NURNBERG

Jahresbericht 2023

Fachstelle sexuelle Gesundheit
Gesundheitsamt der Stadt Ntrnberg

Gh/Inf = FSG




Inhalt

TabelleNVErZEICHNIS. .. ..o et e e e e et e e 1
AbDIldUNGSVEIZEICANIS ....... e e e e e et eaaeaaanne 1
1. Personal Und ZeitbUOQEL ........uuiiii et e e e e et e e e e e e e e aa s 2
2. Aufgaben und Rechtliche Grundlagen ...............uuuuiuiiiiiiiiiiiii e 2
3. KOOPEIALIONEN ... 3
4. Entwicklungen von sexuell Gbertragbaren Infektionen (STI) 2023.........cccoovieeiiiiiiiiiiiieeeeennn. 4
4.1 Entwicklungen der Beratungen / Untersuchungen im Jahr 2023 — Bilanz ........................ 4
o N I AV I ST B T = (1 [ o TP 7
4.1.2 Lues / Syphilis TeSt BEIratUNQ ........cciiieeiiiiiiiiiee e e e e et e e 8
4.1.3 Hepatitis B UNd C TESt BEIrAtUNG .......cceeiiieiiiiiiie e eeeeeeeie e et e e e e e eerraa e e e e 8
4.1.4 Entwicklung weiterer INfEKHONEN .......coooeiiie e 9
4.2 Untersuchungen bei Menschen mit besonderen Infektionsrisiken...............ccccoeeeeeeeee. 10
4.2.1 Besonderes Infektionsrisiko: Sexarbeit ..., 10
4.2.2 Entwicklung der sexuell Gbertragbaren Infektionen (STI) ..., 11
4.2.3 SPrechStUNAEN VO OFt .....cooeeeeeeeeeeeee e 11
4.3 BeratuUnNgSMOtIVALION ........ii i e e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e earrta e eaaeas 13
4.4, Fazit Beratungen Nach 819 IfSG......ccoooiiiiiiiice e e 16
5. Gesundheitliche Beratung nach 810 ProstSChG..............ccccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiiees 17
5.1 GeschleChtervert@ilung.......... ... e neee 18
Eo T2 NN = 140 = 1 7= (T o 18
5.3 Altersverteilung und ArbeitSPIALZ ..............uuumimiiiiiiiiiiii e 19
5.4 Muttersprachliche UDEISEIZUNGEN ...........ccveivieiiiiieiieetieee ettt 20
5.5 Prostituierte in NOHAGEN ... e 20
5.6 Fazit Gesundheitliche Beratung gem. 810 ProstSchG ..........cccoooieiiiiiiiiiiiii e, 22
6. Pravention und OffentlichKeitSarbeit ..............coeiiieeiieieie et 23
7. Zusammenfassende StatiStik 2023 ...........uu e 24
7.1. Beratungen 819 IfSG Nach AREI ..........eoiii i e 24
7.2. HIV- POSItIVE TESEIGEIDNISSE ...ttt 24

7.3. Beratungen NAach RISIKEN. ....... .. i eeeeeeennee 25



Tabellenverzeichnis

Tabelle 1: Personal und ZeithUAQeLt........ccooeeeiiiiiiiiiiee e 2
Tabelle 2:Rechtliche GrundIagen ... 2
LIz T o= ST B o To] o L= = U110 ] =T o S 3
Tabelle 4: Untersuchungen bei Sexarbeitenden ............coooevuiiiiiii i 10
Tabelle 5: Positive Testergebnisse Sexarbeitende ... 11
Tabelle 6: Beratungen nach Alter und Geschlecht 819 IfSG..........oooeeiiii, 24
Tabelle 7: HIV poSitive ErgebNiSSe ......ccoo i 24
Tabelle 8: Beratungen 819 IfSG nach RISIKO .........cooovviiiiiii i, 25

Abbildungsverzeichnis

Abbildung 1: Beratungen nach 819 IfSG ..........uciiiiiiiicc e 4
Abbildung 2: Geburtslander 819 IfSG.........coooviiiiiiiii 5
Abbildung 3: Altersverteilung 819 IfSG .........couiiiiii i 6
Abbildung 4: HIV Falle im JahresvergleiCh .........ccooooo i 7
Abbildung 5: Syphilis positiv im Jahresvergleich............ccccciii 8
Abbildung 6: Entwicklung weiterer INnfeKtioNeN.............ooviiiiiii e 9
Abbildung 7: Altersverteilung 819 IfSG Sexarbeit ... 10
Abbildung 8: Hepatitis B Sprechstunde VOr Ort.............ooooiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee 12
Abbildung 9: Beratungsmotive allgemein...........ccooieiiiiiiiiiiiii e 13
Abbildung 10: Motivgruppe "Normen und WEerte...........coovviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee 14
Abbildung 11: Motivgruppe "FIUKtUALION" ...........oiii e e e e eaeees 14
Abbildung 12:Motivgruppe "Partnerschaft” ............cccccoviiiiiii 15
ADDIIAUNG 13: MOLIV "ANGST" ... 15
Abbildung 14: Beratungen nach 810 ProstSChG.............ciiiiiiiiiiiiiiiece e 17
Abbildung 15:Geschlechtervergleich 810 ProstSChG ... 18
Abbildung 16: Nationalitédten 810 ProstSChG..........ccooiiiiiiiiiii e 18
Abbildung 17: Altersverteilung 810 ProstSChG ...........ooouiiiiiii e 19
Abbildung 18: Arbeitsplatz 810 ProsStSChG ... 19
Abbildung 19: HIV Positiv im JahresvergleiCh.............oooiiiii e 25


file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078800
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078801
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078802
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078803
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078804
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078805
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078806
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078807
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078808
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078809
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078810
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078811
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078812
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078813
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078814
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078815
file://///iuk0fs02/gh$/gh_data/dateiablage/Gh_Inf/Inf_FSG/Texte/AAB/Jahresberichte/2023/in%20Arbeit%20_%20GH-Inf_%20FSG%202023%20.docx%23_Toc166078817

1. Personal und Zeitbudget

berufliche Qualifikation beschéftigte Personen Wochenarbeitsstunden
(WAS, davon FSG)

Sozialwissenschaftler 1 39

Arztin 1 24,5

Sozialpadagogin 3 (ab Juli nur 2) 104 (ab Juli 78)

Verwaltungskraft 2 51,5

Medizinische Fachangestellte 1 19,5 (9,75)

Tabelle 1: Personal und Zeitbudget

2. Aufgaben und Rechtliche Grundlagen

rechtliche
Grundlagen

Auftrag

Tatigkeit

819 IfSG

Unterbrechung der Infektions-
ketten

Beratung und Testung der Klient*innen, Pra-
vention und Offentlichkeitsarbeit zu HIV und
sexuell Gbertragbaren Infektionen.

Untersuchung und gegebenenfalls Behand-
lung fur Personen, deren Lebensumstande
eine erhthte Ansteckungsgefahr fur sich und
andere mit sich bringen; Impfungen.

Beratung und aufsuchende Arbeit bei beson-
ders von STI gefahrdeten Personen.

810 ProstSchG

Gesundheitliche Beratung

Fur Personen, die in der Prostitution tatig sind
oder eine solche Téatigkeit aufnehmen wollen,
wird eine gesundheitliche Beratung durch
eine fur den offentlichen Gesundheitsdienst
zustandige Behorde angeboten.

Sexarbeiter*innen muissen vor der erstmali-
gen Anmeldung der Tatigkeit eine gesund-
heitliche Beratung wahrnehmen.

Die gesundheitliche Beratung erfolgt ange-
passt an die personliche Lebenssituation der
beratenen Person und soll insbesondere Fra-
gen der Krankheitsverhiitung, der Empfang-
nisregelung, der Schwangerschaft und der
Risiken des Alkohol- und Drogengebrauchs
einschlie3en.

Tabelle 2:Rechtliche Grundlagen




3. Kooperationen

Kooperationspartner*innen

Zweck der Kooperation

AIDS Beratung Mittelfranken

Austausch zu HIV und AIDS, gemeinsamen Projekten
und Sexarbeit in Nlrnberg

AIDS-Hilfe Nurnberg Erlangen Firth

Austausch zu HIV und AIDS, gemeinsame Projekte

Kassandra e.V.

