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Zu diesem Heft

Schon wieder ein Heft iiber AIDS? Im allgemeinen bemiiht sich
die Redaktion, immer wieder neue, moglichst noch wenig behan-
delte Themenschwerpunkte zu finden: Nur so kénnen neue Akzente
gesetzt und den vielféltigen Erwartungen unserer Leser entsprochen
werden.

Bei AIDS ist das etwas anderes. Als wir vor einem Jahr zum ersten
Mal ein Heft zu diesem Thema machten (AIDS — Aus der Bera-
tungspraxis Nr. 4/87), war uns klar, daB damit die Problematik
langst nicht erschopftist. . .

Deshalb ein zweites AIDS-Heft. Diesmal lenken wir den Blick auf
sexualpéddagogische Fragen. Denn durch Auftauchen der todlichen
HIV-Infektion sehen sich Berater, Lehrer, Youth-Worker schlagar-
tig einer neuen Situation gegeniiber. ,,AIDS ist beides: eine schwere
Erkrankung und nichts als Blendwerk* behauptet Sexualexperte
Volkmar Sigusch. Eine schwere Erkrankung, denn fiir Infizierte gibt
es keine Lebenschance. Blendwerk — weil AIDS von denen, die es
immer schon wuBten, genutzt wird, den Jugendlichen die Lust an
der Sexualitdt von vornherein zu vermiesen.

»Safe Sex* oder ,,Save Sex“? Wie nie zuvor sind Sexualpddagogen
gefordert, nach der eigenen Betroffenheit zu fragen. Und nach dem
eigenen Standpunkt. Davon handelt dieses Heft. Und auch von Pro-
jekten, Versuchen, Modellen als zum Teil noch ziemlich hilflos er-
scheinende Antworten auf die tédliche Immunschwichekrankheit.

Selten wurden uns so viele Beitrige angeboten wie bei diesem
Heft. Von Beratungsstellen, Universititen, Einzelpersonen. Wir
danken dafiir und bitten um Verstindnis, wenn wir die zum Teil sich
inhaltlich iiberschneidenden Beitréige — aus Platzgriinden — nicht alle
drucken konnten.

Die Gesichter der Krankheit; der Umgang damit; die 6ffentlich
bekannt gemachten Zahlen und die Dunkelziffern; die Reaktionen
der sich zustandig fithlenden Stellen — all dies dndert sich zur Zeit
rasch und in oft verwirrendem AusmaB.

Vielleicht muB es ja ein dritten ATDS-Heft geben? I.N.

... die Lust an der Sexualitit von vornherein vermiesen . . .

Bildnachweis: Titelfoto und Seiten 7, 19 Michael Seifert; Foto oben Jiirgen
Junker-Rosch; Foto Seite 23 Jochen Mellin; Foto Seite 11 Golletz; Foto Seite
21 Salomon; Fotos Seiten 29 und 30 Gerd J. Holtzmeyer; Cartoons Seiten 2,
15, 16 Detlef Kersten.
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Empfindungen eines Sexualpddagogen:

Wut, Verzweiflung, Trauer . . .

Was bedeutet AIDS fiir einen Sexualpidagogen, der sich ein Leben lang eingesetzt hat fiir
uneingeschrinktes sexuelles Gliick, angstfrei und ohne Vorurteile? Was geht in einem vor,
wenn man sieht, daf3 die Errungenschaften einer liberalisierten Sexualerziehung der letzten
zwanzig Jahre drohen, durch das Auftreten von AIDS wieder verloren zu gehen? Helmut
Kentler beschreibt — wohl stellvertretend fiir viele andere — seine ganz personlichen Empfin-
dungen. Nicht Resignation, sondern Neu-Orientierung ist seine Antwort auf AIDS.

Helmut Kentler

Auf die ersten Informationen iiber AIDS
habe ich zundchst mit Wut und Verzweif-
lung reagiert. Dann zog ich mich lange Zeit
ineine regelrechte Vogel-StrauB-Haltung
zuriick: Ich steckte den Kopf in den Sand
und wollte nichts horen, nichts sehen. Ich
versuchte, so weiterzumachen, als ob es
AIDS nicht gibe. Aber die Briefe und Tele-
fonate héuften sich, in denen ich zu Vortri-
gen, Fortbildungsveranstaltungen, Beitra-
gen in Zeitschriften aufgefordert wurde. Ich
konnte mich nicht ldnger verweigern. Ich
muBte AIDS an mich heranlassen.

Die Folge war, daB mich eine tiefe Trau-
rigkeit iberkam. Mir wurde klar: So frei und
ausschlieBlich am sexuellen Gliick der Men-
schen orientiert, werden wir lange nicht
mehr iiber Sexualerziechung diskutieren
konnen, und die meisten Errungenschaften
der letzten zwanzig Jahre drohen, wieder
verloren zu gehen: die Anerkennung der se-
xuellen Bediirfnisse von Kindern und Ju-
gendlichen, die Akzeptierung vorehelicher
sexueller Kontakte, die verstiandnisvoller
gewordenen Beziehungen zwischen Mehr-
heiten und Randgruppen (beispielsweise
zwischen heterosexuellen und homosexuel-
len Minnern), die zunechmende Bejahung
auch der abenteuerlichen Seite der Sexuali-
tit (die sich zum Beispiel darin duBert, dafl
sexuelle Erlebnisse nicht nur dann moralisch
vertretbar erscheinen, wenn sie in eine Dau-
erbeziehung eingebunden und Ausdruck
tiefer Liebe sind).

Ich habe iiber die Phasen meiner Ausein-
andersetzung mit AIDS berichtet, weil ich
inzwischen feststellen konnte, da meine
Reaktionen nicht auBergewohnlich und un-
typisch waren. Nicht nur Sexualerzicher,
Berater und Therapeuten, die wie ich eine
sexualfreundliche und emanzipierende Pra-
xis vertreten, haben Wut und Verzweiflung,
Verdringungsversuche und  schlieBlich
Trauerarbeit bei sich selbst kennengelernt —
ich habe ganz dhnliche Reaktionen auch bei
meinen Klienten beobachtet. Diese  Ge-
meinsamkeit kann eine gute Grundlage fiir
die praktische Arbeit sein.

Besonders in der Arbeit mit Jugendli-
chen, sei es nun Beratung einzelner oder von
Paaren, seien es Gesprichskreise oder ein-
malige Informationsveranstaltungen — im-
mer erklire ich in der Einleitung meine ei-
gene Betroffenheit, und ich sage sehr deut-
lich, wie furchtbar ich es finde, daB junge
Leute heute nicht nur von Kernkraftrisiken,
Umweltzerstorung und Arbeitslosigkeit,
sondern nun in ihrem Intimleben auch noch
von dieser todlichen Krankheit bedroht
sind.

Ich erklire offen, wie vergleichsweise ein-
fach ich es in meiner Jugend hatte: Ich
mufte mich gegen altmodische Gesetze, se-
xualfeindliche Vorurteile und sexualdngstli-
che Menschen durchsetzen — an die Stelle
der damaligen Gegner sind heute todliche
Viren getreten, und gegen sie konnen ein-
zelne nicht ankdmpfen und sich durchset-
zen.

Mir wird hdufig von Lehrerinnen und
Lehrern berichtet, die sexualpddagogische
Arbeit in der Schule stoBe auf Miidigkeit,
Unlust, Ablehnung, und das wirke sich auf
die AIDS-Prophylaxe auBerordentlich ne-
gativ aus. Aufgrund meiner eigenen Erfah-
rungen kann ich das Gegenteil behaupten,
aber ich glaube: Das groBe Interesse und
Engagement, dem ich begegne, habe ich
meiner Bereitschaft zu verdanken, mit den

Aids und Moral

nicht denkt.

Wer mehr sagt, meint anderes.

nicht gedurft. Deshalb geht’s uns jetzt gut.

sie sich und andere schiitzen kann.

Aids ist ansteckend. Aids ist todlich. Aids hat etwas mit Sexualitit zu tun. Daf diese
drei Punkte zusammenkommen, fiihrt zu einem Umgang mit Aids, wie er mit anderen
Krankheiten nicht vorkommt. Uber Sexualitdt und iiber den Tod redet man nicht. Erst
recht nicht, wenn man jung ist, wenn man seine Sexualitdt lebt und an den Tod (noch)

Aids kann Angst machen. Aber Aids muf nicht bedeuten, daf3 man sich sein Leben
und seine Lust vermiesen lif3t. Manchmal wird versucht, mit dem Reden iiber Aids et-
was anderes zu meinen. Man gibt vor, vor einer Krankheit zu warnen und warnt davor,
mit verschiedenen Partner/inne/n zu schlafen. Man gibt vor, von Ansteckungswegen zu
reden und hetzt iiber Schwule und Fixer. Dazu besteht kein Anlaf3.

Die Ubertragungswege sind klar. Wenn Korperfliissigkeiten eines infizierten Men-
schen in den Blutkreislauf eines anderen gelangen, kommt es woméglich zur Infektion.
Konkret: Beim Samenerguf3 im Korper einesleiner anderen. Ahnlich auch: Wer als infi-
zierter Fixer eine nichtsterile Nadel weitergibt, kann damit auch das Virus weitergeben.

Wenn man das weif3, dann wird auch klar, wie man sich schiitzen kann. Entweder:
Miteinander schlafen auf eine Art, daf$ kein Samen in einen anderen Korper gelangen
kann. Oder: Kondome iiberstiilpen. Und: Injektionsnadeln nur einmal benutzen.

Lustvoll haben viele Zeitungen — etwa der Spiegel —immer wieder davon geschrieben,
wie grof die Zahl der Partner von schwulen Mdinnern in einem Jahr sei. Im Hintergrund
stand dabei der Gedanke: Das habt ihr nun davon. Wir, brave Ehemdnner, haben das

Aids kann Angst machen, aber es muf} nicht heifen, daf3 man Angst vorm Sex hat.
Gerade wenn man beginnt, seinen Korper kennenzulernen, will man auch andere Kor-
per kennenlernen. Damit muf3 nicht Schluf} sein. Man kann sich schiitzen. Auch in den
Aids-Hilfen war lange Zeit die Diskussion im Gange, wie man heute sexuell aktiv sein
kann. Es setzt sich die Linie durch, daf} das Sache jedes/jeder einzelnen ist. Nur: Wichtig
ist zu wissen, wie mann/frau sich infizieren kann. Dann kann jedelr entscheiden, wie er/

Christoph Lennert
Mitarbeiter der Adis-Hilfe, Mainz
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jungen Leuten solidarisch zu sein.

Die Bedrohung durch AIDS stellt der Se-
xualerzichung keine wesentlich neuen Auf-
gaben, sie radikalisiert aber die Sexualerzie-
hung im ganzen. Wir miissen ausgehen von
der wirklichen Lebenspraxis der Jugendli-
chen, mit denen wir jeweils zu tun haben,
und wir miissen mit ihnen in ihrer Sprache
reden. Wir sollten uns davor hiiten, von uns
aus Forderungen zu stellen: Sie iiberfordern
die jungen Leute, oder sic wirken wic Ver-
bote, die dazu reizen, tlibertreten zu werden
und dadurch die sexuelle Lust erregender zu
gestalten. Welche Folgerungen wir aus der
AIDS-Gefahrdung zichen wollen und kon-
nen, mul gemeinsam erarbeitet werden.

Eigentlich ist es viel zu selbstversténdlich,
um es eigens zu erwihnen: Panik und Angst
sind schlechte Lehrmeister. Informationen
iiber AIDS sollten immer so vermittelt wer-
den, daB sie entdngstigend wirken: Die An-
steckungswege sind bekannt, der Virus ist
schwer zu iibertragen, die Zahl der HIV-In-
fizierten im Jugendalter ist immer noch so
klein, daB das Ansteckungsrisiko fiir Ju-
gendliche als sehr niedrig einzuschitzen ist.
Es gibt also gute Chancen, sich gegen AIDS
zu schiitzen.

Ich halte es schlechthin fiir ethisch uner-
laubt, wenn die AIDS-Bedrohung dazu aus-
genutzt wird, um das bedrohte Institut der
Ehe zu stiitzen und zu stiarken. Es ist zwar
richtig: Die Treue der Partner ist der beste
Schutz vor AIDS (wer also treu sein kann,
ist insofern gut dran). Aber eine Bezichung
ist nicht durch sexuelle Liberalisierung ge-
fihrdet, sondern weil leidenschaftliche
Liebe als Fundament einer lebenslangen
Partnerschaft untauglich ist. Dariiber hinaus
wirken die gesellschaftlichen Einfliisse weit-
aus zerstorerischer als die wenigen sexuellen
Freiheiten, die wir uns eine zeitlang heraus-
genommen haben. Ebenso ist der men-
schenfeindliche Glaube abzulehnen, AIDS
sei eine Strafe Gottes oder doch zumindest
die selbstverschuldete Folge eines unsittli-
chen Lebenswandels.

Jungen Leuten miissen die Methoden des
»safer sex* nicht erst nahegebracht werden,
sie wurden von ihnen selbst bereits vor Jahr-
zehnten erfunden, als es darum ging,
Schwangerschaften zu verhiiten: das ,,Pet-
ting“. Was im Rahmen des Petting bleibt —
ausschlieBlich oral-genitaler Kontakte darf
als risikolos gelten. Wenn zwei junge Leute,
die ihre sexuelle Vorgeschichte nicht ken-
nen, ,richtig” vogeln wollen, miissen sie ein
Kondom benutzen. Damit das gelingt, gebe
ich folgende Lernhilfen:

1. Zunéchst lernen wir Kondome kennen
und begreifen. Ich bringe die Pickchen
mit. Die Kondome werden ausgepackt,
aufgerollt, als Luft- und Wasserballons
spielerisch verwendet. Das Kondom wird
dadurch positiv besetzt.

’
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Ich habe aus Holz eine Platte, auf der ein
phallusartiges Gebilde steht. An diesem
Gerit zeige ich, wie Kondome iiberge-
streift werden. Auch wie Kondome
,beim Aussteigen* festgehalten werden,
wird vorgefiihrt.

2. Jeder bekommt zwei Kondome mit, um
sie bei der Selbstbefriedigung auszupro-
bieren. Beim nichsten Treffen wird iiber
die dabei gemachten Erfahrungen berich-
tet. Die Vorstellung, da Kondome ,,Ge-
fiihlstoter™ seien, kann so aufgelost wer-
den: Sie sind diinner als die menschliche
Haut, aber man muB sich an das Gefiihl
eines strammsitzenden Kondoms gewoh-
nen.

3. Wir erarbeiten, wie das Kondom in der

sexuellen Begegnung mit einem anderen
Menschen zu benutzen ist. Eine wichtige
Voraussetzung ist der Abbau von Scham
und der Aufbau von SelbstbewuBtsein.
Ich halte es fiir cinen groBen Erfolg,
wenn die Jungen begreifen, da Kon-
dome auch eine Moglichkeit sein konnen,
mehr Raffinement zu entfalten.
Es ist ganz wichtig, dal auch die Mid-
chen Kondome zu bejahen lernen. Dabei
ist zuzugeben, daB Sex ohne Kondome
weniger umstindlich ist. Aber das ist erst
dann ohne Risiko, wenn eine stabile Be-
zichung besteht und Seitenspriinge nicht
vorkommen. Um ganz sicher zu sein,
empfehle ich, daB beide sich zu Beginn
dieser neuen Phase ihres Sexuallebens ei-
nem Antikorpertest unterzichen.

Helmut Kentler, Pro-
fessor fiir Sozialpidd-
agogik an der Universi-
tat Hannover.

Wir miissen
uns wehren!

Eine dumpfe Gegenaufklarung, die
Aids als Verstirker ihrer antisexuellen
Propaganda benutzt, macht sich breit.
Deshalb klingt das Gerede iiber Kon-
dome oft so bemiiht, so angestrengt
und gequadlt, weil unbefangen iiber
Priservative nur reden kann, wer sich
zuvor Klarheit verschafft hat iiber sein
Verhdiltnis zum Sexuellen, zu sexueller
Lust und sexueller Befriedigung.

Da klemmt und holpert es bei vielen

Aids-Aufklirern, die sich mit ihrer

Kondom-Propaganda zwar ins Zeug
legen, als wiirden sie von der einschli-
gigen Industrie dafiir bezahlt, die aber
standig signalisieren, daf} ihnen dieser
Aufkldrungsjob nicht behagt.

Sie fiihlen sich von ,,der Sorge um die
Volksgesundheit*“ in die Pflicht genom-
men und reden dffentlich, woriiber sie
bisher lieber geschwiegen haben und
besser weiter geschwiegen hdtten: iiber
Sexualitat.

Doch eigentlich mégen sie ihn nicht—
den Schweinkram. Eigentlich ist es ih-
nen unangenehm, iiber Sexualitit re-
den zu miissen. Besonders dann, wenn
es darum geht, Jugendlichen ein Recht
auf angstfreie und lustvolle Sexualitit
zuzugestehen. Das geht ihnen zu weit.
Viel zu weit.

Wir haben uns Klarheit verschafft,
lange vor Aids, iiber unsere Haltung
zum Sexuellen:

Wir bejahen das Recht der Jugend
auf Sexualitat. Wir treten ein fiir die se-
xuelle Selbstbestimmung von Mddchen
und Jungen, Jungen und Mddchen ge-
gen die Bevormundung durch den
Staat, durch die Kirchen, aber auch
durch Eltern und Erzieher, die Jugend-
liche in das Korsett der sexuellen Ent-
haltsamkeit zwingen wollen.

Selbstbestimmung und Selbstver-
antwortung auch im Sexuellen sind et-
was Schweres. Das darf uns nicht ab-
schrecken. Wir halten fest an der For-
derung nach sexueller Selbstbestim-
mung.

Und wir miissen uns gegen alle weh-
ren, die eine schlimme Krankheit be-
nutzen wollen, um die Menschen wie-
der dahin zu fiihren, wo sie die Genera-
tion vor uns einmal hatten: zu den alten
Tabus, der alten Doppelmoral, der al-
ten Lust- und Sexualfeindschaft; den
alten Leiden an der Sexualitit.

Giinther Amend in:
~demokratische erziehung*, Juni 1987

R
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Jugendliches Sexualverhalten:

Das erste Mal ist oft entscheidend!

Sind Jugendliche wirklich so gefihrdet, wie oft behauptet wird? Was sagen uns wissen-
schaftliche Ergebnisse zum Sexualverhalten Jugendlicher? Und welche Riickschliisse lassen
sich daraus ziehen im Umgang mit Verhiitung und angesichts von AIDS?

Jochen Hoffmann

Wir wollen hier den Versuch unterneh-
men, auf der Grundlage der bislang umfang-
reichsten nationalen empirischen Studie
zum Sexualverhalten Jugendlicher zu disku-
tieren, wie wir uns bei Pro Familia Frankfurt
mit AIDS auseinandersetzen. Als die zi-
tierte Studie 1980/81 durchgefiihrt wurde,
gab es das Thema AIDS bei uns noch nicht,
es wird daher in der Studie mit keinem Wort
erwihnt. Trotzdem konnen uns die Befra-
gungsergebnisse unserer Auffassung nach
eine Menge wertvoller Hinweise und Argu-
mente fiir die Entwicklung sexualpidagogi-
scher Konzeptionen an die Hand geben.

Die vorliegende Studie wurde von der Fa-
milienplanungsstelle der Frauenklinik der
Universitat Miinchen angeregt und durchge-
fiihrt und vom Bundesministerium fiir Ju-
gend, Familie und Gesundheit gefordert
und 1983 herausgegeben.') In der Reprisen-
tativerhebung wurden 1037 Miadchen und
555 Jungen im Alter von 14 bis 17 Jahren
und 1063 Miitter und 401 Viter dieser Ju-
gendlichen befragt.

Wir halten es erst einmal fiir bemerkens-
wert, daf} die Studie ein sehr positives Ver-
héltnis der Eltern zur Sexualerziehung an
Schulen aufzeigt: iiber 80 % der Eltern spre-
chen sich dafiir aus, nur 13 % der Miitter und
12% der Viter sind gegen Sexualerziehung
an Schulen.

Ahnlich wie ihre Eltern stehen auch die
meisten Jugendlichen dem Sexualerzie-
hungsunterricht aufgeschlossen gegeniiber.
Nur 6% der Madchen und 8% der Jungen
lehnen ihn ab. Auf der Basis dieser sehr po-
sitiven Resonanz bei Eltern wie Schiilern ge-
hen wir davon aus, dal auch das Thema
AIDS in der Sexualpddagogik auf iiberwie-
gendes Interesse stoBt. Das erleichtert es
uns ganz erheblich, mit den Jugendlichen
wie den Eltern iiber AIDS und seine psycho-
sozialen Aspekte ins Gesprach zu kommen.

Schaut man sich allerdings die Zufrieden-
heit der Jugendlichen mit den im Sexual-
erziehungsunterricht behandelten Themen
an, so zeigt es sich, daf gerade hinsichtlich
derjenigen Themenbereiche, die heute im
Zeitalter von AIDS gefordert sind, die Se-
xualerziehung an Schulen ganz auBeror-

dentlich viel zu wiinschen iibrig 1aBt:

Die heute durch AIDS geforderten zen-
tralen Themen Geschlechtskrankheiten, se-
xuelle Praktiken, Ehe und Partnerschaft
werden in der Studie von den Jugendlichen
zwischen 60% bis iiber 70% als zu ober-
flachlich behandelt gewertet oder sogar zwi-
schen 31 % und 41 % als gar nicht behandelt
gewertet. Obwohl gleichzeitig gerade diese
drei Themenbereiche zu den von den Ju-
gendlichen am meisten gewiinschten The-
men gehorten (noch bevor es das Thema
AIDS bei uns iiberhaupt gab).

Diese Ergebnisse stimmen nachdenklich,
besonders dann, wenn man erfihrt, daf3
selbst das Thema Empfingnisverhiitung,
von dem man vermuten sollte, da3 es immer
ein Schwerpunktthema der Sexualerziehung
sein sollte, nach Aussage der Jugendlichen
sogar zu 16 % gar nicht und zu 55 % zu ober-
flachlich behandelt wurde.

Wie die vorliegende Studie, andere Stu-
dien und unsere Beratungspraxis eindrucks-
voll belegen, liegt die Ursache dieser nieder-
schmetternden Ergebnisse im fiir die Schule
typischen Schwerpunkt der Sexualerziehung
begriindet, im Thema Biologie. Schaut man
sich nun die von den Kultusministerien und
der Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufklirung herausgegebenen Curricula zu
AIDS an, sto8t man wiederum auf das glei-
che Dilemma: Schiiler wie Lehrer werden zu
Fachleuten in Virologie trainiert, diec Um-
setzung in lebensbezogene, soziale, zwi-
schenmenschliche Zusammenhinge, die
kritische Bewertung panikschiirender Me-
dienberichterstattung usw. kommen viel zu
kurz bzw. sind erwartungsgemil von den
Lehrern gar nicht leistbar.

Die Bundeszentrale a6t es im AIDS-Un-
terrichtsmaterial fiir die 9. und 10. Klasse
anklingen: die Schwierigkeit bestehe u.a.
darin, ,,daf3 die Bedingungen, unter denen
ein besonders groBes Infektionsrisiko be-
steht, mit Verhaltensweisen zusammenhén-
gen, die iiblicherweise im Unterricht nicht
thematisiert werden (z.B. Oral- und Anal-
verkehr, Homosexualitit, Bisexualitit, Pro-
miskuitit).« Dies konne dazu fiihren, ,,daf}
Lehrer Vorbehalte und Unsicherheiten dem
Thema gegentiber entwickeln, die sie von ei-
ner Behandlung im Unterricht Abstand neh-
men lassen.*

Locker oder verklemmt?

Die Schiiler glauben, iiber AIDS
und iiber Ansteckungsmaoglichkeiten
besser Bescheid zu wissen als ihre El-
tern.

Zumindest in meiner Klasse konnte
ich das feststellen. Vor der Unterrichts-
einheit iiber AIDS habe ich einen El-
ternbrief verschickt; alle Eltern waren
mit der Behandlung des Themas ein-
verstanden, von einigen kam sogar eine
aufmunternde Riickmeldung. Diese
Eltern sagten mir, ihnen sei schon die
Aufklirung ihres Kindes schwergefal-
len, tiber AIDS konnten sie iiberhaupt
nicht reden, dariiber wiifiten sie viel zu
wenig.

Das Wichtigste ist ein offenes Ver-
hdaltnis zu den Schiilern. Sie miissen
wissen, daf} sie mit mir reden kénnen
und du mufit selber glaubwiirdig wir-
ken. Wenn du im Unterricht iiber Se-
xualitdt redest, offenbarst du dich ja
immer auch selbst ein wenig. Die Schii-
ler registrieren doch ganz genau, ob du
locker oder verklemmt bist. Auf3erdem
bin ich sicher, daf} sich die Jugendli-
chen auch fragen, was die Lehrerin an
Erfahrungen hat. Die gehen ganz be-
stimmt nicht davon aus, daf3 du als
Lehrer alles nur aus Biichern weif3t.

Am wirksamsten gegen die Angste
und gegen das aufgestaute Halbwissen
ist wohl die Erfahrung, mit anderen re-
den zu konnen. Wer im Unterricht iiber
AIDS gesprochen hat, traut sich viel-
leicht eher, spdter jemanden zu fragen,
ob man sich nicht gegenseitig schiitzen
sollte.

Vielleicht verarbeiten unsere Schiiler
auch Horrormeldungen der Bild-Zei-
tung jetzt anders als vorher . . .

Renate Buys, Lehrerin an einem Bremer Schul-
zentrum, in einem Gesprdch iiber Unterrichtser-
fahrungen zum Thema AIDS, Pidagogik Heute,
Nr. 111987

Pro Familia hat zu diesen Themen den
Lehrern seit Jahren Unterstiitzung angebo-
ten und davon wurde auch immer gerne Ge-
brauch gemacht. Unser (von der Stadt und
vom Land) zuriickgewiesenes Angebot, in
die Schulen zu gehen und zum Thema AIDS
den Lehrern Entlastung und Argumenta-
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tionshilfen zu bieten, entstand aus der Er-
fahrung heraus, daB die Themen Ge-
schlechtskrankheiten, sexuelle Praktiken
und Sexualitat in Ehe und Partnerschaft
durch erfahrene Fachleute von au3erhalb in
die Klasse getragen, das Verhiltnis Lehrer—
Schiiler in dieser Beziechung entlasten kann.
Nachdem unser Vorschlag abgelehnt wurde,
bieten wir Lehrerfortbildungsveranstaltun-
gen an. Natiirlich kommen auch nach wie
vor Lehrer und Schiiler zu Gruppenberatun-
gen in unsere Frankfurter Beratungsstellen.

Sexualerzichung an Schulen kann durch-
aus wirkungsvoll sein, das muf3 im Hinblick
auf Erwartungen von Verhaltensinderun-
gen hervorgehoben werden. Jugendliche
mit Sexualerziechungsunterricht nehmen
Empfingnisverhiitung erheblich ernster und
genauer (73 %) als Jugendliche ohne diesen
Unterricht (56 %).

Pro Familia hatte vorgeschlagen, Jugend-
lichen ab 13 oder 14 Jahren sexualpddagogi-
sche Informationen in Schulen zu AIDS zu
geben. Das wichtigste Argument hierzu ist
die Tatsache, daB Midchen heute im Durch-
schnitt mit 13,5 Jahren ihre erste Regelblu-
tung erleben (1 Jahr friiher als ihre Miitter)
und danach die sexuellen Erfahrungen
sprunghaft zunehmen.

Auf der Suche nach
Selbstverantwortung

Wenn es zu Verhaltensidnderungen kom-
men soll, miissen Informationen natiirlich
rechtzeitig, niamlich vor der ersten Infek-
tionsmoglichkeit gegeben werden. Nun
glauben immer noch manche Eltern, daB In-
formationen iiber Sexualitat bei Jugendli-
chen den Stein erst ins Rollen bringen.
Diese Auffassung ist falsch, das Gegenteil
ist der Fall: zwar sind die Jugendlichen mit
Sexualerziehungsunterricht tatsichlich ein
wenig haufiger kuB- und brustpettingerfah-
rener, aber keinesfalls genitalpetting- und
koituserfahrener. Nur 12% der Jungen mit
Sexualerziehungsunterricht gegeniiber 22 %
der Jungen ohne diesen Unterricht sind in
dieser Studie koituserfahren. Studien aus
den USA bestidtigen diesen Zusammenhang
auch bei US-amerikanischen Jugendlichen.

Bezogen auf AIDS heiflit dies fiir uns
heute, daB3 wir auf Grund dieser Erkennt-
nisse erwarten diirfen, dal Informationen
iiber riskante sexuelle Praktiken mit HIV-
Infizierten, z.B. Analverkehr, nicht dazu
fithren werden, daf3 die Jugendlichen friiher
und hédufiger diese Praktiken bevorzugen.
Im Gegenteil, die vorliegenden Untersu-
chungsergebnisse zeigen, bei aller Vorsicht
im Umgang mit diesen beiden unterschiedli-
chen Fragestellungen, daf} die Jugendlichen
Selbstverantwortung iibernehmen wollen,
unsere Beratungspraxis bestétigt dies. Den
Jugendlichen kann dies aber immer nur

dann gelingen, wenn offen und vorurteilslos
iiber alle mit AIDS zusammenhingenden
Themen gesprochen werden kann und dies
rechtzeitig. Die vorliegende Studie zeigt
ndamlich auch, daf3 Eltern die sexuellen Er-
fahrungen ihrer heranwachsenden Kinder
sehr oft falsch ecinschitzen: das Aufkli-
rungsalter nach Ansicht der Eltern und das
Interesse der Kinder bzw. Jugendlichen wei-
chen etwa zwei Jahre voneinander ab. Das
Interesse der Jugendlichen setzt friiher ein.
Mehr als 1/3 der Eltern koituserfahrener
Tochter und fast die Hilfte der Eltern
koituserfahrener S6hne weil nichts von der
Koituserfahrenheit ihres Kindes!

Heute hat mit 17 Jahren fast die Hilfte al-
ler Madchen und 1/3 aller Jungen Koituser-
fahrung. Der Mittelwert fiir den 1. Ge-
schlechtsverkehr lag bei den Miittern und
Vitern der Jugendlichen jeweils noch bei
19,5 Jahren, heute liegt er bei 17,3 fiir Mad-
chen und 18 Jahren fiir Jungen.

