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W A S I S T A I D S ?

Das Wort AIDS steht für di e englische Bezeich-
nung „Acquire d Immune Deficiency Syndrome",

zu deutsch „Erworbener Immundefekt".
Bei einem Immundefekt is t die Abwehrfähigkeit

des Körpers gegenüber Krankheitserreger n
vermindert.

Als Hauptursach e für AIDS gilt die Infektion mi t
HIV („Human Immun e Deficiency Virus", =

„menschliches Immundefekt-Virus") . 1983/84
wurde das Virus HIV-1 entdeckt, wenig später

HIV-2. Beide Virustypen und ihre Untergruppe n
(Subtypen) weisen spezielle Merkmale au f un d

kommen je nach Kontinent unterschiedlich
häufig vor. Fü r alle gelten aber die gleichen

Schutzmöglichkeiten.

Die Wissenschaft teilt die HIV-Infektion i n ver-
schiedene Stadien ein. Mit AID S wird das Stadi-
um bezeichnet, be i dem das Immunsystem star k
beeinträchtigt is t und sic h bestimmte Infektions -

krankheiten un d Tumoren entwickeln können.
Der Verlauf einer HIV-Infektion unterlieg t starken
Schwankungen und läß t sich nur schwer als eine

festgelegte Abfolge von Stadien beschreiben .

Eine Infektion mi t HI V kann durch den Antikör-
pertest nachgewiesen werden. Wie un d wann

sich eine HIV-Infektion z u einem Immundefek t
entwickelt, hängt von zusätzlichen Umstände n

ab, die im einzelnen noch nicht bekannt sind. Für
das Leben mit HI V gibt es keine „golden e

Regel". Jeder sollte seinen eigenen Weg i m Um -
gang mit dem Virus finden und , wenn nötig ,
Hilfe i n Anspruch nehmen. Hilfreich sind ein

soziales Umfeld, das Rückhalt und Unterstützun g
gibt, sowie eine bedürfnisorientierte medizinische

Versorgung und Pflege.



Die Immunschwäche ist noch nich t heilbar . Aber
dank verbesserter Therapien hat die HIV-Infekti-
on heut e eine viel günstigere Prognose  als noch
vor einigen Jahren . Viele Anzeichen sprechen
dafür, daß der medizinische Fortschritt zu einer
immer höhere n Lebenserwartun g be i Menschen
mit HIV führt.

AIDS ist nach wie vor eine bedrohliche Krank-
heit. AIDS steht auch immer wiede r für unbe -
gründete Ängste, für Diskriminierun g un d Aus-
grenzung. Deshal b gilt es, zu informieren, aufzu-
klären, Vorurteile abzubauen , Zuwendung un d
Hilfsbereitschaft zu fördern. Hierz u will dies e
Broschüre beitragen. Si e beantwortet einig e
wichtige Fragen und nennt Adresse n für die
persönliche Beratung .

W I E S T Ö R T H I V D I E I M M U N A B W E H R ?

Viren könne n sich nur in lebenden Zellen
vermehren. Sie bauen ih r eigenes Erbgut i n

dasjenige der Wirtszellen ei n und zwingen si e so,
neue Viren zu produzieren. Dadurc h werden die

Wirtszellen geschädig t ode r zerstört.

Das besondere a n HIV ist, daß es vor allem
die CD4-Helferzellen befällt , die als

„Leitzentrale de s Immunsystems" dienen .
Wenn HIV in die Blutbahn gelangt , kommt

es zu einer Abwehrreaktion. Di e hierbei
gebildeten Antikörpe r könne n abe r nicht i n

infizierte Wirtszellen eindringen. Da s ist einer der
Gründe, weshal b die dort vorhandenen Vire n

nicht unschädlic h gemacht werden .

Eine geringe Anzah l der befallenen CD4-Zellen
wird direk t durch das Virus zerstört. Weitere, vor
allem indirekte Mechanismen könne n zu einge-

schränkten und fehlgesteuerten Abwehrre-
aktionen führen und  so die Zahl der CD4-Zellen

stark reduzieren.

Krankheitserreger, mit denen ein funktionieren -
des Immunsystem leich t fertig wird , könne n sich
bei fortgeschrittener Abwehrschwäch e ungehin -
dert vermehren . E s kann zu „opportunistische n

Infektionen" (opportunistisch = eine Gelegenheit
nutzend), zu Allergien un d zum Wachstum ver-

schiedener Krebsarte n kommen. HIV-Infektione n
verlaufen jedoch sehr unterschiedlich. Nach 10
bis 1 2 Jahren haben etwa 50 %  der Menschen

mit HI V noch keine Symptome von AIDS.

Auch ein  geschwäch-
tes Immunsystem
kann noch gut mit
vielen der  weitver-
breiteten Krankheits-
erreger fertig  werden.
Menschen mit  HIV
brauchen also nicht
vor jedem Schnupfen
Angst zu haben.



WIE V E R L Ä U F T E I N E H  l  V -  l  N  F  E K T l  O N ?

Der gesamte Verlauf einer HIV-Infektion ist in
der Rege l starken Schwankungen unterworfen .
Krankheiten können , müsse n aber nich t auftre-
ten. Un d zwischen einzelnen Erkrankungen lie-
gen oft lang e Zeiten , in denen sic h der einzelne
völlig beschwerdefrei fühlt. Selbst ein voll ent -
wickelter Immundefek t kan n bi s zum Auftrete n
schwerster Erkrankunge n zunächst symptomlo s
verlaufen.

Wie star k sich HIV vermehrt un d dadurch da s Im-
munsystem schädigt, kann durch Blutuntersu-
chungen gemessen werden: j e stärker die HIV -
Vermehrung, dest o höher die Zahl freier Viren im
Blut („Viruslast") , und je größer die Schädigung
des Immunsystems, desto geringer die  Zahl der

CD4-Zellen.

Inzwischen gibt es verschiedene Medikamente ,
die gegen HIV un d gegen opportunistisch e Infek -
tionen -  zum Tei l mi t große m Erfol g - eingesetzt
werden. Meh r dazu auf den Seiten 24 ff. dieser

Broschüre.

Die ersten Wochen
Bereits kurz nach de r Ansteckung mit HI V be-
ginnt das Virus, sic h vorübergehend seh r stark zu
vermehren. Be i den meisten Menschen treten  in
den ersten Wochen kein e Symptome (Krankheits-
zeichen) auf . Be i einigen jedoch entwickeln sich
etwa zwei Wochen nac h der  Ansteckung grip-
peähnliche Symptome („Primärinfekt") , di e nach
ein bis zwei Wochen wiede r abklingen .

Bei allen Infizierten kommt es zu einer Abwehrre -
aktion, bei der Antikörper gebilde t werden. Dies e
können i n der Regel nach zwölf Woche n zuver -
lässig nachgewiesen werden.

Die Latenzzeit
Die HIV-Infektion verläuft dan n zunächs t unauf -
fällig, d.h., e s treten kein e Symptome auf . Diese

Phase, die „Latenzzeit" , kann einige Monate
oder viele Jahre andauern. Da s Virus vermehr t

sich jedoch weite r un d schädig t dadurch das
Immunsystem.

Auftreten allgemeiner Symptome
Irgendwann könne n Symptom e auftreten. Dies e
sind meist allgemeiner Art , z.B . lang andauernde
Lymphknotenschwellungen a n mehreren Stellen
(unter de n Achseln, in der Leistengegend) , star-

ker Nachtschweiß un d lang anhaltende Durchfäl -
le. Zur Abklärung de r Symptome sollte in jedem

Fall ein erfahrener Arzt aufgesucht werden .

Schwerer Immundefekt
Treten be i einem schweren, durch HI V verursach-

ten Immundefek t bestimmt e Krankheite n auf ,
spricht man von „AIDS" . Dazu  zählen z.B. die

Pneumocystis carinii Pneumonie  (PcP) , eine For m
der Lungenentzündung, ode r infektiöse

Erkrankungen anderer Organe, z.B. der Speise -
röhre mit dem Hefepil z Candid a albicans . Auch

Viren wie Herpe s Simplex oder Herpes zoster
können z u schweren Erkrankungen führen. Di e

häufigsten Tumorforme n i m Zusammenhang mit
AIDS sind das Kaposi-Sarkom (ein ansonsten

seltener Hautkrebs) , Lymphom e (Forme n von

Blutkrebs) un d Gebärmutterhalskrebs .

Weil HIV die Blut-Hirn-Schranke überwindet ,
kann es auch die Zellen des Zentralnervensy-

stems schädigen. I m Verlauf de r HIV-Infektio n
können dahe r auch Nervenentzündungen un d

Hirnleistungsstörungen auftreten , di e meist
langsam un d unauffällig beginnen .

Frauen mit HIV , deren
Immunsystem bereits
geschädigt ist, kann
eine Schwangerschaft
zusätzlich belasten.
Dies is t aber nur ein
Gesichtspunkt bei der
Frage „Kin d ja oder
nein?". (Zur HIV -
Übertragung vo n der
Mutter auf das Kind
siehe S. 11) Fraue n
mit HI V habe n ein
Recht darauf, diese
Frage selbst zu ent-
scheiden -  unabhängi g
von ihrem Gesund-
heitszustand.

Die Krankheitszeichen,
die im Verlauf  der
HIV-Infektion auftre-
ten können, sind  im
einzelnen betrachtet
unspezifisch, d.h.  sie
entstehen auch  bei
vielen anderen  Krank-
heiten. Ob  ein Im-
mundefekt vorliegt
oder nicht,  kann  des-
halb nur ein  Arzt  fest-
stellen, der  auf diesem

Cebiet spezialisiert  ist.



W I E W I R D H I V N I C H T Ü B E R T R A G E N ?

HIV gehört zu den schwer übertragbaren Krank-
heitserregern. Das Virus ist sehr empfindlich un d
außerhalb de s menschlichen Körpers unter All -
tagsbedingungen nich t lebensfähig . Di e üblichen
Hygienemaßnahmen im Haushalt un d im Kran-
kenhaus reichen aus, um das Virus unschädlic h
zu machen .

Das Virus wurde zwar auch in Urin, Kot, Spei-
chel, Schweiß und Tränenflüssigkeit nachgewie-
sen, jedoch in sehr geringer Menge , die für eine
Ansteckung nicht ausreicht . Weltweit ist kein
einziger Fal l bekannt, be i dem eine Infektion
über diese Körperflüssigkeiten erfolgt wäre.

Deshalb besteht keine Ansteckungsgefahr bei

- Händedruck,  Umarmen , Streichel n
- Anhusten ode r Anniesen
- Benutzen derselben Teller, Gläser und Bestecke
- Benutze n von Toiletten, Bäder n oder Saunen
- Zusammenarbeiten und -wohnen mit

Menschen mi t HIV/AID S
- Betreuen un d Pflegen von Menschen mit

HIV/AIDS.

