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Evaluation LOVE LIFE STOP AIDS KAMPAGNEN 2005-2008

Zusammenfassung

Einleitung

Gegenstand der Evaluation sind die LOVE LIFE
STOP AIDS HIV/Aids-Praventionskampagnen 2005-
08. Im Zentrum des Evaluationsinteresses stehen
erstens ihre Wirkung und zweitens die Strategie,
welche Kampagnen seit 2005 orientiert. Die Ergeb-
nisse und Empfehlungen der Evaluation sollen nitz-
liche Hinweise fur die Kampagnen von 2009 und
2010 geben. Die Methode der Evaluation beruht auf
drei Pfeilern: In einer Dokumentenanalyse wurden
Strategien, Konzepte und Evaluationen ausgewertet.
Quantitative Daten wurden mittels einer von der
Firma Sinus Sociovision konzipierten und durch IHA-
GfK AG durchgefiihrten online-Befragung erhoben.
Die gualitative Datenerhebung besteht aus Inter-
views mit 16 Expertinnen und 10 Fokusgruppendis-
kussionen.

Beurteilungskriterien sind die Effektivitat, die Ko-
harenz sowie die Pertinenz und die Relevanz. An-
gewendet wurden diese Kriterien mittels Indikatoren,
welche Messungen und Einschétzungen erlaubten
(Effektivitat: Kampagnenziele; Kohérenz: ,Treue* der
Umsetzung zum Kampagnenkonzept; Relevanz:
Bewertung durch befragte Personen aufgrund ihrer
Fachkompetenz).

Evaluationsergebnisse

Botschaftsverstédndnis: Die Botschaft der Kampag-
nen 2005-2008 (nicht nur die ,Préservativ-
Botschaft*) wird von mindestens zwei Dritteln der
befragten Personen als verstandlich bezeichnet.
Insbesondere in einkommensschwacheren und tra-
ditionelleren Sinus-Milieus ist die Verstandlichkeit
der Botschaften schwach. Ob die Kampagnen die in
der Schweiz lebenden Migrantinnen und Migranten
erreichen, ist unklar.

Wahrnehmung der Positionierung: Die Anmutung
der Staffeln ist beschrankt: Die Kampagnen spre-
chen traditionell birgerliche Kreise deutlich weniger
an. Die von LOVE LIFE suggerierte ,positive Stim-
mung" ist nicht von allen Kampagnen transportiert.
Die Strategie und ihre Umsetzung

Wirkung

Die Praventionskampagnen LOVE LIFE STOP AIDS
sind weitgehend erfolgreich. Die wichtigsten Abstri-
che an der positiven Beurteilung betreffen die Sicht-
barkeit und Wiedererkennbarkeit sowie die Ver-
standlichkeit.

Bewusstsein / Problemwahrnehmung

Das Bewusstsein um die Geféhrlichkeit der HIV-
Infektion besteht, ist aber in Veranderung begriffen.
Als besonders gefahrlich gilt HIV/Aids im Stden.
Wirkung der Kampagnen

Wissensziele: Die erste Safer Sex-Regel — ,Eindrin-
gen immer mit Gummi“ — ist bekannt. Die zweite Sa-
fer Sex-Regel — ,Sperma und Blut nicht in den
Mund*“ — ist nur passiv bekannt.

Einstellungsziele: Die Informationstatigkeit des Bun-
des beziglich HIV/Aids wird positiv beurteilt. Die
Kampagnen werden u.a. auch als Mittel gegen die
Diskriminierung von Schwulen wahrgenommen.
Verhaltensziele: Das Bewusstsein um die Notwen-
digkeit, sich bei Gelegenheitskontakten zu schitzen
bedeutet nicht unbedingt, dass das Verhalten ada-
quat ist. Die webpage www.check-your-love-life.ch
wurde kaum besucht.

Kommunikation der Kampagnen

Sichtbarkeit und Wiedererkennung: Die quantitativen
Vorgaben zur Sichtbarkeit wurden nicht erreicht. Be-
sonders traditionelle Milieus und Konsumorientierte
Arbeiter werden mit den Plakaten sehr schlecht er-
reicht.

Akzeptanz (Attitude): Die Akzeptanz der Kampag-
nen ist hoch und das Préaservativ ist als wichtigstes
Schutzmittel vor Infektionen bekannt.

Die Realisierung der Kampagnen 2005-2008 erfolg-
te gemass strategischen Vorgaben. Aufgrund der
(mit den Abstrichen beziglich ,Wiedererkennen* und
LVerstandlichkeit* sowie dem noch nicht effektiv
vermittelten Konzept LOVE LIFE) guten Zielerrei-
chung ist die Umsetzung als gelungen zu beurteilen.
Die Neuausrichtung der Kampagnen wird von den
Zielgruppen nicht als solche wahrgenommen, son-
dern als Ausdruck von Kontinuitat: STOP AIDS ist
weiterhin bekannter als LOVE LIFE.

Die graphische Umsetzung der Plakate konkurren-
zZiert die Botschaften.

Die Kooperation mit der Aids-Hilfe Schweiz (AHS)
erlaubt die Vereinigung der Anstrengungen von Be-
hérden und zivilgesellschaftlichen Organisationen.
Die Koordination der AHS mit dem BAG ist nicht
immer optimal. Das beauftragte Werbeunterneh-
men wird als starker Partner wahrgenommen, der
nicht immer der Logik des Auftraggebers BAG folgt.
Der wichtigste Partner des BAG fur die Umsetzung
der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen rekrutiert
sich aus der Wirtschaft (MIGROS). Kooperationen
mit Partnern aus der Kultur gehen nicht Gber punk-
tuelle Anstrengungen hinaus. PLANeS (Dachver-
band der Beratungsstellen fir Familienplanung,
Schwangerschaft, Sexualitdt und Sexualerziehung)
ist an einer Zusammenarbeit mit dem BAG interes-
siert.

Das Bild des BAG

Das Bild des BAG ist positiv. Im Verlauf der Evalua-
tion wurde keine Kritik an der Tatsache laut, dass
der Bund Praventionskampagnen zum Thema
HIV/Aids realisiert.

Schlussfolgerungen und Lehren

Schlussfolgerungen:

Effektivitat

— Die LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen 2005-
2008 wurden zielorientiert durchgefiihrt. Sie
ermoglichten allerdings bloss teilweise die Erzie-
lung der erwarteten Ergebnisse.

— Die Strategie erlaubte es nicht ganz, den quanti-
tativen und qualitativen Vorgaben zu entspre-
chen. Zur vollstandigen Zielerreichung sind in-
tensiver gefuhrte Kampagnen notwendig.
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— Die Botschaft LOVE LIFE hat sich noch nicht
durchgesetzt. STOP AIDS bleibt vorderhand be-
kannter als LOVE LIFE STOP AIDS.

— Gemessen an Erinnerung und Gefallen war die
wirksamste Kampagne jene von 2006. Plakate,
die verschiedene Botschaften kombiniert vermit-
teln und graphisch komplex gestaltet sind, wer-
den vergleichsweise schlecht erinnert.

— Die Sichtbarkeit der Kampagnen konnte (im
Vergleich zur Phase vor 2005) nicht erhdht wer-
den. Im Gegenteil: Die Werte fur die Erinnerung
an die Kampagnen sinken. Die Effizienz der
Kampagnen ist angesichts des tendenziell sin-
kenden Einsatzes finanzieller Mittel als gut zu
beurteilen.

Kohérenz

— Die Umsetzung in jahrlichen Kampagnen erfolgt
— meistens — in Einklang mit den strategischen
Vorgaben. Die jahrliche Planung der Umsetzung
erlaubt eine flexible, auf verschiedene Themen
reagierende Gestaltung der Kampagnen, die
deutlich auf die Zielvorgaben ausgerichtet sind.

Relevanz

— Die 2005 erfolgte Ausrichtung (LOVE LIFE
STOP AIDS) reagiert adaquat auf die aktuellen
Herausforderungen an die HIV/Aids-Pravention.

— Die Auswirkungen der Kampagnen auf das Bild
des BAG sind neutral bis positiv. Die Auffallig-
keit der Kampagnen (Darstellung nackter Kor-
per, Vermittlung von Botschaften zur Sexualitat)
stort nicht, sie wird sogar begrisst.

Lehren

= Es erscheint glnstig, bereits in der Phase der
strategischen Planung von Praventionskampag-
nen, neben medizinischen, epidemiologischen
und praventionstheoretischen Kriterien, die ihre
Prioritat behalten, auch kommunikationstechni-
sche Aspekte zu definieren. Das erlaubt es, die
verschiedenen Anliegen moglichst gut zu verei-
nen.

= Die mittelfristige Planung von Praventionsmass-
nahmen, die in jahrlichen Kampagnen umge-
setzt werden, vermag die strategische Ausrich-
tung der Aktivitdten und Flexibilitdt zu verbinden
und ist eine ausgezeichnete Praxis.

= Die LOVE LIFE STOP AIDS Botschaften zeigen,
dass die Etablierung einer ,Marke" im Bereich
der Pravention ein Unterfangen ist, das sich nur
anhand jahrelanger Anstrengungen realisieren
lasst.

= Die Evidenz der Notwendigkeit von Préaventions-
kampagnen ist nicht immer allen Interessierten
klar.

= Das Bundesamt kann bezilglich der Gestaltung
von Kampagnen selbstsicher kommunizieren
(mit der Offentlichkeit, mit politischen Instanzen).

Empfehlungen

Strategisches

Die  Vermittlung  von HIV/Aids-Préaventions-
botschaften an die breite Offentlichkeit ist eine staat-
liche Daueraufgabe und bleibt es vorderhand. Die

Strategische Ausrichtung der Kampagnen 2005-

2008 ist grundsatzlich bis 2010 beizubehalten.

Ziele

= Auf die auffdllige Verringerung der Erinnerung
an die Kampagnen ist mit einer Intensivierung
der Préventionsanstrengungen zu reagieren.

Botschaften

= Es ist zu prufen, ob — neben den beiden Safer
Sex-Regeln eine zuséatzliche Botschaft in die
Kommunikation zu integrieren ist, welche ein-
ladt, immer Praservative bei sich zu tragen.

Planungshorizont: Mittel- und Langfristige Planung

= Die Realisierung der Kampagnen im Rahmen
mehrjahriger Strategien und Finanzplane ist wei-
terzufiihren.

= Langerfristig ist das Verhaltnis des Aufwands
der Information der breiten Offentlichkeit und
von spezifischen Zielgruppen zu Uberdenken.

Integration HIV/Aids und Préavention anderer STI

= Die HIV/Aids-Kampagnen sind mindestens bis
2010 als eigenstandige Praventionsanstrengung
weiterzufihren.

= Bei einer spateren Integration von Pravention zu
HIV/Aids und zu anderen STI sind mindestens
folgende Aspekten zu bertcksichtigen. Einheit-
liche Schutzbotschaft, der Kommunikations-
aufwand zur Erklarung der Risiken der STI, die
finanzielle Ressourcen, das Risiko, die
HIV/Aids-Pravention zu konkurrenzieren, die
Notwendigkeit eingehender Tests.

Operationelles

= Dem noch nicht vollstdndig umgesetzten An-
spruch LOVE LIFE STOP AIDS ist besser zu
entsprechen.

= Aufgrund epidemiologischer und medizinischer
Kriterien ist zu entscheiden, ob die Kommunika-
tion der wenig bekannten zweiten Safer Sex-
Regel zu verstarken ist.

= Wohldosierte Provokation soll die HIV/Aids-
Kampagnen weiterhin auszeichnen.

= Das BAG prift, ob Informationen spezifisch an
Migrantinnen zu richten sind.

= Das BAG priift, ob Kampagnen sinnvoll sind ge-

gen die Ausgrenzung von Migrantinnen aus Re-

gionen, in welchen HIV-Infektionen weiterhin

haufig tédlich verlaufen.

Die Nutzung verschiedener Kommunikations-

kanale und ihr zielgruppengerechter Einsatz ist

weiterzufuhren.

Die webpage www.check-your-lovelife.ch ist

besser zu bewirtschaften.

Die Kommunikation zum Thema HIV/Aids ist

klar zu gestalten.

Pro Kampagnenjahr sind Sujets in kleiner Zahl

einzusetzen.

Die verstarkte Abgabe von Préservativen ist

zu prufen.

Die Partnerschaften mit der Akteuren aus der

Wirtschaft sowie die Prasenz an Events sollen

beibehalten und mdglicherweise verstarkt wer-

den.

¢

& 3 & 3 3
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Abklrzungsverzeichnis

AHS

AIDA

BAG

BSV

CVP

EDU

EKAF

EVP

FOEG

HIV

KOR

NPO

PLANeS

STI

SVP

Aids-Hilfe Schweiz

Attention Interest Desire Action

Bundesamt fur Gesundheit

Bundesamt flr Sozialversicherungen
Christlichdemokratische Volkspartei der Schweiz
Eidgentssische Demokratische Union
Eidgendssische Kommission flir Aids-Fragen
Evangelische Volkspartei der Schweiz
Forschungsbereich Offentlichkeit und Gesellschaft
Human immunodeficiency virus

Konsumorientierte Arbeiter (Sinus-Milieu)

Non Profit Organisation

Schweizerische Stiftung fiir sexuelle und reproduktive Gesundheit
Sexually transmitted infections

Schweizerische Volkspartei
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1 Einleitung

Das BAG informiert die schweizerische Wohnbevélkerung seit 1987 mittels Kampagnen Uber
HIV und AIDS. Absicht dieser Aufklarungs- und Préaventionsarbeit ist es, Bewusstsein und Ver-
halten der Bevolkerung so zu beeinflussen, dass Infektionen vermieden werden. Gleichzeitig
zielen die Kampagnen immer wieder darauf ab, HIV-Infizierte vor sozialem Ausschluss zu
schutzen, die gesellschaftliche Wahrnehmung von Infizierten und Kranken positiv zu beeinflus-
sen. Nach — auf externe Evaluationen gestiitzter — Einschatzung des BAG ist es ,dank den na-
tionalen HIV/Aids-Programmen und insbesondere der Aufklarung der Bevdlkerung ... gelungen,
die Epidemie im Stadium der konzentrierten Epidemie zu halten. Die Schweiz gilt daftir interna-
tional als Modellfall.**

Die Begleitung der Praventionstatigkeit durch externe Evaluationen war eine regelmassige.
Diese qualitatssichernde Massnahme wurde auch nach 2004 weitergefiihrt, als eine konzeptio-
nelle Anderung vorgenommen wurde, welche die Praventionstatigkeit in den konzeptuellen
Rahmen von ,sexual health” stellte und welche sich — abgekirzt dargestellt — in der Erganzung
des Slogans ,STOP AIDS" um den Begriff ,LOVE LIFE" dusserte. Die Kampagne 2005 wurde
extern evaluiert.? Einen weiteren evaluatorischen Schritt veranlasste das BAG 2008, als es
KEK-CDC und den das Evaluationsteam begleitenden Gianfranco Domenighetti (u.a. Professor
fur Gesundheitsokonomie an den Universitdten Lugano und Lausanne) mit der Begutachtung
der Kampagne ,LOVE LIFE STOP AIDS 2005-2008" beauftragte. Der vorliegende Bericht gibt
Auskunft Gber die Ergebnisse der Evaluation (strukturiert nach den im Pflichtenheft definierten
Aufgaben (vgl. Anhang A): Kapitel 3-6) und formuliert Empfehlungen (Kapitel 7) hauptsachlich
fur die Gestaltung der Phase bis 2010, um welche das aktuelle Programm verldangert wurde.
Eingeleitet wird der Bericht mit einer Darstellung der Evaluation (Kapitel 1) und einem Uberblick
Uber ihren Gegenstand (Kapitel 2).

Das Evaluationsteam dankt allen Beteiligten — dem BAG, den interviewten Expertinnen und den
Teilnehmerinnen an Gruppendiskussionen — fur ihre Bereitschaft, die Evaluation zu unterstit-
zen und zu erméglichen.

11 Fragestellung und Ziel der Evaluation

Im Zentrum der zwischen Oktober
2008 und Februar 2009 realisierten
Evaluation, Uber die hier berichtet

Ziele und erwartete Wirkungen der Evaluation

Objectifs Effets
Disposer de connaissances de L’évaluation

wird, stehen erstens die Wirkung der
Kampagnen und zweitens die Strate-
gie, welche die Kommunikation des
BAG und der Aids-Hilfe Schweiz
(Kampagnen) zu HIV/Aids orientieren.
Das Pflichtenheft vom August 2008
definiert folgende (gemass dem fran-
zodsischen Original zitierten) von der
Evaluation zu beantwortenden Fragen
(vgl. Anhang A).

Die Hauptfrage lautet folgendermassen:

base d’'une part sur les effets ...
en comparant les différentes
campagnes « LOVE LIFE STOP
SIDA » et d’autre part fournir une
analyse compléte sur la stratégie
de communication (y compris les
4 campagnes), sur son efficacité
et son adéquation (notamment) le
positionnement des campagnes
dans I'environnement publicitaire
actuel.

— met a disposition des informa-
tions de base sur les effets
des campagnes ...

— fournit une analyse transve-
rsale sur I'orientation straté-
gigue des campagnes ...

— élabore des recommandations
pour optimiser I'efficacité et
I'adéquation de la stratégie
des campagnes ...

Ouelle: Pflichtenheft Evaluation 2008

L’orientation stratégique opérée en 2005 répond-elle aux défis d’aujourd’hui tels qu’ils se
posent a la prévention du VIH/sida et [peut-elle] ainsi produire les effets escomptés ?

Diese Hauptfrage wird im Pflichtenheft mittels folgender sechs Evaluationsfragen prazisiert:
— A quel point la stratégie est-elle adéquate pour atteindre les buts fixés et ses différents

groupes cibles ?

! BAG: Wirkung STOP AIDS-Kampagne. 2005, S. 1 (http://www.bag.admin.ch/hiv_aids/00833/index.htmI?lang=de)
2 MRC: Evaluation der nationalen STOP AIDS-Kampagne 2005, 14.03.06
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— A quel point la réalisation de campagnes « LOVE LIFE STOP AIDS » est-elle cohérente par
rapport a la stratégie ?

— Le message positif de la marque « LOVE LIFE STOP AIDS » est-il efficace ?

— Y a-t-il des différences (positives ou négatives) au niveau des effets entre les themes traités
par les 4 campagnes ?

— La conception stratégique des campagnes « LOVE LIFE STOP AIDS » permet-elle
d’augmenter le potentiel de visibilité des campagnes et de maximiser leur efficacité ?

— Dans quelle mesure les 4 campagnes ont-elles une influence sur I'image de I'OFSP ?

Von den Evaluationsergebnissen und den Empfehlungen der Evaluatorinnen erwartet der Auf-
traggeber, dass sie nutzliche Hinweise fiir die Orientierung der Kampagnen von 2009 und von
2010 zu geben vermogen.

Zur Transparenz des vorliegenden Berichts, zur Nachvollziehbarkeit der présentierten Ergeb-
nisse und als Hinweis auf die Grenzen der Untersuchung erinnert Abschnitt 13 an die Metho-
den, derer sich die Evaluation bediente. Zuerst werden die LOVE LIFE STOP Aids-Kampagnen
aber in einen kommunikationswissenschaftlichen Zusammenhang gestellt (Abschnitt 12).

12 Theoretischer Hintergrund

Der folgende Abschnitt soll die aktuelle Diskussion um die Wirkung von HIV/Aids-Pravention in
der kommunikationswissenschaftlichen Debatte verorten und aufzeigen, dass nur in wenigen
Punkten fundamentale Differenzen zwischen kommerzieller Werbung und o6ffentlicher bzw.
Non-Profit-Kommunikation bestehen. Grundsatzlich werden &hnliche Strategien zur Erregung
der Aufmerksamkeit eingesetzt und auch die Wirkungsmessung erfolgt zunehmend anhand von
O0konomischen Kriterien.

Seit den 1960er/1970er Jahren werden bewahrte Techniken des Marketings auch fur die Ver-
wirklichung sozialer Ideen eingesetzt. Wie bei Profitorganisationen geht es im NPO-Bereich um
den Aufbau eines positiven Images (eines Produkts und/oder einer Organisation), um Sympa-
thien fiir eine ,Marke*, méglicherweise auch darum, Verhaltensanderungen zu bewirken.?

In den bisherigen STOP AIDS-Kampagnen des BAG wurde sehr wenig mit Schreckensbildern
gearbeitet, obwohl sich diese Art von Darstellung in Anbetracht der Realitat (insbesondere jener
von Mitte der 1980er Jahren bis in die 1990er Jahre) durchaus angeboten hatte. Furchtappelle
in der Werbung unterliegen einer besonderen Dynamik. Die Aufmerksamkeit und das Interesse
fur die Botschaft steigen mit zunehmender Furchtintensitét. Allerdings stehen diesen fordernden
Effekten des Furchtappells auch hemmende Effekte gegentber. Es kann mit zunehmender
Furcht ein Vermeidungsverhalten, selektive Wahrnehmung oder Verzerrung der Informations-
absicht beobachtet werden. Wenn keine klare Handlungsempfehlung ausgesprochen wird, die
fur den Empfanger realistisch erscheint, um die Gefahr abzuwenden, wird die Botschaft ver-
dréangt, und es kann keine Wirkung erzielt werden.*

Diesen Erkenntnissen entsprechend setzte das BAG mit seinen Kampagnen viel 6fter auf Hu-
mor und auf Uberraschung als auf Schreckensbilder. Die Kommunikationswissenschaft schreibt
dem Humor eine positive Wirkung zu, er aktiviert den Betrachter und hat gleichzeitig einen ho-
hen Erinnerungswert. Allerdings ist Humor auch sehr stark kulturell verankert und stellt eine
Herausforderung fur die Umsetzung von Kampagnen dar, die in verschiedenen Sprachraumen
funktionieren sollten.®

Die Werbewirkungsforschung untersucht ihren Gegenstand anhand von Stufenmodellen,
nach welchen die zu erzielenden Effekte eine Entwicklung bei den Zielgruppen voraussetzen,
eine Anndherung an die beworbenen Ware oder Dienstleistung oder Information. Die von EImo
Lewis bereits 1898 erstellte AIDA-Formel unterscheidet vier Stufen:

1. Attention: Aufmerksamkeit bei der Zielgruppe erregen.

® Purtschert, Robert: Marketing fur Verbande und weitere Nonprofit-Organisationen. Bern 2001, S. 34
* Purtschert, Robert: Marketing fir Verbande und weitere Nonprofit-Organisationen. Bern 2001, S. 297
® Purtschert, Robert: Marketing fiir Verbande und weitere Nonprofit-Organisationen. Bern 2001, S. 298
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2. Interest: Interesse fur das Thema wecken.
3. Desire: Einen Wunsch nach dem ,Produkt‘ wecken.

4. Action: Eine Handlung auslésen (Kaufhandlung, Verhaltenséanderung).

In zahlreichen Studien wurde dieser Vorstellung einer etappenweisen und linearen Wirkung von
Werbung widersprochen, und es wurden andere Abfolgen der Stufen vorgeschlagen — nach Art
der beworbenen ,Produkte* bisweilen unterschiedliche. Unterdessen scheint klar, dass es kein
universell gultiges Werbewirkungsmodell gibt. Vielmehr hangt die Kommunikationswirkung im
Einzelfaéll von den Zielsetzungen, von den Bedingungen in der Zielgruppe und vom beworbenen
Gut ab.

Die Wirkung der Praventions-Kampagnen misst sich letztlich in der Veranderung des Verhal-
tens, der in aller Regel am schwierigsten zu erreichende Stufe. Verhaltensanderungen sind im
Falle der STOP-AIDS-Pravention deshalb sehr schwierig zu messen, weil sie nicht zuverlassig
erfragt werden kénnen. Um dennoch Aussagen Uber das Verhalten machen zu kénnen, werden
Indikatoren definiert, welche Ruckschlisse erlauben sollen. Diese sind allerdings nicht einein-
deutig. Eine Zunahme positiver HIV-Tests gibt zwar Hinweise auf ein nachlassendes Schutz-
verhalten in der Bevolkerung; ein kausaler Zusammenhang mit den Informationskampagnen ist
aber nicht festzustellen, da zahlreiche Faktoren fir die Zunahme verantwortlich sein kénnen.
Die Entwicklung der Praservativverkaufe kann Hinweise auf die Schutzabsicht liefern, dieser In-
dikator aber zeigt noch keine tatséachliche Verhaltenséanderung an.

Im NPO-Bereich lasst sich der Kommunikationserfolg oft nicht direkt am Umsatz messen, und
auch ein Indikator wie der Marktanteil I&sst sich nicht anwenden. Gerade im Bereich der Ge-
sundheitspravention ist eine Kosten-Nutzen-Rechnung sehr schwierig aufzustellen; und doch
werden auch hier immer mehr rechnerische Argumente aufgefuhrt, um Préavention zu rechtferti-
gen. Das gilt auch fur die HIV/Aids-Kampagnen des BAG, welche zu den Kosten fir die Be-
handlung von HIV-Infizierten und Aids-Kranken in Bezug gesetzt werden: Eine jahrliche Kam-
pagne von 2.5 Mio CHF ist nicht teurer als die lebenslange Behandlung von 3 HIV-Patientinnen.
Bei jahrlich rund 700 Neu-Infizierten kann von langjahrigen Behandlungskosten von insgesamt
680 Millionen Franken ausgegangen werden: Wenn in jenem Jahr durch diese Kampagne nur
drei HIV-Infektionen verhindert werden konnten, hat sie sich rein finanziell bereits gelohnt, denn
die lebenslangen Behandlungskosten fur einen an HIV oder Aids erkrankten Menschen belau-
fen sich auf rund 975'000 Franken (39'000 Franken pro Jahr bei einer durchschnittlichen Le-
benserwartung von 25 Jahren ab dem Zeitpunkt der Diagnose) (...)" ’

13 Vorgehen

Die vorliegende Evaluation beruht methodisch auf drei Pfeilern — einer Analyse von Dokumen-
ten, einer quantitativen sowie einer qualitativen Erhebung — welche im Folgenden kurz prasen-
tiert sind. Angesichts der thematisch sehr beschrankten quantitativen Erhebung ist der vorlie-
gende Evaluationsbericht hauptséchlich aus der qualitativen Erhebung und der Dokumenten-
analyse gespeist. Gleichzeitig dienen die ,harten Daten der qualitativen Erhebung als solider
Boden, auf dem aufbauen konnte. Besonders fiir die Abschnitte zu den Wirkungs- und den
Kommunikationszielen sind die Ergebnisse der quantitativen Datenerhebung von Bedeutung.

Beurteilungskriterien

Die Beurteilung der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen 2005-08 erfolgte aufgrund der Krite-
rien Effektivitdt, Koharenz und Relevanz. Diese Kriterien wurden mittels Indikatoren angewen-
det, welche Messungen und Einschatzungen erlaubten.

6 Lirssen, Jirgen: Absatzwirtschaft online. AIDA, reif flr das Museum?

http://www.absatzwirtschaft.de/Content/Wissen/Markenfuehrung/ _pv/ p/1003298/_t/ft/ b/36859/default.aspx/aida-
%96-reif-fuer-das-museum.html (9.12.08)

" Kammer, Adrian: .Praventionskampagnen: Millionen in den Sand gesetzt? In: CHSS 6/2008 (Publikation BSV), S.
357.
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Effektivitat: Wo immer moglich, d.h. wo im Kampagnenkonzept LOVE LIFE STOP AIDS von
2006 Ziele formuliert sind, wurden Messungen und Einschatzungen der Zielerreichung vorge-
nommen. Das betrifft hauptsachlich die Abschnitte 32 und 33 zu den Kommunikations- und Wir-
kungszielen.

Koharenz: Die ,Treue" der Umsetzung mit den Vorgaben und die Qualitdt des Kampagnhenma-
nagements wurden anhand eines Vergleichs der konzeptionellen Grundlagen mit den realisier-
ten Aktivitdten beurteilt (Kapitel 4).

