


Folgende Informationen richten sich an Beratende in den
regionalen Aids-Hilfen und in den Beratungsstellen der PLANeS

Sexuell iibertragbare Infektionen

Mehr als 20 Infektionskrankheiten kénnen auf sexuellem Weg tibertragen werden. Sie werden
durch Bakterien, Viren, Pilze oder Parasiten verursacht und unterscheiden sich stark im
Hinblick auf Bedeutung, Symptome, Krankheitsverlauf und Behandlungsmaoglichkeiten.

Gemeinsam ist allen sexuell Uibertragbaren Infektionen (Sexually Transmitted Infection = STI):
Wer mit einer STl infiziert ist, hat ein hoheres Risiko, sich mit HIV zu infizieren. HIV wird
leichter libertragen, wenn im Bereich der Genitalschleimhdute entziindliche Veranderungen
vorliegen. Mindestens drei Umsténde férdern die Ubertragung:

+ Schleimhautgeschwiire bilden eine wichtige Ein- und Austrittspforte fiir HIV.

* Die bei Verletzungen und Entzlindungen in grossen Mengen vorhandenen spezialisierten
Immunzellen schaffen eine fiir das HIV empféangliche Umgebung.

* Die durch Bestandteile von Erregern angeregte Produktion von Botenstoffen durch Abwehr-
zellen stimuliert die HIV-Vermehrung.

HIV-negative Menschen mit einer STl haben ein erhdhtes HIV-Infektionsrisiko, HIV-positive
Menschen mit einer STl sind infektioser als andere. Die rasche Erkennung und die umgehende
Behandlung von anderen sexuell iibertragbaren Infektionen konnen mithelfen, die Weiterver-
breitung von HIV einzudammen.

STI miissen auch unabhangig vom HIV-Infektionsrisiko behandelt werden. Obwohl einige

STl asymptomatisch verlaufen, konnen sie schwerwiegende Spatfolgen haben. Wer haufig Sex
mit verschiedenen Personen hat, sollte in etwa halbjéhrlichen Abstanden zu einem/

einer spezialisierten Arzt/Arztin seines Vertrauens gehen und sich auf STl untersuchen
lassen. Wenn sie rechtzeitig erkannt werden, konnen die meisten STI gut und effektiv
behandelt werden.

Die STI-Beratung ist integrierter Bestandteil jeder HIV- oder Schwangerschaftsberatung.
Die vorliegende Dokumentation flihrt nicht alle Aspekte der umfassenden Beratung auf,
sondern lediglich jene Hinweise, die speziell fiir STI gelten. In der konkreten Beratungs-
situation muss jedes Mal abgewogen werden, wie viele dieser Informationen und
Empfehlungen sinnvoll, d.h. erfolgreich, vermittelt werden konnen und missen.



In der STI-Beratung gilt allgemein

Keine Vermutungen dussern oder gar Diagnosen stellen, Beschrankung auf das
Wichtigste: Schutz, Weiterleitung, Partner/inneninformation

1. Schutzméglichkeiten: Kondome, Femidom®, Dental Dams

Kondome/Femidom® schiitzen nicht vor allen STl gleich gut wie vor HIV, da sie moglicherwei-
se nicht alle befallenen Stellen abdecken. Gleichwohl bieten diese Methoden den bestmog-
lichen Schutz vor STI, soweit keine Impfungen bestehen.

Die Informationen tiber Schutzmaéglichkeiten sollten zielgruppenspezifisch abgegeben werden:

« Allgemeinbevdlkerung, Jugendliche, Migranten/innen: Kondome, Femidom®
+ Sexwork: Kondome (auch bei Oralsex), Femidom®, Dental Dams
* MSM: Kondome

2. Weiterleitung an medizinische Fachpersonen

> fiir STI-Tests oder fiir Impfungen (je nach Zielgruppe)
siehe spezifische Empfehlungen fiir einzelne Zielgruppen auf den folgenden Seiten

