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KAPITEL 1

Sex als Teil des Lebens

Jeder Mensch hat sexuelle Bediirfnisse. Sexualitat tragt
zum psychischen wie zum korperlichen Wohlergehen bei.
Sie ist ein selbstverstandlicher Teil des Lebens.

Besonders in der ersten Zeit nach der Diagnose ist eine
enorme Kraftanstrengung nétig, sich in einem Leben mit
HIV zurechtzufinden. Zum einen soll die Normalitat des
Alltags aufrechterhalten werden, zum anderen ist er den
neuen Gegebenheiten anzupassen. Der Spagat zwischen
Gefasstheit nach auRen und der Beruhigung des inneren
Aufruhrs ist schwierig.

Ein positiver HIV-Befund flihrt bei den meisten Betroffe-
nen zu entscheidenden Veranderungen in ihrem Sexualle-
ben. Vielleicht hatten Sie zunachst das Gefiihl, dass ein
unbeschwertes Sexualleben zukiinftig nicht mehr mog-
lich sein wiirde. Die Angst, andere zu gefahrden, wegen der
Infektion zurilickgewiesen zu werden, oder personliche
Vorlieben den Notwendigkeiten von Safer Sex unter-
ordnen zu miissen, beeintrachtigt den Wunsch nach ent-
spannter und genussvoller Sexualitat.




Menschen begegnen einander, Menschen haben Sex

Bei fliichtigen sexuellen Begegnungen fehlt oft die Ver-
trauensgrundlage, den Sexualpartner/ die Sexualpartne-
rin Uber die eigene HIV-Infektion zu informieren. Wer bei
diesen Kontakten immer schon ein Kondom verwendet
bzw. auf die Anwendung von Kondomen bestanden hat,
wird auch jetzt kein allzu groRes Problem damit haben.
Sollte Ihr Sexualpartner/ Ihre Sexualpartnerin die Ver-
wendung eines Kondoms ablehnen, sind Sie jedenfalls,
allein schon aufgrund der Rechtslage, dazu verpflichtet,
ihn/sie keinem Risiko auszusetzen. In diesem Fall darf es
zu keinen Handlungen kommen, bei denen ein Uber-
tragungsrisiko besteht.

Musik, Tanz, Alkohol oder Drogen kdnnen psychisch ent-
spannend und enthemmend wirken. Dies kann zu erh6h-
ter Risikobereitschaft im Sexualverhalten fiihren. Auch in
solchen Situationen die Kontrolle zu bewahren, stellt fiir
Sie eine besondere Herausforderung dar, der Sie sich be-
wusst sein mussen.




KAPITEL 3

Sexualpraktiken
und deren Risiken

Die verschiedenen Sexualpraktiken bergen unterschied-
lich hohe Risiken, HIV zu iibertragen. Die Ubertragungs-
wahrscheinlichkeit hangt von mehreren Faktoren ab. Wie
bei den meisten Infektionskrankheiten ist der wichtigste
Faktor die Anzahl der Erreger in der jeweiligen Korperfliis-
sigkeit: Die Gefahr einer Ansteckung ist also umso groRer,
je hoher die libertragene Anzahl der Erreger ist.

Blut, Samenfliissigkeit und Scheidenfliissigkeit sind jene
Korperflissigkeiten, iber die es bei sexuellen Kontakten

zu einer Ansteckung kommen kann. In anderen Korper-
fliissigkeiten wie etwa Speichel oder Urin sind die HI-
Viren in deutlich niedrigerer Konzentration vorhanden,
sodass eine Ubertragung nicht méglich ist. Daher sind
Ansteckungen im sexuellen Bereich nur bei ungeschiitz-
tem eindringendem oder aufnehmendem Vaginal- und
Analverkehr sowie der Aufnahme von Samenfliissigkeit
in den Mund bekannt geworden. Es sollte also grund-
satzlich auf keinen Fall Samenfliissigkeit in die Scheide
oder in den Anus kommen. Ebenso sollte ein HIV-positiver




KAPITEL 3
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Mann vermeiden, dass sein Sperma in den Mund seiner
Partnerin / seines Partners kommt. Ist die Frau HIV-posi-
tiv, ist ungeschiitzter Geschlechtsverkehr sehr riskant;
bei Oralverkehr ist das Risiko weitaus geringer, kann aber
nicht ganz ausgeschlossen werden.

Analverkehr

Das grofite Risiko besteht bei ungeschiitztem Analver-
kehr fiir den aufnehmenden Partner, da die Schleimhaut
des Anus besonders empfindlich ist und eine ideale Ein-
trittspforte fiir HIV bildet. Doch auch am Penis des
eindringenden Partners sind empfindliche, leicht verletz-
bare Schleimhautflachen vorhanden, weshalb auch fiir
diesen Uber das Blut des/der passiven Partners/Partnerin
ein hohes Ansteckungsrisiko besteht. Bei Analverkehr
sollten Sie daher immer Kondome und ausreichend
wasserlosliches Gleitmittel benutzen. Fetthaltige Cremes
oder Ole machen das Kondom briichig.