Auch beim Küsse n kann HIV nich t übertrage n
werden, solange sich am Mund
und im Mundraum keine blutenden Wunde n be -
finden. Ein e Ansteckung allein übe r Speiche l ist
bisher nicht nachgewiese n worden.

In der Arztpraxis und im Krankenhaus gilt: Was
vor Hepatiti s B  schützt, schütz t auch vor HI V
und damit vor AIDS.

NICHT DURC H DI E GEMEINSAME BENUTZUN G VO N TOILETTE N NICHT

DURCH DI E PFLEG E VO N MENSCHEN , DI E A N AID S ERKRANK T SIN D

NICHT DURC H DE N GEMEINSAME N GEBRAUC H VO N GESCHIRR ,

BESTECK, GLÄSERN , WÄSCHE USW . NICH T DURC H DE N GEMEINSAME N

GENUß VO N LEBENSMITTEL N NICH T DURC H HÄNDESCHÜTTELN ,

UMARMEN, STREICHELN , MASSIERE N UN D KÜSSE N NICH T DURC H

ZÄRTLICHEN UMGANG,  DURC H SCHMUSEN , SPIELE N UN D TOBE N MI T

KINDERN NICH T DURC H TRÄNE N NICHT DURC H HUSTE N UND NIESE N

NICHT DURC H INSEKTENSTICH E UND HAUSTIER E NICHT BEI M ANFAS-

SEN VO N TÜRGRIFFEN , TELEFONHÖRER N U.A . NICH T BEI M GEMEINSA-

MEN SPOR T NICH T IM SCHWIMMBAD , I N DER SAUNA, BEI M DUSCHEN.



I E K A N N H I V Ü B E R T R A G E N W E R D E N ?

HIV kann nur übertrage n werden , wen n es in aus-
reichender Menge vorhanden is t und direkt in die
Blutbahn oder au f die Schleimhäute gelangt.

Ansteckende Körperflüssigkeiten
Blut - auch Menstruationsblut - und Sperma ent -
halten das Virus in hoher Konzentration. Die Kon-
zentration ist geringer i n der Scheidenflüssigkei t
und Muttermilch, sie kann jedoch immer noc h für
eine Ansteckung ausreichen. HIV kann deshalb
übertragen werden, wenn eine dieser Körperflüs-
sigkeiten in die Blutbahn oder auf di e Schleimhäu-
te eines anderen Menschen gelangt.

Sexuelle Übertragung
Am häufigste n wird HI V beim Sex ohne Kondom
übertragen. Vor allem die Darmschleimhaut ist
äußerst empfindlich un d kann HIV direkt aufneh-
men. Deshalb ist der Analverkehr ohne Kondo m
sehr risikoreich. HIV kann auch beim Vaginalver-
kehr übertragen werden : Durch kleine , nicht spür-
bare Verletzungen der Vagina oder Reizungen der
Gebärmutter (z.B . durch die Spirale , durch Pilze
und andere sexuell übertragbare Erreger ) kann
infektiöse Samenflüssigkeit in die Blutbahn  der
Frau gelangen. Möglic h ist auch eine Übertragun g
von der Frau auf den Mann: Infektiöses Scheiden-
sekret oder Menstruationsblut kan n durch winzige
Hautrisse am Peni s zur Ansteckung des Partners
führen. E s gibt jedoch Hinweise darauf, daß HI V
leichter vom Mann auf die Frau übertragen wir d
als umgekehrt. Währen d de r Period e ist das
Infektionsrisiko für di e Frau wie für de n Mann
erhöht.

Übertragung beim intravenösen Drogengebrauc h
Für Menschen, di e sich Drogen spritze n („fixen"),
besteht ein seh r hohes Infektionsrisiko, wenn sie
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Spritzen gemeinsam benutzen. Hierbe i kan n
infiziertes Blut direkt i n die Blutbahn eindringen.

Mutter-Kind-Übertragung
Kinder von HIV-positive n Fraue n können wäh-

rend der Schwangerschaft, währen d der Geburt
und auch beim Stillen angesteckt werden. Die

Übertragungsrate hängt dabei wesentlich vom Ge-
sundheitszustand der Mutter ab. In Deutschland

erweisen sic h ca. 13 bi s 20% diese r Kinder als
tatsächlich infiziert . Neuere Untersuchungen zei -

gen, daß die Übertragungsrate unte r 2% gesenk t
werden kann: durch einen Kaiserschnitt vor Ein-

setzen der Wehen, di e gezielte Einnahme von
Medikamenten gege n HIV  während der Schwan-

gerschaft und den Verzicht auf das Stillen.
Die hiermit verbundenen Risike n sind gegen de n

Nutzen abzuwägen.

Blut und Blutprodukte
Bluterkranke Menschen (Hämophile)  sin d heute

nicht mehr durch das für si e lebenswichtige Blut-
plasmakonzentrat HlV-gefährdet . Durch besonde-

re Verfahren, z.B. durch Erhitzen , und durch
gentechnische Herstellung wird weitestgehen d

sichergestellt, daß derartige Blutprodukt e kei n HIV
enthalten. U m zu verhindern, daß bei Bluttransfu -

sionen HIV übertragen wird , werden in der Bun-
desrepublik alle Blutspenden in einem Routine-Test

auf HIV-Antikörpe r untersucht.  Ei n minimales
Restrisiko bleibt bestehen durch die „diagnostisch e

Lücke" (da s ist der Zeitraum, der zwischen der
eventuellen Ansteckung des Spenders und der

Bildung zuverlässig nachweisbarer Antikörper liegt:
in der Rege l 12 Wochen). Auf  ein e lebensrettende
Bluttransfusion sollte deshalb niemand verzichten .

Bei geplanten Operatione n is t auch eine
Eigenblutspende sinnvoll .
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H I V U N D A I D S -  W E R I S T B E T R O F F E N ,

WER l  N F E K T l O  N  S  G E F Ä H R  D ET ?

Die HIV-Infektion ha t sic h in den einzelnen
Weltregionen jeweils anders ausgeprägt:

- I n Europa und i n den US A hat sic h HIV vo r
allem be i homo- und bisexuelle n Männern sowi e

bei Drogengebrauchern  verbreitet . We r zu die-
sen Gruppen gehört , setzt sich be i ungeschütz-

tem Se x und gemeinsamem Gebrauch von
Spritzbestecken einem Risik o aus. Das trifft auch
auf die Männer un d Frauen zu, die Sex mit Part -

nern un d Partnerinne n aus diesen Gruppen
haben. In Deutschland gibt es außerhalb dieser

Gruppen noc h relativ  wenige Mensche n mi t HIV .
Doch auc h hier steigen die Zahlen beständig an.

- I n den südlich der Sahara gelegenen Regionen
Afrikas und in einigen Länder n Asiens (vor alle m

Thailand un d Indien ) sind Frauen im gleichen
Maße vo n HIV und AIDS betroffen wi e Männer .

Beide Kontinente weisen zugleich die höchste
Zahl an infizierten un d erkrankten Menschen

auf. Das  Risiko, sich bei  ungeschütztem Sex  an-
zustecken, ist dort sehr hoch .

Zu bedenken ist auch: Die Mobilität hat weltwei t
zugenommen. Viel e Menschen verlasse n fü r

immer ode r vorübergehend da s Land, i n dem sie
leben. Die einen unfreiwillig , z.B . aufgrund uner -
träglicher Lebensbedingungen , die anderen frei -

willig, z.B. aus Reiselust. Und s o mobil wie di e
Menschen sind , so mobil is t auch das Virus.



WIE K A N N MA N S I C H S C H Ü T Z E N ?

Die Eigenschaft von HIV , sich ständig z u verän-
dern, macht e s schwierig, Schutzimpfstoffe zu

entwickeln. Di e Forschung arbeitet fieberhaft , u m
hier einen Durchbruc h z u erzielen. In naher Zu-
kunft is t jedoch mit keine m Erfolg zu rechnen.

Vorbeugen is t heute da s einzig mögliche Mitte l
gegen eine HIV-Infektion. Hierbe i gil t es, Risikosi-
tuationen zu erkennen und das Verhalten darau f

einzustellen. Letztlich mu ß jeder selbst ent-
scheiden, welches Risiko er tragen wil l un d

akzeptieren kann .

Männer, die mit Männer n Se x haben, schützen
sich durch Sexualpraktiken , die das Ansteckungsri -

siko stark verringern (Safe r Sex) und verwende n
beim Analverkeh r Kondome .

Für Frauen und Männer , die sich Drogen spritzen ,
heißt Vorbeugen: Safe r Use , z.B. immer nu r eige -
nes Spritzbesteck und Zubehö r verwenden -  un d

zwar nur bei sich selbst. Auch hier gilt: Das An-
steckungsrisiko beim Se x läßt sic h durch Safe r Sex,

z.B. Kondomgebrauch, star k verringern .

Für den Sex zwischen Frau und Mann gilt:
Beim sexuellen Abenteuer, bei m „on e night

stand" -  auch und gerade i m Urlaub -
ist es ratsam, Safe r Sex zu praktizieren ,

z.B. Kondom e zu benutzen.

Für Frauen, die Sex mit Fraue n haben , ist das An-
steckungsrisiko sehr gering. E s ist gleich Null ,

wenn darau f geachte t wird , daß kein Blut  oder
Vaginalsekret in den Körper der Partnerin gelangt,

z.B. indem ei n „Dental dam" (Latextuch ) auf die
Scheide gelegt wird. „Denta l dams"

gibt's z.B . in Apotheken .

Kondome verringern

auch das Risiko einer An-

steckung mit  Hepatitis  B.

Gegen Hepatitis A und B

empfehlen sich  Schutz-

impfungen.

Safer Use  verringert

auch das  Risiko, sich  mit

Hepatitis C  anzustecken.

Gegen Hepatitis C  gibt es

noch keine  Schutzimp-

fung.

Hinweis:

Genauere Informationen

über Vorbeugen  beim

Sex und beim  Drogenge-

brauch geben entspre-

chende Materialien der

Deutschen AIDS-Hilfe.



DER H  l V -A N  T l K ÖR P  E R TE S T

Die heute üblichen Testverfahren suchen nach
HIV-Antikörpern i m Blut . Da s Virus selbst wird
damit nich t nachgewiesen . Der HIV-Antikörper-
test kann nich t aussagen,  ob bzw. wann jemand
an AIDS erkrankt. Die oft gehört e Bezeichnung
„AIDS-Test" triff t deshalb nicht zu.

Nach einer Ansteckung mit HI V dauert e s in der
Regel etwa zwölf Wochen, bis sich Antikörpe r
zuverlässig nachweisen lassen. Wenn de r Test vo r
Ablauf diese r Zeit durchgeführt wird , is t er nich t
aussagekräftig.

Wenn durc h diese Testverfahren HIV-Antikörper
festgestellt werden, laute t da s Testergebnis
„positiv"; werde n kein e nachgewiesen, ist das
Testergebnis „negativ" .