> fiir Tests und zur Behandlung bei folgenden Symptomen (STI)

* Brennen, Schmerzen beim Wasserlassen

« Ausfluss aus Glied oder After, auffalliger und ungewdhnlicher Ausfluss aus Scheide

* Juckreiz, Schmerzen, Hautveranderungen am Scheideneingang, am After (Rotungen, Pusteln,
Knotchen, Blasen, Warzen, Geschwiire)

« Blutungsstorungen: unregelmassige, ausbleibende Menstruation; Zwischenblutungen

» Geschwollene Lymphknoten in der Leistenbeuge

» Schmerzen in Genitalbereich oder Unterbauch, evtl. auch beim Geschlechtsverkehr

* Veranderungen wie offene Stellen in Mund und Rachen oder am Enddarm nach Oral- oder Analsex.

Die nachfolgenden Symptome konnten auf eine HIV-Primoinfektion hinweisen. Darum sollten
Klienten/innen beim Vorliegen einer oder mehrerer der folgenden Symptome nach einer
Risikoexposition zum HIV-Test aufgefordert werden:

* Fieber, Vergrosserte Lymphknoten, Hautausschlag, Schweissausbriiche,
Starke Miidigkeit, Durchfall, Halsschmerzen, Kopfschmerzen

3. Partner/inneninformation

Bei Vorhandensein einer STI miissen Partner und Partnerinnen auch behandelt werden, damit
kein Pingpongeffekt auftritt. Zudem ist die Behandlung wichtig, um die Weiterverbreitung der STI
einzudammen und dem erhdhten HIV-Ubertragungsrisiko entgegenzuwirken. Partner/innenbe-
nachrichtigung ist freiwillig und darf nicht als Zwangsmassnahme angewandt werden. Berater/
innen sollten den Ratsuchenden zur Benachrichtigung ihrer Partner/innen raten und Unterstiit-
zung anbieten. Sie konnen Szenarien besprechen und schwierige Gesprache vorbereiten helfen.

Adressen dermatologischer Polikliniken in der Schweiz

Basel

Dermatologische Universitatsklinik Basel
Petersgraben 4

4031 Basel

Tel. 061 265 40 80

Sprechstunden nach Vereinbarung

Bellinzona

Ospedale Bellinzona e Valli

Primario servizio cantonale di dermatologia
6500 Bellinzona

Tel. 091 811 86 82

Sprechstunden nach Vereinbarung

Bern

Inselspital Bern

Poliklinik Dermatologie

3010 Bern

Tel. 031 632 22 18
Sprechstunden nach Vereinbarung

Genf

Hopital Cantonal Universitaire de Geneve
Rue Micheli-du-Crest 24

1211 Genéve 14

Tel. 022 372 94 23

Sprechstunden nach Vereinbarung

Lausanne

CHUV - Service de dermatologie et
vénéréologie

Avenue Beaumont 29

1011 Lausanne

Tel. 021 314 04 00

Sprechstunden nach Vereinbarung

Ziirich

Universitatsspital Zirich
Dermatologische Klinik
Gloriastrasse 31

8091 Ziirich

Tel. 044 255 3155

Sprechstunden nach Vereinbarung.

Dermatologisches Ambulatorium Triemli
Herman-Greulich-Strasse 70

8004 Ziirich

Tel. 044 298 89 00

Offene Sprechstunde (ohne telefonische
Voranmeldung):

Mo-Mi 9.00-11.30/15.00-17.00,

Do 9.00-11.30,

Fr 9.00-11.30/15.00-19.00 Uhr




Zusatzlich zu den allgemeinen Hinweisen gilt fiir

Maénner, die Sex mit Mannern haben (MSM)

+ Sexuell aktive MSM sollten einmal jahrlich einen Checkpoint oder eine dermatologische
Poliklinik aufsuchen. Bei haufigem Partnerwechsel und haufigen unsafen Kontakten
mindestens zweimal im Jahr, besser alle drei Monate.

