Sehr geehrte ...,

im Namen von Bundesminister Jens Spahn danke ich Ihnen fir lhre E-Mail vom 10. Mai 2018.
Er hat mich gebeten, Ihnen zu antworten.

Sie sprechen die Kampagne Liebesleben an. Gerne informiere ich Sie:

1. Warum wurde der Cartoon-Stil gewahlt?
In der HIV-Pravention wurde seit Anfang der 80er Jahre in Deutschland viel erreicht. Die
Bevolkerung ist gut tUber Risiken, Nichtrisiken und Schutzmdglichkeiten informiert. Sie weil3,
wie man Kondome benutzt und schitzt sich in sexuellen Risikosituationen mit Kondomen vor
einer Ansteckung mit HIV und anderen sexuell Gibertragbaren Infektionen.
Dass es in den 80er Jahren peinlich war, Kondome zu kaufen, kann man sich heute nicht
mehr vorstellen. Mit dem Ziel, Kondome zu enttabuisieren und sprachfahig zu machen,
setzte die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA) bereits in den friihen Zeiten
der HIV-Pravention auf Humor, Information und positive Handlungsempfehlungen. Dank der
erfolgreichen, humorvollen Praventionsarbeit der BZgA und dem Fortschritt und Ausbau in
der medizinischen HIV-Versorgung in den letzten 30 Jahren, gehort Deutschland zu den
Landern mit den niedrigsten HIV-Neuinfektionsraten in Europa. Die niedrigen HIV-
Infektionszahlen im europaischen Vergleich zeigen, dass der Ansatz sehr gelungen war.
Heute sind es die sexuell Gbertragbaren Infektionen (STI), die mit Scham und Tabu besetzt
sind. Wesentliche Ziele der Kampagne sind neben der Vermittlung der zentralen
Botschaften, fiir STI zu sensibilisieren, die Bevolkerung zu dem Thema sprachfahig zu
machen und STI Giber den Kommunikationshebel Humor zu enttabuisieren. Die
aufmerksamkeitsstarken, humorvollen Cartoons sind bestens daflir geeignet, diese Ziele zu
erreichen. Das haben neben einem Konzepttest auch die jahrlich stattfindenden
Pretestungen ergeben.

2. Wird durch die Darstellung in Comicform nicht ein ernstes Thema bagatellisiert?
Damit Menschen sich mit einem Thema positiv auseinandersetzen, bedarf es eines
emotionalen Impulses. Mit Blick darauf, dass sexuell Gibertragbare Infektionen immer noch
fiir viele ein Tabuthema sind, hat die BZgA einen humorvollen Ansatz in Form von Cartoons
gewdhlt, um Nahe zur Zielgruppe aufzubauen. Dieser Weg hat sich bereits in der
Vergangenheit bewahrt, als mit den Plakaten der Kampagne "mach's mit" mit einem
Augenzwinkern zur Kondomnutzung motiviert wurde. Die Pretestergebnisse zur Cartoon-
Kampagne zeigen, dass die Motive durch ihren Humor von den Zielgruppen positiv
aufgenommen werden. Sowohl das Stilmittel Cartoon als auch die einzelnen Motive wurden
vor Veroffentlichung evaluiert. Dabei wurden die Motive unter anderem auf ihr
Botschaftsverstandnis, ihre Akzeptanz in der Bevolkerung, die Eigenschaften, die den
Motiven zugewiesen werden, und auf ihre Eignung hin untersucht. Der Pretest zeigt ...

... dass die ausgewahlten Motive sehr gut von der Bevolkerung verstanden werden und
dass insbesondere die Motive zum Thema , Arztbesuch” einen hohen Neuigkeitswert haben.

... dass die Motive eine hohe Akzeptanz bei der Giberwiegenden Mehrheit der Bevélkerung
haben und dass der Grad der sexuellen Anspielung von der groflen Mehrheit der Befragten
als ,genau richtig” empfunden wird.

