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Kurzer Abriss Diese im Auftrag des BAG erstellte Studie informiert iiber die Situation der
Sexworker und ihrer Freier hinsichtlich Schutzverhalten und HIV-Exposi-
tion, Kenntnisse und Vulnerabilitit. Sie beschreibt auch die an diese Bevolke-
rungsgruppen gerichteten Priventionsprogramme. Die aus einer Sichtung der
Literatur bestehende Studie befasst sich mit der Situation in Europa im Zeit-
raum 1990-2003.

Der Schutz im Rahmen der professionellen Kontakte weist betrichtliche
Schwankungen auf. Das Schutzniveau ist im Allgemeinen gut bei den
weiblichen Prostituierten und den Transvestiten/Transsexuellen, jedoch
schwach bei den minnlichen Prostituierten. Bei den Sexualbeziehungen
mit Partnern, die nicht dafiir bezahlen, ist das Schutzniveau hingegen
erheblich geringer. Die Privalenz der HIV-Infektion ist bei den weibli-
chen Prostituierten in der Regel gering. Deutlich hoher ist sie bei den
Transvestiten/ Transsexuellen und bei den minnlichen Prostituierten. In
allen drei Gruppen ist die Privalenz bei den Personen, die sich Drogen
injizieren, deutlich hoher.

Es gibt zahlreiche Programme, die an sich prostituierende Personen, ihre
Freier sowie die Personen in threm Umfeld gerichtet sind. Thre Stirke besteht
darin, dass sie zu schwer erreichbaren Gruppen Zugang haben, mit dem
Zielpublikum zusammenarbeiten, verschiedene berufliche Kompetenzen in
sich vereinen, die besonderen Bediirfnisse der Benutzer beriicksichtigen,
einen niederschwelligen Zugang zu den Leistungen bieten, ihr Personal sich
durch eine nicht wertende Haltung auszeichnet und sie in der Lage sind, die
zahlreichen Betreuer zu vernetzen, welche niitzliche Leistungen erbringen
kénnten.
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1  Einleitung

Angesichts des erneuten Anstiegs der HIV-Infektionen wollte das BAG die Kenntnisse tiber
gewisse als gefihrdet erachtete Bevolkerungsgruppen auf den neuesten Stand bringen. In der
Folge beauftragte es das Institut universitaire de médecine sociale et préventive (IUMSP) in
Lausanne, die Situation der Sexworker sowie ihrer Freier in Bezug auf HIV-Exposition, Verhal-
ten, Kenntnisse und Vulnerabilitit zu untersuchen und die fiir diese Bevolkerungsgruppen
bestimmten Priventionsprogramme zu beschreiben.

Im Rahmen der Evaluation wurden vier Fragen gestellt:

e Was weiss man iber die jetzige Situation beziglich Risikoverhalten und Schutz im
Prostitutionsmilieu (Sexarbeiter und Freier)?

e Lassen sich besonders exponierte oder vulnerable Untergruppen ausmachen?

o Welche Massnahmen (Programme) zur HIV-Privention wurden bei den Sexarbeitern
angewendet?

e Welche positiven und negativen Auswirkungen hatten diese Massnahmen (Programme)?

2  Methoden

Die Studie bestand aus einer Analyse der Literatur, welche auf den Datenbanken von Medline,
Psyclit und Sociofile, den Datenbanken der internationalen Aids-Konferenzen in Durban (2000)
und Barcelona (2002) und den wichtigen Internetseiten zuginglich war, sowie der grauen Litera-
tur zur Situation in der Schweiz. Berticksichtigt wurden Informationen zur Situation nach 1990
in West- und Zentraleuropa, in den Balkanldndern, den baltischen Staaten, Russland, Weissruss-
land, Moldawien, der Ukraine, Armenien und der Tiirkei. Die Materialsammlung wurde im
Januar 2003 abgeschlossen.

Alle bei der Durchsicht der Literatur gefundenen wissenschaftlichen Unterlagen, die sich mit
der Situation nach 1990 befassten, wurden in die Analyse einbezogen. Diese beinhaltete mehrere
Kriterien, so die Art der Prostitution, den Anteil der Drogenabhingigen an der Auswahl, den
Anteil der auf HIV getesteten Personen, die (selbst berichtete oder gemessene) HIV-Privalenz,
die Zahl der Freier sowie das Schutz- und Risikoverhalten (gemiss den Praktiken und den Part-
nertypen).

