

ontakten 
m

it 
B

etreibern 
kom

m
erzieller 

und 
nicht

kom
m

erzieller E
inrichtungen sch

w
u

le
r S

ubkultur 

-
Initiieren, 

F
ördern und B

egleiten von schw
ulen P

rojekten nach den vorhandenen 

B
edürfnissen 

-
M

itarbeit beim
 V

ernetzen von S
chw

ulengruppen, -Initiativen und -P
rojekten 

-
V

ertreten 
d

e
r 

vielfältigen 
Interessen 

schw
uler 

M
ä

n
n

e
r 

g
e

g
e

n
ü

b
e

r 
d

e
r 

lokalen 

Ö
ffentlichkeit und den B

ehörden, auch in den entsprechenden G
rem

ien 

B
ereich e

h
re

n
a

m
tlich

e
 M

itarbeiter 

-
M

otivieren, 
G

ew
innen, 

A
usbilden, 

A
nleiten 

und 
ggf. 

S
upervidieren 

geeigneter 

e
h

re
n

a
m

tlich
e

r 
M

ita
rb

e
ite

r 
und 

deren 
A

usw
ahl 

für 
unterschiedliche 

A
ufgaben 

entsprechend ihren F
ähigkeiten 

-
P

flegen d
e

r K
ontakte zu 

ehrenam
tlichen M

itarbeitern, d
.h

. A
ufbau 

e
in

e
r S

truktur 

und das G
e

w
ä

h
rle

iste
n

 des Inform
ationsflusses zw

ischen ihnen 

B
ereich B

eratung und Inform
ation 

-
b

e
d

a
rfsg

e
re

ch
te

s A
nbieten von P

rävention 

-
S

treetw
ork 

-
T

e
le

fo
n

isch
e

-
und persönliche B

eratung 
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-
K

oordination und S
icherung der M

aterialverteilung 

-
K

onzipieren, 
D

urchführen 
und 

N
achbereiten 

von 
P

räventionsveranstaltungen, 

A
ktionen und P

räsentationen 

-
B

eraten, 
U

nterstützen, B
etreuen und B

egleiten von M
enschen m

it H
IV

 und A
ids 

sow
ie F

ördern bedarfsgerechter P
rojekte w

ie W
ohnprojekte 

B
ereich W

e
ite

rb
ild

u
n

g
 und E

valuierung 

-
W

eiterbilden im
 m

edizinischen und beraterischen B
ereich 

-
regelm

äß
iges S

upervidieren der eigenen B
eratertätigkeiten 

-
E

valuieren 
d

e
r 

P
räventionsarbeit 

und 
M

odifizieren 
der 

P
räventionsstrategien 

in 

A
bhängigkeit g

e
ä

n
d

e
rte

r B
edürfnisse in m

ethodischer und inhaltlicher H
insicht 

G
egenw

ärtig sind in d
e

r A
H

L vier hauptam
tliche M

itarbeiter beschäftigt, von denen 

drei 
A

ufgaben 
im

 
präventiven 

B
ereich 

übernom
m

en 
haben. 

A
ngesichts 

d
e

r 

gestiegenen Inanspruchnahm
e d

e
r B

eratungsangebote, d
e

r geänderte S
ituation bei 

der V
or-O

rt-A
rbeit, des einzuführenden P

eer-group-involvem
ent als P

räventionsm
e

thode -
also d

e
r steigenden N

otw
endigkeit fü

r personalkom
m

unikative P
räventions



m
ethoden -

sow
ie d

e
r B

edeutung Leipzigs als M
igrations-

und P
endelzielort und ist 

der E
rhalt d

e
r S

tellen geboten, eine E
rw

eiterung dringend indiziert. 

E
hrenam

tliche M
ita

rb
e

ite
r 

N
icht nur a

u
f G

rund d
e

r V
ielfalt ist die P

räventionsarbeit d
e

r A
H

L ohne die ehren


am
tlichen 

M
itarbeiter 

n
icht 

denkbar, 
sondern 

auch 
auf 

G
rund 

des 
begrenzten 

Z
ugangs h

a
u

p
ta

m
tlich

e
r M

itarbeiter zu bestim
m

ten G
ruppen, K

reisen und A
ktivitäten 

schw
uler M

änner. 