Als erstes Verfahren wird ei n hochempfindlicher
Suchtest (,,ELISA"-Test ) angewendet. Ei n „positi -
ves" Testergebnis muß auf jeden Fall durch einen
Bestätigungstest - den noch genaueren „Wester n
ßlot" -  überprüf t werden . Ers t be i einer erneuten
Bestätigung darf ei n „positiver " Befun d mitge-
teilt werden .

Mit de n heute üblichen Testverfahren können
Antikörper gegen all e Virustypen (HIV-1 und
HIV-2) und ihre Subtypen nachgewiesen werden.

Der Test gehört zu m Katalog ärztlicher Leistun-
gen. Mi t ih m ist verantwortungsvoll umzugehen .
Deshalb gilt es zu beachten:

- Niemand darf ohne sein ausdrückliches Einver -
ständnis getestet werden. Zwangstests oder
stillschweigend durchgeführte Test s (z.B. bei
Untersuchungen im Krankenhaus) sin d rechtlich
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unzulässig und könne n als  Verletzung des
Persönlichkeitsrechts geahndet werden .

- Anonym (ohn e Angabe de s Namens) wird
der Test z.B. bei den Gesundheitsämtern

durchgeführt.

- Vor dem Test sollte ein Beratungsgespräch
stattfinden.

- Die  Testergebnisse -  negative wie positiv e -
dürfen nur persönlich, nicht brieflich oder

telefonisch mitgeteilt werden.

- Di e Mitteilung des Testergebnisses muß mi t
einem ausführlichen Beratungsgespräch

verbunden sein .

Die örtlichen AIDS-Hilfe n können darüber
Auskunft geben, w o de r Test sachgemäß

durchgeführt wird .



D I E T E S T B E R A T U N G

Es gibt viele Gründe, weshalb sich Menschen te -

sten lassen : Bilanzierung des Lebensstils, Gewiß-

heit angesichts einer befürchteten Ansteckung ,

Kinderwunsch, Wunsch nac h ungeschütztem Sex

in der Partnerschaft, frühe Nutzung der Thera-

piemöglichkeiten, Abklärun g von Symptomen .

Wer sich fragt: „Tes t ja oder nein?" , sollte sich

beraten lassen . Beratung wird z.B. von AIDS -

Hilfen, Gesundheitsämtern und  anderen Institu -

tionen sowie erfahrenen Ärzten/Ärztinnen

angeboten.

In der Beratung sollten folgende Frage n

geklärt werden :

- Ha t tatsächlich ein Ansteckungsrisiko

bestanden?

- Belaste t mich die Ungewißhei t meh r al s ein

positives Testergebnis?

- Wäre ic h in der Lage , ein positives Testergebnis

psychisch zu verkraften?

- Welche Unterstützun g würd e ich mir wünschen

und welche wäre für mjc h verfügbar ?

- Welche medizinische n Behandlungsmöglichkei-

ten gibt es für Mensche n mi t HIV/AIDS ?

Das ausführliche und sensibl e Beratungsgespräch

ist insbesondere bei Frauen mit Kinderwunsc h

oder schwangeren Fraue n wichtig.

Thema der Beratung solle n auch die rechtlichen

und gesellschaftlichen Folgen eines positiven

Testergebnisses sein (z.B. arbeits- und versiche -

rungsrechtliche Probleme , Ablehnung durch

Mitmenschen).
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Ein möglichst  frühzeitiger

Test kann sinnvoll sein  für

Menschen, die  ein reales

Infektionsrisiko hatten

und die derzeitigen  Be-

handlungsmöglichkeiten

ausschöpfen wollen.

Unabhängig davon, ob

der Test  gemacht wurde

oder nicht  und unabhän-

gig vom  Testergebnis  gilt:
In Risikosituationen kann

man sich  schützen.



v
„ T E S T P O S I T I V 1 1 - W A S T U N ?

Das Bild der HIV-Infektion ha t sic h in den letzte n
Jahren gewandelt.  De r medizinische Fortschritt
ermöglicht es heute vielen HIV-Positiven , weit-

aus länger z u leben als noch vor einige r Zeit . Die
landläufige Gleichung „HIV = AIDS = Tod" is t

heute wenige r gülti g denn je.

Viele Betroffene erleben das HIV-positive Tester-
gebnis als tiefen Einschnit t in ihr Leben. Ängste

kommen auf vor Krankheit , Schmerzen und
einem möglicherweise frühen Tod, aber auch vor
den Reaktionen von Freunde n und Angehörigen ,
des gesellschaftlichen Umfelds. HIV-Positive tref-
fen oft au f Unverständnis und Ablehnung. Nicht

genug, daß die eigenen Ängste und Probleme
bewältigt sei n wollen; viele HIV-Positive müssen
sich auch noch mi t dene n des sozialen Umfeldes

herumschlagen.

Oft schaff t man es nicht au s eigener Kraft, das
positive Testergebnis zu verarbeiten. Das  ist ver-
ständlich. Sic h bewußt mi t seine n Ängsten aus-
einanderzusetzen, kann sehr schmerzhaft sein.

Mit Mensche n des Vertrauens über Angst, Ver-
zweiflung un d Trauer zu sprechen, ist sehr hilf -

reich. Die AIDS-Hilfen machen verschiedene An-
gebote zu r Unterstützung be i der Bewältigun g

des Testergebnisses, z.B. Beratung und Positiven-
Gesprächsgruppen (Adressen siehe Anhang).

Es gibt zwar noch kein Mittel, das die HIV -
Infektion rückgängig mache n oder gänzlich

ausheilen könnte, aber immer meh r Medika-
mente, die den Verlauf de r HIV-Infektion günsti g

beeinflussen können (Näheres siehe S.24 ff.). Es
gibt auch keine allgemeingültigen Rezepte für

Verhaltensweisen, die ein möglichst langes
Leben mit dem Virus garantieren könnten .



Dagegen belege n jede Menge Erfahrungen, daß

auch mi t HI V ein gutes un d erfülltes Lebe n mög -

lich ist . Die HIV-Infektion sollt e also kein Grund

sein, zu resignieren und au f Zukunftsplanun g z u

verzichten.

Jeder geht anders mit seine r HIV-Infektion um,

und für jeden bedeute t Lebensqualitä t etwa s an-
deres. Hie r gilt es, einen eigenen Weg zu finden.

Hilfreich ist , sich ein gewisses Maß innere n

Gleichgewichts zu  schaffen, um Entscheidungen

für di e Zukunft treffe n z u können.

Viele der bekannten Empfehlunge n fü r eine  ge-

sunde Lebensführung gelten selbstverständlich

auch be i HIV-Infektion, z.B. sich Entlastungs-

möglichkeiten i m sozialen Umfeld z u schaffen.

Vor allem eine  gute, ausgewogene Ernährun g

kann vie l dazu beitragen, den Körpe r und das

Immunsystem zu stabilisieren. Die neuesten Er-

kenntnisse der Ernährungswissenschaf t zeigen,

daß es schon in der Frühphas e der HIV-Infektion

wichtig ist, gut z u essen und einem Gewichtsver-

lust vorzubeugen . Wa s den Genuß von Alkohol ,

Nikotin und Droge n anbelangt,  sollte jeder für

sich abwägen, wa s und wievie l ihm guttut.

Sexualität is t ei n wichtige r Bestandtei l de s Le -

bens. In  der  erste n Zei t habe n viel e HIV-positiv e

Männer un d Fraue n Schwierigkeite n mi t de m

Sex. Di e Tatsache , sich bei m Se x angesteckt  z u

haben un d dabe i auc h andere anstecken zu kön -

nen, kan n belasten . Manche haben vielleichterst

mal ga r kein e Lus t au f Sex . Das geht viele n so

und kan n sic h auch wiede r ändern . We r Proble -

me mi t seine r Sexualität ha t un d dami t nich t al -

leine fertig wird, sollte sich nicht scheuen , Hilfe

in Anspruch zu nehmen. Sexualberatun g bieten

z.B. die örtlichen AIDS-Hilfen und die

Beratungsstellen der PR O FAMILIA an .

Die Angst, ander e anstecken zu können, läß t

sich durch Safer Sex stark verringern . Wichtig

auch für di e eigene Gesundheit : Safe r Sex

verringert überdie s das Risiko, sich mi t andere n

sexuell übertragbaren Krankheitserreger n anzu -

stecken. Gegen Hepatiti s A  und B  empfehlen

sich Impfungen .

Ein HIV-positives

Testergebnis bedeutet

nicht gleich Krankheit,

nicht gleich Sterben,

nicht gleich Tod.  Ein

erfülltes Leben  mit H/V

ist möglich.



M E D I Z I N I S C H E B E H A N D L U N G S -
M Ö G L I C H K E I T E N F Ü R M E N S C H E N M I T H I V :
W E L C H E G I B T E S ?

Bisher gibt es noch kein Medikament, das AIDS hei-
len könnte. Dennoc h mach t die Medizin Fortschrit-
te. Inzwische n gibt es eine Reihe von Medikamen -
ten, die gegen di e Vermehrung vo n HIV eingesetzt
werden, sog. Virushemmer. Zudem is t es heute
möglich, viel e opportunistische Infektione n rasc h zu
erkennen und erfolgreich z u behandeln. Einigen
kann sogar vorgebeugt werden.

Medikamente gegen
die Vermehrung von
HIV (antiretrovirale

Therapie)

Derzeit stehen drei Gruppen von Medikamente n
zur Verfügung: die „nukleosidalen und nukleotida -
len Reverse-Transkriptase-Hemmer" (NRTI) , die
„nicht-nukleosidalen Reverse-Transkriptase-Hem-
mer" (NNRTI)  und  die „Protease-Hemmer" (Pl) .

Zur ersten Gruppe gehören die Medikamente Re -
trovir (AZT) , Videx (DDI), Hivid (ddC), Epivi r (3TC),
Zerit (d4T), Combivir (AZT + 3TC), Ziagen (Abaca -
vir) un d Preveo n (Adefovir-Dipivoxil), zu r zweiten
Gruppe Viramune (Nevirapin) , Rescriptor (Delaviri-
din) un d Sustiva (Efavirenz), zur dritten Gruppe
Fortovase (Saquinavir), Crixivan (Indinavir), Norvi r
(Ritonavir), Viracept (Nelfinavir ) un d Agenerase
(Amprenavir).

Weitere Medikamente und Medikamentengruppe n
sind in der Erprobung. Einig e der genannten Medi-
kamente sind in der Bundesrepublik zugelassen.
Andere sind über internationale Apotheken oder
entsprechende Zugangsprogramme de r Hersteller
erhältlich. Ärzte/Ärztinnen von HlV-Schwerpunkt -
praxen können hierübe r informieren .

Virushemmende Medikamente verlänger n in der
Regel die symptomfreie Zei t oder besser n Sympto-
me. Ihre Nebenwirkungen sin d seh r unterschiedlich
und variiere n je nach Patient. Sie sollten auf jeden
Fall mi t dem Arzt besprochen werden. Die Medika -
mente bewirken , daß die Zahl der CD4-Zellen zu-

und die der freien Viren i m Blut („Viruslast") ab-
nimmt: Zeichen für eine verbesserte Immunfunktio n

und eine geringere Virusvermehrung. Auf diese
Weise soll das Voranschreiten der Erkrankung ge-

bremst werden.