Die in der Literatur dargestellte Priventionsprojekte, die sich an die von der Prostitution
betroffenen Personen richteten, wurden einerseits nach der Art der erbrachten Leistungen
(Praventionsbotschaften, Schadenminderungsmassnahmen, Leistungen des Gesundheitswesens,
Sozialleistungen, Ausbildung, Beobachtung und Dokumentation, Lobbying) und andererseits
nach den Bevolkerungsgruppen, an die sich die verschiedenen Leistungen richteten, sowie den
Modalititen der Leistungserbringung (Profil der betroffenen Mitarbeiter, Ort der
Leistungserbringung und - offentliche oder private - Finanzierungsform der Projekte)
analysiert.
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3 Ergebnisse und Diskussionen

Die Voraussetzungen fiir eine Ausweitung des Phinomens der Prostitution sind gegeben, dies
vor allem wegen der Anziehungskraft der reichen Linder.

Zur Grosse des Sexmarktes liegen nur lickenhafte Angaben vor. Trotzdem lisst sich aufgrund
der vorhandenen Daten schitzen, dass sich in Europa mehrere hunderttausend Menschen pros-
tituieren. Auch wenn der Handel mit Menschen, welche zur Prostitution gezwungen werden,
bei der Versorgung dieses Marktes nicht zu unterschitzen ist, stellen die wirtschaftlichen
Schwierigkeiten die hauptsichliche Ursache fiir die Prostitution dar. In dieser Hinsicht stellt die
Drogenabhingigkeit einen Sonderfall fiir den Eintritt in den Sexmarkt dar, da die abhingigen
Personen unter einem starken finanziellen Druck stehen.

Westeuropa tibt eine grosse Anziehungskraft auf die Sexworker aus wirtschaftlich und sozial
benachteiligten Lindern aus. Das Nebeneinanderbestehen von ganz unterschiedlichen volks-
wirtschaftlichen Verhiltnissen auf recht engem Raum ohne natiirliche Barrieren ist vor allem
fur die Sexworker aus den Lindern des ehemaligen Ostblocks dusserst verlockend. Diese stossen
zu den zahlreichen Migranten aus Afrika, Lateinamerika und Asien, welche sich prostituieren.
Somit ist der Anteil der auslindischen Sexworker in allen untersuchten Lindern sehr hoch.

Die im Rahmen der Studie ermittelten Informationen weisen klar darauf hin, dass die Prostitu-
tion zum aktuellen Zeitpunkt {iber ein hohes Entwicklungspotenzial verfiigt.

Viele Rechtsbestimmungen tragen dazu bei, die Sexworker in den Untergrund zu treiben,
und erhohen somit die Risiken, denen sie ausgesetzt sind.

Die Prostitution ist eine gefihrliche Aktivitit. Die Personen, die sie ausiiben, sind oft allen mog-
lichen Risiken ausgesetzt. Diese entstehen insbesondere durch das Milieu, in dem sich die Sex-
worker befinden (Gewalt, Abhingigkeit), die Freier (Gewalt, Verachtung, Gesundheitszustand)
oder die Aktivitdt an sich (risikoreiche Sexualpraktiken). Zu diesen Risiken kommen oftmals
ungiinstige Lebensbedingungen (wirtschaftliche Schwierigkeiten) und in zahlreichen Fillen eine
Drogenabhingigkeit hinzu, deren Finanzierung zum Einstieg in die Prostitution fiihrte.

Zahlreiche gesetzliche und administrative Bestimmungen schrinken die Austibung der Prostitu-
tion ein, ohne aber sie eigentlich zu verbieten. Die Situation verschirft sich noch, wenn es sich
bei den Sexworkern um Migranten ohne Aufenthaltsbewilligung handelt.