Relevanz: Die Einschatzungen von be-
fragten Personen zu Evaluationsfragen
und —themen lieferte die Grundlage fir
die Entwicklung von Indikatoren. An-

Beurteilungskriterien und Indikatoren
Effektivitat
Wirkungsindikatoren
— Bewusstsein / Problemwahrnehmung (awareness)

sichten und Argumentationen der auf- | _  \yiungsziele (Wissensziele, Einstellungsziele, Ver-
grund ihrer Fachkenntnis oder als haltensziele)
Vertreterinnen der Kampagnenadressa- | -  Kommunikationsziele (Sichtbarkeit / Wiedererken-
ten mittels Fokusgruppendiskussionen nung, Akzeptanz, Botschaftsverstandnis, Wahrneh-
und Expertinnengesprachen in die Eva- mung der Positionierung)
luation einbezogenen Personen wurden | Kohéarenz
_ gemé_ss qua“tativer sozialwissen- Indikatoren zur Einschatzung der Umsetzung
schaftlicher Methoden — zu Indikatoren | — ~Treue®der Realisierung zum Kampagnenkonzept
verdichtet. Dank dieser Indikatoren 2006

Relevanz

liessen sich das Bewusstsein um
HIV/Aids sowie qualitative Aspekte der
Wirkung, der Verstandlichkeit und der

Indikatoren von Expertinnen / befragten Personen
— Einschéatzungen aufgrund von Fachkompetenz (Pra-
ventionstheorie, Kommunikationswissenschaft, Pro-

asthetischen Beurteilung der Kampag- grammmanagement)
nen und auch die B"ewertung de; Bilds | _ Einschatzungen aufgrund des individuellen Erfah-
des Bundesamtes fur Gesundheit (Ka- rungshorizonts

pitel 5) erfassen.

Schliesslich bildet auch die Kompetenz des Evaluationsteams eine Basis fiir die Beurteilungen
und fir die Beantwortung der Evaluationsfragen sowie fur die Formulierung von Schlussfolge-
rungen, Lehren und Empfehlungen.

Dokumentenanalyse

Das BAG dokumentiert seine Strategien und Konzeptentwicklungen sehr ausfihrlich und vor-
bildlicherweise zu guten Teilen Ooffentlich zuganglich auf der webpage des BAG und
www.lovelife.ch. Das ermdoglicht es, die durchlaufenen Etappen und die dabei gemachten Uber-
legungen nachzuvollziehen. Zusammen mit den im Pflichtenheft definierten Aufgaben erlaubte
die Analyse dieser Konzeptpapiere, Studien und Programmdokumente (siehe Anhang B) die
Fragen an Ressourcepersonen zu definieren und einen Uberblick Giber die den Kampagnen
2005-08 vorangehenden Diskussionen zu erhalten.

Quantitative Datenerhebung und -auswertung

Quantitative Daten wurden mittels einer online-Befragung erhoben. Im Rahmen einer Omnibus-
Enquéte® im Oktober und November 2008 nahmen 2’019 Personen zu den Kampagnen 2005-
2008 Stellung, indem sie pro Kampagnen-Jahr zu zwei Plakaten je drei Fragen beantworteten —
den Grad der Wiedererkennung, die Verstandlichkeit und die Akzeptabilitat betreffend.® Andere
Teile der Kampagnen (Spots, Inserate, Prasenz im Internet) wurden nicht thematisiert. Ausser-
dem gab die online-Befragung Gelegenheit, drei allgemeine Fragen zu beantworten — zum Be-
wusstsein um Aids, zum von den Plakaten vermittelten Lebensgefiihl und zu ihrer Angepasst-
heit an die Autorin BAG (vgl. Anhang C).

8 Omnibusumfrage = mehrere Auftraggeber schliessen sich fiir eine gemeinsame und somit kostengunstigere Befra-
gung zusammen

° IHA-GfK: Bundesamt fir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-
Repréasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzésischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008.
2008

KEK-CDC 4


http://www.lovelife.ch/

Evaluation LOVE LIFE STOP AIDS KAMPAGNEN 2005-2008

Die Internet-Befragung per ,omnibus* war vom BAG vorgesehen worden, bevor der Evaluati-
onsauftrag erteilt wurde. KEK-CDC wurde eingeladen, die Fragen fur die Erhebung zu entwi-
ckeln. Methodisch bestanden enge Vorgaben, insbesondere beziiglich der Anzahl Fragen und
Antwortkategorien. Anvisiert wurde eine Vergleichbarkeit der Resultate mit jenen der Umfrage
aus der Evaluation von 2005'°. Allerdings musste die Zahl der Fragen im Vergleich zur Umfrage
von 2005, wo vorwiegend in face-to-face-Interviews Fragen gestellt wurden, reduziert werden,
um den Vorgaben des BAG zur online-Umfrage gerecht zu werden.

Konzipiert wurde die quantitative Studie von der Firma Sinus Sociovision, die Umfrage wurde
durch IHA-GfK AG durchgefuihrt. Die online Interviews sind reprasentativ in Bezug auf Alter,
Geschlecht und Region, das Sinus-Milieu wird ausgewiesen, ist aber nicht milieu-reprasentativ
quotiert. Sociovision hat ein Instrument entwickelt, wie eine Bevélkerung nicht nur anhand von
soziodemographischen Daten sondern auch nach Werteorientierungen und Lebensstil verortet
werden kann. Die 10 Sinus-Milieus verteilen sich in der Form von ,Wolken* mit unscharfen
Réandern auf einer Flache, die sich zwischen der Achse des sozialen Status (Lower, Middle,
Higher) und den Grundwerten (Tradition, Modernisation, Re-orientation) aufspannt. Mit Hilfe ei-
ner solchen ,Landkarte* sollen Zielgruppen-Segmente besser erreicht werden kdnnen.** Diesen
Milieus kdnnen je nach Bedarf verschiedene Medienprodukte, TV-Genres, Produkte, Marken
oder Kaufverhaltensmuster zugeordnet werden. (Ein Beschrieb der einzelnen Sinus-Milieus fin-
det sich im Anhang E.)

Die teilnehmenden Per-

sonen wurden anhand von Die Sinus-Milieus® in der Schweiz ﬂ
zusatzlichen 41 Fragen zu Soziale Lage und Grundorientierungen

Werten und Haltungen den
Sinus-Milieus  zugewiesen. Sinus A1

Arrivierte

Die Auswertung ihrer Ant- Higher 1 o% Sinus C12

Moderne
Performer

worten erfolgte nach klassi- Sinus AB12 Sinus B12 . 10%

Statusorientierte Post-

schen demographischen Kri- 10% materielle
terien und nach diesen sozi- Sinus A2 e _
alen Gruppen. KEK-CDC viadle 2 | | irgaene “sinus B2 e
hat die Rohdaten von Soci- > B e e Mo
ovision bei der Redaktion

des vorliegenden Berichts oot S e
Traditionelle

berticksichtigt und hinsicht- 109 o Sinus B3 =
lich der Fragestellungen des tower 3 b
BAG interpretiert. Fur die © Sinus Sociovision 2000
gquantitative  Datenauswer- Soctal A B c
tung wurden ausserdem Er- Basic | Seraa of oy v criar Idiicualzaton Sefecnabyaton, essis e
kenntnisse aus friiher erfolg- e S e
ten Erhebungen mittels ei- Quelle: Sociovision
ner Sekundaranalyse hinzu-

gezogen: eine von der Werbeagentur EURO RSCG veranlasste Umfrage (Prosumer-Survey

sowie eine Analyse der Plakatgesellschaft APG zur Wahrnehmung der Aushéange®.

12)

Methodischer Kommentar zur Omnibusumfrage

An dieser Stelle soll die fur die Omnibusumfrage verwendete Erhebungsmethode kurz kritisch

hinterfragt werden um die Grenzen der Aussagekraft der erhobenen Daten aufzuzeigen:

— Bei der Interpretation der Ergebnisse ist zu bertcksichtigen, dass die Zahl der Fragen und
damit die thematisierten Aspekte sehr beschréankt waren. Die Antwortkategorien waren
entweder binér (ja/nein) oder gaben eine vierstufige Skala ohne Mitte-Antwort vor; die Mog-
lichkeit fir eine Kommentierung durch die Befragten war nicht gegeben.

— Nicht alle Plakate sind in die online-Erhebung einbezogen, sondern bloss eine vom mit der
Befragung beauftragten Unternehmen getroffene Auswahl von zwei Plakaten pro Jahr.

9 MRC, Evaluation der nationalen STOP AIDS Kampagne 2005, Marz 2006.
" BAG: Spectra. Gesundheit und Pravention, Bern. April 2005/Nr.50. S. 1
12 EURO RSCG: ProSumer Survey fir LOVE LIFE STOP AIDS, 29.7.08

13 APG: Poster Performance Index PPI Love Life Stop Aids, 2008.
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Die Fragen nach der Wiedererkennung erlauben nicht zu unterscheiden, ob die Studien-
teilnehmenden nur eines oder beide der gleichzeitig gezeigten Plakate bewerteten. Auf-
grund der Datenauswertung von Sociovision ist zudem nicht ersichtlich, wie viele der Ant-
wortenden samtliche vier Kampagnen gesehen haben, wie viele sich an drei, zwei oder nur
an eine Kampagne erinnern.

Die Fragen zur Verstandlichkeit der Botschaft geben einen ersten Hinweis auf die kogniti-
ve Aufnahme in der Bevdlkerung, missen allerdings vorsichtig interpretiert werden. Die
Antwort ,nein“ (die Botschaft ist nicht verstandlich dargestellt) ist ein Eingestandnis des
,versagens” bei der Interpretation. Man kann davon ausgehen, dass diese Antwort deshalb
eher zuruckhaltend gegeben wurde. Ausserdem wird das Verstandnis der Botschaft nicht
Uberprift, sondern per Selbstdeklaration erfragt. Da es spatestens nach Betrachten des ers-
ten Plakats klar war, dass es um die LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen geht, kann aus-
serdem davon ausgegangen werden, dass das Verstehen der Plakate vom Befragungskon-
text beeinflusst wurde.

Bei der Frage nach der Anmutung ist ebenfalls nicht klar, ob den Teilnehmenden beide der
fur ein Kampagnenjahr gezeigten Sujets gefallen oder nur eines, und ob letzteres zu einer
positiven oder negativen Antwort flhrt. Es ist beispielsweise nicht klar, welche Auswirkun-
gen es auf das Gesamturteil hat, wenn sich jemand an der Darstellung von Homosexuellen
auf einem der beiden Plakate stort.

Das gewahlte Medium der online-Befragung erreicht nur Personen, die regelméssig das In-
ternet nutzen und schliesst gewisse Gruppen aus (&ltere Menschen, Haushalte ohne Inter-
net-Zugang, Personen mit wenig PC- / Internet-Skills, etc.). KEK-CDC und dem BAG ist be-
kannt, dass die BAG-Umfrage in einem kommerziellen Werbetest-Umfeld erfolgte. Aller-
dings ist der Einfluss fremder Umfragen (HALO-Effekt) insofern nicht allzu stark zu gewich-
teten, als die BAG-Fragen ganz am Anfang des Omnibus standen.

Es ist zu bedenken, dass das Sinus-Konzept der Firma Sociovision markenrechtlich ge-
schitzt ist, was dazu fuhrt, dass das Verfahren fir Externe nicht vollstandig transparent ist,
z.B. was die Verortung der einzelnen Person in ein Milieu betrifft.

Qualitative Datenerhebung und -auswertung

Die qualitative Datenerhebung besteht aus zwei Teilen:

a)

b)

Interviews mit Ressource-Personen, die vom BAG empfohlen wurden oder die von KEK-
CDC in Absprache mit dem BAG einbezogen wurden. Insgesamt wurden Interviews mit 16
Expertinnen gefuhrt (siehe Zusammenstellung im Anhang D). Fur die Gespréache mit allen
Informantinnen (sie vertreten die Bereiche Gesundheit, Politik, Gesellschaft und Wissen-
schaft sowie Kommunikation) wurde ein Leitfaden verwendet (vgl. Anhang F), der je nach
Themengebiet der interviewten Person angepasst wurde. Die Gesprache dauerten zwi-
schen einer und zwei Stunden.

Fokusgruppendiskussionen mit zuféallig rekrutierten Personen sowie nach bestimmten Kri-
terien (siehe unten) zusammengesetzte Gruppen. In den drei grossen Sprachregionen wur-
den total 10 Diskussionen mit insgesamt 64 Personen gefiihrt (siehe Zusammenstellung im
Anhang D).

Die Fokusgruppendiskussionen wurden durch einen Gesprachsleiter moderiert und anhand
eines Leitfadens strukturiert (vgl. Anhang G). Das Thema der HIV/Aids-
Praventionskampagnen wurde eingangs ungestitzt diskutiert und in einem zweiten Teil an-
hand von Plakaten besprochen. Die Diskussionen in den Gruppen von vier bis zehn Perso-
nen dauerten in der Regel 1,5 Stunden.**

Diskussionen mit Fokusgruppen sind, so wie sie im Rahmen der Evaluation eingesetzt wur-
den, selbstverstandlich keine repréasentative sozialwissenschaftliche Methode. Vielmehr
stellen sie ein qualitatives, exploratives Vorgehen dar. Das Sample von insgesamt 64 Teil-
nehmenden ist nicht reprasentativ, weder fir die Gesamtbevdlkerung noch fur die Zielgrup-
pen der HIV/Aids-Kampagnen. Die in den Gruppen gemachten Aussagen muissen also un-

!* Die Teilnehmenden an den Gruppendiskussionen erhielten fir inr Engagement eine Entschadigung.
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ter Vorbehalt der Zusammensetzung der Gruppe und der geringen Zahl von beteiligten Per-
sonen interpretiert werden.

Identifiziert wurden die Fokusgruppen aufgrund einer Reihe von Kriterien, die in Entspre-
chung zu den von den Kampagnen 2005-08 thematisierten Risikoverhalten ausgewaéhlt
wurden: 1) Schwerpunkt auf jingeren Personen; 2) heterogener Bildungshintergrund; 3) zu-
fallig ausgewahlte Kandidatinnen; 4) Personen, die sich in so genannten ,Ausnahmesituati-
onen“ begeben ((Geschéfts-) Reisende, jugendliche Partygdnger). Die Anwendung dieser
Kriterien erfolgte transversal und fuhrte deshalb nicht je zur Bildung einer Fokusgruppe.
Einzelne Gruppen entsprechen deshalb mehreren Kriterien. Ausserdem wurde eine Diskus-
sion mit einer Gruppe von Werberlnnen realisiert, bei denen besonders Einschatzungen zur
Qualitat der Kommunikation und zur graphischen Gestaltung der Kampagnen erhoben wur-
den. Fir alle an Fokusgruppendiskussionen Teilnehmende galt der Grundsatz, dass sie
dem Evaluationsteam nicht personlich bekannt sein durften. Bertcksichtigt wurden mit die-
sem Teil der qualitativen Erhebung drei Sprachregionen der Schweiz.

Die Rekrutierung der Teilnehmenden an Fokusgruppendiskussionen erfolgte einerseits Uber
Schulleitungen, Werbeagenturen, Beratungsbiros und fuhrte so zu (bezlglich ihrer berufli-
chen Spezialisierung) homogenen Zielgruppen. Andererseits wurden fir einige Gruppen zu-
fallige Kandidatinnen im offentlichen Raum angesprochen (in Einkaufszentren, auf der
Strasse vor Reisebliros) und zu einer Diskussionsrunde eingeladen. Auch in diesen bezlg-
lich beruflicher Kriterien heterogenen Gruppen wurde nach Méglichkeit versucht, geschlech-
tergetrennt zu diskutieren, in einigen Fallen war dies aber nicht mdglich. Die gemischtge-
schlechtlich gefuhrten Diskussionen verliefen nicht aufféllig anders als reine Frauen- oder
Méannergruppen und wichen auch beziiglich der Ergebnisse nicht von diesen ab.

Die Fokusgruppendiskussionen lieferten eine grosse Spannbreite an Einschatzungen zu
den LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen und halfen so mit, das Feld explorativ anzugehen.
Die gegenseitige Inspiration, die z.T. kontroversen Diskussionen, die im Kollektiv komplexe-
re, gegenseitig angeregte Erinnerung, die bisweilen fréhliche und gelegentlich nachdenkli-
che Atmosphére sind Merkmale des Verlaufs der Gruppendiskussionen.

Die schriftich dokumentierten Expertengesprache und Fokusgruppen wurden hinsichtlich der
Fragestellungen und der Zielsetzungen der Evaluation ausgewertet. Die Auswertung war eine
qualitative. Sie erfolgte als transversale Textanalyse, die eine Synthetisierung und Interpretation
von Aussagen zu den Evaluationsthemen ermdglichte. Gleichzeitig wurden die Ergebnisse der
quantitativen Erhebung und der sich vergrossernde Datenstand der qualitativen Erhebung lau-
fend integriert. Kontinuierliche Diskussionen im Evaluationsteam erlaubten Hypothesenbildun-
gen, welche in den nachfolgenden Gesprachen mit Informantinnen tberprift wurden. Die auf-
grund der Beurteilungskriterien (vgl. oben, Seiten 3/4) vorgenommene Interpretation der qualita-
tiven (und der quantitativen) Daten erlaubte die Verschriftichung der Evaluationsergebnisse
und die Erstellung des vorliegenden Texts.
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2 LOVE LIFE STOP AIDS: Die Kampagnen im Uberblick
Inhalte und Mittel

Seit 2005 realisiert das BAG (in Zusammenarbeit mit der Aids-Hilfe Schweiz) die Praventions-
kampagnen zum Thema HIV/Aids im Rahmen des ,Nationalen HIV/Aids-Programms 2004-
2008“*, welches neben der Pravention auch die Therapie und die Betreuung als weitere Akti-
- onslinien vorsieht. Das bis 2010 verlangerte Programm stellt die

L. VE LIEE  Praventionskommunikation unter das Motto LOVE LIFE STOP AIDS.

STOP AlB’S Die Neuorientierung wurde vorgenommen, weil das bisher verwendete

I\K/Iotto STOP AIDI.Sh von | den Budgets der massenmdia-
) ampagnenverantwortlichen als zu len HIV/Aids-Kampagnen
beschrankt empfunden wurde, zu stark als blosse Warnung vor ab 1987
der Gefahr einer Infektion. _Dle Sexualitat (als chhtlgster Vek_tor 1987 CHE 3'500'000.—
der Infektion) drohte darob in den Kampagnen negativ konnotiert | 1g9gg CHF 3'400'000.—
zu werden — was das BAG unbedingt vermeiden will. Die in ei- | 1989 CHE 4'500'000.—
nem Pretest™® positiv Uberpriifte Akzeptanz- und Verstandlichkeit | 1990 CHF 4'700'000.—
des neuen Labels und der beiden teilweise ebenfalls neu formu- | 1991 CHF 4'000'000.—
lierten Regeln (Praservativ; Blut und Sperma) bestatigten das | 1992 CHF 4'600'000.—
BAG in seinem Plan zur Neuausrichtung der Kampagnen ab | 1993 CHF 5'000'000.-
2005. 1994 CHF 4'500'000.—
1. Eindringen immer mit Gummi. . i5hrlich 1995 CHF 3:700:000'_
2. Sperma und Blut nicht in den Mund. Die jahriichen 1996 CHF 3'600°000.—
Kampagnen nutzen | 1997 CHF 3'400'000.—
jeweils verschiedene Kommunikationskanale, um ihre Botschaf- | 1998 CHF 3'350'000.—
ten zu vermitteln: Plakate, Spots (TV und teilweise Kino und | 1999 CHF 3'350'000.—
inflight-spots), Internet, Inserate, public screens anlasslich von 338(1) EEE 5?38.888-—
Festivals. Die verschiedenen Kommunikationsmittel sollen es heteel
- . . . .. 2002 CHF 2'750'000.—
ermoglichen, die Zielgruppe - die Wohnbevdlkerung der ana
. . . . 2003 CHF 2'800'000.—
Schwglz —an verschleQenen O'rter?l unq in un'ge_rschledllcher In- 2004 CHE 2'000'000.—
formationstiefe zu erreichen. Die fiir die Realisierung der Brei- | | OVE LIFE STOP AIDS
tenkampagnen eingesetzten Mittel sind Uber die Jahre hinweg | 2005 CHF 3'000'000.—
geringer geworden (siehe Box). Die Sektion ,Aids* des BAG | 2006 CHF 2'500'000.—
furchtet, sollte die Tendenz anhalten, um die Qualitdt und die | 2007 CHF 2’500°'000.—
Wirksamkeit zukinftiger Kampagnen. 2008 CHF 2'000000.—-
Quelle: www.bag.admin.ch und
Gemeinsam ist den Kampagnen 2005-2008 auch, dass sie in | Sektion Kampagne BAG, Februar 2009

Zusammenarbeit mit derselben Firma — Euro RSCG - realisiert
wurden. Im Rahmen der fiir die gesamte Phase gultigen konzeptionellen Vorgaben und der
kontinuierlichen Kooperation von Aufraggeberin und Auftragnehmerin war eine Dynamik der
Kampagnen madglich, welche im Lauf der Zeit unterschiedliche Praventionsaspekte zu betonen
erlaubte.

Diese Dynamik, die ,Flexibilitat in der Kontinuitat”, betraf u.a. 1) die angesprochenen Themen —
von der Einfihrung des neuen Mottos und der beiden Regeln Uber die Reflexion der eigenen
sexuellen Praxis zum Verhalten in ,Ausnahmesituationen* — 2) die anvisierten Gruppen — Ho-
mo- und Heterosexuelle, Geschaftsleute, Partygdngerinnen, Singles und Menschen in festen
Beziehungen — und 3) die graphische Gestaltung — von Zitaten aus der Kunstgeschichte tber
den Einsatz von Prominenten (Testimonials) (2005) zur Verwendung von ,themafremden* Su-
jets (Sport) (2006) und der Kontextualisierung der Angesprochenen in ihrer Geschichte (2007)
schliesslich zur ,Karikierung“ von Situationen, in denen der Schutz vor einer Ansteckung nicht
vergessen werden soll (2008).

Kontext

Die HIV/Aids-Pravention des Bundes findet in einem sozialen, wirtschaftlichen, institutionellen
und politischen Kontext statt, welcher auf das BAG zurickwirkt. Die Knappheit der finanziellen

!> BAG: Nationales HIV/Aids-Programm 2004-2008. 2003
'® Dichter Research: Bericht zu einem Akzeptanz- und Verstandlichkeitstest (Pretest) des neuen Logos ,LOVE LIFE
STOP AIDS". 2004
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Mittel, einschliesslich der Konkurrenz zwischen verschiedenen Praventionskampagnen des
Bundes, die Vorbereitung des Praventionsgesetzes, Fragen zur Dringlichkeit der Realisierung
von HIV/Aids-Kampagnen angesichts der im Vergleich zu friheren Jahren geringeren Infekti-
onszahlen zeigen an, dass die Notwendigkeit von Praventionsanstrengungen nicht (mehr) als
selbstverstandliche anerkannt ist, sondern immer neu zu belegen und zu erklaren ist. Und auch
die Presse widmet dem Thema weniger Aufmerksamkeit als noch vor wenigen Jahren. Gleich-
zeitig sinkt die Zahl der festgestellten Neuinfektionen nicht kontinuierlich, sondern sie weist
kurzfristige Anstiege auf, und die Infektion verlauft im Stden héaufig weiterhin tédlich. Das wie-
derum lasst Spezialistinnen vor einem Abbruch der Praventionsanstrengungen warnen.

Organisation

Das Bundesamt fir Gesundheit hat als Auftraggeberin die Kampagnen — zum Teil mit externer
Unterstitzung — geplant, durchgefiuihrt und begleitet. Das Dokument ,Nationales HIV/Aids-
Programm 2004-2008“'" von 2003 und das ,Kampagnenkonzept‘'® von 2006 definieren die
strategische Grundlage der Praventionskommunikation, einschliesslich der Formulierung von
Zielvorgaben zu verschiedenen Aspekten der Wirkung von Pravention. Zur Planung der jahrli-
chen Kampagnen verfasst das BAG durch Analysen friherer Kampagnen und epidemiologische
Daten alimentierte Briefings. Damit ist die Mdglichkeit gegeben fir laufende und flexible Anpas-
sung der Kampagnen — an neue epidemiologische Erkenntnisse, an Trends im Kommunikati-
onsbereich, an den Bedarf zum Ansprechen von Teilgruppen oder zur Priorisierung von The-
men und Kommunikationskanalen.

Eine Arbeitsgruppe und eine Steuergruppe, in welchen neben dem BAG (Sektion Aids und Sek-
tion Kampagnen) auch die Aids-Hilfe Schweiz — als Co-Autorin der Kampagnen — und Spezialis-
tinnen des Themas einsitzen, sind fur strategische und operationelle Aspekte der Planung der
Kampagnen zusténdig. Hier findet nicht nur die Auseinandersetzung mit BAG-externen Stellen
und dem beauftragten Kommunikationsunternehmen statt, sondern auch die BAG-interne Kon-
sensfindung zur Kampagnengestaltung.

" BAG: Nationales HIV/Aids-Programm 2004-2008. 2003
18 BAG: Kampagnenkonzept, Version 4.11.06
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Ergebnisse der Evaluation

Die folgenden Kapitel 3-6 prasentieren die Ergebnisse der Evaluation. Die Struktur der Kapitel
folgt den im Pflichtenheft vorgegebenen Evaluationsfragen.

Kapitel 3 beantwortet die folgenden Evaluationsfragen:

— Le message positif de la marque « LOVE LIFE STOP AIDS » est-il efficace ?
— Y a-t-il des différences (positives ou négatives) au niveau des effets entre les thémes traités

par les 4 campagnes ?

— La conception stratégique des campagnes « LOVE LIFE STOP AIDS » permet-elle
d’augmenter le potentiel de visibilité des campagnes et de maximiser leur efficacité ?

Kapitel 4 beantwortet die folgenden Evaluationsfragen:
— A quel point la stratégie est-elle adéquate pour atteindre les buts fixés et ses différents

groupes cibles ?

— A quel point la réalisation de campagnes « LOVE LIFE STOP AIDS » est-elle cohérente par

rapport a la stratégie ?

Kapitel 5 beantwortet die folgende Evaluationsfrage:
— Dans quelle mesure les 4 campagnes ont-elles une influence sur 'image de 'OFSP ?

Die Beantwortung erfolgt in Form von (grau unterlegten) evaluatorischen Feststellungen und
Aussagen, welche je einen Aspekt der Fragen beleuchten und die im nachfolgenden Text be-

grundet und erklart sind.

Kapitel 6 formuliert Schlussfolgerungen, indem zu den Evaluationsfragen synthetische Antwor-

ten geliefert werden.

3 Wirkung

Das .Nationale HIV/Aids-
Programm 2004-2008" formuliert
als drittes einer Reihe von zwolf
Zielen folgende Vorgabe:

Alle in der Schweiz lebenden
Personen sind in der fir sie ge-
eigneten Form uber die Uber-
tragungswerte von HIV infor-
miert. Sie kennen die Risikosi-
tuationen und schitzen sich
adaquat. Die an die Bevdlke-
rung gerichteten Pra-
ventionsbotschaften berick-
sichtigen die Pluralitat der Ge-
sellschaft.

Dieses allgemeine Ziel orientiert
die Praventionskampagnen 2005-
2008, mit welchen die breite Of-
fentlichkeit informiert wird. Das
Kampagnenkonzept von 2006
operationalisiert das allgemeine
Ziel mittels einer Reihe von Wir-
kungs- und Kommunikations-
zielen, welche die Uberpriifung
der Effektivitat der Massnahmen
ermoglichen. An diesen Zielvor-
gaben sind die im Folgenden pra-

Ziele der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen 2005-2008
Wirkungsziele
Wissensziele
Die Ubertragungswege sind bekannt.
* 90% der Bevolkerung weiss, dass Aids nicht heilbar ist.
* 90% der Bevolkerung weiss, dass Aids nicht priméar eine Krankheit von
Drogenkonsumierenden oder Schwulen ist.
Das mit dem ungeschutzten Sexualverkehr verbundene Risiko wird richtig
eingeschatzt

Einstellungsziele

Die STOP AIDS Kampagne wird von 90 % als sinnvoll beurteilt. Die STOP
AIDS Kampagne gibt ein politisches Signal, dass HIV und Aids weiterhin
ernst zu nehmen sind und unterstitzt dadurch die Aids-Hilfen und Kantone in
ihren Bemuhungen. HIV-positive Menschen werden als den HIV-Negativen
gleichberechtigt eingeschéatzt. Die Mehrheit der Bevdlkerung stimmt zu, dass
HIV-positive Menschen nicht diskriminiert werden diirfen. Es ist bekannt,
dass der geschitzte sexuelle Kontakt mit einem HIV-positiven Menschen
kein Risiko darstellt.

