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,1rans und nicht-binare Menschen machen
viele, viele schlechte Erfahrungen

Zweieinhalb Jahre lang hat die Deutsche Aidshilfe (DAH) zusammen mit dem Robert Koch-Institut zu den Bedarfen
und Bed(irfnissen von trans und nicht-bindren Menschen in Bezug auf sexuelle Gesundheit geforscht. Uber die
Ergebnisse sprachen wir mit Chris Spurgat und Jonas Hamm - sie haben in Forschungsworkshops und Einzelinterviews

mit fast 60 Personen gesprochen.

U Chris und Jonas, das RKI hat jede
Menge Daten zur sexuellen Gesund-
heit von trans und nicht-bindiren Men-
schen gesammelt. Womit habt ihr euch
in der DAH beschiiftigt?

Chris: Wir haben
den Blick zum Bei-
spiel darauf gewor-
fen, inwiefern trans
und nicht-binare
Menschen in unter-
schiedlichen Lebensphasen unter-
schiedlich vulnerabel sind - etwa vor,
wahrend oder nach ihrer Transition,
vor oder nach ihrem Coming-out. Wir
wollten herausfinden, ob solche Pro-
zesse in Bezug auf die allgemeine und
speziell die sexuelle Gesundheit eine
Rolle spielen, und wenn ja, welche.
Jonas: Wir haben
auch versucht, einen
erweiterten Blick auf
sexuelle Gesundheit
zu werfen. Gibt es
zum Beispiel psy-
chosoziale Faktoren, die dazu flhren,
dass Menschen in sexuellen Situa-
tionen weniger auf sich Acht geben -
etwa, weil sie sich gegentber Part-
ner*innen weniger gut durchsetzen
kdnnen oder sich vulnerabel fihlen?

U Welche Fragen kamen in euren
Gespriichen auf?

Jonas: Zum Beispiel: Welche Faktoren
helfen, sich zu empowern? Was hilft
den Leuten, ein gutes Selbstbewusst-

26 HIV&more 2/2023

sein und Verhandlungskompetenz und
damit am Ende eine Sexualitat zu ent-
wickeln, die ihnen guttut, die sie star-
kt und in der sie gut auf sich aufpas-
sen kénnen?

Chris: Wir haben aber nicht nur mit
den Leuten gesprochen, sondern auch
schriftliche und biografische Metho-
den eingesetzt - mit einem Fokus da-
rauf, was ihnen in ihrer Entwicklung
geholfen hat und was hinderlich war.
Da haben wir sehr wertvolle Einblicke
bekommen, die sonst so in der For-
schung selten auftauchen.

O Sind neue Ergebnisse herausge-
kommen, die spezifisch fiir Deutsch-
land sind?

Jonas: Die psychischen Belastungen
sind auf unterschiedlichen Konti-
nenten dhnlich. Speziell fir Deutsch-
land haben wir festgestellt, dass trans
und nicht-bindre Menschen in ihrer
geschlechtlichen Identitat viel zu oft
nicht wahrgenommen oder nicht an-
erkannt werden.

Chris: Auf trans und nicht-bindre Men-
schen sind weder Mediziner*innen
noch Berater*innen ausreichend vor-
bereitet. Sie flhlen sich im Medizin-
system deswegen oft nicht willkom-
men und gesehen, sondern gefahrdet.

U Welche Momente oder Geschich-
ten haben euch besonders bewegt?

Chris: Am meisten erschittert haben
mich die Berichte von sexualisierter

Gewalt, die so gehauft auftraten, und
wie lange Menschen mit den Folgen
kampfen. Das kann flr die Biografien
der Betroffenen sehr einschneidend
sein, und diese Erfahrungen mussen in
der Arbeit mit trans und nicht-binaren
Personen berlcksichtigt werden. Po-
sitiv dagegen wird mir die Vernetzung
unter den Teilnehmer*innen in Erinne-
rung bleiben. Viele haben unsere For-
schungsveranstaltungen als einen
Rahmen fir Empowerment gesehen
und haben teilgenommen, weil sie sich
Uber ihre sexuelle Gesundheit austau-
schen wollten.

Jonas: Bei einer unserer letzten Tages-
veranstaltungen haben sich die
Teilnehmer*innen entschieden, trotz
begrenzter Zeit einfach weiterzudisku-
tieren. Sie wollten gehdrt werden, zu
dieser Forschung beitragen, damit
sich an ihrer Lebensrealitat und ihrer
Gesundheitsversorgung endlich etwas
andert. Dieses Selbstbewusstsein fand
ich beeindruckend und cool.