D
ie 

schw
ierige 

A
ufgabe, 

trotz 
relativ 

geringer 
A

ids-P
rävalenz 

ehrenam
tliche 

M
itarbeiter zu gew

innen, konnte fü
r den B

ereich P
rävention schw

uler M
ä

n
n

e
r bisher 

nicht zur Z
u

frie
d

e
n

h
e

it gelöst w
erden

. 

D
och 

so 
unentbehrlich 

ehrenam
tliche 

M
itarbeiter 

sind, 
ihrem

 
E

insatz 
sind 

auch 

G
renzen 

gesetzt. 
E

hrenam
tliche 

M
itarbeiter können 

m
it 

folgenden 
A

ufgaben 
im

 

B
ereich d

e
r P

rävention betraut w
erden: 

-
H

erstellen und P
flege von K

ontakten zu subkulturellen E
inrichtungen 
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-
V

ersorgen von E
inrichtungen schw

uler S
ubkultur m

it geeigneten P
räventionsm

ate

rialien, K
ondom

en etc. 

-
T

elefonberatung 

-
B

egleiten von hauptam
tlichen M

itarbeitern bei der V
or-O

rt-A
rbeit, u.a

. P
arkw

ork 

-
T

eilnahm
e an P

räventionsverstaltungen der A
H

L 

E
in E

insatzbereich von ehrenam
tlichen M

itarbeitern, dem
 im

 P
räventionskonzept d

e
r 

A
H

L in Z
u

ku
n

ft größ
ere B

edeutung beizum
essen sein w

ird, ist die P
eer-group-A

rbeit. 

Zu den T
eilbereichen ehrenam

tlicher M
itarbeit ist festzuhalten: 

G
ew

innen 

D
erzeit läuft das G

ew
innen ehrenam

tlicher M
itarbeiter ü

b
e

r redaktionelle B
eiträge in 

der schw
ulen P

resse, ü
b

e
r das A

nsprechen von 
E

inzelpersonen, ü
b

e
r W

erbung in 

den S
chw

ulengrufJpen. Im
 

H
inblick auf die R

ealisierung des A
nsatzes P

eer-group

involvm
ent 

sind 
zukünftig 

gezielt 
V

ertreter 
d

e
r 

diversen 
S

zenen, 
z.B

. 
T

echno, 

anzusprechen und m
it ihnen gem

einsam
 über geeignete, den jew

eiligen S
zenen an

gepaß
te P

räventionsangebote zu 
beraten, 

denn nur sie haben das 
Insiderw

issen, 

w
elche P

räventionsm
ethoden und M

aterialien am
 besten geeignet sind. 

A
u

sb
ild

e
n

 

N
och vor B

eginn d
e

r A
usbildung sollte die M

otivation ehrenam
tlicher M

itarbeiter fü
r 

ihr 
E

ngagem
ent 

them
atisiert 

w
erden. 

D
ie 

E
rfahrungen 

haben 
gezeigt, 

daß
 

eine 

zeitige kritische A
useinandersetzung m

it den z.T
. unrealistischen V

orstellungen zur 

V
erm

eidung sp
ä

te
re

r E
nttäuschungen führt. 

In G
esprächen m

it potentiellen ehrenam
tlichem

 M
itarbeitern ist zunächst zu eruieren, 

in w
elchen B

ereichen sie arbeiten m
öchten, w

elche F
ähigkeiten sie m

itbringen, diese 

A
rbeit zu leisten und w

elche A
usbildung notw

endig und geeignet ist, dam
it sie diese 

A
ufgaben professionell erfüllen können. N

icht je
d

e
r ehrenam

tliche M
itarbeiter ist fü

r 

präventive A
ufgaben geeignet. 

A
nleiten 
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D
as A

nleiten e
h

re
n

a
m

tlich
e

r M
itarbe

ite
r erfolgt am

 besten V
or-O

rt nach der jew
eili

gen A
usbildung, 

d.h. 
durch das B

egleiten bei 
E

insätzen und deren 
gem

einsam
e 

A
usw

ertung und N
achbereitung. 

S
upervidieren 

D
ie 

regelm
äß

ige 
S

upervision 
ehrenam

tlicher 
M

itarbeiter, 
die 

im
 

beratenden 
und 

betreuenden 
B

ereich 
tätig 

sind, 
ist 

ebenso 
w

ichtig, 
w

ie 
die 

d
e

r 
hauptam

tlichen 

M
itarbeiter. H

ie
r können K

onflikte und 
P

roblem
fälle them

atisiert und 
E

instellungen 

ggf. korrigiert w
erden

. 