Die Verschirfung der Gesetzesbestimmungen beziiglich der Einwanderung und der Druck, der
ausgetibt wird, um die Prostitution aus dem &ffentlichen Raum zu verbannen, tragen das Ihre zu
Verschlechterung der Stellung von Sexworkern bei. Diese sind vermehrt dazu gezwungen, im
Untergrund und in zunehmender Abhingigkeit von allen méglichen Vermittlern zu leben. Sie
miissen ihre Aktivititen unter Bedingungen ausiiben, die fiir ithre korperliche und psychische
Gesundheit potenziell sehr schidlich sind. Diese Massnahmen haben insbesondere zur Folge,
dass die Prostitution «verheimlicht» wird. Sie verringern ganz erheblich den Spielraum, welche
die Sexworker zur Beurteilung der Risiken bendtigen, die sie mit ihren Kunden eingehen.
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Unter den Prostituierten ist die HIV-Privalenz relativ niedrig, bei den MSW und den
Transvestiten/Transsexuellen ist sie besorgniserregend; bei den Freiern ist die Situation
nicht bekannt.

Drei Gruppen stechen besonders hervor, nimlich die nicht injizierenden einheimischen
Drogenkonsumierenden (nicht-UDI), die Migranten und die Drogen injizierenden Personen
(UDI). Wihrend die Privalenz sexuell iibertragbarer Infektionen (STI) in der ersten Gruppe
recht tief ist, ist sie in der zweiten etwas hdher und in der dritten im Allgemeinen sehr hoch.
Die Gruppe der Drogen injizierenden Personen ist recht einheitlich. Unabhingig von der geo-
grafischen Herkunft der Personen, welche ihr angehdren (Einheimische oder Migranten), zeich-
net sie sich durch eine hohe HIV-Privalenz aus. Die Gruppe der Migranten ist heterogener. Sie
umfasst insbesondere eine (je nach Lindern variable) Untergruppe, der Personen aus Zonen mit
hoher HIV-Privalenz (Afrika und v.a. Linder aus der Sub-Sahara) angehoren, sowie eine Unter-
gruppe von Personen aus weniger betroffenen Regionen. Die Prostituierten aus Lindern, die
von HIV/Aids am stirksten betroffen sind, weisen eine iiberdurchschnittlich hohe HIV-Priva-
lenz auf. Aufgrund ihrer Isolation und dem schwierigen Zugang zur medizinischen Versorgung
sind sie stirker gefdhrdet. Die Situation der Sexworker aus den Lindern der ehemaligen Sowjet-
union ist schlecht. Die entsprechenden Staaten weisen eine steigende Privalenz von HIV und
anderen STI sowie eine steigende Zahl von Drogen injizierenden Personen auf. In Anbetracht
der grossen Mobilitit der Sexworker aus Zentral- und Osteuropa kdnnten die bereits verzeich-
neten recht hohen Raten der sexuell iibertragbaren Infektionen in den nichsten Jahren noch
betrichtlich ansteigen.

Zur Situation der minnlichen Prostituierten liegen nur wenige Angaben vor. Auch bei dieser
Bevolkerungsgruppe zeigt sich jedoch der Einfluss des intravendsen Drogenkonsums auf die
HIV-Privalenzrate. Der Unterschied ist jedoch weniger ausgeprigt als bei den Frauen, da die
MSW ohne intravendsen Drogenkonsum allgemein eine deutlich hohere Privalenz aufweisen
als die heterosexuellen Prostituierten. Daraus kann geschlossen werden, dass die minnlichen
Prostituierten wegen der Hiufigkeit des Analverkehrs - mit zahlenden Partnern, unter denen
die HIV-Infektion verbreiteter ist - sowie dem sozialen Ausschluss und der Marginalisierung
einem hoheren Infektionsrisiko ausgesetzt sind. Auch Transvestiten und Transsexuelle stellen
eine besonders gefihrdete Gruppe dar.

In Bezug auf die Privalenz der STI bilden die Freier weitgehend eine unbekannte Grosse. So
liegen diesbeziiglich nur wenige Studien vor, aus denen sich keine abschliessenden Schlussfolge-
rungen ziehen lassen. Sie lassen jedoch darauf schliessen, dass diese Bevolkerungsgruppe eine
tiberdurchschnittlich hohe Privalenz in Bezug auf Hepatitis B und Chlamydien aufweisen
kénnte.