Austausch utber Situation des Klientel, Kooperation
(gof. Weitervermittlung)

Parakaleo e.V. (Anlaufstelle Nona)

Austausch Uber Situation des Klientel, Kooperation
(gof. Weitervermittlung)

Jadwiga Fachberatungsstelle

Austausch zur Situation in NUrnberg mit Fokus Men-
schenhandel

STI Beratungsstellen der bayerischen,
stadtischen Gesundheitsamter

Austausch insbes. Durchfiihrung ProstSchG

Andere stadt. Dienststellen und Bera-
tungsstellen

Arbeitskreise, z.B. Runder Tisch Rotlicht (OA), Ge-
sundheitsamtertreffen, Schwangerenberatung und
Gesundheitsférderung Gesundheitsamt der Stadt
Nurnberg

Bundesweite Arbeitskreise

GroRstadtgesundheitsdmtertreffen - Austausch und
Abstimmung zur Umsetzung des ProstSchG

Sektion Sexuelle Gesundheit, DSTIG;
Verband der AIDS-Koordinatoren NRW

Austausch und Abstimmung zur Umsetzung des
ProstSchG

Gh/MD-Asyl

Asylbewerber*innen, Befundeingabe, Absprache bei
speziellen Befunden

Medizinische Einrichtungen

StraRenambulanz Nirnberg, ABC-Zentrum des Klini-
kum Nirnberg, Schwerpunktarzt*innen

Weitere Beratungsstellen (DONUM VI-
TAE, Wildwasser Nirnberg, frauenBe-
ratung NuUrnberg, Krisendienst Mittel-
franken, Lilith e.V. usw.)

Austausch und ggf. Weiterleitung bei Beratungsbe-
darf des Klientel,

Kooperation bei gemeinsamen Aktionen (Jugendfilm-
tage)

Tabelle 3: Kooperationen




4. Entwicklungen von sexuell Gbertragbaren Infektionen (STI) 2023

Im Jahr 2023 konnte die Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) ihre Arbeit wieder wie gewohnt
durchfihren. Termine fur die gesundheitliche Beratung nach 810 ProstSchG wurden immer
Montag, Mittwoch und Freitag angeboten. Die ab 1. September 2022 wieder eingerichtete of-
fene Sprechstunde dienstags und donnerstags hat sich bewéahrt. Zusammen mit der Abend-
sprechstunde zweimal im Monat, konnte den Blrger*innen ein niedrigschwelliges Angebot zur
Beratung und Testung auf HIV und andere sexuell Ubertragbare Infektionen zur Verfligung
gestellt werden.

Im Folgenden werden nur die statistischen Entwicklungen der FSG beschrieben. Fur die
deutschlandweite Entwicklung verweisen wir auf die Veroffentlichungen des RKI im Epidemi-
ologischen Bulletin.

4.1 Entwicklungen der Beratungen / Untersuchungen im Jahr 2023 —
Bilanz

Im Jahr 2023 wurden 2179 Konsultationen datenmaf3ig erfasst, damit ist im Vergleich zu 2019
die Frequentierung der Beratungsstelle gesunken. Im Vergleich zu 2022 ist jedoch ein Anstieg
erkennbar (s. Abbildung 1). Bei 1842 Personen wurde ein HIV-Antikorper Test durchgefihrt.
Dies ist mit einem Anteil von 84,5% aller Tests das am meisten genutzte Testangebot (s. Pkt.
4.1.1).

BERATUNGEN NACH §19 IFSG

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Abbildung 1: Beratungen nach §19 IfSG

Die genitalen Untersuchungen auf Chlamydien und Gonorrhoe stehen mit 1277 Untersuchun-
gen an zweiter Stelle. Weitere Analysen dazu finden sich unter Pkt. 4.1.4.

Hepatitis B- und Syphilis/Lues-Untersuchungen sind das dritt haufigste Angebot der FSG. Es
wurden 680 Hepatitis B-Untersuchungen durchgefihrt. Davon waren 0,6% infektités und 5,3%
durchgemachte Infektionen. Anti-HBs Bestimmungen (Impftiter) waren in 58,4% positiv (s. Pkt.
4.1.3). Dabei entsprach das Verhaltnis nach dem angegebenen Risiko der Verteilung unseres
Klientels. Dies bedeutet, dass Hepatitis-Impfkampagnen alle erreichen, unabhéangig von ihrem
Risikoverhalten.



Zudem wurden 913 Untersuchungen auf Syphilis/Lues durchgefiihrt. Davon waren 2,85% po-
sitiv-aktiv und bei 8,45% konnte eine Seronarbe, also eine zurlckliegende Infektion, festge-
stellt werden. Weitere Analysen dazu finden sich unter Pkt. 4.1.2.

Das Geschlechterverhéltnis in der FSG weist auch 2023 einen Uberhang bei den Mannern
aus. Er liegt bei 60,7% Mannern zu 38,5% Frauen. Daneben waren 16 Trans*Personen sowie
eine Person, die sich keinem Geschlecht zuordnet, zur Beratung in der Fachstelle. Wichtig
dabei ist, dass die Geschlechtsidentitat der Einzelnen nur thematisiert wird, wenn dies von den
Klient*innen selbst angesprochen wird oder es zur Klarung des Infektionsrisikos relevant ist.
Das in der Statistik dokumentierte Geschlecht unterliegt somit der Interpretation der Berater*in-
nen.

Der Anteil der untersuchten Sexarbeiter*sinnen - Personen, die dies als Beruf angaben - ist
gegenlber 2022 mit 8,4% des Gesamtklientels nahezu gleichgeblieben. Personen, die der
Prostitution nachgehen, sind damit die drittgrof3te Klient*innengruppe (hierbei sind nattrlich
die Beratungen nach 810 ProstSchG nicht eingerechnet). Weitere Analysen zu Sexarbeiten-
den in den 819 IfSG Beratungen finden sich unter Pkt. 4.2.1.

61,5% der Klient*innen gaben in der Anamnese an, ein Sexualverhalten ,mit geringerem Ri-
siko® zu praktizieren (s. Pkt. 7.3; Tabelle 8). Manner, die Sex mit Mannern haben (MSM), waren
mit 24,7% aller Beratenen die zweitgré3te Personengruppe. Hier ergaben sich im Vergleich
zum Jahr 2022 nur geringfiigige Veranderungen.

Geburtslander in der §19 IfSG Beratung
ITALIEN |2 14
IRAN |2 11
NIGERIA |[wammmng
GRORBRITANIEN |z 12
SPANIEN [gumsm10
INDIEN |2 20
TSCHECHIEN |[m5mims
SYRIEN [ 12
UKRAINE 17 16
TURKE! [gumm10
RUSSLAND |6 7
UNGARN 26 3
BULGARIEN 42 7
RUMANIEN 60 12 3
weiblich = ménnlich = Trans*

Abbildung 2: Geburtslander 8§19 IfSG

Bei 75,5% des Gesamtklientels wurde als Geburtsland Deutschland (71% der Frauen und
78,5% der Manner) eingetragen. Mit 3,5% aller Beratenen belegen die Menschen, die in Ru-
manien geboren wurden, den zweiten Platz. An dritter Stelle finden sich Personen aus Bulga-
rien. Weitere Herkunftslander der Klient*innen der FSG sind in Abbildung 2 ersichtlich. Dabei
ist jedoch zu erwdhnen, dass der Fokus der Beratungsgesprache darauf liegt das individuelle
Infektionsrisiko fur HIV und sexuelle Gbertragbare Infektionen zu erdrtern. Die Frage nach dem
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Geburtsland kommt somit nur auf, wenn die Klient*innen es selbst preisgeben, die Beratung
in einer Fremdsprache gefihrt wird oder im Zusammenhang mit der Hepatitis B-Impfung.

Im Durchschnitt war etwas weniger
als die Halfte (43,2%) unserer Kili-
ent*innen junger als 30 Jahre. Die
Meisten, namlich 40,4%, waren zwi-
schen 20 und 30 Jahren. 2,9% waren
unter 20 Jahre und davon eine Per-
son unter 15 Jahre alt. Dartber hin-
aus waren 1,9% alter als 60 Jahre.

Unterschiede zwischen dem Alter der
Méanner und Frauen, die unsere Be-
ratungsstelle aufsuchen, lassen sich
bei den Uber 20-jahrigen feststellen.

Altersverteilung

= 0-15 Jahre
15-20 Jahre
20-30 Jahre
30-40 Jahre

= 40-50 Jahre

= 50-60 Jahre
60-70 Jahre

= >70 Jahre

= unbekannt

Abbildung 3: Altersverteilung 819 IfSG

Hier dominieren deutlich die mannlichen Klient*innen.