« Jahrliche Tests (auch ohne Symptome) sind bei MSM mit haufig wechselnden Partnern fiir
folgende STI sinnvoll:

> Syphilis

> HPV (genitale Warzen, im Analbereich oft unbemerkt. Karzinomverursachende
HP-Viren16 und 8)

> Evtl. Chlamydien (Harnrohre, Rachen, Anus)

> Evtl. Gonorrho (Rachen, Anus)

> Hepatitis C (nur fiir MSM, die Fisting und S/M praktizieren)

» Ein Hepatitis-lmmuno-Check gibt Auskunft dariiber, ob die Immunisierung gegen HAV und
HBV ausreicht. Wenn nicht, ist eine kombinierte HAV /HBV-Impfung zu empfehlen.

» Bei Verdacht auf STI beim festen Partner sollten MSM sich gleich zusammen mit dem Part-
ner testen und allenfalls behandeln lassen.

Damit die Schwulenszene nicht mit Warnungen vor neuen Krankheiten iiberhauft wird,

ist es sinnvoll, die Praventionsempfehlungen gestaffelt abzugeben. Bei der ersten Beratung
sollte auf die Hepatitisimpfung aufmerksam gemacht, in den spateren Beratungen dann
der Syphilistest und weitere Tests propagiert werden.

Spezifische Adressen fiir MSM

Checkpoint Zirich, Konradstrasse 1, 8005 Ziirich,
Tel. 044 455 59 10 / Mo, Mi, Fr 16.00-20.00 Uhr
Bei der Erstkonsultation den Impfausweis mitnehmen.

Checkpoint Dialogai, rue de la Navigation 11-13, 1211 Genéve 21,
Tel. 022 906 40 40/Mo 16.00-20.00/Di 11.00-15.00 Uhr

Schwulenfreundliche Arztinnen und Arzte: Liste auf www.medigay.ch

Oder

Dermatologische Polikliniken (Adressen Seite 5)
Hausarztin /Hausarzt

Zusatzlich zu den allgemeinen Hinweisen gilt fiir

HIV-positive Menschen

* HIV-positive Ma@nner und Frauen sollten sich einmal jahrlich auf das Vorhandensein von
STl untersuchen lassen und allféllige Risikosituationen mit ihrem Arzt oder ihrer Arztin
offen besprechen.

* Insbesondere eine Herpesinfektion flihrt bei HIV-Positiven, die nicht in medikamentoser
Behandlung sind, zu einer markant erhéhten HIV-Ubertragungswahrscheinlichkeit.

* Bei HIV-positiven Personen mit haufigem Partner/innenwechsel treten STI haufiger auf als in
der Allgemeinbevdlkerung. Fiir sie sind deshalb regelméssige Tests (auch ohne Symptome)
auf folgende STI sinnvoll:

> Syphilis

> Chlamydien

> Gonorrhoe

> Hepatitis C (vor allem auch im Umgang mit Sextoys von Bedeutung)
> HPV

Die genitale HPV-Infektion betrifft sowohl Frauen wie Manner und befallt vor allem Haut und
Schleimh&ute der anogenitalen (also: Vagina, Vulva, Zervix, Penis und Anus) und der oralen
Bereiche. In einigen Féllen kann eine chronische Infektion mit bestimmten HPV-Typen nach
mehreren Jahren zu anomalen Zellveranderungen und zu Krebs (Karzinom) im anogenitalen
Bereich fiihren. HIV-Positive haben ein hoheres Risiko, Anal- oder Zervixkarzinome zu
entwickeln. Frauen sind vor allem durch Gebarmutterhalskrebs (Zervixkarzinom) betroffen.
Méanner - vor allem MSM - sind ihrerseits von Anal- oder Peniskarzinomen betroffen.
Zudem hat man bei HIV-positiven Menschen beobachtet, dass auch noch andere HP-Viren
sich wie die High-Risk-HP-Viren 16 und 18 verhalten konnen.

