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Einleitung

Die BBC hat ein Interview, das sie mit Kardinal Lopez Trujillo ge-
fuhrt hatte, benutzt, um die Katholische Kirche wegen deren Opposition
gegen Kondome in ihrem Erfolgsfilm ,,Sex & the Holy City” (Sex & die
Heilige Stadt) anzugreifen. Steve Mosher, der Prasident des PRI, hat ein
&hnliches Interview ,,mit der BBC abgelehnt, da diese jeglicher journalis-
tischer Redlichkeit entbehren. Wir verdffentlichen hier einen Auszug aus
der Antwort Kardinal Lopez Trujillos auf das BBC-Programm.

Die Massenmedien haben die Nachricht tber ein Interview
verbreitet, das ich der BBC gewdhrte, und das am 12. Oktober 2003,
einen Tag vor dem 25. Thronjubildum Papst Johannes Pauls Il. im
Dienst als Bischof von Rom, ausgestrahlt wurde. Aus diesem An-
lal? beantwortete ich Uber eine Stunde lang verschiedene Fragen,
besonders solche, bei denen es um die Familie geht. Doch uberra-
schenderweise wurden im BBC Panorama-Film ,,Sex & die Heilige
Stadt* aus dem gesamten Interview nur drei Fragen von je einer
knappen halben Minute gesendet; die Antworten dazu waren ge-
wil viel ausfuhrlicher. In der Sendung versuchte man anscheinend,
die Katholische Kirche gezielt und systematisch zu kritisieren, weil
sie durch ihr Verbot, Kondome zur HIV/AIDS-Pravention zu ver-
wenden, angeblich zum Tod der Menschen beitragt.

In diesem Interview habe ich vor ,,Safe Sex” gewarnt, indem
ich erklarte, dall man bei der Verwendung eines Kondoms als vor-
beugendes Mittel nicht tatsachlich von einem wirklichen und ab-
soluten Schutz sprechen kann, wenn es um die Ubertragung von
HIV/AIDS und um viele andere STDs (Sexually Transmitted Di-
seases - sexuell Ubertragbare Krankheiten) geht. Um die Pandemie
unter Kontrolle zu bekommen, sei es notwendig, so betonte ich,
sich fur verantwortungsvolles sexuelles Verhalten einzusetzen, das
durch eine authentische Sexualerziehung eingescharft wird, wel-
che die Wirde von Mann und Frau achtet und andere nicht als
bloRRe Lustobjekte und daher ,,Gebrauchs”gegenstande betrachtet.
Ich sagte auch, daf? ein solches verantwortungsvolles sexuelles Ver-
halten nur in der ehelichen Liebe vorkommt, welche die Verpflich-
tungen der Ehe als gegenseitige, ausschlieRliche und véllige Selbst-
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hingabe eines Mannes und einer Frau in einer Liebes- und Lebens-
gemeinschaft voraussetzt.

Daher richtete sich mein Standpunkt eindeutig gegen die Pro-
miskuitat, die heutzutage durch gewisse liberale politische Mal3-
nahmen und gewisse Kommunikationsmittel vorangetrieben wird.
Aus diesem Grund erinnerte ich das Publikum daran, dafl3 die Kir-
che einen sittlichen Standpunkt vertritt, der fur alle, sowohl fur
Glaubige als auch Nicht-Glaubige, Gultigkeit besitzt.

Kirche kritisiert Kondom zur AIDS-Pravention

Die Katholische Kirche hat wiederholt Programme kritisiert,
die Kondome als absolut wirksames und hinreichendes Mittel zur
AIDS-Pravention anpreisen. Auf der ganzen Welt haben verschie-
dene Bischofskonferenzen zu diesem Problem ihre Bedenken ge-
aufert. Die katholischen Bischofe von Sudafrika, Botswana und
Swaziland ,,betrachten die weitverbreitete und kritiklose Werbung
fur Kondome [kategorisch] als unmoralische und irrefihrende
Waffe in unserem Kampf gegen HIV/AIDS aus den folgenden
Griunden:

- Der Gebrauch von Kondomen richtet sich gegen die Menschen-
wiurde.

- Kondome verwandeln den schénen Akt der Liebe in eine ego-
istische Jagd nach Lust unter der Zurtickweisung der Verant-
wortung.

- Kondome garantieren keinen Schutz gegen HIV/AIDS.

- Kondome kdnnten maglicherweise sogar einer der Hauptgrin-
de fur die Ausbreitung von HIV/AIDS sein. Abgesehen von
der Moglichkeit, dal? Kondome falsch angewendet werden
kénnen, tragen sie zum Verlust der Selbstbeherrschung und
der gegenseitigen Achtung bei.”?

Die Sub-Kommission fur Familie und Leben der spanischen
Bischofskonferenz sagte, die Kampagnen, die in Spanien Kondo-
me propagieren, um HIV/AIDS angeblich zu stoppen, seien aus
drei Grinden auRerst verantwortungslos: ,,...weil sie meist irrefih-

2



rend sind, weil sie Informationen verheimlichen und weil sie nicht
zur Pravention beitragen, sondern vielmehr riskantes Verhalten
fordern.”?