... dass die Motive beziiglich ihrer Wirksamkeit als in hohem MafRe geeignet eingeschatzt
werden, mehr Menschen dazu zu bringen, sich beim Sex vor einer moglichen Ansteckung zu



schiitzen bzw. mehr Menschen dazu zu bringen, bei Verdacht auf eine STl zum Arzt zu
gehen.

3. Wirkt die Kampagne der BZgA, auch wenn die Infektionszahlen (Syphilis, etc.)
steigen?

Dank der erfolgreichen Praventionsarbeit der BZgA und dem Fortschritt und Ausbau in der
medizinischen HIV-Versorgung in den letzten 30 Jahren, gehoért Deutschland zu den Léandern
mit den niedrigsten HIV-Neuinfektionsraten in Europa. Untersuchungen zeigen, dass das
Wissen uber HIV in Deutschland hoch ist.
Das Wissen Uber andere sexuell (ibertragbare Infektionen und deren Symptomen ist
hingegen gering. Genau hier setzen die Cartoon-Motive der LIEBESLEBEN-Kampagne an. Sie
informieren Uber STI-Symptome in Kombination mit der positiven Handlungsempfehlung:
,Geh bei Anzeichen auf eine STl zu deiner Arztin oder deinem Arzt! Die Diagnose und
Behandlung von STl sind wichtig, um Infektionsketten durchbrechen und Neuinfektionen zu
vermeiden.”

4. Warum braucht es 6ffentlichkeitswirksame Plakate, um die Ziele der HIV/STI-
Pravention erreichen zu konnen?

Seit 1987 setzt die BZgA eine nationale Kampagne zur HIV-Pravention und - seit einigen
Jahren - zur STI-Pravention um. Der Begriff Kampagne meint in diesem Zusammenhang einen
Mix aus reichweitenstarken MalRnahmen zur bevélkerungsweiten Ansprache sowie
zielgruppenspezifischen und individuellen Informations- und Beratungsangeboten. Dieser
Mix hat sich bewahrt und wird auch mit der aktuellen LIEBESLEBEN-Kampagne weiter
umgesetzt. Plakate sind aufgrund ihrer hohen Reichweiten ein wesentlicher Bestandteil im
Medien- und MaRnahmen-Mix. Mit ihnen kann die BZgA knapp 90 Prozent der
Gesamtbevolkerung mit den wichtigsten Basisinformationen der HIV/STI-Pravention
erreichen und den Wissensstand der Bevélkerung steigern.
Neben der Massenkommunikation flieRen grol3e Teile der Mittel, die der BZgA fiir ihre
Praventionsarbeit zur Verfligung stehen, auch in zielgruppenspezifische Angebote, wie zum
Beispiel Broschiiren, Methodensammlungen und personalkommunikative Ansatze, durch
welche die Arbeit vor Ort unterstiitzt und gestarkt wird, z. B. in Beratungsstellen, Schulen,
Arztpraxen etc. Durch weitere Mittel werden die individuellen Angebote wie zum Beispiel
die Telefon- und Onlineberatung der BZgA finanziert, an die sich jeder Biirger bei Fragen
wenden kann.

5. Passen sexualisierte Motive in den 6ffentlichen Raum?
Mit der Befuirchtung, dass Plakate mit Botschaften der HIV-/STI-Pravention zu explizit sein
konnten, sieht sich die HIV/AIDS-Pravention von Beginn an vereinzelt konfrontiert. Auch die
klassische 'mach's mit'-Kampagne (groRflachige Darstellung von Kondomen) ging Teilen der
Bevolkerung Anfang der 90er Jahre zu weit, gleichzeitig war sie eine der erfolgreichsten und
beliebtesten Kampagnen der Gesamtbevoélkerung. Im Rickblick hat sie wesentlich dazu
beigetragen, die Kondomnutzung in Deutschland zu férdern.
Aufgabe der aktuellen Kampagne ist es, Menschen liber HIV und andere sexuell
Ubertragbare Infektionen zu informieren und sie zu einem verantwortungsvollen Verhalten
sich selbst und anderen gegeniber zu motivieren. Damit dies gelingen kann, missen die
Motive an die Lebenswirklichkeiten von Menschen ankniipfen, glaubwiirdig und lebensnah
sein.