Neu gibt es einen praventiven Impfstoff gegen genitale Infektionen mit Humanen Papilloma-
viren (HPV). Der Impfstoff wirkt gegen die High-Risk-HPV-Typen 16 und 18, die zu Karzino-
men fihren kdnnen und gegen die HPV-Typen 6 und 11, die genitale Warzen verursachen. Ein
praventiver Impfstoff kann nur noch nicht infizierte Menschen schiitzen. Mindestens einmal
jahrlich Untersuchungen mit Blick auf HPV-Infektionen und die rechtzeitige Erkennung von
Zervix- und Analkarzinomen sind fiir HIV-positive Frauen und HIV-positive MSM unabding-
bar.

Adressen fir HIV-Positive

Behandelnde HIV-Arztin/behandelnder HIV-Arzt
Behandelnde Gynékologin/behandelnder Gynakologe




Zusatzlich zu den allgemeinen Hinweisen gilt fiir

Migranten/innen

* Viele Migranten/innen haben einen grossen Bedarf an Informationen. In der STI-Beratung
sollten sie eine Vorstellung von moglichen STI-Symptomen erhalten und motiviert werden,
eine medizinische Fachperson aufzusuchen, falls Symptome vorhanden sind.

* Insbesondere Migranten/innen ohne Krankenversicherung sollten iiber die Moglichkeiten
eines KK-Abschlusses und kostengunstiger medizinischer Versorgung informiert werden.

Allgemeine Adressen fiir Tests und Impfungen

Dermatologische Polikliniken (Seite 5)
Hausarzt/Hausarztin

Spezifische Adressen fiir Migranten/
Migrantinnen (und andere) in prekéren
Situationen und fiir Sans-Papiers

Basel

Walk-In Clinic, Med. Poliklinik am Universi-
tatsspital Basel, Petersgraben 4, 4031 Basel,
Do 15.00-18.00 Uhr

Bern

Mebif, Medizinische Beratungsstelle fiir
illegalisierte Frauen, Schwarztorstrasse 124,
3007 Bern, Tel. 079 666 95 72, Mo 14.00-
17.00 Uhr

SRK Gesundheitsversorgung fiir Sans-Pa-
piers, Werkstrasse 16, 3084 Wabern,

Tel. 031 960 77 77 Di und Mi 13.30-17.00/
Fr 8.30-12.00 Uhr

Fribourg

Fri-Santé, Rue Frangois-Giillimann 12, 1700
Fribourg, Tel. 026 341 03 30, Mo 9.00-17.00/
Do 8.00-12.00 Uhr

Genéve

HUG, Unité mobile de soins communautaires
(Umsco), Rue Micheli-du-Crest 24, 1211
Geneve, Tel. 022 372 96 56, Do nachmittags
geschlossen

Centre Santé Migrants - Charmilles,
Rue de Lyon 89, 1203 Genéve,
Tel. 022 382 33 33

Lausanne
PMU, Rue du Bugnon 44, 1011 Lausanne,
Tel. 021 314 66 66

Fondation Profa, Av. Georgette 1,
1003 Lausanne, Tel. 021 312 25 93,
gynakol. Untersuchungen und STI-Tests

Neuchatel

Dispensaire des rues de Neuchatel,

Rue Fleury 22, 2000 Neuchatel,

Tel. 032 721 10 25, Mo und Mi 14.00-18.00/
Fr 14.00-16.00 Uhr

Ziirich

Ambulatorium Kanonengasse, Kanonengasse
18, 8004 Ziirich, Tel. 044 245 96 10, Mo-So
9.30-12.30 und 14.30-17.00 Uhr

Ambulatorium Gynakologie, Kanonengasse
18, 8004 Ziirich, Tel. 044 245 96 06

Frauen-Ambulatorium, Mattengasse 27,
8005 Ziirich, telefonische Voranmeldung,
Tel. 044 272 77 50

Meditrina - Gesundheits- und Orientierungs-
treffpunkt, Anwandstrasse 7, 8004 Ziirich,
Tel. 044 29192 33 / 079 286 96 49,

Mo und Mi 14.00-18.00/Di 8.00-12.00/

Fr 9.00-12.00 und 14.00-17.00 Uhr

Zusatzlich zu den allgemeinen Hinweisen gilt fiir

Schwangere Frauen

« Es gibt keine spezifischen STI-Empfehlungen fiir schwangere Frauen. Wichtig ist aber,
dass diese sich flir die Schwangerschaftsvorsorge in arztliche Behandlung begeben.