Die katholische Bischofskonferenz der Philippinen betonte:
,»Die sittliche Dimension des HIV-AIDS-Problems nétigt uns, ei-
nen eindeutig negativen Standpunkt gegentiber dem Ldsungsan-
satz durch Kondomverteilung einzunehmen.”?

Schon fruher haben die Bischofe der Vereinigten Staaten in
ihrer Erklarung von 1987 bestétigt: ,,Die einzig sittlich korrekten
und medizinisch sicheren Wege zur Verhinderung der Ausbreitung
von AIDS sind Enthaltsamkeit auBerhalb der Ehe und Treue in der
Ehe sowie das Vermeiden von intravendsem Drogenmif3brauch.”*

Ich bin sehr besorgt, weil die Leute, besonders die jungen, ir-
regefuhrt werden, wenn ihnen anscheinend absoluter Schutz ange-
priesen wird, wahrend ein solcher absoluter Schutz in Wirklichkeit
nicht vorhanden ist. Das Ausmal der Pandemie vor Augen und
unter Beibehaltung der Unterscheidung dessen, was sittlich gebo-
ten ist und was nur der Gesunderhaltung dient, wollte ich deutlich
machen, dal} es notwendig ist, nicht nur die fortschreitende Aus-
breitung der Pandemie aufzuhalten, sondern auch die Kondombe-
nutzer vor einer Ansteckung zu bewahren, von der sie zuvor glaub-
ten, sie sei unmaoglich.

Es gibt Personen mit Infektionsrisiko, obwohl sie meinen,
vom hygienischen Gesichtspunkt aus seien ihre sexuellen Bezie-
hungen absolut sicher. Wie viele fallen diesem Irrtum zum Opfer?
Sie héatten sich zumindest bis zu einem gewissen Grad anders ver-
halten, ware ihnen glaubwirdige und objektive Information gege-
ben worden. Der Leser ist eingeladen, daruiber nachzudenken, wa-
rum das Problem der Infektion trotz der Aufforderung zur Promis-
kuitat durch die ,,Safe Sex”-Kampagne und trotz der Verfligbarkeit
einer enormen Menge von vorbeugenden Mitteln dort, wo die Pan-
demie besonders verbreitet ist, sogar noch groRer geworden ist.

Der Standpunkt der Kirche ist wahrlich menschenfreundlich
und verantwortungsvoll: Er ist ein Aufruf, die Freiheit und Wirde
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der menschlichen Person voll und ganz zu achten. Die Tatsache,
dal? Familien und Jugendliche oft falsch informiert sind und ihnen
eine falsche Sicherheit gegeben wird, sollte nicht mehr langer hin-
genommen werden.

Wie ein Kirchenvater sagte: ,,Wir sollten uns der Dinge, die
Gott geschaffen hat, nicht schamen.” Wir sollten uns der Dinge, die
Gott geschaffen hat, nicht nur nicht schamen, wir sollten diese auch
verteidigen, weil alles, was Er geschaffen hat, gut ist. Die mensch-
liche Sexualitat, die eheliche Liebe, Verantwortungsbewufitsein,
Freiheit, kdrperliche Gesundheit: das sind Geschenke Gottes, die
wir schatzen mussen.

Bedenken aus nichtkirchlichen Kreisen

Bedenken, dal} Kondome gegen AIDS und STDs keinen abso-
luten Schutz bieten, werden nicht nur in kirchlichen Kreisen gedu-
Bert. Dr. Helen Singer-Kaplan, die das Human Sexuality Program
(Programm Menschliche Sexualitat) im Weill Cornell Medical Center
(Weill Cornell Arztezentrum) in New York entworfen hat, schrieb
in ihrem Buch, The Real Truth about Women and AIDS (Die ganze
Wahrheit Uber Frauen und AIDS): ,,Sich auf Kondome verlassen
bedeutet, mit dem Tod flirten.”” In einem hollandischen Arztejour-
nal wird auBerdem angefiihrt: ,,Die Praxis zeigt, da3 ein grof3es
Bedurfnis nach einer Methode herrscht, die sowohl HIV als auch
eine Schwangerschaft verhttet. Man mul leider sagen, den Leuten
ist immer noch nicht bewul3t geworden, dal} diese Methode nicht
das Kondom sein kann.”® In den 80er und 90er Jahren ergaben sich
aufgrund von Studien am Latexmaterial mit dem Elektronenmik-
roskop Fragen zum tatsachlichen Schutz, den Kondome bieten. Die
Bedenken erwuchsen aus der Tatsache, dafl? das AIDS-Virus ca. 25
mal kleiner ist als der Kopf der Spermazelle, und 450 mal kleiner
als die Lange der Spermazelle.’