Verhaltensziele

Anteil der konsequenten Praservativ-Anwenderinnen bei Gelegenheitskon-
takten

 Im Jahre 2008: 17-30 Jahre: 70% (2007: 70%; 2000: 62%)

* Im Jahre 2008: 31-45 Jahre: 60% (2007: 61%; 2000: 47% ).

Das Risiko des ungeschiitzten Sexualkontakts wird mit dem Partner / der
Partnerin rechtzeitig besprochen.

Kommunikationsziele

Sichtbarkeit (Recall)

Gesamtrecall (ungestiitzt und namensgestitzt) bis 2008: 85% (2001: 77%,
1999: 85%, 1997: 93%) Ungestutzter Recall fur Plakate: 75% (1999: 76%,
1997: 80%) Die Kampagne schafft in der Gesamtbevdlkerung mit ihren Auf-
tritten wiederholt hohe Aufmerksamkeit, so dass Medienschaffende das
Thema aufnehmen.

Wiedererkennung (Recognition)
Die Sichtbarkeit von STOP AIDS am Point of Sale wird erhoht.

Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006 (erganzt mit in der Telephonumfra-
ge 2007 erhobenen Werten).
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sentierten Aussagen ausgerichtet (Abschnitte 32 und 33). Sie haben dabei nicht den Anspruch
auf Reprasentativitat und Vollstandigkeit — dazu war die Erhebung zu begrenzt angelegt — sie
vermoégen aber Hinweise zu geben und Hypothesen zu formulieren hauptsachlich beziglich der
Wirkung auf die Wahrnehmung der Kampagnen. Die tatsachlichen Verhaltensweisen der Be-
fragten und ihre Veranderungen aufgrund der Kampagnen kénnen im Rahmen der gewahlten
Evaluationsanlage nicht beurteilt werden. Ausserdem enthélt Kapitel 3 (im Pflichtenheft nicht
schriftlich als Erwartung definierte, vom Auftraggeber aber im Verlauf der Evaluation mundlich
gewtinschte) Hinweise zur Wahrnehmung des Problems HIV/Aids (Abschnitt 31) sowie Kom-
mentare zu den einzelnen Kampagnen (34), welche sich nicht den Wissens- und Kommunikati-
onszielen zuweisen lassen, den Evaluatorinnen aber wichtig genug erschienen, um sie in den
Bericht aufzunehmen.

Einleitend lasst sich folgende allgemeine, die einzelnen evaluatorischen Ergebnisse zusam-
menfassende, Aussage machen:

e Die Praventionskampagnen LOVE LIFE STOP AIDS sind als gesamte gesehen weitgehend
erfolgreich und figen dem Bild des BAG keinen Schaden zu.

Das BAG stellt fir die Zeit vor 2005 Folgendes fest: ,Dank den nationalen HIV/Aids-
Programmen und insbesondere der offentlichen Aufklarung der Bevélkerung ist es gelungen,
die Epidemie im Stadium der konzentrierten Epidemie zu halten. Die Schweiz gilt international
als Modellfall.“** Und die externe Evaluation der Préaventionskommunikation von 2005%° beurteilt
die erste Kampagne nach der Neuausrichtung als positiv. Die ab 2005 realisierten Kampagnen
konnten auf friiheren Erfolgen aufbauen, die exzellent positionierte Marke STOP AIDS verwen-
den und weiterentwickeln. Die Erweiterung des STOP AIDS um den Begriff LOVE LIFE und die
gewdhlten Sujets schadeten dem Bild des BAG in der Offentlichkeit nicht.

e Die wichtigsten Abstriche an der positiven Beurteilung betreffen die Sichtbarkeit und Wie-
dererkennbarkeit sowie die Verstandlichkeit der Plakate.

Die sinkenden Werte der Sichtbarkeit und des Wiedererkennens (von weit tGber 90% Mitte der
90er Jahre?! auf teilweise unter 50%) in den Jahren 2005 bis 2008 (siehe Abschnitt 33, Seite
14) sind ein Hinweis auf die ,Zahmung" der Infektionsgefahr durch Wissen um Schutz, durch
die Erfolge der Tritherapie, eventuell auch durch die ,Gewthnung“ an die Tatsache, dass es
Aids gibt.

Die geringere Wiedererkennung bedeutet nicht notwendigerweise eine Abnahme des Wissens
oder eine Zunahme risikoreicher Verhaltensweisen. Dennoch ist die geringere Sichtbarkeit und
Erinnerung bedenklich. Sie stellt mittel- und langfristig moglicherweise ein Risiko fur eine Zu-
nahme von Neuinfektionen dar und ist deshalb von der Planung weiterer Praventionsmassnah-
men zu beriicksichtigen.

31 Bewusstsein / Problemwahrnehmung

Die in diesem Abschnitt angesprochene Frage nach der Wahrnehmung von HIV/Aids als Prob-
lem und Gefahr wurde sowohl im Rahmen des quantitativen wie des qualitativen Evaluations-
teils bearbeitet. Die folgenden Einschatzungen sind als Momentaufnahmen zu lesen.

e Das Bewusstsein um die Gefahrlichkeit der HIV-Infektion besteht (auch dank der Praventi-
ons-Kampagnen), ist aber in Veranderung begriffen.

Die online-Enquéte fragte nach einer Einschatzung der Wirkung der Kampagnen 2005-2008 auf
das Bewusstsein fur HIV/Aids. Dabei zeigte sich, dass 81% aller Befragten annehmen, die Pla-
kate tragen tatsachlich zum entsprechenden Bewusstsein bei (41% bewerten die Wirkung sogar
als sehr gut). Von den Sinus-Milieus sind mindestens zwei Drittel der traditionellen/burgerlichen
und eine grosse Mehrheit der tbrigen Gruppen (die Werte reichen bis zu 93% bei Arrivierten

19 BAG: Wirkung der Stop Aids Kampagnen. 2005.
0 MRC: Evaluation der nationalen STOP AIDS-Kampagne 2005. 14.03.2006
1 BAG: Wirkung der Stop Aids Kampagnen. 2005.
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und 89% bei den Postmateriellen) damit einverstanden, dass die Plakatkampagnen des Bundes
fur die Bewusstseinserhaltung wichtig sind.?

Die Diskussionen in den Fokusgruppen lassen die Interpretation zu, dass das Bewusstsein um
die Gefahrlichkeit von HIV/Aids (weiterhin) sehr hoch ist. Gleichzeitig wurde deutlich, dass jin-
gere Leute (jene, welche den Schock der 80er Jahre nicht miterlebt haben) die Gefahr anders,
geringer einschatzen. Die Gefahrdung durch Aids kann eingeordnet werden. Das Wissen um
Schutzmassnahmen und Uber retrovirale Therapien, das Wissen, dass Aids (in der Schweiz)
nicht mehr tétet, hat zur Folge, dass HIV/Aids, anders als noch vor zehn Jahren, nicht mehr als
prioritare Gefahr wahrgenommen wird.

lllustrieren lasst sich die Entwicklung der Einschatzung der Gefahr an der in vier von zehn Fo-
kusgruppendiskussionen gedusserten Bemerkung, wonach sich (junge) Frauen mehr vor einer
ungewollten Schwangerschaft flrchten als vor einer HIV-Infektion. Die Erfahrungen von PLA-
NeS? in der Beratung stiitzen diese Beobachtung. Und auch die Angst vor einem Verkehrsun-
fall oder einer Krebserkrankung werden in den Fokusgruppen mit der Gefahrdung durch
HIV/Aids verglichen und als bedeutender eingeschétzt.

e Als besonders gefahrlich gilt HIV/Aids im Siden.

Auffallig ist die in der Halfte der Fokusgruppen erwéhnte ,Geographisierung” der Gefahr einer
HIV-Ansteckung. Sexualkontakte und nicht sterile medizinische Geréate oder Bluttransfusionen
werden spontan als Méglichkeiten genannt, sich dort mit dem HI-Virus zu infizieren. Gleichzeitig
ist mit dieser Lokalisierung die Migration als mdglicher Vektor der Ansteckung identifiziert. Das
wiederum kann Folgen haben fir die Wahrnehmung von Teilen der hiesigen Bevdlkerung:
Schwarzafrikanerlnnen werden — zumindest implizit — als Gruppe verstanden, in der die Wahr-
scheinlichkeit der Prasenz des Virus besonders hoch ist.

32 Wirkungsziele

Die in diesem Abschnitt untersuchte Erreichung der Wirkungsziele — gegliedert nach den im
Kampagnenkonzept definierten Vorgaben bezlglich Wissen, Einstellung und Verhalten, die in
Boxen jeweils zitiert sind — wurde hauptsachlich im Rahmen der qualitativen Erhebung in den
Fokusgruppen und in Expertengesprachen untersucht.

Wissensziele

e Die Informantlnnen aus den Wissensziele

Foku_sgruppen_ geb_en gross- Die Ubertragungswege sind bekannt.

tenteils an, die beiden Safer | .90% der Bevélkerung weiss, dass Aids nicht heilbar ist.

Sex Regeln zu kennen. * 90% der Bevdlkerung weiss, dass Aids nicht primér eine Krankheit
von Drogenkonsumierenden oder Schwulen ist.

Diese Selbsteinschatzung ist nur | Das mit dem ungeschiitzten Sexualverkehr verbundene Risiko wird

teilsweise richtig (siehe die beiden | richtig eingeschatzt
nachsten Befunde). Dennoch kén-
nen die Ubertragungswege des
HIV als bekannt vorausgesetzt
werden, da die Beachtung der ersten Regel auch vor der in der zweite beinhalteten Anste-
ckungsgefahr schiitzt.

Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006

e Die erste Regel — ,Eindringen immer mit Gummi*“ — ist bekannt.

Die zentrale Botschaft zum Schutz vor einer Infektion ist allen Teilnehmenden der Fokusgrup-
pendiskussionen bekannt — selbstversténdlich nicht nur dank der Kampagnen 2005-08, sondern
als Ergebnis der jahrzehntelangen Informationsanstrengungen (des BAG, der Aids Hilfe
Schweiz) zum Thema.

*|HA-GfK: Bundesamt fiir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-
Représentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzésischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008,
Hergiswil 2008. S.24

23 Schweizerische Stiftung fur Sexuelle und Reproduktive Gesundheit, Dachverband der Beratungsstellen fir Famili-
enplanung, Schwangerschaft, Sexualitat, Sexualaufklarung
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e Die zweite Regel — ,Sperma und Blut nicht in den Mund*“ — ist nur passiv bekannt.

Diese Regel wird in den Fokusgruppen auch aufgrund einer raschen Betrachtung der Plakate
nicht zitiert. Erst das Lesen der Regel |6st bei einem Teil der Informantinnen die Erinnerung
daran aus.

e Homosexuelle Manner (oder Drogenkonsumentinnen) werden in den Fokusgruppen nicht
vorziglich mit Aids in Verbindung gebracht.

Das ist insofern aufféllig, als die Kampagnen mit Ausnahme jener von 2006 Homosexualitat
thematisierten. Geédussert wird in Ausnahmeféallen eine Ablehnung von Homosexualitat und ih-
rer offentlichen Darstellung — ohne dass allerdings gleichzeitig den Kampagnen ihre Berechti-
gung abgesprochen wirde.

Einstellungsziele

e Die interviewten Expertinnen Einstellungsziele

und die Teilnehmerinnen an | pje STOP AIDS Kampagne wird von 90 % als sinnvoll beurteilt. Die
Diskussionen in Fokusgrup- | STOP AIDS Kampagne gibt ein politisches Signal, dass HIV und
pen beurteilen die Informati- | Aids weiterhin ernst zu nehmen sind und unterstitzt dadurch die
onstatigkeit des Bundes be- Aids-Hilfen und Kantone in ihren Bemiihungen. HIV-positive Men-

. . - schen werden als den HIV-Negativen gleichberechtigt eingeschéatzt.
zlglich HIV/Aids positiv. Die Mehrheit der Bevdlkerung stimmt zu, dass HIV-positive Men-

: : - : . schen nicht diskriminiert werden durfen. Es ist bekannt, dass der ge-
Einhellig wird in den Fokusgrup schitzte sexuelle Kontakt mit einem HIV-positiven Menschen kein
pen und von den konsultierten | gisiko darstellt.

Expertinnen die Meinung geédus-
sert, dass der Bund uber Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006

HIV/Aids informieren soll.

e Die Kampagnen werden u.a. auch als Mittel gegen die Diskriminierung von Homosexuellen
wahrgenommen.

Spontan weisen einzelne Teilnehmende an drei Diskussionen in Fokusgruppen darauf hin, dass
die Kampagnen von 2005, 2007 und 2008 zur gesellschaftlichen Integration von Homosexuali-
tat beitragen. Dies, indem sie Homosexualitat offentlich darstellen und damit zum Teil der sozia-
len ,Normalitat* machen.

Verhaltensziele

Das Erreichen der Verhaltenszie- | \/grhaltensziele

le lasst sich im Rahmen der Eva- | anteil der konsequenten Praservativ-Anwenderinnen bei Gelegen-
luation, Uber die hier berichtet | heitskontakten
wird, nicht beurteilen. Die omni- | *Im Jahre 2008: 17-30 Jahre: 70% (2007: 70%; 2000: 62%)

A ; « Im Jahre 2008: 31-45 Jahre: 60% (2007: 61%; 2000: 47% ).
bus-Enquéte fragte .mCht .naCh Das Risiko des ungeschitzten Sexualkontakts wird mit dem Partner
Verhalten und die Diskussionen | /ger partnerin rechtzeitig besprochen.
in den Fokusgruppen waren nicht

auf dieses Thema ausgerichtet. Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006 (ergéanzt mit in der Telephonumfra-
ge 2007 erhobenen Werten).

Aufgrund der Diskussionen und
aufgrund der positiven Einschatzung zur Erreichung der Wissensziele lassen sich immerhin fol-
gende Aussagen machen, welche als ,Anndherung” an eine Evaluation der Erreichung der Ver-
haltensziele verstanden werden kénnen oder die ein Verhalten betreffen, das zwar nicht als Ziel
vorgegeben war, zu dem aber im Verlauf der Kampagnen aufgefordert wurde:

e Das Bewusstsein um die Notwendigkeit, sich bei Gelegenheitskontakten zu schiitzen be-
deutet nicht unbedingt, dass das Verhalten adaquat ist.

Dass das entsprechende Wissen nicht durchgangig umgesetzt wird, erscheint aufgrund der
Gruppendiskussionen klar. Verschiedentlich weisen Teilnehmende darauf hin, dass bei Gele-
genheitskontakten oder Beginn einer Beziehung Geschlechtsverkehr nicht immer geschitzt
stattfindet. Als wichtigsten Grund dafir wird das Fehlen von Praservativen bezeichnet (siehe
auch Abschnitt 33, Seite 44).

e www.check-your-love-life.ch wurde aufgrund der Plakate von den Befragten kaum besucht.
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Die Kampagne von 2007 lud zu einer Reflexion der eigenen sexuellen Biographie und zum Be-
such der website ,,check-your-love-life* ein. In den Fokusgruppen werden diese Einladung oder
die website oder ein Besuch dort kaum erinnert. Einzelne Teilnehmende an Diskussionen in
Fokusgruppen erwdhnen die ,Love Lips* — allerdings ohne Details zu diesen anzugeben oder
damit verbundene Inhalte zu zitieren.

Die Zahlen der tatsachlichen Besuche auf der website sind dem Evaluationsteam nicht bekannt.

33 Kommunikationsziele

Als Kommunikationsziele definiert das Kampagnenkonzept von 2006 Vorgaben fur die Sicht-
barkeit und die Wiedererkennung, fur die Akzeptanz, fur die Verstandlichkeit der vermittelten
Botschaften sowie fir die Wahrnehmung der Positionierung. Diese Vorgaben strukturieren — zi-
tiert in Boxen jeweils zu Beginn des Abschnittes — die folgenden Aussagen. Fir die Evaluierung
der Kommunikationsziele war die quantitative Erhebung (eingedenk der in Abschnitt 13 (Seiten
5 und 6) identifizierten Vorbehalte) sehr aufschlussreich.

Sichtbarkeit (Recall) und Wiedererkennung (Recognition)

Mit der Wiedererkennung von vorgelegten Plakaten ist es mdglich zu messen, ob die Plakate
gesehen (Recall) und erinnert werden (Recognition). Dies ist ein Zeichen, dass das Plakat an
einem flr die Person zuganglichen Ort ausgehangt war und dass eine Aufmerksamkeit erreicht
wurde.

Die Zielvorgaben beziglich Sicht-

barkeit (Recall) besteht in einem | Sichtbarkeit (Recall) o ,
Prozentsatz zur bildlich ungestiitz- Gesamtrecall (ungestiitzt und namensgestiitzt) bis 2008: 85%

. Lo (2001: 77%, 1999: 85%, 1997: 93%) Ungestiitzter Recall fiir Plaka-
ten Erinnerung (75% fur die Plaka- | te: 7596 (1999: 76%, 1997: 80%) Die Kampagne schafft in der Ge-
te und 85% Gesamtrecall) und be- | samtbevélkerung mit inren Auftritten wiederholt hohe Aufmerksam-
zlglich Wiedererkennung ist (ohne | keit, so dass Medienschaffende das Thema aufnehmen.

base line) eine Tendenz vorgege-
ben. Die Anlage der quantitativen
Datenerhebung — welche bildge-
sttzt die Sichtbarkeit erfragte — er- Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006

Wiedererkennung (Recognition)
Die Sichtbarkeit von STOP AIDS am Point of Sale wird erhdht.

laubt es nicht, Aussagen zu genau
diesen Vorgaben zu machen.

Im Folgenden ist deshalb von ,Erinnerung” die Rede, um diese (nicht aufzuhebende) Unscharfe
zwischen Zielvorgaben und erhobenen Daten anzuzeigen. ,Erinnerung” meint im folgenden die
bildgestitzte Wiedererkennung. Es wurde gemessen, ob die Befragten sich an die zwischen
2005 und 2008 realisierten Kampagnen erinnern.

¢ Die guantitativen Vorgaben zur Sichtbarkeit wurden nicht Quantitative Erhebung: Wie-
erreicht. dererkennen der Plakate

Die von der quantitativen Erhebung festgestellten Werte lie- 2005 (Frau, Kunst) 21 %
gen unter den Vorgaben — und auch unter den Werten der | 2006  (Fechten, Hockey) 69 %
90er Jahre. Dies ist klar der negativste Befund zu den Kam- | 2007  (Bad, Homosexuelle) 29 %
pagnen. Zu erklaren ist er nur anhand mehrerer, im folgen- | 2008  (Taucher, Astronauten) 25 %
den skizzierter, Dimensionen — Uber die ausserdem hier vor | Quelle:IHA-GfK: ... Evaluation der Stop
allem Vermutungen angestellt werden mussen. Auf jeden s Kampagnen nach Sinus-

Fall bedeutet er fir die zustdndigen Stellen eine grosse Her-

ausforderung.

o Das Wissen um Massnahmen zum Schutz vor einer Infektion, der Riickgang der Infektions-
zahlen (verglichen mit jenen der 80er und 90er Jahren) und damit die ,Berechenbarkeit* der
Infektionsgefahr, und die Erfolge der Tritherapie, verstarkt durch die Tatsache, dass die Ge-
fahr nun seit mehr als zwei Jahrzehnten besteht, also von ihrer ,Dringlichkeit* eingebuisst
hat, haben zu einer ,Banalisierung” von HIV/Aids gefiihrt, zu einer Gewthnung an die Tat-
sache, dass es Aids gibt. Darunter kann die die Erinnerung an Kampagnen leiden.
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Gleichzeitig ist das Kommunikationsumfeld, in denen die Kampagnen stattfanden, ein sehr
konkurrentielles. Die Praventionsbotschaft muss sich gegen viele andere an die Offentlich-
keit herangetragene Anliegen behaupten, die (ebenfalls) mit Auffalligkeit und mit Humor
Aufmerksamkeit erheischen. (Dies traf allerdings auch schon vor zehn Jahren zu, als die
Wiedererkennungswerte deutliche hdher lagen.) Zu bedenken ist auch, dass die Staffel von
2008 bloss einmal ausgehangt wurde (im Gegensatz zu allen anderen Kampagnen zwi-
schen 2005 und 2007, die wahrend zweier Phasen prasentiert worden waren).

Zu erklaren ist die vergleichsweise geringe Sichtbarkeit auch mit den Kampagnen selbst:
Befragte Kommunikationsexpertinnen stellen eine zu wenig klare visuelle Identitat der ver-
schiedenen Marketingprodukte fest. Ausser im besonders gut erinnerten Jahr 2006 waren
Spots und Plakate jeweils ganz unterschiedlich gestaltet und erlaubten keine direkten Asso-
Ziationen zwischen bewegten Bildern im TV und ausgehangten Plakaten: Die Verschieden-
artigkeit der in einem Kampagnenjahr gezeigten Sujets beeintrachtigten die Erinnerung. Die
Platzierung der TV-Spots war nach Auskunft des BAG insbesondere im Jahr 2008 stark auf
das Sinus-Milieu ,konsumorientierte Arbeiter” ausgerichtet, was eine eingeschrénkte Sicht-
barkeit der Spots bei anderen Milieus zur Folge hatte. (Zu bemerken ist hier, dass in der
Omnibus-Umfrage nur die Erinnerung an Plakate abgefragt wurde).

Die von der Firma Sociovision vorgelegte statistische Auswertung nach soziodemographi-
schen Daten und Sinus-Milieus lasst folgende Schliisse zu: Es gibt eine Tendenz hin zu ei-
ner Verwischung der Unterschiede bei der Wahrnehmung; je weiter die Kampagne zurlick-
liegt: Bei den Kampagnen 2006 und 2005 finden sich kaum mehr soziodemographische Un-
terschiede zwischen jenen, welche die Kampagne wieder erkennen und jenen, die sich nicht
erinnern. Generell kann gesagt werden, dass Jungere und Berufstatige die Plakate (wohl
auch aufgrund ihrer Mobilitat) eher gesehen haben. Younger Couples und Younger Singles
sehen die Plakate haufiger als Older Couples und Older Singles. Die Plakate erreichen Mi-
lieus der einkommensstarkeren und moderneren Schichten (rechtes oberes Viertel der Si-
nus-Karte, vgl. Seite 5) immer deutlich besser als traditionelle Milieus der unteren Einkom-
mensklassen.

Auffallig ist, dass die Kampagnen von 2008 und 2007 deutlich hdufiger von Personen aus
der Westschweiz gesehen wurden als von Deutschschweizerinnen. Die Feststellung, dass
insbesondere die Kampagne von 2008 in der Romandie fir Aufsehen sorgte, wo sich Bur-
gerkomitees formten, die gegen die pornographische Darstellungen protestierten, kénnte als
Zeichen gedeutet werden, weshalb die Plakate bewusster wahrgenommen wurden (2008:
22.4% in der Deutschschweiz gegeniiber 33.3% in der Westschweiz?*). In diesem Sprach-
raum fand eine intensivere Auseinandersetzung, v.a. auch tber die Presse, statt.?®

Aufgrund der Diskussionen in den Fokusgruppen lassen sich ausserdem die folgenden beiden
Aussagen machen, welche die anhand der Auswertung der quantitativen Datenerhebung vor-
genommene Beurteilung erganzen.

In den Fokusgruppen ist die Wiedererkennung hoher als in der quantitativen Befragung:
Fast alle Befragten haben schon einmal ein Plakat gesehen, die meisten erinnern sich an
mehrere Sujets und Kampagnen. Das Jahr 2005 hat klar den geringsten Erinnerungswert,
wahrend auch in den Diskussionen die Serie 2006 am haufigsten wiedererkannt wird. Die
spontane Erinnerung funktioniert meist schlecht, es wurden pro Gruppe ca. zwei Sujets aus
den letzten Jahren aufgezahlt.

Das Wiedererkennen von TV-Spots konnte aufgrund der gewahlten Methodik nicht tGberprift
werden. Beim Stichwort ,Love Lips“ (auch ,Kondomlippen“ genannt) kénnen sich einige
Teilnehmende an den Diskussionen erinnern, auch im Fernsehen der LOVE LIFE STOP
AIDS — Kampagne begegnet zu sein. Ungestitzt wird sehr selten auf das Medium Fernse-
hen hingewiesen, das BAG scheint dort fiir die meisten beragten Personen in allen Lan-
desteilen nicht sehr prasent zu sein.

** |HA-GfK: Tabellen. Beilage zu IHA-GfK: Bundesamt fir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach
Sinus-Milieus. Online-Reprasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzésischen Schweiz vom
30.10. — 31.11.2008, Hergiswil 2008. S.4

%% vgl. BAG: Clippings LOVE LIFE Franzosisch (Pressespiegel franzésische Schweiz), 2008
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e Besonders traditionelle Milieus und Konsumorientierte Arbeiter werden mit den Plakaten
sehr schlecht erreicht. Ausser im Jahr 2006 weisen aber auch Expermimentalisten und
Eskapisten und materiell etablierte Kreise generell tiefe Erinnerungswerte auf.

Beziglich der Sinus-Milieus kdnnen die im folgenden Abschnitt dargestellten Aussagen ge-
macht werden. Die wichtigste Erkenntnis ist die, dass die Plakate Milieus der einkommensstar-
keren und moderneren Schichten (rechtes oberes Viertel der Sinus-Karte, vgl. Abbildung auf
S.S)Zémmer deutlich besser erreichen als traditionelle Milieus der unteren Einkommensklas-
sen.

e 2005: Post-Materielle, Eskapisten und Experimentalisten haben die Plakate von 2005 dop-
pelt so haufig gesehen wie Gentigsame Traditionelle (24% vs. 12%). Auch Konsumorientier-
te Arbeiter (KOR) wurden mit 14% schlecht erreicht.

e 2006: Die Wiedererkennung ist in diesem Jahr sehr hoch. 80% der Arrivierten erinnern sich
an das Plakat, bei den KOR sind es noch 73%. Nur Genugsame Traditionelle liegen mit
55% deutlich unter dem Durchschnitt.

e 2007: Am schlechtesten wurden Traditionell-Birgerliche mit 15% erreicht. Auch die KOR
liegen mit 19% deutlich unter dem Durchschnitt. Werte knapp unter 40% weisen Postmate-
rielle, Moderne Performer (je 37%) und Experimentalisten (39%) auf.

e 2008: Am schlechtesten wurden KOR erreicht. Knapp ein Drittel der Arrivierten, Modernen
Performern (je 30%) und Experimentalisten (33%) erinnert sich an die Kampagnen des Jah-
res 2008.

¢ Die HIV/Aids-Kampagnen der Schweiz stehen ,in Konkurrenz“ zu Praventionskommunikati-
on im angrenzenden Ausland.

In verschiedenen Fokusgruppen wurden Fernseh-Kampagnen ausléandischer Sender genannt.
Insbesondere Junge weisen auf MTV und VIVA hin, die witzige Spots zum Thema HIV/AIDS
senden wirden; in der Westschweiz werden Canal+ und andere (nicht identifizierte) franzési-
sche Fernsehsender genannt. Laut Einschatzung der Teilnehmenden ist dort die Information
prasenter als auf Schweizer Sendern, z.T. wird sie auch als direkter, lustiger oder origineller be-
zeichnet. Dabei muss festgehalten werden, dass manche Informantinnen die Spots des BAG
zum Thema HIV/AIDS gar nicht kennen und als Vergleich die Plakatkampagne herbeiziehen.

e Erinnert wird mit dem Sujet auch der Ort, an dem die Plakate gesehen wurden.