* Zur normalen Schwangerschaftsvorsorge gehort das HBV-Screening. Neugeborene von
HBV-positiven Miittern mussen gegen HBV geimpft werden.

» Routinemaéssig werden bei schwangeren Frauen aus dem Muttermund Abstriche entnommen
und bakteriendhnliche Keime gesucht, um vorzeitigen Kontraktionen und vorzeitigem
Blasensprung durch einen lokalen Infekt vorzubeugen.

* Bei einer vorhandenen Herpes genitalis-Infektion wird ein Kaiserschnitt oder eine prophylak-
tische antivirale Behandlung am Ende der Schwangerschaft empfohlen, um eine Ubertragung
auf das Neugeborene bei der Geburt zu verhindern.

* Weitere Tests werden nur bei Indikationen gemacht.

Adressen fiir Tests und Impfungen

Behandelnde Gynékologin/behandelnder Gynakologe
Hausarztin/Hausarzt




Zusatzlich zu den allgemeinen Hinweisen gilt fiir

Méadchen und Jungs

* Es ist sinnvoll, Jugendliche darauf hinzuweisen, dass nicht jede Schwangerschaftsverhiitung
gleichzeitig auch vor STI (inkl. HIV) schutzt.

* Bei jungen Menschen ist es besonders wichtig, sich auf die Hauptrisiken Clamydien, HPV
und HBV zu beschranken und keine Angst zu schiiren. Daher soll sich die STI-Beratung auf
jene Jugendlichen beschranken, die unter Symptomen leiden oder haufige Partner/innen-
wechsel haben.

* Infektionen mit Humanen Papillomaviren (HPV) gehdren zu den haufigsten sexuell tiber-
tragenen Virusinfektionen bei Jugendlichen, v.a. bei Madchen. Die meisten Infektionen
verlaufen symptomlos. In der Schweiz ist ein Impfstoff gegen die HPV-Typen 16 und 18,
die zu Zervix- und Analkarzinomen fiihren konnen, und gegen die HPV-Typen 6 und 11,
die genitale Warzen verursachen, erhéltlich. Die Eidgendssische Kommission fiir Impffragen
(EKIF) empfiehlt die HPV-Impfung allen Madchen im Alter zwischen 11 und 14 Jahren.

Bis 2012 sollen sich auch 15- bis 19-jahrige Frauen, die noch keinen HPV-Schutz haben,
impfen lassen. Die Kosteniibernahme durch die Krankenkassen ist zum heutigen Zeitpunkt
(Stand August 2007) noch nicht geregelt.

Jugendliche (Ma@dchen und Jungs) mit haufigem Partner/innenwechsel (ein oder mehr Part-
ner/innenwechsel in 6 Monaten) sollten evtl. einen Chlamydientest machen.

Die Frage, ob ein routineméssiges Chlamydien-Screening fiir Madchen sinnvoll ist, wird
kontrovers diskutiert. Es ist noch nicht geklart, unter welchen Bedingungen ein solches
kostenwirksam ware. In der Schweiz wird kein generelles Screening durchgefiihrt.
Chlamydieninfektionen verlaufen vor allem bei Frauen oft symptomlos, kénnen aber
trotzdem Spatfolgen (z. B. Unfruchtbarkeit) haben.

* Eine HBV-Impfung ist allen Jugendlichen ab 11 Jahren zu empfehlen.