1989 wurde in den Los Angeles Times ein Artikel veroffent-
licht, der den Titel trug: ,,Vier gebrauchliche Kondome waren in
klinischen Tests durchléassig fur das AIDS-Virus.” Darin hiel es:
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,,Durch vier der bekanntesten Kondommarken der Nation ist das
AIDS-Virus in Labortests, die fur UCLA durchgefuhrt wurden, hin-
durchgeschlipft. Dies hat Forscher veranlalit, Benutzer zu warnen,
sie sollten nicht annehmen, dal? alle Kondome in der Vorsorge ge-
gen die Ausbreitung dieser Krankheit gleich gut funktionierten ...
Alles in allem ergab die Studie, daR unter den mehreren tausend
getesteten Kondomen 0,66% (der Kondome) — unter allen 200 mehr
als eines — versagten, da sie entweder Wasser oder Luft hindurch-
lieRen, bei Dehnbarkeittests rissen oder fir das AIDS-Virus durch-
lassig waren.”®

Eine britische Zeitung berichtete: ,,Die Organisation (Weltge-
sundheitsorganisation) sagt, die ‘kontinuierliche und korrekte’
Anwendung von Kondomen reduziert das Risiko einer HIV-Infek-
tion um 90%. Kondome konnten reif’en oder rutschen ...”° Die In-
ternational Planned Parenthood Federation hat sogar eine noch
hohere Versagerrate angegeben: ,,Die Anwendung von Kondomen
vermindert das Gesamtrisiko (im \Vergleich) zwischen ungeschitz-
tem Geschlechtsverkehr und volliger sexueller Enthaltsamkeit um
ca. 70%.”1°

Man muf sagen, dal3 die tbrigen 10-30% dieser Zahlen, wel-
che das AusmalR des Versagens wiedergeben, relativ hoch sind,
wenn es um eine potentiell todliche Krankheit wie AIDS geht,
insbesondere, wenn es eine Alternative gibt, die gegen die sexuelle
Ubertragung derselben absoluten Schutz bietet: namlich Enthalt-
samkeit vor der Ehe und Treue zum Ehepartner.

Da AIDS eine ernsthafte Bedrohung ist, ware jede unzulangli-
che Information, die auf einer falschen Sicherheit durch Kondome
als vorbeugendes Mittel beruht, auBerst verantwortungslos.

Die Zusammenfassung des Workshops

Die oben angeflihrte Medizinliteratur und vieles andere ha-
ben hinsichtlich der Wirksamkeit von Kondomen zur Vorbeugung
gegen sexuell Ubertragbare Krankheiten verschiedene Fragen auf-
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geworfen. Vom 12. bis 13. Juni 2000 haben vier amerikanische Re-
gierungsabteilungen, die fur Kondomforschung, Vorschriften zu
Kondomen, Empfehlungen zur Anwendung von Kondomen und
fur Programme zur Vorbeugung gegen HIV/AIDS und STD ver-
antwortlich sind, gemeinsam einen Workshop gesponsert, um ,,die
Offentlichen Aussagen, welche die Wirksamkeit von Latexkondo-
men far Manner zur Vorbeugung gegen HIV/AIDS und andere
STDs begruinden, [préazise] auszuwerten”. Die vier Abteilungen
waren die US-Agentur fur Internationale Entwicklung (USAID),
die Nahrungs- und Arzneimittelbehtrde (FDA), die Behorde fur
Seuchenkontrolle und -vorsorge (CDC) und die Nationalen Ge-
sundheitsinstitute (NIH). Zusammenfassung des Workshops: Am
20. Juli 2001 wurde der wissenschaftliche Nachweis zur Wirksam-
keit von Kondomen in der Pravention sexuell Ubertragbarer
Krankheiten (STD) verdoffentlicht.*

Der Workshop beschéftigte sich vor allem mit dem Thema
,,Das Latexkondom fur Manner zur Vorbeugung gegen HIV/AIDS
und STDs beim penil-vaginalen Geschlechtsverkehr.”*? In der Zu-
sammenfassung des Workshop wird erklart, dal? das Kondom ver-
fugbarem wissenschaftlichem Beweis zufolge das HIV/AIDS-Risi-
ko um 85% reduziert.® Es bleibt also ein Risiko von 15%.

Der Workshop untersuchte auch die Ubertragung anderer In-
fektionen im Genitalbereich, und die Ubliche SchluRfolgerung lau-
tete, dal? die Studien entweder keinen oder einen geringen Schutz
durch die Anwendung von Kondomen nachwiesen oder daR die
Informationen zur Bestatigung einer Risikoverminderung nicht
ausreichten. Folgende Krankheiten wurden jeweils untersucht:
Gonorrhd, Chlamydien-Infektion, Trichomoniasis, Herpes genita-
lis, Schankroid und Syphilis. Auf den menschlichen Papillomavi-
rus (HPV) wird ein besonderes Augenmerk gerichtet, da es in der
SchluRRfolgerung klar und deutlich heif3t: ,,Es gab keinen Beweis
dafir, dal? die Anwendung von Kondomen das Risiko einer HPV-
Infektion vermindert ...”** HPV ist eine sehr ernstzunehmende
STD, die mit Gebarmutterhalskrebs verbunden ist. Daran sterben
in den USA wesentlich mehr Frauen als an HIV.%

6



Es gibt durch die Anwendung von Kondomen Kkeinen
100%igen Schutz gegen HIV/AIDS oder andere STDs. Diese Infor-
mation sollte nicht verborgen bleiben, da viele Benutzer, ein-
schlieBlich der Jugendlichen, meinen, das Kondom biete absoluten
Schutz. ...