Die gesundheitliche Situation der Sexworker konnte sich in naher Zukunft stark verschlechtern.
Die hohe Mobilitit der Prostituierten aus Gebieten mit hoher (und stark steigender) Privalenz
von HIV und anderen STI sowie der daraus entstehende Druck kénnten sich negativ auf den
Schutz bei Sexualkontakten und die Lebensbedingungen der Prostituierten auswirken. Da es
sich bei den Migranten ausserdem mehrheitlich um Personen ohne Aufenthaltsbewilligung han-
delt, gestaltet sich ihr Zugang zur medizinischen Versorgung sehr schwierig. Bei einer Abreise
besteht zudem ein hohes Risiko, dass sich ithr Gesundheitszustand verschlechtert.
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Das Schutzniveau bei Sexualkontakten weist betrichtliche Schwankungen auf, die vor allem
bei «privaten» Kontakten markant sind.

Der Schutz im Zusammenhang mit der beruflichen Aktivitit der Sexworker ist betrichtlichen
Schwankungen ausgesetzt. Im Laufe des letzten Jahrzehnts beobachtete man generell eine stei-
gende Zahl von weiblichen Prostituierten, welche angeben, sich bei ihren Sexualkontakten
konsequent zu schiitzen.

Verschiedene Teile der Gruppe der sich prostituierenden Frauen erweisen sich aufgrund ihres
hoheren Anteils ungeschiitzter Sexualkontakte als stirker gefdhrdet. Es sind dies die Drogen
injizierenden Prostituierten, die Prostituierten, welche auf den Strassenstrich gehen, die Migran-
tinnen sowie die Escort Girls.

Die Situation der minnlichen Prostituierten ldsst offensichtlich grossere Unterschiede erkennen
als die der Frauen. So wiesen in Osteuropa durchgefiihrte Studien auf eine extrem hohe Risiko-
exposition hin. In Westeuropa hingegen zeichnen sich die bezahlten Kontakte durch einen recht
hohen Schutz aus. Die Migranten bilden den am stirksten gefahrdeten Teil der Bevolkerungs-
gruppe der minnlichen Prostituierten. Wichtig ist auch die Feststellung, dass sich ein Grossteil
dieser Sexworker nicht als Homosexuelle betrachtet. Da diese auch hetero- und bisexuelle Bezie-
hungen eingehen, kdnnten sie einen Verbindungskanal fiir die Ubertragung zwischen der Welt
der Homosexuellen und der heterosexuellen Allgemeinbevilkerung darstellen. Im Ubrigen ist
die Gesundheit der minnlichen Prostituierten und der Transsexuellen nicht nur durch deren
sexuelle Praktiken bedroht, sondern auch durch die prekiren Verhiltnisse, in denen sie leben.

Betrachtet man simtliche Beziehungsformen, so fillt auf, dass die Sexworker in ihren privaten
Beziehungen (Sexualkontakte mit nicht zahlenden Partnern) am hiufigsten auf jeglichen Schutz
verzichten. Diese allgemein feststellbare Beobachtung ldsst sich vor allem mit dem Bediirfnis
erkliren, das «Privatleben» von der «bezahlten sexuellen Aktivitit» zu trennen.

Das Verhalten der Freier ist weit weniger bekannt als dasjenige der Sexworker. Die Tatsache,
dass bei derart vielen bezahlten Kontakten auf Priservative verzichtet wird, lasst darauf schlies-
sen, dass eine starke Nachfrage nach ungeschiitztem Verkehr besteht. Die wenigen Studien, die
sich mit diesem Thema befassen, lassen auf eine ihnliche Situation schliessen, wie sie schon bei
den Sexworkern zu beobachten war: Bei regelmissigen Kontakten mit derselben Person wird
eher auf Schutzmassnahmen verzichtet.

Aufgrund der sexuellen Beziehungen, die sie mit anderen Partnern eingehen, konnte ein recht
grosser Anteil der Freier eine wichtige Rolle bei der Verbreitung von HIV und anderen sexuell
ibertragbaren Infektionen spielen. Nicht selten unterhalten Kunden von Prostituierten auch
Beziehungen zu Homosexuellen. Ausserdem ist bekannt, dass sich die Kunden von Prostituier-
ten bei ihren privaten Beziehungen normalerweise nicht schiitzen.