Vaginalverkehr

Frauen haben eine geringere Konzentration an HI-Viren in
der Scheidenfliissigkeit als Manner in der Samenfliissig-
keit. Das bedeutet, dass Frauen beim ungeschiitzten Sex
das Virus seltener libertragen als Mdnner. Dennoch be-
steht das Risiko, sich durch Kontakt mit Scheidenfliissig-
keit anzustecken. Das Risiko wird wahrend der Menstruati-
on und bei einem Vaginalinfekt groBer. Beim Vaginal-
verkehr mit einer HIV-positiven Frau ist auf jeden Fall ein
Kondom zu benutzen.

Hoher ist jedoch das Risiko fir Frauen, sich an einem HIV-
positiven Mann anzustecken, da die Schleimhautflache in
der Vagina ungleich groRer als am Penis ist. Hinzu kommt,
dass das Sperma relativ lang im Kérper der Frau bleibt. Ein
erhohtes Infektionsrisiko fiir die Frau besteht wahrend der
Menstruation durch den leicht ge6ffneten Muttermund, oder
wenn eine Spirale als Verhlitungsmethode benutzt wird.




,SEXUNFALLE“

Postexpositionelle Prophylaxe (PEP)

Die PEP wird hauptsachlich eingesetzt, wenn Personen

beruflich der Gefahr einer HIV-Infektion ausgesetzt waren.

Die Medikamente, die im Rahmen der PEP (iber einen Zeit-

raum von mindestens vier Wochen verabreicht werden,

sind dieselben, die auch fiir die Kombinationstherapie ein-
genommen werden.

Wenn eine sexuelle Begegnung mit extrem hohem An-

steckungsrisiko wie ungeschiitzter Analverkehr mit einem/

einer HIV-infizierten Partnerln stattgefunden hat, oder bei

»Sexunfallen®, kann eine medikamentdse Prophylaxe er-

wogen werden. Die PEP sollte aber auf keinen Fall mit einer

Art ,Pille danach“ verwechselt werden. In diesem Fall ist es

wichtig, schnell und richtig zu reagieren:

B Ruhe bewahren —nicht in jedem Fall kommt es zu einer
Ubertragung des Virus.

B Als erste NotfallmaBnahme sollte die betroffene
Korperstelle (Mund, Geschlechtsteile oder Auge) ausgie-
big mit Wasser oder besser mit schleimhautvertraglich-
em Desinfektionsmittel (Jod-Losung) gespiilt werden.

B Danach setzen Sie sich sofort mit dem behandelnden
Arzt bzw. der behandelnden Arztin in Verbindung. Sollte
diese(r) nicht erreichbar sein, wenden Sie sich an eines
der Schwerpunktkrankenh&user (Liste im Anhang).

B Mit der PEP muss so rasch wie moglich begonnen werden!

B Die PEP wird ihre maximale Wirkung dann erzielen,
wenn damit innerhalb der ersten 2 Stunden nach dem
Risikokontakt begonnen wird. Innerhalb der ersten 24
Stunden ist eine PEP sinnvoll, ab 72 Stunden nach dem
riskanten Kontakt wird sie nicht mehr angewendet.

Auf keinen Fall sollte eine PEP ohne Abklarung mit einem
Arzt begonnen werden. Sie selbst sollten keinesfalls anti-
retrovirale Medikamente an lhren Partner/lhre Partnerin
weitergeben.
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KAPITEL 5

Bewusster ,unsafer” Sex
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Manche Menschen entscheiden sich trotz einer HIV-Infek-
tion bewusst, grundsatzlich auf den Gebrauch eines Kon-
doms zu verzichten. Sollten Sie eine solche Entscheidung
getroffen haben, setzen Sie nicht nur Ihren Partner/ lhre
Partnerin einem hohen Risiko aus, Sie gefahrden auch
Ihre eigene Gesundheit, da Sie sich der Gefahr einer An-
steckung mit einer anderen sexuell tibertragbaren Krank-
heit oder einer Superinfektion (siehe S. 6) aussetzen.
AufRerdem sind die rechtlichen Konsequenzen einer solchen
Entscheidung zu bedenken: Wenn Sie als Betroffene/r auf
den Schutz lhres Partners/ Ihrer Partnerin verzichten,
machen Sie sich nach §§ 178 und 179 StGB strafbar. Fiir
eine Verurteilung ist es dabei nicht von Belang, ob es zu
einer Infektion kommt. Es geht hier um die Moglichkeit
der Infektionsweitergabe. Auch eine eventuelle Ein-
willigung der nicht infizierten Person in den ungeschiitz-
ten Sex andert an der Strafbarkeit nichts.