Man muf3 daher nicht nur das Risiko bei jeder einzelnen Kon-
domanwendung bedenken, sondern auch bei der kontinuierlichen
Anwendung; dieses Risiko erhoht sich auf lange Sicht dramatisch.

Kondomversagen und Schwangerschaft

Die Wirksamkeit des Kondoms zur Vorbeugung gegen die
Ubertragung von HIV/AIDS und STDs steht hochstwahrschein-
lich in Beziehung zur Wirksamkeit bei der VerhlUtung einer
Schwangerschaft. Die WHO erkléart, da eine Schwangerschaft bei
fehlerfreier Anwendung des Kondoms nicht immer verhitet wird.
,.Bei fehlerfreier Kondomanwendung betragen die geschéatzten
Schwangerschaftsraten innerhalb von 12 Monaten 3%; diese (feh-
lerfreie Anwendung) ist bei jenen der Fall, welche berichten, die
Methode exakt, so wie es sein sollte (korrekt) und bei jedem Ge-
schlechtsakt angewendet zu haben (kontinuierlich).””*® Es ist Gber-
flussig, zu sagen, dal3 der Ubliche (praktische) Gebrauch von Kon-
domen, das bedeutet fehlerfreie und nicht fehlerfreie Anwendung
(z. B. nicht bei jedem Geschlechtsakt verwendet oder nicht korrekt
angewendet) in der Schwangerschaftsverhlitung wesentlich weni-
ger wirksam ist. ,,Die Schwangerschaftsrate kann beim gewdhnli-
chen Gebrauch viel héher liegen (10-14%) als bei der perfekten An-
wendung.”®®

Schwangerschaft trotz Kondomanwendung ist in der Tat ge-
nau dokumentiert, der Pearl Index liegt im ersten Jahr der Anwen-
dung bei ca. 15 Versager- (Fallen) pro 100 Frauen.”® Wenn trotz Kon-
domanwendung eine Schwangerschaft vorkommen kann, wére es
da nicht logisch, wenn man zu dem SchluR kdme, dal’ das Kondom
auch die Ubertragung von HIV und STDs zulafRt, vorausgesetzt,
die Organismen, welche die Krankheit verursachen, wéren mit den
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Spermazellen in der Samenflussigkeit und sogar noch an anderen
Stellen vorhanden, wie z. B. auf den Hautoberflachen, die nicht
vom Kondom bedeckt sind? Auflerdem muf3 man bedenken, dal3
eine Frau nur in ihrer fruchtbaren Zeit schwanger werden kann (ca.
5-8 Tage pro Zyklus, unter Bertcksichtigung der Lebensspanne des
Spermas in ihrem Korper), wahrend HIV und STDs an jedem belie-
bigen Tag Ubertragen werden kénnen.

Kondomversagen und Latexmaterial

Kardinal Eugenio de Araujo Sales, emeritierter Erzbischof der
Erzdidzese Rio de Janeiro, erklarte vor kurzem in einem Zeitungs-
artikel, in Brasilien seien (in den Jahren) 1999, 2000 und 2003 eine
ganze Menge Kondome (auch einige fUhrende Marken) vom Markt
genommen worden, da sie in verschiedenen Tests versagten und
weil gefalschte Produkte entdeckt worden waren.?t 1999 wurden
laut Kardinal Sales 1.036.800 Stlick ‘Prudence’-Kondome eingezo-
gen, dritte der fihrenden Marken in Brasilien, weil sie den Test,
der vom Regierungsministerium ftr Entwicklung, Industrie und
AufRenhandel durchgeftihrt wurde, nicht bestand.

Zusatzlich zu moglichen Herstellungsfehlern konnten Kon-
dome wahrend der Fracht, beim Umladen und der Lagerung ver-
fallen und sich nach dem Kauf des Endverbrauchers noch weiter
zersetzen. Die folgenden Faktoren, die moglicherweise zum Ver-
fall von Latex (und daher zum Kondomversagen) beitragen kénn-
ten, wurden hervorgehoben: Einwirkung von Sonnenlicht, Hitze
(einschliel3lich Kérperwéarme beim Einstecken in die Tasche oder
in den Geldbeutel), Feuchtigkeit, Druck, gewissen Spermiziden
und sogar von Ozon in der Luft.? Auerdem kdnnte das Kondom
im letzten Moment, unmittelbar vor oder wahrend des tatsachli-
chen Gebrauchs, z. B. durch Kontakt mit Fingernageln, physisch
beschadigt werden.