Adressen

Hausarztin/Hausarzt
Dermatologische Polikliniken (Adressen siehe Seite 5)

Zusatzlich zu den allgemeinen Hinweisen gilt fiir

Sexwork

» Auch bei Oralsex: immer Kondome verwenden.

» Regelmaéssige arztliche Kontrollen zu Syphilis und HPV sind sinnvoll.

» Kombinierte HAV/HBV-Impfung ist zu empfehlen.

» Wenn moglich: Kunde gut anschauen und bei verdachtigen Anzeichen (Ausfluss,

Hautveranderungen und Blaschen am Glied) einzelne Dienstleistungen verweigern.

Fir Freier gilt, was allgemein gilt (siehe Seite 4).

Adressen

Behandelnde Gynékologin/behandelnder Gynakologe
Hausarztin/Hausarzt
Dermatologische Polikliniken (Adressen siehe Seite 5)

Siehe auch Adresslisten flir Migranten/innen und Sans-Papiers




Ubersicht sexuell libertragbare Infektionen

STI Symptome Vorkommen Heilbar/Behandelbar Ubertragungswege Schutz Tests Impfung
Chlamydien Meist geringe Symptome oder symptomlos. Sonst: eitriger Ausfluss, 4-6% der Bevolkerung, v.a. @ 16- | Oft Spontanheilung (Q: 80%, Schleimhautkontkakt (genital, anal, Kondom/Femidom® Abstrich, Urintest. An einer Schutzimpfung wird
Bakterien Brennen beim Wasserlassen, Unterbauchschmerzen (Q), Harnréhren- 19 und & 20-24; Q 2x so haufig | J: 50%) Heilbar mit Antibiotika oral); Kontakt mit Genitalsekreten; schiitzen zu ca. 80% Flir Schwangere: routinemassige intensiv geforscht

entziindung (')

betroffen; Pravalenz bei heterosex.

" 3x hoher als bei MSM

vertikale Transmission

Tests

Gonorrhé (Tripper)
Bakterien

Bei @ oft symptomlos. Sonst: eitriger Ausfluss, Brennen beim Was-
serlassen, Harnrohrenentziindung, Bindehautentziindung, unspezi-
fische Symptome im Hals/Rachen

Mehrheitlich MSM betroffen

Heilbar mit Antibiotika

Schleimhautkontkakt (genital, anal,
oral); Kontakt mit Genitalsekreten;
vertikale Transmission

Kondom/Femidom®
schiitzen zuverldssig

(wenn auch bei Oralverkehr
verwendet)

Abstrich, Urintest

Keine Impfung

Hepatitis B (HBV)
Viren

Anfanglich oft symptomlos. Sonst: Mudigkeit, Fieber, Schmerzen im
Oberbauch, dunkler Urin, Gelbverfarbung der Augen

Pravalenz ca. 5% der Allgemein-
bevolkerung; 5% der Félle werden
chronisch

Akute Infektion nicht behandelbar;
Chronische Infektion mit antivi-
ralen Medikamenten behandelbar
(beschrankter Erfolg)

Blutkontakt; Schleimhautkonkakt
(genital, anal, oral); Kontakt mit
Genitalsekreten; vertikale Trans-
mission

Kondom/Femidom®
verringern Risiko;
Safer Use

Bluttest

Vorbeugende Impfung vorhanden,
wird flir alle empfohlen

Herpes genitalis (HSV 2)
Viren

Wiederholte Episoden mit brennenden und juckenden Blaschen v.a.
an Geschlechtsorganen

Ca. 20% der Allgemeinbevdlkerung
betroffen

Nur symptomatisch behandelbar.
Medikamentose Dauersuppres-
sionstherapie bei haufigen
Ausbriichen

Schleimhautkontkakt; Kontakt mit
infektioser Haut; Schmierinfek-
tionen; vertikale Transmission;
Ubertragungsrisiko im symptom-
losen Intervall

Kondom/Femidom®
verringern Risiko

Abstrich, Bluttest

Keine Impfung

Humanes Papilloma-Virus
(HPV, Feigwarzen)