K
ontakte-P

flegen 

E
hrenam

tliche 
M

itarbeit 
ist 

durch 
den 

A
ufw

and 
an 

A
usbildung 

erst 
längerfristig 

effektiv, auß
erdem

 hängt die A
kzeptanz von P

räventionsangeboten auch eng m
it der 

K
ontinuität, m

it d
e

r V
ertrauensbildung bei den A

dressaten zusam
m

en. Insofern gilt 

es, 
geeignete 

ehrenam
tliche 

M
itarbeiter 

zu 
m

otivieren, 
sich 

längerfristig 
in 

die 

P
räventionsarbeit 

einzubringen. 
D

azu 
ist 

die 
K

ontakt-P
flege 

m
it 

ihnen 
notw

endig 

sow
ie die G

ew
ährleistung des Inform

ationsflusses zw
ischen ihnen. 

4. A
n

h
a

n
g

 

1 D
ie in den T

abellen 1-3 aufgeführten Z
ahlen w

urden freundlicherw
eise von H

errn 
W

olf N
ieß

ing vom
 A

ID
S

-Z
entrum

 des R
obert K

och-Instituts zu
r V

erfügung gestellt. 
D

ie prozentualen A
ngaben w

urden vom
 A

utor aus den absoluten Z
ahlen berechnet. 

2 D
ie Z

ahlen fü
r die Ja

h
re

 1997 und 1998 sind noch nicht endgültig, da es einen 
M

eldeverzug von ca. 18 M
onaten gibt. D

as G
leiche auch g

iltfü
r entsprechenden 

A
ngaben in den T

abellen 2-4. P
ersönliche M

itteilung von W
olf N

ieß
ing, A

ids-Z
entrum

 
des R

obert K
och Institutes, vom

 22. M
ärz 1999 

3 D
as von e

in
e

r analogen V
erteilung auszugehen ist w

urde dem
 A

utor in einem
 

P
ersönlichen G

espräch von W
olf N

ieß
ing, A

ID
S

-Z
entrum

 des R
obert K

och-Instituts 
B

erlin, am
 14. M

ärz 1999 m
itgeteilt. 

4 H
am

ouda, O
sam

ah et al.: A
ID

S
/H

IV
 1996. B

ericht zur epidem
iologischen S

ituation 
in der B

undesrepublik D
eutschland zum

 31
.12.1996

. R
K

I-H
efte, N

r. 17, B
erlin 1997, 

S
.28 

5 
M

arcus, U
lrich: D

as epidem
iologische E

rfassungssystem
 fü

r H
IV

-Infektionen und 
A

ID
S

-E
rkrankungen in D

eutschland und die V
erw

ertbarkeit se
in

e
r D

aten zur 
A

bschätzung von N
euinfektionen. U

nveröffentlichter V
ortrag aus dem

 A
ID

S
-Z

entrum
 



des R
obert K

och-Institut anläß
lich der S

itzung des schw
ulen F

achbeirates d
e

r D
A

H
 

am
 13.3. 1998 in B

erlin 

6 V
gl. dazu

: E
tgeton, S

tefan: S
trukturelle P

rävention als K
onzept kritischer 

G
esundheitsförderung

. In: D
.A

.H
. (H

rsg
.): S

trukturelle P
rävention, A

nsichten zum
 

K
onzept d

e
r D

eutschen A
ID

S
-H

ilfe. A
ID

S
-F

O
R

U
M

 D
.A

.H
 .. B

d. X
X

X
III, B

erlin 1998, 
S

. 77 

7 W
erden die unterschiedlichen sprachlichen, kulturellen, religiösen und politischen 

T
raditionen d

e
r M

enschen aus den geographisch verscheidenen P
attern li-Ländern 

berücksichtigt, fällt es ohnehin schw
er, von 'einer' H

auptbetroffenengruppe zu 
sprechen

. 