WAS NOCH PASSIEREN KANN

STD Ubertragung Bemerkungen Schutz-
impfung
Durch Viren verursacht
Hepatitis B v.a. ungeschiitzter Bei HIV-infizierten Menschen Ja
Geschlechtsverkehr wird Hep. B haufiger chronisch
Hepatitis A fakal-oral Ja
(verunreinigte Lebensmittel
oder Trinkwasser;
anal-orale Kontakte)
Herpes ungeschiitzter Geschlechts- Bei Menschen mit geschwéch- |  Nein
verkehr, Kiissen tem Immunsystem konnen
durch Herpes-Viren lebensbe-
drohliche Krankheitsbilder auf-
treten
Feigwarzen v.a. ungeschiitzter ein rascher Behandlungsbeginn | derzeit
Geschlechtsverkehr ist besonders wichtig, um nur fiir
Komplikationen zu vermeiden | Frauen
Durch Bakterien verursacht
Gonorrhoe (Tripper) | v.a. ungeschiitzter Geschlechts-| haufig treten nur geringfiigige Nein
verkehr (wenn der Erreger auf | Beschwerden auf; fiihrt unbe-
warme, feuchte Stellen gelangt: | handelt oft zu ernsten Folge-
Mund, Glied, After) erscheinungen (z.B.: Unfrucht-
barkeit)
Chlamydien-Infektion | v.a. ungeschiitzter Geschlechts- | verlauft oft ohne Beschwerden; | Nein
verkehr unbehandelt oft schwere Folge-
erscheinungen (z.B. Unfrucht-
barkeit)
Syphilis v.a. ungeschiitzter Geschlechts- | bei HIV-infizierten Menschen Nein
verkehr; auch Petting, enger, | kann es zu einem rascheren
direkter Korperkontakt Verlauf kommen
Ulcus molle ungeschiitzter Geschlechts- Nein
(weicher Schanker) | verkehr
Bakterielle Vaginose | ungeschiitzter Geschlechts- meist nur geringe Beschwerden|  Nein
verkehr
Durch Pilze verursacht
Candidosen v.a. ungeschiitzter bei immungeschwéchten Nein

Geschlechtsverkehr

Menschen kann sich die Pilz-
infektion {iber den ganzen
Korper verbreiten
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KAPITEL 7

Ambulanzen — Wohin im Notfall?

WIEN, NIEDEROSTERREICH,
BURGENLAND:

AKH Wien

Abteilung f.Immundermatolo-
gie u. Infektiose Hautkrankhei-
ten der Universitatsklinik f.
Dermatologie

Wahringer Girtel 18-20

A-1090 Wien

Tel. Ambulanz Siid B: 01/40400-
42 40 (Mo.-Fr. 8.00 —15.00)
AulRerhalb der Ambulanzzeiten:
Notfallaufnahme, Leitstelle 60,
Tel: 01/40400-1964

Pulmologisches Zentrum der
Stadt Wien

2. Interne Abteilung,
Immunambulanz
SanatoriumstraRe 2

A-1140 Wien

Tel.: 01/91060-42710

OBEROSTERREICH:

AKH Linz

Abteilung f. Dermatologie
Krankenhausstralle 9
A-4020 Linz

Tel.: 0732/7806-3740

SALZBURG:

St.Johanns-Spital/Landes-
krankenhaus
Infektionsambulanz, 3. Med.
Miillner Hauptstralle 48
A-5020 Salzburg

Tel.: 0662/4482-58275

(Dr. Ninon Taylor)

STEIERMARK:

LKH Graz West

1. Medizinische Abteilung
GostingerstraRe 22
A-8021Graz

Tel. Station: 0316/5466-4341
Tel. Ambulanz: 0316/5466-4386
Tel. OA Dr.Kapper:
0316/5466-14365

KARNTEN:

LKH Klagenfurt

1. Medizinische Abteilung
St. Veiter StralRe 47
A-9026 Klagenfurt

Tel.: 0463/538-293M

TIROL:

LKH Innsbruck
Universitatsklinik f. Dermatolo-
gie u.Venerologie
HIV-Ambulanz

AnichstraRe 35

A-6020 Innsbruck

Tel. Ambulanz: 0512/504-4847
AuRerhalb der Ambulanzzeiten:
HIV-Station, Tel.: 0512/504-2987

VORARLBERG:

LKH Feldkirch

Interne Abteilung
Carinagasse 47
A-6870 Feldkirch-Tisis
Tel.: 05522/303-2600
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