Benutzerbedingtes Kondomversagen

Der gewohnliche Gebrauch von Kondomen im wirklichen
Leben ist vom Ideal weit entfernt. Das ist leicht einzusehen, wenn
man bedenkt, dal? die regelmalige Anwendung ein enormes Mal}
an Selbstdisziplin (und Erinnerungsvermaogen) erfordert; und zur
korrekten Anwendung ist ein relativ genau einzuhaltender Ablauf
in 7 Schritten erforderlich, wenn man sich an die Richtlinien der
Zentren fur Seuchenkontrolle und -vorsorge (CDC) halt.?®

Das Arzte-Institut (Texas) erklart in einer seiner Broschiren:
»Weniger als die Halfte der sexuell aktiven Jugendlichen berich-
ten, nachdem ihnen eine grundlegende Gebrauchsanweisung fur
Kondome gegeben wurde, sie benutzten Kondome korrekt.””?* Das
Arzte-Institut driickt die Folgen von unregelmaRigem Kondomge-
brauch sehr einfach aus: ,,Was ist, wenn ich sie meistens benutze?
Du bist in Gefahr. Tatsachlich sagt das CDC: ‘“Wenn Kondome nicht
regelmaliig benutzt werden (in weniger als 100% der Félle), bieten
sie etwas mehr Schutz als wenn sie Uberhaupt nicht benutzt wir-
den’.”®

Die Zunahme von HIV/AIDS und die Abnahme
durch Kondome bzw. Keuschheit

DaR Kondome gegen die Ubertragung von HIV und STDs kei-
nen absoluten Schutz bieten, wird verschlimmert durch die Tatsa-
che, daB die ,,Safe Sex”’-Kampagnen nicht zu gréRerer Vorsicht ge-
fuhrt haben, wohl aber zu einer Zunahme der sexuellen Promisku-
itdt und des Kondomgebrauchs.?® Es gibt tatsachlich Studien, die
zeigen, daR die Falle von HIV/AIDS in dem Male zunehmen wie
die Anzahl der verteilten Kondome zunimmt.?” Das menschliche
Verhalten ist bei der Aidsubertragung ein entscheidender Faktor.
Ohne ausreichende Erziehung, die darauf abzielt, gewisse riskante
sexuelle Verhaltensweisen zugunsten einer ausgewogenen Sexua-
litat aufzugeben, wie bei der vorehelichen Enthaltsamkeit und ehe-
lichen Treue, riskiert man, daf3 die verheerenden Folgen der Pan-
demie fortgesetzt werden.



Es gibt Berichte, welche den Gedanken bestatigen, dal? dort,
wo Enthaltsamkeit bis zur Ehe und Treue zum Ehepartner erfolg-
reich geférdert wurden, die HIV/AIDS-Pandemie erheblich zu-
rickgegangen ist. Uganda hat z. B. ein Programm gefdrdert, das
auf Keuschheit beruht, und dort wird das Vorkommen von HIV/
AIDS im Verhaltnis besser bewaltigt als in anderen Landern. ,,\\Wah-
rend sich AIDS in ganz Afrika ausbreitet, bleibt Uganda die einzige
Erfolgsgeschichte, da Millionen Ugander die traditionelle Sexual-
moral, einschlie3lich sexueller Enthaltsamkeit auf3erhalb der Ehe
und Treue in der Ehe, angenommen haben, um eine Infektion zu
verhindern. Die internationale AIDS-Gemeinschaft hat es jedoch
abgelehnt, diese Strategie auch anderswo anzuwenden, und glaubt
statt dessen weiterhin an Kondome.”?

Die US-Abteilung fur Internationale Entwicklung erklart in
diesem Zusammenhang: ,,Der Rickgang der Haufigkeit in Ugan-
da hangt eher mit einer Begrenzung der Geschlechtspartner zu-
sammen als mit der Verwendung von Kondomen.”? Ahnlich stellt
der Bericht zum neuesten Stand der AIDS-Epidemie des Gemein-
samen Programms der Vereinten Nationen zu HIV/AIDS (UNA-
IDS) vom Dezember 2003 fest: ,,Die HIV-Pravalenz geht in Uganda
weiter zuruck, in Kampala ist sie (im Jahr) 2000 um 8% zurtckge-
gangen - eine bemerkenswerte Leistung, wenn man bedenkt, daf3
die HIV-Haufigkeit bei schwangeren Frauen vor einem Jahrzehnt
in zwei stadtischen Entbindungskliniken in dieser Stadt bei 30%
lag. ... Bis heute hat keine andere Stadt diese Leistung erbracht -
zumindest nicht auf nationaler Ebene.”®

In Thailand und auf den Philippinen wurde 1984 von den ers-
ten HIV/AIDS-Féllen berichtet; 1987 gab es in Thailand 112 Félle,
wahrend es auf den Philippinen mehr waren, namlich 135 Falle.
Heute, im Jahr 2003 gibt es in Thailand, wo das Programm mit
100%iger Kondomanwendung verhaltnismafig groRen Erfolg hat-
te, ca. 750.000 Félle. Auf den Philippinen gibt es hingegen nur 1.935
Falle® — und dies in Anbetracht dessen, daB die Bevolkerung auf
den Philippinen um ungefahr 30% groRer ist als in Thailand! Eine
relativ niedrige Kondombenutzerrate unter den Leuten im allge-
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meinen, eine entschiedene Opposition der Kirche® und eine be-
trachtliche Menge von Regierungsfuhrern, die gegen das Kondom-
programm und sexuelle Promiskuitat sind, sind auf den Philippi-
nen wohlbekannte Tatsachen.