Die durchgefithrten Studien weisen auf eine bestimmte Anzahl gefihrdeter Gruppen hin. Es
gibt jedoch noch Bevélkerungsgruppen, tiber die nur sehr liickenhafte oder gar keine Kenntnisse
bestehen. Dies gilt fiir die Prostitution, welche sich in privaten Riumen (Wohnungen) abwi-
ckelt, die Situation der Sexworker, die im Escort-Service titig sind, sowie die Freier der Sex-
worker. Uber die HIV-infizierten Minner und Frauen, die sich prostituieren, ist nahezu nichts
bekannt. Auch in Bezug auf die minderjihrigen Sexworker liegen kaum Angaben vor.
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Interventionsprojekte: Stirken und Schwéchen

Es wurden zahlreiche Interventionsprojekte ins Leben gerufen. Diese richten sich an sich prosti-
tuierende Personen, ihre Freier sowie ihr Umfeld (Freunde, Betreiber von kommerziellen Sex-
lokalen usw.). Die Bandbreite ihrer Angebote ist sehr unterschiedlich. Bei simtlichen Projekten
wird die Privention in der Regel gross geschrieben. Die meisten bieten Ratschlige zur Bekimp-
fung von HIV/Aids und anderen STT an und geben Schutzmaterial (Priservative, Gleitmittel)
ab. Viele bieten ausserdem auch Leistungen im Gesundheits- und Sanitirbereich an (Tests, Un-
tersuchungen, Impfungen, medizinische Versorgung) und Sozialleistungen, welche hauptsich-
lich auf die Bediirfnisse derjenigen Sexworker ausgerichtet sind, welche durch ihre administra-
tive Situation am stirksten ausgegrenzt werden (Migranten ohne Aufenthaltsbewilligung).

Die Projekte fiigen sich komplementir in das Gefiige der bestehenden sanitiren und sozialen
Massnahmen ein. Im Wesentlichen bieten sie Leistungen an, die innerhalb des Netzwerks nicht
existieren oder aus administrativen (keine Leistungen an Nichtberechtigte), organisatorischen
(Offnungszeiten, Distanz zu den Bezirken, in welchen sich die Prostitution abspielt) oder psy-
chosozialen (bieten nicht die von den Sexarbeiterinnen gewiinschte Betreuungsqualitit - nicht
wertend) Griinden nicht zuginglich sind. Die Projekte mochten das Bestehende bestméglich
nutzen und nicht unbedingt neue Einrichtungen schaffen. Im Vordergrund stehen die Vernet-
zung und Anpassung des potenziell Verfiigbaren.

Die Stirken dieser Projekte bestehen darin, dass sie den Zugang zu schwer erreichbaren Grup-
pen ermdglichen, mit dem Zielpublikum zusammenarbeiten, die verschiedensten beruflichen
Kompetenzen in sich vereinigen (qualifizierte Betreuer, Kulturvermittler, Peers usw.), die
besonderen Bediirfnisse der Benutzer beriicksichtigen, einen niederschwelligen Zugang zu den
Leistungen bieten, sich ihr Personal durch eine nicht wertende Haltung auszeichnet und sie die
Moglichkeit bieten, zahlreiche Betreuer, welche den Benutzern hilfreiche Leistungen bieten
kénnten, miteinander zu vernetzen.

Viele Projekte wurden von nicht gewinnorientierten Nichtregierungsorganisationen umgesetzt.
Thre Durchfiihrung wird mit Subventionen der 6ffentlichen Hand sowie mit Unterstiitzungsgel-
dern privater Organisationen (Stiftungen) sichergestellt. Die gewihrten Mittel sind der Art, der
Verschiedenheit und der Dringlichkeit der auf diesem Gebiet anzutreffenden Probleme oft nicht
angepasst. Sie werden zudem hiufig nur fiir einen begrenzten Zeitraum garantiert. Der Mangel
an Mittel und die Unsicherheiten beziiglich der Zukunft bilden ein gemeinsames Anliegen der
Leiter von zahlreichen Projekten. Sie haben ausserdem eine negative Auswirkung auf die Perso-
nalpolitik (unsichere Lohne, Motivationsverlust, Schwierigkeit, die Mitarbeiter zu halten, insbe-
sondere die Peers oder ‘Gleichgestellten’ - die in der Regel diejenigen sind, die am schlechtesten
bezahlt werden).