Fiir die AIDS Prophylaxe sind diese The-
men ein entscheidender Aspekt:

a. Die Altersdifferenz zwischen Mad-
chen und Jungen beim 1. Koitus betréagt im
Durchschnitt etwa 3 Jahre. Die Partner der
14jahrigen koituserfahrenen Midchen sind
18 Jahre, die der 15jahrigen koituserfahre-
nen Midchen 18,6 Jahre, die der 16jahrigen
19,1, die der 17jahrigen Madchen 20,4 Jahre
alt.

b. Nach der Zufriedenheit in der Bezie-
hung befragt, wollen 70 % der pettingerfah-
renen Jungen mehr Austausch von Zirtlich-
keit, aber nur 38% der pettingerfahrenen
Maidchen wollen dies.

Die Méddchen machen also frithzeitiger se-
xuelle Erfahrungen als die Jungen, ihre
Freunde sind im Durchschnitt dlter und sind
iiberwiegend unzufriedener mit dem Aus-
maRB der sexuellen Ausgestaltung der Bezie-
hung, d.h. sie fordern mehr von den Mad-
chen.

An dieser Stelle werden die negativen
Folgen geschlechtsrollenstereotyper Erzie-
hung deutlich: Médchen werden immer
noch zu emotionaler Kompetenz hin erzo-
gen, Jungen mehr zu instrumenteller Kom-
petenz. Die Midchen legen mehr Wert auf
Nihe, Vertrautheit, Bindung in der Bezie-
hung und lassen sich haufig von ihren élteren
Freunden unter Druck gesetzt zu mehr Se-
xualitdt iiberreden, um die Beziehung nicht
aufs Spiel zu setzen.

Hier versuchen wir, die Position des Méd-
chens in Richtung mehr SelbstbewuBtsein zu
starken, mit den eigenen Empfindungen
beim Freund mehr angenommen zu werden,
auch Nein sagen zu konnen. Die Position
des Jungen muf} auch unterstiitzt werden,
weil er Opfer seiner stereotypen Minner-
rolle geworden ist: Er muf3 lernen, als heran-

.

wachsender Mann ein defensiveres Sexual-

verhalten fiir sich zu akzeptieren und die

Angste des Midchens vor Schwangerschaft

oder AIDS-Infektion (Frauen sind gefihr-

deter als Mianner) zu verstehen und sich sei-
ner Verantwortung als junger Mann bewuBt
zu werden.

Junge Minner sind hidufig durch drei
miénnlich ausgerichtete stereotype Kon-
zepte in der Entwicklung ihrer partner-
schaftlichen Sexualitdt behindert:

1. durch die Ubertragung ihrer individuel-
len Masturbationserfahrung auf partner-
schaftliche Sexualitit.

2. durch die Ubertragung ihrer Erfahrung
mit Prostituierten auf partnerschaftliche
Sexualitat.

3. durch die Ubertragung ihrer Erfahrung
mit Pornovideos auf partnerschaftliche
Sexualitat.

Kiissen und Knutschen —
auch das verboten?

Die Reihenfolge der sexuellen Erfahrun-
gen verlauft bei Jugendlichen in folgenden
Schritten: Kiissen, Brustpetting, mannlich
aktives Genitalpetting, weiblich aktives Ge-
nitalpetting, Koitus.

Kiissen ist bei 97 % aller befragten Ju-
gendlichen die erste sexuelle Erfahrung und
der erste Schritt zur Aufnahme partner-
schaftlicher sexueller Kontakte.

Gerade das Thema Kiissen ist in der
AIDS-Diskussion auf fahrldssige Weise in
das Spekulationskarussel geraten. Zwar hat
man im Speichel von HIV-Infizierten auch
HIV Viren bei Laboruntersuchungen ent-
deckt, aber keine einzige Infektion iiber den
Speichel ist bis heute nachweisbar. Es er-
scheint uns vollig unsinnig, Jugendlichen
den Gelehrtenstreit tiber mogliche HIV
Speichelinfektionswege aufzudringen, weil
dies nichts als Angst hinterlaBt. Wir haben
erlebt, daB ganze Schulklassen zeitweise der
Auffassung waren, alle 14jahrigen Schiiler
seien HIV infiziert, und man kdnne nieman-
den mehr kiissen. Was dies fiir die psycho-
sexuelle Entwicklung koitusunerfahrener,
also hochstwahrscheinlich auch HIV negati-
ver Jugendlicher bedeuten konnte, wagen
wir uns kaum vorzustellen.

Koitusunerfahrene Jugendliche, die keine
Drogen mit unsterilen Spritzen fixen, keine
Beschaffungsprostitution betreiben, keinen
Bluter zum Vater haben und keine Transfu-
sionen erhalten haben, konnen nicht HIV-
infiziert sein. Da nun aber keinem Jugendli-
chen zuzumuten ist, diese genannten Risi-
ken beim Partner zu ermitteln, empfehlen
wir generell in den Monaten oder Jahren der
Partnerorientierung sicherheitshalber das
Kondom. Das Kiissen unter Jugendlichen
gilt natiirlich als risikolos, den Knutsch- und
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Fummelparties werden auch von Seiten der
Virologen keine Bedenken entgegenge-
setzt.

Etwa die Hilfte der Jugendlichen macht
die Erfahrung vom Kiissen bis zum ersten
Koitus mit demselben Partner. Nur 10 % der
befragten Jugendlichen war der Partner vor
dem ersten Koitus nur fliichtig oder gar nicht
bekannt. Der Zeitraum zwischen erstem
KuB und erstem Geschlechtsverkehr betrigt
in dieser Studie im Durchschnitt bei koitus-
erfahrenen Midchen 2,4 Jahre, bei den Jun-
gen 2,6 Jahre. Das Intervall bei allen befrag-
ten Jugendlichen ist wesentlich hoher: die
These von der Promiskuitit der Jugendli-
chen wird an keiner Stelle bestitigt, nur bei
jedem 30. koituserfahrenen Midchen und
jedem 8. koituserfahrenen Jungen findet
man hédufigen Partnerwechsel.

AIDS — nicht isoliert
dariiber sprechen!

Von Bedeutung ist die Tatsache, daB die
meisten Jugendlichen vom ersten Ge-
schlechtsverkehr iiberrascht werden. Nur
1/3 schitzt den Zeitpunkt, wann es zum er-
sten Koitus kommen konnte, richtig ein. So
wie durch diesen Sachverhalt die Bereithal-
tung von Kontrazeptiva behindert sein
konnte, so ist natiirlich auch die Bereithal-
tung des Infektionsschutzes Kondom in
Frage gestellt.

Wenn man zusitzlich erfihrt, daB als Be-
griindung fiir mangelnde Kontrazeption 6
von 10 Jungen angeben, sie glaubten, sich
auf die Partnerin verlassen zu konnen und
1/5 argumentiert: weil ich mit meiner Part-
nerin dariiber nicht sprechen konnte, wird
deutlich, daB die Verantwortung fiir die
Verhiitung bislang von den Jungen schwer-
punktmiBig auf die Madchen abgeschoben
wurde. Auch in unseren Beratungsstellen
machen wir immer wieder die Erfahrung,
daB die Benutzung des Kondoms als ,,médnn-
liche* Methode auf gréBeren Widerstand
bei den Miadchen stoBt. Dies spriche dafiir,
die ,,méannliche*“ Infektionsverhiitungsme-
thode Kondom mit beiden Geschlechtern
intensiver zu thematisieren, auch die Ang-
ste, Mythen und Probleme im Umgang mit
dem Kondom und besonders den Médchen
Gelegenheit zu geben, mit der ,,ménnli-
chen* Methode, die derzeit als einziger In-
fektionsschutz verfiigbar ist, vertrauter zu
werden, selbstbewuBter umzugehen und
nicht dem Partner allein die Zustidndigkeit
fiir das Kondom zu iiberlassen. Mit unseren
Tierkopfkondomen gelingt es in diesem Zu-
sammenhang sehr gut, den Miadchen einen
entspannteren Einstieg in das Thema Kon-
dom als Infektionsschutz zu geben.

Wir machen die Erfahrung, da Kon-
dome am besten im Alter zwischen 13 und 17

Jahren von den Jugendlichen angenommen
werden. Etwa ab 18 Jahren ist die Entschei-
dung fiir oder gegen Kondome meist schon
gefallen. Die Studie bestitigt, dal die Ver-
hiitungsmethode beim ersten Geschlechts-
verkehr von groBler Bedeutung fiir das wei-
tere Verhiitungsverhalten ist, tendenziell
wird die einmal bewiihrte Methode beibe-
halten.

Das schlechteste Kontrazeptionsverhal-
ten zeigen diejenigen Miadchen, die ihre In-
formationen iiberwiegend aus Illustrierten
und Filmen bezichen. Das beste Verhii-
tungsverhalten zeigen diejenigen Miadchen,
deren Kenntnisse aus dem Schulunterricht
stammen bzw. die eine personliche Vermitt-
lung der Sexualaufkldrung durch Erwach-
sene erhalten haben. Die vom Freund aufge-
klarten Maidchen schneiden besonders
schlecht ab. Wir vermuten, daB auch die al-
lein durch Medien vermittelten AIDS-Infor-
mationen zum Infektionsverhiitungsschutz
schlechte Resonanz bei Jugendlichen haben
werden. Die personliche Vermittlung wird
auch hier die effektivste Methode sein,
wenn die Erwachsenen gelernt haben, offen
und vorurteilsfrei alle mit AIDS zusammen-
hingenden Themen diskutieren zu konnen.

Am besten die ganz
personliche Aufklarung!

Wer der Auffassung ist, das Thema Ho-
mosexualitdt gehore nicht in die Schule,
steckt unserer Meinung nach den Kopf in
den Sand. Die vorliegende Studie zeigt, der
Anteil der Jugendlichen mit zugegebenen
homosexuellen Beziehungen nimmt bei
Midchen von 5% bei den 14jahrigen auf
13% bei den 17jdhrigen zu. Bei den Jungen
liegen die Zahlen bei 15% fiir die 17jéhri-
gen. Es ist zu vermuten, daf3 die Zahlen tat-
séchlich hoher liegen, auch bei den Fragen
nach Masturbation zeigte sich namlich, daf3
der Anteil der Jugendlichen immer dann ho-
her lag, wenn die Interviewer jiingeren Al-
ters waren und der Anteil der Jugendlichen
zuriickging, wenn die Interviewer dlter wa-
ren.

Homosexualitét gilt fiir die meisten sie
praktizierenden Jugendlichen als Vorstufe
zur Aufnahme heterosexueller Beziehungen
und gehort, so wie die Doktorspiele, zur
normalen Entwicklung menschlicher Sexua-
litat. Wer fiir sich eine Priferenz fiir Homo-
sexualitdt entdeckt, braucht unserer Mei-
nung nach gerade in der heutigen AIDS-
Zeit eine besonders offene unterstiitzende
padagogische Zuwendung, damit seine Se-
xualitdt nicht heimlich und angstbesetzt in
ablegene Nischen gedringt wird, wo die Ge-
fahr einer Infektion dann groBer ist.

Die Betroffenengruppe der Homosexuel-
len war bislang die lerneffektivste Ziel-
gruppe der Anti-AIDS- und safer-sex Kam-

pagnen, wir erkennen das am drastischen
Riickgang der Geschlechtskrankheiten und
der Hepatitis B unter Homosexuellen. In-
wieweit hat die Diskussion um AIDS auch
das Sexualverhalten der iibrigen Bevolke-
rung verdandert? Martin Dannecker schreibt
in seinem Kommentar zur Reprisentativ-
umfrage von BASISRESEARCH, Frank-
furt, vom April 1987: 44 % der Befragten ha-
ben ihr Sexualverhalten nicht gedndert, was
auch gar nicht erforderlich ist, weil sich die
Sexualitdt der Erwachsenen durchweg nicht
durch Promiskuitdt auszeichnet. Knapp
20% der Erwachsenen hat ihr Sexualverhal-
ten gedndert, bei den Jugendlichen sind es
dagegen sogar 40 % . Jugendliche sind weit-
aus verunsicherter, weil sie keine dauerhaf-
ten sexuellen Beziehungen haben diirfen
und auch noch nicht iiber die Fahigkeit zu
dauerhaften sexuellen Beziehungen verfii-
gen, die nur tiber sexuelle Erfahrungen her-
stellbar ist.?)

Das Thema AIDS gehort fiir uns grund-
sdtzlich, wie wir hier gesehen haben, in den
gesamten sexualpddagogischen Themenka-
talog und sollte den Jugendlichen nicht iso-
liert prasentiert werden. Jugendlichen ihr
Thema Sexualitit nur im Zusammenhang
mit der AIDS-Todesdrohung anzubieten,
halten wir fiir verantwortungslos. Wir wol-
len die Aspekte Sexualitit und Lebens-
freude, Lebensbejahung bei Jugendlichen
unterstiitzen, auch oder gerade besonders in
der AIDS-Zeit.

') Schmid-Tannwald/Urdze, Sexualitit und Kontrazep-
tion aus der Sicht der Jugendlichen und ihrer Eltern,
Band 132, Schriftenreihe des Bundesministers fiir Ju-

. gend, Familie und Gesundheit (Hrsg.), Stuttgart 1983

) Martin Dannecker, Reprisentativumfrage Haben Sie
Angstvor AIDS?, in Sexualmedizin 16,294-298, 1987

Dr. Jochen Hoff-
mann, 42, Mitarbeiter
der AIDS-Hilfe Frank-
furt und ehemals Sexu-
alpiadagoge bei Pro Fa-
milia Frankfurt.
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Brief einer besorgten Mutter

Mein lieber Sohn,

drei Monate bist Du nun schon fort von zuhause, eine lange Zeit.
Dein Zimmer sieht so aufgerdumt aus, und die ldirmende Stereo-An-
lage staubt ungewohnt schweigend ein. Zum erstenmal sind wir
solange getrennt voneinander, und plotzlich fallt mir vieles ein, was
ich Dir sagen, mit Dir bereden mochte. Manches auch, wortiber wir
nie miteinander gesprochen haben. Vielleicht hab’ ich zu lange
gedacht, Du seist noch zu jung, ich wollte Dich nicht so friih mit
Problemen belasten, die Dich beunruhigen kénnten. Doch jetzt frage
ich mich manchmal: Was weif3 ich eigentlich von Dir?

Du schreibst, daf3 Du in Deinem Semester nette Leute kennenge-
lernt hast. Ubrigens ist mir nicht entgangen, daf ein Miadchenname
hdufiger als andere in Deinen Briefen auftaucht. Bist Du verliebt in
Anna? Wie sieht sie aus, woher kommt sie? Klar bin ich neugierig,
das gebe ich gern zu. Ich méchte mir die Freundin meines Sohnes
doch gern vorstellen konnen, ja, Du findest es vielleicht albern, aber
dabei werde ich richtig sentimental. Weil ich daran denke, wie ich
mich im ersten Semester verliebt habe. Solange ist das noch gar nicht
her—oder doch? Manchmal kommt es mir vor, als wire es erst gestern
gewesen.

Mein Gott, waren wir schiichtern und verklemmt damals! Drei .
Stunden bin ich in einer wundervollen Juni-Nacht mit meinem Ange-
beteten Arm in Arm herumgelaufen, ohne daf} er sich getraut hdtte,
mich zu kiissen! Ich wartete die ganze Zeit darauf, dachte an nichts
anderes, tat aber sehr sprode und gleichgiiltig. Der arme Kerl! Wenn
wir mal stehen blieben und uns anschauten, sah ich, wie seine Lippen
zitterten. Aber es wire absolut unschicklich gewesen, wenn ich die
Initiative ergriffen hdtte. Damals, in den restaurativen fiinfziger
Jahren, bestand die Aufklirung junger Midchen in einem bedeu-
tungsvollen miitterlichen Blick zu dem einzigen Satz: ,,Mach uns
keine Schande!* Unser ,hochstes Gut* war die ,,Jungfraulichkeit*,
die es ,,bis zur Ehe* zu erhalten galt. So manche tragik-komische
Geschichte lief3e sich dazu erzdihlen, aber, wenn ich ehrlich bin, auch
manch riihrend-poetische. Denn die Natur wartete ja nicht und
schickte uns die Gefiihle, Sehnstichte und Liiste keineswegs erst in der
Hochzeitsnacht. Und so war zwar das ,, Letzte* tabu, doch sonst
lernten auch wir mit der Zeit, wie man einander Zuneigung, ja, auch
Verlangen zeigen kann. Und wir wurden ziemlich erfindungsreich
darin, wobei die Spannung zwischen uns lange andauerte.

Ging ein Mddchen dann doch mal weiter, hielt sie das nicht nur vor
den Freundinnen und natiirlich den Eltern geheim, sondern lebte
auch stindig in der Angst, schwanger zu werden. Das war wohl das
Schlimmste, auch fiir jung verheiratete Frauen, die (noch) kein Kind
oder nicht sofort ein zweites wollten. Denn die Pille gab’s damals ja
noch nicht. Schaumzdipfchen oder Kondome konnten wir kriegen:
das Vergniigen damit blieb unvollkommen. Bis dann in den sechziger
Jahren ,,die Pille” auf dem Markt war, — und mit ihr das begann, was
Wissenschafiler spiiter ,,die sexuelle Revolution* nannten.

Ja, wir waren endlich befreit von der Furcht und den Vorkehrungen
bei jedem Zusammensein, und dieses neue Lebensgefiihl nutzten wir,
um an Erfahrungen nachzuholen, was uns vermeintlich fehlte. Doch
dann kam irgendwann der Augenblick, in dem auch dieser Reiz
geringer wurde und wieder mehr Phantasie, mehr Zirtlichkeit und
Spiel gefragt war. Aber was blieb, war die Entspannung: Uner-
wiinschte Folgen konnten zuverlissig vermieden werden. Ich will
jetzt nicht auf die gesundheitliche Problematik eingehen, auch nicht
darauf, daf} die Frauen das Risiko allein tragen muften, ich denke,
fiir die meisten von uns brachte erst die Pille wirkliche Sicherheit und
damit die Chance zu einer selbstindigen Entscheidung bei jeder
Begegnung. Das war einfach grofiartig und ein entscheidender
Faktor der Emanzipation.

Ja, und schon damals habe ich manchmal gedacht: Wie gut werden
es meine Kinder eines Tages haben, ohne Angste, ohne qudlende und
verqudste Moralisierung lustvoll die Liebe zu erleben! Doch nun ist
alles anders, schwebt iiber uns allen die fiirchterlichste Bedrohung,
miissen wir bei jeder Begegnung daran denken. In den Medien, auf
Strafienplakaten, an Kneipentischen, —iiberall wird iiber Aids geredet
—und das alles reicht doch nicht, damit bleibt Ihr seelisch so allein,
wie wir damals unter anderen Vorzeichen.

Aber vielleicht kénnten wir Euch — kénnte ich Dir — von den
Zirtlichkeiten erzdhlen, den phantasievollen Aufmerksamkeiten und
tiberraschenden Einfdllen, mit denen wir einander damals umworben
haben, lange bevor wir miteinander ins Bett gingen. Vieles davon
habe ich lebendiger und fréohlicher, aufregender und liebevoller in
Erinnerung, als manche sp't'irere Sex-Geschichte. Not macht erfinde-
risch. Diese Lebensregel, so pragmatisch sie klingt, hat etwas Ermuti-
gendes.,, Liebe mit Kondom* (wie die Aids-Plakate werben), —
wenn'’s denn sein muf3: Ja. Aber weit davor liegen Entdeckungen, die
jeder ganz fiir sich und jeweils anders erlebt; ein Abenteuer, das jede
Beziehung einzigartig macht. Du bist dann eben nicht mehr aus-
tauschbar. Und diese Erfahrung schafft Erinnerungen, gibt Deinem
Leben Reichtum und Fiille.

Ich wiinsche Dir, mein Junge, eine schone Zeit in M. Vielleicht ist
dieser Brief ja der Anfang fiir ein Gesprich, ich fiand’s schon, wohl
auch, weil ich es als junger Mensch vermifit habe.

In Liebe
Deine Mutter

Heike Mundzeck, geb. 1938, freie Journalistin
und Filmemacherin im Bereich Dokumentation,
Reportage, Feature. Schwerpunkte: Soziale The-
men, Familie, Partnerschaft.
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LZAIDS-Schoolworker in Berlin

Vielfach gilt es als vorbildlich: Das ,,AIDS-Schoolworker“-Projekt in Berlin. Wir haben
zweli dieser ,,worker* gebeten, uns ihre Erfahrungen fiir unser Magazin aufzuschreiben. Eine
Frage bleibt unserer Ansicht nach dabei offen: Inwieweit wird die Arbeit derartiger Einsatz-
gruppen bestimmt und womaoglich ideologisch eingefirbt von der Haltung der jeweils zustdin-
digen Auftraggeber? Was kime heraus, wenn zum Beispiel Gauweiler arbeitslose Lehrer und
Arzte fiir den Einsatz in Schulen ausbilden liefle?

Reinhold Kahlki
Cornelia Lange

Das ,,AIDS-Schoolworker“-Projekt in
Berlin existiert seit dem 1. Juni 1987. Vom
Senator fiir Gesundheit und Soziales in Zu-
sammenarbeit mit dem Senator fiir Schulwe-
sen, Berufsausbildung und Sport fiir zu-
nichst ein Jahr ins Leben gerufen, soll durch
das Projekt die AIDS-Priavention in Berli-
ner Schulen verstdrkt werden. 67 Mitarbei-
ter/innen, 52 Arzt/innen und 15 Biologieleh-
rer/innen haben die Aufgabe, Schiiler/innen
in Ober- und Berufsschulen iiber die Bedeu-
tung, die Ubertragungswege und die Verhii-
tungsmoglichkeiten von AIDS zu informie-
ren und zu beraten.

Auf diese Aufgabe wurden wir in einem
einmonatigen Intensivkurs vorbereitet. Wir
aktualisieren unser Wissen laufend durch
den regelmiBigen Besuch von Fortbildungs-
veranstaltungen. In sechs Kleingruppen, je-
weils zustandig fiir bestimmte Berliner Be-
zirke, koordinieren wir untereinander die
Arbeit und unterstiitzen uns bei auftreten-
den Problemen.

Das Berliner Projekt diente aufgrund sei-
nes Erfolgs als Vorbild fiir dhnliche Projekte
in anderen Bundesldandern, zum Beispiel fiir
das ,,Youthworker“-Projekt in Nordrhein-
Westfalen. Nun soll die Fortfiihrung des
Berliner Modells zwar bis 1991 gewihrlei-
stet werden, allerdings bei einer Reduktion
der Stellen auf etwa ein Drittel des bisheri-
gen Volumens. Ob die Aufkldrung dann
noch in dem derzeit moglichen Umfang er-
folgen kann, erscheint fraglich. Exempla-
risch fiir unsere Arbeit wollen wir im folgen-
den unsere Aufklirungstitigkeit in einer
Berufsschule darstellen.

Pravention . . . aber wie?
Unsere konzeptionellen
Vorstellungen

Am Vortrag des ersten Besuchs in dieser
Gruppe trafen wir uns, um unsere Vorge-
hensweise zu besprechen. Informationen

iiber die Berufsschiiler: 18 Minner im 2.
Lehrjahr, Tiefbauer, sehr interessiert, er-
hielten wir bereits von ihrem Lehrer, als er
die Termine fiir unsere Besuche mit uns ab-
sprach. Zentrale Frage in der Vorbereitung
war, wie wir methodisch verfahren miissen,
um unsere Intentionen in dieser Gruppe rea-
lisieren zu kénnen.

Uns geht es darum, den Jugendlichen das
Wissen zu vermitteln, wie sie sich vor einer
Infektion mit HIV schiitzen konnen und ver-
antwortliches und selbstbewuB3tes Handeln
im Bereich Sexualitit zu fordern. Dafiir sind
unabdingbar:

— Kenntnisse iiber Infektionswege,

— Gespriche tiber Schutzméglichkeiten,

— Problematisierung des HIV-Antikorper-
tests und

— Auseinandersetzung mit den psychischen,
sozialen und politischen Aspekten von

AIDS.

AIDS im Schulunterricht — eine Uberforderung fiir Lehrer?

Obgleich die Vorgehensweise je nach
Zielgruppe divergiert, halten wir bestimmte
Rahmenbedingungen fiir notwendig, um die
~Trias der Priavention“: Informationsver-
mittlung, Einstellungsverdnderung und
Verhaltensverdnderung  (R.  ROSEN-
BROCK) erreichen zu konnen. So versu-
chen wir, offene Gesprachssituationen,
auch durch das Einbringen eigener Erfah-
rungen, zu schaffen. Erleichtert wird dieses
Bemiihen durch die Abwesenheit der jewei-
ligen Autorititsperson (Lehrer/in, Ausbil-
der/in), da viele Schiiler/innen verstindli-
cherweise Scheu haben, vor ihren Lehrer/in-
nen oder Vorgesetzten iiber personliche und
sexuelle Fragen zu sprechen. In Vorgespri-
chen bitten wir die Lehrer/innen um Ver-
stdndnis fiir dieses Vorgehen und beziehen
sie durch einen ausfiihrlichen Bericht iiber
den Verlauf der Stunden in die Aufkldarungs-
veranstaltung ein.

Die Aufteilung groBerer Klassen in
kleine, sozial vertraute Gruppen ist sinnvoll,
da dann eher personliche Gespriache mog-
lich sind; am giinstigsten wire die personli-
che Beratung ,von Angesicht zu Ange-
sicht*, die aber nur selten moglich ist. In der
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Altersgruppe 9. und 10. Klasse trennen wir
meistens Jungen und Médchen, da sich Ju-
gendliche dieser Altersstufe hiufig in unter-
schiedlichen Entwicklungsstadien befinden
und kaum in der Lage sind, miteinander of-
fene und intime Fragen zu behandeln. In
den Gespriachen konzentrieren wir uns auf
die piadagogischen und psychologischen
Aspekte des Themas; auf keinen Fall wollen
wir eine ,,AIDS-Kunde“ betreiben, da diese
von dem Problem: Wie ist Pravention leb-
bar? abfiihrt.

Fir wesentlich erachten wir weiterhin
eine genaue Ausdrucksweise bei dieser The-
matik. Daher sollte nicht die Rede sein von
Risikogruppen, sondern von riskanten Ver-
haltensweisen im Zusammenhang mit
AIDS. Wir betonen, daB es keinen AIDS-
sondern einen HIV-Antikorpertest gibt, der
iiber die Wahrscheinlichkeit einer spiteren
AIDS-Erkrankung nichts aussagt. Anal-,
Vaginal- und Oralverkehr erkldren wir und
verdeutlichen, daB diese Formen des Ge-
schlechtsverkehrs nicht per se ein Anstek-
kungsrisiko bergen, sondern eine Anstek-
kungsgefahr nur bei ungeschiitztem Ver-
kehr mit einem (méglicherweise) infizierten
Partner besteht.

Vor dem Hintergrund der skizzierten
Uberlegungen entschlossen wir uns im kon-
kreten Fall, die Berufsschiiler mit Aussagen
HIV-Infizierter und AIDS-Kranker zu kon-
frontieren und um ihre Stellungnahme zu
bitten. Dies wiirde uns erleichtern, die fol-
gende Diskussion zu strukturieren. An pas-
senden Stellen im Gespriich wollten wir In-
formationen iiber Ansteckungswege, HIV-
Antikorpertest und Schutzmoglichkeiten
einbringen. Da wir diese Klasse zweimal fiir
die Dauer einer Doppelstunde beraten
konnten, planten wir, zu Beginn des zweiten
Besuchs ein 20 Minuten dauerndes Inter-
view mit einer HIV-Infizierten als Videofilm
vorzuspielen, um das Verstdndnis der Schii-
ler fiir die Situation HIV-Infizierter zu ver-
tiefen.

Beratungsgespriche mit
jungen Tiefbauern

Am néchsten Tag standen wir, nach ei-
nem kurzen Kaffee mit ihrem Lehrer, der
neuen Gruppe das erste Mal gegeniiber. Die
Aussagen HIV-Infizierter l6sten bei den
Schiilern unterschiedliche Reaktionen aus.

tit leben?

Verdnderte Sexualberatung

Seit iiber neun Jahren beschdiftige ich mich mit Familienplanung, also Verhiitungsfra-
gen und Sexualitit. AIDS hat diese Arbeit stark verdndert. Seit AIDS gibt es zwei grund-
satzlich unterschiedliche Formen von Schwangerschaftsverhiitung: Erstens ohne AIDS-
Schutz und zweitens Verhiitung mit Kondomen. Diese Erkenntnis muf3 und wird in den
ndchsten Jahren das Verhiitungsverhalten und die Sexualitit der Deutschen stark dn-
dern. Derzeit noch nehmen bis zu 46 % der Frauen zwischen 15 und 44 Jahren (und die
verhiiten miissen, weil sie gerade nicht schwanger, nicht steril und sexuell aktiv sind) die
Anti-Baby-Pille. Nur bis zu 10% derer, die verhiiten, nehmen Kondome. Die iibrigen
Methoden und Mittel kann ich hier vernachlissigen, weil sie wesentlich geringere Ver-
breitung haben. (Nebenbei bemerkt: auch sterilisierte Mdnner miissen nun Gummis
nehmen!) Verhiitung mit AIDS-Prdvention bedeutet aber entweder nur Petting oder
Condome benutzen. Deren Verbreitung und Akzeptanz muf3 sich verdndern, sonst
kann Frau Siiimuth einpacken. Denn ihre Versuche, Treue oder gar Enthaltsamkeit zu
verbreiten und neuer Priiderie auf den Weg zu helfen, werden scheitern. ( . . . )

Meine Erfahrungen der letzten Monate ergaben, daf$ nur die direkte klare Aufklirung
iiber die Infektionswege durch Blut und/oder Sperma denen, die sich informieren wol-
len, geholfen hat, mit der AIDS-Gefahr ,,umzugehen®. Nach der eindeutigen Fakten-
vermittlung, unterstiitzt von anschaulichen Beispielen aus dem Alltagsbeziehungsleben,
war meistens viel personliche Betroffenheit zu spiiren.