4.1.1 HIV-Test Beratung

Im Jahr 2023 wurden durch die Fachstelle Sexuelle Gesundheit (FSG) am Gesundheitsamt
Nurnberg 1542 HIV-Antikdrper-Labortests und 300 HIV-Antigen/Antikbrper-Schnelltests
durchgefihrt. Dabei haben sich mehr Manner fir den kostenpflichtigen Schnelltest entschie-
den, denn der Manneranteil lag bei 71% und der Frauenanteil bei 28,3%. Einen Schnelltest
lieBen damit mehr als doppelt so viele Manner wie Frauen durchfihren. Insgesamt drei HIV-
Labortests waren positiv, dies entspricht einem Anteil von 0,2%.

Am haufigsten wurde ein HIV-Test von Personen ohne erkennbares Risiko gemacht (62,9%).
Mdgliche Motive hier waren ungeschitzter Geschlechtsverkehr, neue Beziehungen oder An-
stol3 von aulRen (s. Pkt. 4.3). An zweiter Stelle stehen Manner, die Sex mit Mannern haben
(MSM) mit 24,2%. Sexarbeiter*innen hatten einen Anteil von 6,8%.

Die Altersverteilung ist im Vergleich zu den Vorjahren gleichbleibend. Den grof3ten Anteil bil-
den hier die 20- bis 30-Jahrigen mit 40,8% der HIV-Testungen. Der Anteil der Gber 50-jahrigen
lag im Jahr 2023 bei 6,7%. Demgegeniber waren nur 3% unter 20 Jahre alt.

HIV-Positive Ergebnisse

Alle drei reaktiven HIV-Tests waren Labortestergebnisse. Bei zweien davon handelte es sich
um bekannte Infektionen. Diese Personen befanden sich bereits in Behandlung und waren
unterhalb der Nachweisgrenze — also nicht mehr ansteckend. Der Test in der FSG diente somit
lediglich zur Kontrolle. Alle im Labortest als positiv bestatigten Ergebnisse waren bei Mannern
durchgefihrt worden, die Sex mit Mannern haben. Ebenso waren alle drei M&nner zwischen
20 und 30 Jahre alt. Bei dem einen positiven HIV-Testergebnis wurde eine Koinfektion mit
Chlamydien festgestellt. Im Jahr 2023 fuhrte die Fachstelle sexuelle Gesundheit insgesamt
300 Schnelltests durch, dies entspricht 16,3% aller HIV-Tests. Damit ist der Anteil der HIV-
Schnelltests seit 2022 (12,9%) deutlich gestiegen. Daneben gab es zwei reaktive HIV-Antikor-
perlabortests, die im Nachhinein als unspezifische Reaktion eingestuft werden konnten.

HIV positive Fadlle im Jahresvergleich
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Abbildung 4: HIV Félle im Jahresvergleich



4.1.2 Lues / Syphilis Test Beratung

913 Untersuchungen auf Syphilis hatten 26 Mal ein positives Ergebnis (25 Mé&nner und eine
Frau). Gegenlber 2022 ist die Positivrate bei den untersuchten Personen um 0,7 Prozent-
punkte auf einen Anteil von 2,9% gestiegen. 88,5% der positiven Ergebnisse waren MSM,
11,5% der Syphilisfalle Sexarbeiter*innen.

Des Weiteren wurden im Jahr 2023 insgesamt 77 Seronarben diagnostiziert. Der Anteil an
Seronarben an allen Syphilisuntersuchungen ist damit im Vergleich zum Jahr 2022 (5,9%) um
2,5%-Punkte gestiegen. Ein Vergleich der positiv auf Syphilis getesteten Personen wird in Ab-
bildung 5 ersichtlich.

Syphilis positivim Jahresvergleich
90
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20 71
63
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insgesamt mannlich weiblich Trans* e Seronarbe

Abbildung 5: Syphilis positivim Jahresvergleich

4.1.3 Hepatitis B und C Test Beratung

In 2023 ergaben vier von 680 Untersuchungen auf Hepatitis B ein positives Ergebnis mit In-
fektiositat. Bei allen Ergebnissen handelte es sich um Frauen, drei davon gingen dem Beruf
der Sexarbeit nach. Zudem ergaben die Befunde, dass es sich bei Dreien um eine chronische
Infektion handelt. Die hohe Zahl der geimpften MSM (60,5% von 271 untersuchten MSM) zeigt
die gute Schutzwirkung und Verbreitung dieser Impfung. In der FSG gibt es auRerdem die
Maoglichkeit eine Impfung gegen Hepatitis A/B auf eigene Kosten zu erhalten. Dieses Angebot
wurde 2023 insgesamt 15 Mal in Anspruch genommen. Besonders fur Klient*innen aus der
Sexarbeit ist dies ein wichtiges Angebot zum Schutz ihrer Gesundheit.

Die positiven Ergebnisse der Hepatitis-C-Tests sind gegentiber 2022 wieder gestiegen. 2023
waren zwolf von 704 Hepatitis-C-Antikorper Tests positiv. Das entspricht 1,7% positive Resul-
tate. Drei der positiven Ergebnisse gingen im Gegensatz zu 2022 mit Infektiositat einher (PCR
positiv). Die Ansteckung geschah bei zwei Personen vermutlich durch Drogengebrauch und
bei einer Person durch eine Bluttransfusion im Ausland. Diese Personen kamen aus Usbekis-
tan, Afghanistan und Estland. Durch diese Testungen in der Fachstelle konnte eine Behand-
lung eingeleitet werden.



4.1.4 Entwicklung weiterer Infektionen

Neben den bereits genannten STI, kdnnen in der Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) auch
noch weitere Infektionen getestet werden.

2023
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2019

- bakt. Vaginose
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Abbildung 6: Entwicklung weiterer Infektionen

Aus Abbildung 6 werden im Jahresvergleich einige Verénderungen ersichtlich. Wie in Pkt. 4.1
bereits beschrieben, ist die Zahl aller Beratungen nach 819 IfSG im Jahr 2023 im Vergleich zu
2022 wieder auf 2179 gestiegen. Ebenso hat sich der Anteil der durchgefiihrten Chlamydien-
und Gonorrhoe-Abstriche an allen Testungen im Vergleich zum Jahr 2022 um 12,6% erhoht.

2023 fielen 3,7% aller Chlamydien-Untersuchungen positiv aus. Die Positivrate ist damit im
Vergleich zu 2022 nahezu gleichgeblieben. Im Gegensatz dazu ist die Positivrate der Gonor-
rhoe/Tripper-Testungen um 0,9%-Punkte auf 2,9% gestiegen. Dies macht die Wichtigkeit der
Abstrich-Untersuchungen, um Infektionsketten zu durchbrechen, deutlich.

Des Weiteren zeigt die Grafik, dass im Jahr 2023 haufiger Feigwarzen festgestellt bzw. bei
bereits vorhandener Diagnose weiterfihrende Informationen durch die Berater*innen der FSG
eingeholt wurden.



4.2 Untersuchungen bei Menschen mit besonderen Infektionsrisiken

Im Jahr 2023 beriet, untersuchte und behandelte die Fachstelle sexuelle Gesundheit nach
Bedarf 183 Sexarbeiter*sinnen gemaf § 19 IfSG. Dies waren mehr als im Jahr 2022 (149).
Neben den Sexarbeitenden wurden zudem 16 Personen aus einem HIV-Endemiegebiet in der
FSG getestet. AulRerdem liel3en sich 21 Personen, die aufgrund ihres Drogenkonsums ein
erhohtes Infektionsrisiko hatten, in der Fachstelle untersuchen. Hierbei ist zu erwahnen, dass
diese Testungen zum Teil vor Ort in einer Suchtberatungsstelle durchgefuhrt wurden (s. Pkt.
4.2.3).

4.2.1 Besonderes Infektionsrisiko: Sexarbeit

Von den insgesamt 183 Sexarbeiter*innen

erfuhren 17 Personen erst durch die 810 Altersverte”ung

15-20 Jahre
ProstSchG Beratung von dem Angebot der 2030 Jahre
FSG zur kostenlosen und anonymen Unter- 3040 Jahre
suchung. Es handelte sich um 172 Frauen,

40-50 Jahre

vier Manner und sechs Trans*Personen. Bei
den Herkunftslandern der Sexarbeiter*in-
nen, die sich anonym auf der Grundlage des
819 IfSG untersuchen lieRen, wird wie in Abbildung 7: Altersverteilung §19 IfSG Sexarbeit

den Vorjahren ersichtlich, dass die Meisten

aus den osteuropaischen Landern Rumaénien (34,3%), Bulgarien (22,5%) und Ungarn (14,6%)
stammen. Dem Gegeniiber kamen nur 9% der Untersuchten aus Deutschland. Der Gberwie-
gende Anteil (72%) der Sexarbeitenden gehdrte der Altersgruppe 20- 40 Jahre an. Zudem
waren nur 3,3 % unter 20 Jahre und 7,1% tber 50 Jahre alt. Eine Ubersicht tiber Symptome,
Diagnosen und Behandlungen bei Sexarbeiter*innen im Vergleich zu den Vorjahren gibt die
nachfolgende Tabelle 4.