Die genannten Medikament e werde n miteinande r
kombiniert, wodurc h sic h ihre Wirkungen noc h stei-
gern lasse n und da s Risiko, daß sie unwirksam wer-
den (Resistenzentwicklung), gesenkt  wird. Zur Zeit
wird untersucht, durch welche Kombinationen und
Kombinationsfolgen sic h die Wirkungsdauer weite r

verlängern läßt. Inzwische n hat sich gezeigt: Ein e
Kombinationstherapie -  zur rechten Zeit begonnen,
individuell zugeschnitten und richtig durchgeführt -

kann die Lebenserwartung erhöhen.

Der bisher häufigsten opportunistischen Infektion,
der Pneumocystis  carinii Pneumoni e (PcP), kann

durch die Einnahme oder das Inhalieren von Medi -
kamenten vorgebeugt werden . Si e werden dan n

angewendet, wenn die Gefahr einer PcP am höch-
sten ist, also bei einem schweren Immundefekt (z.B.

CD4-Zellen unte r 200 pro Mikroliter Blut) . Auch
gegen Toxoplasmose ist eine Vorbeugung (Primär-

prophylaxe) möglich .

Gegen Infektione n mit Pilzen , Bakterien oder
Parasiten gibt es inzwischen zahlreiche gut wirk -

same Medikamente. Gegen einige Infektionen
gibt es bisher nur experimentelle Therapieansätze.

Opportunistische Infektione n bedürfe n de r fachge-
rechten Behandlung durch spezialisierte Ärzte/Ärz-

tinnen. Wichtig ist, sie frühzeitig z u erkennen. E s
empfiehlt sic h deshalb, bei Beschwerden und Verän-
derungen frühzeitig zum Arzt zu gehen. Übe r aktu -
elle Therapien bei AIDS informieren Beratungsstel -

len, HlV-Schwerpunktpraxen oder die Fachliteratur.

Medikamente gege n
opportunistische
Infektionen



W A N N K O M M T E I N E B E H A N D L U N G

I N F R A G E ?

Wer sich fragt „ Antiretrovirale Therapie ja oder

nein?", sollte sic h gründlich informieren, um ab-

wägen z u können, ob sie für ih n in Frage

kommt. Dabe i geht es nicht nu r um Blutwerte ,

den aktuellen Stand der Wissenschaft ode r den

körperlichen Zustand. Sich ständig mit  seine r

HIV-Infektion auseinandersetzen, sich regel -

mäßig untersuchen lassen, täglich mehrmals Ta-

bletten einnehmen , Nebenwirkunge n riskieren:

nicht jede und jeder will und kann das. Manche r

fragt sich auch: Jetzt mit eine r Therapie begin-

nen oder auf eine noc h bessere warten? Tablet-

ten schlucken , obwohl noch gar keine Sympto-

me da sind? Kann eine zu früh begonnene The -

rapie nich t auch schaden?

Um für sic h mehr Klarhei t zu erhalten, kann es

sinnvoll sein, sich beraten zu lasse n -  von erfah -

renen Ärzten/Ärztinnen, in der AIDS-Hilfe oder

einer anderen AIDS-ßeratungsstelle -  oder sich

mit anderen HIV-Positive n auszutauschen.

Zur Zeit  gibt es Auc h die Entscheidun g für ode r gegen eine

gezielte und bewährte vorbeugend e Behandlun g opportunistischer

Vorbeugungsmöglich- Infektione n sollt e erst nach gründlicher Informa -

keiten gegen PcP und tio n getroffen werden. Eine Beratung und de r

Toxoplasmose. Austausc h mit HIV-Positive n können auch hier

Orientierungshilfe geben.

Medizinische Anhaltspunkte für die Behandlung
Ob antiretrovirale Therapi e oder vorbeugend e

Behandlung opportunistischer Infektionen : Be i

allen Therapiefragen orientiert sich die Medizin

an Laborwerten . So auch, was den Behandlungs-

beginn anbetrifft: Er wird davon abhängig ge-

macht, wie stark der Immundefekt ausgepräg t

ist. Deshalb empfiehlt e s sich, den Zustan d des

Immunsystems (= Immunstatus) und die Zahl

freier Viren i m Blut  (= Viruslast) regelmäßig ab-

klären zu lassen. Zu diesem Zweck wird Blu t ab-

genommen und im Labor untersucht.

Bei der Feststellung des Immunstatus kommt  es

vor allem au f die Veränderung der CD4-Zellzahl

pro Mikroliter Blut an. Ein e neue diagnostische

Methode ist die Bestimmung der Viruslast -

angegeben i n Viruskopien pro Milliliter Blu t - ,

die ebenfalls wichtig e Hinweise fü r die

Therapieentscheidung liefert. Sie kann auch

schnell zeigen , o b eine antiretrovirale Therapie

anspricht oder nicht . Grundlage  fü r Therapieent-

scheidungen sollte nie ein einzelner Laborwer t

sein. Erst  mehrere Untersuchungen ergeben ein

Gesamtbild.

Fast täglich werden  neue

Erkenntnisse über  die an-

tiretrovirale Therapie  ge-

wonnen. Zudem muß

diese Behandlungsform

immer auf den  einzelnen

zugeschnitten werden.

Deshalb ist  es  besonders

wichtig, sich  von erfahre-
nen Ärzten/Ärztinnen

beraten und  behandeln

zu lassen.

Das Warten auf di e Befunde ist psychisch

belastend. Einzeln e ungünstige Blutwerte, di e

sehr entmutigend sei n können , sind jedoch

ohne Aussagekraft. Immunstatuswerte, die

unerwartet niedri g sind, sollten auf jeden Fal l

kontrolliert oder nach zwei Wochen erneu t

bestimmt werden.

Eine Behandlung sollt e ernsthaft erwoge n

werden, wen n di e Anzahl der CD4-Zellen

pro Mikroliter Blu t und die Anzahl der Viren

pro Milliliter Blu t bestimmte Grenzwert e

erreicht. Diese werden heute für di e PcP-Pro-

phylaxe bei z.B. 200 CD4-Zellen gesehen , für

eine antiretrovirale Therapie bei 500 bi s 350

CD4-Zellen und/oder einer Viruslast zwische n

10.000 und 20.000 Kopien.



Ob CD4-Zellzah l oder Viruslast: Die jeweils an-
gesetzten Grenzwerte stellen  keine absolute n
Richtwerte dar . Sie bieten Patien t und Arzt nu r
Anhaltspunkte fü r ein e individuelle Entschei -
dung.

Wer seine n Immunstatus un d sein e Viruslast im
Hinblick au f eine medizinische Frühbehandlun g
ermitteln lasse n will, sollte klären, wo i n der
Umgebung erfahrene Ärzte/Ärztinne n ode r
Kliniken sind , die eine solche Behandlun g
qualifiziert durchführe n können . Fü r den Erfol g
einer Therapie ist die Einhaltung de r therapeuti -
schen Maßnahmen notwendig. Körperliche
Nebenwirkungen un d das Gefühl, Medikamen-
ten ausgeliefer t z u sein, bereiten häufig Proble-
me, die auch den meisten Ärzten/Ärztinne n
nicht unbekann t sind . Ei n offenes Gespräch
zwischen Patient un d Arzt is t hier sehr hilfreich.



D I E G E S E L L S C H A F T U N D D I E
B E T R O F F E N E N

AIDS berühr t Themen wie Se x zwischen Män-
nern, Sex außerhalb fester Zweierbeziehungen,
Gebrauch illegale r Drogen, Sterbe n und Tod.
Themen, die gerne verdräng t werden , wei l sie
unbequem sind , moralisch verwerflich erscheinen
oder bedrohlic h wirken. Mensche n mi t HI V und
AIDS werden häufi g i m gleichen Lichte wahrge -
nommen, manchma l soga r von Angehörigen ,
Freunden und Bekannten . So kommt e s vor, daß
Eltern ihre erkrankten Kinder im Stic h lassen , daß
Angehörige de r Krankhei t nach außen hi n einen
weniger anrüchige n Namen  geben , da ß sie alles
fernzuhalten ode r zu verdrängen versuchen, was
irgendwie mi t de r Lebensweise des Sohnes, der
Tochter, des Lebenspartners zu tun hat.

* Fü r Angehörige is t es verständlicherweise
schwierig, sich mit de r Diagnose AIDS und -  wie
es häufig geschieht - zugleich mit de r bishe r ver-
schwiegenen oder verdrängten Homosexualitä t
des Erkrankten auseinandersetzen zu müssen.
Andererseits überlegen Schwule sich meis t sehr
genau, we m gegenübe r si e sich als solche zu er-
kennen geben. Wer sic h aus der Eng e des Eltern-
hauses in das schwule Großstadtleben befreit un d
nur lose n Kontakt z u den Elter n hat, sieht viel-
leicht keinen Grund, sic h ihnen mitzuteilen . Und
am Arbeitsplatz gegenübe r Che f und Kollege n
selbstbewußt schwul aufzutreten, kann durchaus
folgenreich sein .

Diskriminierung läuf t dabei nicht immer offe n ab .
Lange Zeit sind Homosexuelle auf fas t allen ge-
sellschaftlichen Ebene n „übersehen" worden ,
was der heterosexuellen Mehrheit kaum aufge -
fallen ist. Das hat sich inzwischen geändert: Wi e
Homosexuelle leben und lieben is t heute ein Mo -
dethema de r Medien. Dabei geh t es nicht imme r

darum, di e Akzeptanz von Homosexualitä t zu för-
dern. Of t sin d Voyeurismus und Sensationslust im

Spiel. Nicht zuletzt sorgen die heterosexuellen
Leitbilder in Werbung, Film, Literatur un d Erzie -

hung dafür, daß Homosexualität nac h wie vor im
Lichte des Fremden, weit Entfernten , bestenfalls
Exotischen erscheint. Angesichts dieser „Hetero-
weit" gib t es für Homosexuell e kaum Orientie -

rungshilfe für Selbstfindun g un d Lebensplanung.
Schwule und Lesbe n treten immer  wiede r a n die

Öffentlichkeit un d fordern gesellschaftliche
Akzeptanz. Es gilt anzuerkennen: Homosexualitä t

steht gleichberechtig t nebe n anderen sexuellen
Verhaltensweisen. Un d si e ist weiter verbreitet , als

oft angenomme n wird . Homosexuell e Jugendli-
che, Männer und Fraue n begegnen un s in allen

Lebensbereichen: als Mitschüler, Arbeitskollegin -
nen, Nachbarn , Angehörig e un d Freundinnen.