Die Fragen der Zuhérerinnen konnten im direkten Gesprich eindeutig beantwortet
werden. Dies hilft den Frauen, Mannern und Jugendlichen meist sehr viel mehr, als all-
gemeine Ratschlige von Funk, Fernsehen und Zeitschriften zu erhalten. Diese Erfah-
rung deckt sich auch mit der Resonanz der anonymen telefonischen Beratung, die, weit-
aus mehr als zuvor erwartet, angenommen worden ist. Gerade der tabuisierte Bereich
Sexualitit erfordert die persénliche Beratung, auch wenn es immer wieder dieselben
Fragen sind, die gestellt werden. Jeder Mann und jede Frau mdchte fiir sich personlich
wissen: ,,Was bedeutet diese Infektionskrankheit fiir mich? Wie soll ich kiinftig Sexuali-

Martin Kessel, Pro Familia Riisselsheim, in ,links", Sozialistische Zeitung, Nr. 217/20. Jahrgang.

Das Spektrum der Meinungen reichte von:
. Wenn ich selbst betroffen wire, wiirde ich
mir sofort die Kugel geben* bis zu ,Ich
wiirde hoffen, daB ein neues Medikament
mir helfen kann.“ Erste Diskussionen ent-
wickelten sich zwischen den Schiilern, die
wissen wollten, wie die Krankheit AIDS
verlauft, was die Infektion mit HIV bedeu-
tet und wo das Virus herkommt. Mit Unter-
stiitzung der Schiiler trugen wir die wesentli-
chen Theorien zur Herkunft des Virus zu-
sammen und klédrten, daB es sich hier zwar
um eine Frage von wissenschaftlichem Inter-
esse handelte, ihre Beantwortung aber
keine Auswirkung fiir das eigene Verhalten
habe. Daher konzentrierten wir uns an-
schlieBend auf den Verlauf einer HIV-In-
fektion und AIDS-Erkrankung.

In der Diskussion iiber Fiir und Wider ei-
nes HIV-Antikorpertests konnte herausge-
arbeitet werden, daB3 der Test nur eine Aus-
sage iiber die Vergangenheit, aber nicht
iiber die Zukunft zulat. Unabhédngig vom
Testergebnis sind die Schutzmoglichkeiten
fiir seropositive wie seronegative Menschen
die gleichen. Diese Feststellung leitete zu ei-
nem Gesprich tiber Vor- und Nachteile von
Kondomen iiber. Durch die groBangelegten
Aufklirungskampagnen der Bundesregie-
rung und der Lander gehort es zwar heute
zum Allgemeinwissen, dal Kondome vor ei-
ner Ansteckung mit HIV schiitzen, aber die
Schwierigkeiten im Umgang mit Kondo-
men, die dazu fiihren konnen, daB trotz bes-
seren Wissens auf sie verzichtet wird, wer-
den nur selten thematisiert. Im Aufkla-
rungsgesprach kann es nicht darum gehen,
diese Schwierigkeiten, die bei vielen von uns
auch Teil eigener Erfahrung sind, zu baga-
tellisieren; vielmehr muB, ausgehend von
den bestehenden Problemen, mit den Ju-
gendlichen gemeinsam nach Losungsmog-
lichkeiten gesucht werden, die fiir den ein-
zelnen durchaus unterschiedlich sein kon-
nen.

Zu Beginn der zweiten Stunde zeigten
wir, wie geplant, das Interview mit einer
HIV-Infizierten. Betroffen von dem Schick-
sal der jungen Frau, die, wie sie es selbst for-
muliert, weder Nutte, noch Fixerin, Trans-
fusionsempfangerin oder schwul ist und nur
wenige Bekanntschaften mit Méannern in ih-
rem Leben hatte, sich aber bei einem dieser
Minner mit HIV angesteckt hatte, nahmen
die Schiiler die Diskussion der vorherigen
Stunde nochmals auf. Nun iiberwog die Mei-
nung, daB Kondome zwar léstig, aber not-
wendig seien. ,Mann* war bereit, sich nicht
mehr nur von Vorurteilen leiten zu lassen,
sondern einmal selbst dieses Schutzmittel
auszuprobieren. Es wurde die Auffassung
vertreten, daB nach einer Phase der Einge-
wohnung der Umgang mit Kondomen leich-
ter falle und selbstverstindlicher werde-
Dem Vorbehalt, es gibe auch Ansteckungs-
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moglichkeiten auflerhalb des penetrieren-
den Geschlechtsverkehrs oder des Nadel-
tauschs, begegneten wir mit einer genauen
Information iiber die Ansteckungswege.
Dabei kam es uns darauf an, das Prinzip der
Infektion zu erldutern (Blut, Samenfliissig-
keit oder Vaginalsekret eines Infizierten
miissen in die Blutbahn eines anderen Men-
schen gelangen) und uns nicht auf die Auf-
zahlung risikoreicher Situationen zu be-
schrianken.

Fir ein rationales Verhalten ist es wichtig,
Angste im Bereich irrelevanter Anstek-
kungsmoglichkeiten anzusprechen und ab-
zubauen bei gleichzeitiger Erhohung der
Aufmerksamkeit fiir Ansteckungsrisiken.
Haufig wird auf theoretischen Ansteckungs-
gefahren auBlerhalb des sexuellen Bereichs
und des Nadeltauschs insistiert, um nicht in
diesem sensiblen Bereich das eigene Verhal-
ten andern zu miissen; so auch in dieser
Gruppe. Die Frage nach einer Infektions-
moglichkeit durch Blutkonserven wurde
eingehend angesprochen.

Wir versuchten, dieses minimale Ubertra-
gungsrisiko in Relation zu realistischen
Ubertragungsmoglichkeiten zu setzen und
lebbare, individuelle Moglichkeiten der An-
steckungsvermeidung anzusprechen. Nur so
konnen die Jugendlichen befahigt und moti-
viert werden, Infektionsrisiken fiir sich und
andere zu vermeiden und sich gegeniiber
Betroffenen umsichtig und unterstiitzend zu
verhalten.

Keine Kondome in Schulen

In den Schulen Nordrhein-Westfa-
lens wird es keine Kondom-Automa-
ten geben: ,,.Der Verkauf von Kondo-
men ist keine sinnvolle oder gar unver-
zichtbare Unterstiitzung des padago-
gischen Auftrages der Schule“, sagte
Kultusminister Hans Schwier (SPD) in
Diisseldorf. Das in der Allgemeinen
Schulordnung formulierte Verbot des
Vertriebs von Waren gelte auch im
Aids-Zeitalter.

Die Lehrer in den nordrhein-west-
falischen Schulen seien nach dem
Aids-Erla des Kultusministeriums
vom vergangenen Sommer verpflich-
tet, im Unterricht iiber Aids, die Fol-
gen und die Bekdmpfung der todbrin-
genden Immunschwiche aufzuklaren.
Der Landesminister: ,,Das ist wichti-
ger als der Verkauf von Kondomen,
die heute fiir jedermann/frau in Dro-
gerien und Selbstbedienungsldden frei
zugénglich sind.“

AbschlieBend diskutierten wir die Frage:
Wie wiirde ich mich verhalten, wenn einer
aus unserer Gruppe infiziert wire? Meinun-
gen wie: ,,Ich weiB, ich kann mich durch so-
ziale Kontakte nicht anstecken, habe aber
trotzdem Angst“ und ,,Ich wiirde mich so
wie immer verhalten* iiberwogen bei den
Antworten. Alle Jugendlichen hielten aber
sexuelle Kontakte mit Infizierten fiir nur
schwer denkbar. Nachdem mehrere Schiiler
schon ihre Erwartungen gegeniiber Freun-
den, falls sie selbst betroffen wiren, anspra-
chen, iiberlegten wir, welche Reaktionen
sich Infizierte von ihrer Umgebung erhof-
fen. Am bedriickendsten empfanden die Ju-
gendlichen die Ausgrenzung und Einsam-
keit von Betroffenen. Sie selbst wiirden nur
wenigen Freunden ein positives Testergeb-
nis mitteilen und lehnten auch Meldepflicht

und Zwangstests ab. Von ihren Mitmen-

schen erwarteten sie einfiithlsame und enga-
gierte Zuwendung.

Die Gruppe duBlerte nach der Stunde den
Wunsch nach weiteren Treffen. Dem dann
stattfindenden Gesprich iiber die Frage,
was die Beratung gebracht habe, entnahmen
wir den Eindruck, einige Schiiler wiirden in
Zukunft weniger angstbeladen und rationa-
ler an die AIDS-Problematik herangehen,
Ausgrenzung von Betroffenen ablehnen,
Kondome eher akzeptieren und das Bera-
tungsgesprich als Hilfe zur eigenen Ent-
scheidungsfindung verstehen.

Ist die eigene
Praventionsarbeit glaubwiirdig?

Im Rahmen des Diskussions- und Selbst-
reflexionsprozesses in unserer Arbeits-
gruppe war folgender Aspekt fiir uns von be-

von Youth-Workern.

Was versprechen Sie sich davon?

rankommen.

sie eingesetzt?

ausgebildet.

Ihnen nicht?

andere Bundeslinder nachziehen?

AIDS-Pravention engagiert.

Youth-Worker gegen AIDS

Mit knapp neun Millionen Mark hat Nordrhein-Westfalen sei-
nen Etat zur AIDS-Bekimpfung jetzt verdoppelt, erstmals plant
Gesundheitsminister Hermann Heinemann auch den Einsatz

Brigitte: Als erstes Bundesland der Republik schicken Sie
junge Leute im Kampf gegen AIDS sozusagen ,,auf die Strafie”.

Heinemann: Individuelle Aufklirung dort, wo sie am dring-
lichsten gebraucht wird, wirklich menschliche Hilfe.

Brigitte: An welchen Vorbildern orientieren Sie sich? Hat man
im Ausland Youth-Worker bereits erfolgreich eingesetzt?

Heinemann: Ist mir nicht bekannt. Wie ich hore, ist das Pro-
gramm in dieser Form neu, Wichtig ist mir bei den Youth-Workern, daf} sie an die Leute

Brigitte: Wie sind die Youth-Worker denn auf ihre Arbeit vorbereitet und wo werden

Heinemann: In allen Stidten und Regionen Nordrhein-Westfalens. Von ihrer Ausbil-
dung her bringen die 106 Youth-Worker ganz Unterschiedliches mit. Es sind Psycholo-
gen, Sozialarbeiter, Diplompidagogen, Lehrer und Arzte, die je nach Bedarf vor Ort
eingesetzt werden. Zusdtzlich erhalten sie eine mehrwéochige Qualifikation, wihrend
der gesamten Laufzeit des Programms werden sie wissenschaftlich begleitet und weiter

Brigitte: Was konnen denn Youth-Worker im Kampf gegen AIDS ausrichten?

Heinemann: Die sollen in die Schulen gehen, in die Jugendeinrichtungen und da mit
Jugendlichen iiber Liebe, Partnerschaft und Sexualitit reden. Die personliche Nihe,
das Gespriich ist gerade bei der AIDS-Aufklirung wichtig, da ja so fundamentale Fra-
gen wie Tod und Sexualitit angesprochen werden miissen.

Brigitte: Und AIDS-Aufklirung mit Broschiiren, Kinospots und Plakaten, das reicht

Heinemann: Nein, da konnen ja nur Informationen tiber medizinische Aspekte, psy-
chische Probleme und soziale Auswirkungen vermittelt werden. Aber es kommt ja auf
die Anderung der Einstellung und des Verhaltens von jedem einzelnen an. Und da halte
ich das personliche Gesprich von AIDS-Beratern fiir unersetzbar.

Brigitte: Wird es die Youth-Worker nur in Nordrhein-Westfalen geben oder werden

Heinemann: Mir ist bekannt, daf} sich auch Berlin sehr stark fiir diese Form der

C. Pai

Aus Brigitte Nr. 8/88
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sonderer Wichtigkeit: Wie schaffen wir es,
vor einer fremden Gruppe iiber Sexualitét
und AIDS zu sprechen und dabei auch un-
sere eigenen Erfahrungen und unsere eigene
Betroffenheit mit einzubringen?

Gerade bei Themen, die sensible Berei-
che wie Sexualitdt und AIDS betreffen, ist
Aufrichtigkeit die Grundlage, um gegen-
iiber Jugendlichen glaubwiirdig zu sein.
Hierbei half uns die Auseinandersetzung
mit der eigenen Sexualitit, dem Umgang
mit Verhiitungsmitteln, den Schwierigkei-
ten mit Kondomen und der eigenen Betrof-
fenheit durch AIDS. Wihrend dieses Refle-
xionsprozesses lernten wir, eigene Schwie-
rigkeiten anzusprechen, Verdringungsme-
chanismen zu erkennen und eigene Angste
und Vorurteile zu thematisieren.

Eine glaubwiirdige Praventionsarbeit 148t
sich nach unserer Meinung nur verwirkli-
chen, wenn wir direkten Fragen nach unse-
rem Verhalten nicht ausweichen und akzep-
tieren, daB die Beratungsgespriche nur eine
Hilfe im ProzeB der Entscheidungsfindung
der Jugendlichen sein kdnnen.

Cornelia Lange (links), 34 Jahre, Lehrerin.
Mehrjihrige Titigkeit in der Erwachsenenbil-
dung, seit 1. Juni 1987 AIDS-Schoolworkerin in
Berlin.

Reinhold Kahlki, 32 Jahre, Lehrer, AIDS-
Schoolworker in Berlin.

Risikosuche und Risikomanagement

Im Dialog mit dem Computer

CURA - das ist die Abkiirzung fiir ,,Computer-unterstiitztes Risikomanagement bei
AIDS*. Psychologen der Universitit Oldenburg haben es als Priventiv-Programm entwik-
kelt. Eine ungewohnliche, gewif viele ,,Vollblut-Piadagogen* provozierende Idee! Ob CURA

eine Zukunft hat?

Wilfried Belschner
Axel Engel

Die Balance von
Risiko und Sicherheit

Gegen eine HIV-Infektion gibt es kein
Heilmittel. Eine Person, die infiziert ist,
bleibt es beim derzeitigen Stand der medizi-
nischen Heilkunde lebenslang. Das ist be-
kannt. Und ebenso bekannt ist, daB fiir die
Menschen, bei denen die Diagnose AIDS
gestellt wird, derzeit keine Chance besteht,
den KrankheitsprozeB zu stoppen: AIDS ist
todlich.

Wenn der Sachverhalt derart eindeutig
und abschreckend ist, dann —so kénnte man
meinen — sollten Menschen alles tun, um
eine HIV-Infektion zu vermeiden. Zur
Privention von AIDS konnten die negati-
ven, todlichen Folgen einer HIV-Infektion
dargestellt werden. Eigentlich miiite das
Null-Risiko im Interesse jedes verniinftigen
Menschen liegen.

Im Lebensstil jiingerer Menschen jedoch
treten zwei Verhaltenstendenzen noch offen
zutage: die aktive Suche nach Risiken und
die Lust am Risiko. Beide Tendenzen sind
der menschlichen Natur zuzurechnen. Ohne
Risiko kann es keine Erfiillung menschli-
chen Lebens geben (Tomkins, 1971). Ein
Leben, das nur in Routine verlaufen wiirde,
wird in seiner Qualitdt reduziert. ,,Das Le-
ben nimmt seinen Gang, . . . aber es steckt
keine Lust, keine Erregung darin* (Brengel-
mann & Quast 1987). Die Suche nach Risi-
ken ist ein notwendiger, integraler Bestand-
teil menschlichen Lebens. Risikosuche und
Risikolust sind als gestaltende Elemente im
Lebensstil einer Person aufzufassen. Sie
sind zunéchst keine Indikatoren fiir eine pa-
thologische Personlichkeitsstruktur.

Jeder Mensch hat die Aufgabe zu bewiilti-
gen, einen Lebensstil zu entwickeln, in dem
die Komponente Risiko neben anderen
Komponenten enthalten ist. Es muf} eine
Balance der widerstrebenden Tendenzen
Risikosuche und Sicherheit (Kontrolle,
Routine) gefunden werden. Die Fertigkeit,
fiir unterschiedliche Ereignisse das situa-
tionsaddquate Ausmafl an Risiko aufzusu-

chen und die Dynamik der Risikosituation
zu steuern, nennen wir Risikomanagement
(Belschner 1988).

Analyse der Risikosituation

Mit dem skizzierten Ansatz wird ver-
standlich, warum Pridventionsprogramme
und damit auch sexualpddagogische Arbeit
von der Analyse der Risikosituation ausge-
hen sollte. Dafiir ziehen wir hier vier
Aspekte heran.

Suche nach risikobehafteten Situationen

Menschen unterscheiden sich in ihrer Ri-
sikobereitschaft: das heit, sie differieren
hinsichtlich der Haufigkeit und Dauer, mit
der sie sich in riskante Situationen begeben,
und der Intensitdt, mit der sie sich darauf
einlassen.

Die Aufgabe besteht-also darin, eine indi-
viduell und fiir einen Zeitpunkt giiltige Ba-
lance von Risiko- und Sicherheitstendenzen
zu entwickeln.

Intellektuelle, eher ich-ferne
Bearbeitung der Situation

Zur effektiven Auseinandersetzung mit
AIDS gehort die Aneignung von Wissen.
Benotigt wird die umfassende Sachinforma-
tion iiber die medizinischen Sachverhalte
der Infektion und der Erkrankung mit ihren

juristischen, ©konomischen, politischen,
péidagogischen, psychologischen, sozialen
Implikationen.

Die intellektuelle Bearbeitung der Situa-
tion (Erwerb von Wissen, Uberpriifen vor-
handener Wissensstrukturen) ist eine unab-
dingbare Voraussetzung fiir die Vorberei-
tung von angemessenen Umgangsformen
mit dem Infektions- und Erkrankungsrisiko.
Hier wird der Mensch als rational Handeln-
der aufgefaft.

Emotionale, eher ich-nahe
Bearbeitung der Situation

Der rationale Aspekt erfordert psychody-
namisch eine Ergidnzung durch den Aspek!
der emotionalen Bearbeitung.
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Die zur Situation gehdrenden emotiona-
len Anteile verkniipfen sich mit Leiden,
Sterben und Tod: Die Angst vor der End-
lichkeit des Lebens; die Frage, ob die Le-
bensziele erreicht werden; der Wunsch, die
Fiille des Lebens auszukosten; die Angst vor
Schmerzen; die Furcht, die eigenen Gren-
zen zu erfahren; die Angst, leiden zu miis-
sen; die Angst, von anderen abhingig zu
werden; die Befiirchtung, anderen zur Last
zu fallen, aus der sozialen Fiirsorge ausge-
stofen zu werden.

Die Durcharbeitung dieses Aspektes ist
unverzichtbar. Erst wer die ich-nahen Pro-
zesse des Leidens, Sterbens, des Wiinschens
und der Sinnsuche zugelassen und kennen-
gelernt hat und fiir sich befriedigende Ant-
worten gefunden hat, wird bereit sein kon-
nen, seine Lebensweise tatsdchlich auf das
Risiko. einzustellen,. entsprechend zu han-
deln. Die ,,Aufkldrung” durch Information
mufB komplementdr mit einer ,,Abkldarung*
der Lebensgeschichte und Lebensziele
durch ein eigenerfahrungsbezogenes Ler-
nen verbunden werden.

Einbettung in die derzeitige
historische Situation

Die Menschen der westlichen Welt stre-
ben danach, ihre Lebenssituation kontrol-
lieren zu konnen: Sie mochten sich als Urhe-
ber, Autor, Schopfer, Gestalter, Verursa-
cher erleben. Die derzeitige historische Si-
tuation ist im Gegensatz zu diesem Bediirf-
nis erfiillt von iiberméchtigen Risiken, hin-
sichtlich deren Bewiltigung sich die Men-
schen weitgehend ohnmichtig fiihlen.

Das Auftauchen von HIV und AIDS er-
weitert die unkalkulierbaren Anteile der Le-
benssituation. Statt der erhofften Befreiung
von Leid, statt der Einlosung des Verspre-
chens der Technik ,,Medizin*, mit erh6htem
technischen und finanziellen Aufwand Ge-
sundheit ,herstellen* zu konnen, nun dieser
Einbruch der ,Natur*: Schutzlos ist man —
so die Wahrnehmung der Situation — einer
Gefahr preisgegeben! Statt Entgrenzung der
Lebensmoglichkeiten im versprochenen
technischen Fortschritt diese Bedrohung auf
Jahrzehnte, da weder ein vorbeugender
Impfschutz noch ein heilendes Medikament
verfiigbar sind.

Der heutige Mensch steht nun vor der
Aufgabe, die genannten vier Aspekte wahr-
zunehmen und in einer Lebensweise zu inte-
grieren, die fiir ihn akzeptierbar, fiir seine
soziale Mitwelt vertraglich ist.

Risikomanagement im
Dialog mit dem Computer

Damit Jugendliche sich mit dem Risiko ei-
ner HIV-Infektion auseinandersetzen kon-

Der Computer — eine Moglichkeit, sich erst mal allein mit dem tabubehafteten Thema AIDS
zu beschdiftigen . . . ?

nen, haben wir aus den dargestellten Uber-

legungen heraus das Programm CURA ent-

worfen, das die technischen Mdoglichkeiten
des Computers nutzt. In diesem Programm
kann der Jugendliche zwei Ziele verfolgen:

I. Wissen zur HIV-Infektion und zu AIDS
erwerben.

II. Sich mit dem von ihm angestrebten Le-
bensstil auseinandersetzen.

Gegen den Einsatz eines Computers wer-
den vor allem zwei Einwénde vorgebracht:
I. Fir die HIV-Priavention bediirfe es des

personlichen Gespréchs und nicht des
Einsatzes einer Maschine.

II. Jugendliche wiirden mit dem Rechner
spielen und keine wahren Angaben ma-
chen.

Diese Einwiénde greifen wir auf und wei-

sen auf folgende Punkte hin:
® Manche Jugendliche (und manche Er-
wachsene) mdochten sich zunichst anonym
fiir sich allein mit diesem tabubehafteten
Thema auseinandersetzen. Dazu wird der
Dialog mit dem Rechner angeboten.
@® Uber diesen Dialog l4Bt sich fiir Sachver-
halte eine Sprache finden.
® Der Umgang mit Computern ist fiir Ju-
gendliche faszinierend.
® Im Dialog mit dem Computer ist der Ju-
gendliche auf sich selbst verwiesen: Er
braucht niemandem zu imponieren, sich vor
niemandem zu schimen. Er/sie erkundet die
eigene Lebenssituation. Die Daten sind nur
fiir ihn/fiir sie selbst bestimmt.

® Der Dialog mit dem Computer wird in

vielen Fillen fiir die sachliche und emotio-

nale Vorbereitung eines personalen Dialogs
forderlich sein.

® Wir betrachten es als eine Forschungs-
aufgabe, die Person und Situationsmerk-
male zu erkennen, die den Einsatz eines
Computer- oder eines personlichen Dialo-
ges bei einem spezifischen Entwicklungs-
stand einer Person nahelegen.

Nach diesen grundsitzlichen Erwéigungen
soll das Programm CURA (Autoren; W.
Belschner, A. Engel und R. Hohagen) kurz
dargestellt werden.

CURA steht als Abkiirzung fiir Compu-
ter-Unterstiitztes Risikomanagement bei
AIDS.

Zielsetzung

CURA ist ein Instrument zur Privention
einer HIV-Infektion und damit von AIDS.
Dieser Zielsetzung entsprechend besteht es
aus zwei komplementiren Teilen:

1. Das Lernprogramm vermittelt das Stan-
dardwissen, das Jugendliche und Er-
wachsene zum Thema AIDS haben soll-
ten.

2. Das Entscheidungsprogramm unterstiitzt
den Nutzer, fiir sich abzuklidren, welche
Risiken er/sie in der Lebensfithrung ein-
zugehen bereit ist (Risikomanagement).

Aufbau

Im Lernprogramm (Teil 1) befat sich
der Nutzer im Dialog mit dem Computer
u.a. mit folgenden AIDS-relevanten In-
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Pornowelle
in Mainz?

Der rheinland-pfélzische
Kultusminister Georg Gol-
ter weiB von ,nichts”, fin-
det jedoch als Christdemo-
krat das Ereignis sicher-
heitshalber ,geschmack-
los" und verteidigt daher
die Entscheidung seiner
Behorde: Eines Kondoms
wegen hatte der zustandige
Beamte des Ministeriums
die Schiilerzeitung des
Mainzer Gutenberg-Gym-
nasiums aus dem Verkehr
gezogen. Der neuesten
Ausgabe sollte auf Seite 26,
neben einem mit Unterstit-
zung des Bundesgesund-
heitsministeriums verfaB3-
ten Beitrag uber Aids, je ein
Kondom beiliegen. Mit
dem Direktor und dem El-
ternbeirat hatte die Redak-
tion nach einigen Ausein-
andersetzungen ver-
einbart, an Schiller der
Klassen funf bis sieben nur
Exemplare ohne, an Schi-
ler der Klassen acht bis
dreizehn dagegen Hefte
mit Kondom (Redakteur
Thomas Bayer: ,Erste Qua-
litat") zu verkaufen. Doch
der Bemate im Ministerium
verwarf auch diesen Kom-
promiB, verbot den Vertrieb
auf dem Schulgelande und
verhalf der Zeitung damit
zu einer ungeahnten Ver-
breitung. Ein Sprecher des
blamierten = Ministeriums
entschuldigte die Affére
mit dem Alter des Beamten,
der wohl eine ,Porno-Wel-
le” beftirchtet habe.

VORWARTS NR. 24,
11. JUNI 1988

haltsbereichen: Atiologie, Ubertragungs-
wege des HIV, Voraussetzungen fiir eine
HIV-Infektion, MaBnahmen zur Risikomin-
derung, Antikorpertest, risikobehaftete
Verhaltensweisen, Folgen der HIV-Infek-
tion. Das Lernprogramm besteht aus 73
Aussagen, zu denen sich der Nutzer zusétzli-
che Informationen abrufen kann.

Im Entscheidungsprogramm (Teil 2) be-
faBt sich der Nutzer mit seiner Bereitschaft,
Risiken aufzusuchen. Diese Abkldrung der
Risikobereitschaft wird zunichst fir ver-
schiedene Lebensbereiche (Beruf, Sport/
Freizeit, StraBenverkehr) angeboten, bevor
dann eine ausfiihrliche Auseinandersetzung
fiir den Lebensbereich Sexualitdt hinsicht-
lich der individuellen und sozialen Vertrag-
lichkeit der Risiken einer HIV-Infektion er-
folgt. Nach dem Durchlaufen des Entschei-
dungsprogramms erhélt der Nutzer eine
Riickmeldung iiber das Ausmaf an Riskant-
heit des von ihm/ihr bevorzugten Lebens-
stils. Die Riickmeldung ,,Hohes Infektions-
risiko“ kann zur Reflexion des bisherigen
Lebensstils anregen und eine Verdanderung
auslosen.

Anwendung

CURA kann in verschiedenen Settings
eingesetzt werden:
® Dem Bediirfnis nach Anonymitét ent-
sprechend kann der Nutzer lediglich den
Computerdialog wihlen.
@® CURA kann aber auch als Vorbereitung
eines Gespriches genutzt werden, das dann
auf dem vermittelten Wissen und der bereits
stattgefundenen Abkldrung der Risikobe-
reitschaft aufbaut. Durch diesen Vorlauf
werden weitergehende Fragen angeregt,
AnstoBe zum Nachdenken gegeben, indivi-
duelle und soziale Folgewirkungen konnen
jetzt ins Blickfeld treten. In Lerngruppen
(z.B. Schulklassen) wird aufgrund des ge-
meinsamen Erfahrungshintergrundes mit
CURA der Einstieg in ein Gesprich erleich-
tert.

Einsatz

CURA ist ein Programm, das unabhiéingig
von Bedienungspersonal arbeitet. Daraus
ergeben sich vielféltige Einsatzmoglichkei-
ten.

1. Automatisierte Version: Benétigt wird
eine Sitzecke, in der die Interaktion mit
dem Computer erfolgen kann.

Mogliche Einsatzorte: Eingangshallen
von Offentlichen Einrichtungen, Institu-
tionen, Organisationen, Unternehmen
etc. (z.B. Schulen, Krankenkassen, Rat-
haus, Freizeiteinrichtungen, Behorden,
Universititen, Betriebe, Beratungsstel-
len, Arztpraxen usw.)

2. Einsatzim Rahmen beratender oder pad-

Orgasmus per Computer. . .

AIDS fordert eine ,aseptische Ver-
einzelung®, wic Eberhard Schorsch es
nannte. Das ist einer Zeit, in der all-
tigliche Kontakte immer stirker ma-
schinisiert, der Alltag immer autisti-
scher wird, durchaus geméf3. Endgiil-
tig werden AIDS und die zwischen-
menschlichen Bezichungen besiegt
sein, wenn Geliebte und Geliebter die
Lustzentren ihres Zwischenhirns iiber
ihren Heimcomputer kurzschlieBen
und mit einem simultanen Tasten-
druck simultane Orgasmen auslésen —
fernbedient.

Gunter Schmidt in
.Das Grosse DER DIE DAS™, Marz Verlag

agogischer Zielsetzungen: Das Pro-
gramm oder Teile des Programms wer-
den unter Anleitung bearbeitet.

Mogliche Einsatzorte: Psychologische
Beratungen, FortbildungsmaBnahmen,
Schulunterricht etc.

Kosten: Hardware, fiir CURA wird ein
PC mit dem Betriebssystem MS-DOS be-
notigt. Wir danken der Firma Siemens
AG Hamburg fiir die Unterstiitzung mit
dem Computersystem PCD-2.

Das Programm befindet sich derzeit in
Schulen und in der Drogenberatung im
Einsatz und findet bei Jugendlichen Re-
sonanz.

Dr. Wifried Bel-
schner, (rechts), 47
Jahre, Professor fiir
Psychologie an der
Universitit Olden-
burg.

Dipl.-Psych.  Axel
Enger, 32 Jahre, Wis-
senschaftlicher Mitar-
beiter in der For-
schungsgruppe  Psy-
chosoziale Praxis.
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Modellversuch der ,,Deutschen AIDS-Stiftung Positiv leben“:

,Die reden immer nur vom Vogeln . . .