Alle von der BZgA verwendeten Motive werden vor ihrer Veroffentlichung in Testverfahren
unter anderem auf ihre Akzeptanz in der Bevolkerung hin Gberpriift. Die Tests zu den
aktuellen Motiven zeigen, dass die Motive eine hohe Akzeptanz bei der Uberwiegenden
Mehrheit der Bevolkerung haben und dass der Grad der sexuellen Anspielung von der
grolRen Mehrheit der Befragten als ,,genau richtig” empfunden wird. Bezlglich ihrer
Wirksamkeit werden die Motive als in hohem Male geeignet eingeschatzt, mehr Menschen
dazu zu bringen, sich beim Sex vor einer moéglichen Ansteckung zu schiitzen bzw. mehr
Menschen dazu zu bringen, bei Verdacht auf eine STl zum Arzt zu gehen. Damit entsprechen
die Motive den Qualitatskriterien, die die BZgA an eine Veroéffentlichung knipft.

6. Fordern die Motive der Kampagne den Werteverfall in unserer Gesellschaft?
Nein, das tun sie nicht. Die Motive zielen alle darauf ab, Menschen tber HIV und andere
sexuell Ubertragbare Infektionen zu informieren und sie zu einem verantwortungsvollen
Verhalten sich selbst und anderen gegeniiber zu motivieren. Die Motive kniipfen dabei an
die Lebenswirklichkeiten von Menschen an — hierzu gehdéren z. B. wechselnde
Partnerschaften. Die Motive missen als glaubwiirdig und lebensnah wahrgenommen
werden, damit die Praventionsbotschaft aufgenommen, moglichst akzeptiert und umgesetzt
wird.

7. Die Motive hangen neben Schulen und Kindergarten. Muss das sein? Wie soll ich
das meinem Kind erkldren?

Die Pravention von HIV und anderen sexuell Gbertragbaren Infektionen findet im Kontext
von Sexualitat statt, einem besonders sensiblen Feld im Bereich der Massenkommunikation.
Aus diesem Grund werden alle unsere Motive vor ihrer Veroffentlichung in Testverfahren
Uberpruft. Die Testergebnisse zeigen, dass die Motive eine hohe Akzeptanz bei der
Uberwiegenden Mehrheit der Bevélkerung haben und dass der Grad der sexuellen
Anspielung von der groRen Mehrheit der Befragten als ,,genau richtig” empfunden wird.
Beziglich ihrer Wirksamkeit werden die Motive als in hohem MalRe geeignet eingeschatzt,
mehr Menschen dazu zu bringen, sich beim Sex vor einer méglichen Ansteckung zu schiitzen
bzw. mehr Menschen dazu zu bringen, bei Verdacht auf eine STl zum Arzt zu gehen. Damit
entsprechen die Motive den Qualitatskriterien, an die die BZgA eine Verdéffentlichung
knlpfen.
Dass Meinungen auseinander gehen, ist flir eine Kampagne, die im 6ffentlichen Raum
stattfindet, nicht ungewdhnlich. So gibt es beispielsweise besorgte Fragen, wie Kinder die
Form der Darstellung wahrnehmen kdnnten. Dazu lasst sich sagen, dass sich die
Wahrnehmung von Kindern - auch von Plakaten oder anderen Bildern im 6ffentlichen Raum
- wesentlich von der Wahrnehmung erwachsener Menschen unterscheidet. In unserer
heutigen Welt ist die Darstellung von Sexualitat allgegenwartig. Ob auf Zeitschriften am
Kiosk, auf Werbeplakaten fiir Unterwische, im Fernsehen oder in Filmen im Internet. Uberall
werden Erwachsene sowie Kinder mit der Darstellung von Sexualitdt konfrontiert. Richtig ist,
dass Kinder all diese Bilder wahrnehmen. Allerdings verstehen sie die sexuelle Bedeutung
h&ufig noch nicht und stellen Fragen wie: ,Was machen die denn da?“
Die Fragen der Kinder geben einen guten Anlass fir Eltern, um mit ihnen tGber Sexualitdt zu
sprechen. Denn das kindliche Bild von Sexualitat setzt sich nicht nur aus medial vermittelten
Bildern zusammen. Es ist vielmehr wie ein Mosaik aus vielen verschiedenen Eindriicken und
Erfahrungen zusammengesetzt, die Kinder mit ihrem Kérper, mit ihrem Geschlecht und mit
Beziehungen machen. Eltern kommt in diesem Mosaik eine wichtige Rolle zu. Wie