* We r illegal e Drogen, z.B . Heroin oder Kokain,
nimmt, is t nicht zwangsläufi g süchtig.  Nich t jedes
Ausprobieren führt unweigerlich i n die Abhängig -
keit. Wer abe r abhängig ist, kann sich sehr schnell
in einem Teufelskreis finden: Drogenhunge r ode r
Entzugserscheinungen, Beschaffungskriminalität
und -prostitution, polizeiliche Verfolgung, Haft-
strafen, Therapieversuche, Rückfälle. Das Leben
auf der  Szene bedeutet außerde m Abhängigkei t

vom Drogenschwarzmark t mi t seinen Schwankun-
gen in Angebot und Zusammensetzung des Stoffs.

Verelendung, Obdachlosigkeit , schlecht e Ernäh-
rung und hoh e Sterblichkei t sind vor allem Folg e
der sozialen Diskriminierung der  Drogengebrau-

cher und de r Kriminalisierung des Drogenge-
brauchs. Das gilt auch für de n prekären gesund-

heitlichen Zustand , der sich nicht nur an der
Häufigkeit der HIV-Infektionen un d AIDS-

Erkrankungen ablesen läßt.



Wer Drogen injiziert, ist  oft gezwungen , die s
unter unhygienische n Bedingungen un d Streß  zu
tun. Verunreinigte  Spritzbestecke , aber auch
mißgluckte ode r riskante Injektionen sin d Ursa-
che vieler Erkrankungen wie Venenentzündun -
gen, Abszess e und Thrombosen. Be i weiblichen
wie auch männlichen Drogengebrauchern , die
der Beschaffungsprostitution nachgehen, sin d
Geschlechtskrankheiten keine Seltenheit; denn
ihre Notsituation nutze n di e Freier oftmals dazu
aus, sie zum Sexualverkeh r ohne Kondom z u
drängen. Häufi g sind außerdem Vergiftunge n
durch der Droge hinzugefügt e Streckmitte l und
„Mehrfachabhängigkeit" (z.B . von Heroin ,
Kokain, Alkohol, Barbituraten) .

Häufig wir d angenommen , e s gebe nu r die Alter-
nativen „Abstinen z durch Therapie" ode r „To d
durch die Droge". Tatsache ist, daß viele im Laufe
der Zeit den Drogengebrauch vo n selbs t aufge-
ben. Tatsache ist auch, daß die Behandlung mit
Ersatzstoffen (Substitution) für  imme r meh r Dro -
gengebrauchende de n Weg aus Illegalität und
Drogenelend zurüc k in die Gesellschaft eröffnet.
Der zunehmend stärke r werdende Überlebens-
wille i n der Szen e hat inzwischen zu einem Netz-
werk von Selbsthilf e geführt, da s Dachorganisati-
on wie auch regionale Mitgliedsgruppen kennt :
JES is t ein Bündni s von Junkies , Ex-Junkie s un d
Substituierten, das den Erfahrungsaustausc h i n
der Szene fördert un d konkrete Hilfen anbietet .
Darüber hinaus formuliert JE S gegenüber de r
Drogen- un d Gesundheitspolitik das Recht auf
menschenwürdige Lebensbedingungen .

* I m Justizvollzug verschärft sich die Situation
drogengebrauchender Menschen . Es gibt Dro -
gen, abe r kaum Spritzbestecke . Homosexuell e

Kontakte zwischen Männern sind gang un d gäbe,
Kondome hingegen Mangelware. Angst un d

Mißtrauen kennzeichne n die Gefängnisatmosphä-
re und erschweren die so dringend nötige Auf -

klärung un d Beratung . Zude m kommt e s immer
noch vor, daß Inhaftierte ohn e deren ausdrückli-

che Zustimmung getestet  werden, daß Menschen
mit HI V abgesondert und von gemeinsamen Akti -
vitäten un d Arbeiten ausgeschlosse n werden. Die

medizinische und psychosoziale Betreuung vo n
AIDS-erkrankten Gefangenen ist häufig unzurei-

chend. Un d imme r noc h kommt e s vor, daß
Menschen mi t AIDS im Gefängnis sterben.

* Di e Zahl der infizierten Fraue n und Männer, die
aus keiner der genannten Gruppe n kommen , ist
vergleichsweise gering. Ander s als etwa Schwule

oder Junkies eint sie weder das Bewußtsein, einer
Minderheit anzugehören, noc h die damit verbun-

dene Erfahrung , diskriminier t oder verfolg t z u
werden. Wenn der familiäre Rückhal t fehlt, gib t

es meist keine „Ersatzfamilie " wie etwa bei
Schwulen in den Großstädten. Als vereinzelte In-
fizierte in der sog. Normalbevölkerun g sehe n sie
sich mit ihren Probleme n of t alleingelassen . Die

Angst vo r der ungewohnten Erfahrung , einer
Randgruppe zugerechne t und ausgegrenzt zu

werden, mach t es  ihnen besonder s schwer,
„offen positiv " zu  leben. Manch e verschweige n

die Infektion, u m Kinder und Famili e vor
Diskriminierung z u schützen.

Das unter de m Dach der DAH entstandene
bundesweite „Netzwer k Fraue n und AIDS" biete t

infizierten Frauen Unterstützung un d vertrit t
deren Interessen . Es setzt ein Zeichen gegen

Schweigen und Vereinzelung, fü r gegenseitig e
Hilfe un d Solidarität .



W A S T U T N O T ?

* Gesundhei t und Krankhei t umfassen nach
heutigem Verständnis körperliche , seelisch e und

soziale Aspekte. Sie hängen a b vom Grad  der
Zufriedenheit, vo n soziale n Beziehungen , von

Ernährung, Wohnung, Arbeit, de r Zuwendun g
durch Mitmenschen, vo n de r Teilhabe am gesell-

schaftlichen und kulturellen Leben .

Wenn Mensche n Angst habe n müssen, abge-
lehnt oder bestraft zu werden, wei l sie schwul

sind oder Droge n gebrauchen , wenn si e be-
fürchten müssen , aufgrund ihre r HIV-Infektio n
gemieden ode r abgesondert zu werden, fällt es
ihnen schwer , Selbstwertgefühl z u entwickeln.

Wer sic h hingegen akzeptier t wei ß und eine Zu-
kunft fü r sic h sieht , wird sic h un d seinem Leben

einen hohen Wert beimessen. Dem wird e s auch
leichterfallen, sich selbst und da s Leben anderer
zu schützen. Nötig ist deshalb ein gesellschaftli-

ches Klima ohne Angst un d Zwang, ein Klima,
das eine Vielzahl von Lebensstile n zuläßt.

* HIV-Infektione n können verhindert werden -
wenn die hierfür nötige n Mitte l verfügbar sind .

Drogengebraucher/innen können nu r dann sau-
bere Spritzbestecke benutzen , wenn si e diese

ohne Schwierigkeiten erhalten. Deshalb  geben
immer mehr Drogenberatungsstellen und AIDS-
Hilfen kostenlos Spritzbestecke aus oder stellen
Spritzenautomaten auf . Di e Behandlungsange-
bote für abhängi g Drogenkonsumierend e müs-

sen ausgebau t und ergänz t werden. S o ist die
Substitution mi t Methadon und Kodein für all e

zugänglich zu machen, die sie wünschen. Dane-
ben sollte es auch in Deutschland möglic h wer -

den, Modellprogramme zur Vergabe von Ori -
ginalstoff (reine s Heroin auf Rezept ) durchzu-

führen. Al l diese Angebote diene n unmittelba r



der Erhaltung  von Gesundhei t und Leben . Sie
sind einzubetten in ein Beratungs- und Betreu-
ungsnetz, das drogengebrauchende Mensche n
akzeptiert und auf diese r Basi s medizinische und
soziale Hilfen sicherstellt . Wichtig ist außerdem
der Aufbau vo n Treffpunkten, di e gemeinsame
Aktivitäten ermögliche n un d Selbsthilfe fördern,
sowie Modellprojekte zur stufenweisen Integrati-
on in das Arbeitsleben.

* Auc h im Justizvollzug ist die Vergabe von steri -
len Spritzbestecken und von Kondome n Gebo t
der Stunde. Die in einigen Haftanstalte n ange -
laufenen Modellversuche zur Spritzenvergabe
weisen den richtigen Weg. Fü r Inhaftierte mi t
HIV muß ein umfassendes Beratungs- und Be-
treuungsangebot bereitstehen . Daher müsse n
Mitarbeiter/innen von AIDS- und Drogenhilfe n
ungehinderten Zugan g z u Haftanstalten haben .
Kranken Inhaftierten muß  es außerdem möglich
sein, Ärzte/Ärztinnen ihre s Vertrauens außerhalb
der Anstalt aufzusuchen. Um zu verhindern, daß
Menschen i m Gefängnis an AIDS sterben, sollte
von der Möglichkeit der Haftverschonung (Aus-
setzung der Strafe zur Bewährun g oder Erla ß der
Reststrafe) Gebrauch gemacht werden .

Der HIV-Antikörpertest dar f nu r mi t dem Einver-
ständnis der Inhaftierten un d der garantierte n
Schweigepflicht des Arztes durchgeführt wer -
den. Di e Weigerung, sich einem Tes t zu unter -
ziehen, darf nicht mit Nachteilen verknüpft sein.

* Fü r infizierte Fraue n und Männer außerhalb
der Hauptbetroffenengruppen mangel t es an
Beratungs- und Betreuungsangeboten , di e auf
ihre Bedürfnisse zugeschnitten sind . Besondere

Probleme ergeben sich für Frauen/Paar e bei Kin-
derwunsch und Schwangerschaft . Hier bedar f es

gezielter sozialer und psychosoziale r Hilfsange -
bote, u m die Schwangerschaft bewältigen un d

später mi t de m Kin d zusammenleben zu können.
Für Kinder, die nicht vo n ihre n Müttern/Elter n
aufgezogen werden , müsse n Betreuungsmög-

lichkeiten geschaffen werden. Pflegeeltern oder
einzelne Pflegepersonen werden den Bedürfnis-

sen betroffener Kinde r am ehesten gerecht.

* Menschen  mit  HIV  und AIDS haben ein Recht
auf Ausbildung, Arbeit , Wohnung, materielle Si-

cherung, angemessene medizinische Versor-
gung, ein Recht auf gelebte Sexualität. Sie

haben ein Recht auf Selbsthilfe , in der sie von-
einander lernen  und sich gegenseitig stützen

können. Sie haben ebenso ein Rech t auf Betreu-
ung durch Menschen ihre s Vertrauens. Wenn all

dies gesichert ist , kann verhinder t werden , daß
Menschen mi t HI V und AIDS vereinsamen und

verelenden.



W A S M A C H T D I E D E U T S C H E A I D S - H I L F E ?

Die DAH leiste t Präventionsarbeit. Bei HIV un d
AIDS heißt das: in den Hauptbetroffenengrup-
pen Wissen un d Fähigkeiten zum Infektions-
schutz fördern, Infizierte in ihrem Lebe n mit dem
Virus unterstützen, Erkrankte n eine hohe Le-
bensqualität sichern . Die DAH nimmt dabei das
Verhalten einzelner und ganzer Gruppen genau -
so in den Blick  wie di e Verhältnisse (Strukturen),
in denen sie leben. Denn was der einzelne zu
seiner Gesundhei t beitragen kann , hängt stark
ab vom soziale n Umfeld un d der Gesellschaft.