In Koln existiert seit September 1987 ein Projekt, das versucht, der vielfach anzutreffenden
Aufklirungs-Ubersittigung bei Jugendlichen entgegenzuwirken: Regelmdfig trifft sich eine
Gruppe von Schiilerinnen, um ein Horspiel zum Thema AIDS zu erarbeiten. Finanziert wird
dies Modell von der ,, Deutschen AIDS-Stiftung Positiv leben ™, die damit Hilfe zu eigenverant-
wortlichem Handeln bieten will. Der Initiator dieses Projektes berichtet iiber Motivation und

Arbeitsweise.
Thomas Hackenberg

Fiir Jugendliche stellt das Auftauchen von
Aids eine besonders makabere Situation
dar: Die Phase des Entdeckens und Auspro-
bierens von Sexualitit, eng verkniipft mit
der Formung von Individualitit und morali-
schen Kategorien, gleicht ohnehin schon ei-
nem Dschungel von Fragen, Hoffnungen
und Befiirchtungen. Und plotzlich gibt es da
einen Virus, der das Liebesabenteuer nach
der Fete zum lebensgefihrlichen Unterfan-
gen macht: Zumindest in den Képfen der Ju-
gendlichen, denn die reale Bedrohung durch
Aids ist in der Altersgruppe der 15-19 Jéhri-
gen mit am geringsten. Die Angst vor dieser
Krankheit ist sehr ausgepragt.

Welche Auswirkungen hat Aids auf die,
im weitesten Sinne, sexuelle Sozialisation
Jugendlicher? Inwiefern wirkt sich Aids bei-
spielsweise auf das Partnerschaftsverhalten
aus? Welche moralischen Prinzipien lassen
sich daraus ableiten und inwiefern werden
Randgruppen stigmatisiert? Das Projekt
wendet sich den Fragen zu, die sich auf dem
Pausenhof, in den Diskos und innerhalb der
Cliquen den Jugendlichen stellen und steigt
somit in die Liicke ein, die zwischen Aufkli-
rungsbroschiiren einerseits und Biologieun-
terricht andererseits klafft.

Konkret: Seit September 1987 treffen sich
einmal wochentlich sieben Schiilerinnen, im
Alter zwischen fiinfzehn und siebzehn, der
Gesamtschule KoIn-Holweide, um gemein-
sam ein Horspiel zum Thema Aids zu ent-
wickeln. Dieses Horspiel soll am 11. 10.
1988 im Rahmen der WDR-Jugendsendung
,»RIFF*“ ausgestrahlt werden und damit den
SchluBpunkt des Projekts bilden.

Das Medium Horspiel bietet sich aus
mehreren Griinden besonders an: Uber das
Rollenspiel ergeben sich vielfiltige Identifi-
kations- und Auseinandersetzungsmoglich-
keiten, auch mit kontrdren Standpunkten.
Dem Entstehen der Dialoge und Szenen ge-
hen entsprechende Diskussionen voraus,
die oft nur noch am Rande mit dem Thema
Aids zu tun haben und vielmehr die real er-
faBbare Welt der Jugendlichen widerspie-
geln. Dabei stellt sich immer mehr heraus,

daB die Angst vor Aids vielfach eine Zusam-
menballung vollig andere Angste darstellt:
Verlassenwerden, Alleinsein, Angst vor
dem Tod und andere gesellschaftliche Tabu-
themen. Hier zeigt sich denn auch sehr deut-
lich die Liicke der bisherigen Aids-Kampag-
nen. Es reicht beispielsweise nicht aus, den
Gebrauch von Kondomen zu propagieren,
wenn nicht das Klima dafiir geschaffen wird,
daBl Jugendliche eben auch selbstverstidnd-

Nicht dramatisieren!

Im Kopf sind wir mittlerweile alle
mit Aids infiziert. Wenn ich mir vor-
stelle, ich miilte heute sexuell heran-
wachsen, packt mich das Grauen.
Selbst ein Erwachsener, der wissen-
schaftliche Abhandlungen methoden-
kritisch zu lesen vermag, mufl immer
wieder alle Krifte der Vernunft an-
spannen, will er nicht dem allgemei-

“nen Klima erliegen, das paranoid ist.
Selbst er mufl immer wieder hypo-
chondrische Gefiihlswallungen in sich
niederringen. Erinnern wir uns an un-
sere eigenen Angste und daran, daB
wir wohl inzwischen alle unsere Ver-
gangenheit auf der Suche nach einem
»Aids-Risiko*“ durchforstet haben,
dann konnen wir vielleicht erahnen,
wie Jugendlichen zumute sein muf,
die ihre ersten, in unserer Kultur
ohnehin riskanten Schritte ins Reich
der Erwachsenen-Sexualitdt unter-
nehmen. Diese Bedrohung der psy-
chosexuellen Entwicklung und damit
der Entwicklung unserer Tochter und
Sohne generell ist so gewaltig und in
ihren Auswirkungen ganz ohne Frage
so verheerend, da3 wir die Pflicht und
Schuldigkeit haben, immer wieder der
Dramatisierung von Adis zu wider-
sprechen.

Volkmer Sigusch in
wSexualmedizin“ Nr. 4/1988

€€

lich dariiber und tiber ihre Unsicherheiten

damit sprechen kénnen.

Ein weiterer Vorteil des Mediums Hor-
spiel liegt natiirlich auch in der Méglichkeit,
iiber das Radio viele Jugendliche zu errei-
chen und somit — das hoffen wir zumindest —
neue Diskussionen anzuregen.

Da die Arbeit an einem Horspielmanus-
kript zuweilen sehr trocken sein kann, fin-
den noch andere Aktivititen statt: Inter-
views mit Eltern und Mitschiilern, Erstellen
von Wandzeitungen und dergleichen mehr.
Die Jugendseite des Kolner-Stadt-Anzei-
gers widmete auf Anregung und unter Mit-
wirkung der Teilnehmerinnen dem Thema
Aids eine ganze Seite; auf die gleiche Weise
kam es in dem bereits erwdhnten ,,RIFF“-
Programm zu einer einstiindigen Sendung,
die bei den Zuhorer/innen eine breite Reso-
nanz erfuhr. Solche Erfolgserlebnisse sind
meines Erachtens auch mit ein Grund dafiir,
daB die kontinuierliche Arbeit in dem Pro-
jekt so ausgezeichnet funktioniert.

Dabei ist es wichtig zu erwahnen, daB die
Gesamtschule Holweide, als Ganztags-
schule, iiber einen ausgedehnten Freizeit-
block um die Mittagspause herum verfiigt,
in dessen Rahmen die Treffen stattfinden.
Die Teilnehmerinnen sind demnach nicht
verpflichtet, regelmiBig zu erscheinen. DaB3
sie es dennoch tun, mittlerweile an zwei Ta-
gen pro Woche, zeugt von ihrer Identifika-
tion mit dieser Arbeit, aber auch von der all-
gemein sehr konstruktiven Atmosphire, die
an der GS-Holweide herrscht. Die unter-
schiedliche soziale Herkunft der Schiiler
dort spiegelt sich auch in der Teilnehmerin-
nenstruktur des Projekts wider, was ich fiir
sehr wichtig halte. Ein Besucher des Jugend-
zentrums, in dem ich lange arbeitete und das
hauptsichlich von Arbeiterjugendlichen be-
sucht wurde driickte es so aus: ,,Die Gymna-
siasten reden immer vom Vogeln — wir
tun’s.*

Der groBe Schwachpunkt des Projekts
liegt darin, daB keine Jungen mit dabei sind.
Ich sehe dafiir folgende Ursachen:

1. Jungen sind in dem Alter, was die Mittei-
lungsfihigkeit iiber ihre eigeng Person
angeht, sehr eingeschréinkt, um nicht zu
sagen verklemmt.

2. Mit dem Thema Aids wird in dieser Al-
tersgruppe vielfach noch der Begriff
»ochwulenkrankheit assoziiert. Ver-
kiirzt ausgedriickt: ,,Was, du machst
beim Aids-Projekt mit? Wieso das denn,
bist du schwul?* Die Teilnehmerinnen
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berichteten iiber folgende Reaktion in ih-
rer Klasse: ,,Was soll ich da? Richtige
Minner kriegen kein Aids!*

3. Frauen haben in dem Alter mehr sexuelle
Erfahrungen gemacht als ihre ménnli-
chen Altersgenossen, muBten sich dem-
nach ohnedies viel intensiver mit Fragen
der Verhiitung — beispielsweise —beschif-
tigen, denn:

4. Der Umgang mit der Aidsproblematik
wirft gleichzeitig ein Licht auf das allge-
meine Rollenverhalten zwischen den Ge-
schlechtern. Ein Junge, der sich ohnehin
nicht um Verhiitung kiimmert, wird mit
dem Begriff ,safer Sex* nichts anzufan-
gen wissen.

Fiir unsere Arbeit stellt der ,, Jungenman-
gel“ von daher zwar einerseits ein Handicap
dar, andererseits 148t sich dieser Umstand
aber auch ganz gut thematisieren, weil er
nun mal zu der Realitdt gehort, in der sich
dieses Projekt widerspiegelt.

Das Projekt ist ausgesprochen kostengiin-

, Kondome find’ ich dtzend . . .

stig durchzufiihren, da keinerlei Material-
kosten fiir die Stiftung entstehen. Der Trick
dabei ist die Multiplikative Verbreitung
durch die Medien, deren Apparat wir uns
dementsprechend zunutze machen. Nach-
ahmern empfehle ich von daher vorab zu
kldren, wer ein urséchliches Interesse an den
Ergebnissen eines Projektes haben kénnte,
sei es ein Verlag, ein Grafikbiiro, eine Mu-
sikproduktion oder dhnliche Verwerter
kreativer Arbeit. Voraussetzung ist aller-
dings ein relativ ausgeprigtes know-how der
Projektleitung auf dem jeweils in Frage
kommenden Gebiet, denn andernfalls
kommt es sehr schnell zu Ermiidungs- und
Frustationserscheinungen.

Der Modellversuch der ,,Deutschen Aids-
Stiftung — positiv Leben® — strebt das Ziel
an, die Gespréchsbereitschaft unter den Ju-
gendlichen zu fordern, um iiberhaupt die
Voraussetzung dafiir zu schaffen, daB ein
verantwortungsbewufter Umgang mit Se-
xualitdt — im Sinne der Aids-Vorbeugung —

Astrid, Maité, Ulrike, Ilka, Susanne sind Teilnehmerinnen des Kélner AIDS-Projektes.
Ganz zu Anfang haben sie sich zusammengesetzt und spontan ausgetauscht, wie sie iiber
AIDS denken, was diese Krankheit fiir ihr personliches Liebesleben bedeutet und welche Er-
wartungen sie an das Projekt kniipfen. Thomas Hackenberg hat ihnen dazu Fragen gestellt

und die Antworten protokolliert.

Lucie: Wir haben das Thema Aids nicht so in-
tensiv im Unterricht durchgenommen, d.h. der
Lehrer meinte schon, daB es intensiv gewesen ist,
ich finde aber nicht . . .

Ilka: Mich hat das gar nicht so interessiert, das
biologische, wie die Krankheit so ist, damit kann
ich nicht viel mit anfangen . . . eher interessiert
mich, wie kann ich das bekommen und wie ich
mich davor schiitzen kann . . .

Maité: Ich hab unheimliche Angst wegen Fin-
gernigelkauen gehabt, weil ich hab in Brasilien
gelebt, da ist es irgendwie ja nicht so mit Hygiene,
ich hab da in einer GroBstadt gelebt und da ist
wahrscheinlich auch viel mit AIDS . . .

Ulrike: Ich mein, auch hier in Koln gibt’s schon
einige, die sich infiziert haben . . .

Frage: Wie kommt das, daB kein Junge dabei
ist?

Astrid: Das ist normal, bei uns in der Klasse, die
sind 'n bichen verklemmt, bei uns . . .

Maité: Das sind halt richtige Manner! Richtige
Minner haben kein AIDS . . .

Ilka: Wir haben z. B. grade in Englisch durchge-
nommen, ob die Frau auch arbeiten gehen soll.
Die Jungs haben da voll die konservative Meinung
gesagt, von wegen Frauen sollen am Herd stehen!
Als wir AIDS durchgenommen haben, kam dann
von den Jungen auch ziemlich wenig, da kam nur
was von den Midchen, obgleich, es betrifft ja

wohl jeden . . .

Susanne: Na ja, entweder sie begeiern sich iiber
das Thema, oder sie halten ganz die Klappe . . .

Ulrike: Wir sind ja auch schon irgendwie weiter
entwickelt, als die . . .

Frage: Welche Erwartungen habt ihr denn, auf
das Projekt bezogen?

Astrid: Also, ich mochte da unbedingt was ma-
chen, weil in den Medien ziemlich viel ScheiBe ge-
redet wird, weil da nicht richtig aufgeklirt wird!
Ich mochte halt mein Wissen, weitergeben, weil
das wichtig ist.

Lucie: Das Thema ist irgendwie verlockend,
weil im Moment viel driiber gesprochen wird . . .

Maité: Ich find, die Leute miissen irgendwie
weiter informiert werden und nicht sagen, das ha-
ben wir jetzt schon so oft durchgekaut, das inter-
essiert uns nicht mehr. Man miiite auch vor allem
Jugendliche ansprechen . . .

Susanne: Ich mochte auch gerne wissen, wie das
mit dem Radiomachen liuft . . .

Astrid: Wenn man iiber AIDS spricht, dann
muf man auch iiber Hygiene sprechen. Zum Bei-
spiel ist AIDS ja auch iiber den Speichel iibertrag-
bar, also da3 man nicht bei anderen aus dem Glas
trinkt und nicht am Butterbrot abbeilt undso . . .

Frage: Du glaubst also, dal man sich auch an-
stecken kann, wenn man am Butterbrot eines
AIDS-Infizierten abbeil3t?

moglich wird. In diesem Zusammenhang
sollte auch ruhig mal iiber die Frage nachge-
dacht werden, inwiefern die ,,geistig morali-
sche Erneuerung® seit der ,,Wende* solch
miithsame Grundlagenarbeit erst notwendig
gemacht hat und wieviel Zeit dafiir aufge-
bracht werden muf3 - Zeit, die wir angesichts
der Bedrohung durch Aids eigentlich gar
nicht haben —, um versaumte Aufklirungs-
arbeit nachzuholen.

Thomas Hackenberg
(25) ist Schauspieler
und freier Journalist.
Fiir die Jugendsendung
»Riff* des WDR-Hor-
funks ist er als freier
Mitarbeiter titig.
Seine Beitrige brach-
ten thm eine Auszeich-
nung durch die Kinder-
hilfsorganisation
,Terre des Hommes*
ein.
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Astrid: Ja, man kann. Ich wei} es. Es ist zwar
noch kein Fall bekannt, da man sich iiber den
Speichel angesteckt hat, aber wenn im Speichel
Viren sind, dann bin ich da vorsichtig . . .

Frage: Was heiBt das denn fiir dich in Bezug
auf’s Kuissen?

Astrid: Wenn ich jemanden kennenlerne, ‘'nen
Freund habe, dann sprech ich sofort das Thema an
und sag: Hor mal, wie stehst du dazu? Und wenn
der dann direkt abfallig reagiert, dann ist fiir mich
sowieso schon klar, selbst wenn ich in ihn verliebt
bin, das kann nichts geben, weil mein Leben ist
mir echt wichtiger. Und wenn er drauf eingeht,
dann sag ich: Vier Monate lernt man sich kennen,
man kann, find ich, sowieso nicht gleich in intimen
Kontakt kommen, wenn man sich noch gar nicht
kennt. Also vier Monate kennenlernen, dann
macht man den Test, und zwischendurch achtet
man natiirlich drauf, daB man sich nicht an-
steckt . . .

Lucie: Wieso erst nach vier Monaten?

Maité: Weil sich in vier Monaten die Antikor-
per bilden. Also man kann sich schon streicheln,
aber man muB aufpassen, daB man nicht in Kor-
perfliissigkeitsaustausch kommt.

llka: Also, ich wei3 nicht . . . mit dem Kiissen,
ich habe dann immer erst hinterher daran ge-
dacht. Na ja . . . und beim Geschlechtsverkehr,
dann ist das halt mit Kondomen.

Astrid: Aber was niitzen dir unten Kondome,
wenn du dich oben auch anstecken kannst?

Frage: Hast du denn selber den AIDS-Test ge-
macht?

Astrid: Ja, hab ich.

Maité: Ich wollte ihn machen, hab es dann aber
doch nicht . . .

Susanne: Also ich hab mich mit dem Thema
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AIDS bisher gar nicht so engagiert. Ich bin mehr
hierhergekommen, um mich zu informieren und
ich finde das auch ein biBchen iibertrieben, was
Astrid hier so sagt . . . jeder erzdhlt was anderes,
gut, Astrid hat ihren Standpunkt und andere ha-
ben wieder einen anderen Standpunkt. Woran
soll man sich orientieren?

Ilka: Ich kann die Astrid mittlerweile ganz gut
verstehen. Ich selber nehme aber Krankheiten,
auch andere Krankheiten nie so ernst. Ich knall
mich zum Beispiel total in die Sonne, obwohl ich
weiB, daB man davon Hautkrebs bekommt. Aber
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ich werd halt total gern braun.

Maité: Was AIDS betrifft, habe ich unheimlich
Angst. Ich hatte in diesem Jahr schon soviel Pech,
das fehlte dann noch grade!

Ulrike: Und was Kondome angeht, ich finde,
dadurch ist der Kontakt zu meinem Freund ir-
gendwie unterbrochen!

Maité: Mich storen Kondome nicht . . .

Lucie: Also ich find das édtzend.

Ulrike: Ich finde Kondome auch absolut ekel-
haft.

Astrid: Ich glaub, man muB die Erfahrung aber

l(@xf(gv
mal gemacht haben, bevor man das so ab-
lehnt . . . .

Frage: Ist denn sexuelle Enthaltsamkeit eine
Alternative fiir euch?

Alle: N4, auf keinen Fall . . .

Ulrike: Ich mein, man kann sich ja theoretisch
auch selbst befriedigen, aber auf Dauer wiir mir
das zu langweilig.

Ilka: Meine Mutter zum Beispiel, die sagt sie
bekame kein AIDS, sie sei ihrem Partner treu. Sie
findet das wichtig fiir Jugendliche in meinem Al-
ter, aber sie selbst betreffe es nicht . . .
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Sexualerziehung und AIDS in Osterreich:

Mit drohend erhobenem Zeigefinger/ \ . . .

Fiir unsere dsterreichischen Nachbarn war es schon immer heikel, angesichts klerikalkon-
servativer Kreise eine liberalisierte Sexualerziehung in die Schulen zu tragen. Und nun auch
noch AIDS! Was der Ausbruch dieser , Lustseuche* fiir die bei Jugendlichen ja oft erst noch
zu entwickelnde Lustfihigkeit bedeutet, schildert dieser Beitrag.

Teresa Fusillo-Henkel
Franz Oberlehner

Es diirfte ein allgemeines Phidnomen sein,
daB man der Bedrohung durch die neue
Krankheit auch Positives in Richtung ,,Auf-
riittelung“ abzugewinnen versucht. Das gilt
nicht nur fiir kirchlich konservative Kreise,
die durch AIDS ein Erwachen aus der Ver-
derbtheit erwarten, das gilt auch fiir die lin-
ken Erben des antiautoritiren Aufbruchs,
die dadurch eine Trennung sozusagen von
Spreu und Weizen sexueller Befreiung er-
hoffen.

In Osterreich war und ist nicht selten zu
horen, daB das Auftreten der ansteckenden
Immunschwiche zu mehr und besserer Se-
xualerziehung und -aufkldrung zwinge.
Doch dieser Hauch von Dankbarkeit der
Seuche gegeniiber hat den spezifisch ster-
reichischen Hintergrund, daBl es hier im
Vergleich etwa zur Bundesrepublik mit
schulischer Sexualaufklarung und offentli-
chem Diskurs iiber Sexualitit besonders
schlecht bestellt ist. So war es selbst bei der
ersten ORF-Aufklarungswelle zu AIDS
noch untersagt, im Fernsehen das Wort
Praservativ® (oder ein gebrauchliches Syn-
onym) in den Mund zu nehmen! Das Bun-
desland Vorarlberg lieB die erste Aufkli-
rungsbroschiire der Osterreichischen AIDS-
Hilfe wegen Pornographie einziehen. Man
kann sich vorstellen, daB der Zwang der
Zeit, diesen Muff etwas abzustauben, Hoff-
nung auf mehr Unbefangenheit im 6ffent-
lich-sprachlichen Umgang mit Sexualitét
aufkommen 14Bt.

Das Elend um den
Sexualkoffer

Das gleiche Bild im schulischen Bereich:
Da gilt zwar schon seit 1972 eine gesetzliche
Regelung, die Sexualerziehung zum Unter-
richtsprinzip in allen Schulfichern erklirt.
Letztes Jahr, also 15 Jahre nach dem ent-
sprechenden ErlaB, lag endlich der soge-
nannte Medienkoffer, der den Lehrern bei
dieser Aufgabe behilflich sein soll, zur Be-
gutachtung vor. Aber selbst im Jahr 1987, in
dem auch in Osterreich niemand mehr an
AIDS vorbeikommt, scheitert die Heraus-

gabe des ohnehin schon sehr zahmen Pro-
duktes an der massiven Emporung klerikal-
konservativer Kreise. Nach einer letzten er-
folglosen , Endredaktionssitzung®, Ende
1987 liegt der Medienkoffer nun wieder auf

- Eis.

Die Realitdt der Schulpolitik zeigt also,
daB hier nicht die geringste Hoffnung ge-
rechtfertigt ist, AIDS wiirde zu einer gewis-
sen Liberalisierung zwingen. Bei genauerem
Hinsehen zeigt sich das Gegenteil. Als Bei-
spiel seien nur die Richtlinien des Landes-
schulrates fiir Niederosterreich angefiihrt:
»Es befremdet, da3 man meint, da3 Sexual-
kunde vom Religionsunterricht losgelost ge-
boten werden konnen.“, so meint dieselbe
Behorde beziiglich einer geplanten Kam-
pagne ,,AIDS-Information in Schulen®.

Kein Schulgemeinschaftsausschiul diirfe
AIDS-Aufkldarung planen, ohne auch den
Religionslehrer beizuziehen. Hier 1a6t also
die Sdkularisierung der Sexualitdt noch auf
sich warten. Den Schuldirektoren wird na-
hegelegt, ,,Bei der Behandlung des Themas
Immunschwiche in der Schule ab der 5.
Schulstufe (10-jahrige) darauf zu achten,
daB die Frage der Pravention sich nicht in
der Frage der Verwendung von Préservati-
ven erschopft. (... ) Den Schiilern muf3
Wert und Bedeutung der Partnerschaft von
Mann und Frau bewuft gemacht werden.
Sittliche und medizinische Hygiene in der
Begegnung der Geschlechter ist die Voraus-
setzung fiir Wiirde in der geschlechtlichen
Liebe und damit die Grundlage des Lebens-
gliicks der Menschen.*

Was ,sittliche Hygiene™ bedeuten kann,
zeigte der Wiener Stadtschulrat erstim Mirz
dieses Jahres. Die Jugendgruppe der HOSI
(Homosexuelleninitiative) versuchte mit ei-
nem Brief an die Schulsprecher in Wiener
Schulen heranzutreten, um homosexuellen
Jugendlichen Hilfe anzubieten bzw. bei den
ibrigen Schiilern Verstédndnis fiir Homosex-
uelle zu wecken. Der Stadtschulrat sah
Grund genug, Strafanzeige wegen ,,Wer-
bung fiir Unzucht mit Personen gleichen Ge-
schlechts oder mit Tieren“ (§220 StGB) zu
erstatten, um diese Aktion zu verhindern.

Sexualerziehung ist
Ansichtssache -

Die Auffassungen davon, was Sexualitit
ist und wie sie gelebt werden soll, also wozu
erzogen werden soll, sind sehr unterschied-
lich. Insofern ist natiirlich auch Erziehung
durch AIDS Sexualerziehung. Der Einflu
von AIDS auf gelebte und phantasierte Se-
xualitdt ist enorm. Das bedeutet: erst wenn
man die Auffassung moderner Sexualwis-
senschaft zum MaBstab nimmt, ist die Wir-
kung, die AIDS auf die Erziehung Jugendli-
cher hat, als negativ zu bezeichnen. Wenn
man meint, daB Sexualitit selbstbestimmt,
mit moglichst wenig Normdruck belegt und
vielmehr durch Selbstakzeptanz in allen Fa-
cetten gekennzeichnet sein soll, dann stellt
die Art, wie durch AIDS und aufgrund von
AIDS erzogen und aufgeklirt wird, ein
neues Hindernis dar.

Das gilt, wie bereits gezeigt, fiir die be-
hordliche Reaktion auf AIDS. Diesem Um-
stand kann man sich kaum entziehen, wenn
man mit dem Anspruch in Jugendgruppen
geht, moglichst keine unnotige Angst und
Einschrinkung zu provozieren.

Erwachsene stehen driiber?

Erwachsene fiihlen sich durch AIDS na-
hezu immer angesprochen, zumindest wenn
es um Ratschldge und Empfehlungen fiir Ju-
gendliche geht. Da fillt es leichter, eigene
Angste und Unsicherheiten zu ignorieren
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und AIDS auf biologistisch-medizinischer
oder sexualhygienischer Ebene abzuhan-
deln. Der Herausforderung einer auch sexu-
ell iibertragbaren Infektionskrankheit mit
Sexualaufklarung zu begegnen, kommen
nur wenig Erwachsene, sprich Eltern und
Erzieher/Erzieherinnen nach.

Die Sprachlosigkeit
geht weiter!

Unsicherheit erhoht bekanntlich gerade
in der Sexualitdt Sprachlosigkeit. So sind Ju-
gendliche verstarkt dem auBerfamilidren
Bereich ausgesetzt, den Institutionen, den
Medien und der StraBe. Diese bemiihen sich
eifrig und in gekonnter Manier, den drohen-
den Zeigefinger gen Himmel reckend, iiber
AIDS zu reden, auch wenn sie Sexualitit
meinen. Bilder machen sich inden Képfen
der Kinder und Jugendlichen breit, Bilder
von Krankheit und Tod, Bilder von ,,Perver-
sitdten“ die ihnen nicht vorstellbar sind, da
ihnen das Instrumentarium hierzu fehlt: das
Instrumentarium der Sprache und der Se-
xualitdt. Auf die Frage nach der risikoreich-
sten Sexualpraktik kommt hiufig die Ant-
wort: , Anal- und Oralverkehr, bei Ge-
schlechtsverkehr kann nichts passieren®.

Die Phantasie treibt ihre Bliiten, und es
entstehen Bilder von Menschen, ,neue
Menschenbilder”. Trainiert durch den ge-
schirften Blick fiir das ,,Andersartige*, ent-
wickeln Jugendliche Vorstellungen von Gut
und Bose, die nur noch schemenhaft an die
Vermittlung von ,Risikosituationen® erin-
nern. Nicht die mit verschmutzten Nadeln
injizierten Drogen sind da noch als Risiko
prasent, sondern der Schulkollege aus dem
»Asozialen Viertel der Stadt, der gefdhr-
lich werden konnte. Nicht Analverkehr —
ungeschiitzt — steht zur Diskussion, sondern
die Vermeidung von sozialen Kontakten mit
homosexuellen Freunden, mit Punkern,
mit . . .

Das Vor-tragen der Last

Informationsveranstaltungen in Schulen,
Beratungsgespriache mit Jugendlichen ver-
deutlichen immer wieder, wie schwer es ist,
nicht nur iiber AIDS zu reden, sondern auch
iiber das, worum es schlieBlich geht: um Sex,
um Liebe, um Beziehungen, um Angste und
Gefiihle, um . . . Noch nicht fahig, Sexuali-
tat in Worte zu fassen, Wortern wie ,,Ge-
schlechtsverkehr®, , Analverkehr* oder
»Masturbation“ eigene, aus der sprachli-
chen und sensitiven Wahrnehmung gewon-
nene Worter entgegenzusetzen, sind Schii-
ler verleitet, all dem, was herkommlich un-
ter Sexualitit subsummiert wird, mit Ab-
scheu zu begegnen.

Wir, die Berater/Beraterinnen und Vor-

tragenden sind gezwungen oder besser, las-
sen uns verleiten, iiber die Vermeidung ei-
ner HIV-Infektion zu referieren, eifrig die
korrekte Anwendung des Kondoms zu de-
monstrieren und iiber Praventionsstrategien
mit Jugendlichen zu diskutieren, die weitge-
hend an deren Situation und mangelande
Betroffenheit vorbeizielen.

Jungen und Midchen zu vermitteln, daf3
Geschlechtsverkehr mit Priservativ ein gu-
ter Schutz gegen AIDS ist, reduziert Sexua-
litat auf den Koitus zwischen Mann und
Frau, 1aBt Jugendliche im Glauben, daf3 vor
dem GV lange nichts kommt und danach,
wenn es nicht der Richtige oder die Richtige
ist, nur Schmach und Elend. ,,Schmusen?
Ne, das hat doch nichts mit Sexualitit zu
tun!* (14-jdhriger Schiiler).

Allerdings, es ist bequem und einfach, un-
ter dem Begriff ,,Geschlechtsverkehr* die
gesamte Palette sexueller Aktivititen anzu-
bieten, um so nicht in die peinliche Situation
hineinzugeraten, Worte wie ,,Oralverkehr*
erkldren zu miissen. So wie bislang Sexual-
aufkliarung betrieben wurde (Erwachsene
kamen tiiber die Aufzihlung von Verhii-
tungsmitteln fiir die Frau nicht heraus), so
finden wir nun in Informationsbroschiiren
zu AIDS oder bei Aufklarungskampagnen
oder, hauptsichlich die Aneinanderreihung
von ,gefdhrlichen* Sexualpraktiken und Se-
xualverhaltensweisen. Und so wundert es
auch nicht, wenn viele Jugendliche, zwar
nach Bildungsstand mehr oder weniger gut,
den referierten Stoff beherrschen, aber den-
noch Betroffenheit nicht spiirbar ist. Medi-
zinische Details und exotischste Ubertra-
gungsmoglichkeiten bieten gar unendlichen
Stoff, an dem sich dann vorhandene Sexua-
lingste ritualhaft abreagieren konnen.