Auffallig ist, dass in den Fokusgruppen die Erinnerung an ein Plakatsujet oft auch mit einem be-
stimmten Ort verknipft wird. Haufig werden spontan Orte wie Bahnhofe, Bushaltestellen, Pla-
katwande am Strassenrand genannt, wo die Person das Plakat damals gesehen hatte. Das ist
fur die Planung des Aushangs von Bedeutung — um so mehr als auch Orte und Anlasse identifi-
ziert werden, wo die Kampagnen nicht prasent waren — oder zumindest nicht gesehen wurden
(Parties, Sportanlasse, etc.).

e Aneignung der Préventionsbotschaften und Erinnerung an die Kampagnen erfolgen nicht
nur individuell.

Die peer groups, die Familien und gelegentlich auch die Kolleginnen am Arbeitsplatz werden in
den Fokusgruppen als soziale Orte identifiziert, an denen HIV/Aids-Kampagnen besprochen
werden. Plakate werden nicht nur gesehen, sie werden auch ,nacherzahlt“. Diese kollektive
Form der Wahrnehmung und Aneignung ist, wie die Information Uber Kampagnen in der Pres-
se, ein wichtiger Multiplikationseffekt. Er I&sst sich nicht steuern — oder nur insofern, als auffalli-
ge Kommunikationskampagnen bessere Aussichten darauf haben, in der Bevoélkerung intensiv
diskutiert und damit zusatzlich verankert zu werden — dennoch ist dieser Aspekt im Auge zu
behalten.

%8 |HA-GTK: Bundesamt fiir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-

Repréasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzdsischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008,
Hergiswil 2008. S.8-11
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Akzeptanz (Attitude)

e Die Akzeptanz der Kampagnen ist hoch.

In den Fokusgruppen wurde kein
Widerspruch gegen die Kampag-
nen laut. In der quantitativen Er-
hebung sprachen sich allerdings
nur 62% der Befragten dahinge-
hend aus, dass die Kampagnen zu
einem Bundesamt passen (vgl.

Akzeptanz (Attitude)

Die STOP AIDS Kampagne wird von 80% des Segments der unkon-

sequenten Praservativ-Anwenderinnen (Kategorie Il) akzeptiert.

* Die Mehrheit stimmt zu, dass das Praservativ ein nitzliches
Schutzmittel ist, das dazu gehort (soziale Norm)

» Die Mehrheit stimmt zu, dass das Praservativ wesentlich zum un-
beschwerten Sex beitragt.

« Die Mehrheit erachtet den selbstverstandlichen Griff zum Préaser-

vativ beim sexuellen Erstkontakt mit einem/r neuen Partner/in fiir
eine verantwortungsvolle und zeitgemasse Handlung.
Der Anteil der starken Ablehner der STOP AIDS Kampagne bleibt
unter 10% (alle Segmente).

auch Abschnitt 51, Seite 27).

e Das Praservativ ist als wich-
tigstes Schutzmittel vor Infekti-

onen bekannt und anerkannt.
Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006

In allen Gruppendiskussionen
wurde das Praservativ als wichti-
ges und praktisches Schutzmittel angesprochen. Allerdings wird seine Anwendung in den Fo-
kusgruppen als nicht immer konsequent beschrieben: Bei Gelegenheitskontakten und am An-
fang einer Beziehung wird es nicht verwendet, wenn es nicht zur Hand ist oder wenn seine
Verwendung als Ausdruck von Misstrauen verstanden werden kénnte (vgl. auch Abschnitt 32,
Seite 13).

Botschaftsverstandnis

e Die Botschaft der Kampagnen
2005-2008 (nicht nur die ,Pra-
servativ-Botschaft*) wird von
mindestens zwei Dritteln der
online befragten Personen als
verstandlich bezeichnet.

Botschaftsverstandnis
Die Praservativ-Botschaft wird verstanden und erinnert.
Die Botschaft wird von 90% als glaubwiirdig eingestuft.

Quelle: BAG: Kampagnenkonzept, 2006

Dass ein Viertel bis ein Drittel der Befragten®’ nicht alle
Kampagnen als verstandlich beurteilt, ist allerdings eine
fast so bedenkliche Tatsache wie der zeitweise unter 50%

Quantitative Erhebung: Ver-
standlichkeit

) . ) 2005 (Gemalde, Frau) 75 %
fallende Erinnerungswert (siehe oben, Seiten 14-16). Aus- | 5496 (Fechten, Hockey) 78 %
serdem hatte die Personen Zeit, das Plakat ausfuhrlich auf ’ o
d iidschi b h dd h IAd 2007 (Bad, Homosexuele) 69 %

em Bildschirm zu betrachten un as Thema HIV/Aids 2008 (Taucher, Astronauten) 68 %

war von Anfang klar. Quelle: IHA-GfK: ... Evaluation der Stop

Aids-Kampagnen nach Sinus-
Milieus ... 2008

e Die ,Praservativ-Botschaft” ist bekannt.

In der qualitativen Erhebung nicht erfragt wurde die Erinnerung an die Safer Sex-Regeln, (die
erste ist die ,Praservativ-Botschaft”). Anders als beziglich der Erinnerung an die Sujets der
Kampagnen (vgl. oben ,Sichtbarkeit (Recall) und Wiedererkennung (Recognition)”, Seiten 14-
16) lasst sich aufgrund der Diskussionen in Fokusgruppen davon ausgehen, dass durchgehend
bekannt ist, dass Praservative vor einer Infektion schutzen.

e Insbesondere in einkommensschwacheren und traditionelleren Sinus-Milieus ist die Ver-
standlichkeit der Botschaften schwach. Die Verstandlichkeit klafft seit 2005 zwischen ver-
schiedenen Sinus-Milieus zunehmend auseinander.

In Bezug auf Sinus-Milieus kann festgestellt werden, dass die Spannbreite der Verstandlichkeit
zwischen Milieus seit 2005 zunehmend variiert. Das heisst, die Sujets werden zunehmend
komplexer und verlangen eine Interpretationsanstrengung, die vor allem besser gebildete und
fortschrittlichere Kreise zu leisten vermégen. Die untenstehende Analyse nach Jahren gibt je-

*" |HA-GfK: Bundesamt fur Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-

Repréasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzdsischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008,
Hergiswil 2008. S.13-16
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weils den tiefsten und hochsten Wert der Ja-Antworten zur Verstandlichkeit in einzelnen Milieus
28
an.

2005 wird von allen Milieus &@hnlich gut verstanden: 66% Trad.-Blrgerl. vs. 86% Arrivierte
2006 ist die Spannbreite leicht grosser: 63% Genulgs.-Trad. vs. 88% Arrivierte

2007 hat Spannbreite von 58% Trad.-Burgerl. bis hin zu 81% Arrivierte

2008 weist sehr grosse Spannbreite von 45% bei Trad.-Burgerl. und 81% der Arrivierten
auf.

o Die Glaubwaurdigkeit der Botschaft (und ihrer Absender) wird in den Fokusgruppen nicht in
Frage gestellt.

Das Kriterium der Glaubwirdigkeit ist nicht leicht fassbar (und als Zielgrdsse deshalb nicht evi-
dent). Die im Rahmen der qualitativen Erhebung gedusserten Kommentare liefern jedoch keine
Hinweise auf mangelhafte Glaubwuirdigkeit, so dass das entsprechende Ziel als erreicht be-
trachtet werden kann.

e Ob die Kampagnen die in der Schweiz lebenden Migrantinnen und Migranten erreichen, ist
unklar.

Nur in Gesprachen mit Kommunikationsspezialistinnen kam die Frage nach der Eignung der
Kampagnen fur Migrantinnen auf. Die Frage bleibt hier ohne Antwort (vor allem deshalb, weil in
der online-Befragung nicht festgestellt wurde, ob unter den teilnehmenden Personen auch
Migrantinnen sind).

Sicher hatte eine Erhebung zur Erreichung der Migrantinnen durch die Kampagnen diese Popu-
lation zu differenzieren — nach Jahren des Aufenthalts in der Schweiz, nach Beherrschung einer
Landessprache, nach Risikoverhalten, etc. — um der Heterogenitat dieser Bevolkerung gerecht
zu werden.

Wahrnehmung der Positionierung

 Die Anmutung der Staffeln ist | \wahrnehmung der Positionierung
beschrankt: Sie liegt zwischen | pie Kampagne wirkt sympathisch und lebensfroh

46 und 60%. Ouelle: BAG: Kambpaanenkonzent. 2006
Geht man davon aus, dass die Wiedererkennung von und die Sympathie fur Kampagnen die
Chancen auf Wirkung verbessert, dann sind die erzielten Werte enttduschend. Aufféllig ist, dass
die am besten erinnerte Staffel auch als die sympathischste wahrgenommen wird.

e Die Kampagnen sprechen traditionell birgerliche Krei-
se deutlich weniger an. Sie gefallen aber auch nicht al- | quantitative Erhebung: Gefal-

len Befragten, die experimentellen Milieus zugeordnet len
sind. 2005  (Gemalde, Frau) 54 %
Wiederum findet sich bei der Analyse der quantitativen | 2006 (Fechten, Hockey) 60 %

Antworten eine grosse Spannbreite an Antworten zwi- | 2007  (Bad, Homosexuelle) 47 %
schen den Sinus-Milieus. Hier gefallen die Kampagnen | 2008 (Taucher, Astronauten) 46 %
vornehmlich moderneren und experimentellen Kreisen, in Q“e"E:Eﬁgi;&]bégxguﬁggﬁgﬁuifOp
birgerlichen, traditionellen Kreisen finden die Plakate we- Milieus ... 2008

nig Gefallen.?

e 2005 gefallt nur 36% der Genugsam-Traditionellen, aber 66% der Arrivierten.

e 2006 spricht 35% Traditionell-Buirgerlichen bis hin zu 76% Moderne Performer und Experi-
mentalisten an.

e 2007 gefallt nur ca. einem Viertel der Traditionell-Birgerlichen (26%) und Geniligsam-
Traditionellen (27%). Auch in etablierteren Milieus (59%) und bei aktiven, eher jungen Ziel-

* |HA-GfK: Bundesamt fir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-

Représentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzésischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008,
Hergiswil 2008. S.13-16
? |HA-GfK: Bundesamt fur Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-
Repréasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzdsischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008,
Hergiswil 2008. S.18-21
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gruppen wie Modernen Performern (62%) und Experimentalisten (61%) kommt die Kam-
pagne nicht auffallig gut an.

e 2008 weist bei Traditionell-Burgerlichen (30%) und Gentigsam-Traditionellen (31%) eine et-
was hohere Beliebtheit als 2007 auf — sie bleibt aber tief. Und auch bei Modernen Perfor-
mern (64%) und bei Experimentalisten (59%) erreicht die Kampagne keine besonders gros-
se Anmutung.

e Die von LOVE LIFE suggerierte ,positive Stimmung* ist nicht von allen Kampagnen trans-
portiert.

Besonders die Kampagne von 2007 wird in den Fokusgruppen regelmassig als dister bezeich-
net — sowohl aufgrund der graphischen Losung als auch aufgrund des angesprochenen The-
mas, das zu einer nicht immer unbekimmerten Auseinandersetzung mit sich selbst auffordert.

¢ In modernen, etablierteren Milieus findet die Kombination von positivem Lebensgefiihl mit
der Problematik HIV/Aids einen grésseren Anklang als in traditionellen Sinus-Milieus.

Das positive Lebensgefihl im Zusammenhang mit STOP AIDS spricht nur einen Teil der online
Befragten an (ja / eher ja: 74%). Vollstandig einverstanden mit der Kombination Lebenslust und
Schutz vor HIV/Aids sind rund ein Viertel der traditionellen Milieus und auch die etablierteren
bzw. fortschrittlichen Milieus sehen diese Art von Darstellung nicht direkt als gelungen an (nur
42% der Experimentalisten und 44% der Postmateriellen antworten mit ja). Tendenziell (ja / e-
her ja) findet sich aber eine Mehrheit fir die Zustimmung zu dieser Kombination. Bei den Tradi-
tionell Burgerlichen bleibt dies eine knappe Mehrheit von 51%, bei den modernen Performern
sind es immerhin 85%, die der Aussage zustimmen, dass die Plakate ein positives Lebensge-
fuhl vermitteln.*

34 Weitere Kommentare zu den einzelnen Kampagnen

Die Diskussionen mit Expertinnen und mit Fokusgruppen haben Hinweise auf weitere, bisher
nicht angesprochene Aspekte der Plakatkampagnen der Jahre 2005 bis 2008 geliefert, die hier
kurz prasentiert werden. Als einleitende Bemerkung folgender Kommentar zur graphischen
Gestaltung Uber die vier Jahre hinweg:

e Betont wird gelegentlich die (graphische) Diversitéat der Kampagnen 2005-2008.

Dass die Plakate von einem und demselben Kommunikationsunternehmen gestaltet wurden er-
staunt zuweilen. Die Diversitat kann eine Belebung der Kommunikation bedeuten, sie kann aber
auch eine Verminderung der Wahrnehmung bedeuten — die (Wieder-)Erkennbarkeit sinkt mégli-
cherweise ob der wechselnden Gestaltungsweisen.

2005

e Die in der online-Befragung nicht gezeigten Plakate mit Re-
née Zellweger und Marc Forster sind die fur das Jahr 2005 in
den Fokusgruppen am besten erinnerten — und dies, obwohl
sie in diesen Foren ebenfalls nicht gezeigt wurden.

Eine mogliche Erklarung dafir liegt in der Personalisierung der
Affichen. Die beiden Prominenten sind Sympathietrager, ihre As-
soziation mit dem Thema HIV/Aids ist nicht selbstverstandlich
und wirkt deshalb tberraschend; die Plakate kdnnen deshalb be-
sonders gut erinnert werden. Die Geste — ausgestreckter Zeige-
und Mittelfinger — wird jedoch nicht mit den beiden Regeln in Ver-

% |HA-GfK: Bundesamt fur Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-

Repréasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzésischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008.
S.26
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bindung gebracht, sondern gilt als Victory-Zeichen.

Die wahrend der Evaluation laufende Solidaritats- und Spendenkampagne der AHS, welche die
selbe Vorgehensweise wahlt (Bekannte Sportler, Musiker und Medienschaffende etc. fragen
nach ihrer Wahrnehmung, wéren sie HIV-positiv) wird in finf Fokusgruppen erwahnt. (Die un-
terschiedliche Autorenschaft ist jedoch nicht wahrgenommen.)

2006

e Die am besten erinnerten Plakate (siehe Abschnitt 33, Seiten
14-16), sind sowohl in der online-Befragung als auch in den
Fokusgruppen die Fechterinnen und die Eishockeyspieler.

Diese Wirkung wird mdglicherweise dadurch verstérkt, dass die
Kampagne 2006 preisgekront und dadurch medial starker multip-
liziert wurde. Zum guten Ergebnis beigetragen hat moglicherwei-
se auch die Konzentration auf wenige Sujets in Spots und auf
Plakaten und die Verwendung des selben Settings in den TV-
Spots. Ausserdem ist innerhalb der Plakate jeweils bloss ein ein-
zelnes Sujet prasentiert, das auch nicht durch andere Inhalte (an-
dere Bildelemente wie ein Hintergrund oder eine sehr exzentrisch
platzierte schriftliche Botschaft) konkurrenziert ist und deshalb nicht ,gesucht* werden muss.

e Die zum Verstandnis der Plakate notwendige ,Ubersetzungsarbeit” ist kein Nachteil fiir ihren
Erfolg.

Regelmassig wird in den Fokusgruppen darauf hingewiesen, dass die Plakate nicht auf den ers-
ten Blick als Kommunikation zum Thema HIV/Aids erkennbar sind. Erst die Lektlire des Textes
und vor allem das Logo LOVE LIFE STOP AIDS machen die Plakate verstéandlich. Genau die-
ser ,Umweg", der die Betrachtenden zwingt, sich die Botschaft aktiv anzueignen, wird als ge-
eignetes Mittel empfunden fir eine erhdhte Wirkung und Erinnerung. Voraussetzung dafur ist
allerdings die Bereitschaft, sich das Plakat mehr als eine Sekunde anzusehen. Die Ubersetzung
.Nacktheit* — (kontrollierbares) Risiko — ,Sport* und analog dazu ,Sex“ funktioniert besonders
gut.

2007

e In Bestatigung des Befundes einer bloss teilweisen ,Ver-
standlichkeit* (gemass quantitativer Umfrage: 64%), wird
auch in den Fokusgruppen deutlich, dass diese Plakatstaffel
auch auf den zweiten Blick nicht immer verstanden wird.

Die in der Bildgestaltung enthaltene Zeitdimension (der Hinter-
grund zeigt die Vorgeschichte der im Vordergrund abgebildeten
Personen) wird nicht immer als solche wahrgenommen. In eini-
gen Féllen werden die Plakate nicht diachron gelesen, sonder als
Darstellung einer Gegenwart, die sich durch extra-relationale Be-
ziehungen auszeichnet. Die Botschatft ist hier zwar nicht gemass
der Intention des BAG verstanden, deswegen aber nicht notwen-
digerweise weniger wirksam.

Wichtiger — und fir die Beurteilung der Wahrnehmung der Staffel
negativer — ist der Hinweis, dass die Plakate bei den befragten
an Fokusgruppen teilnehmenden Personen die Plakate nicht als
Aufforderung verstanden, die webpage www.check-your-
lovelife.ch zu besuchen. Daflr verantwortlich sind die Schriftgrosse und die Tatsache, dass
.check-your-lovelife* nicht als Internet-Ressource erkannt wurde.
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2008
e Die Wahrnehmung der Kampagne von 2008 ist vor allem bei jungen Menschen gut.

Die graphische Aufmachung erinnert junge Befragte an Computerspiele oder Party-Plakate und
gefallt ihnen deshalb haufig besonders gut. Personen, die alter als vierzig Jahre sind, finden die
Darstellungen regelmassig zu bunt, zu grell, zu ,kinstlich®. Die bildnerische Gestaltungslust hat
sich - dieser Logik zufolge — selbstandig gemacht, sie steht nicht mehr im Dienst der transpor-
tierenden Botschatft.

Eine Trennlinie zwischen Generationen lasst sich auch beztiglich der Fille von Informationen,
der Menge der Bildinhalte ziehen: Jingere Menschen stossen sich daran weniger als die alte-
ren dazu befragten Personen. Unterstiitzt wird diese Aussage durch die quantitative Erhe-
bung.**

Konsens besteht dariiber, dass die schriftichen Informationen
auf den Plakaten (zu) klein sind, gesucht werden mussen, dass
die Verwendung verschiedener Schrifttypen nicht zur guten Le-
serlichkeit beitragt, und dass das Logo zu klein und zu diskret
platziert ist, um rasch erkannt zu werden. Anders als die Plakate
von 2006 hatten jene — in den Fokusgruppen und in der quanti-
tativen Enquéte nicht sehr gut und ausserdem unterschiedlich
erinnerten — von 2008 nicht den Vorteil der Uberraschung, durch
Nacktheit, durch Monumentalitat der abgebildeten nackten Kor-
per.

e Die Ausnahmesituationen sind nicht so sehr die von den
Plakaten zitierten, sondern vor allem jene, in denen kein
Praservativ zur Hand ist.

Die Ausrichtung der Pravention auf Ausnahmesituationen ent-
spricht epidemiologischen Erkenntnissen — hier besteht erhthte
Infektionsgefahr. Hinderlich an der Versténdlichkeit der Kam-
pagne 2008 ist aber gelegentlich die gestalterische Umsetzung:
Die Ausnahmesituationen sind zu ,Uberzeichnet” dargestellt und
verlangen eine sowohl sprachliche als auch bildliche Uberset-
zungsleistung der Betrachtenden, um verstanden zu werden.

Die Diskussion in den Fokusgruppen kritisieren auch den Begriff
»+Ausnahmesituation“: Die Ferien- oder die Geschaftsreise und
der abendliche Ausgang sind demzufolge nicht Ausnahmesitua-
tionen, sondern selbstverstandlicher Teil der sozialen Praxis,
des Freizeitverhaltens oder des Arbeitsalltags. Als Ausnahmen
— so die Kommentare von Teilnehmenden an funf der insgesamt
zehn Fokusgruppen die jlinger als dreissig Jahre sind — sollten
jene Situationen verstanden werden, in denen kein Préservativ
verflgbar ist und sexuelle Kontakte deshalb ungeschiitzt statt-
finden.

1 |HA-GfK: Tabellen. Beilage zu IHA-GfK: Bundesamt fir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach
Sinus-Milieus. Online-Reprasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzdsischen Schweiz vom
30.10. — 31.11.2008, Seite 44
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4 Die Strategie und ihre Umsetzung

Die Umsetzung der Strategie wird anhand ihrer Vorgeschichte (41), ihres Kreativkonzepts (42),
der vermittelten Botschaften (43) sowie der Zielgruppen (44) und Partner (45) bewertet. Grund-
lagen dafir sind Ergebnisse der quantitativen und der qualitativen Erhebung sowie die Beo-
bachtungen und Einschatzungen der Evaluatorinnen.

Die Stra_tegie, v_velc_he den LO_VE LIFE STOP AIDS Kar_n— BAG-Strategiekaskade fir
pagnen ihre Orientierung vorgibt (Kampagnenkonzept), ist LOVE LIFE STOP AIDS
ihrerseits durch das Nationale HIV/Aids-Programm 2004-
2008 und durch das BAG-Konzept fiir massenmediale Nationales Grundsatze der
Kampagnen orientiert. Die Strategie wird in jahrlichen Brie- HIV/Aids- Pro- Kampagnen
fings konkretisiert, welche innerhalb der Vorgaben 20002008 Ve
Schwerpunkte setzen — beispielsweise beziglich Zielgrup-
pen oder anzusprechenden Themen — und den Auftrag an ¢ ¢
die Kommunikationsfirma formulieren. Kampagnenkonzept
I _ _ LOVE LIFE STOP AIDS
e Das BAG verfugt Uber geeignete strategische Doku- 11.04.06
mente, um seine Praventionsarbeit sorgféltig zu planen ¢
und zielgerichtet zu realisieren. — —
Jahrliche Briefings
Die strategischen Dokumente sind so angelegt, dass sie LOVE LIFE STOP AIDS
nachvollziehbar und plausibel definieren, was und mit wel- 2005; 2006; 2007; 2008; 2009
chen Mitteln kommuniziert werden soll. Besonders wichtig

ist die Formulierung von Zielen, welche es - ——
dem BAG erlauben, den Erfolg der Stra- | Campagnes etc. visant I'empowerment indi-

tegie zu Uberprifen (vgl. Kapitel 3 des viduel et collectif de la population dans le
vorliegenden Berichts, Seiten 10-21). Ne- domaine médico-sanitaire
benstehender Algorithmus macht einen (algorithme décisionnel)

Vorschlag zur Strukturierung der Planung

der Umsetzung und der UberprUfung des | Analyse des besoins et choix du secteur d’intervention |

Erfolgs von Kampagnen im Gesundheits- v
bereich, welche die Befahigung von Ziel- | Définition des obiectifs de l'intervention |
gruppen zum Ziel haben. v
Ganz allgemein kann folgendes festge- | Définition des messaaes (contenu) de la campaane |
stellt werden: v
: o | Définition de la stratéaie de la campaane |

e Die Realisierung der Kampagnen 1

2005-2008 erfolgte gemass strategi- Comptabilité politique / économique / sociale et scinti-

schen Vorgaben. finue de l'intervention
Aufgrund der (mit den Abstrichen bezlg- v
lich ”Wiedererkennen“ und ”Versténdlich_ Définition de la méthodologie et des instruments

keit*) guten Zielerreichung (vgl. Kapitel 3, d’évaluation des résultats de la campagne.

Seiten 11, 14) ist die Umsetzung als ge-

Quelle : Gianfranco Domenighetti, ohne Jahr

lungen zu beurteilen. Ein weiterer Kkriti-
scher Punkt ist ,Treue“ der Umsetzung von LOVE LIFE (siehe Abschnitt 33, Seite 19, und un-
ten, Abschnitt 42, Seite 23).

o Die Mdglichkeit der mittelfristigen Planung und Umsetzung ist ein grosser Vorteil der Strate-
gie 2004-2008.

Dank des mehrjahrigen Horizonts der Strategie und des Kampagnenkonzepts kann die Wirkung
der Kampagnen Uber Jahre erfolgen. Das bedeutet, dass nicht jeder Aspekt in jedem Kampag-
nenjahr gleich stark betont werden muss, dass sich Kommunikation flexibel gestalten lasst und
unterschiedliche Schwerpunktsetzungen erlaubt.

Im Folgenden sind zentrale Aspekt der Strategie und ihrer Umsetzung herausgegriffen und
kommentiert. Das betrifft neben den im Kampagnenkonzept LOVE LIFE STOP AIDS unter dem
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Abschnitt ,Strategie” definierten Vorgaben zum ,Kreativkonzept®, zu den ,Standardbotschaften”
und zum ,Partnermarketing” auch die strategischen Elemente ,Zielgruppen®. Einleitend widmet
sich ein Abschnitt der Einordnung der Strategie in die vorangegangenen Praventionsmassnah-
men des BAG zum Thema HIV/Aids.

41 Die Strategie 2004-2008: Wahrnehmung einer Fortschreibung

e Die vom BAG als zentral betrachtete Neuausrichtung der Kampagnen wird von den Ziel-
gruppen nicht als solche wahrgenommen, sondern als Ausdruck von Kontinuitat der Kom-
munikation zum Thema HIV/Aids.

Die Teilnehmenden an Fokusgruppen erinnern sich zuerst an STOP AIDS. Das LOVE LIFE
wird erst dank der Stitzung durch Plakate erinnert. Das heisst — zusammen mit der Tatsache,
dass die neu eingefiihrten Regeln nicht beide aktiv erinnert werden — dass die vor 2005 reali-
sierten Kampagnen und die damals kommunizierten Botschaften noch sehr prasent sind und so
erfolgreich waren, dass die Neuausrichtung nicht als solche wahrgenommen wird. Anders aus-
gedrickt, lasst sich interpretieren, dass friihere Kampagnen die LOVE LIFE STOP AIDS Phase
noch Uberschatten und vor allem eine Kontinuitat der Kommunikation des Bundes festgestellt
wird.

Dieser Befund ist nicht in erster Linie als Kritik an den Kampagnen 2005-2008 zu lesen, son-
dern als Ausdruck der zwanzigjahrigen vorangegangenen Kommunikation mit der zentralen
Botschaft ,Praservativ‘ — welche sowohl als Wort wie als Bild (,O" im STOP von STOP AIDS)
die Wahrnehmung der Praventionsanstrengungen des Bundes weiterhin bestimmt.

42 Kreativkonzept

Die !n Absch_nitt 41 (und auch schon _in Ab- Kreativkonzept
schnitt 33, Seite 19) gemachte Aussage ist hier | Fir unsere Kampagnenbotschaft 2005-2008 nutzen

zu wiederholen: wir den gréssten gemeinsamen Nenner: Was all

- . . . Zielgruppen-Segmente verbindet, ist der identische

e In der Bevolkerung scheint weiterhin STOP | wunsch nach einem unbeschwerten Liebesleben.
AIDS anzukommen, die Botschaft LOVE | Dieser Wunsch ist universell und zeitlos. Dies ver-
LIFE dagegen noch nicht. deutlichen wir in unserem Kampagnenherzstiick —

der Aufforderung LOVE LIFE — STOP AIDS. LOVE

Die Vermittlung von ,Lebensfreude” durch die | LIFE sollin Zukunft eine klare Haltung widerspie-
Plakate ist zweifelhaft. Vor allem die Affichen ?e'”- Und lf"s Symc?o' fir eine positiv erlebte Sexua-
: itat verankert werden.

des Jahres 2007 werden in den Fokusgruppen | Kampagnenkonzept LOVE LIFE STOP AIDS, 2006

(und von Expertlnnen) sogar als kontrar zu die-

sem Anspruch beurteilt. Es gibt auch keine Hinweise darauf, dass die Kampagnen vor 2005 als
lustfeindlich wahrgenommen wurden.

e Auch nicht gefallende Plakate, welche erinnert werden, kénnen wirksam sein.