O Das Forschungsprojekt ist abge-
schlossen. Wie geht es nun weiter?

Chris: Wir haben gerade einen For-
schungsbericht und eine Broschire
mit den grundlegenden Daten und
Ergebnissen veroffentlicht. Zusatzlich
haben wir 33 Empfehlungen formu-
liert, die sich an unterschiedliche
Bereiche wenden: von der Gesamt-
gesellschaft bis zu den Beratungs-
und Test-Angeboten, darunter auch
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die Aidshilfen. Jetzt qgilt es, diese Emp-
fehlungen zu verankern und umzu-
setzen.

Jonas: Wir brauchen flachendeckende
Grundlagenschulungen fir das Perso-
nal im 6ffentlichen Gesundheitswesen
und in den Aidshilfen. Wir brauchen
mehr von diesen Leuchtturmprojekten
und wir mussen viel starker darauf
hinarbeiten, dass sie ein sicherer
und diskriminierungsarmer Raum
werden.

Chris: Es gibt auch keine gut recher-
chierten und fundierten Info-Materi-
alien zur sexuellen Gesundheit von
trans und nicht-bindren Personen in
Deutschland, diese Licke muss ge-
schlossen werden!

Jonas: AuBBerdem sind fundamentale
Fragen nicht hinreichend aufbereitet.

QO Zum Beispiel?

Jonas: Bei der HIV-PrEP arbeiten wir
immer nur mit Ableitungen, weil es
keine spezifischen Studien in Bezug
auf die Wirksamkeit in den Genital-
schleimhauten nach medizinischer

Peer-to-Peer-Beratung

Transition gibt. Die wird es vermutlich
auch nie geben, weil die Genitalien zu
unterschiedlich beschaffen sind. Da
gibt es viele Fragen, zu denen man die
Antworten vielleicht sogar schon zu-
sammentragen kénnte, aber das hat
bisher halt niemand getan.

U Wie geht es innerhalb der Aids-
hilfen weiter?
Chris: In einem Anschluss-Projekt im
Rahmen der Selbsthilfe geht es nun
darum, Peer-to-Peer- und Train-the-
Trainer-Module zu entwickeln. Selbst-
organisierte Empowerment-Formate
und Community-Angebote starken
trans und nicht-bindre Menschen in
ihrer sexuellen Gesundheit namlich am
meisten, zum Beispiel der Austausch
zu Themen rund um Korper, Sexualitat,
Dating und Verhandlungskompetenz.
Interview: Dirk Ludigs

Kontakt: Jonas Hamm (Pronomen er)
E-Mail: jonas.hamm@dah.aidshilfe.de
Chris Spurgat (keine Pronomen)

E-Mail: chris.spurgat@dah.aidshilfe.de

www.aidshilfe.de/sexuelle-gesundheit-
trans-nicht-binaer-communities
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Empfehlungen der Studie
»Sexuelle Gesundheit und HIV/
STl in trans und nicht-binaren
Communitys”

[Er—

Empfehlungen SEXUELLE GESUNDHEIT
e mehr Test- und uno HIV/STI
Beratungsangebote in TRANS uno

speziell fur trans und
nicht-binére Men-
schen — communi-
tynah und mit Profis
aus den adressierten
Gruppen (Peer-to-
Peer-Beratung)

e spezielle Angebote
in breiter aufgestellten Einrich-
tungen, etwa Testtage fur trans und
nicht-bindre Menschen

¢ Informationsmaterial zu sexueller
Gesundheit, das die Bedurfnisse
von trans und nicht-bindren Men-
schen abbildet

e |Informationsmaterial fir Fachper-
sonal in Beratungs- und Teststellen
sowie medizinischen Einrichtungen

e Bertcksichtigung des Themas in
der Ausbildung/bei Fortbildungen
fur medizinisches und beraterisches
Personal

e Akzeptanz und Abbildung der real
existierenden geschlechtlichen
Vielfalt in medizinischen Strukturen
und Verfahren (z.B. Anamnese-/
Meldebdgen, Studien)

e Qualitatssiegel fur Einrichtungen mit
Kompetenz in diesem Bereich

e Angebote fiir Selbsterfahrung,
Korperarbeit und Selbsthilfe, um
Scham ab- und Selbstbewusstsein
aufzubauen

e Forderung von Angeboten aus den
Communitys flr die Communitys.

Link zur Broschiire
https://www.aidshilfe.de/shop/
pdf/13032

Link zum Forschungsbericht
https://www.rki.de/DE/Content/
InfAZ/H/HIVAIDS/Studien/TASG-
Ergebnisse.html
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NICHT-BINAREN
COMMUNITYS