»Manchen geht AIDS am Arsch vorbei*,
»sie wollen damit nichts zu tun habe* (Be-
rufschullehrer). Eine gesunde Abwehr?
Vielleicht! Vielleicht wollen sich diese Ju-
gendlichen ihre Neugierde, ihr ,,Erstes Mal*
nicht von Erwachsenen vermiesen lassen.
Vielleicht wittern sie selbst die Doppelbo-
digkeit einer , Aufkliruang“, die Heran-
wachsenden das Kondom vor die Nase setzt
oder Enthaltsamkeit predigt, wihrend die
Erwachsenen selbst sich weder mit der einen
noch mit der anderen Strategie anfreunden
konnen.

AIDS oder die Lust
an der Kontrolle

»Wenn ich mit einem Jungen schlafen
will, dann lasse ich mich vorher testen.* (14-

jahrige Hauptschiilerin und 18-jiahrige Gym-

nasiastin). Ebenso hitten diese beiden Mid-
chen auch sagen konnen: ,,Wenn ich mit ei-
nem Jungen schlafen will, dann nehme ich
die Pille.* Midchen wissen scheinbar im-

mer eine Losung. Erst war es der Frauen-
arzt, jetzt ist es ein Praktischer Arzt, das Ge-
sundheitsamt oder die AIDS’Hilfe. Frei
nach dem Motto: , Vertrauen ist gut, Kon-
trolle ist besser!“ Mit AIDS wichst die Be-
reitschaft der Bevolkerung sich ,,mal kon-
trollieren* zu lassen, bei Jugendlichen, die
noch keine sexuellen Kontakte hatten oder
sonst irgendeine andere Risikosituation. Bei
Erwachsenen, die ihre Vergangenheit in
,Ordnung* bringen wollen und eine ,,Abso-
lution brauchen. Der Ehemann, der Prosti-
tuierte besucht oder auf Klappen geht und
das ,,schlechte Gewissen* nicht mehr aus-
hélt, und, und und . . . Sie alle brauchen ei-
nen Test.

Manche brauchen eine Kontrolle von Au-
Ben, damit sie wissen, daB es ihnen gut geht,
weil sie es selbst naicht spiiren oder nicht
mehr spiiren konnen. Andere brauchen eine
Bestitigung ihrer ,Normalitat*, brauchen
eine Urkunde die beweist, daB sie nicht per-
vers, nicht schwul, nicht siichtig oder gar se-
xuell akaativ sind. Ist der Test erst negativ,
dann zeigt der Finger nicht mehr gen Him-
mel, sondern auf die anderen, die sich noch
nicht haben kontrollieren lassen.

Jugendliche lernen also, sexuellen Erfah-
rungen Kontrollinstanzen vorzuschalten,
lernen sich erlauben zu lassen, Sexualitit ha-
ben zu diirfen, lernen, daB noch lange nicht
jeder mit Jedem schlafen darf und lernen
auch, daB es einer offiziellen Seite bedarf,
um Intimes und Privates lebbar zu machen.

.Kontrolle ist gut, Vertrauen ist besser!*
Wie lange noch wird es dauern, bis dieselben
Menschen, die heute noch nach einem
Zwangstest rufen, schon morgen selbstver-
stindlich eine angeordnete Gen-Analyse
zwecks Selektion von ,unwertem Leben*
akzeptieren?

Dr. Teresa Fusillo-Henkel, Arztin, frithere Pro
Familia Mitarbeiterin (1984-1987), jetzt freibe-
rufliche sexualtherapeutische/sexualberaterische
Titigkeit u.a. bei der Osterreichischen-AIDS-
Hilfe.

Dr. Franz Oberlehner, geb. 1960, studierte in
Salzburg Psychologie und Psychopathologie, aus-
gebildet als Gesprichstherapeut (OGwG) und Se-
xualberater (OGS). Geprigt durch die Mitarbeit
am Aufbau einer Sexualberatungsstelle im Salz-
burger Verein ,WERKSTATT fiir Geselsl-
schafts- und Psychoanalyse*, zur Zeit freier Mit-
arbeiter bei der Osterreichischen Aids-Hilfe.
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Unterrichtsmaterialien und Sachbiicher zum Thema AIDS

Ein Wegweiser durch den Medienrummel

Lehrerinnen und Lehrer, die ihren Unterricht iiber AIDS nicht nur als einen aktualisierten
Sexualkundeunterricht verstehen, miissen sich in eine vielschichtige Thematik einarbeiten.
Das expandierende Angebot von Publikationen zum Thema AIDS verspricht dabei Hilfe.
Man muf3 jedoch das Richtige finden. Dieser Beitrag will eine Orientierungshilfe dafiir anbie-
ten. Dabei verweisen wir noch einmal auf unser AIDS-Heft Nr. 4/87. Dort stellte Annegret
Klevenow (Seite 26/27) kritisch die damals neuesten AIDS-Publikationen vor. Sie werden hier

selbstverstandlich nicht noch einmal behandelt.

Joachim Kahlert-Reby

Aufkldrung im Biedermeierstil
—die ,offizielle” Unterrichtseinheit

Viel vorgenommen haben sich die Auto-
ren des Unterrichtsmaterials zum Thema
AIDS fiir 9. und 10. Klassen, das von der
Kolner Bundeszentrale fiir gesundheitlaiche
Aufklarung herausgegeben wird.

Neben Sachinformationen iiber die Uber-
tragung und Verbreitung des Aids-Erregers
HIV (frithere Bezeichnung: LAV/HTLV-
IIT) enthalt die Lehrerhandreichung eine di-
daktische Analyse der Aufgabenstellung
Pravention durch die Schule“, Vorschlage
fiir die Unterrichtsgestaltung sowie Projek-
tionsfolien und Kopiervorlagen. Die Inten-
tionen der Unterrichtsvorschldge reichen
weit:

Die Schiiler sollen ,.eine realistische Ein-
schitzung der Gesamtproblematik und eine
angemessene Einstellung Betroffener ge-
geniiber erwerben sowie ,motiviert und
befihigt werden, sich selbst vor Ansteckung
zu schiitzen und MaBnahmen, die die Ver-
breitung von AIDS verhindern konnen, zu
verstehen und zu akzeptieren* (S. 17).

Wird hier nicht ein biBchen viel verspro-
chen?

Eine angemessene Einstellung gegeniiber
Betroffenen miiBte sich doch wohl in Hilfs-
bereitschaft und menschlicher Warme ge-
geniiber HIV-Trigern ausdriicken. Ange-
messen reagiert, wer mit rationalen Argu-
menten gegen Hysterie ankampft, wer ge-
fahrdete Menschen aus sogenannten Risiko-
gruppen als Opfer, nicht als potentielle
Téter begreift und wer sich gegen Diskri-
minierungen z. B. der Homosexuellen enga-
giert.

Lehrer und Lehrerinnen, die sich — nicht
erst ,,seit AIDS* —in jahrelanger Kleinarbeit
darum bemiihen, wenigstens in ihrer
Klasse“ etwas mehr Toleranz, Solidaritat
und vernunftgeleitetes Verhalten im zwi-
schenmenschlichen Umgang zu pflegen,
wissen, wie schwierig diese wertorientierten
Erziehungsziele zu erreichen sind. LaBt sich

das Sozialverhalten der Schiiler tatsdchlich
mit zwei Lehreinheiten im Umfang von etwa
6 Unterrichtsstunden wirksam beeinflus-
sen? — Und was nicht alles in diese sechs
Stunden hineingesteckt werden soll:

Da wird die offentliche Reaktion auf
AIDS problematisiert; es sollen Grund-
kenntnisse iiber das korpereigene Abwehr-
system und iiber die Wirkung des Virus ver-
mittelt werden; der Schiiler hort etwas iiber
die Ubertragungswege und iiber Schutz-
maBnahmen, soll sich Gedanken iiber die
Angstreaktionen von Gesunden und Infi-
zierten machen und die soziale Diskriminie-
rung von Homosexuellen problematisieren.

Offenbar sind die Autoren selbst nicht so
recht davon iiberzeugt, daBl mit einem derar-
tigen Spurt durch eine reiche Stoffiille nen-
nenswerte Einfliisse auf das Verhalten der
Schiiler ausgehen: So wird im Zusammen-
hang mit der Erwahnung von Risikogruppen
im allerfeinsten Biirokratenton gefordert:
»Von der Lehrperson ist darauf zu achten,
daBa diese Gruppen nicht durch ,Witz',
Vorurteile und Schuldzuweisungen diskri-
miniert werden* (S. 22). Jawohl, meine Da-
men und Herren Oberlehrer! — aber verin-
dern unterdriickte Witze und Mahnungen
auch nur einen Deut an der Grundhaltung,
die Witze, Vorurteile und Schuldzuweisun-
gen gedeihen 14Bt?

Uber den Umgang mit einem infizierten
Menschen heiBt es, die Schiiler sollen ,,auf-
grund der vorangegangenen Informationen
und Diskussionen aussagen konnen, dafl
diese Person Anspruch auf Mitgefiihl und
Riicksicht hat und daB sie auf Zuspruch und
Ermutigung angewiesen ist,, (S. 28) — sagen
sie doch glatt, unsere Schiiler, doch ob sie
sich auch ,,draquBen® entsprechend verhal-
ten?

Wie hieB es doch schon vor Jahren sinnge-
midB beim Schulkritiker Johannes Beck:
,Fir die Schule sollt ihr lernen, nicht fiir’s
Leben*. Und fiir eben dieses haben die
Lehreinheiten wenig zu bieten:

So erfahren die Schiiler iiber SchutzmaB-
nahmen lediglich, man miisse ,,entweder je-
den sexuellen Kontakt, bei dem es zum Sa-

menerguB oder zu einer direkten Beriithrung
mit Scheidenfliissigkeit kommt, mit Perso-
nen vermeiden, die moglicherweise Virus-
Triger sind“ oder Kondome benutzen (S.
39). — Und sonst gibt es gar nichts? Wie ris-
kant sind Petting, Berithren der Ge-
schlechtsteile mit dem Mund, gemeinsame
Masturbation? Wie benutzt man einen Kon-
dom? Worauf muB man achten, um das viel-
leicht lebensrettende Stiickchen Latex nicht
zu beschidigen? Frau Ministerin Siissmuth
informiert in ihrem eigenen Buch offen iiber
den sehr unterschiedlichen Risikogehalt
verschiedener Sexualpraktiken. MuB eine
untergeordnete Behorde 14-16jahrige Schii-
ler unbedingt vor die Alternative stellen:
Fromms oder Verzicht?

So aufgesetzt wie die verhaltensindern-
den Intentionen, so iibertrieben wirkt der
Anspruch, Schiilern eine ,,realistische Ein-
schiatzung der Gesamtproblematik® zu er-
moglichen; die bekommt namlich nicht ein-
mal der Lehrer in den Sachinformationen
geboten: So wird die Auseinandersetzung
zwischen amerikanischen und franzosischen
Forschern um die Entdeckerrechte am HIV
tiberhaupt nicht erwihnt, obwohl dieser
Streit um wissenschaftliche Reputation und
gewinntrachtige Patente der AIDS-For-
schung groBen Schaden zugefiigt hat.
Schwerer als dieses Versaumnis wiegt je-
doch die Informationskargheit iiber die poli-
tischen Auseinandersetzungen um den rich-
tigen Weg zur Eindimmung des HIV. Uber
Meldepflicht und Zwangstest liest man le-
diglich, daB diese MaBnahmen kontrovers
diskutiert werden, aber nicht eingefiihrt
sind, weil davon ,keine Vorteile bei der Be-
kdmpfung von AIDS zu erwarten sind* (S.
13). Dann heiBt es wenige Seiten weiter:
»Wegen der fehlenden Meldepflicht ist eine
realistische Einschatzung der Dunkelziffer
nicht moglich® (S. 16). Wird so nicht (nach-
lassigerweise oder beabsichtigt?) eine Lanze
fir die Meldepflicht gebrochen? Wer ist
schon gegen die Aufhellung der Dunkelzif-
fer? Was genau gegen die Meldepflicht
spricht und wer sie verlangt, das erfahrt man
leider nicht.

Aber hatten klare Stellungnahmen zur
AIDS-Politik und deutlichere Informatio-
nen iiber den Risikogehalt verschiedener
Sexualpraktiken noch den Segen der Kultus-
ministerkonferenz gefunden? Wie der
Rheinland-Pfilzische Kultusminister Golter
auf einer Pressekonferenz am 23. Mirz 1987
mitteilte, wurde das Manuskript dieser Ma-
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terialien ,,den Kultusbehorden zur Geneh-
migung vorgelegt, von diesen gepriift und
fiir gut befunden*')

DaB dieses Streben nach eintrachtigem
kultusministericllen =~ Wohlgefallen  von
Hamburg bis Baden-Wiirtemberg, vom
Saarland bis Bayern nur noch offentlich-
rechtliche Ausgewogenheit zuldBt, kann
nicht verwundern, wenn man iiber die sehr
unterschiedlichen Erziehungsvorstellungen
der Landerminister informiert ist.

Wihrend zum Beispiel der sozialdemo-
kratische Kultusminister des Saarlandes Pla-
kate in den Schulen aushidngen 146t, die auf
»Safer Sex* aufmerksam machen, und Falt-
blitter verschickt, in denen hervorgehoben
wird ,,Auch Pettting kann schon sein®, he-
ben christdemokratische Minister der mora-
lischen Zeigefinger:

In Rheinland-Pfalz und Bayern gilt die
wethische Grundlage der Selbstbeherr-
schung und Selbstbeschrankung*?) als wich-
tigstes Mittel im Kampf gegen AIDS; Stutt-
garts Mayer-Vorfelder verlangt, die Schulen
miiBten die Einsicht vermitteln, daf3 ,,Selbst-
beherrschung, Beschriankung, Enthaltsam-
keit und Treue Wert sind, denen auch unab-
héngig von AIDS eine Bedeutung zukom-
men“. Mit dem Material der Kolner Bun-
desanstalt ist er zufrieden: ,,Dieses Material
entspricht in wesentlichen Aussagen der ba-
den-wiirttembergischen Unterrichtshilfe,.’)
—schade ums Geld.

Die Alternative

Weniger Riicksichtnahmen auf die breite
Wertepalette bundesdeutscher Kultusver-
walter miissen die Deutsche AIDS-Hialfe
und die Padagogische Arbeitsstelle Dort-
mund nehmen.

Mitarbeiter dieser Institutionen haben die
Materialien AIDS, Medizinisch-biologische
und gesellschaftliche Aspekte einer Krank-
heit erarbeitet.

Die Autoren stellen keine durchgeplante
Unterrichtseinheit vor, sondern bieten ihr
Material in vier thematisch gegliederten Ab-
schnitten  an:  Medizinisch-biologische
Aspekte von AIDS, AIDS und Drogen,
AIDS und Sexualitdt, gesellschaftlaiche
Auswirkungen von AIDS.

Unter unterrichtswissenschaftlichen Ge-
sichtspunkten mag das weniger professionell
aussehen als die Kolner Unterrichtsvor-
schldge; den Lehrerinnen und Lehrern vor
Ort wird der Verzicht auf langatmige metho-
dische und didaktische Ausfithrungen eher
niitzen. Da Lehrer ihre Unterrichtsplanung
ohnehin auf die besonderen Bedingungen
ihrer Lerngruppe ausrichten miissen, brau-
chen sie nicht so sehr Belehrungen iiber den
methodischen Aufbau ihres Unterrichts,
sondern informativ aufbereitetes Material,

das sie als Grundlage ihrer individuellen
Planungen verwerten konnen.

Und dafiir hat die Broschiire einiges zu
bieten: Die als Kopiervorlagen gestalteten
Schiilerinformationen und -arbeitsblitter
sowie die Vorlagen zur Herstellung von Pro-
jektionsfolien geben einen Uberblick iiber
den moglichen Krankheitsverlauf nach einer
HIV-Infektion, stellen schematisch die
Funktion des Immunsystems und dessen
Storung durch HIV dar, zeigen Ubertra-
gungswege und berichten iiber die epide-
miologische Entwicklung in der Bundesre-
publik und in den USA (Stand: 31. 12. 86).

Die Schiiler erfahren, da3 man bei der Be-
nutzung von Kondomen darauf achten muf3,
diese nicht mit fetthaltiger Gleitcreme oder
schlicht mit Fingernédgeln zu beschédigen.
Der Abschnitt iiber die gesellschaftlichen
Auswirkungen von AIDS liefert Anschau-
ungsmaterial und Diskussionsstoff iiber die
Diskriminierung von Homosexuellen und
Fixern. Hilfreich fiir Lehrer, die sich um
eine Versachlichung der Diskussion iiber
AIDS bemiihen, diirfte die Zusammenstel-
lung von Argumenten gegen die Einfiithrung
einer allgemeinen Meldepflicht und eines
Zwangtests sein. Niitzlich ist auch der An-
hang: hier sind sdmtliche Adressen der
AIDS-Hilfen von Aachen bis Wiesbaden zu-
sammengestellt. Dariiber hinausgehende
Sachinformationen fiir den Lehrer kommen
allerdings auch in dieser Broschiire zu kurz.

Wer sich eine fundierte Meinung iiber die
Chancen zur Bekdmpfung von AIDS erar-
beiten mochte, wird sich nach weiterer Lite-
ratur umsehen.

Vertiefende Sachinformation

Als Einstieg in die politische Diskussion
iiber AIDS kann man zur Sondernummer 7
der Reihe Sexualitit Konkret greifen. In
dem von Gremliza/Sigusch herausgegebe-
nen Heft Operation AIDS schreiben Medizi-
ner, Sexualwissenschaftler und Journalisten
u.a. iiber Sexualdngste, Katastrophenstim-
mung, Medien und Moral, iiber die Lage
von HIV-infizierten Héftlingen sowie iiber
die Risiken gentechnologischer Virenpro-
duktion. Das Streitgesprach zwischen dem
Sexualwissenschaftler Dannecker und dem
Filmemacher von Praunheim iiber , Safer-
Sex-Kampagnen“ regt zum Nachdenken
dariiber an, ob kollektiv adressierte Verhal-
tensratschldge iiberhaupt individuell wirk-
sam werden konnen — eine Frage, mit der
sich gerade Lehrer intensiv auseinanderset-
zen sollten.

Ulrich Clement, Psychologe an der Psy-
chosomatischen Klinik der Universitdt Hei-
delberg, legt die Tiicken und Fallstricke
statistischen Dilettantentums offen, das aus
den Zahlen iiber infizierte Menschen heute
die AIDS-Toten von morgen hochrechnet.
Schwafelig wirkt der Beitrag Giinter
Amendts, der seine Auseinandersetzung
mit Diskriminierungen von Homosexuellen
und mit der neokonservativen Sexualmoral
mit Reizwortern wie SDI, NATO, US-Im-
perialismus spickt, um uns zur , kollektiven
Sicherheitsneurose“ um SDI die kollektive
Sexualneurose um ,,Safer Sex‘ anzudichten.

Weitaus niitzlicher als ein derartiger
Rundumschlag ist der Versuch des gesund-
heitspolitischen Experten Rosenbrock, ei-
nen Beitrag zur Entwicklung wissenschaft-
lich fundierter PraventionsmaBnahmen zu
leisten. In seinem Buch, Aids kann schneller
besiegt werden, macht Rosenbrock zunichst
deutlich, daB die AIDS’Forschung unter
den Fehlern der bisherigen Gesundheitspo-
litik leidet, Krankheitsvermeidung und
Krankheitsverhiitung kommen zu kurz. Da
Rosenbrock an der Wirksamkeit von Ge-
sundheitskampagnen zweifelt, die mit
Angstmacherei und guten Ratschligen an
die Allgemeinbevolkerung das (Risiko-)
Verhalten des einzelnen dndern wollen, ar-
beitete er vier verschiedene Ziel-Gruppen
fiir die AIDS-Priavention heraus: ,,Heteros-
exuelle mit wechselnden Partnern“, ,,Ho-
mosexuelle mit wechselnden Partnern®,
,minnliche und weibliche Prostituierte*
und ,intravends injizierende Drogenabhin-
gige®. Die sich daran anschlieBenden Emp-
fehlungen fiir PraventionsmafBnahmen sind
auf die unterschiedlichen Lebensgewohn-
heiten und Verhaltensbedingungen der
Menschen zugeschnitten und so ausgerich-
tet, dafl mit einem Minimum an Verhalten-
sanforderungen ein Maximum an Risikoein-
schriankung zu erreichen ist.
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schrinkung zu erreichen ist.

Zur Auseinandersetzung regt das mehr
als vierzig Seiten lange Kapaitel iiber Nach-
weistests fiir HIV-Antikorper an. Es infor-
miert nicht nur iiber Entwicklung und Ver-
laBlichkeit der heute gebrauchlichen Test-
verfahren, sondern diskutiert vor allem, un-
ter welchen Umstidnden ein Test medizi-
nisch sinnvoll, besser: verantwortbar ist.
Man konnte iiber die Einwidnde Rosen-
brocks gegen die Anwendung des Tests zur
Selbstberuhigung vollig symtomloser Men-
schen sicherlich streiten; seine Ratschlige,
den Zugangsweg zum Test zu erschweren
und vor der Testdurchfiihrung eine psycho-
soziale Beratung vorzuschreiben, verdient
angesichts der niederschmetternden Folgen,
die ein positives Testergebnis auch fiir sym-
ptomfreie Menschen hat, Beachtung.

Fir beachtenswert halte ich auch das
Buch von Rita Siissmuth, Aids. Wege aus der

Angst.
Wenn ein(e) Minister(in) iiber ein Thema
aus dem eigenen Aufgabensbereich

‘schreibt, bleibt es wohl nicht aus, daB} die
Politik des Ministeriums verteidigt wird.
Doch hier wird nicht auf billige Weise um
Waihlerstimmen geworben: Frau Siissmuth
schreibt nicht fiir sich, sondern gegen ihre
Gegner —im eigenen Lager.

Beharrlich argumentiert sie gegen den po-
pulistischen Traum vom starken Staat, der
nur streng genug reagieren miisse, um Herrn
und Frau Jedermann vor der Seuche der
~anderen“ zu bewahren. Ihr Buch legt dar,
daB Zwangsuntersuchungen, Tétowierun-
gen von HIV-Tréigern und die Einfiihrung
einer namentlichen Meldepflicht triigeri-
sche Sicherheit verbreiten wiirden, da zwi-
schen einer moglichen Infektion und der Bil-
dung nachweisbarer Antikorper Wochen, ja
in seltenen Fillen viele Monate vergehen
konnen. Zudem wiirde die Angst vor Re-
pressionen dazu fithren, daBl weniger Men-
schen freiwillig zur Beratung und Untersu-
chung gingen und somit auch weniger Men-
schen fiir gezielte Aufkldarung erreichbar
waren.

Folgerichtig verurteilt sie die bayerischen
Plane zur Durchtestung verschiedener Per-
sonengruppen und macht deutlich, da3 nicht
Treue- und Verzichtsappelle, sondern
Kenntnisse iiber den richtigen Umgang mit
Kondomen vor einer HIV-Infektion schiit-
zen. Hilfreich fiir eine differenzierte Aufkla-
rung diirfte die Ubersicht iiber den Risiko-
grad verschiedener Sexualpraktiken sein (S.
66-68). AuBerdem vermittelt das Buch in
leicht verstandlicher Sprache Kenntnisse
iiber die Verbreitung und Entdeckung des
Virus, man erfihrt etwas iiber die Chancen
zur Entwicklung von Medikamenten und
Impfstoffen sowie iiber die Vorziige nicht-
staatlicher Betreuungs- und Beratungsgrup-
pen. DaB Frau Siissmuth meint, sich immer

wieder fiir ihre deutliche Sprache rechtferti-
gen zu miissen, (z.B. S. 87;S.95;,S.97), un-
terstreicht im Grunde nur die Notwendig-
keit dieses Buches — in diesem unseren
Lande.

Quellen

') Kultusministerium Rheinland-Pfalz, Pressedienst:
AIDS-Information und Privention als Aufgabe von

. Schule und Unterricht, Mainz 1987. S. 3

“) vgl. Kultusministerium Rheinland-Pfalz, a.a.O., S. 5;
Bayerisches Staatsministerium fir Unterricht und
Kultus: AIDS-Aufklirung im Schulunterricht, Miin-
chen 1987, Anlage, S. 10

%) Ministerium fiir Kultus und Sport Baden Wiirttem-
berg: Rundschreiben an die Leiter der 6ffentlichen all-
gemeinbildenden und beruflichen Schulen, Stuttgart,
5.Mirz 1987,S.2und S. 4.

Joachim Kahlert-
Reby, 34 Jahre, Di-
plom-Sozialwissen-
schaftler, zehn Jahre
tatig als Lehrer, zur
Zeit wissenschaftlicher
Mitarbeiter an der
Hochschule Liineburg.

Liste der besprochenen
Unterrichtseinheiten und Biicher

Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkli-
rung (Hrsg.): AIDS. Unterrichtsmaterial fiir 9.
und 10. Klassen, Stuttgart 1987

Deutsches Institut fiir Fernstudien (Hrsg.):
AIDS. Erworbenes Immunmangelsyndrom, Tii-
bingen 1986

Frings, M. (Hrsg.): Dimensionen einer Krank-
heit. Aids, Reinbek bei Hamburg 1986

Gremliza, H.L.; Sigusch, V. (Hrsg.): Opera-
tion AIDS. Das Geschift mit der Angst. Sexual-
forscher geben Auskunft, Hamburg 1986

Hofmann-Valentin, F.: AIDS. Gefahren,
Schutz, Vorsorge. Bergisch-Gladbach 1986

Lempke, K. (Hrsg.): AIDS. STERN-RE-
PORT, Hamburg 1987

Rosenbrock, R.: AIDS kann schneller besiegt
werden. Gesundheitspolitik am Beispiel einer In-

fektionskrankheit, Hamburg 1986

Siissmuth, R.: AIDS. Wege aus der Angst,
Hamburg 1987

Landauer Institut
fiir Sexualpédagogik

Briicke

zwischen
Wissenschaft
und Praxis

Seit iiber zwanzig Jahren fordern Eltern,
Schiiler, Lehrerverbdnde, Studenten und
Wissenschaftler in der Bundesrepublik, ein
Institut fiir sexualpadagogische Forschung
zugriinden, das die ungeklirten Fragen der
schulischen und auBerschulischen Sexualer-
ziehung kontinuierlich untersucht und empi-
risch abgesicherte Handlungskonzepte fiir
aktuelle Aufgaben erarbeitet. Zu Beginn
des Jahres wurde nun an der Abteilung
Landau der Erziehungswissenschaftlichen
Hochschule Rheinland-Pfalz eine ,For-
schungsstelle fiir Sexualwissenschaft und Se-
xualpddagogik“ eingerichtet.

Geleitet wird das Institut, die erste Ein-
richtung dieser Art imdeutschsprachigen
Raum, von dem Psychologen Prof. Dr. Kon-
rad Daumenlang und dem P#dagogen Prof.
Dr. Norbert Kluge, zugleich Vorsitzender
der ,Deutschen Gesellschaft fiir Ge-
schlechtserziehung*. Kluge: ,,Obwohl der
Sexualunterricht seit 1968 obligatorisch ist,
gab es bis dato keine wissenschaftliche Stelle
auf dem Gebiet der Sexualpiddagogik. Die
Lehrer sind zwar administrativ zur Sexualer-
ziehung verpflichtet, aber dafiir nicht ausrei-
chend ausgebildet.*

Im Herbst 1987 sind die neuen Richtlinien
fir die rheinland-pfilzischen Schulen er-
schienen (,,Sexualerziechung — gemeinsame
Aufgabe von Familie und Schule*) - eine
Schubkraft fiir das neue Landauer Institut.
Daumenlang, der Psychologe, mochte frei-
lich das Aufgabengebiet in Landau nicht zu
eng fassen: , Es geht nicht nur um Priiven-
tion, sondern um Sexualerziehung als Erzie-
hung zur Liebesfihigkeit, um Personlich-
keitsbildung. Man habe deshalb mit Be-
dacht die Sexualwissenschaft in die Namens-
gebung mit hineingenommen. ,Ich be-
trachte die Sexualwissenschaft als eine
Grundlagenwissenschaft, die sich ohne die
Problematik des individuellen Lebens zu-
néchst allgemein mit Sexualitit als einer ele-
mentaren Dimension menschlichen Lebens
beschiftigt.” Erst dann sei es méglich, sexu-
alpidagogische Fragen einzubringen und
konkrete Handlungskonzepte fiir die Erzie-
hung in Schule und Elternhaus zu entwik-
keln. ,,Wir Psychologen konnen menschli-
ches Verhalten nur registrieren, beschrei-
ben und seine Bedingungen aufzeigen, die
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Pddagogen zichen die erzieherischen Kon-
sequenzen daraus. So sieht denn auch un-
sere Arbeitsteilung in Landau aus.*

Erste Auftrige eines Bundesministeriums
liegen bereits vor. So soll in einem mehrjih-
rigen Forschungsprojekt das Problem der
Teenagerschwangerschaften in der Bundes-
republik aus untersucht werden. Daumen-
lang: ,,Uns interessieren das soziale Umfeld
der schwangeren Midchen, ihr sexuelles
Wissen, der Grad der sexuellen Aufkldrung,
die Beratungspraxis, die Bezichung Mutter/
Kind vor und nach der Geburt, auch die Si-
tuation der Verursacher, der jungen Viter.
Stehen sie zu ihrer Vaterrolle oder wollen
sie sich aus der Beziechung mogeln, was nach
unserer ersten Beobachtung leider oft der
Fall zu sein scheint. Die meisten iiberlassen
die Verhiitung dem Médchen und kiimmern
sich nicht darum, was wird.“ Hinter dem
Forschungsauftrag stehen die Bemiihungen
der politisch Verantwortlichen, die Abtrei-
bungsziffer schwangerer Midchen zu sen-
ken. Dazu bediirfe es der schulischen Sexua-
lerzichung und der Aufkldrung durch die
Medien, sagt Kluge. Hier kniipft die achttei-
lige Spielfilmserie ,,Der Liebe auf der Spur*
an. Sie wurde im Auftrag des Bonner Fami-
lienministeriums produziert und soll im
Herbst dieses Jahres ausgestrahlt werden.
Kluge wurde gebeten, zum Film eine 16sei-
tige Broschiire zu erarbeiten, dazu ein um-
fangreicheres Begleitbuch. Spielhandlun-
gen und Begleitmaterialien wollen anregen,
mit Eltern, Lehrern, Erziehern und mit
Freunden iiber Liebe, Zirtlichkeit, Partner-
schaft und gegenseitige Verantwortung zu
reden.