Nach einer ,reinen“ PR-Sicht ist eine Kampagne gelungen, sobald sie Emotionen weckt und
eventuell Reaktionen provoziert. Auch Ablehnung und Empérung sind dabei eingeschlossen:
Das ,Gefallen“, die Anmutung von Sujets und graphischer Umsetzung von Botschaften darf
deshalb nicht als wichtigstes Kriterium zur Beurteilung von Kampagnen gelten. Plakate, welche
Aufmerksamkeit erregen, Spots, die offentlich

und privat diskutiert werden, sind also auch | Standardbotschaften

dann als erfolgreich zu bezeichnen, wenn ihre ;J(;rg)gie perr?@rr]lliche R?jleva.mz;ler Kam.ﬁ)(agt:;.ne 2025&
A e i ; zu erhdhen, werden im Kommunikationsaufri
Asthetik nicht konsensuell ist. klare Standortbotschaften vermittelt. Diese sollen ei-
nerseits Wissen transportieren und zugleich konkre-
te Handlungen ausldsen und mitunter explizite Hilfe-
43 Botschaften stellungen bieten. Der Fokus liegt dabei auf der brei-
ten Penetration der Safer Sex-Regeln, Konzentriert
Wie ebenfalls schon angesprochen (Kapitel 3, | auf die beiden wichtigsten: ,Eindringen immer mit
Seite 17) sind die beiden Regeln unterschied- | Gummi.“ Sowie ,Sperma und Blut nicht in den

i Mund.” ...
lich gut bekannt. In: Kampagnenkonzept LOVE LIFE STOP AIDS, 2006

KEK-CDC 23



Evaluation LOVE LIFE STOP AIDS KAMPAGNEN 2005-2008

e Die zweite der beiden Regeln ist ohne Stiitzung in den Zielgruppen aktiv nicht bekannt.

Dieser Aspekt ist der Absicht ,Schutz vor Infektion“ nicht notwendigerweise abtraglich. Die erste
der beiden Regeln bleibt die wichtigste. Sollte sich aufgrund epidemiologischer Erkenntnisse
erweisen, dass die zweite Regel fir die Reduktion der Ansteckungen bedeutungsvoll ist, muss
die entsprechende Kommunikation entsprechend verstarkt werden.

¢ Komplex sind nicht die vermittelten Botschaften, sondern ihre graphische Umsetzung.

Im BAG ist der Kommentar verbreitet, die Kampagnen seien (zu) komplex. Wichtig ist hier die
Unterscheidung zwischen den Botschaften und der graphischen Umsetzung der Kommunikati-
onsabsichten. Die Standardbotschaften (die beiden Safer Sex-Regeln) sind durchaus nicht
komplex. Sie werden in den Fokusgruppen wenn auch nicht gleichméssig erinnert, so doch so-
fort und problemlos verstanden. Und auch die nach Jahren veranderlichen ,thematischen* Bot-
schaften (2007: check-your-lovelife; 2008: Ausnahmesituationen) sind nicht an sich komplex.
Die rasche Verstandlichkeit der thematischen Botschaften ist jedoch aufgrund der plurifokalen
graphischen Gestaltung der Plakate konkurrenziert: Die dargestellten Sujets sind ausserdem
mit Hilfe der Texte, welche auf dem Plakat gesucht werden mussen, zu ,lUbersetzen“. Erst dann
erschliessen sich die thematischen Botschaften der Betrachtung.

44  Zielgruppe, Risikogruppen und Sinus-Milieus

Die Zielgruppe der evaluierten Kampagnen ist die Wohnbevdlkerung der Schweiz. Gleichzeitig
ist klar, dass diese Population nicht gleichmassig gefahrdet ist. Zur Strukturierung der Zielgrup-
pe benutzt das BAG zwei Methoden — die Einteilung in Risikogruppen und die Aufteilung in Si-
nus-Milieus.

¢ Risikogruppen und Sinus-Milieus sind nicht als zwei separate Dimensionen der Strukturie-
rung der Zielgruppen zu verstehen.

Zwischen den beiden Strukturierungen der Zielbevélkerung — zusétzlich sprechen die Kampag-
nen dann verschiedene Situationen an, in denen ganz besonders an den Schutz vor einer Infek-
tion zu denken ist — kann selbstverstéandlich kein eineindeutiger Bezug hergestellt werden.

Dennoch erscheint es wichtig, die beiden Dimensionen (,Risiko” und ,Sinus") nicht als unab-
hangige voneinander zu verstehen. Die implizit gemachten Verbindungen zwischen den beiden
Gruppen werden in den jahrlichen briefings explizit gemacht und transparent dargestellt. Wenn
die jeweilige Ausrichtung der jahrlichen Kampagne festgelegt wird, wird einerseits die Risiko-
gruppe definiert und parallel dazu relevante Sinus-Milieus ermittelt, die insbesondere flr die
Media-Auswahl und eventuell fiir die Sujetgestaltung wichtig sind.

Den als Basis fur die Ausarbeitung der Zielgruppen erfragten Angaben zu Sexualpartnern, Hau-
figkeit des Geschlechtsverkehrs, Konsequenz in der Préaservativanwendung etc. muss mit Vor-
sicht begegnet werden. Bei derartigen Fragen stellt sich das Problem der sozialen Erwiinscht-
heit von Antworten, z.B. dass man verschweigt, sich manchmal nicht richtig zu schitzen. Trotz-
dem bleiben sie ein wichtiges Instrument, welches mithilft, Risiko- und Sinusgruppen zu ver-
knlpfen.

Das Vorgehen aufgrund der Analyse von Sinus-Milieus ist sinnvoll, da es erlaubt, einen Haupt-
fokus auf die relevanten Risikogruppen zu richten. Allerdings darf die breite Masse nicht ganz
vernachlassigt werden, denn auch diese muss regelmdassig mit der Schutzbotschaft konfrontiert
werden.

45 Partner

e Das BAG ist sich sehr bewusst, dass es die HIV/Aids Kampagnen nicht allein realisiert,
sondern dass eine erfolgreiche Umsetzung der Strategie der Kooperation mit Partnern be-
darf.
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Die verschiedenen Partner waren allerdings in Partnermarketing
den Jahren 2905'2008, von unterschiedlicher Als wichtigster Bestandteil setzen wir auf gezielte
Bedeutung. Wahrend die AHS und das beauf- | kooperationen mit Partnern aus Wirtschaft und Kul-
tragte Kommunikationsunternehmen selbstver- | tur, iiber welche wir die Kampagnen-Botschaft ge-
standlich zentrale Partner des BAG sind, ist die konnt multiplizieren. Die positive Grundausstrahlung
: ; : von LOVE LIFE bietet eine Vielzahl von Koopera-
Kooperatlo_n m.lt Par.t”em aus Wirtschaft ur.]d tions-Mdglichkeiten und hilft der AIDS-Pravention,
Kultur weniger intensiv. Die folgenden Abschnit- neue Tilren zu 6ffnen. ... Vordefinierte Kriterien er-
te machen Aussagen zur Art der Zusammenar- | lauben eine fokussierte Evaluation von wirkungsvol-

beit in Hinblick auf die Umsetzung der Strate- | len Partnerschaften. Alle Bestrebungen werden auf-
gie. grund der Entscheidmatrix ,Partnerschaftsmarke-

ting" und ,Eventprasenz“ nachvollziehbar getroffen.
Die Aidshilfe Schweiz (AHS) In: Kampagnenkonzept LOVE LIFE STOP AIDS. 2006

o Die Kooperation mit der AHS erlaubt die Vereinigung der Anstrengungen (und die gegenseli-
tige Einbindung) von Behoérden und zivilgesellschaftlichen Organisationen zum Thema
HIV/Aids.

Die Aids-Hilfe Schweiz (AHS) ist der Dachverband der 21 kantonalen und regionalen Aids-
Hilfen sowie weiterer 36 im HIV/Aids-Bereich téatigen oder engagierten Organisationen. Die AHS
ist seit 1985 aktiv.** Seit Beginn der Epidemie ist die AHS ein wichtiger Partner fiir den Bund
und realisiert im Rahmen eines offentlichen Auftrags verschiedene Praventionsprojekte, beson-
ders auch zielgruppenspezifische Angebote fir Personen mit erhéhtem Risiko. Fur die Realisie-
rung der verschiedenen Aufgaben erhélt die AHS jahrlich vom Bund rund 4 Mio. Franken. Zu-
satzlich nimmt die Non-Profit-Organisation Spendengelder ein, mit denen Aktivitaten finanziert
werden, die der Bund nicht unterstitzt (Aufklarung in Schulen, Solidaritats- und Sensibilisie-
rungskampagnen, etc.). Langerfristiges Ziel der AHS ist es, vom Bund unabhangig zu werden
und sich selbsttragend mit Spendengeldern finanzieren zu kénnen. Entgegen der Vermutung,
dass im Bereich HIV/Aids Stellen abgebaut wirden, da die Dringlichkeit im Vergleich zu friher
abnehmend ist, wird die Geschéftsstelle in Zurich immer noch aufgestockt.

Die AHS hat Einsitz in die Arbeits- und in die Steuergruppe und kann gestaltend bei der Kon-
zeption der Kampagnen mitwirken. Laut eigenen Angaben sieht sich die AHS als ebenso wich-
tige Tragerin der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen wie der Bund. Reprasentantinnen der
AHS denken auch, dass in der Schweizer Bevolkerung eher die AHS als Urheberin der Kam-
pagnen angesehen werde, weshalb sie oft mit Reaktionen (v.a. negativer Art) konfrontiert wr-
den. Wahrend kollektive Burgerproteste (standardisierte Burgerbriefe) in der Regel ans BAG
adressiert werden, erreichten die AHS v.a. e-mails und Telephonanrufe.

e Die Koordination der AHS mit dem BAG ist nicht immer optimal.

Im Herbst/Winter 2008/09 lancierte die AHS eine gross angelegte Plakat- und TV-Kampagne,
die mit bekannten Schweizer Personlichkeiten, sog. Testimonials, fir mehr Solidaritat mit von
HIV Betroffenen wirbt. Nicht alle Stellen im BAG waren Uber diesen Schritt vorgangig informiert
worden. Die Sektion Kampagnen erfuhr erst kurz vor der Verdffentlichung von der Kampagne.

Die Kommunikationsagentur

e Das beauftragte Werbeunternehmen wird als starker Partner wahrgenommen, der nicht im-
mer der Logik des Auftraggebers BAG folgt.

Das BAG arbeitet seit 2004/2005 mit der Agentur EURO RSCG zusammen. Die internationale
Werbeagentur hat sich in einem Auswahlverfahren mit dem neu geschaffenen Konzept ,LOVE
LIFE STOP AIDS* gegen andere Mitkonkurrenten durchgesetzt und zeichnet sich seither ver-
antwortlich fur den gesamten Media-Mix im Rahmen der STOP AIDS Kommunikation des BAG.
EURO RSCG gestaltet Plakatsujets, TV- und Kinospots, Internetauftritte, Banners, Catch Co-
vers und auch zielgruppenspezifische Auftritte in Spartenmedien (z.B. fir Homosexuelle).

In Sitzungen mit dem BAG (Arbeits- und Steuergruppe), wo Personen aus der Sektion AIDS
sowie aus der Sektion Kampagnen (neben anderen Fachpersonen) vertreten sind, wird Uber
Konzepte verhandelt und es werden Vorschlage der Werbeagentur diskutiert. Die von befrag-

%2 Homepage AHS: www.ahs.ch/d/ahs/werwirsind.php
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ten Beteiligten gedusserten Erinnerungen an diese Sitzungen lassen bei den Evaluatorinnen
den Eindruck entstehen, dass der Auftraggeber die Auftragnehmerin als besonders stark wahr-
nimmt und als den vom BAG vertretenen Sichtweisen und vorgebrachten Argumenten nicht
immer zuganglich.

Die Partner aus Wirtschaft und Kultur

e Der wichtigste Partner des BAG fir die Umsetzung der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen
rekrutiert sich aus der Wirtschaft (MIGROS).

Der grosste und einzige dauerhafte Partner ist die MIGROS mit ihrer Praservativ-Linie Cosano.
Die Partnerschaft besteht darin, dass die MIGROS das Logo LOVE LIFE STOP AIDS auf den
Kondomen der Linie M-Budget abdruckt und dem BAG eine bestimmte Anzahl Praservative fur
die Verwendung als Catch-Covers an Info-Standen zur Verfiigung stellt. Das BAG zeigt sich mit
dieser Partnerschaft sehr zufrieden, da die MIGROS eine der wichtigsten Verkaufsstellen von
Praservativen in der Schweiz ist.

e Kooperationen mit Partnern aus der Kultur gehen nicht tber punktuelle Anstrengungen hin-
aus.

Punktuelle Kooperationen gibt es mit ,Angels”, einem Partyveranstalter fir homosexuelle Man-
ner. Weiter unterstutzt das BAG ,Pink Apple®, das schwul-lesbische Filmfestival, in dessen
Rahmen Anzeigen geschaltet werden sowie das Stonehill Festival. Es besteht aber keine Kon-
tinuitat mit diesen Kooperationspartnern.

Ein méglicher zukiinftiger Partner: PLANeS®
e PLANEeS ist an einer vertiefteren Zusammenarbeit mit dem BAG interessiert.

Von Seiten des BAG wurde gedaussert, dass PLANeS ein potenzieller kiinftiger Partner darstel-
len kdnnte, um mit Informationsangeboten besser bei den Zielgruppen prasent zu sein. PLA-
NeS deckt in der Schweiz 103 Beratungsstellen ab und ist in jedem Kanton vertreten. Diese
dichte Verbreitung ist ein Vorteil gegeniiber der AHS, die nur 21 regionale Aidshilfen fuhrt. Aus-
serdem ist die Zielgruppe der AHS nicht ganz so breit wie jene der Beratungsstellen von PLA-
NeS. Nach Auskunft von PLANeS erreichen ihre Mitarbeitende Homosexuelle schlecht, wohin-
gegen die AHS einen Vorteil hat. Die AHS ist generell in Nischen besser etabliert denn als An-
laufstelle fUr die breite Masse. Das Interesse von PLANeS rihrt unter anderem daher, dass die
Organisation bereits in einem anderen Bereich einen Bundesauftrag realisiert®*.

% Schweizerische Stiftung fur Sexuelle und Reproduktive Gesundheit, Dachverband der Beratungsstellen fir Famili-
enplanung, Schwangerschaft, Sexualitat, Sexualaufklarung

% PLANeS fiihrt die website www.isis-info.ch , wo die Kantone gegentiber dem Bund Rechenschaft ablegen lber ihre
Tatigkeiten im Bereich Beratungsstellen der sexuellen und reproduktiven Gesundheit
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5 Das Bild des BAG

Das Bild des BAG wird durch seine Kommunikation nach aussen massgeblich mitbestimmt. Die
Aussagen Uber die Ruckwirkungen der Kampagnen auf die Wahrnehmung des BAG sind im
folgenden Kapitel nach Publikumssegmenten unterteilt — breite Offentlichkeit (51), Spezialistin-
nen der Kommunikation (52), HIV/Aids-Fachleute (53) sowie internationale Stimmen (54).

Ein wichtiges Anliegen firr die Evaluation stellt die Frage nach dem Bild des BAG in der Offent-
lichkeit dar. Das BAG steht unter politischer Beobachtung und muss sich fur seine Kommunika-
tion vor dem Gesetzgeber und Steuerzahlenden rechtfertigen. Dem BAG fallt im Bereich
HIV/AIDS die herausfordernde und delikate Aufgabe zu, das Sexualleben der Schweizer Bevol-
kerung zu thematisieren und auf Gefahren hinzuweisen. Mit diesem Thema ist der Widerstand
von gewissen Bevolkerungskreisen vorprogrammiert.

51 ... in der Offentlichkeit

e Das Bild in der Offentlichkeit ist gut.

Ganz generell gibt es laut den befragten Politexperten zwei Lager, die sich immer wieder an der

Praventionsarbeit bzw. Aids-Pravention stossen:

- moralisch Konservative: Personengruppen, die ein Problem mit Pornographie haben, den
Appell an Treue vorziehen, keine Legitimitat sehen, in der Offentlichkeit Sexualitat als etwas
positiv Lebbares darzustellen. Dies sind Gruppen wie EDU, EVP, Milieu der CVP, Evangeli-
kale.

- konservativ Staatskritische: diese gewichten grundséatzlich Pravention tief, ,Normale* brau-
chen keine Pravention, die anderen sollen mit strafrechtlichem Durchgreifen angegangen
werden. Pravention ist in ihren Augen ,soft*, zuwenig schwarz-weiss. Darunter fallen Partei-
en wie die SVP, rechte FDP.

Die Gesprache mit Expertinnen haben ergeben, dass diesen Gruppen kein zu grosses Gewicht
beizumessen ist. Es handle sich um Gruppen, die sich immer wieder an verschiedensten Ent-
scheiden des Bundes stossen. Man kdnne diese Argumente weitgehend ignorieren, da sie im-
mer nur von einer Minderheit gedussert wirden.

In den Fokusgruppendiskussionen mit zuféllig ausgewahlten Personen in verschiedenen
Sprachregionen zeigte sich kaum je eine kritische Haltung gegeniber einem Bundesamt, das
mit bisweilen gewagten Bildern HIV-Sensibilisierung betreibt. Unisono wurde dem Bund diese
Aufgabe zugeschrieben, denn wer sonst wiirde sich diesem Thema annehmen. Die Wichtigkeit
dieser Informationsaufgabe wurde nicht in Frage gestellt, im Gegenteil, viele lobten die langjéh-
rige Innovation und Originalitdt des Bundes, immer wieder frisch und neu an das Thema heran-
zugehen. In den Gesprachen galten die STOP AIDS Kampagnen seit Beginn der Epidemie als
die beste Praventionskampagne. Wenn Kritik laut wurde in den Fokusgruppen, dann beinhaltete
diese u.a. den allzu spielerischen oder verharmlosenden Zugang zum Thema (Kampagne 2008
und 2005). Manche winschten sich eine starkere Betonung der Gefahrlichkeit von HIV/AIDS
oder auch noch mehr Mut zur Provokation.

Die Omnibusumfrage zeigt ein etwas anderes Bild der 6ffentlichen Wahrnehmung der Adaquat-
heit der Kampagnen seit 2005.% Ein Viertel der Befragten (26%) findet die Kampagnen zu ei-
nem Bundesamt passend. Weitere 36% stimmen eher zu, dass diese Kampagnen mit einem
Bundesamt vereinbar sind. Es bleiben 38% die diese Aufgabe eher bis ganz ablehnen. In den
traditionell burgerlichen Milieus ist die Zustimmung schwéacher als im Durchschnitt. Weniger als
die Halfte dieser Gruppen (Traditionell Burgerliche, Geniigsam Traditionelle) findet es in Ord-
nung (Antwort: ja/eher ja), dass der Bund auf diese Art informiert. Postmaterielle und Experi-
mentalisten stimmen Uberdurchschnittlich stark dafir, dass diese Kommunikation zum Bund
passt. Im Vergleich zur weniger starken Ablehnung der Méanner finden Frauen die Kampagnen

% |HA-GfK: Bundesamt fur Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-
Repréasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzdsischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008,
Seite 28.
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eher bis ganz unpassend (43% vs. 33%). Ausserdem lehnen Personen mit tiefen Einkommen
die Urheberschaft des BAG stérker ab als finanziell Bessergestellte.*

Diese Diskrepanz zwischen den Fokusgruppen und der quantitativen Befragung kann damit er-
klart werden, dass in den Gruppen eine stéarkere Auseinandersetzung mit den Plakaten und mit
dem Thema HIV/AIDS stattgefunden hat. Dies mag dazu gefihrt haben, dass niemand diesen
offentlichen Auftrag kategorisch abgelehnt hatte. Ausserdem war das Durchschnittsalter in den
Gruppen bewusst jinger als jenes der Omnibus-Umfrage. Jiingere sahen auch in der online Be-
fragung weniger Schwierigkeiten bei der Urheberschatt.

e |m Verlauf der Evaluation wurde keine Kritik an der Tatsache laut, dass der Bund Préaventi-
onskampagnen zum Thema HIV/Aids realisiert.

Die Tatsache der Kommunikation des Bundes zum Thema HIV/Aids ist unbestritten, diskutiert
wird hingegen die Art der Information (siehe Kapitel 3 und 4).

e Das Bild des BAG wird nicht nur durch seine eigenen Kampagnen geformt.

Es bestehen Interferenzen beispielsweise zur Solidaritdtskampagne der AHS vom
Herbst/Winter 2008 (vgl. auch Abschnitt 44). Die Autorenschaft wird von den befragten Perso-
nen nicht eindeutig wahrgenommen, es wird sogar Erstaunen darlber geaussert, dass die
AHS-Kampagne nicht eine des Bundes ist.

52 ... bei Spezialistinnen der Kommunikation

Als BAG-externe Spezialisten der Kommunikation gelten hier die Fokusgruppe mit Werbenden
sowie das Gesprach mit zwei Fachfrauen aus der AHS, der Kommunikationsverantwortlichen
und der Abteilungsleiterin Pravention, dem Vertreter der beauftragten Werbefirma sowie die
Medienschaffenden.

e Die Kommunikationsspezialistinnen haben grundséatzlich eine positive Meinung zu den
Kampagnen 2005-2008.

Auf der Fachebene der AHS ist man grundsatzlich sehr zufrieden mit der Umsetzung des
Kommunikationsauftrags des BAG. Die Marke ,STOP AIDS" wird dort als die am besten etab-
lierte Marke in der Kommunikation von NPO (Non Profit Organisationen) in der Schweiz ange-
sehen. Deshalb wird in der AHS der Wandel hin zu LOVE LIFE STOP AIDS kritisch betrachtet.
Man sieht auch eine Gefahr in der Verwéasserung eines breit abgestitzten und weit herum be-
kannten Logos. Die AHS tragt trotz ihrer Vorbehalte das Logo mit und sieht die 6ffentliche An-
eignung des LOVE LIFE Zusatzes als langerfristigen Prozess, der v.a. jene erreichen wird, die
nicht mit dem STOP AIDS Slogan aufgewachsen sind. Man habe es 2005 versaumt, die Einfiih-
rung des neuen Logos gebuhrend zu begleiten und den Transfer zu begrinden. Die Plakate
hangen jeweils auch nur kurz aus, zuwenig, um die Botschaft gentigend wahrzunehmen.

Die Kampagne soll Emotionen wecken, das sei positiv flr die Sache. Die AHS sieht anhand der
eintreffenden Reaktionen, dass die Plakate bewegen, dies sei das Ziel. Es besteht in ihren Au-
gen keine Gefahr fir einen politischen Schaden, dafiir seien die Kritiken zu marginal. Das BAG
durfte durchaus noch provokativer kommunizieren, die Schmerzgrenze sei noch nicht erreicht.
Die Kampagne soll einen 6ffentlichen Diskurs ausldsen, das sei wichtig, damit die Ziele erreicht
werden konnen. Allerdings — so verschiedene Befragte auch ausserhalb der AHS, muss das
BAG dann auch den Mut haben, zu seinen eigenen Kampagnen zu stehen, bei Kritik nicht zu
erschrecken, sondern diese ernst zu nehmen, gleichzeitig Kritik aber insofern als Erfolg zu wer-
ten, als Aufmerksamkeit erregt wurde.

Der Forschungsbereich Offentlichkeit und Gesellschaft (FOEG) der Universitat Ziirich lber-
wacht seit einigen Jahren die offentliche Kommunikation tUber das BAG. Was das Thema
HIV/Aids betrifft, war in den letzten Jahren in den Medien kaum Uber den Abdruck von Presse-
mitteilungen des BAG hinaus berichtet worden, auf einem bereits tiefen quantitativen Niveau
nimmt die journalistische Berichterstattung tber HIV zunehmend weiter ab. Im Vergleich zu al-

% |HA-GfK: Tabellen. Beilage zu IHA-GfK: Bundesamt fir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach
Sinus-Milieus. Online-Reprasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzdsischen Schweiz vom
30.10. — 31.11.2008, Seite 72 und 75.
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len anderen ausgewerteten Gesundheitsthemen im Zusammenhang mit dem BAG liegt
HIV/Aids am Schluss. Die Erklarungen hierfir liegen in der Tatsache, dass Aids heute deshalb
kaum mehr Schlagzeilen macht, weil einerseits eine Banalisierung stattgefunden hat und die
Praventionsanstrengungen zu HIV/Aids — anders als z.B. im Bereich Tabak oder Alkohol — ver-
gleichsweise unumstritten sind. Generell aber erreicht Pravention wenig Resonanz in der Pres-
se. Das Thema fuhrt nur gelegentlich zu Presseberichten; dann beispielsweise wenn eine Be-
schrankung burgerlicher Freiheiten beflrchtet wird oder wenn sich Verbande wehren. Der
FOEG sieht kein Problem in der Reputation des BAG, als einziges Ereignis 2008, welches ne-
gative Reputationswerte erzeugt hatte, wird die Kommunikation der Eidgenéssischen Kommis-
sion fur Aids-Fragen (EKAF) (die auf das BAG zurlckfiel) angesehen, bei der es um das ver-
nachlassigbare Ansteckungsrisiko bei stabil therapierten HIV-Positiven ging. Hier wurde der
Vorwurf laut, das BAG unterlaufe seine eigenen Praventionsanstrengungen. Die Debatte um die
Kampagne 2008, die sich fast ausschliesslich in den Medien der Romandie und des Tessins
abspielte, wurde vom FOEG nicht registriert.®’

Unter den befragten Journalistinnen finden sich verschiedene Meinungen zum Bild des BAG.
Nebst grundsatzlich positiver Bewertung der Anstrengungen des Bundes (grosses Lob fir
2006) gibt es auch Kritik. Mangelnde durchgehender visuelle Identitdt und Moralisierung des
Themas (Kampagne 2007) oder Anbiederung an die postmodernen Hedonismus (Kampagne
2008) sind Vorwurfe von wissenschaftsjournalistischer Seite. Hier wird v.a. auf die klarere frihe-
re ldentitat der STOP AIDS-Kampagnen verwiesen. Es wird aber auch angemerkt, dass heute
das Thema HIV/Aids kaum mehr Nachrichtenwerte erzielen kann.

2008 erhielt die verantwortlich zeichnende Agentur EURO RSCG Gold beim Swiss Effie Award
fur die Kampagne 2006 ,Love Life Stop Aids — hier schiitzt man sich ja auch®. Bei diesem Wett-
bewerb wird die Wirksamkeit von Marketing-Kommunikation ausgezeichnet wie z.B. Bekannt-
heit und hohe Sympathiewerte. Fir die Wahl der Kampagne 2006 spielte auch eine Rolle, dass
selbst in der internationalen Presse eine hohe Medienresonanz zu verzeichnen war.

53 ... bei HIV/AIDS-Fachleuten
e Das Bild des BAG bei HIV/Aids-Spezialistinnen ist gut.

Die befragten Fachleute beurteilen die Arbeit des BAG als kreativ und innovativ, wenn auch
bisweilen etwas kompliziert in der Vermittlung von Botschaften, und schenken den Kritikern kein
grosses Gewicht. Betont wird — ganz im Sinn von LOVE LIFE — die Notwendigkeit, Sexualitat
nicht negativ zu konnotieren, nicht als Quelle gesundheitlicher Gefahren darzustellen.

Das Engagement des Bundes im Bereich HIV/Aids ist unbestritten. Vorsichtig gefragt wird aller-
dings angesichts der gesunkenen Infektionszahlen, ob die Breitenkampagnen langfristig weiter-
zuftihren sind oder ob der Aufwand fur an die breite Offentlichkeit gerichtete Kampagnen nicht
zugunsten der intensivierten Information spezifischer Zielgruppen zu reduzieren wére. Die Pri-
fung einer solchen Umgewichtung hatte aufgrund einer soliden Analyse der Entwicklung der
Neuinfektionen und der betroffenen Population zu geschehen.

Die Kombination der HIV/Aids-Pravention mit der Pravention anderer sexuell Ubertragbarer
Krankheiten (STI), die verstarkte offentliche Aufmerksamkeit verdienen wirden, wird als még-
lich erachtet. Betont wird aber gleichzeitig, dass das Engagement des Bundes im Bereich
HIV/Aids nicht in Frage zu stellen ist.