= 50-60 Jahre
= 60-70 Jahre

Untersuchungen bei Sexarbei- 2019 2020/2021 2022 2023
terfinnen

Insgesamt untersucht 366 181 149 183
Mit Symptomen/ Beschwerden 39 37 44 40
Behandlung einer STI/ bakt. Vagi- 25 24 26 30
nose / Candida

Behandlung anderer Beschwerden 100 13 21 18
Partnerbehandlung 0 2 1 1
Kontrolluntersuchungen 1 3 6 0
Impfungen 18 15 3 15
Uberweisungen 23 6 8 7
Pillenrezepte oder ,Pille danach® 45 28 33 23
Schwangerschaftstests 12 2 6 7
Durch 810 aufmerksam geworden 46 16 10 17

Tabelle 4: Untersuchungen bei Sexarbeitenden
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4.2.2 Entwicklung der sexuell Gbertragbaren Infektionen (STI)

Wie bereits erwahnt, wurden im Jahr 2023 insgesamt 183 Sexarbeiter*innen in der FSG un-
tersucht. Bei Betrachtung der positiven STI-Diagnosen im Jahresvergleich werden geringfi-
gige Veranderungen ersichtlich (s. Tabelle 5). Wichtig zu erwéhnen ist, dass nicht bei allen
Sexarbeiter*innen alle der unten aufgefuhrten Untersuchungen durchgefihrt wurden.

2023 stellte die Fachstelle bei den in der Prostitution tatigen Personen im Gegensatz zum
Vorjahr drei infektiose Hepatitis B-Infektionen fest. Davon waren zwei Personen von einer
chronischen Infektion betroffen. AuRerdem konnte bei 23,5% der Sexarbeitenden ein positiver
Hepatitis B-Impfschutz hachgewiesen werden.

Ebenso wie bei den in Pkt.4.1.4 beschriebenen Entwicklungen, wurden auch bei den Prostitu-
ierten mehr Gonorrhoe-Infektionen (12) als im Vorjahr entdeckt. Die Anzahl der positiven
Chlamydien-Ergebnisse ist im Gegensatz dazu gleichgeblieben.

Des Weiteren ist ein Anstieg beim Positivanteil der Syphilis-Infektionen seit 2022 (2,2%) er-
sichtlich. Dieser lag 2023 bei 2,4%.

Diagnosen im Jahresvergleich 2019 2020/2021 2022 2023
(Risiko Prostitution)

insgesamt 366 181 149 183
Hep. B Impftiter positiv 96 47 37 43
Hep. B infektios 4 0 0 3
Oral Gonorrhoe positiv 6 1 0 6
Vaginal Gonorrhoe positiv 12 4 0 4
Anal Gonorrhoe positiv 1 0 0 1
Oral Chlamydien positiv 4 2 1 1
Vaginal / Urin Chlamydien positiv 15 4 8 8
Anal Chlamydien positiv 1 0 0 0
Syphilis/Lues infektios 2 3 2 3

Tabelle 5: Positive Testergebnisse Sexarbeitende

4.2.3 Sprechstunden vor Ort

Der Paragraph 19 des Infektionsschutzgesetzes sieht vor, dass Beratung und Testung auf
sexuell Ubertragbare Infektionen bei besonders geféahrdeten Personengruppen auch in Form
von aufsuchender Arbeit stattfinden soll. Die Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) setzt dies
um, in dem sie regelmaRig niedrigschwellige Sprechstunden vor Ort anbietet. Nach der Corona
Pandemie konnte dieses Angebot 2023 wieder stattfinden.

Insgesamt bot die FSG 2023 in vier Bordellbetrieben (drei Laufhduser und ein FKK Saunaclub)
und einer Suchtberatungsstelle in Nirnberg eine Sprechstunde vor Ort an. Dabei wurden ins-
gesamt 48 Personen erreicht. Alle Personen waren weiblich, 41 davon gingen der Sexarbeit
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nach und sieben Personen gaben Drogengebrauch als Risiko an. Daneben lie3en sich neun
Mitarbeitende der Betriebe bzw. Einrichtung ebenfalls testen. Die folgenden Zahlen beziehen
sich jedoch nur auf die Personen mit erhéhtem Infektionsrisiko.

Es wurden zwei orale Gonorrhoe-, eine vaginale Chlamydien- und eine positiv-infektiése Sy-
philis-Infektionen gefunden. Hierbei konnte die Behandlung jeweils entweder durch unsere
Arztin oder die Weiterleitung an entsprechende Einrichtungen sichergestellt werden. Des Wei-
teren wurde eine Person mit einer akuten Hepatitis C diagnostiziert. Auch diese befand sich
bereits in Behandlung.

Bei 47 Personen wurde eine
Blutuntersuchung auf Hepatitis Hepatitis B
B durchgefuhrt. Hierbei wurde

. . . . . 0,
bei drei Klientinnen eine chro- 6%

) ) _ = Impftiter ja
nisch infektidse Hepatitis B fest- 24%
gestellt. !Diese war den P_erso- 21% Impftiter nein
nen bereits bekannt und sie wa-
ren daruber aufgeklart. Zudem positiv
haben zehn der Untersuchten e durchgemacht
. . . 0
eine in der Vergangenheit positiv infektios

durchgemachte Infektion mit
Hepatitis B. Dabei ist von einer
lebenslangen Immunitét auszu-
gehen.

Abbildung 8: Hepatitis B Sprechstunde vor Ort

Interessant sind die Ergebnisse zu den Hepatitis B-Impftiter Untersuchungen. Wie allgemein
bekannt, gehort Deutschland durch die STIKO-Empfehlungen zu den L&ndern mit einer hohen
Impfquote. Dennoch hatten 23 der Klientinnen keinen Impfschutz. Die Arbeit in der Prostitution
und Drogenkonsum birgt jedoch ein erhéhtes Ansteckungsrisiko fir diese Erkrankung. Daher
wurde im Rahmen der Ergebnismitteilung verstarkt auf die Wichtigkeit der Impfung hingewie-
sen. Diese Erkenntnis bestéarkt die Beraterinnen der FSG aufRerdem in den gesundheitlichen
Beratungen nach 810 ProstSchG das Infektionsrisiko und die gute Schutzwirkung einer Hepa-
titis B-Impfung zu thematisieren.
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4.3 Beratungsmotivation

Bei den Motiven, weswegen die Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) aufgesucht wurde, ha-
ben sich die Tendenzen aus den letzten Jahren verandert. Einige der Beratenen nannten mehr
als ein Motiv, welches sie dazu bewegte in die FSG zu kommen.

Um die 50% der Klient*innen kamen um ihre sexuellen Aktivitaten zu bilanzieren, damit ist
diese Motivgruppe die am haufigsten Genannte. An zweiter Stelle kommt die Motivgruppe
,Partnerschaft” mit den Kategorien: Beginn, Trennung, Seitensprung Partner*in, eigene Un-
treue (35,2% der Klient*innen). Danach folgen Menschen, die Sexualitéat mit mehr als einem*r
Partner*in oder mit wechselnden Partner*innen leben, mit 28,7%. Damit ist bei diesem Motiv
eine Steigerung um 3,3% im Vergleich zum Vorjahr ersichtlich. 2023 gaben 16 Frauen und
funf Manner an, sich aufgrund erfahrener sexueller Gewalt testen lassen zu wollen. Hierbei ist
eine Steigerung im Vergleich zum Vorjahr ersichtlich.

Insgesamt ist die Zuordnung zu einem bestimmten Motiv immer von der subjektiven Einschét-
zung der jeweiligen Berater*innen abhéngig. Dadurch bleibt hier Raum fiir Interpretation und
Veranderungen sind nicht objektiv zu werten.

Beratungsmotive 2023

ANGST 110 47

GEWALTERFAHRUNG |5 — 16

URLAUB 101 50 1
ONE-NIGHT-STAND 240 91
HAUFIG WECHSELNDE 342 271 11

PARTNER*INNEN
TRENNUNG | 47 67

SEITENSPRUNG
PARTNER*IN 19 65

UNTREUE |27 12
BEGINN 259 170 1

ANSTOR VON AUREN 307 183

mannlich weiblich divers

Abbildung 9: Beratungsmotive allgemein
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Motivgruppe ,,Normen und Werte*:

Mit 50,4% aller Beratungen ist die
Kategorie ,Bilanz“ wie bereits in Normen und Werte
den Vorjahren die Starkste. Hier
kommen vor allem Menschen, die
in der Vergangenheit eingegan-
gene Risiken abklaren mdéchten.

