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Stephanie Klee aus Berlin ist seit 30
Jahren Prostituierte. Bis vor funf Jah-
ren hat sie vor allem in Bordellen und
Hotels gearbeitet. Inzwischen sind
inre Kunden ausschlieBlich Altenheim-
Bewohner. Viele von ihnen sind
dement, ihr Verlangen nach Zértlich-
keit auBert sich heftig. Stephanie Klee
ist gerne Sexarbeiterin im Senioren-
heim. Doch damit bertihrt sieein Tabu.

Ist das nicht absurd, von der Wiege
an werden wir berithrt. Und ausge-
rechnet im Alter, wenn alle anderen
Sinne nachlassen, soll das aufhoren?

Tatséchlich sehe ich bei meinen
Heimbesuchen, dass dort kaum mehr
Beriihrung stattfindet. Dafiir gibt es
sicher viele Griinde: Wenn die Men-
schen im hohen Alter in ein Pflege-
heim kommen, sind sie meist gar nicht
mehr in der Lage, Kontakt zu anderen
aufzunehmen. Meist ist auch noch der
Ehepartner verstorben, derjenige
also, mit dem man Nahe erleben konn-
te. Gleichzeitig wird die Pflege immer
professioneller und reduziert sich auf
Waschen, Essen und so weiter. Wenn
der Pfleger dem Bewohner dann ein
Wasserglas reicht und ihm dabei iiber
den Arm streicht, ist das schén. Aber
die Berithrung ist zweckgebunden.
Und sie ist nicht so lang, wie es das
Gegeniiber brauchte.

Sie hingegen nehmen sich die Zeit
und tun was genau?

Sexualitat heifit fiir mich alles: ob
beriihren, sprechen, einen Kaffee trin-
ken oder Geschlechtsverkehr. Im
Alter spielt es jedoch oft die groBere
Rolle, sich zu streicheln, zartlich zu
sein oder den Anderen im Arm zu hal-
ten. Wenn ich dann neben dem Kun-
den liege, weil3 er, ich bin ausschlief3-
lich fiir ihn da. Er kann nehmen, was
er braucht. Ein Friseur streichelt ihm
zwar auch durch die Haare, der
Physiotherapeut beriihrt ihn auch,
aber das ist etwas anderes, weil die
Beriihrung von einer Aufgabe geprigt
ist. Bei mir kann der Kunde oder die
Kundin hingegen selbst bestimmen.
Diese Selbstbestimmung wird Men-
schen im Altenheim viel zu oft abge-
sprochen, finde ich.

Aber wo sind die Angehorigen, die
der Oma die Hand halten?

Manchmal fehlen einfach die Ver-
wandten in der Nidhe. Aber oft tun
sich die Kinder und Enkel auch
schwer damit, den GroB3vater, der viel-
leicht einen Katheder hat oder Medi-
kamente iiber die Haut ausdiinstet, zu
beriihren. Gleichzeitig ist es die &dltere
Generation oft nicht gewohnt, die eige-
nen Kinder in den Arm zu nehmen.
Viele haben zwei Weltkriege erlebt
und haben Schwierigkeiten, Nahe
zuzulassen. Erst mit der 68er Generati-
on dndert sich das. Und dann ist da ja
noch unsere deutsche Kultur. Ein Ita-
liener tut sich einfach viel leichter, sei-
ne kindliche Freude liber eine Umar-
mung auszuleben, als wir.

Werden Sie angerufen oder wie
muss man sich das vorstellen?

Eine Mulde
am Kopf

Unterspritzung maglich

Ich habe zwei Mulden im vorde-
ren Bereich des Schidels, so dass
eine Fingerkuppe Platz hat. Der
Schidel selbst ist nicht betroffen.
Die Mulden liegen in der oberen
Schicht auf dem Kopf. Mehrere
Arzte konnten mir nicht sagen,
was das ist. Der zuletzt konsultier-
te Hautarzt diagnostizierte Aneto-
dermie und sagte, eine Behand-
lung sei nicht moglich. Was kann
ich tun, damit sich das nicht wei-
ter ausbreitet? Ist eine Behand-
lung inzwischen bekannt? Was ist
die Ursache? Traudl W., Niirnberg

Es antwortet Professor Michael
Sticherling, stellvertretender
Direktor der Hautklinik des Uni-
versitatsklinikums Erlangen:

SPRECHSTUNDE

Die muldenférmigen Einsenkun-
gen in der Haut haben vielfaltige
Ursachen und sind eher Symptom
als Diagnose. Sie konnen nach Ver-
letzungen, nach Entziindungen
von Haut und Unterhaut sowie
auch aufgrund von angeborenen
Ursachen auftreten und alle drei
Hautschichten (Oberhaut, Unter-

Sex

im Alter

Die Prostituierte Stephanie Klee tiber den Wunsch
nach korperlicher Zuneigung im Seniorenheim

Von Johanna Husarek

Viele alte Menschen sehnen sich nach Zartlichkeit.