54 ... international
¢ Die Praventionstatigkeit des BAG wird international sehr positiv wahrgenommen.

Von BAG-Angestellten zitierte Anfragen ans Bundesamt aus anderen Landern — sowohl von
staatlichen Behorden wie von Nichtregierungsorganisationen, die sich fur das schweizerische
Praventionskonzept interessieren — zeigen die internationale Beachtung an, welche dem BAG
dank seiner HIV/Aids-Kampagnen zukommt.

%" Es werden bis auf eine Tages- und eine Wochenzeitung in der Franzosischen Schweiz nur Medien der Deutsch-
schweiz berlcksichtigt.
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6 Schlussfolgerungen und Lehren

Als Schlussfolgerungen der Evaluation (Abschnitt 61) werden die im Pflichtenheft definierten
Evaluationsfragen (vgl. Anhang A) aufgrund der in den Kapiteln 3-5 erfolgten Feststellungen
und Einschatzungen hier in synthetischer Weise beantwortet (mittels kurzer, grau unterlegter
Feststellungen nach bullet points, zu denen jeweils eine kurze Erklarung geliefert wird). Die ein-
zelnen Evaluationsfragen sind den drei Bewertungskriterien Effektivitat (Zielerreichung), Koha-
renz und Relevanz (siehe Abschnitt 13 (Vorgehen), Seite 3 ff) zugeordnet, welche die Evaluati-
on orientierten. (Da die Hauptfrage mehr als eines der drei Evaluationskriterien betrifft, findet sie
doppelte Erwdhnung.)

In einem zweiten Abschnitt (62) sind Lehren prasentiert, welche fur die weiteren Aktivitaten im
Bereich der (HIV/Aids-)Pravention von Interesse sein konnen. (Diese sind mit einem kleinen
Pfeil gekennzeichnet und ebenfalls grau hinterlegt.) Gegliedert sind die gezogenen Lehren nach
Management- und nach Kommunikationsaspekten von Praventionskampagnen.

61 Schlussfolgerungen

1. Effektivitat

e Die LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen 2005-2008 wurden zielorientiert durchgeftihrt. Die
Zielvorgaben konnten bloss teilweise erreicht werden.

Dieser generelle Befund ist im Folgenden anhand der im Pflichtenheft zur Evaluation gestellten
Fragen detailliert.

Hauptfrage

L’'orientation stratégique opérée en 2005 répond-elle aux défis d’aujourd’hui tels qu’ils se
posent a la prévention du VIH/sida et [peut-elle] ainsi produire les effets escomptés ?

e Die 2005 erfolgte Ausrichtung ermoglicht nur teilweise die Erzielung der erwarteten Ergeb-
nisse.

Wichtiges Anzeichen dafir ist die Tatsache, dass die Neuausrichtung von den im Rahmen von
Fokusgruppen befragten Personen nicht als solche wahrgenommen wurde.

Evaluationsfragen

A quel point la stratégie est-elle adéquate pour atteindre les buts fixés et ses différents
groupes cibles ?

e Die Strategie erlaubte es nicht ganz, den quantitativen und qualitativen Vorgaben zu ent-
sprechen.

Zur vollstandigen Zielerreichung sind intensiver gefuhrte Kampagnen notwendig, welche im
konkurrentiellen Kommunikationskontext mehr Aufmerksamkeit auf sich ziehen und deshalb
besser wahrgenommen werden.

¢ Die Strategie erlaubte es nicht ganz, die Zielgruppen zu erreichen.

Die Zielgruppe, die gesamte Bevélkerung der Schweiz, wird nur teilweise erreicht. Neben der
Hauptbotschaft, den beiden Safer Sex-Regeln konnten aber auch einzelne Risikoverhalten an-
gesprochen werden (Ausnahmesituationen).

Le message positif de la marque « LOVE LIFE STOP AIDS » est-il efficace ?

e Die Botschaft ,LOVE LIFE" hat sich hoch nicht durchgesetzt.

STOP AIDS bleibt vorderhand bekannter als LOVE LIFE STOP AIDS. Weitere Kampagnen sind
nétig, um die Bekanntheit der neuen Marke zu verbessern. Nicht alle Kampagnen — besonders
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2007 war das nicht der Fall — haben ausserdem dem lebens- und sexualitatsbejahenden An-
spruch LOVE LIFE entsprochen.

Y a-t-il des différences (positives ou négatives) au niveau des effets entre les themes trai-
tés par les 4 campagnes ?

e Die wirksamste der zwischen 2005 und 2008 realisierten Kampagnen war jene von 2006.

Gemessen an Erinnerung und Gefallen war die wirksamste Kampagne jene von 2006. Plakate,
die verschiedene Botschaften kombiniert vermitteln und graphisch komplex gestaltet sind (ver-
schiedene Bildebenen), werden vergleichsweise schlecht erinnert.

e Die erste der beiden Safer Sex-Regeln ist bekannt. Andere Botschaften konnten nur unge-
nigend vermittelt werden.

Die zweite Safer Sex-Regel ist nicht aktiv bekannt. ,www.check-your-lovelife.ch* (2007) und die
Botschaft, sich auch in Ausnahmesituationen zu schitzen (2008), wurden von den befragten
Personen nur teilweise wahrgenommen.

La conception stratégiqgue des campagnes « LOVE LIFE STOP AIDS » permet-elle
d’augmenter le potentiel de visibilité des campagnes et de maximiser leur efficacité ?

e Die Sichtbarkeit der Kampagnen konnte (im Vergleich zur Phase vor 2005) nicht erhdht
werden.

Im Gegenteil: Die Werte fur die Erinnerung an die Kampagnen sinken. Die Werte fir ungesttitz-
te Sichtbarkeit liessen sich im Rahmen der Evaluation nicht ermitteln. Die Werte fir die Erinne-
rung an die Kampagnen 2005-2008 (welche als Behelf zur Beantwortung der Frage ermittelt
wurden), liegen tiefer als die Zielvorgaben (und sie liegen auch unter den vor 2005 erzielten
Werten).

e Die Effizienz der Kampagnen ist angesichts des tendenziell sinkenden Einsatzes finanzieller
Mittel als gut zu beurteilen.

Der sinkende Einsatz von finanziellen Mitteln fir die Realisierung der fiir die Offentlichkeit nicht
wahrnehmbar reduzierten Kampagnen kann als Ausdruck von hoher Effizienz gedeutet werden.
Die Sektion ,Aids" betont, dass eine weitere Reduktion der finanziellen Ressourcen die Qualitat
der Kampagnen gefahrden wirde.

Moglicherweise aufgrund des ausnahmsweise einmaligen Plakataushangs im Jahr der Befra-
gung 2008 erreichten die Plakate tiefe Erinnerungswerte. Dies ist ein Hinweis, dass die in den
Jahren 2005-2007 erreichte Prasenz in der Offentlichkeit als nicht zu unterschreitendes Mini-
mum anzusehen ist.

2. Kohéarenz

e Der Vergleich der Umsetzung mit dem LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnenkonzept von
2006 zeigt, dass die jahrlichen Kampagnen in Einklang mit den strategischen Vorgaben er-
folgte.

Eine der Evaluationsfragen betraf explizit die Frage nach der Koharenz zwischen Konzept und
Kampagnen:

Evaluationsfrage

A quel point la réalisation de campagnes « LOVE LIFE STOP AIDS » est-elle cohérente
par rapport a la stratégie ?

e Die Umsetzung in jahrlichen Kampagnen erfolgt — meistens — gemass den strategischen
Vorgaben.

Die jahrliche Planung der Umsetzung erlaubt eine flexible, auf verschiedene Themen reagie-
rende aber dennoch an die gesamte Bevolkerung gerichtete Gestaltung der Kampagnen, die

KEK-CDC 31




Evaluation LOVE LIFE STOP AIDS KAMPAGNEN 2005-2008

deutlich auf die Zielvorgaben ausgerichtet sind. 2008 erfolgte bloss ein einmaliger — und nicht
wie vorgesehen ein zweifacher — Plakataushang.

3. Relevanz

e Die an ein breites Publikum gerichtete Praventionstatigkeit des Bundes im Bereich HIV/Aids
ist weiterhin wichtig, und sie spricht richtige Themen an.

Die Relevanz der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen ergibt sich aus Monitoring-Daten zur
Entwicklung der Neuinfektionen und aus telephonischen Befragungen zum Schutzverhalten.
Dieser allgemeine Befund lasst sich anhand von zwei im Pflichtenheft zur Evaluation gestellten
Fragen prazisieren (hier mitbericksichtig ist jene nach der Bedeutung der LOVE LIFE STOP
AIDS Kampagnen fir das Bild des BAG).

Hauptfrage

L'orientation stratégique opérée en 2005 répond-elle aux défis d’aujourd’hui tels gu’ils se
posent a la prévention du VIH/sida et [peut-elle] ainsi produire les effets escomptés ?

e Die 2005 erfolgte Ausrichtung reagiert adaquat auf die aktuellen Herausforderungen an die
HIV/Aids-Pravention.

Die Berlcksichtigung epidemiologischer Erkenntnisse und der flexible und cross-mediale Ein-
satz von Kommunikationsmitteln (Plakaten, Internet, Spots, etc.) erméglichen die Realisierung
von zeitgemassen Kampagnen, die verschiedene Aspekte der HIV/Aids-Infektionsgefahr anzu-
sprechen vermogen.

Evaluationsfrage

Dans quelle mesure les 4 campagnes ont-elles une influence sur I'image de I’'OFSP ?
e Die Auswirkungen der Kampagnen auf das Bild des BAG sind neutral bis positiv.

Die Auffalligkeit der Kampagnen (Darstellung nackter Korper, Vermittlung von Botschaften zur
Sexualitat) stort nicht, sie wird in aller Regel sogar begrusst. Nur in Ausnahmeféllen — im Rah-
men der Evaluation wurden keine entsprechenden Stimmen gehdrt — wird die explizite Darstel-
lung von Sexualitat als unerwiinscht bewertet.

e Das BAG wird von Nicht-Spezialistinnen nur dann als Autorin der Kampagnen wahrgenom-
men, wenn aktiv danach gefragt wird.

Die Praventionskampagnen werden von der breiten Offentlichkeit nicht mit dem Bundesamt i-
dentifiziert. Alle Kommunikation zum Thema HIV/Aids — also beispielsweise auch die von der
AHS selbstandig realisierte — wird als Teil einer einzigen Anstrengung wahrgenommen.

62 Lehren

Auf der Basis der Evaluationsergebnisse (Kapitel 3-5) und der Schlussfolgerungen (Abschnitt
61) lassen sich einige Lehren ziehen, welche fir den evaluierten Gegenstand — die LOVE LIFE
STOP AIDS Kampagnen — und dariber hinaus von Interesse sein kénnen:

Die Logik von Kampagnen

= Es erscheint glinstig, bereits in der Phase der strategischen Planung von Praventionskam-
pagnen, neben medizinischen, epidemiologischen und praventionstheoretischen Kriterien,
die ihre Prioritat behalten, auch kommunikationstechnische Aspekte zu definieren. Das er-
laubt es, die verschiedenen Anliegen moglichst gut zu vereinen und ein gegenseitiges Ver-
standnis der beteiligten Akteure zu begunstigen.

Praventionskampagnen missen einem (mindestens) doppelten Anspruch gentigen: Sie missen
(mit gestalterischen Mitteln) Aufmerksamkeit erreichen, und sie missen klare Botschaften ver-
mitteln, welche die angesprochenen Personen befdhigen, sich selbst zu schitzen, indem sie
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Handlungsanleitungen vorschlagen. Diesem doppelten Anspruch lasst sich entsprechen, indem
die stakeholder (Praventionsbeauftragte und mit der Realisierung von Kampagnen betraute
Stellen) einer Kampagne von Anfang an, also bereits bei der Planung, an der Realisierung von
Kommunikationsvorhaben beteiligt werden.

Das Management von Kampagnen

= Die mittelfristige Planung von Préaventionsmassnahmen, die in jahrlichen Kampagnen um-
gesetzt werden, vermag die strategische Ausrichtung der Aktivitaten und die Flexibilitat in
der Realisierung zu verbinden.

Dieses Vorgehen ist eine ausgezeichnete Praxis. Die Formulierung von Zielvorgaben fir Pra-
ventionskampagnen erlaubt es, die strategische Orientierung der Aktivitaten beizubehalten und
Kontinuitat zu garantieren. Gleichzeitig kann auf aktuelle Bedurfnisse und Trends reagiert und
Neues ausprobiert werden. Fir die Feststellung der Zielerreichung muss sich das BAG die not-
wendigen Mittel geben.

Die Etablierung einer ,, Marke"

= Die LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen zeigen, dass die Etablierung einer “Marke” im Be-
reich der Pravention ein Unterfangen ist, das sich nur in jahrelanger Anstrengung realisieren
lasst.

Das gilt noch verstarkt, wenn eine bereits sehr gut eingefuhrte ,Marke" ersetzt oder erganzt
werden soll. Der riesige Erfolg der ,Marke* STOP AIDS macht es schwierig, einen Grad an
Aufmerksamkeit zu erzielen, der es erlaubt, STOP AIDS LOVE LIFE rasch und nachhaltig ein-
zufuihren.

Die Kommunikation des BAG

= Die Evidenz der Notwendigkeit von Praventionskampagnen ist nicht immer allen Interessier-
ten klar.

Praventionsanstrengungen haben — angesichts anderer, auch BAG-interner ,Praventions-
Interessen” — bisweilen einen schweren Stand. Praventionskampagnen sind deshalb laufend zu
legitimieren; und zwar sowohl innerhalb der Bundesverwaltung wie in der Diskussion mit politi-
schen Entscheidungstragerinnen.

Die Legitimation geschieht sinnvollerweise wie bisher aufgrund epidemiologischer Daten und
von Vergleichen zwischen dem finanziellen Aufwand fir Kampagnen und den Kosten fir die
Behandlung von Erkrankten.

= Das Bundesamt kann beztglich der Gestaltung von Kampagnen selbstsicher kommunizie-
ren (mit der Offentlichkeit, mit politischen Instanzen).

Massvolle offentliche Kritik an Kampagnen oder an Teilen von Kampagnen lasst sich in erster
Linie als Verstarkung der Praventionsbotschaft verstehen und deshalb als Teil der Praventions-
kommunikation.
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Empfehlungen

7 Empfehlungen

Die im Folgenden vorgeschlagenen Empfehlungen sind nach zentralen Aspekten der Orientie-
rung der zukinftigen Aktivitdten der LOVE LIFE STOP AIDS Kampagne strukturiert und
schliessen sich in der Regel direkt an die in den vorangegangenen Kapiteln formulierten Befun-
de an. Die einzelnen, grau unterlegten Empfehlungen sind im den nachfolgenden Texten je-
weils prazisiert.

Der zeitliche Horizont der Empfehlungen ist vorzuglich 2010, die Dauer der um zwei Jahre ver-
langerten aktuellen Programmphase. Einige Empfehlungen weisen aber auch tber diesen Zeit-
punkt hinaus und beanspruchen eine langerfristige Giltigkeit. Das betrifft hauptsachlich Ab-
schnitt 61 zur strategischen Orientierung der Praventionskampagnen.

Die Evaluatorinnen gehen — anders als vereinzelte grundsatzliche Kritiken an der Informations-
tatigkeit des Bundes zum Thema (vgl. Abschnitt 51, Seite 27) — von Folgendem aus:

= Die Vermittlung von HIV/Aids-Praventionsbotschaften an die breite Offentlichkeit ist eine
staatliche Daueraufgabe und bleibt es vorderhand.

Dieses Grundverstandnis orientiert die folgenden Empfehlungen. Die Diskussionen um die
Notwendigkeit von HIV/Aids-Praventionskampagnen, die sich an die breite Offentlichkeit rich-
ten, werden sich in den nachsten Jahren allerdings mit grosser Wahrscheinlichkeit intensivieren
— es sei denn, die Zahlen der Neuinfektionen sollten spektakular ansteigen.

71 Strategisches

= Die Strategische Ausrichtung der Kampagnen 2005-2008 ist grundséatzlich bis 2010 beizu-
behalten.

Die im Folgenden vorgeschlagenen Anpassungen sind nicht grundsatzlicher Art, sondern
betreffen Teilaspekte der Strategie.

Ziele

= Auf die auffallige Verringerung der Erinnerung an die Kampagnen ist zu reagieren. Die Eva-
luatorinnen empfehlen dem BAG die Beibehaltung der aktuell giiltigen Zielsetzungen und
die Intensivierung der Praventionsanstrengungen: Die Anstrengungen zur Vermittlung der
zentralen HIV/Aids-Praventionsbotschaften sind zu verstarken.

Es bedarf einer Einschatzung des BAG und der Steuergruppe, ob entweder bescheidenere
Zielsetzungen zu formulieren sind (reduzierte Werte fir die angestrebte Sichtbarkeit und Wie-
dererkennung) oder ob die Anstrengungen so zu intensivieren sind, dass in den verbleibenden
beiden Kampagnenjahre die aktuellen Ziele erreicht werden kénnen. Fir beide Losungen gibt
es Argumente.

Neuformulierung der Zielsetzungen: Angesichts der sinkenden Erinnerungswerte ist es rea-
listisch, die Zielvorgaben nach unten zu korrigieren. Es ist sehr unsicher, ob die anfanglichen
Ziele bezuglich der Sichtbarkeit und der Wiedererkennung auch nach einer um zwei Jahre ver-
langerten Phase erreicht werden.

Das BAG misste bei einer entsprechenden Anpassung — zusammen mit der AHS — erklaren,
warum die Zielkorrektur vorgenommen wird. Und es musste sich fragen, ob es mit dieser ,neu-
en Bescheidenheit* nicht seinem Auftrag widerspricht, respektive sich der Kritik aussetzt, seinen
Praventionsauftrag bloss teilweise zu erftllen.

Beibehaltung der urspringlichen Zielsetzungen: Ein Versuch zur Erreichung der initialen
Zielsetzungen lohnt sich. Er entspricht am besten dem Auftrag, Neuinfektionen ganzlich zu
vermeiden. Um realistischerweise mit einer Erreichung der im Kampagnenkonzept vorgegebe-
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nen Ziele rechnen zu kdnnen, bedarf es einer Intensivierung der Praventionskommunikation.
Auffalligere und intensiver geflihrte Kampagnen waren dazu notwenig.

Zu bedenken ist dabei, dass eine verbesserte Sichtbarkeit und Wiedererkennung der Kampag-
nen nicht notwendigerweise und nicht ausschliesslich eine Funktion der eingesetzten finanziel-
len Mittel sind. Ebenso sehr lasst sich die Erreichung der 2006 formulierten Ziele mittels einer
effizient und effektiv realisierten Kommunikation anstreben, welche besonders grosse Aufmerk-
samkeit auf sich ziehen.

= Die Praxis einer prazisen, operationellen Zielformulierung fiir die Kampagnen ist weiterzu-
fuhren.

Die Arbeit mit Zielvorgaben erlaubt es — wenn die Zielerreichung mittels Monitoring durch das
BAG und externer Evaluationen tberprift wird — den politisch verantwortlichen Auftraggebern
Auskunft Uber den Erfolg der Massnahmen zu geben, diese also zu legitimieren und Vertrauen
in Massnahmen und ihren Erfolg zu schaffen.

Die uUberprifbare und tberprifte Qualitat der Praventionskommunikation und im speziellen die
Arbeit mit Zielvorgaben sind ausserdem deshalb beizubehalten, weil sie Teil des hohen Stan-
dards des Kampagnhenmanagements des BAG und seiner Partner sind.

Botschaften

= Die 2005-2008 vermittelten Botschaften — die beiden Safer Sex-Regeln — sind wahrend den
nachsten beiden Jahren weiterhin zu kommunizieren.

Die weiterhin geltende medizinische Relevanz der Botschaften und ihre Klarheit machen keine
Anpassung der kommunizierten Inhalte notwendig.

= Es ist zu priufen, ob eine zusatzliche Botschaft in die Kommunikation zu integrieren ist, wel-
che einladt, immer Praservative bei sich zu tragen.

Der Hinweis aus der Hélfte der insgesamt zehn Fokusgruppendiskussionen, wonach Ausnah-
mesituationen sich vor allem dadurch kennzeichnen, dass kein Praservativ vorhanden ist, las-
sen eine entsprechende Botschaft als sinnvoll erscheinen.

Planungshorizont: Mittel- und Langfristige Planung

= Die Realisierung der Kampagnen im Rahmen mehrjahriger Strategien und Finanzplane ist
weiterzufuhren.

Die mittelfristige Konzeptualisierung und Finanzierung der Préventionsaktivitaten erlauben es,
ohne die Sorge um finanzielle Mittel und auf solider Basis einen Konsens der Beteiligten herzu-
stellen (wenn noétig: immer neu herzustellen).

Die Konzeption von Kampagnen uber Jahre hinweg — und in Zusammenarbeit mit dem selben
Kommunikationsunternehmen — erlaubt es ausserdem, die Kontinuitat der Botschaften und ihrer
Umsetzung in der massenmedialen Kommunikation anzustreben. Dies ist angesichts der sin-
kenden Wiedererkennungswerte (siehe Kapitel 3 des vorliegenden Berichts) von ganz besonde-
rer Bedeutung.

Unbedingt notwendig ist ein weiterhin bestehendes Vertrauen in die Vermittlung von Botschaf-
ten Uber die Jahre: Nicht alles muss sofort und gleichzeitig (in einem Jahr) gesagt werden. Das
ermoglicht es dem BAG, seinen Praventionsauftrag souveran anzugehen und gleichzeitig flexi-
bel zu erfillen.

= Langerfristig ist das Verhaltnis des Aufwands der Information tiber HIV/Aids der breiten Of-
fentlichkeit und von spezifischen Zielgruppen zu tberdenken.

Der Auftrag des BAG zur offenen Information Uber die Gefahr einer HIV-Ansteckung ist un-
bestritten. Seit Beginn der Epidemie wird die Schweizer Bevélkerung mit der Breitenkampagne
angesprochen und damit Bewusstsein geschaffen und Verhaltensregeln vermittelt. Sinkt aller-
dings die Infektionsrate weiter, muss das BAG — aufgrund einer Interpretation dieser Zahlen und
einer Analyse der betroffenen Populationen — eine Umgewichtung der eingesetzten Mittel pri-
fen. Evt. sind die Praventionsanstrengungen langfristig verstarkt auf besonders gefahrdete Risi-
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kogruppen, resp. —verhalten auszurichten. Hier versprechen sich die befragten Expertinnen ei-
ne besonders gute Wirksamkeit der Pravention.

Integration der HIV/Aids-Pravention und von Praventionsbotschaften zu anderen sexuell
ubertragbaren Infektionen (STI)

= Die HIV/Aids-Kampagnen sind mindestens bis 2010 als eigenstéandige Préaventionsanstren-
gung weiterzufuhren.

Eine kurzfristige Integration von Praventionsbotschaften zu anderen STI in die HIV/Aids-
Kampagnen ist angesichts des Bedarfs sorgfaltiger Vorbereitung (siehe nédchste Empfehlung)
nicht realistisch. Eine kurzfristig erfolgte Zusammenfiihrung der Praventionskommunikation
kann sogar Schaden anrichten, indem die HIV/Aids-Botschaft verwassert wird, die Kommunika-
tion anderer Inhalte von den Gefahren der HIV-Infektion ablenkt und deren Wahrnehmung még-
licherweise sogar verringert.

= Bei einer spateren Integration von Prévention zu HIV/Aids und zu anderen STI sind eine
Reihe von Aspekten zu berticksichtigen.

Eine der Grundlagen fiur einen Entscheid bezlglich einer zukinftigen Integration der Praventi-
onskommunikation bildet die Entwicklung der Infektionszahlen. Bei einem weiteren Sinken der
entsprechenden Zahlen kann eine solche Integration besonders gut ins Auge gefasst werden.
Ansteigende Infektionszahlen sprechen dagegen eher fir die Weiterfilhrung von Kampagnen,
die ausschliesslich dem Thema HIV/Aids gewidmet sind. Im Fall einer kombinierten STI-
Pravention

— ist besonderes Gewicht auf eine einheitliche Schutzbotschaft zu legen. Die aktuell fur die
HIV/Aids-Pravention verwendete Schutzbotschaft besticht durch ihren klaren Charakter. Die
eindeutige Anweisung fir den Schutz ist auch fiir andere STI zu nutzen. Die Mdglichkeit ei-
nes einheitlichen Schutzes — Verwendung des Préservativs — spricht fur die Integration der
Pravention verschiedener STI. Ob auch die zweite Safer Sex-Regel fur andere STI gilt, ist
zu entscheiden.

— muss sich BAG bewusst sein, dass auch bei einer einheitlichen Schutzbotschaft ein sehr
betrachtlicher zusatzlicher Kommunikationsaufwand zu betreiben ist: Aufgrund der Gespra-
che mit Expertinnen und der Diskussionen in Fokusgruppen ist klar, dass zu Chlamydiose,
Gonorrho, Herpes genitalis und Hepatitis C etc. ein Informationsbedarf besteht. Kann der
durch die Kampagnen nicht befriedig werden, drohen Kampagnen Verwirrung zu stiften und
darob kontrér zu wirken.

— ist die Planung der Praventionsbotschaft aufgrund der beiden bisher angefiihrten Punkte
besonders sorgfaltig vorzunehmen. Sowonhl zeitliche als auch finanzielle Ressourcen sind in
genugendem Umfang bereitzustellen.

— besteht die Gefahr, dass die (positive) sexuelle Schutzbotschaft von weiteren negativen As-
pekten der Sexualitat Uberlagert wird und das BAG als ,Gesundheitsapostel* wahrgenom-
men wird, das auch im Schlafzimmer eine ganze Liste von Gefahren prasentiert. Die Bot-
schaft LOVE LIFE ist auch in diesem Zusammenhang zu vermitteln.

— muss sich das BAG Uber die Gefahr im Klaren sein, dass das Bewusstsein um die Bedeu-
tung von HIV/Aids gesunken ist und weiter zu sinken droht. Die Kommunikation zu HIV/Aids
steht im Fall einer integrierten Préaventionsanstrengung in Konkurrenz zu einem Kommuni-
kationspaket, welches vor durchaus unterschiedlichen Risiken warnt und teilweise sehr un-
terschiedliche Zielgruppen anspricht.

— wird die Marke LOVE LIFE STOP AIDS (moglicherweise) hinfallig. Es wére bloss LOVE
LIFE weiterzufiihren.

— ist die Zusammenarbeit mit der ,monothematischen* Aids-Hilfe Schweiz zu tiberdenken und
eventuell neu zu gestalten.

= Eine integrierte STI-Praventionskampagne ist eingehend vorzubereiten und zu testen.
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Um sich mdglichst gut vor unliebsamen Uberraschungen zu schiitzen — vor kommunikativen
Misserfolgen, vor medizinischer und epidemiologischer Kritik an den verschiedene STI integrie-
renden Kampagnen, vor politischen Bedenken — ist erstens soweit als moglich vorgéngig zur
Realisierung ein Konsens herzustellen unter Fachleuten und Politikerinnen. Und zweitens sind
die geplanten Massnahmen in geeigneter Weise zu testen und — nétigenfalls — den Ergebnissen
der Tests anzupassen. Im Zentrum der Tests hat die Verstandlichkeit der Kommunikation zu
stehen.

72 Operationelles
LOVE LIFE STOP AIDS

= Dem in LOVE LIFE STOP AIDS in den Jahren 2005-2008 nicht vollstandig umgesetzten
Anspruch ist besser zu entsprechen.

Die Kampagnen sind verstarkt so zu gestalten, dass die Sexualitat nicht in erster Linie als risi-
kobehaftet wahrgenommen wird, sondern — bei entsprechenden Schutzmassnahmen — als Teil
eines erfillten Lebens. Es geht hier darum, die bestehenden konzeptionellen Vorarbeiten und
Grundlagen in den jahrlichen Kampagnen konsequenter als bisher umzusetzen.

