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HIV/STIS BEI MIGRANT/INNEN  

HIV-/STI-Surveillance bei und mit  
Migrant/innen aus Subsahara Afrika.  
Ein partizipativer Prozess

Es gibt bisher nur punktuelle Informati-
onen zu Wissen, Einstellungen und Ver-
halten in Bezug auf HIV/STIs von in 
Deutschland lebenden Afrikaner/innen. 
Repräsentative Studien für die hetero-
sexuelle Allgemeinbevölkerung, wie 
„AIDS im öffentlichen Bewusstsein“ er-
reichen diese Gruppe nicht ausreichend. 
Allerdings gibt es vielversprechende Bei-
spiele für die Erreichbarkeit dieser Grup-
pe aus lokalen Studien, die partizipativ 
konzipiert und durchgeführt wurden.4-6 
Auch hat sich die Arbeit mit Peer Resear-
chern, also geschulten Afrikaner/innen 
mit gutem Zugang zur Community be-
währt, die in den Forschungsprozess vor 
Ort eingebunden sind und die Rekrutie-
rung von Studienteilnehmer/innen über-
nehmen.4, 7, 8 Seit 2011 hat das RKI in Zu-
sammenarbeit mit BZgA und DAH einen 
Forschungsprozess begonnen, der ein 
verbessertes Verständnis der Präventi-
onsbedürfnisse und -bedarfe von Afrika-
nern zum Ziel hat. In diesem Forschungs-
prozess ist die kontinuierliche Einbin-
dung von Vertreter/innen der afrika- 
nischen Community und anderen 
Expert/innen in den Planungsverlauf 
und die Studiendurchführung vorgese-
hen. Dadurch soll nicht nur sichergestellt 

werden, dass der Forschungsprozess re-
levante und nutzbare Ergebnisse liefert, 
sondern auch, dass Maßnahmen zur Prä-
vention und Unterstützung dieser Grup-
pe über die Bahnung bzw. Stärkung lo-
kaler Kooperationen und Netzwerke um-
setzbar sind und nachhaltig gestaltet 
werden können. Dieses partizipative Vor-
gehen wurde im Vorfeld von Mitgliedern 
der afrikanischen Communities, sowie 
Praxispartner/innen (in der HIV-Präven-
tion Tätigen) in einem Vorbereitungsgre-
mium gefordert.

PARTIZIPATIVE ENTWICKLUNG 
EINES STUDIENDESIGNS 
In 2012 entwickelte eine Arbeitsgruppe, 
zusammengesetzt aus RKI, BZgA, DAH, 
lokalen Expert/innen und Vertreter/
innen afrikanischer Communities, einen 
Vorschlag für ein Studiendesign: Dieser 
sieht eine multizentrische Studie zu Wis-
sen, Einstellungen und Verhalten mit 
einem optionalen Testangebot auf HIV, 
HBV, HCV und STIs vor. Voraussetzung 
für diese  Studie ist die Zusammenarbeit 
mit Vertreter/innen der afrikanischen 
Communities und lokalen Einrichtungen 
vor Ort. Der erarbeitete Entwurf zum 
Studiendesign wurde in vier Fokusgrup-

pen mit Afrikaner/innen (Berlin, Ham-
burg, München und Essen) vorgestellt 
und diskutiert. Die Gruppen bestätigten 
zum Großteil die Empfehlungen der Ar-
beitsgruppe und unterstützten die Studie, 
unter der Voraussetzung einer angemes-
senen Einbindung der afrikanischen 
Communities und Schlüsselpersonen vor 
Ort in die verschiedenen Studienschritte. 
Daher soll nun im Herbst eine Pilotstudie 
in Hamburg durchgeführt werden.

PILOTSTUDIE IN HAMBURG
Die Studienkoordination vor Ort wird 
von der AIDS-Hilfe Hamburg übernom-
men, die bereits Zugang zu verschie-
denen afrikanischen Communities in 
Hamburg hat. Zunächst werden beteilig-
te Einrichtungen vor Ort (z.B. Casa Blan-
ca, Einrichtungen für Flüchtlinge, 
Schwerpunktärzte) über den Studien-
ablauf informiert und um Unterstützung 
gebeten.
Danach werden mit Hilfe der AIDS-Hil-
fe Hamburg Mitglieder der afrikanischen 
Community gesucht, die als Peer Resear-
cher in Frage kommen. Peer Researcher 
sollten Personen sein, die in ihrer Com-
munity gut vernetzt sind und die schon 
Erfahrungen mit dem Thema HIV, STI 