Was die Ubertragung von HIV im allgemeinen anbelangt, so
sollte man auch bedenken, was einige Autoren kurzlich auferten:
Die Mdoglichkeit namlich, daR die Mehrheit neuer HIV/AIDS-Félle
in Afrika nicht aus sexuellen Beziehungen resultieren, sondern
vielmehr aus der Wiederverwendung von Injektionsnadeln, was
auf die unzureichende Hygieneinfrastruktur dieses Kontinents zu-
rickzufuhren ist, auch wenn die WHO 2002 versicherte, daf} 99%
der HIV-Infektionen in Afrika ihre Ursache in ungeschitztem Ge-
schlechtsverkehr haben.® In diesem Sinne ist die aktuelle Ausrich-
tung der Anti-AIDS Bemuhungen, die sich ausschlief3lich oder
stark auf die Verfligbarkeit von Kondomen konzentriert, offenkun-
dig unzulanglich und fragwaurdig.

Das Recht auf zutreffende und vollstandige
Information

AIDS stellt eine ernsthafte Gefahr dar, fur die es noch kein
Heilmittel gibt. Kondombenutzern sollten ihre ethischen und juris-
tischen Rechte auf zutreffende und vollstandige Information tber
die Risiken, welche die sexuelle Ubertragung der Krankheit mit
sich bringen, und Uber die tatsachliche Wirksamkeit des vorbeu-
genden Mittels eingeraumt werden. Die Katholische Kirche strebt
keine blol3e Senkung des Risikos an (die das Risiko in Wirklichkeit
erhoht, wenn das tatsachliche Ubertragungsrisiko nicht 6ffentlich
bekanntgegeben wird), sondern vielmehr den Ausschlul® des Risi-
kos; keinen teilweisen Schutz, sondern vollkommenen Schutz; kei-
nen relativen Schutz, sondern absoluten Schutz. Es ist wirklich ir-
refUhrend, wenn man sagt, man fordere ,,Safe Sex” (,,Sicheren
Sex*), wahrend man tatsachlich ,,Safer Sex” (,,Sichereren Sex*) for-
dert, das bedeutet Geschlechtsverkehr, der sicherer ist, als wenn
man Uberhaupt kein Kondom benutzt. Das ist von absolutem
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Schutz jedoch noch weit entfernt. Wenn man behauptet, die Aussa-
ge, das Kondom ,,schitzt”, sei ,,eigentlich korrekt”, wobei man tat-
sachlich meint, es ,,schitzt teilweise” oder gehe zu ,,85-90%
Schutz”, heil’t das, viele in den Tod zu treiben.

Wenn man das Kondom als ,,wirksam zur Verhinderung der
Ubertragung von HIV und anderer STDs” empfiehlt und dabei
aber in Wirklichkeit meint, es sei ,,zur Verhitung von HIV und ei-
niger STDs bis zu einem gewissen Grad, aber nicht absolut wirk-
sam und es keinen Beweis daftir gebe, dal3 es das HIV-Infektionsri-
siko vermindert”, dann ist das nicht nur ein Mangel an Respekt vor
den Rechten der Frau; es ist absolut frauenfeindlich und in gleicher
Weise mannerfeindlich. Wenn man Jugendliche bei Sexualerzie-
hungsprogrammen zu einer ,,Anderung des Verhaltens” ermutigt
und in Wirklichkeit beabsichtigt, ,,sie zum Gebrauch eines Kon-
doms zu ermutigen, wenn sie sich auf vorehelichen Geschlechts-
verkehr einlassen”, wahrend man gleichzeitig den vorehelichen
Geschlechtsverkehr selbst fordert, zerstdrt man nicht nur die re-
produktive Gesundheit der Jugendlichen, sondern auch ihre emo-
tionale, psychische und geistige Gesundheit und in der Tat ihre
Zukunft und ihr ganzes Leben.

Die durch die ,,Safe Sex”-Kampagnen ausgeldste falsche Si-
cherheit schrankt dieses Recht auf korrekte und vollstandige Infor-
mation ein. Die Appelle ehrlicher, aufrichtiger Anwalte der Ver-
braucher und der Gesundheit, die verflgbare Information zur
Wirksamkeit (oder besser Unwirksamkeit) von Kondomen musse
voll und ganz aufgedeckt werden, sind haufig auf taube Ohren ge-
stoRen. Solche Aufrufe beruhen auf dem Recht des Verbrauchers,
Uber die wahren Eigenschaften des Produktes, das er oder sie be-
nutzt, aufgeklart zu werden — zudem, wenn sich solche Eigenschaf-
ten auf die Gesundheit und das Leben des Verbrauchers auswir-
ken. Die Offentlichkeit muR dariiber informiert werden, daR das
Kondom gegen AIDS und andere STDs keinen absoluten Schutz
bietet. Ebenso wie auf Zigaretten(schachteln) die Warnung steht,
sie seien fur den Raucher und seine Umgebung gesundheitsschad-
lich, kdnnte auch bei Kondomen ein Warnhinweis auf der Verpak-
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kung und auf den Regalen oder Automaten, wo sie ausliegen, ver-
pflichtend sein, der besagt, dal3 sie gegen HIV/AIDS und STDs
keinen absoluten Schutz bieten, oder daf? sie nicht sicher sind.