Die beiden Safer Sex-Regeln

= Aufgrund epidemiologischer und medizinischer Erkenntnisse ist zu entscheiden, ob die
Kommunikation der weniger bekannten zweiten Regel zu verstarken ist.

Sollte sich aufgrund epidemiologischer Erkenntnisse erweisen, dass orale Kontakte mit Blut und
Sperma fir die Entwicklung der Ansteckungsgefahr bedeutungsvoll sind, muss die entspre-
chende Kommunikation verstarkt werden.

Kommunikation
= Wohldosierte Provokation soll die HIV/Aids-Kampagnen weiterhin auszeichnen.

Selbstverstandlich kann der Bund nicht unbedingt so ,frei“ kommunizieren wie eine Nichtregie-
rungsorganisation oder wie ein privates Unternehmen; wie bisher sollen aber Grenzen der Ver-
mittlung von Praventionsbotschaften getestet werden. Die notwendige Aufmerksamkeit ist im
konkurrentiellen Kommunikationskontext mittels auffalliger Vermittiung der Botschaften und
Sichtbarkeit der Kampagnen zu erzielen.

Nicht nur bei der Planung der Kommunikation, sondern auch bei ihrer Auswertung und bei der
Reaktion auf die — in den vergangenen vier Jahren als sehr marginal einzuschatzende — Kiritik
sollen die Kampagnenverantwortlichen wie Marketingspezialistinnen vorgehen. Das bedeutet
u.a. folgendes:

— Kommunikation ist u.U. auch dann erfolgreich, wenn die Reaktionen darauf kontrovers sind.
Kritik an Praventionskampagnen bedeutet nicht Misserfolg fiir die Vermittlung der Botschaf-
ten — ganz im Gegenteil. Das BAG ist eingeladen, eingedenk seines Praventionsauftrags,
durchaus gelassen auf Kritik zu reagieren, und, wo es zu offentlicher Diskussionen bei-
spielsweise um einzelne Plakate kommt, dies als Verstarkung der Kommunikation zu ver-
stehen.

— Wichtig ist aber, dass die Kommunikation eine kohérente Linie verfolgt und positive Nach-
richten aus der HIV-Forschung (wie 2008 mit der Information zur reduzierten Ansteckungs-
gefahr bei dauerhaft therapierten Personen geschehen) nicht Praventionsanstrengungen in
Frage stellen sondern als Erfolge, welche den bisherigen Weg bekraftigen, dargestellt wer-
den. Die Glaubwaurdigkeit ist eine der grossten Starken eines Bundesamtes und darf nicht
aufs Spiel gesetzt werden.

— Das BAG hat die Vorgabe, seine Kampagnen nicht selbst mit PR-Massnahmen zu beglei-
ten. Gleichzeitig besteht beim Bundesamt das Bewusstsein, dass eine massenmediale Mul-
tiplikation die Wahrnehmung seiner Botschaften sehr positiv beeinflussen kann. Dieser dop-
pelte Anspruch bedeutet beispielsweise, dass
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— die Kampagnen so zu gestalten sind, dass sie die Aufmerksamkeit der Presse auf sich
Ziehen, welche dann aus eigenem Antrieb Uber die HIV/Aids-Pravention des Bundes be-
richtet und so die Wirkung der Kampagnen multipliziert.

— es die Evaluatorinnen fur durchaus zulassig halten, eine neue Kampagne beispielsweise
mit einer Pressekonferenz anzukiinden.

— andere Anlasse — wie etwa der jahrliche Aids-Tag, Kongresse zum Thema oder die Verof-
fentlichung von Infektionszahlen — genutzt werden sollen, um fiir die gedruckte und die e-
lektronische Presse auf seine Praventionsanstrengungen hinzuweisen.

— das BAG seine fuhrende wissenschaftliche Rolle betonen soll und mit Fakten zu (reduzier-
ten) Ansteckungszahlen, neuen Erkenntnissen aus der AIDS-Forschung oder mit Kosten-
Nutzen Rechnungen argumentieren soll, um seine Vorgehensweise zu bekréftigen.

—es zwischen dem BAG und der AHS eine Arbeitsteilung geben kann beziglich der ,PR-
Bewirtschaftung” der Kampagnen. Die AHS kann die massenmediale Verstarkung der
Wirkung von Kampagnen ohne die Einschrankungen des BAG betreiben.

Risikogruppen und Sinus-Milieus

= Risikogruppen und Sinus-Milieus sind nicht als zwei separate Dimensionen der Strukturie-
rung der Zielgruppen zu verstehen.

Die risikoreichen Verhaltensweisen und die Sinus-Milieus sind vom BAG bei Planungen und
Auswertungen von Praventionskampagnen immer parallel zu betrachten und in einen plausiblen
und die Kampagnen orientierenden Zusammenhang zu bringen — immer im Rahmen des Auf-
trags zur Information an die Gesamtbevdlkerung selbstverstandlich. Es ist sinnvoll, wie bisher
im Rahmen von Briefings geschehen, die Risikogruppen innerhalb der Sinus-Milieus zu eruie-
ren und entsprechende Sujet- und Mediaauswahl zu treffen. Allerdings darf die Breitenkampag-
ne dabei die andere Zielgruppe, die gesamte Schweizer Bevdlkerung, nicht ausser Acht lassen.

= Das BAG pruft, ob Informationen spezifisch an Migrantinnen zu richten sind.

Das ware ganz im Sinn des dritten Ziels der ,Nationalen HIV/Aids-Strategie 2004-2008", wel-
ches die Bertlicksichtigung der ,Pluralitat der Gesellschaft* fordert. Speziell Migrantinnen aus
Regionen, in welchen HIV-Infektionen weiterhin h&ufig todlich verlaufen, sind mogliche Adres-
saten solcher Anstrengungen. Dartiber hinaus stellt sich aber ganz allgemein die Frage, wie gut
die Kampagnen die mehr als 20% der hiesigen Bevolkerung erreichen, welche nicht Gber einen
Schweizer Pass verfligen. Es geht nicht darum, diese Aufklarungsarbeit einzig im Rahmen der
Plakatkampagnen zu leisten; die Breitenkampagnen sollen aber schon so gestaltet sein, dass
sie auch Wirkung in der Migrationsbevdlkerung zeigen kénnen.

Bei einer Integration der Praventionsbotschaften zu verschiedenen STl ist die Frage nach den
Migrantinnen als Adressatinnengruppe selbstverstandlich ebenfalls zu stellen. Sie missen bei
der eventuellen Neukonzeption der Botschaft bertcksichtigt werden: noch ein Grund, weshalb
diese inhaltliche Verdichtung der Botschaft einfach und auch fir Migrantinnen verstéandlich ges-
taltet sein soll.

= Das BAG pruft, ob Kampagnen sinnvoll sind gegen die Ausgrenzung von Migrantinnen aus
Regionen, in welchen HIV-Infektionen weiterhin haufig tddlich verlaufen.

Die Identifikation der Tddlichkeit von HIV/Aids mit bestimmten Weltregionen kann mittel- und
langfristig zu einem Integrationshandicap fir in der Schweiz wohnhafte Personen aus diesen
Gegenden fuhren. Aufgrund einer eingehenden Einschétzung entscheidet das BAG, ob ent-
sprechende Anstrengungen unternommen werden sollen. Die Beteiligung anderer, auf Migrati-
ons- und Integrationsfragen spezialisierter Stellen (des Bundes und der Zivilgesellschaft) an
solchen Massnahmen ist unbedingt anzustreben.

Klarheit der Praventionsbotschaft
= Die Kommunikation zum Thema HIV/Aids ist moglichst klar zu gestalten.

Die klaren Kommunikationsbotschaften — LOVE LIFE STOP AIDS und die beiden Safer Sex-
Regeln — sind ins Zentrum der Kampagnen zu stellen. Sie sind nicht durch graphische Darstel-
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lungen zu konkurrenzieren, welche der Ubermittlung der Botschaften abtraglich sind. Die Bot-
schaften und die Art ihrer Vermittlung sollen nicht in Konkurrenz zueinander stehen. Die zukinf-
tig gewahlten graphischen Losungen sollen auf den — unter anderem in der vorliegenden Eva-
luation enthaltenen — Einsichten und Bewertungen der Zielgruppen und von Fachleuten beru-
hen.

= Pro Kampagnenjahr sind Sujets in kleiner Zahl einzusetzen.

Eine geringe Zahl verschiedener Sujets (nicht mehr als drei), die ausserdem in allen genutzten
Medien gleich bleiben, erhoht die Wahrscheinlichkeit der Sichtbarkeit, der Wiedererkennung
und der Wirkung insgesamt.

Cross-mediale Kommunikation

= Die Nutzung verschiedener Kommunikationskanale zur Verbreitung der Préaventionsbot-
schaften ist weiterzufiihren.

Breiten- und gleichzeitige Tiefenwirkung sind zwei Dimensionen der Préaventionsaktivitaten,
welche sich nicht mit eindimensionaler Kommunikation erzielen lassen. Wie bisher soll das BAG
deshalb eine Palette von Kommunikationsmitteln nutzen. Allerdings dirfen die Budgets fir die
einzelnen Kanale nicht zu klein ausfallen, da sie sonst bloss geringe Wirkung erzielen kdnnen.
Falls zu wenig Mittel vorhanden sind, sollen diese auf zwei Verbreitungskanéle (z.B. Plakate
und TV) beschréankt werden, so aber dort die Sichtbarkeit der Kampagne erhalten.

= Die Nutzung der verschiedenen Kommunikationskanale ist weiterhin zielgruppengerecht zu
gestalten.

Plakate: Dieses Kommunikationsmittel ist am besten geeignet, um mit der breiten Offentlichkeit
zu kommunizieren. Plakate sollen weiterhin auffallig sein, sich vom konkurrentiellen kommuni-
kativen Kontext abheben, wenn moglich innovativ sein. Gleichzeitig sollen die kommunizieren-
den Botschaften klar vermittelt werden. Klarheit bedeutet nicht, dass die Plakate ohne ,Aneig-
nungsarbeit* oder ,Ubersetzungsleistung” auszukommen haben (bei den beiden am besten er-
innerten Plakaten von 2006 wurde dies verlangt), aber sie setzt beispielsweise voraus, dass
nicht zu viel kommuniziert wird — sowohl bezuglich der Themen wie beziiglich der (Gestaltung
der) Sujets.

Falls es die finanziellen Méglichkeiten erlauben, kdnnte zuséatzlich zu den grossformatigen Pla-
katen auch auf kleinere Formate z.B. in Zlgen, Trams, auf offentlichen Toiletten etc. gesetzt
werden, da diese oft eine eingehendere Betrachtung erméglichen.

Zu beeinflussen sind nach Mdglichkeit auch die Orte, wo die Plakate ausgehéngt werden. Orte
wie Bahnhofe und viel begangene oOffentliche Platze eignen sich besonders zur effizienten
Kommunikation.

Spots: TV-Spots eignen sich besonders gut fur die Kommunikation mit ausgewahlten Sinus-
Milieus. Die Wahl der Tageszeit und des Programmkontexts sowie des Senders (auch die Wer-
befenster in auslandischen Medien sind zu nutzen) ermoglichen hier eine Feinsteuerung der
Kommunikation.

Spots im Kino erreichen die Zielgruppen wahrscheinlich bloss in geringer Zahl. Sie sind aber
deshalb bedeutungsvoll, weil sie vor allem von jungen Menschen gesehen werden und weil sie
eine kollektive Wahrnehmung und Verarbeitung ermdglichen.

Inserate: Dieses Medium kann mehr Information enthalten als Plakate, da — ist die Aufmerk-
samkeit der Betrachtenden einmal geweckt — eine langere Wahrnehmungsdauer méglich ist als
bei Plakaten. Die Platzierung von Inseraten folgt sinnvollerweise den Lesegewohnheiten der
anzusprechenden Zielgruppen. Gratiszeitungen erscheinen deshalb als besonders gute Mog-
lichkeit zur Verbreitung der Praventionsbotschaften.

Internet: Das weltweite Netz eignet sich besonders flr die Kommunikation mit jingeren Vertre-
terinnen der Zielgruppen. Die Prasenz auf viel besuchten websites und die privilegierte Wahr-
nehmung in Suchmaschinen ist besonders anzustreben.
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Anlasse: Die Prasenz an Veranstaltungen — Konzerte, Filmfestivals, Sportanlasse — ist weiter-
zufiihren, nach Mdoglichkeit sogar zu verstarken. Wie im Kino bestehen hier Aussichten auf die
kollektive Wahrnehmung und Aneignung der kommunizierten Botschaften.

Cross-Media: Die Verwendung der selben Sujets fur die verschiedenen Kommunikationskanale
innerhalb eines Kampagnenjahres (besonders Plakate, Inserate und Spots, moglichst aber
auch das Internet) hat sich als glinstig erwiesen und ist zu systematisieren. Dieses Vorgehen
kann die Wiedererkennung und Erinnerung der Kampagnen erhéhen.

Abgabe von Préaservativen
= Die verstarkte Abgabe von Préservativen ist zu prifen.

Jugendliche und junge Befragte haben (unerwarteterweise) auf die Kosten von Praservativen
und damit des Schutzes vor HIV/Aids hingewiesen. Der Wunsch, gratis an Schutzmittel zu
kommen, ist bei Jugendlichen verstandlich und muss vor dem Hintergrund interpretiert werden,
dass grundsatzlich Gratisangebote attraktiv sind und rege genutzt werden.

Die AHS oder Jugendverbande oder Einrichtungen, die in direkten Kontakt mit jungen Men-
schen kommen, kénnen mit Gratisabgaben von Praservativen an die Wichtigkeit des Schutzes
erinnern und das Thema weiter ent-tabuisieren und dazu beitragen, dass das Kondom immer
vorhanden und seine Verwendung selbstversténdlich ist.

Wird diese Mdglichkeit der Gratisabgabe von den Verantwortlichen verworfen, so wére zu pri-
fen, ob das Image von Praservativen als etwas Kostspieliges erneuert werden musste. Hier
konnte eventuell die MIGROS mit ihrer Billigmarke als Partnerin fir eine Kampagne beigezogen
werden.

Check-your-lovelife

= Die webpage www.check-your-lovelife.ch ist besser zu bewirtschaften.

Zukunftige Hinweise auf die webpage sollen diese eindeutig als solche ausweisen (in der Pla-
katkampagne 2007 wurde die entsprechende Information nicht immer richtig verstanden) und
auf das dort vorhandene Informationsangebot hinweisen. Die webpage selbst ist regelmassig
zu erneuern, damit sie ihre Attraktivitat behalt. Die Nutzung des internet-site ist zu beobachten,
die Ergebnisse des Monitorings sind fur die Entwicklung der vermittelten Inhalte zu nutzen.

Partnerschaften

= Die Partnerschaften mit der MIGROS sowie die Prasenz an Events soll beibehalten und
maoglicherweise verstarkt werden.

Voraussetzung flur die Kontinuitat und Intensivierung der Partnerschaften ist selbstverstandlich,
dass die Rahmenbedingungen fur das BAG (und die AHS) stimmen, dass die Praventionsbot-
schaft nicht von anderen Interessen Uberdeckt wird. Voraussetzung ist ausserdem, dass die
Partner ein inhaltliches Interesse an der Zusammenarbeit haben und die Kampagnen auch i-
deell mittragen.

Organisatorisches / Begleitung durch das BAG

= Die Funktion der die Kampagnen begleitenden Arbeits- und Steuergruppe ist allen beteilig-
ten in Erinnerung zu rufen, damit die Meinungsbildung in den Sitzungen nicht als Handicap
fur den Prozess sondern als wichtiges Element fur die Ausarbeitung einer breit abgestiutzten
Kampagne akzeptiert wird.

Selbstverstandlich bedarf es der Gremien, um die verschiedenen an der Planung, an der Um-
setzung und am Monitoring und an der Evaluieren der Kampagnen beteiligten Akteure — sowohl
verschiedene Teile des BAG wie BAG-externe Stellen — zusammenzubringen und zu koordinie-
ren, auch wenn von einigen externen Beteiligten (AHS und Kommunikationsunternehmen) der
Prozess z.T. als etwas miihsam wahrgenommen wird.

Falls grundséatzliche Unklarheiten zur Funktionsweise dieser Gremien bestehen sollten, ist das
BAG aufgerufen, diese zu beseitigen. Sie sollen als Gefasse deklariert werden, in denen das
BAG seine Meinungsbildung und Entscheidungsfindung vornimmt. Allerdings ist dabei festzu-
halten, dass Praventionsfachleute und Kommunikationsspezialistinnen je ihre eigenen Fachge-
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biete vertreten und nicht zu stark in den Kompetenzbereich der jeweils anderen Partei Gbergrei-
fen sollen.

= Epidemiologische, praventionstheoretische und —praktische sowie kommunikationsspezifi-
sche Aspekte sind in den Diskussionen klar als solche zu identifizieren und nicht vermischt
zu behandeln.

Die Kommunikation in den Steuergremien kann auch dadurch optimiert werden, dass die er-
wahnten unterschiedlichen Dimensionen der Praventionsbemihungen aufgrund ihres jeweiligen
Stellenwerts und nétigenfalls priorisiert thematisiert werden. Eine solche Vermischung von (bei-
spielsweise praventionsmedizinischen und kommunikationsstrategischen) Argumentationswei-
sen behindert die Entscheidungsfindung in den Planungsphasen.

= Verstarkter Einbezug von Ressourcepersonen anderer Sprachregionen bei der Konzeption
der Kampagnen bzw. lokale Pretests kdnnen dazu beitragen, der Vielfalt der Schweiz und
regional (moglicherweise) unterschiedlichen Sensibilitadten gerecht zu werden.

Die Kampagnen sollten vermehrt auch in der franzdsisch- sowie in der italienischsprachigen
Schweiz getestet werden, um einer Uberdurchschnittlichen Ablehnung rechtzeitig begegnen zu
kénnen. Allenfalls geben die Tests Hinweise auf leichte Anpassung der Sujets, welche deren
Akzeptanz erhdhen. Es ist durchaus auch mdglich, dass in den verschiedenen Sprachregionen
leicht unterschiedliche Plakate oder Slogans verwendet werden, um den lokalen Bedingungen
gerecht zu werden.

Evaluationen
= Die Praxis der Durchfiihrung von Evaluationen ist beizubehalten.

Das BAG sollte sich wie bisher die Mittel geben, die Erreichung der Ziele zu Gberprifen und die
dazu notwendigen zeitlichen und finanziellen Ressourcen bereitzustellen. Das erlaubt es, Pla-
nungen nicht bloss aufgrund epidemiologischer Evidenz durchzufiihren, sondern auch aufgrund
der Erfahrungen mit bereits realisierten Kampagnen.

= Evaluationen liefern moglicherweise auch Ergebnisse, die tber das BAG hinaus zu kommu-
nizieren sind.

Die Erfahrungen der Autorinnen des vorliegenden Evaluationsberichts zeigen, dass bei den
konsultierten Informantinnen ein Interesse an den Ergebnissen der Erhebung besteht. Ein tGber
das BAG hinausgehender Personenkreis hat also ein Interesse an Evaluationsresultaten. Gene-
rell ist deshalb empfohlen, Erkenntnisse aus Evaluationen mindestens in Arbeits- und Steuer-
gruppen zu kommunizieren und allenfalls sogar Umsetzungsplane fiir die Information einer brei-
teren Interessentinnengruppe zu erstellen.
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ANHANG A Pflichtenheft (Auszlge)
Sehwalzerizche Eldgenassanschaft Département fédéral de lintérisur DF
Conlédération suisse

Office fédéral de la santé publique OFSP

Confederazions Svizzers Unité de direction Politiqua de |2 santé

Confederaziun svizra

2. L’'objet d’évaluation et son contexte

Depuis 2005 l'office fédéral de la santé publique (OFSP) a lancé une série de quatre campagnes
meédiatiques sous la marque « LOVE LIFE STOP SIDA ». La demiére campagne s'est déroulée en 2008.
Ces campagnes sinscrivent dans le cadre du programme national VIH et sida 2004-2008 (PNVS),
adopte le 26 novembre 2003 et prolongé jusqu'en 2010 sur décision du Conseil fedéral le 18 juin 2008.
Plus précisement, elles se basent sur le but 3 de l'actuel PNVS qui dit ceci - « Toutes les personnes
vivant en Suisse sont informées sous une forme et en des termes appropriés des modes de transmission
du VIH. Elles connaissent les situations a risque et se protégent en consequence. Les messages de
prévention adressés a la population tiennent comptent de la pluralité de la société »'.

Les campagnes meédiatiques de prévention VIH/sida : en géneéral

Depuis la fin des années 80, 'OFSP, avec son principal partenaire 'Aide suisse contre le sida (ASS),
informe regulierement, au moyen de campagnes de prévention, toutes les personnes vivant en Suisse
sur le VIH/sida et les possibilités de protection. La prévention utilise différents niveaux de

communication :
1. Information de la population générale (action de grande portée)
2. Information et mofivation spécifiques selon les groupes cibles, c’est-a-dire une campagne ciblée

sur des groupes ayant des comportements a risque ou ayant une forte prévalence, comme par

exemple les hommes ayant des relations sexuelles avec des hommes, les travailleurs sexuels,

les toxicomanes”.
Les campagnes sont basées sur une strategie d'apprentissage dont le but est de renforcer la perception
du risque, I'adaptation du comportement et I'adoption par chacun de mesures adéquates de protection
d'une infection au VIH. Dans ce cadre, la tache principale remplie par les campagnes est non seulement
d'informer de fagon réguliére sur le VIH/sida et sur les moyens de se protéger (éveiller et entretenir
I'attention), mais également de motiver la population sexuellement active a toujours utiliser un préservatif
lors de rapports sexuels en dehors d'une relation fidéle et exempte de VIH (encourager une
attitude/opinion positive et un comportement adequat). Ce faisant une campagne fransmet le message
suivant - « le sida est un probléme d'intérét national qu'il faut prendre au sérieux ». Elle doit de plus
encourager la solidarité avec les gens atteints par le VIH/sida. Par ailleurs, en créant une « marque
commune », elle entend motiver les partenaires de I'OFSP dans leur travail de prévention et ainsi les
soutenir dans leurs efforts au niveau local »*. Enfin, une tache implicite remplie par une campagne est
celle de maintenir le théme de la prévention du VIH/sida a I'ordre du jour politique.

Depuis 2005 : nouvelle orientation stratégique des campagnes de prévention du VIH/sida
24 ans aprés 'appantion du premier cas connu de sida en Suisse, nofre pays a connu une augmentation
de 25% en 2002* par rapport a l'année précédente. Aujourd’hui, le nombre de nouvelles infections s'est
stabilisé, a un niveau élevé cependant. La prévention du VIH/sida fait ainsi face actuellement a de
nouveaux défis. En effet, bien que notamment 'usage du préservatif ainsi que le label « STOP SIDA »
semblent bien &tablis en Suisse, le degré d'actualité et de menace du VIH et du sida ont diminué dans la
perception de la sociéte ; du moins depuis que le VIH peut étre traité. A cela s'ajoute I'importance de
sensibiliser la jeune génération a un sujet soi-disant connu et la difficulte de se positionner de maniére
intelligente dans un environnement publicitaire toujours plus sexualisé et toujours plus saturé. Une
réponse a ces nombreux défis est la série de campagnes estampillées « LOVE LIFE STOP SIDA » qui
réoriente la communication de prévention en placant la santé sexuelle au centre, ceci en véhiculant des
messages positifs et des consignes de comportements concrétes. De plus, le sida ne pouvant étre

1 Cf. OFSP (2003) Programme national VIH et sida 2004-2008, p.62

2 Le froisiéme niveau de communication pour la prévention qui n'est pas fraité par les campagnes est la prévention individuelle (action en
profondeur), & savoir une prévention et des conseils individualisés. www_bag.admin.ch

¥ Cf. OFSP (2003) Programme national VIH et sida 2004-2008

* Office fedéral de la santé publique (OFSF) (2005) Document de stratégie campagne STOP SIDA 2008-2008, Berne
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eradiqué aujourd’hui, il s'agit d'adapter la « marque » « LOVE LIFE STOP SIDA » qui permet donc
d'adapter les campagnes et leurs messages a la réalité gue nous connaissons. Le changement réside
donc principalement dans l'incitation des gens a se protéger, en disant « oui » a la vie (a savoir en ayant
une attitude positive face a la vie).

Une évaluation® a été réalisée sur la premiére campagne lancée avec la « marque » - « LOVE LIFE
STOP SIDA ». Cette évaluation a démontré que la majorité de la population a recu positivement cette
campagne et que plus de la moitieé des personnes interrogées ont pergu et approuve la réonentation de la
stratégie de communication.

Les campagnes « LOVE LIFE STOP SIDA » 2006, 2007, 2008

Aprés avoir traité du théme « ici la protection est aussi requise » en 2006 en promouvant 'auto-protection
pour Famour de la vie et en passant le message que toute personne qui peut se protéger le fait ; I'objet
de la campagne 2007 est celui du test de dépistage en disant : « si le passé dérange votre relation ». Au
fravers de cette campagne, il s'agissait d'inciter les personnes qui ont eu un comportement a nsque, dans
un environnement a risque, a se rendre dans un centre specialisé pour effectuer un test de dépistage. La
derniére campagne « Méme. . le préservatif s'impose » aborde, quant a elle, le théme des vacances, des
voyages d'affaires et des soirées. Une étude® a en effet montré que méme si l'usage du préservatif va
normalement de soi, se protéger n'est pas forcement evident dans cerfaines situations. La campagne
2008 insiste donc sur importance de prévoir ces situations particuliéres et d'avoir toujours un préservatif
sur soi. Grace a cette derniére campagne, la population sait qu'elle doit se protéger de maniére adéquate
egalement lors de situations particuliéres.

Chacune de ces campagnes sont différentes, néanmoins elles promeuvent toute 'application générale et
large par la population des régles du « safer-sex »”. Ainsi, toutes les campagnes « LOVE LIFE STOP
SIDA » poursuivent les mémes buts, a savoir informer et maintenir une certaine prise de conscience dans
la population ainsi que promouvaoir une opinion positive et un comportement adéquat.

Far ailleurs, chacune de ces campagnes se réalise en deux vagues. S'agissant de la campagne 2008, la
premiére vague a eu lieu au debut du mois d'avril au moyen d'affiches, de petites annonces, de spots TV
et d'online banners et la deuxiéme se deroulera au mois d'octobre au moyen de spots TV et d'online
banners. Les groupes cibles restent également les mémes pour chaque campagne. |l s'agit
priontairement de toucher les personnes dont l'usage du préservafif est inconséguent ainsi que les
potentiels/lles utilisateurs/trices de préservatifs.

3. Le but et les objectifs de I'évaluation

Le cadre dans lequel s'inscrivent les campagnes restant le méme encore pour deux ans, il s'agit pour
'OFSP non pas de décider si oui ou non il est opportun de continuer avec ce nouveau label, mais de faire
une sorte de bilan de cette orentation stratégique pour pouvoir notamment mettre en lumiére les points
forts et les points faibles et ouvrir des pistes de réflexion.

La présente évaluation entend elargir la perspective et ainsi non seulement comparer les effets des
différentes campagnes « LOVE LIFE STOP SIDA » entre elles, mais également faire le point sur cette
orientation stratégique prise depuis 2005 pour 4 ans et maintenant prolongée jusqu’en 2010 Il ne s'agit
donc pas d'analyser une campagne pour elle-méme, mais bien de mettre en relation les campagnes les
unes aux autres, ceci dans le cadre de |a stratégie.

5 Marketing Research & Consulting, MRC (2008) Evaluation de la campagne nationale STOP SIDA, sur mandat de 'OFSP.

& Dffice fédéral de la santé publique (2005) Enquéte prospective approfondie lors de diagnostics de nouvelles infections au virus VIH. CHAT
Survey, in Bulletin OFSP 2005; n™ 28: 490-491. Les références d autres documents sont mentionnées au point 12 de ce cahier des charges.
7 Les régles du Safer sex: « pénétration toujours avec une capote » [ « pas de sperme ni de sang dans la bouche »
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Le tableau ci-dessous représente les objectifs expnmant le but de I'évaluation, les effets attendus ainsi
que les indicateurs de la présente évaluation.