Migrant/innen aus Subsahara-Afrika (SSA) sind hinsichtlich der HIV-Übertragung eine epidemiologisch relevante 
Gruppe und machten in den letzten Jahren ca. 10-15% aller HIV-Erstdiagnosen aus.1 Von diesen neudiagnostizierten 
Infektionen ist etwa jede Dritte nicht im Heimatland, sondern vermutlich in Deutschland erworben worden.2 Migrant/
innen aus SSA sind daher eine Zielgruppe auch für die Primärprävention von HIV. Darüber hinaus erfolgt die Diagnose 
einer HIV-Infektion bei Migrantinnen aus SSA häufiger im späten klinischen Stadium3 als bei anderen Personen. Dies 
könnte auf einen erschwerten Zugang zum Testangebot und zur Gesundheitsversorgung generell hinweisen. Mit einer 
partizipativ angelegten Pilot-Studie in Hamburg sollen die Präventionsbedürfnisse und -bedarfe von Afrikanern erho-
ben sowie lokale Kooperationen und Netzwerke gestärkt werden.
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und sexuelle Gesundheit haben. Sie wer-
den in mehreren Trainingseinheiten von 
RKI, DAH und AIDS-Hilfe Hamburg  für 
die Rekrutierung von Studienteilneh-
mern geschult. Im Folgenden werden 
Schlüsselpersonen aus der Community 
identifiziert, die mit Hilfe von Informa-
tionsveranstaltungen für die Thematik 
sensibilisiert werden sollen. Die Involvie-
rung dieser Personen ist wichtig, denn sie 
können Informationen über die Studie in 
die Community tragen und somit Mit-
glieder zur Teilnahme motivieren.
Die Rekrutierung von Studienteilneh-
mer/innen erfolgt durch die Peer Resear-
cher, wobei der Fragebogen optional 
schriftlich selbst ausgefüllt oder als Inter-
view mit dem Peer Researcher durchge-
führt werden kann. Die Datenerhebung 
ist anonym. Ausgefüllte Fragebögen wer-
den an das RKI geschickt, wo die Daten-
eingabe stattfindet. Es sollen ca. 350 Afri-
kaner/innen rekrutiert werden. Alle  
Studienteilnehmer/innen werden im 
Rahmen der Befragung darüber infor-
miert, dass sie die Möglichkeit haben, 
sich bei Casa Blanca kostenlos auf HIV 
oder andere Infektionskrankheiten testen 
zu lassen. Dort können auch Informati-
onen zu anderen gesundheitsrelevanten 
Themen weitergegeben werden. Die  
Anzahl der Testungen sowie die Ergeb-
nisse werden anonym an das RKI über-
mittelt. 

DIE NÄCHSTEN SCHRITTE
In den folgenden Monaten erfolgt zu-
nächst die Entwicklung eines standardi-
sierten Fragebogens auf Basis der vom 
ECDC empfohlenen Kernindikatoren zu 
Verhaltensstudien zu HIV/STIs bei Mi-
grant/innen. Zusätzliche Inhalte, die 
während des Arbeitstreffens vorgeschla-
gen wurden (z.B. Fragen zu Hepatitiden) 
werden integriert. Dieser Fragebogenent-
wurf wird der Arbeitsgruppe vorgestellt 
und anschließend entsprechend ange-

passt. Eine Übersetzung des Fragebogen-
entwurfs in die französische und eng-
lische Sprache wird durchgeführt. Es er-
folgt eine Pre-Testung des Instruments. 
Die Vorbereitung auf die Studie sowie die 
Durchführung läuft in Kooperation zwi-
schen der AIDS-Hilfe Hamburg, der 
DAH und dem RKI und wird an wesent-
lichen Punkten (z.B. Fragebogenerstel-
lung) auch mit der BZgA abgestimmt. 
Die Arbeitsgruppe und ein Advisory 
Board werden den Prozess beratend be-
gleiten. Entscheidungen in Bezug auf die 
Studie werden partizipativ, unter Einbin-
dung der beteiligten Einrichtungen ge-
troffen. Die Pilotstudie wird voraussicht-
lich im September beginnen, und die 
Datenerhebung soll über ca. zwei Monate 
laufen. 
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Abb. 1  Studienablauf	in	Hamburg
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