Die HIV/AIDS- und STD-Pandemien breiten sich trotz des
enormen Aufwands zur Einddmmung weiter aus. Wenn man die
Informationen, welche in verschiedenen Studien vorliegen, und
die Erfahrungen auf diesem Gebiet bericksichtigt, erscheint die
Vorstellung von ,,Safe Sex” falsch und bedarf daher weiterer Un-
tersuchung. Dazu kommt, da ein gewisses Risiko besteht, daR die
nationalen und internationalen Einrichtungen, sowohl die 6ffentli-
chen als auch die privaten, sowie die Massenmedien, die schwere
Verantwortung haben, zu korrekter, vollstdndiger Information
Uber das Vorhandensein dieser Risiken, die Leute in den Tod trei-
ben kdnnten, beizutragen.

Die Kirche setzt sich fir das Leben ein

Die Aussagen internationaler und nationaler Einrichtungen,
welche die harte Tatsache des Kondomversagens widergeben, so-
wie die wissenschaftlichen Studien und die praktische Erfahrung
widersprechen den Anklagen gegen die Kirche absolut: dal? ndm-
lich die Kirche, indem sie sich im Kampf gegen die Pandemie nicht
fir Kondome einsetzt und diese nicht erlaubt, zum Tod von Milli-
onen beitrage. Ist tatsachlich nicht das Gegenteil der Fall: das heil3t,
dal? jene, welche das Kondom ohne angemessene Information der
Offentlichkeit Uber dessen Versagerraten, viele in den Tod getrie-
ben haben und dies auch weiterhin tun? Gibt es nicht viele, die
einem falschen Gefuihl von Sicherheit zum Opfer fallen, das durch
die ,,Safe Sex”-Kampagnen ausgeldst wurde, und die sich der Tat-
sache nicht bewul3t sind, dal? es mehrere Faktoren gibt, welche ein
Kondomversagen verursachen?

Die Opfer des ,,Safe Sex”-Irrtums in den zahlreichen Zentren,
die fur HIV/AIDS Patienten sorgen und die von der katholischen
Kirche unterstutzt werden, erzahlen uns: Wenn sie vorher von den
wahren Risiken gehdrt hatten und angemessen informiert worden
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waren, hatten sie sich nicht auf promiskuitives sexuelles Verhalten
eingelassen, sie waren keine sexuellen Beziehungen aufRerhalb der
Ehe eingegangen, und sie waren ihren Familien treu geblieben.

Die Kirche ist bereit zu helfen. Aufgrund der GroRzugigkeit
von Millionen Menschen ist die katholische Kirche in der Lage,
25% der Fursorge fur HIV/AIDS Patienten anzubieten und viele
Krankenhauser, Kliniken und andere Einrichtungen zur Gesund-
heitsflrsorge zu fuhren. Die Kirche fordert die authentische repro-
duktive Gesundheit und Frauengesundheit weiterhin. Dazu gehort
auch vollstandige Information, die sich einer eindeutigen Termi-
nologie bedient und eine wirklich sichere Sexualpraxis, die auf der
authentischen menschlichen Sexualitat beruht.

Die Notwendigkeit, wahrhaft verantwortungsvol-
les sexuelles Verhalten wiederzuentdecken

Die Kirche schlagt nicht vor, qualitativ bessere Kondome zu
entwickeln, die eine 100%ige Wirksamkeit gegen die Ubertragung
von HIV und STDs gewdhrleisten. Es wird angeregt, die Sexualitat
in einer Weise zu leben, die der menschlichen Natur und der Natur
der Familie entspricht. Es mul3 auch erwéhnt werden, daR die
WHO zugibt, daR Enthaltsamkeit und eheliche Treue eine Strate-
gie darstellen, die geeignet ist, das Infektionsrisiko fur HIV und
andere STDs vollstandig auszuschlieen; Kondome hingegen mindern
das Infektionsrisiko.*

Die CDC informierten: ,,Die einzigen Praventionsstrategien,
die wirklich effektiv sind, bestehen in (sexueller) Enthaltsamkeit
und sexuellen Beziehungen mit einem nichtinfizierten Partner, un-
ter Beachtung der ehelichen Treue.”*® Aus diesem Grund bestéatigt
einer der bedeutendsten italienischen Experten fur Infektions-
krankheiten, Prof. Mauro Moroni: ,,AIDS ist eine typische Krank-
heit, die sich durch Verhaltensweisen ausbreitet ... Wenn diese Ver-
haltensweisen geédndert werden, kdnnte AIDS ohne das Eingreifen
durch vorbeugende Mittel gestoppt werden.””%
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Die Notwendigkeit, Ehe und Familie zu starken

Ein ungeordneter Lebensstil, der weder der Ganzheit der
menschlichen Person noch dem Willen Gottes entspricht, kann
kein wahres Gut sein. Wir haben gesehen, wie vielfaltig Menschen
durch eine solche Trivialisierung des Geschlechtsverkehrs verwun-
det wurden.