Bis auf einige wenige Ausnahmen ist bei den Projekten festzustellen, dass ihre Angebote ein
Publikum finden und dieses einen hohen Zufriedenheitsgrad bezeugt. Einige Bereiche der Pros-
titution (Escort-Service, Personen, die thre Dienste auf Internet anbieten, Jugendliche etc.) sind
jedoch schwierig zu erreichen; die Probleme, welche die illegale Einwanderung stellt, machen
die Betroffenen aufgrund gesetzlicher oder polizeilicher Massnahmen noch vorsichtiger und
durch die begrenzten Mittel der Projekte ist es nicht moglich, diese Personen zu erreichen.
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4  Schlussfolgerungen und Empfehlungen

Schlussfolgerungen

Empfehlungen

Die Prostitution ist ein Phinomen:

> Von dem gewisse Dimensionen nur wenig
bekannt sind;

> mit einem sehr grossen Anteil an
Migranten;

> in stindiger Bewegung.

Politische oder behordliche Beschlisse kon-
nen sich negativ auf die Rahmenbedingungen
der Sexworker auswirken und die Lebensbe-
dingungen, das Wohlbefinden sowie die Ge-
sundheit der sich prostituierenden Personen
beeintrichtigen.

Die offenkundige Prisenz der Polizei oder die
an Beldstigung grenzende Einsitze (gegentiber
den Sexworkern oder den Freiern) verbannen
die Prostitution in abgelegenere und unsichere
Zonen und fithren dazu, dass die Kontakte
mit den Betreuern schwierig und selten
werden. Die Sexworker haben nicht mehr
genligend Zeit, um grundlegende Vorsichts-
massnahmen (Aushandeln sicherer sexueller
Praktiken, Vergewisserung, dass es sich nicht
um einen gefdhrlichen Kunden handelt) zu
treffen.
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Die Kenntnisse iiber dieses Phinomen miissen
vertieft werden:

> auf lokaler Ebene muss das Informationssys-
tem (Datenerhebung) systematisiert und
koordiniert werden;

> die lokal zusammengetragenen Informatio-
nen miissen auf nationaler Ebene konsoli-
diert werden;

> europaweit ist eine Beteiligung an den beste-
henden Informationssystemen erforderlich
(Europap/Tampep), was gegenwirtig noch
nicht der Fall ist;

> iiber die Freier, die als Ubertragungsgruppe
dienen, muss vermehrt und verstirkt Do-
kumentationsmaterial zusammengetragen
werden.

Die Entscheidungstriger in Politik und Ver-
waltung sind fiir die Fragen im Zusammen-
hang mit der Prostitution und die negativen
Auswirkungen gewisser juristischer und ad-
ministrativer Beschliisse auf die Gesundheit
der Sexworker, thre Vulnerabilitit hinsicht-
lich den STI und ihre Exponiertheit gegen-
iber von Gewalt sensibilisiert (Lobbying).

Politiker und Fachleute aus Gesundheits- und
Sozialwesen miissen eine Zusammenarbeit
aufbauen, die Vertrauen erweckt, die Rechte
eines jeden respektieret und auf die maximale
Begrenzung der Risiken, denen die Sexworker
ausgesetzt sind, bedacht ist.

Das BAG konnte die Initiative ergreifen fiir
den Zusammenschluss der Plattformen fiir
den interdiszipliniren Meinungs- und Erfah-
rungsaustausch - offen fiir Fachleute aus dem
Gesundheits- und Sozialwesen, fiir Polizei-
krifte und fiir politische und juristische Kreise
-, dem Beispiel folgend, was im Drogen- und
Suchtbereich bereits geleistet wurde.