Und hie r setzt die DAH mi t ihrem Konzept der
„strukturellen Prävention" an : Sie richtet ihr e
Angebote zu gesundheitsförderndem Verhalten
an den Lebenswelten von Individue n und Grup-
pen aus. Sie fördert Selbsthilf e und biete t vielfäl -
tige Möglichkeite n zu r Selbstorganisation. Si e
zeigt auf, wo Politi k und Gesellschaft Gesund-
heitsförderung behinder n und mahnt entspre -
chende Veränderungen an. Sie widersetzt sich
dem Sozialabbau und der Entsolidarisierung in
Staat und  Gesellschaft . Sie  engagiert sich für die
Humanisierung des Gesundheitswesens, für ein e
Pflege und  Versorgung, die  sich an den Rechten
und Bedürfnisse n der Patienten orientiert. Sie
tritt ein für Menschenwürde und gesellschaftli-
che Akzeptanz, stellt sic h gegen Diskriminierun g
und Ausgrenzung.

Die DAH -  das sind über 120 örtliche AIDS-
Hilfe-Organisationen. In ihrer Bundesgeschäfts -
stelle in Berlin sind überregionale Aufgaben an-
gesiedelt. Hier werden Arbeits- und Bildungs-
konzepte entwickelt un d in Projekte - z.B. Semi-
nare, Printmedien -  umgesetzt . Hie r ist die
Schaltstelle für die  Kommunikation mit  Politik ,

Verwaltung, Medienöffentlichkei t und  Verbän-
den auf Bundesebene.

Zu den Aufgaben de r örtliche n
AIDS-Hilfen zählen:

- Einrichtun g von Selbsthilfe - und Gesprächs -
gruppen für Mensche n mi t HIV und AIDS, für

ihre Partner, Freund e un d Angehörigen

- Verteilung vo n Informationsmaterialie n

- Informatio n un d Beratun g in der Schwulen-
szene (Bars , Kneipen, Saunen), in der

Drogenszene, be i Prostituierten und Stricher n

- Betreuung zu Hause, im Krankenhaus , im
Justizvollzug, in Drogentherapieeinrichtungen

- ambulante Pflege , betreutes Wohnen ,
Wohnraumversorgung

- telefonische und persönlich e Beratung

- Aufklärungs- un d Fortbildungsveranstaltunge n
für verschiedene Bevölkerungs- und

Berufsgruppen

- Presse - un d Öffentlichkeitsarbeit au f
örtlicher Eben e

Die örtlichen AIDS-Hilfe n geben gerne Auskunft
über ihre Angebote. Adressen und Telefonnum-
mern sieh e List e der AIDS-Hilfe-Organisationen.



V E R Ö F F E N T L I C H U N G E N D E R D A H

Eine kleine Auswahl au s dem umfangreiche n
Printmedienangebot de r DAH :

Broschüren, Faltblätte r
(nach Themen oder Zielgruppen)

Medizin Medizinisch e Behandlungsmöglichkeite n be i HIV
und AIDS . Leitfaden •  Wechselwirkungen be i
HIV-Medikamenten •  Unkonventionelle Medizi n
bei HI V un d AID S • Therapien be i AIDS (Lose-
blattsammlung) •  Hepatitis. Ein e Orientierungs-
hilfe fü r Beraterinne n und Berate r sowie interes-
sierte Laie n

Psychosoziales Psychotherapi e und AID S • Mein Partne r is t posi-
tiv. Ic h liebe ih n •  Mach dich schlau . Sich selber
helfen heiß t andere n helfe n •  Vorsorge für de n
Todesfall •  Sozialrecht für Mensche n mi t HI V un d
Menschen mit AIDS

homo- und bisexuelle Schwule r Sex - Lus t und Risiken . Tips für Sexua-
Männer litä t un d Gesundhei t •  Blasen -  Welche Risike n

gibt es? •  Reisen (k)ein Problem . Gesundheitstips
für Schwul e unterwegs •  AIDS. Informationen
(nicht nur ) fü r gehörlos e Schwule • Partnerschaf-
ten •  Familienbande •  Come out! Fü r Jungs , di e
ihr Schwulsein entdecken

drogengebrauchende Safe r Sex -  Schut z vor AID S •  Richtiges Spritzen
Frauen un d Männer kan n ma n lerne n •  Mein Partne r drückt. Un d wa s

ist mi t AIDS ? • Spanien. Reisetip s für Substituier -
te •  Frankreich. Reisetips für Substituiert e •  Pro-
Fit. Substitution Ernährun g Wohlbefinde n

Frauen Frau.  Mutter. Positiv •  Frauen mi t HI V un d AIDS.
(mit H/ V und AIDS)  Ei n medizinischer Ratgebe r •  Ein Ihne n wichtige r

Mensch ist positiv. Informatione n zu HIV und
AIDS für Fraue n •  Wer lutsch t schon gern ei n

Dental Dam ? Informatione n für Frauen , die  Sex
mit Fraue n haben

Positiv, was nun ? Ei n Ratgeber fü r Mensche n mi t Menschen  in  Haft
HIV/AIDS i n Haft •  Gesundheitstips für Männe r
im Knas t •  Gesundheitstips fü r Fraue n im Knas t

Safer Work •  Taschenbuch für Jung s im Sexbu - Weibliche  un d männliche
siness (in 7 Sprachen) •  6 x Sex für Männer , die Prostitution

junge Männer liebe n

Gemeinsame Rechte , Allgemeinbevölkerung
gemeinsame Verantwortung

Buchpublikationen

Selbsthilfehandbuch für  Mensche n mit  HIV  •  Be-
ratungsführer Droge n und AID S •  Zugehende

Sozialarbeit für drogengebrauchende Frauen und
Männer •  Betreuung i m Strafvollzug . Ei n Hand -
buch •  Zwischen Selbstbezug und solidarische m

Engagement. Ehrenamtlich e Begleitun g von
Menschen mi t HI V un d AIDS •  Handbuch Migra -

tion

Perl öd i ka

AIDS-FORUM DA H •  AIDS Treatment New s •
FaxReport zu HIV un d AID S • Med Info

Eine detaillierte Bestellist e kann be i der
Deutschen AIDS-Hilfe angefordert werden .



A I D S - H I L F E - O R G A N I S A T I O N E N
I N D E U T S C H L A N D

AIDS-Hilfe Aachen e.V.
Zollernstr. 1
D 52070 Aachen
Tel.: 0241/532558
Beratung: 0241/19411
Fax: 0241/90223 2

AIDS-Hilfe Ahaus
& Westmünsterlan d e.V.
Marktstr. 16
D 48676 Ahaus
Tel.: 02561/971736
Beratung: 02561/19411
Fax: 02561/962011

AIDS-Hilfe Ahlen e.V.
Königstr. 9
D 59227 Ahlen
Tel.: 02382/3193
Beratung: 02382/19411
Fax: 02382/81179

AIDS-Hilfe Amberg-Sulzbach e.V.
Münzgäßchen 3
D 92224 Amberg
Tel.: 09621/496929

Augsburger AIDS-Hilfe e.V.
Morellstr. 24
D 86159 Augsburg
Tel.: 0821/585908
Beratung: 0821/19411
Fax: 0821/585905

HIV e.V.
Lilienthalstr. 28
D 10965 Berlin
Tel.: 030/6918033
Fax: 030/6943349

jederMann e.V.
Prenzelberger AIDS-Projekt
Greifenhagener Str . 6
D 1043 7 Berlin
Tel.: 030/4441764
Beratung: 030/4446655
Fax: 030/4456000

Pluspunkt Berlin e.V.
Ueckermünder Str. 1a
D 10439 Berli n
Tel.: 030/446688 0
Beratung: 030/44668899
Fax: 030/44668822

Mann-O-Meter e.V.
Gay Switchboard
Motzstr. 5
D 10777 Berlin
Tel.: 030/21751011

Beratung: 030/2168008
Fax: 030/2157078

ziK „zuhaus e i m Kie z gGmbH"
Perleberger Str. 27
D 10559 Berlin
Tel.: 030/398 96 00
Fax: 030/398 96 01

Berliner AIDS-Hilfe e.V.
Meinekestr. 1 2
D 10719 Berlin
Tel.: 030/885640-0
Beratung: 030/19411
Fax: 030/885640-25

Fixpunkt e.V. - Druckausgleic h
Graefestraße 18
D 10967 Berli n
Tel.: 030/6929198

SUß/WAY Berli n e.V.
Nollendorfstr. 31
D 10777 Berlin
Tel.: 030/2155759
Fax: 030/21756049

FELIX gGmbH
Meinekestr. 1 2
D 10719 Berli n

Tel.: 030/887111-80
Fax: 030/887111-88

Schwulenberatung + kursi v e.V.
Mommsenstr. 45

D 10629 Berlin
Tel.: 030/32703040

Beratung: 030/19446
Fax: 030/32703041

AIDS-Hilfe Bielefeld e.V.
Artur-Ladebeck-Str. 26

D 33602 Bielefel d
Tel.: 0521/133388

Beratung: 0521/19411
Fax: 0521/133369

AIDS-Hilfe Bochu m e.V.
Bergstr. 115

D 44791 Bochum
Tel.: 0234/51910

Beratung: 0234/19411
Fax: 0234/51919

AIDS-Hilfe Bonn e.V.
Weberstr. 52

D 53113 Bonn
Tel.: 0228/949090

Beratung: 0228/19411
Fax: 0228/9490930

DASB Drogen und AIDS
Selbsthilfe e.V.