= Bilanz
= Ansto3 v. AuRen
Kontrolluntersuchung

Manner waren hier Uberrepréasen- Gewalterfahrung
tiert (66,8% mannlich vs. 32,6% = Hometest
weiblich). Bei 67,3% handelte es = PreP

sich um Personen ohne erkennba-
res Risiko und bei 28,1% um Man-
ner, die Sex mit Mannern haben Abbildung 10: Motivgruppe "Normen und Werte
(MSM). Dabei haben sich im Ver-

gleich zu den Vorjahren nur leichte Veréanderungen ergeben.

An zweiter Stelle in dieser Motivgruppe ist die Kategorie ,Anstol3 von auf’en” mit 22,6% aller
Beratungen vertreten. Darunter z&hlen beispielsweise Menschen, die von jemand anderem in
die Fachstelle geschickt wurden oder die Symptome bei sich oder der Partnerperson zum An-
lass der Testung nahmen. 21 Mal wurde von Gewalterfahrungen als Anlass flur die Testung
berichtet. Dabei handelte es sich um verschiedene Formen von sexueller Gewalt. Teils wurde
von Vergewaltigungen vor langerer Zeit oder auf der Flucht erzahlt. Haufig wurde berichtet,
dass ohne Erlaubnis das Kondom weggelassen wurde. Dies stellt eine klare Grenzverletzung
und somit auch eine Form der sexuellen Gewalt dar. Diese Gesprache erfordern eine (trauma-
) sensible Beratung.

Motivgruppe ,,Fluktuation®:

Im Jahr 2023 gaben 85,8% aller
Beratenen ein Motiv aus der
Gruppe ,Fluktuation“ als Anlass fur
den Test an. Dabei waren in dieser
Motivgruppe Manner gegeniuber
den Frauen Uberreprasentiert
(Frauen: 34,7% / Manner: 64,3%).

Fluktuation

= Haufig wechselnde
Partner*
= one-night-stand

unbekannter

Partner*/Urlaub
Kondom geplatzt

Zahlreicher als noch im Vorjahr = ohne Kondom
(443) genannt, wurde das Motiv
,Haufig wechselnde Partner*in-
nen” (625). Davon waren 26,1% in Abbildung 11: Motivgruppe "Fluktuation"

der Sexarbeit tatig, 31,5% waren

Méanner, die Sex mit Mannern haben und 41,6% Personen ohne erkennbares Risiko. Wegen
einem sogenannten ,One-Night-Stand® kamen 333 Personen zur Beratung in die FSG. Aul3er-
dem hatten 153 Personen sexuelle Kontakte mit ihnen Unbekannten bzw. im Urlaub. In diesem
Zusammenhang gaben 26,8% aller Beratenen Vaginal- oder Analverkehr ohne Kondom als
Testmotiv an. Daraus wird ersichtlich, dass die Beratungsstelle zu einem grof3en Teil Men-

schen erreicht, die sexuelle Risiken eingehen.

= Prostituiertenbesuch
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Motivgruppe ,,Partnerschaft”:

Mit insgesamt 766 (55,4% Man-
ner vs. 44,5% Frauen) Nennun- Partnerschaft
gen ist diese Motivgruppe die am
zweit haufigsten Genannte. In-
nerhalb dieser Motivgruppe ist
der ,Beginn“ einer Beziehung
(56,1%) wiederum das Hauptmo- Seitensprung
tiv. Die ,Trennung“ wird von Partner+in)
14,9% der Menschen in dieser / = Trennung
Motivgruppe angegeben. Einen = Untreue
Seitensprung des*der Partner*in
wurde von 11% der Klient*innen Abbildung 12:Motivgruppe "Partnerschaft"

als Motiv angegeben. Hierbei

wird ersichtlich, dass deutlich 6fter Frauen einen Seitensprung ihrer Partnerperson angaben,
als Manner (77,4% vs.22,6%). Ebenso fallt auf, wie bereits in den letzten Jahren, dass Frauen
haufiger als Manner (67/47) ,Trennung“ als Grund fir den Test angeben. Weitere 3,9% aller
Klient*innen kamen fir eine Partneruntersuchung in die FSG-also aufgrund einer Infektion
ihrer Partner*innen. Die eigene Untreue gaben 39 Personen als Anlass an.

= Beginn
= Kinderwunsch

Partneruntersuchung

Motivgruppe ,,Angst‘:

Die Nennung von bersteigerten Angsten oder gar Angsten, die auf eine AIDS-Phobie hindeu-
ten, spielen mit 7,2% aller Klient*innen eine eher untergeordnete Rolle. Dennoch ist diese
Nennung im Vergleich zum Vorjahr um fast 1% gestiegen. Wie in Abbildung 13 ersichtlich, sind
es zum Grof3teil Manner, die eine phobische Angst vor einer Ansteckung mit sexuell Ubertrag-
baren Erkrankungen auf3ern. Diese Personen nehmen in den Beratungsgespréachen sehr viel
Zeit und besondere Beratungskompetenz in Anspruch, weil sie teilweise in sehr kurzen Zeit-
abstanden die Stelle aufsuchen und eines psychotherapeutischen Settings bediirfen. In diesen
Fallen leiten wir gegebenenfalls an andere Beratungsstellen, die daflir den geeigneten Rah-
men bieten kdnnen, weiter.

Angst im Geschlechtervergleich

phobisch B 10
tbersteigert  [AS I e

0 20 40 60 80 100 120 140 160
mweiblich ®mannlich

Abbildung 13: Motiv "Angst”
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4.4. Fazit Beratungen nach 819 IfSG

Besonders nach dem fehlenden bzw. eingeschrankten Testangebot wahrend der Corona Pan-
demie machen die wieder steigenden Beratungszahlen die Wichtigkeit des Angebots der FSG
deutlich.

Die Fachstelle hat zum Grof3teil ein junges Klientel (20 bis 40 Jahre), wie in Pkt. 4.1 erkennbar
wird. Daher ist es wichtig weiterhin durch Zeitungsartikel, Podcast oder in Zukunft vielleicht
auch auf Instagram auf die Arbeit der FSG hinzuweisen (s. Pkt. 6.).

Die Syphilistestungen der FSG (s. Pkt. 4.1.2) zeigen beispielsweise, dass Infektionen teils erst
spat entdeckt wurden und eine Mehrfachbehandlung notwendig war. Ebenso ist eine Steige-
rung der Gonorrhoe-Félle ersichtlich (s. Pkt. 4.1.4). Diese Entwicklungen der Infektionszahlen
- besonders im Hinblick auf steigende Resistenzentwicklungen in der Tripperbehandlung -
werden auch im nachsten Jahr von der Fachstelle gut im Blick behalten.

Des Weiteren waren die Sprechstunden vor Ort wieder ein voller Erfolg (s. Pkt. 4.2.3). Dieses
niedrigschwellige Angebot ermdglicht es den Klient*innen sowie den Berater*innen leichter in
Kontakt zu kommen und damit zur 6ffentlichen Gesundheit in NlUrnberg beizutragen.

Bei Betrachtung der Beratungsmotivation der Klient*innen (s. Pkt. 4.3) zeigt sich, dass viele
der Beratenen, die als ,Personen ohne erkennbares Risiko‘ eingestuft wurden, doch bestimmte
Risiken eingingen. Diese hatten beispielsweise viele wechselnde Partner*innen (Swinger, Po-
lyamor) und dies teils ohne Kondom. Da hier doch von einem erhdhten Risiko ausgegangen
werden kann, wird es ab dem Jahr 2024 eine Risikoeinstufung fiir ,Personen mit erkennbarem
Risiko' geben, die nicht in eine der anderen Stufen eingruppiert werden kénnen.

Zudem ist die FSG nicht nur Ansprechpartnerin fir die bereits genannten STI, sondern berat
zu allen Themen rund um die sexuelle Gesundheit der Einzelnen. Besonders viele Nachfragen
kamen im Jahr 2023 zu Humane Papillomviren (HPV), Herpes sowie zur HIV-Praexpositions-
prophylaxe (PreP). All diese Themen erfordern eine stetige fachliche Weiterbildung aller Mit-
arbeitenden der FSG.