8 V
gl. dazu: H

auschild, H
ans-P

eter: N
och zehn Jahre strukturelle P

rävention? In
: 

D
.A

.H
. (H

rsg
.): S

trukturelle P
rävention, A

nsichten zum
 K

onzept der D
eutschen 

A
ID

S
-H

ilfe
. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

 .. B
d

. X
X

X
III, B

erlin 1998,S
. 65-70 

9 V
gl. dazu: Leser, O

laf: D
ie E

ntw
icklung der A

ids-S
elbsthilfegruppen in d

e
r 

ehem
aliger D

D
R

. In: D
.A

.H
. (H

rsg.): 10 Jahre D
eutsche A

ids-H
ilfe, G

eschichten &
 

G
eschichte. S

onderband, B
erlin 1993, S

. 33f 

69 

10 V
gl. dazu: H

errn, R
ainer; R

osenbrock, R
olf: S

chw
ule Lebensw

elten im
 O

sten: 
andere O

rte, andere B
iographien. K

om
m

unikationsstrukturen, G
esellungsstile und 

Lebensw
eisen sch

w
u

le
r M

ä
n

n
e

r in den neuen Ländern. A
bschluß

bericht. B
erlin 1998 

(unveröffentlicht) 

11 D
ie h

ie
r vorgestellte tabellarische Z

usam
m

enfassung d
e

r D
D

R
-A

ids
P

räventionsstretagie basiert auf einer eingehenden A
nalyse

. V
gl dazu: H

errn., 
R

ainer; R
osenbrock, R

olf: S
chw

ule Lebensw
elten im

 O
sten ... a.a.O

. B
erlin 1998 

(unveröffentlicht), insbesondere K
ap

. 2.3.2. A
ids-P

rävention in d
e

r D
D

R
 

12 E
inige H

inw
eise finden sich in S

tarke, K
urt: S

ch
w

u
le

r O
sten

. H
om

osexuelle 
M

änner in d
e

r D
D

R
. B

erlin, 1994, insbesondere K
ap. 13. K

ondom
 und K

ap
. 15 A

ID
S

 

13 V
gl. dazu: D

eutsche A
ids-H

ilfe (H
rsg.): 10 Jahre D

eutsche A
ids-H

ilfe G
eschichten 

&
 G

eschichte
. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

., S
onderband, B

erlin 1993, S
. 36ft 

14 B
esselm

ann, K
laus; M

a
ch

a
lo

w
ski, G

erhard: M
odellprogram

m
 des 

B
undesm

inisterium
s fü

r G
esundheit. A

ufbau und O
rganisation d

e
r A

ID
S

-P
rävention 

in den neuen B
undesländern und in B

erlin (O
st). A

bschluß
bericht d

e
r 

w
issenschaftlichen B

egleitung. B
erlin 1993 

15 D
erzeit gibt es B

em
ühungen den B

ereich P
rävention d

e
r verschiedenen 

S
elbsthilfeprojekte zusam

m
enzulegen und in ein extra P

räventionsprojekt 
auszulagern. Jedoch gibt es d

a
rü

b
e

r noch keine endgültige E
ntscheidung

. 

16 Leser O
la

f, unveröffentlichte Ä
uß

erung zur A
nalyse des B

undesm
odellprojektes 

"S
treetw

ork in den neuen B
undesländern", 1996 

17 D
ie in diesem

 K
apitel knapp w

iedergegebenen E
rgebnisse von A

nalysen und 
em

pirischen B
efunden sind im

 F
orschungsbericht ausführlicher dargestellt: H

errn, 



R
ainer; R

osenbrock, R
olf: S

chw
ule Lebensw

elten im
 O

sten: andere O
rte, andere 

B
iographien. K

om
m

unikationsstrukturen, G
esellungsstile und Lebensw

eisen 
schw

uler M
ä

n
n

e
r in den neuen Ländern. A

bschluß
bericht. B

erlin 1998 
( unveröffentlicht) 