Bonner Talweg 119
D 53113 Bonn

Tel.: 0228/211011
Fax: 0228/262670

AIDS-Hilfe Braunschwei g e.V.
Eulenstr. 5

D 38114 Braunschweig
Tel.: 0531/58003-0

Beratung: 0531/19411
Fax: 0531/58003-30

AIDS-Hilfe Breme n e.V.
Am Dobben 66

D 28203 Bremen
Tel.: 0421/702818/19

Fax: 0421/702012

Rat & Tat

Theodor-Körner-Str. 1
D 28203 Breme n

Tel.: 0421/700007

Beratung: 0421/704170
Fax: 0421/700009

Cellesche AIDS-Hilfe e.V.
Großer Pla n 1 2
D 29221 Celle

Tel.: 05141/23646

Beratung: 05141/19411
Fax: 05141/23646

AIDS-Hilfe Chemnitz e.V.
Hauboldstr. 6

D 09111 Chemnitz
Tel.: 0371/415223

Beratung: 0371/19411
Fax: 0371/415223

AIDS-Hilfe Kreis Coesfeld e.V.
Gartenstr. 1 2

D 48653 Coesfeld
Tel.: 02541/3272
Fax: 02541/2206

AIDS-Hilfe Darmstadt e.V.
Saalbaustr. 27

D 64283 Darmstadt
Tel.: 06151/28073-74

Beratung: 06151/19411
Fax: 06151/28076



AIDS-Hilfe Nordschwaben e.V .
c/o Pete r Wimmer
Stadtmühlenfeld 32
D 86609 Donauwört h
Tel.: 0906/2160 1
Beratung: 0906/21601
Fax: 0906/21601

AIDS-Hilfe Dortmund e.V.
Möllerstr. 15
D 441 37 Dortmun d
Tel.: 0231/16864
Beratung: 0231/1941 1
Fax: 0231/1 6865

AIDS-Hilfe Dresden e.V.
Florian-Geyer-Str. 1 3
D 01 307 Dresden
Tel.: 0351/4416142
Beratung: 0351/19411
Fax: 0351/4416142

AIDS-Hilfe Duisburg/
Kreis Wesel e.V.
Friedenstr. 100
D 47053 Duisbur g
Tel.: 0203/666633
Beratung: 0203/19411
Fax: 0203/6998 4

AIDS-Hilfe Düsseldorf e.V.
Oberbilker Allee 31 0
D 40227 Düsseldor f
Tel.: 0211/770950
Beratung: 0211/1941 1
Fax: 0211/7709527

Elterninitiative HIV-betroffener
Kinder e.V.
ßurscheider Str.  3 3
D 40591 Düsseldor f
Tel.: 0211/767237
Fax: 0211/762104
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AIDS-Hilfe für die Kreise
Pinneberg un d Steinburg e.V.
Königstr. 34
D 25335 Elmshorn
Tel.: 04121/31020
Beratung: 041 21/1 9411
Fax: 04121/313 9

AIDS-Hilfe Thüringen e.V.
Windthorststr. 43 a
D 99096 Erfur t
Tel.: 0361/731 2233
Beratung: 0361/19411
Fax: 0361/3462298

AIDS-Hilfe Essen e.V.
Varnhorststr. 17
D 451 27 Esse n
Tel.: 0201/236096
Beratung: 0201/1941 1
Fax: 0201/200235

AIDS-Hilfe Flensburg e.V.
Südergraben 53
D 24937 Flensburg
Tel.: 0461/25599
Beratung: 0461/1 9411
Fax: 0461/1245 0

AIDS-Hilfe Frankfurt e.V.
Friedberger Anlage 24
D 603 16 Frankfurt
Tel.: 069/405868- 0
Beratung: 069/19411
Fax: 069/4058684 0

AIDS-Hilfe Freibur g e.V.
Habsburgerstr. 79
D 791 04 Freiburg
Tel.: 0761/276924
Beratung: 0761/19411
Fax: 0761/2881 12

AIDS-Hilfe Ansbach/Dinkelsbühl e.V.
c/o Geor g Großeibel

Raustetten 9
D 86742 Fremdingen

Tel.: 0981/8844 5

AIDS-Hilfe Fulda e.V.
Friedrichstr. 4

D 36037 Fuld a
Tel.: 0661/77011

Beratung: 0661/1 9411
Fax: 0661/241 011

AIDS-Hilfe Gelsenkirche n e.V .
Husemannstr. 39-41

D 45879 Gelsenkirchen
Tel.: 0209/25526

Beratung: 0209/1 9411
Fax: 0209/2091 66

AIDS-Hilfe Gießen e.V.
Diezstr 8

D 35390 Gießen
Tel.: 0641/39022 6

Beratung: 0641/1 9411
Fax: 0641/394476

Positiv e.V.
Waldschlößchen

D 37130 Gleichen
Tel.: 05592/382

Fax: 05592/1 792

AIDS-Hilfe Goslar e.V.
Kniggestr. 4

D 38640 Goslar
Tel.: 05321/42551
Fax: 05321/4255 1

Göttinger AIDS-Hilfe e.V. ß
Obere Karspüle 14

D 37073 Göttingen
Tel.: 0551/43735

Beratung: 0551/19411
Fax: 0551/41 027

AIDS-Hilfe Hagen e. V.
Körner Str. 82

D 58095 Hage n
Tel.: 02331/338833

Beratung: 02331/19411
Fax: 02331/33883 3

AIDS-Hilfe Halberstadt e.V.
Finkestr. 7

D 38820 Halberstadt

Tel.: 03941/601666

Fax: 03941/601666

AIDS-Hilfe Halle e.V.
BöllbergerWeg189

D 06112 Halle/Saale
Tel.: 0345/23090 0
Fax: 0345/230904

Hein &  Fiete
Hamburgs schwuler Infoladen

Pulverteich 21
D 20099 Hambur g

Tel.: 040/24044 0
Beratung: 040/24033 3

Fax: 040/24067 5

AIDS-Hilfe Hamburg e.V.
Struensee Centrum
Paul-Roosen-Str. 43
D 22767 Hamburg
Tel.: 040/3196981

Beratung: 040/19411
Fax: 040/319698 4

BASIS-Projekt e.V.
Knorrestr. 5

D 20099 Hamburg
Tel.: 040/24969 4

Beratung für Stricher : 040/247749
Fax: 040/2802673



Initiative für humane Hilfe drogen-
gebrauchender Menschen e.V.
(IHHD)
Bornstr. 32
D 20146 Hamburg
Tel.: 040/410200 6

Palette e.V.
Geschäftsstelle
Schillerstr. 47-49
D 22767 Hamburg
Tel.: 040/3892691
Fax: 040/389316 0

AIDS-Hilfe Hamm e.V.
WerlerStr. 105
D 59063 Hamm
Tel.: 02381/5575
Beratung: 02381/19411
Fax: 02381/5576

Hannoversche AIDS-Hilfe e.V.
Johannssenstr. 8
D 30159 Hannover
Tel.: 0511/3606960
Beratung: 0511/19411
Fax: 0511/36069666

SIDA e.V.
Ferdinand-Wallbrecht-Str. 34
D 30163 Hannover
Tel.: 0511/624568
Beratung: 0511/664630
Fax: 0511/623944

AIDS-Hilfe Westküste e.V.
Große Westerstraße 30
D 25746 Heide
Tel.: 0481/7676
Beratung: 0481/19411
Fax: 0481/7890862

AIDS-Hilfe Heidelberg e.V.
Untere Neckarstr . 17
D 69117 Heidelber g
Tel.: 06221/161700
Beratung: 06221/19411
Fax: 06221/168837

AIDS-Hilfe Unterland e.V.
Wilhelmstr. 3
D 74072 Heilbronn
Tel.: 07131/8906 4
Beratung: 07131/19411
Fax: 07131/89065

AIDS-Hilfe Herne e.V.
Reichsstr. 6 6
D 44651 Herne
Tel.: 02323/60990
Fax: 02323/932496

Hildesheimer AIDS-Hilfe e.V.
Zingel 14
D 31134 Hildesheim
Tel.: 05121/13312 7
Beratung: 05121/19411
Fax: 05121/130843

AIDS-Hilfe Kaiserslautern e.V.
Pariser Str. 23
D 67655 Kaiserslautern
Tel.: 0631/18099
Beratung: 0631/19411
Fax: 0631/10812

AIDS-Hilfe Karlsruhe e.V.
Stephanienstr. 8 4
D 76133 Karlsruh e
Tel.: 0721/26260-424
Beratung: 0721/19411
Fax: 0721/25198

AIDS-Hilfe Kasse l e.V.
Motzstr. 4
D 34117 Kasse l
Tel.: 0561/10851 5
Beratung: 0561/19411
Fax: 0561/108569
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AIDS-Hilfe Kie l e.V.
Knooper Weg 120

D 24105 Kiel
Tel.: 0431/569085

Beratung: 0431/1941 1
Fax: 0431/569087

AIDS-Hilfe Kreis Kleve e.V.
Lindenallee 22
D 47533 Klev e

Tel.: 02821/768131
Fax: 02821/768133

AIDS-Hilfe Koblenz e.V.
Löhrstr. 53

D 56068 Koblenz
Tel.: 0261/16699

Beratung: 0261/19411
Fax: 0261/17235

AIDS-Hilfe Konstanz e.V.
Münzgasse 29

D 78462 Konstanz
Tel.: 07531/21113

Beratung: 07531/19411
Fax: 07531/15029

AIDS-Hilfe Krefeld e.V.
Nordwall 83

D 47798 Krefel d
Tel.: 02151/775020

Beratung: 02151/19411
Fax: 02151/786592

AIDS-Hilfe Köln e.V.
Beethovenstr. 1

D 50674 Köln
Tel.: 0221/202030

Beratung: 0221/19411
Fax: 0221/230325

Schwule Initiative fü r Pfleg e
und Soziale s -  SchwIPS e.V.

Rubensstr. 8-10
D 50667 Köln

Tel.: 0221/921830-0
Fax: 0221/9218 30-18

Junkiebund Köln e.V.
Berliner Str. 98-100

D 51063 Köln
Tel.: 0221/622081
Fax: 0221/622082

AIDS-Hilfe Landau e.V.
Weißenburger Str. 2b

D 76829 Landau
Tel.: 06341/88688

Beratung: 06341/19411
Fax: 06341/84386

AIDS-Hilfe Leipzig e.V.
Ossietzkystr. 18
D 04347 Leipzig

Tel.: 0341/2323126-7
Beratung: 0341/19411

Fax: 0341/2323126

AIDS-Hilfe Leverkusen e.V.
Lichstr. 36a

D 51373 Leverkuse n
Tel.: 0214/401766

Fax: 0214/401766

AIDS-Hilfe Emsland e.V.
Konrad-Adenauer-Ring 13

D 49808 Lingen
Tel.: 0591/54121

Beratung: 0591/1941 1
Fax: 0591/54121

Lübecker AIDS-Hilfe e.V.
Ebeling-Haus

Engelsgrube 16
D 23552 Lübec k

Tel.: 0451/72551

Beratung: 0451/19411
Fax: 0451/7070218

AIDS-Hilfe Lüneburg e.V.
Am Sande  50

D 21335 Lüneburg
Tel.: 04131/403550

Beratung: 04131/1941 1
Fax: 04131/403505
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AIDS-Hilfe Magdeburg e.V.
Weidenstr. 9
D 39114 Magdeburg
Tel.: 0391/5410849
Beratung: 0391/19411
Fax: 0391/5410849

AIDS-Hilfe Mainz e.V .
Hopfengarten 1 9
D 55116 Mainz
Tel.: 06131/222275
Beratung: 06131/19411
Fax: 06131/233874

AIDS-Hilfe
Mannheim-Ludwighafen e.V.
L 10/8
D 68161 Mannheim
Tel.: 0621/28600
Beratung: 0621/19411
Fax: 0621/152764

AIDS-Hilfe Marburg e.V.
Bahnhofstr. 27
D 35037 Marburg
Tel.: 06421/64523
Beratung: 06421/1941 1
Fax: 06421/62414