Objectifs

{au niveau du mandat)

Description des effets
(au niveau du mandat/des buts)

Indicateurs

Disposer de connaissances de base
d’'une part sur les effets (traitant des
guestions sur le souvenir, la
compréhension, I'acceptation, etc.)
en comparant les différentes
campagnes « LOVE LIFE STOP
SIDA » et d'autre par fournir une
analyse compléte sur la stratégie de
communication (y compris les 4
campagnes), sur son efficacité et
son adéquation (notamment le
positionnement des campagnes de
prévention HIV/sida dans
I'environnement publicitaire actuel).

L'évaluation :
- met a disposition des
informations de base sur les

effets des campagnes « LOVE
LIFE STOP SIDA ».

- foumnit une analyse

transversale sur l'orientation
stratégique des campagnes
« LOVE LIFE STOP SIDA ».

- élabore des recommandations
pour optimiser l'efficacite et
I'adequation de la stratégie des
campagnes « LOVE LIFE STOP
SIDA ».

Utilité de I'étude
d’eévaluation :

- I'étude répond aux besoins
de la Section Campagnes.

- I'étude apporte, en temps
voulu, des recommandations
réalistes et praticables.

4, Questions d’évaluation

La question principale que se pose la section Campagnes est la suivante :

# L'orientation stratégique opérée en 2005 répond-elle aux défis d'aujourd’hui tels qu’ils se
posent 3 la prévention du VIH/sida et ainsi produire les effets escomptés ?

Cette question guide l'ensemble de 'évaluation. Elle élargit le champ d'évaluation en traitant de
l'adéquation de I'ensemble de l'onientation stratégique des campagnes « LOVE LIFE STOP SIDA »
lancees par 'OFSP depuis 2005 par rapport aux questions actuelles qui se posent dans le domaine de la
prévention du VIH/sida et dans le domaine de la communication.

Cette question se décline en plusieurs sous-questions

o A quel point la stratégie est-elle adéguate pour atteindre les buts fixés et ses différents

groupes cibles 7

o A guel point la réalisation de la série de campagnes « LOVE LIFE STOP SIDA » est-elle
coherente par rapport a la stratéegie 7

o Le message positif et la marque « LOVE LIFE STOFP SIDA » sont-ils efficaces’ ?

o Y atil des différences (positives et négatives) au niveau des effets entre les thémes traité

par les 4 campagnes 7

o La conception stratégique des campagnes « LOVE LIFE STOP SIDA » permet-elle
d'augmenter le potentiel de visibilité des campagnes et de maximiser leur efficacité ?

o Dans quelle mesure les 4 campagnes ont-elles une influence sur l'image de NOFSP 7

% Ce guestionnement porte notamment sur la complexité du message et de la relation message-image, sur [a taille du logo, sur la
problematique de susciter Ia compréhension « adéquate » par rapport au message.
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ANHANG B Konsultierte Dokumente

APG: Poster Performance Index PPI Love Life Stop Aids, 2008 (BAG internes Dokument)

BAG: Clippings LOVE LIFE Franzoésisch (Pressespiegel franzésische Schweiz), 2008 (BAG intern)
BAG: Grafikset HIV-Infektionen. HIV und AIDS in der Schweiz, Juni 2008

BAG: Inhaltliches Briefing 2008 (BAG intern)

BAG: Inhaltliches Briefing Ausschreibung STOP AIDS 2005-2008 (BAG intern)

BAG: Inhaltliches Briefing LLSA 2007 (BAG intern)

BAG: Kampagnenkonzept, Version 4.11.06 (BAG intern)

BAG: Massenmediale Kampagnen. Kampagnenkonzept. Grundséatze der Kampagnen, 1.11.05 (BAG in-
tern)

BAG: Nationales HIV/Aids-Programm 2004-2008. 2003
BAG: Quartalstabellen. HIV-AIDS in der Schweiz Ende Juni 2008 (28.7.2008)

BAG: Spectra: Gesundheit und Pravention. Bern, April 2005/Nr.50.BAG: Strategiepapier STOP AIDS
Kampagne 2005-2008 (BAG intern)

BAG: Wirkung Stop Aids Kampagnen, 2005
(http://www.bag.admin.ch/hiv_aids/00833/index.html?lang=de)

BAG: Wirkungen STOP AIDS (ohne Datum) (BAG intern)

Dichter Research AG: Bericht zu einem Akzeptanz- und Verstandlichkeitstest (/Pretes) des neuen Logos
,LOVE LIFE STOP AIDS" und der Safer Sex Regeln, 15.11.2004

EURO RSCG: ProSumer Survey fir LOVE LIFE STOP AIDS, 29.7.08 (BAG intern)
EURO RSCG: Strategische Ausrichtung 2005 (BAG intern)
EURO RSCG: Strategische Ausrichtung 2006 (BAG intern)
EURO RSCG: Strategische Ausrichtung 2007 (BAG intern)
EURO RSCG: Strategische Ausrichtung 2008 (BAG intern)
EURO RSCG: Strategische Ausrichtung 2009 (BAG intern)

IDHEAP, FSM: Strategien nachhaltiger Bevolkerungsinformation. Eine Analyse der Stop-Aids Praventi-
onskampagnen des Bundesamtes fur Gesundheit unter besonderer Bertcksichtigung des Social Marke-
ting, 25.1.02

IHA-GfK: Bundesamt fiir Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-
Reprasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und franzésischen Schweiz vom 30.10. —
31.11.2008, Hergiswil 2008. (BAG intern)

IHA-GfK: Tabellen. Beilage zu IHA-GfK: Bundesamt fur Gesundheit — Evaluation der Stop Aids-
Kampagnen nach Sinus-Milieus. Online-Reprasentativ-Befragung der IHA-GfK AG in der deutschen und
franzosischen Schweiz vom 30.10. — 31.11.2008, Hergiswil 2008. (BAG intern)

Kammer, Adrian: ,Praventionskampagnen: Millionen in den Sand gesetzt? In: CHSS 6/2008 (Publikation
des Bundesamtes fir Sozialversicherungen, BSV)

Kibler/Neuenschwander/Papadopoulos: Aidspolitik in der Schweiz. Welche Normalisierung? Normalisie-
rungsszenarien und neue Partnerschaften in der HIV/Aidspravention auf Bundesebene und in finf Kanto-
nen. Universitaten Zirich und Lausanne, Dez. 2001

Lirssen, Jirgen: Absatzwirtschaft online. AIDA, reif far das Museum?
http://www.absatzwirtschaft.de/Content/Wissen/Markenfuehrung/ pv/ p/1003298/ t/ft/ b/36859/default.as
px/aida-%96-reif-fuer-das-museum.html, 22.04.2004

MRC: Bericht zur qualitativen Evaluation der Sinus Milieus der Konsumorientierten Arbeiter, Experimenta-
listen und Eskapisten. Executive Summary, 27.12.2006

MRC: Evaluation der nationalen STOP AIDS Kampagne 2005. Executive Summary, 23.02.2006
MRC: Evaluation der nationalen STOP AIDS-Kampagne 2005, 14.03.2006
Purtschert, Robert: Marketing fiir Verbande und weitere Nonprofit-Organisationen. Bern 2001
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Evaluation LOVE LIFE STOP AIDS Anhang C — Omnibusumfrage

ANHANG C Kurzprasentation der Omnibusumfrage: Online-Repra-
sentativ-Befragung in der deutschen und franzoési-
schen Schweiz. Konzipiert von Sociovision, durchge-
fuhrt von GfK

Kontext:
e Zeitdauer: vom 30.10. —13.11.2008
e Online-Pool mit Stamm von ca. 50'000 Adressen

e 2019 Interviews, reprasentativ bezgl. Alter, Geschlecht, Region, nicht SINUS-milieu-
reprasentativ

e Die Omnibusbefragung fand in zwei Etappen statt. Die erste Halfte der potentiellen TN musste
gleichzeitig einen kurzen Fragebogen zur Raucherentwdhnung ausfillen (Auftraggeber war eine
(pharmazeutische) Firma fur Produkte zum Aufhoren. In der zweiten Woche fand ein Werbetest
mit verschiedenen Sujets statt, diese zu Werbung fir Parfim, Schmuck, Zeitschriften und Wein.
Der Fragebogen zu den HIV/Aids-Kampagnen stand jeweils am Anfang der Befragung.

e Aufsplittung in Subgruppen fir Auswertung:
— Sinus-Milieus
— Region (D-CH/W-CH)
— Ortsgrosse (Stadt/Land)
— Geschlecht
— Alter (15-29/30-49/50-74)
— Einkaufend (ja/nein)
— Schulbildung (tief/mittel/hoch)
— Berufstatigkeit (voll/teilweise/nicht)
— Haushaltsgrésse (1-2 P./3-4 P./5++ P.)
— Wohnverhaltnisse (gemietet/Eigentum)
— Life Stage Segmentation (Young Families / Families with Teens / Adult Families / Younger
Couples / Older Couples / Younger Singles / Older Singles)
— Einkommen (<6’000/ 6-9'°000/9-15’000/15'000++)

Online Fragebogen:

F1: Haben Sie eines dieser Plakate schon einmal gesehen? [Frage wurde jeweils fir 2 Plakatsu-
jets aus der gleichen Kampagnenjahr gestellt, Abbildungen siehe nachste Seite]
Antwort: ja / nein

F2: Ist die Botschaft der Plakate verstandlich dargestellt?
Antwort: ja / nein

F3: Gefallen Ihnen diese Plakat-Sujets?
Antwort: ja / nein

F4: Helfen die gesehenen Plakate Ihnen, das Bewusstsein fir das Thema HIV/Aids aufrecht-
zuerhalten?
Antwort: ja / eher ja / eher nein / nein

F5: Ist das auf den Plakaten dargestellte positive Lebensgefiihl angemessen fur die Proble-
matik HIV/Aids?
Antwort: ja / eher ja / eher nein / nein

F6: Die Plakate, welche Sie gesehen haben, sind vom Bundesamt fir Gesundheit und der
Aids-Hilfe Schweiz in Auftrag gegeben worden. Wie gut passen die Plakate zu einem Bun-
desamt?

Antwort: gut / eher gut / eher schlecht / schlecht
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Im Anschluss an die Erhebung zu den Plakaten folgen 41 Fragen, die dazu dienen, die antwortende
Person in einem Sinus-Milieu zu verorten.

Kampagne 1 (2008)

Falls dis Fergrugraheis Thre

[

L VELIFE
STUR Al
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ANHANG D

Konsultierte Personen und Gruppendiskussionen

Konsultierte Personen

Funktion

Organisation

Bemerkungen

Leiter Sektion

Sektion Kampagnen, BAG

21.10.08, 10.00

Projektleiterin Kampagne

Sektion Kampagnen, BAG

21.10.08, 10.00

Leiter

Abteilung Direktionsstab, BAG

13.11.08, 14.30

Leiter

Sektion Aids, BAG

13.11.08, 11.00

Abteilungsleiterin Kommunikation & Fundrai-

Aids-Hilfe Schweiz, Partner

sing der Kampagne, Mitglieder der 04.12.08, 9:00
Steuergruppe

Abteilungsleiterin Pravention Aids-Hilfe Schweiz, Partner
der Kampagne, Mitglieder der 04.12.08, 9:00

Steuergruppe

Politikberater (ehemals Berater von Leiterin
Direktionsbereich Offentliche Gesundheit)

Kommunikation und Beratung

24.11.08, 11.00

Politexperte

Sotomo (sociotopological
modelling), Inst. of Geogra-
phy, Uni Zirich

19.11.08, 13.00

Mitglied Kommission

Eidgendssischen Kommission
fur Aids-Fragen (EKAF),

27.11.08, 15:45

Mitglied Fachkommission

Mitglied Fachkommission Kli-
nik und Therapie, Hopital can-
tonal universitaire Genéve

Division Maladies infectieuses

01.02.2009

Préasidentin PlanEs 25.11.08, 15.00
Generalsekretar Schweiz. Konferenz der Kan-
tonalen Gesundheitsdirekto- 2.12.08, 15.30
ren (GDK)
Leiter Forschungsfeld Politik Forschungsbereich Offentlich-
keit und Gesellschaft (Media- 20.1.09, 11:00
analysen), Uni Zurich
Wissenschaftsjournalistin Radio DRS 2 22.1.09, 17:30
Journalistin Radio RSR 2 22.12.08, 14:00

Geschaftsleiter

Werbeagentur Euro RSCG

11.12.08, 16.00
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Gruppendiskussionen

Nr. Bezeichnung Ort Anz. TN | Manner/Frauen | Altersspanne Datum
Gl Zufallig rekrutiert | Westside, Bern 6 6/0 18-49 13.11.08
G2 Schilerinnen Gymnasium, Biel 9 3/6 15-18 19.11.08
G3 Schlerinnen Gymnasium, Biel 10 0/10 15-18 19.11.08
G4 | Werber Biel 6 3/3 25-50 20.11.08
G5 Berufl. Reisende | Oberhofen, BE 7 6/1 28-63 21.11.08
G6 Etudiant(e)s Geneve 6 0/6 22-26 25.11.08
G7 Universitats- Uni Lugano 6 3/3 35-48 11208
angestellte

G8 Junge Tessine- Uni Lugano 6 3/3 22.30 112.08
rinnen

G9 Zufallig rekrutiert | FriCentre, Fribourg 4 4/0 22-34 30.12.08

G10 \_/oyageurs tou- Neuchétel 4 470 35-49 04.1.08
ristiques

Total: 10 Gruppen 64 32/32 15-63
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Anhang E Sinus-Milieus

Die zehn Sinus-Milieus und ihre Verteilung in der Schweiz
Gesellschaftliche Leitmilieus:

Arrivierte (Anteil 9%): Die wohlsituierte Oberschicht mit hohem Selbstbewusstsein und distinguier-
tem Lebensstil. Materieller und gesellschaftlicher Erfolg als Basis flr ein genussorientiertes Leben
auf hohem Niveau.

Postmaterielle (11%): Die linksliberal orientierte und stark postmateriell gepragte obere Mittel-
schicht. Eintreten fir soziale Gerechtigkeit und Nachhaltigkeit. Protagonisten einer sozial-
moralischen Grundhaltung.

Moderne Performer (10%): Die leistungsorientierte neue Jugend-Generation mit einer stark aus-
gepragten materiellen Grundorientierung und Streben nach Autonomie sowie Selbstverwirklichung.

Mainstream Milieus:

Statusorientierte (10%): Die aufstiegsorientierte und statusbewusste Mittelschicht mit klar definier-
ten materiellen Zielen und dem Selbstbewusstsein, dieses Ziele erreichen zu kénnen. Betonung der
Selbstverantwortlichkeit flir das eigene Schicksal.

Burgerliche Mitte (16%): Das grosse Mainstream-Milieu mit ausgepréagter Status-quo-Orientierung.
Wunsch nach einem harmonischen Leben in gesicherten sozialen und materiellen Verhaltnissen.
Verbindung von burgerlichen Werten mit einem modern-konventionellen Lebensstil. Konsumorien-
tierte Arbeiter (8%): Das Milieu der am 6konomischen Aufstieg orientierten Arbeiterschicht, das ei-
nen stetigen Kampf gegen soziale Deklassierung und Ausgrenzung fihrt. Entsprechend heftig ist
das Bemihen um Abgrenzung gegeniber noch schlechter gestellten Gruppen der Gesellschaft (Ar-
beitslose, Obdachlose, Ausléander).

Traditionelle Milieus:

Traditionell Blrgerliche (9%): Unerschitterliches Festhalten an traditionellen Werten und Konven-
tionen. Verfechter einer strengen Moral. Pflichterfullung, Verantwortung, Ordnung und Disziplin, so-
wie traditionelle Rollenverteilung zwischen Mann und Frau.

Genugsame Traditionelle (10%): Eher landlich geprégte traditionelle Arbeiter- und Bauernkultur,
stark konzentriert in der Westschweiz und im Tessin. Festhalten an traditionellen Werte- und Ver-
haltensmustern, &hnlich den Traditionell-Burgerlichen.

Unkonventionelle, junge Milieus:

Experimentalisten (6%): Experimentierfreudiges, stark individualistisch gepragtes Milieu auf der
Suche nach vielfaltigen Erfahrungen und Erlebnissen. Lebensziel ist die Schaffung von personli-
chen Freiraumen, um die eigene Kreativitat ausleben zu kénnen.

Eskapisten (11%): Burgerliche Werte und Konventionen werden abgelehnt. Man ist auf der Suche
nach intensiven emotionalen Erlebnissen — bis hin zu Grenzerfahrungen (hohe Gewaltakzeptanz).

Quelle: BAG: Spectra. Gesundheit und Pravention, Bern. April 2005/Nr.50. S. 2
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Anhang F Gesprachsleitfaden fur Gruppendiskussionen

Kurzkonzept zur Diskussion mit Fokusgruppen — Version 6.11.08

Thematischer Leitfaden fir die Diskussionen

Die Themen sind nach den im Pflichtenheft definierten Fragen gruppiert. Ausserdem werden einige
zusatzliche Fragen gestellt, welche eine Einordnung des Themas HIV/Aids in der Wahrnehmung
der Befragten ermdglichen. Die Diskussionen orientieren sich am Leitfaden, bewahren sich gleich-
zeitig die Flexibilitat, um auf Unvorhergesehenes einzugehen, einzelne Themen zu vertiefen.

Allgemeine Fragen / Awareness

Wie wichtig ist das Thema HIV/Aids, z.B. im Vergleich zu anderen Gefahren oder Krankheiten?

Nehmen Sie eine Veranderung wahr beziiglich der Wichtigkeit von HIV/Aids in der Offentlich-
keit?

Kennen Sie die zwei Regeln zum Schutz vor einer HIV-Ansteckung?

Atteinte des groupes cibles

Wenn Sie an Plakate, Werbespots, Inserate zum Thema HIV/Aids denken, die Ihnen im Alltag
begegnen, welche Bilder, Sujets kommen lhnen in den Sinn?

Erinnern Sie sich an die Bilder, die dieses Jahr verwendet werden/wurden? Welche?

Wie passen diese Bilder zusammen mit lhren Vorstellungen von HIV/Aids? Antworten die Plaka-
te auf Ihre Fragen? Klaffen lhre Bilder von HIV/Aids mit den Bildern der Kampagne auseinan-
der? (bildgestitzt)

Wo haben Sie die Botschaften des BAG wahrgenommen (Plakate? Internet? TV? Kino?)

Fur wen ist diese Kampagne nicht gemacht? (bildgestitzt)

Efficacité (et acceptabilité) du message ; atteinte des buts

Welche Botschaften wollen die Plakate / Spots vermitteln? Was denken Sie, l6sen diese Bot-
schaften bei den Leuten aus? (bildgestuitzt)

Verstehen Sie, was vermittelt werden soll? (bildgestitzt)

Welches ist Ihr Lieblingssujet und warum? Welche Plakate mégen Sie nicht und warum? (bild-
gestutzt)

Beeinflussen die Kampagnen das Verhalten?
Wirkung /Wert der Marke ,LOVE LIFE*®

Différences entre themes traités

Denken Sie, dass sich die Kampagnen im Laufe der Zeit verandert haben? Wenn ja, inwiefern?
(bildgestutzt)

Wenn Sie diese Sujets aus verschiedenen Jahren der Kampagne betrachten, sehen Sie eine
Veréanderung? (bildgesttitzt)

An wen richten sich die Kampagnen? (bildgestitzt)

Welche Botschaften werden vermittelt? (bildgestitzt)

Conception stratégique (vor allem mit Kommunikationsspezialisten zu diskutieren)

Wirkung /Wert der Marke ,LOVE LIFE"
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Was denken Sie Uber die Wirkung der Plakate / Spots auf die Schweizer Bevolkerung? Auf lhr
Wissen zum Thema, auf ihr Verhalten?

Wer wird besonders gut erreicht und angesprochen von diesen Botschaften? Wer fihlt sich
nicht angesprochen?

Die Kampagnen nutzen vor allem die Kandle ,Plakat”, ,Kino- und TV-spots” ,Internet. Was mei-
nen Sie zu dieser Art der Verbreitung? Kénnen damit die Leute erreicht werden, an die sich die
Botschaft richtet? Gibt es allenfalls noch bessere Wege, die Bevdlkerung und spezifische Ziel-
gruppen zu erreichen?

Was wirden Sie sonst noch tun, wenn Sie im BAG waren, damit die Leute besser daran den-
ken, sich beim Sex mit neuen Partnern zu schitzen?

Stellen Sie sich vor, sie seien beauftragt, fir das BAG eine Kampagne gegen HIV/Aids auszu-
arbeiten. Was wiurden Sie anders machen als bisher? Was wirden Sie so belassen?

Lassen sich Botschaften Uber weitere sexuell Ubertragbare Krankheiten in Kampagnen unter der
Marke ,LOVE LIVE" integrieren (Hepatitis, Herpes, Syphilis, etc.)? Ist eine solche Integration
sinnvoll oder gar notwendig?

Wie beurteilen sie die LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen im Vergleich zu anderen Kampag-
nen (des BAG, anderer Organisationen)?

Image de I'OFSP

Welche Rolle spielt der Bund / das BAG bei der Pravention gegen HIV/Aids in Ihren Augen? Ist
dies eine Aufgabe, die der Bund leisten soll?

Passt die Art der Kampagnen zu einem Bundesamt?

Welche anderen Themen kennen Sie, die das BAG aufgreift und in der Offentlichkeit darauf
aufmerksam macht?
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ANHANG G Leitfaden fur Interviews mit Expertinnen

Evaluation Love Life Stop Aids
Fragen an Ressourcepersonen / Questions pour personnes ressources
Version du 6 novembre 2008

Der folgende Katalog skizziert den Horizont der Fragen, welche mit Ressourcepersonen bespro-
chen werden. Fir verschiedene Ressourcepersonen werden selbstverstéandlich einzelne Themen
unterschiedlich gewichtet. Nicht alle Fragen werden deshalb mit allen Ressourcepersonen bespro-
chen; ausserdem kénnen im Gesprachsverlauf weitere Fragen auftauchen.

Die Auswahl der Ressourcepersonen erfolgt durch das BAG. Das Evaluationsteam behélt sich vor,
weitere Personen zu befragen (die mdglicherweise im Verlauf des Evaluationsprozesses identifiziert
werden). Entsprechende Interviews werden immer in Absprache mit dem BAG realisiert.

La liste ci-dessous esquisse I'horizon de questions que nous aborderons avec les personnes res-
sources. Les blocs thématiques auront évidemment un poids différent selon les interlocuteurs/-
trices. Toutes les questions ne seront donc pas discutées avec toutes les personnes ressources ; et
des gquestions additionnelles peuvent surgir pendant les discussions. La sélection des personnes
ressources a été réalisée par 'OFSP. L'équipe d'évaluation se garde la possibilité de réaliser des
entretiens avec des personnes ressources additionnelles (identifiées en cours de réalisation de
I’évaluation). De tels interviews ne seraient menées qu'aprés consultation avec 'OFSP.

Adaquatheit der Strategie zur Erreichung der Ziele und Zielgruppen / Adéquation de la cam-
pagne pour atteindre les buts et les groupes cibles

e Sprechen die Kampagnen die (aus epidemiologischer Sicht) richtigen Themen und Zielgruppen
an?

e (D'un point de vue épidémiologique,) les campagnes transportent-elles les bons messages et
s’adressent-ils aux bons groupes cibles ?

e Worauf wirden Sie besonders achten, missten Sie heute konzeptionelle Grundlagen fiir eine
mehrjahrige Kampagnenstaffel erstellen?

e Sivous deviez rédiger des bases conceptuelles pour une campagne pluriannuelle, a quoi feriez

vous tout spécialement attention ?

Was sind die gréssten Starken und die grossten Schwachen der Kampagnen?

Quelles sont les forces et faiblesses plus importantes des campagnes ?

Bedurfte es der Neuorientierung von 2004/05, der Einfiihrung von LOVE LIFE STOP AIDS?

La réorientation de 2004/05, 'introduction de LOVE LIFE STOP AIDS était-elle nécessaire ?

Kohéarenz in der Umsetzung der Strategie / Cohérence dans la mise en oeuvre de la stratégie

e Entsprechen die Kampagnen den konzeptionellen Grundlagen? Wo nicht? Warum ? (Ressour-
cepersonen des BAG hauptsachlich)

e Les campagnes correspondent-elles aux bases conceptuelles ? Ou cela n’est-il pas le cas ?
Pourquoi ? (personnes ressouces de 'OFSP surtout)

Effektivitat der positiven Botschaften / Effectivité des messages positifs

Welche Eigenschaften zeichnen die vermittelten Botschaften aus?

Quelles qualités caractérisent le messages transportés ?

Ist ,LOVE LIFE STOP AIDS* eine ,Marke"?

« LOVE LIFE STOP AIDS » a-t-il le statu d’'une « marque » ?

Mussten mehr Ressourcen in die Etablierung der Marke LOVE LIFE STOP AIDS fliessen ?
L’établissement de la marque LLSA nécessiterait-elle plus de moyens?
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Veranderungen im Verlauf der Realisierung von LLSA / Développement dans le cours de la
réalisation de LLSA

e Sind seit 2005 wichtige ,Richtungsanderungen” erkennbar?

e Y a-t-il eu, depuis 2005, des réorientations importantes ?

e Ist die Vermittlung komplexer Botschaften durch LOVE LIFE STOP AIDS adaquat?
e Les messages complexes de LOVE LIFE STOP AIDS sont ils appropriés ?

Sichtbarkeit und Wirkung / Visibilité et effectivité (impact)

e Wie prasent in der Offentlichkeit war das BAG mit seinen LOVE LIFE STOP AIDS Kampagnen
in den vergangenen Jahren seit 2005 in Ihrer personlichen Wahrnehmung?

e Quelle est votre perception de la présence publique des campagnes LLSA dans les années
passées depuis 2005 ?

e Sind die von den LLSA genutzten Kanale die richtigen (Plakate, Internet, TV, Kino) ? Sind sie
ausreichend?

e Les canaux utilisés par la campagne LLSA sont-ils les bons (affiches, internet, tv, ciné) ? Sont-
ils suffisants ?

e Wie misst das BAG die Wirkung der Kampagnen — ausser mittels Evaluationen? (Ressource-
personen des BAG)

e Comment 'OFSP mesure-t-elle I'effet (ou I'impact) de campagnes — mis a part moyennant des
évaluations? (personnes ressources de 'OFSP)

e Wie korreliert das BAG seine Praventionsarbeit mit der Entwicklung der Neuinfektionen? (Res-
sourcepersonen des BAG)

e Quelle relation 'OFSP établit-elle entre son travail de prévention et le développement des nou-
velles infections ? (personnes ressources de 'OFSP)

¢ Inwiefern sehen Sie einen Wirkungszusammenhang zwischen der Kampagne und den Neuin-
fektionen? Wie wirden Sie vorschlagen diesen zu messen?

e Quelle relation voyez-vous entre les campagnes LLSA et les taux d'infections nouvelles? Que
suggérez-vous pour mesurer I'impact de la campagne ?

Bild des BAG / Image de I'OFSP

e Welche positiven Rickmeldungen auf LOVE LIFE STOP AIDS hat das BAG erhalten? Worauf
ist das BAG besonders stolz? (Ressourcepersonen des BAG)

e Quels feedbacks positive sur Love Life Stop Aids I'OFSP a-t-elle eu? (personnes ressources de
'OFSP)

e Woher werden die Kampagnen am schérfsten kritisiert? Wird die Praventionstatigkeit des Bun-
des im Bereich HIV/AIDS von (ernstzunehmenden Stimmen) in Frage gestellt? Worin bestehen
die Kritiken?

¢ D’ou proviennent les critiques les plus sévéres ? Les activités de prévention de la confédération
dans le domaine du VIH/SIDA sont-elles mises en question (par des voix qui doivent étre prises
au sérieux) ? En quoi consistent d’éventuelles critiques ?

e Gibt es fir das BAG einen (politischen) Schaden / Nutzen aus den Kampagnen?

¢ Les campagnes ont-elles pour résultat des effets (politiques) néfastes ou positifs pour 'OFSP ?
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