Wenn ich frither Kunden in den Ein-
richtungen besucht habe, haben mich
die Pfleger meist an irgendeiner Ecke
abgeholt und versteckt ins Zimmer
geschleust. Ich war dann die Nichte
oder Nachbarin. Heutzutage geht man
damit ein Stilick offener um. Dann
rufen mich der Bezugspfleger, die
Heimleitung, Sozialarbeiter oder die
Angehorigen an. Sie tun das zwar
noch immer mit Hemmungen oder wis-
sen nicht, wie sie es sagen sollen. Aber
das Tabu weicht langsam. Nur leider
werde ich oft viel zu spéat eingeladen.
Erst, wenn sich die sexuellen Begier-

haut, Unterhautfettgewebe), aber
auch darunterliegende Strukturen
wie Muskeln, Knorpel und Kno-
chen betreffen.

Diese muldenférmigen Defekte
koénnen narbenartig anmuten und
mit dem Verlust von lokalen
Hautanhangsgebilden wie Driisen
und Haaren einhergehen. Wenn
die Haarwurzeln mitbetroffen
sind, ist der Haarverlust perma-
nent und irreversibel.

Die Anetodermie als hier gestell-
te Diagnose ist eine erworbene
Erkrankung, vermutlich des elasti-
schen Bindegewebes, die sich ohne
erkennbare Ursache oder nach
lokalen Entziindungen mit rundli-
chen Herden vor allem im Bereich
des Stammes zeigt.

Die beschriebenen Verdnderun-
gen an der Kopfhaut — offensicht-
lich ohne Beteiligung des darunter-
liegenden Knochens — konnten
auch auf eine umschriebene Skle-
rodermie (Morphea) zuriickzufiih-
ren sein. Entsprechende weiterfiith-
rende Untersuchungen, beispiels-
weise auch eine Hautprobe, soll-
ten durchgefiihrt werden.

Bei fehlenden Beschwerden und
zugrundeliegenden Ursachen ist
eine Therapie eher nicht erforder-
lich. Der Defekt kann eventuell
durch eine plastische Operation,
Unterspritzung mit Eigenfett oder
mit Kollagen gefiillt werden.

Haben auch Sie Fragen? Schrei-
ben Sie unter dem Stichwort
~Sprechstunde® an das ,Magazin
am Wochenende”, 90327 Nurn-
berg, oder an
magazinaktion@pressenetz.de

den aufgestaut haben, wenn bereits
jede Scham verloren ist und die Men-
schen tbergriffig werden und Besu-
cher und Pfleger attackieren, soll ich
ihnen das Problem abnehmen.

Wird Ihr Job denn dann von allen
akzeptiert?

Ich stelle fest, dass die Menschen
durchaus Sexualassistenz in Altenhei-
men akzeptieren, weil ich ihnen damit
helfe. Wenn die Angehorigen dagegen
das Wort Prostitution horen, bekom-
men sie oft Angst um ihr Geld. Eine
Prostituierte konnte ja ans Erbe wol-
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len oder das Vermogen schméilern.
Oder aber der Enkel bekommt vom
Opa nicht mehr die 50 Euro zuge-
steckt, weil er es jetzt anderweitig aus-
gibt. Das wollen manche Angehorige
nicht hinnehmen. So etwas macht
mich traurig. Menschen im Senioren-
heim haben ja noch immer das Recht
auf ein selbstbestimmtes Leben.

Macht Ihre Arbeit Sie gliicklich?

Ja,ich mache bei meiner Arbeit sehr
gliickbringende Erfahrungen mit den
Senioren. Nicht nur in dem Moment
meines Besuchs. Das gliickliche

Gefiihl halt bei den Menschen durch-
aus Uber eine lingere Zeit an, so wie
die Erinnerungen an einen schdénen
Urlaub. Bei Dementen, das ist wissen-
schaftlich nachgewiesen, wahrt das
Gliicksgefiihl nach Sex ebenso langer.
Ich sehe auBerdem immer wieder,
dass die Kunden, die ich regelmé&Big
besucht habe, sich weniger aufgeben,
wieder aus dem Riickzug herauskom-
men und Kommunikation und Gesel-
ligkeit pflegen.

Bemerken Sie denn einen Unter-
schied zwischen Minnern und Frau-
en?

Ja, die ticken komplett unterschied-
lich. Die Frauen, die auch zwei Welt-
kriege hinter sich haben, sind oft so
sozialisiert: nur mit einem Partner,
am besten unter der Bettdecke. Aus-
nahmen, die mir begegnen, sind Frau-
en, die ohnehin wild gelebt haben
oder im Alter jede Scham verloren
haben und erst jetzt lernen, iiber ihre
Erfahrungen zu sprechen.

Wo liegt fiir Sie der Unterschied zur
Arbeit in einem Bordell?