Den Biirger*innen wird durch die Fachstelle in einem niedrigschwelligen, anonymen und neut-
ralen Rahmen die Mdglichkeit gegeben, Fragen zur sexuellen Gesundheit zu klaren und Tests
in Anspruch zu nehmen. Durch die wieder eingefiihrten offenen Sprechstunden, wie vor der
Pandemie, kénnen Infektionen wieder friihzeitig entdeckt, behandelt oder die Betroffenen an
die entsprechenden niedergelassenen Fachkrafte weitergeleitet werden. Zusammenfassend
machen die dargelegten Statistiken deutlich, wie wichtig das Angebot der Fachstelle sexuelle
Gesundheit (FSG) - auch nach 37 Jahren bestehen — noch fur den Infektionsschutz und die
Offentliche Gesundheit in der Stadt Nirnberg ist.
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5. Gesundheitliche Beratung nach 810 ProstSchG

Nachdem am 01.07.2017 das Prostituiertenschutzgesetz (ProstSchG) in Kraft getreten ist, las-
sen sich die Zahlen der letzten Jahre miteinander vergleichen.

Im Jahr 2023 wurden insgesamt 751 gesundheitliche Beratungen nach 810 ProstSchG durch-
gefuhrt. 481 davon waren Wiederholungsberatungen, also mit Personen die mindestens zum
zweiten Mal zu einer gesundheitlichen Beratung kamen.

Aufgrund pandemiebedingter Vorgaben musste die Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) ihr
Beratungsangebot zwischenzeitlich einstellen. Auch Sexarbeiter*innen war es zeitweise nicht
gestattet, ihrer Tatigkeit auszuftihren. Dadurch lassen sich auch die niedrigen Beratungszah-
len in den Jahren 2020 und 2021 erklaren.

BERATUNGEN NACH §10 PROSTSCHG
1226
744 734 ———751
/ - /
424
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Abbildung 14: Beratungen nach 810 ProstSchG

Im Vergleich zum Jahr 2022 sind die Beratungszahlen 2023 nur leicht angestiegen. Nach wie
vor wird deutlich, dass die Beratungszahlen im Vergleich zu 2019 stark gesunken sind. Als
Hauptgrund kann vermutet werden, dass sich die Arbeitsplatze wahrend der Coronazeit ver-
lagert haben (s. Pkt. 5.3).

Bewahrt hat sich im Jahr 2023 die Terminvergabe fur gesundheitliche Beratungen nach 810
ProstSchG immer Montag, Mittwoch und Freitag. Dieses Prinzip liel3 sich gut umsetzen und
ermdglichte bei hoher Nachfrage auch die Abarbeitung spontaner Anfragen. Auf3erdem er-
mdglicht dies eine zeitliche Trennung von dem anonymen 819 IfSG Angebot dienstags und
donnerstags. Den Beraterinnen steht Videodolmetschen mit ad hoc Sprachen durch die Firma
Acolad zur Verfugung.
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5.1 Geschlechterverteilung

Wenig Uberraschung lasst sich bei der Verteilung der Geschlechter in den gesundheitlichen
Beratungen feststellen. Den Grof3teil der beratenen Sexarbeiter*innen stellen Frauen dar (721
Beratungen). An zweiter Stelle stehen Manner (30 Beratungen).

Wichtig bei der Benennung des Geschlechts ist, dass es sich bei dieser Aufteilung rein um das
zugewiesene Geschlecht handelt. Die Eintragung richtete sich also nach dem Eintrag im Pass
oder Ausweis der Personen. Das soziale Geschlecht bzw. der Geschlechtsausdruck der Ein-
zelnen konnen jedoch davon abweichen. In der Beratung thematisiert wird die Geschlechtsi-
dentitat nur, wenn von den Klient*innen gewtinscht, es fir die Klarung des Infektionsrisikos
relevant ist oder sie beispielsweise Rezepte fir Hormone bendtigen.

Cis-Mannern, die Ihre Dienstleistung fur Frauen anbieten, arbeiten meist im Escort-Bereich
oder als Tantra-Masseure.

Geschlechterverteilung 2023

MANNLICH 30
WEIBLICH 721

0 100 200 300 400 500 600 700 800

Abbildung 15:Geschlechtervergleich §10 ProstSchG

5.2 Nationalitaten

Wie dem Kreisdiagramm zu . L
entnehmen ist, sind die Natio- | Nationalitaten

19 1%
_ 2
nalititen der Personen, die = Rumanien 3%
zur gesundheitlichen Bera- = Ungarn 6% \\‘ 41%
tung kommen, sehr vielfaltig. Bulgarien

Hauptséachlich vertreten sind — Deutschland 9%
wie in den Vorjahren — Sexar- Spanien

beiter*innen aus Osteuropa. « Polen

Den Grofiteil der Beratenen Thailand 18%

machen Rumanien (41%),
Bulgarien (18%) und Ungarn
(13%) aus. Neun Prozent der = Sonstige
Klientinnen kommen aus
Deutschland. Generell sind
bei den Beratungen weltweite Nationen vertreten. Zu den sonstigen Nationalitaten gehoéren
Russland, Afrika, Italien, Lettland, Litauen, Kroatien, Armenien, Belgien, Griechenland, Portu-
gal, Serbien, Slowenien, Turkei, Ukraine, Vietnam, China, Dominikanische Republik, Estland
und Montenegro.

= Tschechien

Abbildung 16: Nationalitaten §10 ProstSchG
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5.3 Altersverteilung und Arbeitsplatz

Die meisten Sexarbeiter*innen sind zwischen 21 und 30 Jahre alt. Statistisch auf Platz zwei
stehen Personen in der Altersgruppe zwischen 31 und 40 Jahren. Waobei hier im Vergleich
zum Vorjahr (367) eine leichte Steigerung auf 414 Beratungen bei Uber 31-Jahrigen ersichtlich
wird. Als mogliche Erklarung kann herangezogen werden, dass auch im Jahr 2023 vermehrt
Wiederholungsberatungen durchgefihrt wurden (s. Pkt. 5.4.).

Altersverteilung 2023

18-20 JAHRE  21-30 JAHRE  31-40 JAHRE  41-50 JAHRE  51-60 JAHRE >60 JAHRE

Abbildung 17: Altersverteilung §10 ProstSchG

Wahrend vor der Pandemie junge Frauen (zwischen 18 und 30 Jahren) vor allem in den FKK-
Clubs tatig waren, lasst sich nun in der Beratung feststellen, dass diese einerseits in Apparte-
ments, andererseits an der Frauentormauer untergekommen sind. Sexarbeiter*innen, die alter
als 40 Jahre sind, sind meist schon langer in der Prostitution tatig. Diese arbeiten vorwiegend
in Appartements, in Massagesalons oder im SM-Bereich. Sie bringen haufig mehrjahrige Be-
rufserfahrung mit, haben im Vergleich zu den jingeren Kolleg*innen kaum Aufklarungsbedarf
und verfligen oft Uber ein groReres Gesundheitsbewusstsein. Folglich nehmen diese teilweise
eine eher ablehnende Haltung gegenlber den gesetzlichen Grundlagen des Prostituierten-
schutzgesetzes ein.

Aus der Zusammenarbeit mit den Beratungsstellen in Nirnberg geht hervor, dass einige der
Sexarbeiter*innen immer noch an den verlagerten Arbeitsplatzen arbeiten, um Miete zu sparen
oder sich der Uberwachungsfunktion der Ordnungsbehérden zu entziehen. Diese Verschie-
bung des Arbeitsplatzes wird vermutlich weiterhin praktiziert und entzieht sich somit der Kennt-
nis der FSG. Allerdings konnte
dokumentiert werden, dass 5% Arbeitsplatz 3% 2%, 5%

der Personen,. Fhe in die FSG . Bordell/Laufhaus 02%

zur gesundheitlichen Beratung 3% 319%
kamen, keinen Arbeitsort anga- Club

ben. Dies hat natirlich Folgen Appartment

fur die Sicherheit der Sexarbei-
ter*innen, welche im Pkt. 5.5
nochmal néher beleuchtet wer-
den. AulRerdem kann vermutet = Escort-Service .

werden, dass einige der Perso- « SM-Studio 38% 16%
nen Onlineplattformen als Ver-
dienstmaoglichkeit mit besseren
Bedingungen fur sich entdeckt
haben.

Tantra

= Massagesalon

= Unbekannt

Abbildung 18: Arbeitsplatz §10 ProstSchG
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5.4 Muttersprachliche Ubersetzungen

Seit September 2018 steht der Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) ein Programm zur Ver-
figung, welches Videodolmetschen am PC ermdglicht. Den Beraterinnen stehen ad hoc Spra-
chen zur Verfigung, die nicht durch das Team abgedeckt werden kénnen, was somit eine
grof3e Arbeitserleichterung darstellt.