AIDS-Hilfe Memmingen-Allgäu e.V.
Hallhof 5a
D 87700 Memmingen
Tel.: 08331/48457

Beratung: 08331/19411
Fax: 08331/48457

AIDS-Hilfe im Märkischen Kreis e.V.
An der Stadtmauer 4a
D 58706 Menden
Tel.: 02373/12094
Fax: 02373/398080

AIDS-Hilfe
Mönchengladbach/Rheydt e.V.
Rathausstr. 1 3
D 41061 Mönchengladbach
Tel.: 02161/176023
Beratung: 02161/19411

Münchner AIDS-Hilfe e.V.
Lindwurmstr. 71-73
D 80337 München
Tel.: 089/544647-0
Beratung: 089/19411
Fax: 089/544647-11

AIDS-Hilfe Münster e.V.
Schaumburgstr. 1 1
D 48145 Münster
Tel.: 0251/60960-0
Beratung: 0251/19411
Fax: 0251/63555

Neubrandenburgische AIDS-Hilfe
Tilly-Schanzen-Str. 2
D 17033 Neubrandenbur g
Tel. + Fax: 0395/5441741

AIDS-Hilfe Neumünster e.V.
Wasbecker Str . 93
D 24534 Neumünster
Tel.: 04321/66866
Beratung: 04321/1941 1
Fax: 04321/66866

AIDS-Hilfe Grafschaft Bentheim e.V.
Bentheimer Str. 35
D 48529 Nordhorn
Tel.: 05921/76590
Beratung: 05921/19411
Fax: 05921/76590

AIDS-Hilfe
Nürnberg-Erlangen-Fürth e.V.
Bahnhofstr. 13/15
D 90402 Nürnberg
Tel.: 0911/2309035
Beratung: 0911/19411
Fax: 0911/23093346

AIDS-Hilfe Oberhausen e.V.
Langemarkstr. 12

D 46045 Oberhausen
Tel.: 0208/806518
Fax: 0208/851449

AIDS-Hilfe Offenbach e.V.
Frankfurter Str. 48

D 63065 Offenbach
Tel.: 069/883688

Fax: 069/881043

AIDS-Hilfe Offenburg e.V.
Malergasse 1

D 77652 Offenburg
Tel.: 0781/7718 9

Beratung: 0781/19411
Fax: 0781/24063

Oldenburgische AIDS-Hilfe e.V.
Bahnhofstr. 23

D 26122 Oldenburg
Tel.: 0441/1450 0

Beratung: 0441/19411
Fax: 0441/14222

AIDS-Hilfe Kreis Olpe e.V.
Kampstraße 26
D 57462 Olpe

Tel.: 02761/40322
Beratung: 02761/19411

Fax: 02761/2734

AIDS-Hilfe Osnabrück e.V.
Koksche Str. 4

D 49080 Osnabrück
Tel.: 0541/801024

Beratung: 0541/19411
Fax: 0541/804788

AIDS-Hilfe Paderborn e.V.
Friedrichstr. 51

D 33102 Paderbor n
Tel.: 05251/280298

Beratung: 05251/19411
Fax: 05251/280751

AIDS-Hilfe Pforzheim e.V.
Frankstr. 14 3

D 75172 Pforzhei m
Tel.: 07231/441110
Fax: 07231/468682

AIDS-Hilfe Potsdam e.V.
Berliner Str. 49

D 14467 Potsdam
Tel.: 0331/2801060

Beratung: 0331/19411
Fax: 0331/280107 0

POSITIV -
AIDS-Hilfe Ravensburg e.V.

Frauenstr. 1
D 88212 Ravensburg

Tel.: 0751/354072

Fax: 0751/354077

AIDS-Hilfe Regensburg e.V.
ßruderwöhrdstr. 10

D 93055 Regensburg
Tel.: 0941/791266

Beratung: 0941/19411
Fax: 0941/795776 7

AIDS-Hilfe Kreis Steinfurt e.V.
c/o Waltraud Rohlmann

Thiemauer 42
D 48431 Rheine

Tel.: 05971/5402 3
Fax: 05971/54004

AIDS-Hilfe Rostock e.V.
im Rat & Tat e.V.

Leonhardstr. 20
D 18057 Rostock

Tel.: 0381/453156
Fax: 0381/453161



AIDS-Hilfe Saar e.V.
Nauwieser Str . 19
D 66111 Saarbrücken
Tel.: 0681/31112
Beratung: 0681/19411
Fax: 0681/34252

Positiv Saarland e.V.
Nauwieserstr. 19
D 66111 Saarbrücken
Tel.: 0681/37183 8
Beratung: 0172/9079126
Fax: 0681/37188 7

AIDS-Hilfe Ostwürttember g e.V .
Münstergasse 9
D 73525 Schwäbisch Gmünd
Tel.: 071717/68313

Fax: 07171/68313

AIDS-Hilfe Schwäbisc h Hall e.V.
Grauwiesenweg 4
D 74523 Schwäbisc h Hall
Tel.: 0791/938160
Fax: 0791/938161

AIDS-Hilfe Siegen-Wittgenstein e.V.
Sandstr. 1 2
D 57072 Siege n
Tel.: 0271/22222
Fax: 0271/54811

AIDS-Hilfe im Krei s Soest e.V.
Siechenstr. 9
D 59494 Soes t
Tel.: 02921/2888
Fax: 02921/2883

AIDS-Hilfe Solingen
Regenbogen e.V.
c/o DPWV
Weyerstr. 243-245
D 42719 Solingen
Tel.: 0212/332992
Beratung: 0212/1941 1
Fax: 0212/332992

AIDS-Hilfe Stuttgart e.V.
Hölderlinplatz 5
D 70193 Stuttgart
Tel.: 0711/224690
Beratung: 0711/19411
Fax: 0711/2246999

AIDS-Hilfe Trier e.V.
Saarstr. 48
D 54292 Trier
Tel.: 0651/97044- 0
Beratung: 0651/19411
Fax: 0651/9704412

AIDS-Hilfe i m Rhein-Sieg-Kreis e.V.
Alte Poststr . 31
D 53840 Troisdorf
Tel.: 02241/78018
Fax: 02241/83605

AIDS-Hilfe
Tübingen-Reutlingen e.V
Herrenberger Str. 9
D 72070 Tübingen
Tel.: 07071/49922

Beratung: 07071/19411 ode r
07121-19411
Fax: 07071/44437

AIDS-Hilfe Ulm/Neu-Ulm/
Alb-Donau e.V.
Furttenbachstr. 1 4
D 89077 Ul m (Donau)
Tel.: 0731/37331
Beratung: 0731/1941 1
Fax: 0731/931752 7

AIDS-Hilfe im Krei s Unna e.V.
Märkische Str. 9 - 11
D 59423 Unna
Tel.: 02303/8960 5
Beratung: 02303/19411
Fax: 02303/239290

AIDS-Hilfe Krei s Viersen e.V.
Cereonstr. 75

D 41747 Viersen
Tel.: 02162/3498 7

Beratung: 02162/1941 1
Fax: 02162/34987

AIDS-Hilfe Wolfsburg e.V.
Schachtweg 5a

D 38440 Wolfsbur g
Tel.: 05361/13332

Beratung: 05361/19411
Fax: 05361/291521

AIDS-Hilfe Weimar/
Ostthüringen e.V.

Erfurter Str.  17
D 99423 Weimar

Tel.: 03643/853535
Beratung: 03643/19411

Fax: 03643/853636

AIDS-Hilfe Sylt
Akthiv f. Nordfriesland e.V.

Kjeirstr. 23 a
D 25980 Westerland
Tel.: 04651/927690

Beratung: 04651/1941 1
Fax: 04651/927690

AIDS-Hilfe Wiesbaden e.V.
Karl-Gläsing-Str. 5

D 65183 Wiesbaden
Tel.: 0611/309211

Beratung: 06121/19411
Fax: 0611/377213

AIDS-Hilfe Wuppertal e.V.
Hofaue 9

D 42103 Wuppertal
Tel.: 0202/450004

Beratung: 0202/19411
Fax: 0202/45257 0

AIDS-Hilfe Würzburg e.V.
Grombühlstr. 29

D 97080 Würzburg
Tel.: 0931/2207 0

Beratung: 0931/1941 1
Fax: 0931/2876740

AIDS-Hilfe Zwickau e.V .
D 08056 Zwickau

Hauptstr. 18-20
Tel.: 0375/293300

Fax: 0375/835370

Wilhelmshavener AIDS-Hilfe e.V.
Bremer Str . 139

D 26382 Wilhelmshaven
Tel.: 04421/2114 9

Beratung: 04421/19411
Fax: 04421/27939

AIDS-Hilfe West-Mecklenburg e.V.
Mühlenstr. 32

D 23966 Wismar
Tel.: 03841/21475 5

Beratung: 03841/19411
Fax: 03841/21475 5



L A N D E S V E R B Ä N D E

LABAS e.V.
Landesverband der Berline r
Selbsthilfegruppen
Kantstr. 15 2
D 10623 Berli n
Tel.: 030/315046-8 0
Fax: 030/315046-82

AIDS-Hilfe Hessen  e.V.
Eiserne Hand 12
D 60318 Frankfurt
Tel.: 069/590711
Fax: 069/59071 9

Hamburger Landesarbeitsgemein -
schaft AIDS
c/o Mei n & Fiele
Kleiner Pulverteich 17
D 20099 Hamburg
Tel.: 040/24044 0
Fax: 040/24067 5

Landesverband de r niedersächsi-
schen AIDS-Hilfe n
Schuhstr. 4
D 30159 Hannover
Tel.: 0511/3068787
Fax: 0511/3068788

Landesverband der AIDS-Hilfe n
und Positivengruppe n Schleswig-
Holstein
Beselerallee 44
D 24105 Kiel
Tel.: 0431/8950776
Fax: 0431/8950778

AIDS-Hilfe NR W e.V.
Hohenzollernring 48
D 50672 Köl n
Tel.: 0221/925996-0
Fax: 0221/925996-9

Landesverband der bayerischen
AIDS-Hilfen
c/o Münchne r AIDS-Hilfe e.V.
Lindwurmstr. 71-73
D 80337 München
Tel.: 089/5445691 8
Fax: 089/5445691 8

Landesverband der AIDS-Hilfen i n
Baden-Württemberg
Frankstr. 14 3
D 75172 Pforzhei m
Tel.: 07231/440110
Fax: 07231/468682

Landesverband de r AIDS-Hilfen i n
Rheinland-Pfalz e.V
c/o AIDS-Hilfe Trier
Saarstr. 48
D 54290 Trie r
Tel.: 0651/9704420
Fax: 0651/9704421

B U N D E S V E R B A N D

Deutsche AIDS-Hilfe e.V.
Dieffenbachstr. 33

D 10967 Berlin
Bürotelefon: 030/69 00 87-0

Fax: 030/69 00 87-42
Internet: http://www.aidshilfe.d e

E-Mail: dah@aidshilfe.d e
keine Beratun g


