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Vorwort

Die Immunschwache-Krankheit AIDS hat nicht zuletzt dank einer erfolg-
reichen Pravention an Schrecken verloren. So bedauerlich und vermeidbar
Neuerkrankungen und das damit verbundene Schicksal immer noch sind, das
Thema AIDS ist zunehmend aus der Offentlichkeit verschwunden. AIDS ist
eine unheilbare Krankheit, aber nur noch 31% der Jugendlichen halten sie fir
eine bedrohliche Erkrankung. ,Wer ist schon vorsichtig, wenn man noch jung
ist, ist ein haufig gehoérter Ausspruch.

Die Gefahr von AIDS ist allerdings noch keineswegs gebannt, weder in
Afrika, in Asien noch in Osteuropa. Gerade daher muss die junge Generation
Uber die Gefahren und Risiken aufgeklart werden.

Die vorliegende Studie untersucht daher, wie es um den Wissensstand der
Schilerinnen und Schiiler im Landkreis Tibingen zu der Immunschwéche-
Krankheit AIDS steht. ,Wie steht es um das Wissen zur Verhiitung dieser Er-
krankung?“ und vor allem aber ,Ist die Schule ein geeigneter Ort, diese Sen-
sibilisierungsarbeit zu leisten?“. Ohne Panikstimmung erzeugen zu wollen —
bei dem weltweiten Vorkommen der HIV-Infektion muss Westeuropa weitere
praventive Anstrengungen unternehmen, damit es fir Jugendliche und junge
Erwachsene ganz selbstverstandlich wird, sich vor AIDS zu schutzen. Die
nachfolgende Studie soll hierzu einen Beitrag leisten.

D, a9 /A, 7
(/(.r’  Aer // LC/@ s ,<
Dr. med. Pe(e{—d. Oertel

Amtsleiter Gesundheitsamt
Landkreis Tlbingen
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Einfuhrung

Fur den Landkreis Tubingen wird ein Gesundheitsbericht zum Thema ,HIV
und AIDS* erstellt. Neben der Beschreibung der Krankheitsentwicklung, der
Epidemiologie und der Versorgungssituation HIV-Infizierter, wird die Praven-
tionsarbeit an den Schulen des Land- kreises Tubingen untersucht.
Die ausfuhrliche Darstellung der
Untersuchung und ihre Ergeb-
nisse ist fir das Fachpublikum
(Schulen, Praventionsfachleute,
etc.) hier zusammengestellt. Der Myriam Hartel
HIV-Bericht ,HIV und AIDS im felefon (079 71) 2 07-1 69
X e . aertel@kreis-tuebingen.de
Landkreis Tubingen® enthalt da-
gegen nur eine Kurzfassung.

Der Bericht ,HIV und AIDS im Landkreis
Tlbingen“ ist erhaltlich bei:

Eine Aufgabe von Gesundheitsberichterstattung ist es, vorhandene Ange-
bote im Gesundheitsbereich auf ihre Aktualitat, Qualitat und deren Bedarf
hin zu Uberprufen.

Zielfragen:

¥ Tun wir das Richtige?
¥ Tun wir das Richtige richtig?

Diese Zielfragen sollen durch vorliegende Untersuchung fir den Bereich
HIV-Pravention an den Schulen beantwortet werden. In einer reprasenta-
tiven Umfrage wurden Schulerlnnen (Stichprobe) und Lehrerlnnen (Total-
erhebung) der neunten Klassen (Schuljahr 2001/2002) im Landkreis
Tlbingen befragt.

Die Ergebnisse dienen dazu, kiinftigen Praventionsunterricht bedarfsgerecht
auszurichten, zu planen und zu gestalten. Dazu wurden Handlungsempfeh-
lungen erarbeitet.
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Kapitel 1 Die Schulerlnnen-Befragung

Sind Schulen ein geeigneter Ort fur Pravention auch in der All-
gemeinbevolkerung?

Die epidemiologischen Daten belegen, dass die in den 80er Jahren befiirchtete rasante Ent-
wicklung von HIV und AIDS in Deutschland ausblieb. Dieser Sachverhalt wird der aufwan-
dig und stringent durchgefihrten Praventionsarbeit zugeschrieben. Es uberrascht eigentlich
nicht, dass nun auch im Zusammenhang mit HIV und AIDS eine Phase der Normalisierung
eingetreten ist. Als Hauptursache dafir werden die Fortschritte in der medizinischen Be-
handlung von HIV und AIDS gesehen. Die HIV-Infektion als lebenslanger, mit dem Leben
vereinbarer chronischer Zustand, scheint aufgrund der heutigen Medikamente denkbar.
AIDS ist nicht mehr unweigerlich ein Synonym flr Tod. Es hat viel von seinem Schrecken in
der westlichen Welt verloren. Dies ist ein sehr erfreulicher Zustand, wenn er nicht von einer
gewissen Sorglosigkeit begleitet wiirde.

Diese Sorglosigkeit, so die jingsten Zeitungsmeldungen, scheinen sich auch in einer ge-
wissen Nachlassigkeit niederzuschlagen, die sich in einer Erhéhung der
Neuinfektionsrate auswirken kann. Noch nicht dramatisch, aber ein Grund
zur Besorgnis. Dieses Thema der ,Normalisierung“ und der ,neuen Sorg-
losigkeit” préagen die Aufgaben und Herausforderungen gegenwartiger und kunftiger Pra-
ventionsarbeit. In den 80er Jahren bedrohte AIDS, eine vorher vollig unbekannte tbertrag-
bare Krankheit, die Welt. Offentliche und individuelle Aufmerksamkeit waren darauf ge-
richtet. Heute, etwa 15 Jahre spater, sind viele Menschen und die Gesellschaft mit dem
Thema vertraut und haben sich an die Existenz dieser Krankheit ,gewohnt”. Die Aufmerk-
samkeit droht nachzulassen und das erschwert die Praventionsarbeit.