18 V
gl. dazu: D

.A
.H

. (H
rsg.): S

trukturelle P
rävention, A

nsichten zum
 K

onzept der 
D

eutschen A
ID

S
-H

ilfe. A
ID

S
-F

O
R

U
M

 D
.A

.H
 .. B

d
. X

X
X

III, B
erlin 

70 

19 Z
itiert nach

: K
etterer A

rm
in

: S
trukturelle P

rävention im
 theoretischen K

ontext als 
S

piegel der Z
eit: V

orbilder, E
inflüsse, A

bgrenzungen
, M

erkm
ale. In: S

trukturelle 
P

rävention A
nsichten zum

 K
onzept d

e
r D

eutschen A
ID

S
-H

ilfe
. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

., 
B

d. X
X

X
III, B

erlin 1998, S
. 40 

2
0

 V
gl. dazu: S

chm
idtpeter, C

hristoph: S
trukturelle P

rävention V
o

r O
rt -

E
rfahrungen 

aus N
iedersachsen. In: D

.A
.H

. (H
rsg.): S

trukturelle P
rävention. A

nsichten zum
 

K
onzept d

e
r D

eutschen A
ids-H

ilfe. A
ID

S
-F

O
R

U
M

, B
d. X

X
X

III, B
erlin 1998, S

. 103-
108, sow

ie
: B

röring, G
eorg: S

treetw
ork m

it H
om

o-und B
isexuellen M

ännern. A
ID

S


F
O

R
U

M
, B

d. X
X

X
III, B

erlin 1995, S
. 67-69 

21 K
etterer, A

rm
in: S

trukturelle P
rävention im

 theoretischen K
ontext und als S

piegel 
d

e
r zeit: V

orbilder, E
inflüsse, A

bgrenzungen, M
erkm

ale. In D
.A

.H
. (H

rsg
.): 

S
trukturelle P

rävention. A
nsichten zum

 K
onzept d

e
r D

e
utschen A

ids-H
ilfe. A

ID
S


F

O
R

U
M

 D
.A

.H
., B

d, X
X

X
III, B

erlin 1998
, S

. 55 

2
2

 W
H

O
 (H

rsg.): P
erspectives of the W

H
O

 R
egional O

ffice for E
urope

: H
ealth 

P
rom

otion and Lifestyle. In H
ygie

: International Journal of H
ealth E

ducation, 1 
(1982), S

. 5
7

-6
0

 
W

H
O

 (H
rsg.): O

tta
w

a
 C

harta for H
ealth P

rom
otion. O

ttaw
a 1986 

2
3

 V
gl. dazu

: R
osenbrock, R

olf: D
ie U

m
setzung d

e
r O

ttaw
a C

harta in D
eutschland. 

P
rävention und G

esundheitsförderung im
 gesellschaftlichen U

m
gang m

it G
esundheit 

und K
rankheit. V

eröffentlichungsreihe d
e

r A
rbeitsgruppe P

ublic H
ealth. 