Im Bordell hatte ich immer nur mit
einem Kunden zu tun, wir haben uns
getroffen und wieder getrennt. Heute
muss ich mehrere Leute ins Boot
holen, viel Aufkldrungsarbeit leisten,
informieren und Gespréiche mit Ange-
horigen fithren. Auf die immer wieder
gestellte Frage ,,Kann Vati denn tiber-
haupt noch?, gebe ich iibrigens keine
Antwort. Was ich beim Kunden tue,
bleibt unter uns. Auflerdem muss ich
Rechnungen schreiben, ich bekomme
fast nie Bargeld.

Was verlangen Sie?

Eine Stunde plus An- und Abfahrt
inklusive Mehrwertsteuer kostet beim
Erstbesuch 200 Euro. Bei regelmafi-
gen Besuchen kann sich der Preis auf
150 Euro reduzieren. In der Regel sehe
ich meine Kunden aber nicht sehr hau-
fig. Manche treffe ich nur ein, zwei
Mal, dann ist das Problem geldst.
Oder aber, traurigerweise, begleite
ich manche auch bis zum Tod.

Haben Sie schon mal ein negatives
Erlebnis gehabt?

Sicherlich, nur rund lauft es nie.
Eine Claudia Schiffer mit langen blon-
den Haaren bin ich zum Beispiel
nicht. Oder ein Plippchen — wer das
will, kommt mit mir sicher nicht klar.

Stephanie Klee
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Vollig verschwitzt

Bei der Hyperhidrose flieBt das Wasser in Stromen den Korper hinab

Von Elena Zelle

as T-Shirt klebt an der Haut,
D kleine Béichlein rinnen uber

das Gesicht: Schwitzen gehort
zu den ldstigen Angelegenheiten im
Sommer. Aber es schiitzt vor Uberhit-
zung. Dennoch schwitzen manche
Menschen viel mehr, als fiir die War-
meregulation notig wére. Mediziner
sprechen dann von Hyperhidrose -
krankhaftem Schwitzen.

Wann Schwitzen krankhaft ist:
Eine exakte Definition dafiir gibt es
nicht. Aber: Beim krankhaften Schwit-
zen lauft das Wasser unabhéingig von
der Korpertemperatur oder jeglicher
Anstrengung den Korper hinunter.
Hyperhidrose ist mit Schwitzen beim
Sport nicht zu vergleichen.

Was hinter Hyperhidrose stecken
kann: Grundsitzlich wird zwischen
der primédren und der sekundiren
Hyperhidrose unterschieden. Bei der
priméren Form hat das Schwitzen kei-
ne korperliche Ursache. Es kann psy-
chische Griinde wie Angst oder iiber-
méBige Anspannung haben. Bei der
sekundiren Hyperhidrose ist das
Schwitzen hingegen Symptom einer
Grunderkrankung: Es kann zum Bei-
spiel durch Diabetes, hormonelle Pro-
bleme etwa durch die Schilddriise
oder Krebs ausgelost werden. Vor
allem starkes néchtliches Schwitzen
sollten Betroffene abklaren lassen.

Formen des krankhaften Schwit-
zens: Wenn Betroffene entweder an
einer oder mehreren Stellen tibermé-

Hande hoch? Bitte nicht.
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Big stark schwitzen, ist von der lokali-
sierten Hyperhidrose die Rede. Sie ist
in aller Regel der primiren Form -
also jener ohne Grunderkrankung als
Ursache — zuzuordnen. Meistens sind
dabei die Achseln, die Handinnenfla-
chen und die Fufisohlen betroffen.
Beim generalisierten Schwitzen hinge-
gen beherrscht das Problem den gan-
zen Korper, und es steckt oft eine
andere Grunderkrankung dahinter.

Welche Therapien helfen?
Wenn die Hyperhidrose auf
eine oder mehrere Stellen
begrenzt ist und keine
Grunderkrankung dahinter-
steckt, gibt es verschiedene
Behandlungsmoglichkeiten:
Deodorants mit einem hoéhe-
ren Aluminiumchlorid-Anteil
zum Beispiel. ,,Sie sind zwar
wegen einer Studie als brust-
krebserregend in Verruf gera-
ten, es gibt aber keine klaren
Daten. Deshalb wiirde ich sie
nicht aus der Behandlung ver-
bannen“, sagt Gerd Gauglitz,
Oberarzt in der Klinik und
Poliklinik fiir Dermatologie
und Allergologie an der Lud-
wigs-Maximilian-Universitat
Miinchen.

Eine weitere Option ist die
Injektion von Botulinumto-
xin. Dabei werden Nerven vo-
riibergehend blockiert, um
das tiberméfige Schwitzen zu
reduzieren. Hyperhidrose kann auch
mit der sogenannten Iontophorese
behandelt werden. Dabei wird Strom
durch die betroffenen Areale geleitet.
Die Behandlung soll in mehreren Sit-
zungen die Aktivitat der Schweil3dri-
sen hemmen. Bei einem weiteren Ein-
griff werden in einer Art Absaugpro-
zess nervale Strukturen zerstort. Bei
einer anderen Methode werden die
Nerven durchtrennt.