Wenn die Gesamtzahl der beratenen Sexarbeiter*innen (751) betrachtet wird, wirkt die Anzahl
der verwendeten Videodolmetscher*innen von 154 Mal vermutlich recht gering. Dies l&sst sich
jedoch anhand mehrerer Faktoren erklaren: Zunachst kénnen alle englischsprechenden Ter-
mine von den Beraterinnen selbst abgedeckt werden. Des Weiteren konnte in 45 Fallen fir
Sexarbeiter*innen aus Rumanien unsere rumanisch sprechende Verwaltungskraft und
Sprachmittlerin hinzugezogen werden. Dartiber hinaus kdnnen spanisch sprechende Perso-
nen in manchen Fallen provisorisch, sofern kein spanisch sprechende*r Dolmetscher*in ad
hoc gefunden wird, durch eine Mitarbeiterin abgedeckt werden. Aul3erdem spielt es eine Rolle,
wie haufig die zu Beratenen bereits die Bescheinigung lber die gesundheitliche Beratung nach
810 ProstSchG erhalten haben. Wahrend im Jahr 2019 die Erstberatungen noch tberwogen,
zeigt sich anhand des Jahres 2023, dass viele Sexarbeiter*innen bereits zum wiederholten
Mal fir die Bescheinigung vorbeikamen. Es wurden 270 Erstberatungen durchgefiihrt, 193
Zweit- und 288 Drittberatungen. Dies ist ein Hauptgrund fir die geringe Anzahl an Dolmet-
schereinsatzen. Tendenziell fallen diese Beratungen deutlich kiirzer aus als Erstberatungen,
da die Klient*innen deutsch oder englisch gelernt haben. Wiederholungsberatungen werden
sehr individuell gestaltet. Haufig kénnen Verstandnisfragen zu den Inhalten der letzten Bera-
tung(en) geklart oder Wissen aufgefrischt werden.

5.5 Prostituierte in Notlagen

810 des Prostituiertenschutzgesetzes hat neben der Aufklarung tber Themen der Krankheits-
verhitung, Empfangnisregelung, Alkohol, Drogen und Schwangerschaft auch die Aufgabe, in
der Prostitution tatigen Personen die Moglichkeit zu bieten, sich in etwaigen Zwangs- oder
Notlagen der beratenden Person zu 6ffnen. Dies soll vor allem angepasst an die jeweilige
Lebenssituation geschehen und den Sexarbeiter*innen die Mdglichkeit gegeben werden, sich
mithilfe eine*r Sprachmittler*in zu verstandigen.

So gaben im Jahr 2023 acht Sexarbeiter*innen an, privat Gewalt erfahren zu haben. Auf der
Arbeit waren 15 Personen von Gewalt betroffen. Eine Person hat von einer Vergewaltigung in
der Vergangenheit erzahlt. Generell sind diese Zahlen als riicklaufig zu bezeichnen, was nicht
immer gleichbedeutend mit reellen Zahlen ist. Die FSG gibt im Allgemeinen den Rahmen dazu,
von negativen Erfahrungen zu berichten. Dann obliegt es den Sexarbeiter*innen von Erlebtem
zu erzahlen oder es fir sich zu behalten.

Im Arbeitskontext ist der Begriff des Gewalterlebnisses weit dehnbar. Hierzu z&hlen auch Kun-
den, die den Sexarbeitenden unter Alkoholeinfluss begegneten und aggressiv wirkten. Dar-
tiber hinaus sind Vorfélle gemeint, die aufgrund gezielter Gewalteinwirkung, wie Wirgen oder
Schlagen, das Einschalten der Polizei erforderten.

Bei Gewalterfahrungen im privaten Umfeld erzéhlten die Beratenen in den meisten Fallen von
sexuellem Missbrauch, nicht selten durch Verwandte. Ebenso wurde von Gewalteinwirkungen
durch Ex-Partner berichtet. Diese Erlebnisse sind allerdings haufig nicht ,akut®, vielmehr wer-
den Geschehnisse aus der Vergangenheit berichtet. Die Vermutung liegt dabei nahe, dass die
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Sexarbeiter*innen neben dem vorherrschenden Motiv des Gelderwerbs durch die Arbeit als
Prostituierte*r auch ihre negativen Erfahrungen mit Mannern in der Vergangenheit durch die
nun erlangte Kontrolle tber die Kunden kompensieren und verarbeiten wollen.

Neben diesen Erfahrungen wurde Uber soziale und wirtschaftliche Notlagen berichtet. Bei-
spiele hierfir waren Sorgerechtstreite oder geschiedene Personen, die gezwungen sind Fa-
milie und Kinder im Heimatland zu erndhren. Zudem wurde von Krankheitsfallen in der Familie
berichtet. Nicht selten werden solche Beratungsgesprache von Geflihlsausbriichen auf Seiten
der zu Beratenen begleitet. Es lasst sich feststellen, dass diese Situationen stark belastend
und mit vielen Emotionen verbunden sind.

Weiterhin zu beobachten ist, dass sich sehr junge Frauen, die erst 18 oder 19 Jahre alt ge-
worden sind, als Prostituierte anmelden wollen. Da Personen unter 21 Jahren laut 8232 Men-
schenhandel im StGB als besonders schitzenswert gelten, halbjéhrlich beraten werden mus-
sen und meist noch keinerlei Erfahrung in dem Beruf der Sexarbeit haben, werden viele The-
men ausfihrlicher behandelt. Dabei fallt auf, dass Unsicherheit bei den Betroffenen eine Rolle
spielt, AuBerungen eingeiibt wirken, keinerlei Kenntnis tiber den angestrebten Beruf herrscht,
der Arbeitsplatz noch unklar ist oder widerspriichliche AuRRerungen zu Arbeitsbedingungen ge-
aul3ert werden.

Dieses Verhalten veranlasst die Beraterinnen zu detaillierteren Nachfragen, aber vor allem zu
Hinweisen fur die Prostituierten auf spezialisierte Beratungsstellen. Grundsétzlich kann fest-
gehalten werden, dass solche Erstgesprache, die in einem verpflichtenden Kontext stattfinden,
sehr sensibel gefuhrt werden missen. Hierbei muss vor allem dem Gegeniber das Gefinhl
vermittelt werden, dass Beraterinnen vertrauenswirdig und dazu bereit sind, unterstiitzend
und situationsverbessernd tatig zu werden.

Allgemein lasst sich ein weites Spektrum feststellen, was das Bildungsniveau der Sexarbei-
ter*innen betrifft. Es gibt Student*innen, die sich ihr Studium finanzieren méchten, berufstatige
Personen, die sich nebenbei ein ,, Taschengeld“ verdienen mdchten, aber auch Analphabet*in-
nen, die schon an dem Anamnesebogen scheitern.

Des Weiteren kdnnen hierbei Arbeitslose genannt werden, welchen sich entweder keine
Chance auf dem Arbeitsmarkt bietet oder, die mit dem erlernten Beruf nicht gentigend Geld in
ihrem Heimatland verdienen. Auch zur Verwirklichung von Lebenstraumen, wie die Finanzie-
rung einer Weiterbildung oder eines Kosmetikstudios, wird der Beruf als Sexarbeiter*in ge-
wahlt. Wir erleben aber auch Frauen, die ihre Vorlieben gerne ausleben wollen (v.a. SM-Be-
reich und Escort).
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5.6 Fazit Gesundheitliche Beratung gem. 810 ProstSchG

AbschlieRend lasst sich festhalten, dass die gesundheitliche Beratung nach 810 ProstSchG
ein fest etablierter Bestandteil der Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) geworden ist. In der
Szene sind die Offnungszeiten meist bekannt, Hausdamen und Betreiber*innen haben einen
personlichen Kontakt zu den Mitarbeiter*innen der Beratungsstelle und Termine wurden wie-
der verstarkt angefragt.

Dennoch dokumentierte die FSG 2023 insgesamt 261 versaumte Termine. Hierbei wurden
sowohl Personen erfasst, die einfach nicht erschienen sind, als auch welche, die erst kurz
zuvor abgesagt haben. Diese Termine konnten dann nicht mehr anderweitig vergeben werden.
Aus diesem Grund wird die FSG sich im Zuge der Digitalisierung fir eine Online-Terminver-
einbarung sowie eine SMS-Erinnerung einsetzen. Aulerdem kommt es regelmafig vor, dass
keine Arbeitserlaubnis in Deutschland vorhanden ist und dies erst auffallt, wenn die Menschen
bereits in der Fachstelle vor Ort sind. Die Ausweise werden ausfuhrlich kontrolliert und die
Beraterinnen nehmen sich Zeit, den Klient*innen zu erklaren, wieso sie keine Bescheinigung
erhalten.