Taglich erreichen die Forschungsstelle

Anfragen. ,,Selbst aus dem Kindergartenbe-
reich kommen Erzieherinnen zu uns und er-
kundigen sich, wie sie auf Fragen der Klei-
nen nach Aids antworten sollten*. Richtli-
nien und Faltblitter reichen nach Meinung
der Landauer Sexualpddagogen nicht aus:
Es fehlten die Unterrichtsprogramme, die
konkreten methodischen Hinweise fiir die
Umsetzung der Erlasse und fiir die Nutzung
der sparlich vorhandenen AIDS-Unter-
richtsmaterialien. Gebraucht werde jetzt
eine ,,Ausbildung der Ausbilder* im Kampf
gegen die Immunschwiiche Aids. Die Leh-
rer seien zum Teil so verunsichert, daB sie
das heikle Thema lieber ausklammerten, um
nichts falsch zu machen. Mehr und mehr
wichst die neue Forschungsstelle in die
Rolle einer bundesdeutschen sexualpidago-
gischen Beratungsstelle hinein.
Wissenschaftliche Grundlage fiir die Ar-
beit des Landauer Teams ist seit 1985 die
Buchreihe ,,Studien zur Sexualpidagogik*
beim Peter Lang Verlag in Bern/Frankfurt,
herausgegeben von Norbert Kluge. Das
Themenspektrum der bis jetzt erschienenen
Bénde reicht von der Sexualerziehung in Ja-
pan iiber Geschlechtsrollensterotypen im
Kinderbuch bis zur schulischen Sexualerzie-
hung bei tiirkischen Migrantenkindern. Da-
neben gibt es seit kurzem eine Schriften-
reihe (,,Beitrage zur Sexualwissenschaft und
Sexualpadagogik®), die an der Landauer
Hochschule herauskommt. Im ersten Heft
legten jetzt Kluge und Diplom-Piddagogin
Susanne Wenzel eine Bestandsaufnahme
und Beurteilung der Unterrichtsmaterialien
vor, die zum Thema AIDS in den bundesre-
publikanischen Schulen verwendet werden
(Stand: November 1987). Paul Schwarz

Tagung in
der DDR zur
Homosexualitdt

In einem Kino in Karl-Marx-Stadt fand im
April der zweite Workshop ,,Psychosoziale
Probleme der Homosexualitat* statt — ge-
meinsam veranstaltet von der Sektion An-
drologie der Gesellschaft fiir Dermatologie
und der Sektion Ehe und Familie der Gesell-
schaft fiir Sozialhygiene, besucht von rund
zweihundert Schwulen und Lesben aus allen
Teilen der Republik.

Wissenschaft und schwullesbische Bewe-
gung der DDR sind mit diesem Workshop
erneut ein — reizvolles — Zweckbiindnis ein-
gegangen: Der DDR-Sexualwissenschaft
mangelt es an einer Forschungseinrichtung,
sie kann mit einer solchen Tagung ihre ge-
sellschaftlichen Niitzlichkeit beweisen; fiir
Lesben und Schwule bietet die Veranstal-
tung den legitimen organisatorischen Rah-
men eines nationalen Treffens auBerhalb
der Kirche. Die Kooperation blieb aber
nicht duBerlich: Die unmittelbare Verbin-
dung zwischen schwuler Basis und wissen-
schaftlicher Beschiftigung mit Homosexua-
litit und Homosexuellen war uniiberhorb-
nar; nie (mit Ausnahme des Gastbeitrags
aus Prag, der, wie schon 1985, unangenehm
aus der Reihe fiel) entstand der Eindruck,
hier wiirde von unberufener Seite iiber Ho-
mosexuelle gesprochen.

Deutliche Fortschritte

Gegeniiber der Leipziger Tagung (pro fa-
milia magazin 6/1987) wurde deutlich, mit
welcher Selbstverstiandlichkeit die Schwu-
len- und Lesbengruppen heute arbeiten.
Ging es in Leipzig noch eher um die Recht-
fertigung solcher Gruppen, stand deren
Notwendigkeit fiir die schwule/lesbische
Identititsbildung und als Voraussetzung ei-
ner gesellschaftlichen Integration jetzt nicht
mehr zur Diskussion. Einig war man sich
iiber das inzwischen Erreichte: die Durch-
setzung homosexueller Kontaktanzeigen in
der Presse, die Bereitstellung staatlicher
Clubraume fiir (Tanz-)Veranstaltungen, die
Entstehung nicht kirchlich gebundener Ar-
beitskreise, schlieBlich die vermehrte Zahl
der Publikationen und Darstellungen in den
Medien.

Bekanntlich ist die Streichung des §151
StGB - er stellt homosexuelle Handlungen
mit Madnnern und Frauen unter 18 Jahren
unter Strafe; das ,,Schutzalter* fiir Hetero-
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sexuelle liegt bei 16 Jahren — bei der Straf-
rechtsreform (voraussichtlich 1991) geplant.
Weniger bekannt ist ein Urteil des Obersten
Gerichts der DDR vom 11. August 1987
(vgl. Neue Justiz 11/1987, S. 467f), das die
Anwendung dieses Paragraphen ein-
schrankt, wenn es auch immer noch nicht ge-
nerell Abschied von der Verfithrungshypo-
these nimmt und folglich der Kritik aus den
Gruppen unterliegt.

Kurt Bach berichtete iiber weitere
Schritte der Entdiskriminierung: Es wurde
beantragt, aus dem Diagnoseschliissel fiir
die Arzte der DDR die Nr. 302: Homos-
exualitit zu streichen. Die Revision des Dia-
gnoseschliissels ist in Arbeit; ob der Antrag
Erfolg haben wird, ist noch nicht abzusehen.
Ebenso kiindigte Bach an, daB ab 1990 in
den Schulen ein neuer Lehrplan fiir Biologie
gelten solle, der Homosexualitdt angemes-
sener behandeln werde.

Gruppenarbeit

Alle Berichte aus den Gruppen machten
deutlich, daB die Griindung weiterer nicht-
kirchlicher Arbeitskreise auf der Tagesord-
nung steht, der Konflikt sich aber an deren
praktischen Arbeitsmoglichkeiten entziin-
det. Die Fragen sind immer: Erhalten
schwule und lesbische Arbeitskreise Raume
in staatlichen Clubs oder werden sie ihnen
verweigert? Wie selbstdndig konnen die Ars
beitskreise iiber ihr Programm entscheiden?
Fiir die Gruppen geht es darum, Strategien
zu entwickeln, wie sie mit den Clubleitungen
ins Gesprach kommen und ihre Interessen
vertreten konnen.

Dariiber hinaus stand die Strategie zur In-
tegration von Schwulen und Lesben in die
sozialistische Gesellschaft zur Diskussion:
Wesentliche Fortschritte wurden weder vom
vermehrten Auftreten von Individuen, die
sich als Schwule oder Lesben selbst 6ffent-
lich darstellen noch von einem Ruf nach
dem Staat, der fiir ihre Gleichbehandlung zu
sorgen habe, erwartet. Es sei dagegen wich-
tig, sowohl bei den Schwulen und Lesben als
auch in der Gesellschaft insgesamt das Be-
wuBtsein von der Eigenschaft einer Minder-
heit mit eigener, gleichberechtigter Lebens-
weise zu entwickeln. Hierzu sei es notwen-
dig, den Anteil der Darstellusngen homos-
exueller Beziehungen in der Belletristik und
der bildenden Kunst wesentlich zu erhhen
und die Defizite in den Gesellschaftswissen-
schaften zu beseitigen. SchlieBlich wurde
eindringlich vor der Bedrohung des Erreich-
ten durch vorschnelle Ubernahme heteros-
exueller Moralvorstellungen im Zusammen-
hang mit AIDS gewarnt; insbesondere diirf-
ten die Schwulen sich nicht dividieren (las-
sen) in unmoralische Promiske und solche,
die echeihnliche monogame Verhiltnisse
eingingen.

Seitens der Wissenschaft wurde wieder-
holt die Wichtigkeit eines laufenden Pro-
jekts der Humboldt-Universitét zur bio-psa-
cho-sozialen Erforschung der Homosexuali-
tit betont. Die Theorien des Endokrinolo-
gen Dorner wurden mehrfach deutlich abge-
lehnt; dabei fiihre aber methodologische
Kritik an seinen Arbeiten nicht weiter:
Durchgesetzt werden miisse, daf3 bei der Be-
schiftigung mit (Homo-)Sexualitit generell
nicht mehr mit dem Verweis auf ,Natur*
und innere Sekretion gearbeitet werde. Of-
ter zu horen war auch der Wunsch, vermehrt
die in der DDR-Gesellschaft vorhandene
Anti-Homosexualitdt zu untersuchen, da
diese das Problem sei und nicht die Homos-
exualitdt selbst. SchlieBlich miisse endlich
die sexualwissenschaftliche Literatur aus
den Giftschrianken der Bibliotheken geholt
und allgemein zuginglich werden.

Standpunkte

Bei den Referaten fiel ein Beitrag heraus,
der postulierte, da8 die Emanzipation der
Homosexuellen nur moglich sei durch eine
Emanzipation der homosexuellen Anteile
bei allen Mitgliedern der Gesellschaft; an-
ders sei eine ,,Integration* der Homosexuel-
len nicht vorstellbar. In einer derartigen
Emanzipation wurde Sprengstoff fir das
herrschende und staatlich progagierte Bild
von Ehe und Familie vermutet. Das Referat
wurde im Publikum mit leicht angehaltenem
Atem verfolgt, aber in den Diskussionsbei-
tragen nicht aufgegriffen, so daB Zustim-
mung zu dieser Position oder ihre Ableh-
nung schwer einschatzbar sind.

Giinter Grau berichtete auf dem Hinter-
grund seiner Beratungspraxis iiber Pro-
bleme Homosexueller bei der Volksarmee:
Hierbei sei zu unterscheiden zwischen
Wehrpflichtigen, bei denen Homosexualitéit
ihre Tauglichkeit nicht beeintrichtige, und
Soldaten auf Zeit oder Berufssoldaten, die
bei Bekanntwerden ihrer Homosexualitiit

ausnahmslos sofort entlassen wiirden und”

deren weitere zivile Berufslaufbahn mit dem
Makel des Entlassungsgrundes belastet sei.
Selbstverstéindlich wirke diese Entlassungs-
praxis auf die Beurteilung homosexueller
Wehrpflichtiger durch der Truppe sehr ne-
gativ zuriick.

Offensichtlich ein Problem zwischen den
Schwulengruppen und dem Ministerium fiir
Gesundheitswesen, dem auch die beiden
veranstaltenden Gesellschaften nachgeord-
net sind, ist das Thema AIDS. Dariiber
wurde folglich nur am Rande gesprochen.
Die enge Kooperation des Staates mit den
bundesdeutschen Gauweilers stoft auf deut-
liche Kritik bei den Gruppen, die stirker an
einer Selbsthilfestruktur der Betroffenen in-
teressiert sind; ob die veranstaltenden wis-
senschaftlichen Sektionen hier als Vermitt-

ler fungieren konnen, blieb trotz vorsichti-
ger Signale offen.

Am Ende des Workshops wurde zur allge-
meinen Erleichterung noch das Emblem der
mitveranstaltenden Sektion Ehe und Fami-
lie am Rednerpult als recht unpassend kriti-
siert: zeigt es doch die heilige Dreieinigkeit
Vater-Mutter-Kind. Nun wird die Sektion
deswegen nicht ihr Emblem dndern; aber
beim niachsten Workshop wird es wohl kaum
noch einmal derart prominent den Saal
,»schmiicken.

Ralf Dose

Termine

5. August

Infoabend (kostenlose Projektvorstellung)
ab 18 Uhr im Feministischen Frauengesund-
heitszentrum Berlin, Bamberger Strafe 51,
1000 Berlin 30.

22. August
Informationen zur Sterilisation (Frauenge-
sundheitszentrum Berlin, Adresse s.0.)

5. bis 9. September

Fortbildung ,,Gesprichsfiihrung und Ge-
spriachsleitung in der Geburtsvorbereit-
rung® (Bildungsurlaub). Nihere Informa-
tionen: Gesellschaft fiir Geburtsvorberei-
tung, Dellestr. 5, 4000 Diisseldorf.

9. bis 11. September

Seminar ,,Beratung vergewaltigter Frauen
in der Liineburger Heide. Néhere Informa-
tionen beim Familienplanungszentrum, Bei
der Johanniskirche 20, 2000 Hamburg 50.

12. bis 16. September

Gruppenarbeit mit Alleinerziehenden. Kurs
im Haus Buchberg, Hornisgrindestra8e 15,
7540 Neuenbiirg.

28. bis 30. September
Geburt in unterschiedlichen Kulturen. Kurs
im Haus Buchberg (Adresse s.0.)

6. bis 8. Oktober

16. wissenschaftliche Tagung der Deutschen
Gesellschaft fiir Sexualforschung in Berlin.
Weitere Informationen bei Dr. Friedemann
Pfifflin, Abteilung fiir Sexualforschung,
Psych. Uni-Klinik, MartinistraBe 52, 2000
Hamburg 20.

9. bis 10. Oktober
Wochenendkurs ,,Zyklus und Menstrua-
tion* im Feministischen Frauengesundheits-
zentrum Niirnberg, Fiirther StraBe 154,
8500 Niirnberg 80.
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28. bis 30. Oktober

Workshop ,,Sexualtherapie der Arbeits-
gruppe Sexualitit (ChristophstraBe 8, 7000
Stuttgart 1).

12. bis 14. Oktober

woexuelle Gewalt — beraterisch-therapeuti-
sche Unterstiitzung betroffener Midchen
und Frauen“. Verein zur Weiterbildung fiir
Frauen, Venloer Stra3e 405407, 5000 KdIn
30.

30. November bis 3. Dezember

KongreB zum Thema ,,Gewalt und sexueller
MiBbrauch bei Kindern* der IPPF Europa
in Danemark. Weitere Informationen bei
Danish Family Planning Association, Aure-
hgjvej 2, DK-2900 Hellerup (Anmelde-
schluB ist der 1. September).

22. bis 25. Februar 1989

7. liberregionale Workshoptagung der
Deutschen Gesellschaft fiir Verhaltensthe-
rapie (Postfach 1343, 7400 Tiibingen).

Neuerscheinungen

In dieser Rubrik teilt die Redaktion mit,
welche Neuerscheinungen ihr zugesandt wur-
den. Eine Beurteilung ist mit der Nennung
nicht verbunden.

Frauenbeauftragte der Stadt Karlsruhe:
Nun sei (k)ein liebes Madchen. Ratgeberin
fir madchenfreundliche Kinder- und Ju-
gendbiicher. Gegen Einsendung eines Frei-
umschlages (DIN A 5, mit 1,30 DM als
Drucksache frankiert) erhaltlich bei There-
sia Riedmaier, Frauenbeauftragte, Postfach
6260, 7500 Karlsruhe 1.

H. J. Prill, M. Stauber, A. Teichmann
(Hrsg.): Psychosomatische Gynikologie
und Geburtshilfe 1987. Springer, Berlin
1988. 210 Seiten, DM 69,—.

Gilda Boysen: Haut iiber Kopf. Erfahrun-
gen mit einer Psychoanalyse. Maro, Augs-
burg 1988. 288 Seiten, DM 29,80.

Interessengemeinschaft der mit Auslin-
dern verheirateten Frauen (Hrsg.): Ratgeber
fiir die Selbsthilfe — eine Bestandaufnahme
als Anleitung zum Weitermachen. Er kann
fir 14,— DM zuziigl. Versandkosten be-
stellt werden bei der IAF, Mainzer Land-
straBe 147, 6000 Frankfurt.

Theodore I. Rubin: Gegeneinander — mit-
einander. Beziehungsmuster analysieren
und Partnerschaften aufbauen. mgv-Verlag,
Landsberg 1988. 288 Seiten, DM 39,80.

»S0 weit darf es nie ko
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»So weit darf es nie kommen!* schreibt ein Schiiler unter das Bild eines AIDS-Kranken, der

wie ein Strafgefangener hinter Gittern sitzt. Das Bild ist Teil einer Wanderausstellung, zu der
mehr als tausend Schiilerinnen und Schiiler zwischen 14 und 21 Jahren Plakate gemalt haben.
Der niedersichsische Sozialminister Schnipkoweit hatte zu diesem Gestaltungswettbewerb
aufgerufen. Farbenfreudig und naiv, geklebt, gemalt, radiert, collagiert—so haben die Schiiler
und Schiilerinnen sich mit dem Thema AIDS auseinandergesetzt. Der Sozialminister mufte
sich iibrigens beschwichtigend mit einigen Eltern auseinandersetzen, die die Idee, das Thema
AIDS in die Schulen zu tragen, in Briefen kritisierten.
»So locker wie mein grofler Bruder sehe ich das mit der Liebe nicht mehr, “ sagte ein 16 jihriger
Schiiler bei einer Preisverleihung. Denn: ,,Wenn man sich so mit AIDS beschdiftigt, wie wir,
bleibt schon etwas hingen. .." Die Wanderausstellung, die vier Wochen lang im niedersdchsi-
schen Landtagsgebiude gezeigt wurde, soll interessierten Schulen zur Verfiigung gestellt
I. N.

werden.

Leserbrief

Zu Elke ThoB: Von Zitterpartien und Einmischungen:
,Grenzen der Selbstbestimmung der Pro Familia und
Perspektiven ihrer Uberwindung™ unter dem Untertitel:
. Varianten offentlicher Forderung der Pro Familia Akti-
vititen*, Pro Familia Magazin 2/88, S. 3.

Die Darstellung der Finanzierung des Fa-
milienplanungszentrums entzieht unseren
stindigen Bemiihungen und dem pausenlo-
sen zdhen Kampf um mehr o6ffentliche Fi-
nanzierung unseres breiten, gesundheitspo-
litisch relevanten Angebots an Weiterbil-
dung, Sexualpddagogik, -aufklirung und
priaventiver Arbeit den Boden.

Weil wir der Meinung sind, dal diese
Aktivititen dem Bereich der o6ffentlichen
Aufgaben angehoren, folgen wir daraus,
daf sie konsequenterweise auch iiber den
offentlichen Haushalt, dem Landeshaus-
halt, finanziell gefordert werden sollten.

Weil der stindige Kampf um 6ffentliche
Finanzierung und Absicherung iiber einen
Haushaltstitel immense Krifte bindet, und
wir deshalb innerhalb der Pro Familia auf
Solidaritdt mit unserer spezifischen Proble-
matik und mit unseren Forderungen ange-
wiesen sind, hier unsere Richtigstellung:

Die Leistungsangebote, wie Weiterbil-
dung, in Kooperation mit dem Paritit. Bil-
dungswerk, mit dem wissenschaftl. Institut
fiir Schulpraxis u.a., werden iiber Teilneh-
merbeitrige finanziert; die Beratungstitig-
keit iiber Honorare; die Zwangsberatung
nach §218 b StGB ist finanziell abhéngig von
der jihrlichen Unterstiitzung aus Toto- und
Lottomitteln. Eine weitere Finanzierung
unserer Aktivititen erfolgt im medizini-
schen Bereich iiber die Abrechnungsmoda-
laititen zugelassener Arzte. In diesem Be-
reich erwirtschaftete Uberschiisse tragen
wiederum einen Teil der sexualpolitischen
und -piddagogischen Aktivitdten, die wir
dariiberhinaus bestrebt sind, weiterhin aus-
zudehen, um sie
— zum einen der groBen Nachfrage durch

das Klientel anzupassen und
— zum anderen unseren eigenen theoreti-

schen Anforderungen anzunihern.

Fiir den Vorstand der Pro Familia Bremen
Brigitte Moller Elsbeth Kohnken
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Buchbesprechungen

i 5S

Niki de Saint Phalle:
Vom Hindchenhalten
kriegst Du’s nicht. 56
Seiten, DM 20,-.

vmwmﬂw

xeeet MANS Nient
Nk de St Ralle
BUCHER

Es ist gar nicht so leicht, bei einem so
heiklen Thema wie AIDS den richtigen Ton
zu treffen. Zumal, wenn’s um Aufkldarung
von Kindern und Jugendlichen geht. Wie
will man einerseits wissenschaftlich fun-
dierte Kenntnisse iiber die todliche HIV-In-
fektion weitergeben, ohne andererseits
Liebe und Sexualitat als etwas grundsitzlich
Gefihrliches erscheinen zu lassen? In Schu-
len und Gesundheitsbehorden, in Bera-
tungsstellen und Werbebiiros zerbrechen
sich immer wieder Fachleute den kompeten-
ten Kopf dariiber. Nicht alles, was dabei
herauskommt, ist gelungen.

Ganz anders Niki de Saint Phalle. Die
Kiinstlerin aus Frankreich, umstrittene
Schopferin  sinnenfroher Plastiken, hat
spontan einen hochst ungewohnlichen Bei-
trag zum Thema AIDS produziert. In einer
Art imagindren Aufkldrungsbrief schreibt
und malt sie ihrem Sohn Philipp auf, was
man ihrer Ansicht nach iiber die gefihrliche
Krankheit wissen muf.

»Lieber Philipp“, beginnt sie mit ihrer
groBen, ausladenden Kinderschrift, mit
bunt gefiillten Buchstaben. Und sie erzéhlt
* von dem Besuch eines befreundeten Arztes,
der ein groBler AIDS-Experte ist. ,,Hor zu,
was er mir erzidhlt hat!“ Ernsthaft und ver-
spielt, miitterlich-besorgt und zugleich hei-
ter gibt die Kiinstlerin ihre Informationen an
den Sohn weiter.

Ihre Sitze sind einfach und kurz. Sie er-
ziahlt, wie man AIDS bekommen kann, wo-
vor man sich hiiten muf3, wie man seinen Le-
benswandel dndern sollte fiir den Fall, daf3
man nicht als Engel, Nonne oder Ménch auf
die Welt kam.

AIDS - das ist bei Madame de Saint
Phalle ein griiner, bose ziingelnder Drache.
Ein gefahrlicher Lindwurm. Etwas, das man
nicht so schnell ,in den Griff* bekommt.
Und doch kann der Drache nicht alles téten:
Bunt gekringelte Herzen und Blumen, Lie-
bespaare, die sich kiissen, phantastisch
wachsende Baume sind sein kraftvolles Ge-
geniiber.

Denn Niki plddiert fiir die Liebe. Fiir die
Liebe zu den Betroffenen, die man, so meint
sie; auf keinen Fall im Stich lassen darf. Und
fiir die Liebe, die mehr ist als Sex. ,,Roman-
tisch soll die Liebe sein!“ sagt sie ihrem Sohn
und erklirt, wie sie das versteht: Sich in
Ruhe kennenlernen; nichts iiberstiirzen; das
gemeinsame Leben vertiefen durch lustvoll
betriebene Hobbies; alles, was man tut, mit
Gefiihl tut . . .

Die im franzosischen Kloster streng erzo-
gene Feministin verstand sich einst als ,, Teil
der sexuellen Revolution®. Heute, mit fast
sechzig, wirkt die kampferische Kiinstlerin
weniger radikal. Und doch will sie nicht ban-
gemachen. Der Titel ihres Buches fiir Leser
zwischen sieben und siebzig: ,,Vom Hind-
chendhalten kriegst du’s nicht*.

Inge Nordhoff

Christiane ~ Olivier:
wJokastes Kinder. Die
Psyche der Frau im
Schatten der Mutter.
Claassen Verlag, Diis-
seldorf 1987. 240 Sei-
ten, DM 36,—.

Dies Buch ist in Frankreich ein Bestseller.
Und hierzulande gilt es, seit der Uberset-
zung im vorigen Jahr, fast als Kultbuch: ,Jo-
kastes Kinder*, geschrieben von der franzo-
sischen Psychoanalytikerin Christiane Oli-
vier. Wie auch immer man zum Inhalt ste-
hen mag: Auf jeden Fall ist es spannend, ja,
manchmal amiisant, mit welcher Vehemenz
die Autorin, zeitweise Anhédngerin der La-
can-Schule, dem Altvater Freud eins um die
Ohren haut. Sie nennt ihn eine absolute
»Katastrophe* fiir die Frauen. Sie fordert,
daBl alles, was er einst iiber die Frau als
»dark continent” gesagt hat, kritisch erhellt
und neu durchdacht wird.

Der Odipuskomplex, wie man weiB, spielt
in der traditionellen Psychoanalyse eine ent-
scheidende Rolle. Doch nicht mehr um den
Sohn, der sich in die Mutter verliebt, geht’s
Madame Olivier. Die streitbare Autorin,
selbst Mutter von drei Kindern, will endlich
Jokaste, die Mutter des ungliicklichen Kna-
ben, in den Mittelpunkt tiefenpsychologi-
schen Interesses riicken. Und den Schatten
der Mutter auf die Psyche der Frau erhellen.

Denn sie, Jokaste, ist ihrer Ansicht nach
die Drahtzieherin des Dramas: Sie begehrt
den Sohn und fesselt ihn an sich. Sie, die
»grofle Wegbereiterin der Erotik“ ist es, de-
ren ,eigenes genitales Begehren sich ent-
scheidend auf die sexuelle Erweckung des
Séduglings auswirkt“ und deren Schatten uns
begleitet von der Wiege hinein in unsere in-
timsten Vergniigen. Das kleine Médchen, so
die Autorin, fiihlt sich als ,,.Sexualobjekt*
von der Mutter nicht begehrt, und auch der
Vater ist in der Regel nicht da, um dem klei-
nen Méadchen das Gefiihl zu geben, es sei se-
xuell attraktiv.

Ganz anders der Junge: Er, der ,kleine
Kerl*, wird schon als Baby von der Mutter
auch sexuell geliebt. Noch winzig, ist er der
,kleine Mann“, den die Mutter innerlich an
sich bindet und nicht losldBt, selbst, wenn
»Odipussi* schon grof ist.

Nicht Penisneid, nicht anatomischer Un-
terschied (Freud) sind demnach ,,Ursprung
aller MiBverstiandnisse”, vielmehr treffen
die Furcht des Mannes, wieder eingeschlos-
sen zu sein und die Angst der Frau, nicht ge-
niigend begehrt zu werden, unerbittlich auf-
einander.

»Wie lange noch wollen wir es hinneh-
men, dal der Mann mit uns die Schulden
verrechnet, die er mit seiner Mutter ange-
héduft hat?* ruft emport die Autorin.

Natiirlich ist sie zu klug, Jocaste personli-
che Schuld zuzuweisen. Gegen Ende des
Buches schiebt sie eine Art sozialpolitischen
Diskurs ein, und iiberlegt, wie eine ,,neue
Gesellschaft* aussehen konnte, in der ein
»neuer* Mann, eine ganz neue Art der Er-
ziechung, eine gesiindere seelische Entwick-
lung von Junge und Midchen ermoglicht.
Zugleich entwickelt sie das ,,Phantasma*“ einer
Mutter, die ,,uns noch nie begegnet* ist: Ein
eher androgyner Typ, in der Lage, auch die
kleine Tochter zu begehren und damit deren se-
xuelle Identitét von der Wiege an zu stérken.
wJokastes Kinder®, 1980 in Frankreich er-
schienen, enthilt keine unbedingt neuen
Thesen. Aus der feministischen Psychologie
sind viele Uberlegungen bekannt. Vieles in
dem Buch erscheint vergrobert, vereinfacht,
plakativ und reizt zum Widerspruch. Doch
gerade das macht es lesenswert! In dem
trostlosen Meer gegenwirtig erscheinender
Beziehungsliteratur ist dies eine beachtliche
»Woge*“. Wer nach den Ursachen menschli-
chen Verhaltens forscht und das Gegenein-
ander der Geschlechter sucht zu verstehen,
sollte diese engagierte Streitschrift unbe-
dingt lesen. I. N.
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Peter Paulich: Ju-
gend und Sexualaitit.

Fischer, Frankfurt
1987. 230 Seiten, DM Fischer %
12,80.

»Ausgehend von einer Kritik an den ge-
brauchlichen und verbreiteten Konzepten
der Sexualpadagogik inSchule und Jugend-
arbeit sowie in der Sexualberatung wird die
Notwendigkeit eines Paradigmawechsels
beschrieben. Die ,moderne Sexualitidt*
kolonialisiert die Vielfalt des sinnlichen Er-
lebens. Die ,,moderne Offenheit* von sich
eigentlich fremd bleibenden Menschen ver-
doppelt die Tendenz zusidtzlicher Entfrem-
dung. So wurde 1981 das Buch ,,Die Kolo-
nialisierung des Sinnlichen* von Peter Pau-
lich im Bund Verlag vorgestellt. Paulich
nahm in diesem Buch (wie vorher auch
schon in “Sexualerziehung in der Praxis“,
Koln 1980) die negativen Seiten der ver-
meintlichen sexuellen Revolution aufs
Korn: In dem Buch heif3t es an einer Stelle
sicher treffend: ,,Es ist das Dilemma der Se-
xualwissenschaft, daB sie in ihren Bemiihun-
gen um Schematisierung und Klassifizierung
die funktionellen Sexualstorungen definiert
haben“. So war Paulich schon recht friih ein
Warner vor Orgasmus-Zihlerei und Her-
umbumserei um jeden Preis. Es war ihm ge-
lungen, dies nicht aus einer Position zu tun,
die ihn in die Néhe priiden Konservatismus
riickte, vielmehr blieb er auf der Seite der
Kémpfer fiir emanzipatorische Sexualpéd-
agogik.

Dann passiert es, da3 das Buch nicht lief
und verramscht wurde. 1987 tauchte es neu
auf. Diesmal als Fischer-Taschenbuch mit
dem griffigen Titel ,,Jugend und Sexualitét —
Uber platte Lust, keusches Verlangen und
neue Enthaltsamkeit®. Das Dumme ist nur,
daB inzwischen AIDS ein Thema geworden
war. Die Immunschwiéchekrankheit war in
der Ausgabe von 1981 natiirlich noch nicht
vorgekommen, muflte nun aber eingebaut
werden. Das ist millungen.