altersgerecht mit Kindern lber Sexualitat und Liebe gesprochen werden kann, erldutert die
Broschdre: Liebevoll begleiten... http://www.bzga.de/botmed 13660500.htm|

8. Aus welchem Grund fokussiert sich die Pravention nicht starker auf die Vermittlung
von moralischen Werten wie Treue oder Abstinenz vor der Ehe?

In Deutschland standen in der HIV-Pravention von Beginn an das Kondom und die
Motivation zur Kondomnutzung in sexuellen Risikosituationen im Vordergrund. Die im
internationalen Vergleich niedrigen Infektionszahlen zeigen, wie erfolgreich diese
Praventionsstrategie war und auch immer noch ist. Denn Kondome sind auch heute noch der
einfachste Weg, sich vor HIV zu schiitzen und das Risiko einer Ansteckung mit anderen
sexuell Gbertragbaren Infektionen zu senken.
Vergleicht man die Infektionszahlen zwischen Landern, die in der Pravention stark auf
sexuelle Abstinenz, Treue und ehegebundenen Sex setzten, ist die Situation beziiglich HIV
und anderen STl sehr viel schlechter als in Deutschland. Auch zeigen Belege aus den usaltl
dass die STl-Infektionszahlen und die Rate von ungewiinschten Schwangerschaften in den
Gruppen, in denen Abstinenz, Monogamie und Sexualitat nur in der Ehe besonders stark
vermittelt werden, ansteigen und die Zahlen um ein Vielfaches liber denen in Deutschland
liegen.
Hinzu kommt, dass sexuelle Abstinenz und ehegebundener Sex fiir eine Vielzahl von
Menschen keine realistischen Optionen sind. Wiirden wir uns in der Kommunikation auf
diese Praventionsbotschaften fokussieren, wiirden wir die Mehrheit der Bevolkerung nicht
mit den flir ihre Lebenssituation passenden Praventionsbotschaften erreichen.

9. Tragen die Cartoon-Motive zu einem Verlust der Scham in der Offentlichkeit bei?

Damit Pravention gelingen kann, muss sie glaubwiirdig und lebensnah sein. Deshalb kniipfen
die Motive an die Lebenswirklichkeiten von Menschen an. Gleichzeitig hat die aktuelle
Kampagne den Anspruch, das Thema STl sprachfahig zu machen und es zu enttabuisieren.
Aus diesem Grund hat man sich fur das Stilmittel Cartoon entschieden. Damit kénnen auf
humorvolle Weise Dinge abgebildet werden, die in einer anderen Form nur schwierig
abzubilden gewesen waren, zu denen es jedoch ein hohes Informationsbediirfnis in der
Bevolkerung gibt (z. B. zu Symptomen verschiedener sexuell ibertragbarer Infektionen). Mit
der Befiirchtung, dass entsprechende Darstellungen zu explizit sein konnten, sieht sich die
BZgA von Beginn ihrer HIV/AIDS-Pravention immer wieder konfrontiert. Auch die klassische
'mach's mit'-Kampagne (Darstellung von Kondomen) ging Anfang der 90er Jahre Teilen der
Bevolkerung zu weit in ihrer Darstellung. Gleichzeitig war sie eine der erfolgreichsten und
beliebtesten Kampagnen - im Riickblick hat sie wesentlich dazu beigetragen, die
Kondomnutzung in Deutschland zu fordern.
In der HIV-Pravention wurde seit Anfang der 80er Jahre in Deutschland viel erreicht. Dank
der guten Praventionsarbeit sind die Neuinfektionszahlen zwar auf einem vergleichsweise
niedrigen Niveau, dennoch infizieren sich jedes Jahr ca. 3.200 Menschen neu mit HIV. Die
HIV-Pravention bleibt also weiterhin wichtig.