Meist symptomlos. Sonst: Hautveranderungen (Warzen) im analen/
genitalen/oralen Bereich, manchmal auch erst nach einer Latenzzeit

Ca. 15% der Allgemeinbevolkerung
betroffen

Spontanheilungsrate nicht genau
bekannt. Behandlung chirurgisch

Schleimhautkontkakt (genital, anal,
oral); Kontakt mit infizierter Haut;

Kondom/Femidom®
verringern Risiko

Arztliche Untersuchung,
evtl. mit Essigprobe oder

Vorbeugende Impfung (fiir noch
nicht Infizierte) gegen karzinom-

Viren von mehreren Monaten oder Jahren und/oder lokal applizierte Schmierinfektion (selten); vertikale Anoskopie /Kolposkopie verursachende HPV-Viren 16 und
Medikamente, oft langwierig Transmission 18 vorhanden; empfohlen fir
Méadchen von 11 bis 14 Jahren
Syphilis Im 1. Stadium schmerzloses Geschwiir am Erregereintrittsort Mehrheitlich MSM betroffen Im ersten und zweiten Stadium Kontakt mit syphilisbedingten Kondom/Femidom® verringern Abstrich, Bluttest. Keine Impfung

(Lues, harter Schanker)
Bakterien

(meist genital, oft auch im Mund). Im 2. Stadium Ausbreitung im
Blut: Schwellung der Lymphknoten; Haut- und Schleimhautveran-
derungen. Im 3. Stadium Organbefall

heilbar mit Antibiotika (Spritze);
im dritten Stadium bleiben Scha-
den

Hautveranderungen (nicht nur
genital); Blutkontakt; vertikale
Transmission

Risiko; Latexhandschuhe bei
Fisting

Fir Schwangere:
routinemassige Tests

Trichomoniasis

Q: bei 50% keine typischen Symptome, bei " in der Regel gar

Haufigste STI;

Heilbar mit antiparasitaren

Kontakt mit Genitalsekreten und

Kondom/Femidom®

Abstrich; Mikroskopische

Impfung zur aktiven Immunisierung

(Trichomonaden) keine. Sonst: eitriger Ausfluss, Brennen beim Wasserlassen, Q und junge Personen haufiger Medikamenten anderen infektiosen Flissigkeiten; Untersuchung (fir bereits Infizierte)

Parasiten Juckreiz; Schmerzen beim Sex (@) betroffen Schmierinfektion; vertikale Trans- vorhanden (Erfolg nicht belegt)
mission

Ulcus molle Schmerzhafte Geschwiire im Genitalbereich; Eiterpusteln am Sehr selten. V.a. in den Tropen Heilbar mit Antibiotika Schleimhautkontkakt; Kondom/Femidom® Abstrich Keine Impfung

(weicher Schanker) Ubertragungsort (Tourist/innen, Migrant/innen); Kontakt mit infektioser Haut; verringern Risiko

Bakterien J" haufiger betroffen Schmierinfektion

Lymphogranuloma
Venereum (LGV)
Bakterien

Oft symptomlos. Sonst: im 1. Stadium schmerzlose Entziindung
am Ubertragungsort. Im 2. Stadium Schwellung der Lymphknoten;
Blutungen, eitriger Ausfluss

Sehr selten. In Europa v.a. bei
MSM

Heilbar mit Antibiotika

Schleimhautkontkakt
(genital, anal, oral)

Kondom/Femidom®, Latexhand-
schuhe bei Fisting, Dental Dams

Abstrich, Bluttest

Keine Impfung
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Notizen

Weitere Infos fiir Berater/innen

» Aids-Hilfe Schweiz (AHS): www.aids.ch (Pfad: Mehr Information - Geschlechtskrankheiten)

» Checkpoint Zirich: http://www.zah.ch/checkpoint-zh

* Die neue Plattform der Love-Life-Kampagne bietet eine Risikoabklarung bez. HIV und STI:
http://www.check-your-lovelife.ch/stopaids/#/de