Paulich, der seit Jahren konsequent einen
umfassenderen Begriff von Sexualitit ver-
tritt (Sinnlichkeit spielt eine groBe Rolle,
fast konnte man seine Thesen von einst als
Einlduten einer ,safer-sex“-Epoche auch
ohne AIDS bezeichnen), versteigt sich in
seiner Neuauflage zu der prophetischen Be-
hauptung, ihn habe AIDS nicht iiberrascht.
,,Ich war innerlich zutiefst davon iiberzeugt,
daB sich in den Lebens- und Kommunika-
tionsformen zwischen dem Beginn der 70er

Jahre und ihrem Auslaufen etwas Ungesun-
des,  Krankmachendes eingeschlichen
hatte“. Er begibt sich in gefdhrliche (wohl
ungewollte) Gesellschaft a la Gauweiler, ka-
tholischen Klerus usw., wenn er AIDS nun
dazu benutzt, seine Warnungen von 1981 zu
untermauern. Natiirlich geht er nicht so
weit, AIDS als ,,gerechte® Strafe darzustel-
len. Natiirlich warnt er vor denen, die AIDS
dazu miB3brauchen, neue Formen der Se-
xualunterdriickung zu verbreiten. Dennoch
bleibt ein Unbehagen beim Lesen der Einfii-
gungen.

Die Neuauflage des Buches mit den nach-
trdglich eingebauten Passagen zu AIDS ist
zu einem Opfer der Krankheit geworden.
Besser wire es gewesen, das Buch unverin-
dert nachzudrucken; denn lesenswert ist es,
weil Paulich es seinerzeit aufgrund prakti-
scher Erfahrungen als Sexualpadagoge und -
berater geschrieben hat — nicht aus einem
wissenschaftlichen Elfenbeinturm heraus.

Carol Dix: Eigent-
lich sollte ich gliicklich
sein. Kreuz Verlag Zii-
rich 1987. 288 Seiten,
DM 29,80.

Angeregt durch eigene Erfahrung und
weitere Recherchen, hat sich die Autorin
mit dem Krankheitsbild der postnatalen De-
pression (PND) beschiftigt, ein ihrer Mei-
nung nach bei nicht wenigen Frauen nach ei-
ner Entbindung auftretendes, aber bisher
arztlicherseits oft verkanntes oder vernach-
lassigtes psychisches Phanomen, das sich in
trauriger Verstimmung, Lethargie, Angst-
zustianden, Frustration und ambivalenter bis
ablehnender Einstellung zur eigenen Mut-
terrolle und zum Kind duflert. Kontakte mit
der 1980 in den USA gegriindeten Marcége-
sellschaft — eine internationale Vereinigung
von Psychiatern, Geburtshelfern, Endokri-
nologen, Krankenschwestern und Sozialar-
beitern — haben sie veranlaB3t, nicht nur das
Problem offentlich zur Diskussion zu stel-
len, sondern gleichzeitig auch Wege zur
Vorbeugung und Selbsthilfe aufzuzeigen.

Der Begriff der PND wird von ihr sehr
weit gefaB3t. Sie versteht darunter sowohl die
hidufig nach einer Geburt zu beobachtende
und schnell voriibergehende Depression,
die wegen der Neigung zum plotzlichen Wei-
nen in der Geburtshilfe als ,,Heultag® be-
kannt ist — Frau Dix spricht hier von Baby-
Blues — als auch die sich erst nach Monaten

manifestierende PND, deren Symptomatik
weitaus schwerer ausgepriégt ist und linger
anhiilt.

Wenn auch die Symptome beider Formen
cine gewisse Ahnlichkeit miteinander auf-
weisen, so habe ich doch Bedenken, sie als
ein einheitliches Krankheitsbild anzuerken-
nen. Die Ursachen des Heultages sind
hochstwahrscheinlich auf die nach einer Ge-
burt einsetzenden hormonellen Umstellun-
gen zuriickzufiihren, wihrend fiir die spaten
Formen psychosoziale Faktoren als Auslo-
ser infrage kommen. Fiir diese Annahme
spricht auch die Kasuistik, aus der eindeutig
hervorgeht, daf die Frauen mit der spiten
PND Schwierigkeiten mit ihrer Mutterrolle
haben (Probleme mit der Anpassung an den
neuen Lebensrhythmus, Angst vor Identi-
titsverlust, Gefiihl der Vereinsamung oder/
und Uberforderung u.a.). Der Titel der eng-
lischen Originalausgabe ,,The New Mother
Syndrome. Coping with postnatal stress and
depression“ erscheint mir deshalb auch aus-
sagekriftiger als der fiir die deutsche Uber-
setzung gewihlte.

Moglichkeiten der Vorbeugung sieht Frau
Dix einmal in geburtsvorbereitenden Kur-
sen und zum anderen in einem Ausbau der
postnatalen Betreuung, wie es etwa in Eng-
land, wo das PND-Syndrom offenbar be-
kannter ist als bei uns, schon der Fall ist. So
bietet neben anderen Organisationen der
National Childbirth Trust spezifische Bera-
tungsgruppen oder individuelle Beratung
an. Auch eine Beteiligung an Selbsthilfe-
gruppen kann zur Konfliktlosung beitragen.

In einer Zeit, in der viele Miitter im Be-
rufsleben stehen und das traditionelle Frau-
enbild mehr und mehr durch neue Ansprii-
che und Rollen zuriickgedrédngt und verén-
dert wird, ist die Entscheidung zum Kind mit
einer wesentlich groBeren Umstellung des
bisherigen Lebensstils verbunden als in der
Vergangenheit. Dall bei weitem nicht alle
Frauen mit diesen neuen Anforderungen al-
lein fertig werden, sondern ,,anstatt gliick-
lich zu sein“ mit einer PND reagieren, ist
eine Erkenntnis, die sicherlich auch bei uns
mehr Beachtung verdient.

Es ist zu begriien, daB Frau Dix mit ih-
rem starken personlichen Engagement sich
dieses Tabu-Themas angenommen hat. Die
Lektiire ihres Buches ist nicht nur spiteren
oder bereits werdenden Miittern und Vi-
tern, sondern auch den mit ihnen umgehen-
den Arzten und Psychologen zhu empfeh-
len.

Lykke Aresin
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Thema
Beratungsgesetz

Uber das Beratungsgesetz aktuell
zu berichten, ist fiir eine Zweimonats-
zeitschrift derzeit nicht einfach. Ta-
geszeitungen haben schon alle Miihe,
stindig auf dem neuesten Stand zu
bleiben.

Fest scheint zu stehen, da nicht nur
das Gesetz selbst noch lingere Zeit fiir
Gesprichsstoff sorgen wird, sondern
zunichst einmal der Entwurf fiir das
Gesetz. Dieser Entwurf wurde nidm-
lich nicht, wie geplant, Anfang Juniim
Bundeskabinett beraten und danach
im Parlament eingebracht. Zwischen
CDU, FDP und CSU gibt es noch gra-
vierende Unterschiede. Die Stellung-
nahmen auf dieser und den nichsten
Seiten beziehen sich auf den ersten be-
kannt gewordenen Entwurf. Er ist
aber inzwischen nach Verhandlungen
zwischen Ministerin SiiBmuth und der
FDP verandert worden. Einige der
Forderungen, die von nahezu allen
Beratungsorganisationen, der FDP
und dem Arztetag erhoben wurden,
wurden dabei beriicksichtigt.

Die Diskussion auf dem CDU-Bun-
desparteitag sowie die noch bestehen-
den Meinungsunterschiede, vor allem
zwischen FDP und CSU, lassen erwar-
ten, daB die Diskussion weitergeht.

Die Stellungnahmen in diesem Heft
sind moglicherweise zum Teil iiber-
holt. Sie machen aber deutlich, worauf
es bei dem Beratungsgesetz ankam
und noch ankommt. Denn: Niemand
kann voraussagen, was die Koalition
letztlich préasentiert. Es steht auch eine
,»Drohung“ der CSU im Raum, ganz
auf das Gesetz zu verzichten, falls
bayerische restriktive Vorschriften
durch bundesweite, moglicherweise li-
beralere, Bestimmungen aufgehoben
werden.

Es bleibt spannend, auch wenn vie-
les von dem, was Pro Familia und an-
dere gefordert haben, in die offentli-
che Diskussion eingegangen ist.

Zur Verwendung des Begriffs
, Beratung“ in dem Entwurf
eines ,,Gesetzes iiber die Beratung

von Schwangeren

Das Bundesministerium fiir Jugend, Fa-
milie, Frauen und Gesundheit hat auf der
Grundlage der Koalitionsverhandlungen
von CDU/CSU und FDP den Entwurf eines
»Gesetzes iiber die Beratung von Schwange-
ren* vorgelegt.

Die unterzeichnenden Verbidnde nehmen
im folgenden zur Verwendung des Begriffs
,Beratung“ in diesem Entwurf Stellung; sie
lehnen die Verwendung dieses Begriffes im
Zusammenhang des Gesetzentwurfs ab.

In den letzten Jahren hat sich ein fachli-
cher Beratungsbegriff herausgebildet, fiir
den kennzeichnend ist, daBl Beratung
@ freiwillig in Anspruch genommen wird,
@ den Ratsuchenden keine Wertorientie-
rung aufdrédngt,

@ unabhingig gegeniiber Dritten ist,

@ nicht zu vorab festgelegten Ergebnissen

fithrt,

@ sondern die Ratsuchenden zu einer per-

sonlich zu verantwortenden Entscheidung

befahigt.

Diescr fachliche Beratungsbegriff ist die
Grundlage fiir eine erfolgversprechende Be-
ratung; auf ihn griindet sich das Vertrauen
der Bevolkerung in das Beratungsangebot
freier oder staatlicher Trager von Bera-
tungsstellen.

Demgegentiber fiithrt der Begriff der ,,Be-
ratung®” im Zusammenhang dieses Gesetz-
entwurfs in die Irre:

— Die ,,Beratung” ist nach §218 StGB ver
pflichtend; y

— nur durch die Teilnahme an der ,Bera-
tung* werden Frauen nach einem Schwan-
gerschaftsabbruch straffrei.

— Die ,,Beratung® erfolgt mit dem Ziel, die
Bereitschaft zur ,,Annahme des ungebo-
renen Lebens zu wecken, zu stiarken und
zuerhalten* (§2).

Die Festlegung eines solchen Ziels gefihr-
det eine auf Vertrauen angewiesene Bera-
tungsbeziehung und damit auch das Ver-
trauen der Bevolkerung in das Angebot in-
stitutioneller Beratung iiberhaupt. Wir be-

fiirchten daher, daB ein so verdanderter ,,Be-
ratungs“begriff im BewuBtsein der Offent-
lichkeit auch auf andere Bereiche iibertra-
gen wird.

Alle Ratsuchenaden miissen auch kiinftig
sicher sein konnen, da3 Berater sich nach
bestem Wissen bemiihen, ihre individuellen
Probleme und Konfliktsituationen zu ver-
stehen und sie dabei unterstiitzen, wo notig
von ihnen selbst verantwortete Entschei-
dungen zu treffen.

Als Fachverbinde fiir Erziechungs-, Ehe-,
Lebens- und Sexualberatung treten wir des-
halb nachdriicklich dafiir ein, verpflichtend
wahrzunehmende Gespriche, die eine Ein-
stellungsdnderung in einer festgelegten
Richtung bewirken sollen, nicht als Bera-
tung zu bezeichnen, sondern einen anderen,
ihren Inhalt deutlicher kennzeichnenden Ti-
tel zu wahlen.

10. Mai 1988

Bundeskonferenz fiir
Erziehungsberatunge.V.
AmalienstraBe 6, 8510 Fiirth

Deutsche Arbeitsgemeinschaft fiir
Jugend- und Eheberatunge. V.
Miinchner StraBe 20, 8043 Unterfohring

Evangelische Konferenz fiir Familien und
Lebensberatunge. V.
MatterhornstraBe 82, 1000 Berlin 38

Pro Familia,

Deutsche Gesellschaft fiir Sexualberatung

und Familienplanunge. V.
Cronstettenstra3e 30, 6000 Frankfurt/M.1

Eine ausfiihrliche Stellungnahme zum Ge-
setzentwurf kann bei den Geschiiftsstellen der
Verbiinde angefordert werden.

- -
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Erkldrung zugunsten der Pro Familia

Der Vorstand des Deutschen Parititischen Wohlfahrtsverbands (DPWYV) hat zugunsten
seiner Mitgliedsorganisation Pro Familia folgende Erklarung verabschiedet:

Im Zusammenhang mit der 6ffentlichen

Diskussion um das geplante Schwangeren-
beratungsgesetz der Regicrungskoalition
sicht sich Pro Familia — eine Mitgliedsorga-
nisation des DPWYV —in letzter Zeit wicder-
holt verstarkten Angriffen verschiedener In-
teressentrager ausgesetzt. Hauptziele dieser
Angriffe sind die von Pro Familia vertrete-
nen Aussagen, daf3:
@ das geplante Gesetz eine Erschwerung
legaler Schwangerschaftsabbriiche darstellt;
@ cine Erschwerung des Schwanger-
schaftsabbruchs nicht als geeignetes Mittel
zur Losung von Schwangerschaftskonflikten
anzuschen ist.

Der Deutsche Parititische Wohlfahrts-
verband (DPWYV), der sich seinen Prinzi-
pien der Pluralitit, Offenheit und Toleranz
verpflichtet fiihlt und sich fiir Formen des
demokratischen Miteinander einsetzt, mul}
eine auf Intoleranz begriindete Kritik an der
Arbeit seiner Mitgliedsorganisation Pro Fa-
milia ablehnen.

Die Deutsche Gesellschaft fiir Sexualbe-
ratung und Familienplanung e. V. — Pro Fa-
milia besteht seit nunmehr 35 Jahren. Neben
den niedergelassenen Arzten leistet sie mit
ihren mehr als 120 Beratungsstellen und fiinf
Familienplanungszentren die Hauptversor-
gung auf dem Gebiet der Familienplanung.

In der Beratung nach §218 b StGB arbei-
ten die Beratungsstellen der Pro Familia
nach den anerkannten fachlichen und
berufsethischen Grundsitzen wie die ande-
rer freier Tréger.

Pro Familia verfiigt iiber ein breites und
spezifisches Angebot von Sexualberatung,
Schwangerschaftsberatung, Sexualpiddago-
gik, Familienplanung, Schwangerschaftsab-
bruch und Sterilisation, das mittlerweile von
mehr als 200000 Frauen und Minnern jahr-
lich in Anspruch genommen wird.

Fiir die Arbeit der Pro Familia hat es ne-
ben Zustimmung immer auch Kritik gege-
ben. Mittlerweile hat die Kritik Formen an-
genommen, die Verunglimpfung und Her-
absetzung der Arbeit von Pro Familia, de-
ren Ratsuchenden sowie ihrer Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter bedeuten.

Die Auseinandersetzungen um Pro Fami-
lia beziehen sich vorwiegend auf die kultu-
rellen Orientierungen. Fir Pro Familia
fiangt der Schutz des Lebens bei der Priaven-
tion an und nicht bei der Erschwerung des
Schwangerschaftsabbruchs. In der Moglich-
keit des legalen Schwangerschaftsabbruchs
sieht sie einen begriindeten Zuwachs an

Freiheit und Selbstbestimmung des Men-
schen in psychischer und sozialer Konflikt-
lage.

Sexualaufkldrung soll einen verantwor-
tungsbewufiten und zugleich befriedigenden
Umgang mit der eigenen Sexualaitéit ermog-
lichen. In Fragen der Sexualitidt und Fami-
lienplanung tritt Pro Familia fiir Selbstbe-
stimmung, Toleranz und fiir Verantwor-
tungsbewuBtsein ein. Ehe und Familie sind
fiir sie mogliche, aber nicht unbedingt not-
wendige Lebensweisen. Diese Orientierung
der Pro Familia hat sich aus ihrem jahrelan-
gen Umgang mit hunderttausenden von
Frauen und Minnern aus den verschieden-
sten Bevolkerungsgruppen und ihren sich
andernden- Lebensweisen entwickelt. Sie
wird von diesen anerkannt und aus eigener,

freier Entscheidung in Anspruch genom-
men.

Wer die Arbeit von Pro Familia und ihrer
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter 6ffentlich
verunglimpft, diffamiert neben ihnen auch
alle, die ihre Dienste in Anspruch nehmen.
Er spricht ihnen nicht nur die Féahigkeit son-
dern auch das Recht und die Moglichkeit ab,
in eigener Verantwortung Entscheidungen
zu treffen.

Der DPWYV fordert die Kritiker von Pro
Familia auf, sich sachlich mit den auf lang-
jahrigen Erfahrungen gegriindeten Forde-
rungen der Pro Familia fiir eine verbesserte
Familien-, Sozial- und Gesundheitspolitik
auseinanderzusetzen.

Frankfurt, den 29. April 1988

Deutscher Paritidtischer Wohlfahrtsverband
€. V.

Presseerklirung zum ,, Entwurf eines
Gesetzes iiber die Beratung von Schwangeren*

1. Fachliche Kritik hat
kein Gehor gefunden

Das in der Koalition vereihbarte Geset-
zesvorhaben ist bei keiner Fachorganisa-
tion, abgesehen von katholischen Verban-
den, auf Zustimmung gestoBen. Die breite
Kritik hat aber in dem vorliegenden Entwurf
keinen Niederschlag gefunden (einzige Aus-
nahme: unerbetene Einbeziehung des ,,s0-
zialen Umfeldes” in die Beratung ist nun
nicht mehr vorgesehen). Unberiicksichtigt
bliecben auch die wichtigsten Forderungen
von Pro Familia:

—-Beratung darf nicht als Mittel zur Beein-
flussung und Uberredung ungewollt
Schwangerer in Mi3kredit kommen.

— Im Interesse der Gesundheit und der
Wiirde der schwangeren Frauen diirfen
keine zusitzlichen Hiirden vor einem le-
galen Schwangerschaftsabbruch errichtet
werden.

— Beratung als Hilfe zu einer von den
Frauen selbst zu tragenden und zu verant-
wortenden Entscheidung darf nicht ver-
mischt werden mit der Gewidhrung von
Geldern, die faktisch eine Priamie fiir eine
bestimmte Entscheidung darstellen. Dies
wiirde den Anspruch von Beratung un-
glaubwiirdig machen, Frauen frei von du-
Beren Vorgaben zur bestmoglichen Ent-
scheidung in ihrer personlichen Situation
zu helfen.

2. Die Begriindung des Gesetzes
ist fadenscheinig und unaufrichtig

Angeblich geht es um die Verbesserung
der Beratung. — Aber die betroffenen
Frauen fiihlen sich bereits heute fast aus-
nahmslos gut beraten, wie eine kiirzlich ver-
offentlichte Studie des Freiburger Max-
Planck-Instituts fiir ausldndisches und inter-
nationales Strafrecht ergab.

Angeblich geht es um die Vereinheitli-
chung unterschiedlicher Regelungen der
Bundeslédnder fiir die Beratung im Interesse
der Gleichbehandlung der Frauen. — Tat-
sachlich enthilt der Entwurf eine Bestands-
garantie fiir eine bayerische Sonderrege-

lung. Bisher unterschiedliche Verfahren der

Vergabe von Beihilfen der Bundesstiftung
»Mutter und Kind*“ werden bestitigt.

Angeblich geht es um den Ausbau der
Hilfen fiir Schwangere. — InWirklichkeit
gibt es keine einzige neue Hilfe. Statt dessen
werden Erwartungen an die Beratungsstel-
len freier Triager geweckt, die von diesen
nicht einzuldsen sind. Sozialpolitische Ver-
sdumnisse bei der Arbeitsplatzsicherung,
Ausbildung, Wohnraumversorgung oder
Kinderbetreuung konnen durch Beratung
nicht ausgeglichen werden.

Angeblich folgt das Gesetz dem Grund-
satz ,Hilfe statt Strafe“. — Tatsédchlich soll
mit Androhung hoher BuBgelder fiir Arztin-
nen und Arzte eine Verlingerung des In
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stanzenweges vor einem Schwangerschafts-
abbruch erzwungen werden. Durch Sanktio-
nen des érztlichen Standesrechts wird be-
wirkt, daB Frauen Miihe haben werden, eine
Arztin oder einen Arzt ihres Vertrauens fiir
die Feststellung einer Indikation zu finden.

Angeblich geht es um MaBnahmen gegen
die ,,zu hohe Zahl von Schwangerschaftsab-
briichen“. — In Wahrheit ist dem Ministe-
rium bekannt, daB die immer wieder ge-
nannte Zahl von ,,iiber 200000* auf einer ab-
solut unseriosen Schitzung beruht, daB die
Haufigkeit von Abtreibungen in der Bun-
desrepublik im internationalen Vergleich
ausgesprochen niedrig ist und seit Jahren be-
reits weiter zuriickgeht, und daB die MaB-
nahmen des geplanten Gesetzes darauf
praktisch keinen EinfluB haben werden.

Angeblich geht es darum, fiir eine bessere
Einhaltung der statistischen Meldepflicht
durch die Arzte zu sorgen, die Schwanger-
schaftsabbriiche durchfiihren; andere Mittel
hierfiir gebe es nicht. — Tatsache ist, daf3 eine
praktisch hundertprozentige Einhaltung der
Meldepflicht auch ohne die problematische
Koppelung an die Kassenabrechnung er-
reichbar ist. Im Land Bremen ist dies bereits
vor Jahren gelungen. Auch in den anderen
Bundeslindern zeigen die entsprechenden
Bemiihungen des Statistischen Bundesam-
tes seit zwei Jahren meBbare Erfolge.

3. Statt sinnvoller Losungen
wird Blendwerk geboten

Zum Beispiel der ,,Rechtsanspruch* auf
Beratung. — Er kaschiert, daB dies Gesetzim
Kern gezielte Beeinflussung ungewollt
schwangerer Frauen will, die unter Strafan-
drohung zum Aufsuchen der Beratungsstel-
len verpflichtet sind. Makabrer Nebenef-
fekt: kiinftig missen sich auch ratsuchende
Schwangere mit ganz anderen Problemen
iiber die ,,Verpflichtung gegeniiber dem un-
geborenen Leben und die besondere Proble-
matik des Schwangerschaftsabbruchs® be-
lehren lassen.

Zum Beispiel der Anspruch auf Beratung
zur Familienplanung. — Er gilt nur fiir
Schwangere. Ausgeschlossen sind also die-
jenigen, fiir die eine solche Beratung viel
sinnvoller wire, namlich Frauen, die nicht
schwanger werden wollen, und vor allem
Minner.

Zum Beispiel die Garantie offentlicher
Forderung der Beratungsstellen. — Lénder
und Kommunen mii8ten zusétzlich fast hun-
dert Millionen Mark in die Schwanger-
schaftsberatung stecken. Bei der gegenwir-
tigen Finanzlage diirfte dies Geld in anderen
Beratungsbereichen wieder eingesammelt
werden. Betroffen wiren auch und gerade
die Sexualaufkldrung und Verhiitungsbera-
tung, also die Pridvention ungewollter

Schwangerschaften. — Im iibrigen beriick-
sichtigt der Gesetzentwurf nur einen Teil
der tatsichlichen Kosten von Beratung.
Nicht einmal die Ausgaben fiir Telefon,
Porto und Fortbildung werden als zuschuB3-
fahig anerkannt. Statt wohlklingender 90
Prozent diirften am Ende hochstens 70 bis 80
Prozent der wirklichen Kosten von den 6f-
fentlichen Hinden iibernommen werden.
Zum Beispiel die ,Sicherstellung* der
Pluralitit von Beratungsstellen. — Indem
sich das Gesetz eng an das katholische Ver-
standnis von Beratung anlehnt, tibt es Druck
auf die anderen Tréger aus, sich dieses Ver-
standnis ebenfalls zu eigen zu machen. Re-
sultat ist die Gleichschaltung der Beratung
bei einer ,Pluralitat* unterschiedlicher Na-
mensschilder der Beratungsstellen.

4. Die wirklichen Probleme
bleiben ausgeklammert

Es wird nichts zur wirksameren Verhii-
tung ungewollter Schwangerschaften unter-
nommen.

Es wird nichts zur dauerhaften Verbesse-
rung der sozialen Lage von Eltern und er-
werbstatigen Frauen geboten.

Es geschieht nichts dagegen, daBl Frauen
vielerorts jetzt schon vor einem legalen
Schwangerschaftsabbruch auf einen demiiti-
genden Hindernislauf gehen miissen und ih-
nen eine schonende Durchfithrung des Ein-
griffs verwehrt wird.

Es wird ignoriert, daf es deswegen in der
Bundesrepublik bereits heute einen ausge-
pragten ,,Abtreibungstourismus* gibt und
fast jede zehnte Frau zur Durchfithrung des
Ababruchs sogar ins Ausland fliichtet.

Pro Familia unterstiitzt jedes Vorhaben
zur Aufklarung iiber bessere Vorbeugung
ungewollter Schwangerschaften und zur
Verbesserung der Lage von Frauen und Paa-
ren mit Kindern, wenn dabei die Freiheit
und Wiirde der Betroffenen respektiert
wird. Pro Familia fordert die Gesundheits-
ministerin auf, die Behinderungen von Pro-
duktion und Verbreitung von Aufklarungs-
materialien zur Empfingnisregelung end-
lich einzustellen: viele Schwangerschaftsab-
briiche wiren etwa vermeidbar durch bes-
sere Information iiber Verhiitung ,,am Mor-
gen danach*“. Zu fordern ist auch eine deut-
lich stiarkere Beriicksichtigung der Beratung
zur Empfingnisregelung in der drztlichen
Ausbildung.

Das geplante Gesetz leistet nichts von al-
ledem. Pro Familia lehnt es daher ab.

Frankfurt, den 5. Mai 1988
Pro Familia-Bundesverband

Redaktionsschluf fiir
die ndchsten Ausgaben

Die Redaktion freut sich iiber jeden
Beitrag aus dem Kreis des Leserinnen
und Leser, auch iiber Leserbriefe (die
sollten moglichst kurz gehalten sein,
damit Kiirzungen nicht erforderlich
sind).

Heft 5/88 zum Thema ,,Gestorte Um-
welt — gestorte Sexualitat” erscheint
Anfang September. Das Schwer-
punktthema ist redaktionell abge-
schlossen. Aktuelle Kurzberichte kon-
nen bis zum 28. Juli eingeschickt wer-
den.

Heft 6/88 zum Thema ,,Aus den An-
fangen der Sexualberatung® erscheint
Anfang November. Redaktionsschlufl
fiir Beitrdge zum Schwerpunktthema
ist der 20. Juli, fiir aktuelle Kurzbe-
richte der 28. September.

— Anzeigen —

Pro Familia Frankfurt sucht zum
1.8.1988

Arztin
halbtags, insb. nachmittags fir

Schwangerschaftsvertretung, bis
incl. Okt. 89 moglichst Y2 Jahr gyna-
kolog. Praxis erwinscht. Aufgaben-
bereich: Familienplanung, §218-
StGB-Beratung, gynakolog. Unter-
suchung, Sexualberatung.
Bewerbungen an Pro Familia Ortsver-
band, Auf der Kornerwiese 5, 6000
Frankfurt/M 1

Suche Studentin!

zwecks Erstellung gemeinsamer
Diplomarbeit (Dipl. Sozialwissen-
schaften; Buch Wuppertal) Arbeits-
mittel: Jugendbeziehungen und Ju-
gendsexualitat (soz. wiss. Methode:
u.a. qualitative Interviews)

Beginn der Arbeit: Herbst 1988

Adresse: Oskar Brilling, Nullerstr.
145, 5600 Wuppertal 1 (Tel. 0202/
305260).
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ydexualpddagogik —eine neue Dynamik fiir den Verband

Fachtagung in Oer Erkenschwick

Man muB nicht gerade von einer Renais-
sance der Sexualpadagogik in der Pro Fami-
lia reden, aber es tut sich in diesem Verband
deutlich mehr auf dem Gebiet der schuli-
schen und auBerschulischen Sexualerzie-
hung, als allgemein bekannt ist. Und der
Eindruck von einem neuen Aufschwung,
der in dem als Titel gewidhlten Ausspruch
der Vorsitzenden Monika Simmel-Joachim
zum Ausdruck kommt, wurde von vielen der
etwa einhundert Teilnehmer/innen an einer
Pro Familia-Fachtagung am 17. und 18. Juni
1988 geteilt. Ihr Thema ,,Perspektiven der
Sexualpéddagogik: Praxis und Forschung im
Dialog* deutet schon an, daB es dabei nicht
nur oder in erster Linie um eine Bestands-
aufnahme sexualpddagogischer Aktivitidten
im Verband ging. Vielmehr sollten diese in
eine historische Perspektive gestellt und ihre
Bedeutung fiir schulische und auBerschuli-
sche Praxis herausgearbeitet werden. Der
Dialog mit der Forschung sollte schlieBlich
dazu dienen, die Grundlagen der eigenen
Arbeit zur Diskussion zu stellen.

, Eine Frau ohne Mann ist
wie ein Fisch ohne Fahrrad*“

Sexualpadagogisches Handeln und die
Kritik daran haben in der Pro Familia durch-
aus ihre Tradition. Elke Thof3 machte in ih-
rer Einfithrung darauf aufmerksam, da3 vor
zwanzig Jahren auf einer Verbandstagung
die Frage nach einer Revision der Sexual-
padagogik gestellt wurde. In seinem Haupt-
referat stellte damals Helmut Kentler her-
aus, daf sexualerzieherisches immer auch
politisches Handeln ist, also die Chance zur
Verdnderung gesellschaftlicher Verhalt-
nisse birgt.

Detlef Kunert hat jetzt allerdings in sei-
nem Uberblick iiber die historische Ent-
wicklung der Pro Familia-Sexualpddagogik
betont, daB sich die unmittelbare revolutio-
nire Kraft sexueller Befreiung, von der er
selbst wie viele andere auch vor zwanzig Jah-
ren getrdumt habe, endgiiltig als Illusion er-
wiesen habe. Vielmehr konnten sich die
Marktkrifte ohne groBe Schwierigkeiten
auf verdnderte Verhaltensweisen und Er-
wartungen einstellen.