Auch wenn der ,Vor-Corona-Stand® zahlenmaRig noch nicht wieder erreicht ist, sind die Zahlen
bereits gestiegen und ein weiterer Anstieg im nachsten Jahr ist zu erwarten. Durch den Aus-
tausch mit anderen bayerischen Gesundheitsamtern wird deutlich, dass wir nach der Landes-
hauptstadt Miinchen wohl die Stelle mit den zweitmeisten Beratungen im Jahr sind. Diese
Tatsache stellte 2023 eine Herausforderung dar, da der FSG ab Ende Juli statt drei nur noch
zwei Sozialpddagoginnen fur die gesundheitlichen Bescheinigungen zur Verfigung standen.

Aufgrund des sechsjahrigen Bestehens des Prostituiertenschutzgesetzes und des damit ein-
hergehenden Faktes, dass die Zahl der Wiederholungsberatungen im Vergleich zu Erstbera-
tungen weiter steigen wird, erhofft sich die Fachstelle sexuelle Gesundheit die Festigung eines
gewissen Vertrauensverhaltnisses. Dies bedeutet, dass Klient*innen Uber unsere Angebote
und die von Kooperationspartner*innen Bescheid wissen, diese vielleicht wahrnehmen, wir
nicht nur als ,Muss-, sondern auch als ,Hilfsstruktur angesehen werden. Dadurch wurde
2023 die HIV- und STI-Beratung und Testung auf Grundlage von 819 IfSG wieder vermehrt
von Sexarbeitenden in Anspruch genommen. Ein weiterer Anstieg der Nachfrage wird erwar-
tet.

Trotz des Pflichtcharakters der gesundheitlichen Beratung, kénnen hier wertvolle Inhalte wei-
tergegeben werden, die im Zweifelsfall Ausstiegsoptionen bieten und/oder zumindest wertvolle
Tipps und Anlaufstellen in Bezug auf die Arbeit in der Prostitution weitergeben. Viele Informa-
tionen, die von fachlicher Seite wahrend der Beratung weitergegeben werden, missen beim
Gegentber zunachst verarbeitet werden, sodass ein Handlungsprozess bei den Klient*innen
erst spater einsetzt. So ist es meist nicht moglich nachzuvollziehen, wie mit den gegebenen
Inhalten umgegangen wird. Daher bieten die Wiederholungsberatungen eine gute Moglichkeit
Vergangenes zu reflektieren und neue/andere Handlungsbedarfe zu ermitteln.

Als wichtig erachtet wird bei den Beratungen nach §10 ProstSchG eine neutrale Haltung der
Beraterinnen, welche es den Klient*innen ermdglicht Uber ihre Arbeit zu sprechen ohne Dis-
kriminierung zu erfahren.
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6. Pravention und Offentlichkeitsarbeit

Die Praventionsarbeit der Fachstelle sexuelle Gesundheit (FSG) beinhaltet im Allgemeinen:
Netzwerktreffen mit Kooperationspartner*innen, Offentlichkeitsarbeit durch Zeitungsartikel und
Teilnahme am CSD Nirnberg, sowie sexualpadagogische Veranstaltungen fir Jugendliche.
Dieser Bereich konnte nach der Pandemiezeit wieder verstérkt in Angriff genommen werden.

Austauschtreffen mit Kooperationspartner*innen wurden wieder in Person durchgefiihrt. Dazu
gehdren Treffen mit den Beratungsstellen, wie Nona, Kassandra e.V. in Nirnberg, aber auch
mit den Kolleg*innen der Gesundheitsamter Flrth und Erlangen.

Des Weiteren konnte die Leitung der FSG am 13.10.23 im Gesundheitsausschuss der Stadt
Nurnberg Stellung zu der aktuellen Lage der Beratungen nach 8§10 ProstSchG beziehen. Die
Evaluation des Gesetzes hat 2023 begonnen und soll bis 2025 beendet werden. Dadurch sol-
len Rickschlisse auf mogliche Veranderungen deutlich werden.

Um auf das Testangebot der FSG aufmerksam zu machen, verteilten die Semesterpraktikan-
tinnen Visitenkarten an den Hochschulen in Nirnberg. Daneben konnte durch die Teilnahme
an dem Nirnberger Podcast ,heil3 & innig“ mit dem Titel ,Von Tripper bis Syphilis: Das misst
ihr wissen“ und einem dazugehdrigen Zeitungsartikel im August 2023 auf die Wichtigkeit der
Testung auf sexuell Ubertragbare Infektionen aufmerksam gemacht werden (s.: Von Tripper
bis Syphilis: Das musst ihr wissen - heil3 & innig | Podcast on Spotify).

Im August 2023 war die FSG wieder mit einem Informationsstand am CSD Nurnberg vertreten.
Zusammen mit der Semesterpraktikantin informierten unsere zwei Sozialpddagoginnen tber
das Beratungs- und Testangebot der FSG. AuBerdem konnte der Kontakt zu anderen Bera-
tungsstellen in Nirnberg gepflegt werden. Des Weiteren unterstiitzte ein Kollege aus der Ab-
teilung geschlechtssensible Pravention, um unsere Arbeit kennen zu lernen und auch auf sein
Angebot aufmerksam zu machen.

Nach einer inhaltlichen Aktualisierung und Erweiterung des Repertoires konnten ab dem Friih-
jahr 2023 wieder sexualpadagogische Schulveranstaltungen mit dem Titel ,Sex Education —
Liebe, Lust und sexuell Gbertragbare Infektionen?* im grof3en Gesundheitsstudio des Gesund-
heitsamtes stattfinden. Insgesamt nahmen 14 Schulklassen an den Schulveranstaltungen teil.
Davon waren zwolf Klassen aus der achten Jahrgangstufe und zweimal wurde die Veranstal-
tung mit der siebten Jahrgangsstufe durchgefiihrt.
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https://open.spotify.com/episode/3cJZgnqWV4NbVJMK1I5RiP
https://open.spotify.com/episode/3cJZgnqWV4NbVJMK1I5RiP

7. Zusammenfassende Statistik 2023

7.1. Beratungen 819 IfSG nach Alter

Alter mannlich weiblich Trans* andere Total
(%)

0-15 0 1 0 0 1
(0,05)

15-20 30 31 0 0 61

(2,8)

20-30 496 379 4 1 880
(40,42)

30-40 485 262 5 0 752
(34,54)

40-50 176 111 0 0 287
(13,18)

50-60 81 33 7 0 121
(5,56)

60-70 23 12 0 0 35
(1,61)

>70 5 2 0 0 7
(0,32)

Unbekannt 18 8 0 0 33
(1.52)

Total 1321 839 16 1 2179

(%) (60,68) (38,54) (0,73) (0,05) (100%)

Tabelle 6: Beratungen nach Alter und Geschlecht §19 IfSG
7.2. HIV- positive Testergebnisse
Anzahl Geschlecht Risiko Alter
FSG 3 2 mannlich 2x MSM 1x 20-30 J.
(2 in Behandlung und < | 1 Trans* 1x Sexarbeit 2x 50-60 J.

Nachweisgrenze)

Tabelle 7: HIV positive Ergebnisse
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HIV Positiv im Jahresvergleich
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2018 2019 2020/2021 2022 2023

Abbildung 19: HIV Positiv im Jahresvergleich

7.3. Beratungen nach Risiken

Risiko mannlich weiblich Trans* andere Total
(%)
1-MSM 532 0 4 1 537
(24,69)
15 6 0 0 21
2 - Drogen (0.97)
3 - Prostituierte 4 172 6 0 182
(8,37)
4 - Blut 0 1 0 0 1
(0,05)
5 - Endemiegebiet 8 8 0 0 16
(0,74)
6 - ohne erkennbares Ri- 693 638 6 0 1337
siko (61,47)
7 - Partner 2, 3,5 2 8 0 0 10
(0,46)
8 - berufliche Exposition 2 3 0 0 5
(0,23)
. 62 0 0 0 62
9 - Freier (2,85)
10 - Partner 3 3 1 0 0 4
(0,18)
Total 1321 837 16 1 2175
(%) (60,74) (38,48) (0,74) (0,05) (100)

Tabelle 8: Beratungen 8§19 IfSG nach Risiko
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