Gleichzeitig gibt es Zunahmen bei einigen anderen sexuell Gbertragbaren Infektionen.
Bleiben solche Krankheiten unbehandelt, kdnnen sie vielfaltige Beschwerden verursachen
und zum Teil schwere Gesundheitsschaden wie Unfruchtbarkeit, Zeugungsunfahigkeit oder
Krebs auslosen. AuRerdem erhohen sie das Risiko, sich beim Sex ohne Kondom mit HIV
anzustecken. Deshalb wird die Pravention von anderen sexuell (ibertragbaren Krankheiten
wichtiger.


http://www.bzga.de/botmed_13660500.html
https://communicator.strato.de/appsuite/signin#aolmail__ftn1

Die Bundesregierung hat daher eine Strategie zur Einddammung von HIV und anderen sexuell
Ubertagbaren Krankheiten entwickelt. Ihr Ziel ist, die Bekampfung von HIV und anderen
sexuell Gbertragbaren Krankheiten mit einem (ibergreifenden Ansatz fortzusetzen und zu
verstarken. Dadurch kénnen Gemeinsamkeiten in der Pravention, der Diagnostik und der
Therapie besser genutzt werden.

AuBerdem weil die BZgA aus Befragungen, dass viele Menschen nichts von ihrer Infektion
wissen. Das tragt dazu bei, dass Infektionen weiter gegeben werden. Es gilt daher weiterhin,
ein gesellschaftliches Klima zu schaffen, das der Tabuisierung und Ausgrenzung
entgegenwirkt und Angebote zuganglich zu machen, die dem Lebensalter und den
Lebensumstanden entsprechen. Dies beginnt mit Impfungen im Kindesalter gegen Hepatitis
B und HPV und geht iber Aufklarung und Pravention im Jugend- und Erwachsenenalter bis
hin zu altersunabhangigen Diagnostik- und Behandlungsangeboten und der Versorgung im
Alter.

Die Strategie ist veroffentlicht:

http://www.bmg.bund.de/fileadmin/dateien/Publikationen/Praevention/Broschueren/BMG
BIS 2030 web.pdf

Die neuen Informationsangebote der BZgA setzen genau hier an. Die , Liebesleben"-
Kampagne soll Menschen lber HIV und andere sexuell (ibertragbare Infektionen informieren
und sie zu einem verantwortungsvollen Verhalten sich selbst und anderen gegeniber zu
motivieren. Die Kampagnen-Motive wurden vor der Veroffentlichung unter anderem auf
ihre Akzeptanz in der Bevolkerung hin getestet. Die Tests zeigen, dass die Motive eine hohe
Akzeptanz bei der Gberwiegenden Mehrheit der Bevolkerung haben und dass der Grad der
sexuellen Anspielung von der groen Mehrheit der Befragten als ,,genau richtig” empfunden
wird. Die Motive werden als geeignet eingeschatzt, mehr Menschen dazu zu bringen, sich
beim Sex vor einer moglichen Ansteckung zu schiitzen, und mehr Menschen dazu zu bringen,
bei Verdacht auf eine sexuell Gbertragbare Infektion zum Arzt zu gehen.

Mit freundlichen GriiRen
Im Auftrag

Simone Blrger
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