Einige mdgen sagen, das sei eine Ubertriebene Forderung.
Aber wir mussen darauf vertrauen, da® der Herr ,,euch nicht an-
fechten lassen wird Uber eure Kréfte”.®” An verschiedenen Orten
entstehen Jugendbewegungen, deren Mitglieder 6ffentlich ver-
sprechen, eine verantwortungsvolle Haltung zum Geschlechtsver-
kehr zu bewahren und keusch zu bleiben, vor der Ehe enthaltsam
zu sein und ihrem Ehepartner treu zu sein. Im Kampf gegen die
HIV/AIDS-Pandemie muR3 auch das ungeordnete sexuelle Verhal-
ten in Angriff genommen werden.

Die Ehe mul? als etwas Wertvolles dargestellt werden, etwas,
das dazu beitragt, einer Person Freude und Erftllung zu bringen,
da Paare ein lebenslanges Vorhaben gegenseitiger, ausschlieRlicher,
volliger, unwiderruflicher und aufrichtiger Selbsthingabe begin-
nen. ,,In der ‘Einheit der zwei’ sind Mann und Frau von Anfang an
gerufen, nicht nur ‘nebeneinander’ oder ‘miteinander’ zu existie-
ren, sondern sie sind auch dazu berufen, gegenseitig ‘fireinander’
dazusein ... Die gegenseitige Hingabe der Personen in der Ehe 6ff-
net sich bereits fur das Geschenk eines neuen Lebens, eines neuen
Menschen, der auch eine Person nach dem Abbild seiner Eltern
ist.”38

Der Heilige Vater, Papst Johannes Paul Il., sagte: ,,Ein pastora-
les Angebot fur die Familie in Krisensituationen setzt als grundle-
genden Anspruch die Klarheit in der Lehre Gber die Geschlecht-
lichkeit und die Forderung des Lebens voraus, wie sie im Bereich
der Moraltheologie wirklich gelehrt wird ... Als Grund der Krise
kann man den Bruch zwischen Anthropologie und Ethik erkennen,
der von einem moralischen Relativismus gekennzeichnet ist, dem-
zufolge das menschliche Handeln nicht aufgrund unveranderli-
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cher und objektiver Prinzipien bewertet wird, die dem von Gott
geschaffenen Wesen zu eigen sind, sondern entsprechend einer rein
subjektiven Uberlegung tber das, was dem personlichen Lebens-
projekt am besten entspricht. Daher gibt es auch eine Entwicklung
im Bereich des Sprachgebrauches, bei der Mord als herbeigefthr-
ter Tod, Kindestotung als therapeutische Abtreibung bezeichnet
und Ehebruch zu einem auBerehelichen Abenteuer wird. Da keine
absolute Gewilheit mehr in moralischen Fragen besteht, wird das
gottliche Gesetz zu einem unverbindlichen Vorschlag im bunten
Angebot der Meinungen, die gerade in Mode sind.”%

Es ist wirklich so, wo keine Erziehung zu einer ernsthaften
Verantwortung in der Liebe stattgefunden hat, wo der Wirde,
besonders jener der Frauen, keine hinreichende Bedeutung beige-
messen wird, wo eine treue monogame Beziehung lacherlich ge-
macht wird, wo bei Partys an die Jugend und in Schulen an Kinder
Kondome verteilt werden, wo sich unsittliche Lebensweisen aus-
breiten und alle Formen sexueller Erfahrungen als positiv angese-
hen werden, und wo Eltern ihre Kinder nicht angemessen erziehen
darfen: dort wird eine solche ,,Unmdglichkeit” zu einem ernsten
Grenzzustand. Das Endergebnis ist nicht nur im Hinblick auf HIV/
AIDS beunruhigend, sondern auch dahingehend, dafl Manner und
Frauen einander nicht mehr voll und ganz vertrauen kénnen. Wel-
che Zukunft werden diese Kinder ohne richtige Information und
die notwendige elterliche Fihrung haben?

Doch den groRten Beitrag, den die Kirche und vielleicht alle
Menschen guten Willens im Vertrauen auf die Gottliche Vorsehung
zur Eindammung dieser schrecklichen Pandemie leisten kénnten,
ist, die Familie zu starken.®* Die Familie ist die Hauskirche und
wesentlicher Bestandteil der Gesellschaft, die Schule der Tugen-
den, das erste Umfeld, in dem Kinder ihre Erziehung von ihren
ersten Erziehern, ihren Eltern, erhalten. Die katholischen Familien
sollten Vorbilder der Heiligkeit werden, die ihre innige Beziehung
zu Gott in ihrem Gebetsleben und in den Sakramenten durch eine
echte Sorge fur andere kundtun. Der heilige Vater hat wiederholt
eingescharft: ,,Familie, werde, was du bist!” Mége die Familie nach
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dem Beispiel der heiligen Familie, dem Vorbild aller Familien, tat-
sachlich werden, was sie wirklich ist.

Quelle:

EigenlUbersetzung der Aktion Leben e.V. aus: Population Research
Institute Rewiew - A review and analysis of worldwide population
control activity, Volume 14, Number 1, January-February 2004.
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