W
issenschaftszentrum

 B
erlin für S

ozialforschung, P
98-201, B

erlin 1998, S
. 16f 

2
4

 V
gl. dazu: S

tarke, K
urt: S

chw
uler O

sten. H
om

osexuelle M
än

ne
r in der D

D
R

. B
erlin 

1991994, in
sb

e
so

n
d

e
re

 S
.282-296 

25 S
o bestätigen auch S

tarkes E
rgebnisse: "E

ine Z
unahm

e der A
ids-A

ngst 
unm

ittelbar nach d
e

r M
aueröffnung kann nicht bestätigt w

erden." S
tarke, K

urt: 
S

chw
uler O

sten. H
om

osexuelle M
ä

n
n

e
r in der D

D
R

. B
erlin, 1994, S

.286 

26 B
ochow

, M
ichael: S

chw
ule M

änner und A
ids. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

., B
d

. X
X

X
I, 

B
erlin 1997, S

. 95ft, die A
ngaben zu

r B
etroffenheit schw

uler M
ä

n
n

e
r finden sich auf 

S
.97 

27 B
ochow

, M
ichael: S

chw
ule M

ä
n

n
e

r und A
ids. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

., B
d

. X
X

X
I, 

B
erlin 1997, T

a
b

e
lle

 5, S
. 42 

28 B
ochow

, M
ichael: S

chw
ule M

änner und A
ids. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

., B
d

. X
X

X
I, 

B
erlin 1997, T

a
b

lle
 28 S

. 97 
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29 V
gl. dazu: B

arth, Jürgen; B
engel, Jürgen: P

rävention durch A
ngst? F

orschung und 
P

raxis der G
esundheitsförderung B

d. 4, B
undeszentrale für gesundheitliche 

A
ufklärung (H

rsg
. ), K

öln 1998 

30 S
chm

idtpeter, C
hristoph: S

trukturelle P
rävention V

or O
rt -

E
rfahrungen aus 

N
iedersachsen. In: D

.A
.H

. (H
rsg.): S

trukturelle P
rävention. A

nsichten zum
 K

onzept 
der D

eutschen A
ids-H

ilfe. A
ID

S
-F

O
R

U
M

, B
d. X

X
X

III, B
erlin 1998, S

. 104 

31 V
gl. dazu: N

e
w

 International D
irections in H

IV
 P

revention fo
r G

ay and B
isexual 

M
en. S

onderheft des: Journal of P
sychology &

 H
um

an S
exuality

. V
ol. 10, N

o 3/4 

32 V
gl. dazu: S

chilling R
ainer: S

treetw
ork im

 P
räventionskonzept...a.a

.O
., B

erlin 
1

9
9

3
,S

. 84 

33 A
uf die besonderen B

edingungen und A
ufgaben von S

treetw
ork in den neuen 

Ländern m
a

ch
t B

röring in den K
apiteln 3.6 und 11 'S

treetw
ork in den neuen 

B
undesländern' aufm

erksam
. B

röring, G
eorg: S

treetw
ork ... a.a.O

., B
erlin 1995 

V
gl. auch: B

esselm
ann, K

laus; M
achalow

ski, G
erhard: M

odellprogram
m

 des 
B

und
e

sm
inisterium

s fü
r G

esundheit. A
ufbau und O

rganisation der A
ID

S
-P

rävention 
in den neuen B

undesländern und in B
erlin (O

st). A
bschluß

bericht d
e

r 
w

issenschaftlichen B
egleitung. B

erlin 1993, insbesondere S
. 24-31 und 69-74 

34 W
erth, N

orbert: S
treetw

ork als M
etode zu

r A
ids-P

rävention. R
ostock 1995 

35 Z
itiert nach dem

 unveröffentlichten V
ortragsm

anuskript von R
ainer S

chilling 
"A

nm
erkungen zu

r E
ntw

icklung des D
.A

.H
.-P

räventionskonzeptes für schw
ule 

M
änner". D

e
r V

ortrag w
urde aus A

nlaß
 des 1 O

-jährigen Jubiläum
s d

e
r D

.A
.H

. 
gehalten

. 

36 V
gl. dazu: S

chilling, R
ainer: S

treetw
ork im

 P
räventionskonzept für sch

w
u

le
 

M
änn

e r. In: 10 Ja
h

re
 D

eutsche A
ids-H

ilfe, G
eschichten &

 G
eschichte. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 

D
.A

.H
., S

onderband, B
erlin 1993, S

. 83-85 
sow

ie: B
röring G

eorg: S
treetw

ork m
it hom

o-
und bisexuellen M

ännern. A
ID

S


F
O

R
U

M
 D

.A
.H

. B
d

. X
V

III, B
erlin 1995 

37 B
röring, G

eorg: S
treetw

ork m
it hom

o-
und bisexuellen M

ännern ... a.a
.O

. B
erlin 

1995, S
. 11 

38 S
chilling R

ainer: S
treetw

ork im
 P

räventionskonzept...a.a.O
., B

erlin 1993, S
.85 

39 V
gl. dazu: 

B
ochow

, M
ichael: D

ie R
eaktionen hom

osexueller M
ä

n
n

e
r auf A

ids in 
O

st-
und W

e
std

e
u

tsch
 land. A

ID
S

-F
O

R
U

M
 D

.A
.H

., B
d. X

, B
erlin 1993; 

ders.: S
ch

w
u

le
r S

ex und die B
edrohung durch A

ID
S

 -
R

eaktionen hom
osexueller 

M
änner in O

st-
und W

estdeutschland. A
ID

S
-F

O
R

U
M

 D
.A

.H
., B

d. X
V

I, B
erlin 1994; 

ders.: S
chw

ule M
ä

n
n

e
r und A

ids. A
ID

S
-F

O
R

U
M

 D
.A

.H
., B

d. X
X

X
I, B

erlin 1997 

40 V
gl. dazu: H

erzenslust. P
ositive B

egegnung m
it H

IV
. K

om
m

unikationskonzept zur 
P

räventionsarbeit '95
. A

ID
S

-H
ilfe N

R
W

 e.V
., K

öln 1995 

4
1 V

gl. dazu: H
errn, R

ainer; R
osenbrock, R

olf: S
chw

ule Lebensw
elten im

 
O

sten ... a.a
.O

., B
erlin 1998 



4
2

 E
ine ausführliche D

arstellung der F
orm

en schw
uler S

ubkultur und deren 
T

ransform
ationen seit der 'W

ende' in den neuen Ländern findet sich in: H
errn, 

R
ainer; R

osenbrock, R
olf: S

chw
ule Lebensw

elten im
 O

sten. a.a.O
., B

erlin 1998 

43 C
ruising-packs enthalten ein K

ondom
, w

asserlösliches G
leitm

ittel, eine 
B

enutzungsanleitung sow
ie die T

elefonnum
m

er der jew
eiligen A

ids-H
ilfen bzw

. 
anderer B

eratungsein richtungen. 

72 