In der Entwicklung der Verbandsaktivita-
ten unterschied Kunert vier Phasen. Bereits
in der ersten (1952-1967) war Sexualpad-
agogik ein Hauptgebiet der Pro Familia-Ar-
beit, erschopfte sich allerdings iiberwiegend
in Vortragstitigkeit und stand im unmittel-

baren Kontext zum damaligen Ziel der Fa-
milienplanung, die ,,Abort-Seuche“ zu be-
kdmpfen. In der zweiten Phase (1967-1975)
reagierte Pro Familia auf sich dndernde poli-
tische Bedingungen, die etwa auch 1968 die
Empfehlungen der Kultusministerkonfe-
renz zur Sexualerziehung ermoglicht hatten,
und ihr FachausschuB} legte mit den ,, The-
sen* ein fortschrittliches Verstdandnis von
(Jugend-)Sexualitit in seinen Grundziigen
fiir die Pro Familia (1975-1983) fest. Die
nichste Phase/ war bestimmt durch eine
Reihe von eigenen Modellprojekten, die
dem Verband besonders im auBerschuli-
schen Bereich einen groBen Kompetenzge-
winn einbrachten. Fiir die Phase ab 1983
stellte Kunert eher einen Entwicklungsstill-
stand fest. Die der AIDS-Priavention ge-

schuldete Ausweitung sexualpddagogischer
»Mafinahmen* berge die Gefahr eines kon-
zeptionellen Riickschritts durch erneute In-
strumentalisierung: Sollte frither die Abort-
, so soll heute diec AIDS-Seuche durch se-
xualpddagogische Interventionen bekampft
werden.

Aus seiner Analyse leitete Kunert Forde-
rungen an die Pro Familia ab: Ankniipfung
an den eigenen groBen Erfahrungsschatz,
Zurkenntnisnahme von Entwicklungen im
europdischen Ausland, Kontinuitdt sexual-
padagogischer Arbeit im Verband, Phanta-
sie und Kreativitdat, um iiber AIDS hinaus
attraktiv zu sein.

Barbara Zeh erginzte in ihrem Referat
die Geschichte der Pro Familia-Sexualpad-
agogik um eine Schilderung der Einstellung
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Blick in den Tagungsraum.

offentlicher und besonders auch politischer
Instanzen seit etwa dem Beginn dieses Jahr-
hunderts und besonders in den fiinfziger und
sechziger Jahren. Neben den bekannten re-
pressiven hat es immer auch emanzipative
Positionen gegeben, aber auch bei ihnen
schlichen sich gern und bis heute kontrollie-
rende, an traditionellen Mustern orientierte
Vorstellungen ein, oft unter der MaB3gabe,
die Jugend — vor was aber? — schiitzen zu
wollen. Daher habe die Frage, ob sexuelle
Aufklarung schadlich sei, iiber lange Zeit
die Diskussion bestimmt.

., Lieber prdservativ
als konservativ“

Die Region Europe des Internationalen
Verbandes fiir geplante Elternschaft (IPPF)
fiihrt eine vergleichende Analyse in ost- und
westeuropdischen Léandern durch, um
Kenntnisse dariiber zu gewinnen, wie Fami-
lienplanungsorganisationen auf die Ausge-
staltung der schulischen Sexualerziehung
EinfluB genommen haben und nehmen kon-
nen. Karl Ernst Pliimer, der an diesem Vor-
haben beteiligt ist, ging in seinem Bericht
auf Erfahrungen in Grof3britannien, Polen
und Schweden ein, um vor diesem Hinter-
grund Defizite in der Bundesrepublik zu be-
nennen: Keine Universitdt oder Hochschule
hat einen Lehrstuhl oder eine Abteilung fiir
Sexualpddagogik. Auch in der zweiten
Phase der Lehrerausbildung ist sie als ein ei-
genes Gebiet nicht vorgesehen, folglich sind
keine Fachleiter dafiir vorhanden. Das viel

zu geringe Angebot in der Lehrerfortbil-
dung verhindert durchgreifende Verinde-
rungen im Unterricht. Die ansonsten zu be-
griiBende Charakterisierung als ein Unter-
richtsprinzip drangt Sexualpéddagogik in der
Schulorganisation eher an den Rand. Quali-
tiatskontrollen des Unterrichts sind unbe-
kannt, die Kultusbiirokratie kiimmert sich
nicht darum. Ergebnis dieser MiBstinde:
An vielen Schulen findet organisierte Se-
xualerziehung nicht statt.

Demgegeniiber fiihrte Pliimer in ein-
drucksvoller Weise vor, wie auch im Fremd-
sprachen-Unterricht fortwihrend Gelegen-
heiten gegeben sind, die Charakterisierung
der Sexualpiddagogik als ein Unterrichts-
prinzip mit Inhalt zu fiillen.

Lising Pagenstecher zog eine kritische Bi-
lanz der Erforschung der Jugendsexualitit.
Empirische Untersuchungen sind demnach
nicht nur selten, sondern durchweg durch
eine charakteristische (ménnliche) Vorur-
teilsstruktur geprigt. Als Lernziel, das tiber
mehrere Stufen zu erreichen ist, wird der
Koitus ausgemacht, die Partnerbeziechungen
gipfeln in der Ehe. Und das, obwohl auf Ein-
stellungs- ? inzwischen auch Verhaltensin-
derungen gefolgt sind und der Ehestand da-
mit seine fritheren sexuellen Privilegien ver-
loren hat.

»Eine Sexualforschung”, so folgerte sie,
»die sich auf die isolierte Erhebung einzel-
ner Verhaltensweisen und Einstellungen be-
schrinkt und den Bezug zu den iibrigen Le-
bensbereichen (z.B. Macht, Gewalt, Ar-
beit) ausblendet, lduft Gefahr, mit ihren Er-

gcbnissen und Ergebnisinterpretationen ein
AusmaBl an Verdnderungen oder Fort-
schrittlichkeit vorzutiuschen, das im Wider-
spruch zur iibrigen sozialen Realitit steht.*
Und weiter stellte sie fest: ,,Die Sexualitit,
die heute von Minnern gelebt werden kann,
ist ja in der Regel eine sehr reduzierte Form,
was deshalb so leicht iibersehen wird, weil
sie so héufig zum MaBstab fiir weibliches Se-
xualverhalten gemacht und damit quasi
idealisiert wird.*

,»In dubio pro libido*

Zwar falsches Latein, aber wen stort das?

Sozialwissenschaftliche Forschung ganz
anderer Art prisentierten Frank Herrath
und Uwe Sielert in ihrem Bericht iiber drei
Jahre sexualpddagogische Handlungsfor-
schung in Jugendverbanden. Ein wichtiges
Instrument bei der Entwicklung von Mate-
rialien fiir die auBerschulische Sexualerzie-
hung ist ihnen eine ,,Diskursgruppe®, die
aus mehr als zwanzig Frauen und Méannern
besteht, welche in Jugendverbédnden, aber
etwa auch bei der Pro Familia arbeiten. Ein
solcher Theorie-Praxis-Kontakt konne ge-
lingen, wenn die unterschiedlichen Interes-
sen der Beteiligten wahrgenommen und mit-
einander verschrinkt werden. Dazu gehore
auch, ein Streitverhalten zu entwickeln. Die
Gruppe habe dann keineswegs nur eine Be-
stitigungsfunktion: Die Materialien haben
sich unter ihrem EinfluB tatsdchlich verin-
dert.

Die Tagung war deutlich mehr als die iibli-
che Perlenreihe von Referaten mit anschlie-
Bender kurzer ,Diskussion® zur Klirung
von ,,Verstandnisfragen. Dazu haben ins-
besondere zwei wohlgeplante Elemente bei-

_getragen: die Darstellung der eigenen Ar-

beit und die SchluBdiskussion.

Die Darstellung von Konzepten fiir und
Erfahrungen mit der sexualpddagogischen
Praxis der Pro Familia heute nahm einen
breiten Raum ein. Es wurde berichtet, Ma-
terialien und Arbeitsproben wurden vorge-
legt, Videos gezeigt, StraBentheaterszenen
gespielt. Angesichts der marginalen Stel-
lung dieses Bereichs im Gesamtspektrum
der Aktivitaten haben Umfang und Vielfalt
der sexualpadagogischen Praxis erstaunt.
Das sollte aber nicht iiber die Tatsache hin-
wegtduschen, daB diese Arbeit im Verband
durchweg ungesichert ist. Dauerhaft abgesi-
cherte Arbeitsplitze dafiir sind ganz selten.
Wenn iiberhaupt eigens fiir diesen Arbeits-
bereich Mitarbeiter/innen da sind — und das
ist keineswegs die Regel —, so sind ihre Stel-
len teilzeit, befristet, als Arbeitsbeschaf-
fungsmafBnahmen finanziert. Viel Arbeit ist
unter- und bleibt gédnzlich unbezahlt. Unter
solchen Umstdnden mit anderen Institutio-
nen Abmachungen zu treffen und arbeitstei-
lige Strukturen aufzubauen — und darauf ist
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jaein guter Teil dieser Arbeit angewiesen —,
ist nahezu unmdoglich. Stattdessen miissen
ad hoc und auf Zeit immer wieder Ankniip-
fungen gesucht und Abreden getroffen wer-
den.

Der Verdacht wurde geduBert, dieser Zu-
stand konne auch mit der geringen Wert-
schitzung im eigenen Verband zusammen-
hidngen. Ein Mitarbeiter behauptete unwi-
dersprochen eine Status-Hierarchie in ab-
steigender Folge: Therapie, Beratung, Pid-
agogik, Information. Alte Probleme der
Abgrenzung — von Beratung einerseits, von
Informationsvermittlung andererseits —
tauchten in den Darstellungen und Diskus-
sionen wieder auf: Was unterscheidet eine
Abfolge von sechs oder acht mit einer Ju-
gendgruppe durchgefiihrten Sitzungen von
Gruppenberatung? Ist der einmalige Besuch
einer Beratungsstelle durch eine Schulklasse
eine sexualpddagogische Aktivitat? Wéh-
rend einige der Mitarbeiter/innen strikte
Abgrenzungskriterien anwandten, waren
anderen solche Fragen entschieden unwich-
tig. Der Unterschied mag mehr mit Status
und Wertschétzung als mit dem professio-
nellen Selbstverstidndnis zu tun haben.

»Das Unbewufite macht doch,
was es will“

Die Schluirunde war dann noch einmal
spannend, wurde hier doch gemeinsam zu
bestimmen versucht, was der kiinftige Bei-
trag der Pro Familia zur — im wesentlichen
schulischen — Sexualerziehung sein kann
und soll. Die an diesem Diskurs beteiligten
Politiker/innen und Wissenschaftler/innen
verstanden sich dabei keineswegs als aullen-
stehend; sie sind vielmehr alle direkt an der
Pro Familia-Arbeit beteiligt oder mitihreng
verbunden.

Sexualpddagogik ist, daran bestand in die-
ser Runde kein Zweifel, fiir Pro Familia ein
essentieller, und nicht etwa nur ein margina-
ler Arbeitsbereich, und er ist weiter auszu-
bauen. Die spezifische Fachkompetenz des
Verbandes soll den Schulen zugutekom-
men, Pro Familia kann sich dieser Anforde-
rung nicht entziehen. Aber ebenso klar ist
auch, daB3 ihre Mitarbeiter/innen nicht in die
Schulen gehen konnen und sollen, um dort
den sexualpadagogischen Unterricht stell-
vertretend zu iibernehmen. Sie konnen fiir
den Unterricht immer nur eine erginzende
Rolle spielen, ob in der Schule, in der Bera-
tungsstelle oder an anderen Orten.

Sich an der Aus- und Fortbildung von
Lehrern/innen (und anderen Erziehungs-
personen) zu beteiligen, konnte der wichtig-
ste Beitrag der Pro Familia zur Sexualerzie-
hung sein. Dabei stdnde nicht die Wissens-
vermittlung im Vordergrund, sondern etwa
das gemeinsame Einiiben des Sprechens

iiber Sexualitit. Allerdings miissen die insti-
tutionellen Grenzen beachtet werden: Leh-
rer/innen diirfen unter Umstidnden gar
nicht, was Pro Familia-Mitarbeiter/innen ih-
nen fiir den Unterricht anbieten.

Unterschiedliches konnte man auf die
Frage horen, ob Lehrer/innen in diesem Be-
reich fortbildungswillig sind. Manche hatten
von enttduschenden Erfahrungen zu berich-
ten, andere konnen sich des Ansturms kaum
erwehren. Es gibt auch noch Gegenden, in
denen Lehrer/innen heimlich zur Pro Fami-
lia Kontakt aufnehmen, da ihnen das von
der Schulleitung nicht erlaubt wiirde. Ganz
sicher hitte der Versuch der Pro Familia,
das wurde in der Diskussion deutlich, sich
systematisch in die Lehreraus- und -fortbil-
dung einzumischen, viele Hiirden zu iiber-
winden und sihe sich moglicherweise dort
den groBten Schwierigkeiten gegeniiber, wo
dieser Versuch am meisten nottite.

Das Bediirfnis nach Sinnlichkeit ernst zu
nehmen, war ein Leitmotiv dieser Tagung.
Hierzu sind bisweilen zweckdienliche Insze-
nierungen erforderlich. Um dariiber nicht
nur zu reden, hatte die Bundesgeschiifts-
stelle unter anderem Winde und Fenster des
Sitzungssaales mit einem breiten gelbem
Band und einer groBen Schleife ge-
schmiickt. Auf dem Band fand sich iltere
und neuere Spruchweisheit. Wir haben uns
davon fiir die Zwischeniiberschriften dieses
Berichtes bedient.

Jiirgen Heinrichs

So setzt sich der
Vorstand zusammen

Wihrend der Mitgliederversamm-
lung im Anschluf3 an die Fachtagung
hatten die Delegierten den Vorstand
neu zu wihlen, und zwar aus dem
Kreis derer, die aus den Landesver-
bianden fiir Aufgaben im Bundesvor-
stand benannt worden waren.

Bundesvorsitzende bleibt Prof. Dr.
Monika Simmel-Joachim (Hessen),
ihre Stellvertreter sind Erich Boden-
bender (Bayern) und — neu — Hiilya
Schiipe (Nordrhein-Westfalen).
Schatzmeister bleibt Bernhard Braun-
schweig (Hamburg), sein Stellvertre-
ter wurde Eberhard Wolz (Baden-
Wiirttemberg). Christa Falkenstein
(Niedersachsen) wurde neue Schrift-
fiithrerin. Beisitzer/innen sind Elsbeth

Kohnken (Bremen), Ulla Tschotsch
(Rheinland-Pfalz/Saarland), Monika
HiuBermann (Berlin) und Rainer Jo-
hannsen (Schleswig-Holstein). Ausge-
schieden sind Dr. Bernd Eschenburg
(Schleswig-Holstein) und Dr. Gisela
Thews (Rheinland-Pfalz/Saarland).

AIDS-Aufklarung
in Schulen und
Jugend-
einrichtungen

... wird immer dringender. Trotz einer Flille
von Broschiiren fehlt nach wie vor eine
kompakte Unterrichtshilfe.

Im Herbst wird der

AIDS-Koffer

erscheinen. Er enthalt Medien sowohl zur

Sachinformation als auch zur Pravention.

® Zur Darstellung des biologischen Vor-
gangs beim Eindringen des AIDS-Virus
und der sich daraus ergebenden Kon-
sequenzen flr das Immunsystem wer-
den Magnetmodelle angeboten, mit
denen an der Stahltafel dieser Vorgang
Schritt fiir Schritt dargestellt werden
kann.

@® Zum Uben des Umgangs mit Praserva-
tiven befinden sich im Koffer hélzerne
Penisse und Kondome.

@ In einer Begleitschrift (mit Arbeitsblat-
tern und Kopiervorlagen) werden Fra-
gen der Pravention sowie soziale Pro-
bleme (Umgang mit AIDS-Erkrankten
usw.) dargestellt.

® Eine Videokassette zeigt eine Diskus-
sion zwischen Jugendlichen sowie
Darstellungen zu den Themen ,Wie
kann man sich infizieren“ und ,,Wie ver-
hite ich?“

Der Medienkoffer ist fir Schulen (ab Se-

kundarstufe 1) und in der Jugendarbeit ge-

eignet.

Er wird DM 476,— kosten und erscheint

im rgg-Verlag Braunschweig, PF 4544,

3300 Braunschweig

Coupon
Anrgg-Verlag,
Postfach 4544,
3300 Braunschweig

[ Bitte merken Sie fir uns zur Lieferung
den AIDS-Koffer zum Preis von DM
476,— (Lieferung im September/Okto-
ber) vor.

O Bitte, schicken Sie uns weiteres Infor-
mationsmaterial

Name

StraBe

PLZ,Ort

Datum/Unterschrift
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Jahrestagung 1988 der IPPF Europa

Anfang Juni 1988 hat das 17. Treffen der
Mitgliedsorganisationen der Europa Region
des Internationalen Verbandes fiir geplante
Elternschaft (IPPF) in Anavissos/Griechen-
land stattgefunden. Pro Familia war mit den
Delegierten Jiirgen Heinrichs und Monika
Simmel-Joachim unter den insgesamt 49 De-
legierten vertreten. Beobachter waren aus
der Tschechoslowakei, Spanien, Schweiz,
und der UdSSR eingeladen. Géste waren
die Prasidentin der IPPF Avabai B. Waida
aus Indien und Rachel Erhard aus Israel.

Ein ganzer Tag war verschiedenen Ansit-
zen der Sexualerziechung gewidmet. Aus
England, Danemark und Holland gab es Be-
richte, zum Vergleich wurde ein Modell von
,Life Planning Education* in Mittelamerika
vorgestellt und diskutiert. Beschlossen
wurde die Durchfiihrung verschiedener in-
ternationaler Seminare (Umgang mit den
Medien zu Problemen der Opposition gegen
Familienplanung; Zusammenarbeit mit Par-
lamentariern;  Schwangerschaftsabbriiche
im zweiten und dritten Trimester). Eine
neue Studie iiber Schwangerschaftsabbrii-
che in Europa soll vorbereitet werden.

Ausfiihrlich wurde iiber die Rolle der eu-
ropdischen Region, ihr Selbstverstindnis

und ihr Verhiltnis zur IPPF insgesamt dis-
kutiert. Med Bouzidi, Programmdirektor
der Entwicklungsabteilung, und Hernan
Sanhueza, Regionaldirektor der Western
Hemisphere Region, stellten aus ihrer Sicht
Thesen und Forderungen dar. Bouzidi be-
tonte die Notwendigkeit iiberregionaler
Kooperation und bezeichnete es als die
wichtigste Aufgabe der Europa-Region,
eine offene Auseinandersetzung iiber die
IPPF insgesamt anzuregen. Er warnte vor
der Ghettoisierung der verschiedenen Re-
gionen und rief zu einer neuen Belebung der
IPPF durch die stirkere Konzentration auf
die vorhandenen Fihigkeiten und Erfahrun-
gen auf, die mit neuen Formen von Hand-
lungsforschung und forschender Begleitung
von Entwicklungsprojekten angeregt wer-
den sollten.

Sanhueza fiihrte aus, daf in der Western
Hemisphere Region die Bedeutung der
Dienste zur Familienplanung als Elemente
des sozialen Wandels neu iiberdacht werde.
Man arbeite daran, die sozialen und politi-
schen Implikationen verschiedener Projekte
durch neue Ideen zur Entwicklung mehr in
den Vordergrund zu riicken. Er beklagte,
daB die IPPF zu wenig in der Offentlichkeit

bekannt sei, obwohl sie nach dem Roten
Kreuz die grote unabhingige Mitglieds-
Organisation ist. Er forderte die Europa-
Region auf, sich mehr fiir die Pflege des An-
schens der IPPF einzusetzen.

Die Vorschlige und Diskussionen iiber
das Selbstverstindnis der Europa-Region
werden in der ndchsten Ausgabe des pro fa-
milia magazins ausfiihrlicher dargestellt.

TurnusmiBig standen zum Ende des Tref-
fens Neuwahlen an. Elisabeth Jandl-Jager
(Osterreich) wurde fiir weitere zwei Jahre
als regionale Prisidentin bestétigt, David
Nowlan (Irland) als ihr Stellvertreter;
Schatzmeisterin wurde Hanne Risgr (Dine-
mark). Andras Klinger (Ungarn), Lucy
Schmitz (Niederlande) und Bertina Sousa
Gomez (Portugal) sind die weiteren Mitglie-
der des Vorstandes. Als Delegierte des Cen-
tral Council wurden Lykke Aresin (DDR)
und Dilys Cossey (England) bestitigt, Evert
Ketting (Niederlande) neu gewihlt. Zum
Central Council ist die Europa-Region mit
sechs Personen vertreten. Die ibrigen drei
Vertreter fiir ein weiteres Jahr bleiben Jiir-
gen Heinrichs, Daniel Nowlane und Hélene
Aronis (Belgien).

M.S.-J.

Riisselsheim: Broschiire zum zehnjdhrigen Bestehen

Im Mai 1988 hat die Pro Familia in Riis-
selsheim ihr zehnjahriges Bestehen gefeiert;
fiinf Jahre davon, seit 1983, besteht das Fa-
milienplanungszentrum mit der Mdoglich-
keit, ambulante Schwangerschaftsabbriiche
durchzufiihren.

Ein Grund zum Feiern und ein Grund, die
Arbeitsweise und tagliche Praxis des Zen-
trums darzustellen: In einer 26 Seiten umfas-
senden Broschiire werden Themen ange-
sprochen wie ,, Warum macht man als Medi-
ziner Schwangerschaftsabbriiche, ,,Wie be-
gegnen wir Frauen, die einen Abbruch in
unserem Zentrum machen®, ,Eine Woche
im Pro Familia-Zentrum*, , Beispiel fiir die
sexualpiadagogische Arbeit: Die Midchen-
gruppe®“. Das Riisselsheimer Team hofft,
daB sich die Leser ,,nach der Lektiire ein we-
nig vorstellen konnen, wie unsere Arbeit
aussieht, die ja so oft auch Gegenstand
scharfer politischer Auseinandersetzung
ist*.

Die Broschiire kann bezogen werden vom
Pro Familia-Zentrum, LahnstraBe 30, 6090
Risselsheim (bitte Briefumschlag mit DM
1,10 frankiert beifiigen).
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Info-Karte ,, Kondom*“
fiir Jugendliche

Seit 1986 versucht der Bundesverband
verstarkt, Informationsmaterialien  fiir
junge Leute, beispielsweise das Plakat , Fiir
junge Leute*, zu entwickeln.

Inzwischen ist nun in Zusammenarbeit
mit Pro Familia-Beratungsstellen eine Info-
Karte fiir Jungen und Maidchen iiber das
Kondom entstanden.

Sie ist gedacht zur Unterstiitzung der Se-
xualpadagogik in der Pro Familia sowie der
Jugendarbeit zahlreicher anderer Einrich-
tungen und Organisationen.

Die ,,Kondom-Karte“ kann bezogen wer-
den iiber die Pro Familia-Bundesgeschifts-
stelle, CronstettenstraBe 30, 6000 Frankfurt
1.

Informationen auf Tiirkisch
zu Schwangerschaftsabbruch
und Sterilisation

Die Pro Familia-Beratungsstelle in KéIn,
Hansaring, hat langjahrige Erfahrung in der
Arbeit mit tiirkischen Ratsuchenden.

Um den tiirkischen Mitbiirgerinnen und
Mitbiirgern Info-Material in der eigenen
Sprache anbieten zu konnen, hat die Bera-
tungsstelle ein Merkblatt und einen Riick-
meldebogen zum Schwangerschaftsabbruch
sowie eine Broschiire zum Thema Sterilisa-
tion auf Tiirkisch herausgegeben.

Wer Interesse an diesen Materialien hat,
kann jeweils eine Kopie iiber die Pro Fami-
lia-Bundesgeschiftsstelle, Cronstetten-
straBe 30, 6000 Frankfurt 1, beziehen.

Neues aus der Pro Familia
Vertriebsgesellschaft

@® Neuer Videofilm zur Sexualpddagogik ab sofort ausleihbar: Schauer Neigung. Eine
neue Produktion der Medienoperative Berlin zu Rollenproblemen, Wiinschen und
Erste Liebe. Geeignet fiir Jugendliche ab 15 Jahre. 29 Min., VHS, Ausleihgebiihr DM
40,—/fiir 2 Tage. Infoblatt anfordern!

® Ab sofort iiber 30 verschiedene Biicher zur Sexualitét, Verhiitung und Sexualerzie-
hung lieferbar! Bestelliste anfordern!

® Wir haben unsere Bestelliste (Katalaog) Nr. 3 fertig. Wer sie mochte, bitte einen
frankierten DIN-5-Umschlag (1,30 DM Porto) mit Adresse zusenden. Sie erhalten
dann umgehend unsere neue Bestelliste und Infomaterial.

® Wichtiger Hinweis: Unser Diaphragma (weie Dose, unser Zeichen) ist bis auf
weiteres nicht lieferbar, da unser Lieferant Probleme mit der Latexmischung hatte.
Dabher bitten wir alle Kundinnen und Beratungsstellen Restbestdnde (falls noch vor-
handen) an uns zuriickzusenden. Wir erstatten Ersatz.

@® Nach der schlechten Nachricht, eine gute: wir fiihren seit einigen Wochen iiber
sechs verschiedene Diaphragmen von London Rubber (Durex), Cilag (Ortho), NVSH
(Pessarium). Auch spezielle Diaphragmen fiir Frauen, die gingige Diaphragmen
nicht oder nur schwer benutzen kdnnen, sind lieferbar. Bitte fordern Sie unsere Be-
stelliste an!

® Portiokappen Vimule, Pretif und Dumas Kappen von Lamperts in England sind
iiber die Vertriebsgesellschaft erhiltlich.

® Kommanditisten und Kommanditistinnen gesucht!!!! Noch immer suchen wir im
und auBerhalb des Verbandes stille Teilhaber und Teilhaberinnen, die ihr Geld in ein
gutes Projekt stecken méchten und dabei noch Steuern sparen!!!!

® Wer Fragen, Anregungen und natiirlich Kritik an uns hat, schreibe uns: Pro Fami-
lia Vertriebsgesellschaft, Gutleutstr. 139, 6000 Frankfurt 1, Tel. 069/251930).

Adressen der

Landesverbdnde

Baden-Wiirttemberg:
7000 Stuttgart 1
SchloBstraBe 60
Telefon (0711) 617543

Bayern:

8000 Miinchen 40
TiirkenstraBe 103/1
Telefon (089) 399079

Berlin:

1000 Berlin 30
Ansbacher Strafe 11
Telefon (030) 2139013

Bremen:

2800 Bremen

Stader StraBe 35
Telefon (0421) 491090

Hamburg:

2000 Hamburg 13
TesdorpfstraBe 8
Telefon (040) 44195322

Hessen:

6000 Frankfurt/Main 50
HiigelstraBe 70

Telefon (069) 533257

Niedersachsen:

3000 Hannover 1

Am Hohen Ufer 3 A
Telefon (0511) 15459

Nordrhein-Westfalen:
5600 Wuppertal 2
Loher Strae 7

Telefon (0202) 8982122

Rheinland-Pfalz/Saarland:
6500 Mainz, Schillerstra3e 24
Telefon (06131) 225022

Schleswig-Holstein:
2390 Flensburg,

Am Marienkirchhof 6
Telefon (0461) 86930
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Durch viele Gespriche entstand dieses als Ratgeber verstandene
Buch, in das sowohl die Eindriicke, Erlebnisse und Anregungen
anderer betroffener Elternpaare als auch personliche Erfahrungen
einflossen. Es will einen allgemeinen Ratgeber fiir Schwanger-
schaft, Sduglingspflege: und -ernihrung nicht ersetzen, sondern
konzentriert sich vor allem auf die in diesen Dingen von Zwillingen
ausgehenden Besonderheiten.

Vom Zeitpunkt der erkannten Zwillingsschwangerschaft an (dank
Ultraschall in den meisten Fillen wenige Wochen nach der Zeu-
gung méglich) bis zum Ende des ersten Lebensjahres hat die Auto-
rin Tips und Ratschlige zusammengestellt, eingebettet in humor-
volle Schilderungen der eigenen Situation. Das macht das Buch
lesenswert auch fiir Zwillingseltern, die sich in dem Buch wieder-
erkennen konnen.

Aus dem Inhalt: ® Wie Zwillinge entstehen
@ Die Zwillingsschwangerschaft
@ Die Zwillingsausstattung
@ Der Alltag mit Zwillingen

Zwillinge
Die doppelte sifie Last

<

Lydia Hauenschild
Zwillinge -
Die doppelte
silBe Last

ISBN 3-923722-30-3

160 Seiten
Ein Ratgeber fiir die Monate
vor und nach der Geburt

DM 18,—

Gerd ] Holtsmever Verlag

FElisabeth Bannas:

Gisela Danz, Maria Theobald:
Frauen - Verhiitung - Sexualitit

Ergebnisse einer Untersuchung iiber Erleben von Sexualitit,
Empfiangnisregelung und Partnerschaft.

24,80 DM (ISBN 3-923722-23-0)

Mutter und Emanzipation - kein Widerspruch

Eine Frau gibt zu, daB sie gerne ,Nur“-Hausfrau ist. Sie
schildert ihren Alltag, sie bezieht Stellung gegen eine Miit-
ter-Ideologie.

10,— DM (ISBN 3-923722-29-X)

Monika Simmel (Hrsg.);

Weibliche Sexualitiit

Von den Grenzen der Aufklirung und der Suche nach
weiblicher Identitdt. Mit Beitrdgen von neun Autorinnen,

2480 DM (ISBN 3-923722-24-9)

Marion Meier, Monika Oubaid:

Miitter - die besseren Frauen

Uber den Zusammenhang von §218 und Hausarbeit. Beitrige
zu kontroversen Entwicklungen in der Frauenbewegung.

24,80 DM (ISBN 3-923722-26-5)
e e e e e

Roland Diel, Mechthild Rohlffs:

Empfingnisverhiitung

Gynikologische Konzeptionen in Beratungsgesprich, Fachlite-
ratur und éarztlicher Ausbildung. Eine empirische Unter-
suchung.

26,80 DM (ISBN 3-923722-27-3)

Wir setzen mit diesen Biichern die erfolgreiche Reihe fort, in
der seit 1985 folgende Titel erschienen sind: ,Schwangerer
Mann - was nun?“, ,Vergewaltigung - Die Opfer und die
Titer*, ,Minner & Verhiitung“, , Pidophile Erlebnisse“.

Fordern Sic unseren Prospekt ,,Frauen-/Ménner-Sexualitit, Fa-
milienplanung, Beratung, Empfingnisverhiitung® an.

Gerd J.Holsmeyer Verlag Weizenbleck 77, 3300 Braunschweig