Die Sexworker wenden sich hiufig nicht an
die Gesundheitsdienste:

> Weil sich die Besonderheiten ihrer Aktivitit
nicht mit den Betriebsmodalititen dieser
Dienste vereinbaren lassen (Offnungszei-
ten);

> weil sie sich aufgrund ihrer beruflichen
Aktivitdt stigmatisiert fihlen;

> weil sie die zur Verfiigung stehenden Mittel
aufgrund ihrer stetigen Mobilitit nicht
kennen;

> weil ihnen aufgrund ihrer Illegalitit (nicht
versicherte, illegal hier lebende Menschen)
finanziell erschwingliche Pflegeleistungen
verwehrt bleiben.

Die Sexworker sind mit allen moglichen
Problemen konfrontiert. Die Privention von
HIV/Aids und anderer STT steht fur sie nicht
unbedingt im Vordergrund. Sie zeigen sich
Praventionsaktionen gegentiber jedoch offen,
sofern auch ihre grossten Probleme gelost
werden (oftmals primire Bediirfnisse).

In der Regel ist das Schutzniveau bei den be-
zahlten Sexualkontakten der
(Frauen, Minner, Transvestiten und Transse-
xuelle) eher hoch.

Die festgestellten Mingel beim Schutz gegen
die STI sind in erster Linie mit dem von den
Freiern ausgetibten Druck - in der Regel fi-
nanzieller Art, aber manchmal auch begleitet
von Drohungen oder korperlicher Gewalt -
in Zusammenhang zu bringen.

Sexworker

Sexualkontakte mit Partnern, die nicht dafiir
zahlen (in einigen Fillen mit bekannten Frei-
ern), weisen ein deutlich niedrigeres Schutz-
niveau auf und konnen Praktiken beinhalten,
die ein hoheres Risiko der HIV-Ubertragung
beinhalten.

Die staatlichen Gesundheitsbehorden machen
die kantonalen Stellen auf die Notwendigkeit
aufmerksam, dass

> die Betriebsmodalititen der Gesundheits-
dienste den Besonderheiten einer Bevolke-
rungsgruppe angepasst werden, in denen der
Bedarf nach Gesundheitsleistungen beson-
ders gross ist (Offnungszeiten, Ausbildung
und Verhalten des Pflegepersonals);

> allenfalls spezielle Einrichtungen geschaffen
oder finanziert werden sollen, welche den
Bediirfnissen, den Mitteln und Besonderhei-
ten der am stirksten gefihrdeten Teile der
Bevolkerungsgruppe der sich prostituieren-
den Personen angepasst sind. Diese Struktu-
ren stellen eine Erginzung zum «standard-
missigen» Gesundheitssystem dar und er-
moglichen es, besser auf diese speziellen Be-
diirfnisse reagieren zu kénnen.

Die Subventionsinstanzen sollen ihre finan-
zielle Unterstiitzung nicht auf blosse Aktivita-
ten zur Privention von HIV/Aids und den
STI beschrinken. Sie miissen auch die ande-
ren von den Institutionen erbrachten Leistun-
gen finanzieren, damit diese fir die Sexwor-
ker attraktiv bleiben.

Die Bemithungen zur Verbesserung der
Kenntnisse der Sexworker iiber die Risiken
und den Schutz miissen verstirkt werden.
Insbesondere sollen die weniger gut erreichba-
ren Kategorien von Sexworkern angespro-
chen werden.
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Die an die Akteure der Prostitution gerich-
teten Priventionsprojekte miissen langfristig
angelegt sein, da das Publikum oft wechselt
und die Priventionsaktionen wiederholt wer-

den miissen, damit sie einen nachhaltigen
Effekt erreichen.

Den auf dem Gebiet der Prostitution titigen
Priventionsinstitutionen missen geniigend
Mittel zur Verfiigung gestellt werden, damit
die Nachhaltigkeit der Aktionen gewihrleis-
tet ist.

Ansprechperson

Giovanna Meystre-Agustoni, Projektleiterin
Institut universitaire de médecine

sociale et préventive

Unité d'évaluation de

programmes de prévention

Rue du Bugnon 17

1005 Lausanne

E-Mail-Adresse:

Giovanna.Meystre@hospvd.ch
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