Normalisierung und
,Neue Sorglosigkeit*

Warum ist eine HIV-Infektion auch heute noch fiir jeden Betroffenen und die ge-
samte Gesellschaft eine schwere Belastung (fiir die Gesundheit, fiir die psy-
chische Verfassung und fiir das Zusammenleben) und dies trotz Antiretroviraler
Therapien (ART)?

Die Lebensqualitét sinkt:

AIDS ist nicht heilbar.

Es ist eine lebenslange und konsequente Medikation erforderlich.
Die Medikamente haben starke Nebenwirkungen.

Die Kosten fiir die Behandlung sind hoch.

Man ist chronisch krank = krank = beschwerlich und belastend.
Es gibt immer noch Ausgrenzung und Diskriminierung.

AR DR R R

Das Sozialministerium Baden-Wirttemberg sieht sich nicht in der Lage, Gber die momentane
Forderung der AIDS-Hilfen hinaus, Gelder fur Pravention zur Verfigung zu stellen. Im Ge-
sundheitsamt Tubingen steht eine Arbeitskraft fiir alle Arbeiten im HIV- und AIDS-Bereich
zur Verfigung. Die neuen Anforderungen (Migrantinnen, Aussiedlerinnen) kénnen mit dieser
Ausstattung nicht bewaltigt werden. Die oben beschriebene Normalisierung, die ein ver-
standlicher Prozess ist, darf nicht zu einer Banalisierung von HIV
und AIDS fiihren. Mittel fiir Pravention miissen ausreichend zur
Verfuigung gestellt werden. Da HIV und AIDS (noch) nicht heilbar
sind, ist Pravention immer noch der einzige Schutz der Gesamt-
bevolkerung.

An einer finanziell gesicherten
und fundierten Praventionsarbeit
flihrt kein Weg vorbei.

Durch die Schulen werden breite Teile der Bevodlkerung (Schilerlnnen und Eltern) zuver-
lassig erreicht. Es ist nur konsequent, dass Unterricht zu HIV und AIDS in allen Lehrplanen
zum Pflichtkanon gehért. Auch nach Ansicht der WHO* (World Health Organization) sind
Schulen ein prioritares Setting der Pravention.

*Quelle: WHO Information Series on School Health; Preventing HIV/AIDS/STD and related discrimination. An important responsibility of
health promoting schools.



Praventionsangebot im Landkreis
wird wenig genutzt.

Die Schulerlnnen-Befragung Kapitel 1

Dort ist der geeignete Ort flr gezielte Information, um Infektion, aber auch die Diskrimi-
nierung Infizierter zu verhindern.

P Schulen liefern einen effizienten und wirksamen Weg, um grof3e Teile der Bevolke-
rung im richtigen Alter zu erreichen.

P Schulen kénnen auf vielféltige Weise intervenieren, um Infektionen zu verhindern.

P Schulen erreichen Jugendliche in den einflussreichsten Stadien ihres Lebens, wenn
lebenslanges Verhalten geformt wird.

p” Schulen kénnen einen Kanal zur Gesellschaft bilden, um HIV-/AIDS-Praventionsbot-
schaften zu verbreiten und eine Haltung zu etablieren, die Diskriminierung verringert.

Soweit die Einschatzung der WHO.

AuRerdem entwickelt sich in diesen Altersgruppen der Umgang und die Offnung zur Sexu-
alitat. Es erscheint notwendig, dass gerade in dieser wichtigen Phase ein verantwortungs-
voller, aber auch angstfreier Zugang zur eigenen Sexualitat ermdglicht wird. Daher war es
fur das Gesundheitsamt an der Zeit, die tatsdchliche Bedeutung von HIV und AIDS fir die
Schilerlnnen zu untersuchen, um davon ausgehend Vorschlage fiir einen kiinftigen Praven-
tionsunterricht zu entwickeln.

HIV-Pravention an den allgemeinbildenden Schulen im
Landkreis Tubingen

Das vorhandene Praventionsangebot der AIDS-Hilfe und der AIDS-Beratungsstelle im Ge-
sundheitsamt wird nach Auskunft dieser Einrichtungen von den Schulen
des Landkreises wird zu wenig in Anspruch genommen.

Die AIDS-Beratungsstelle des Gesundheitsamtes war im Jahr 2001 in zehn Schulklassen
praventiv tatig. Im Jahr 2002 sank die Zahl auf sieben Schulklassen. Von der AIDS-Hilfe
Tubingen-Reutlingen liegen die Zahlen fir 2001 vor. Es wurde in neun Klassen Praven-
tionsunterricht gehalten.

Wenn man davon ausgeht, dass es im Jahr 2002 etwa 90 Klassen der neunten Jahr-
gangsstufe gab, so kann man, grob geschétzt, von 180 Schulklassen (achte und neunte
Klassen) im Jahr 2002 im Landkreis Tubingen ausgehen.

Dem stehen 19 Schulbesuche seitens AIDS-Hilfe und Beratungsstelle Gesundheitsamt im
Jahr 2001 gegentber. Diese relativ geringe Nachfrage fuhrte im Gesundheitsamt zur Frage,
ob dort dieses Angebot Giberhaupt noch vorgehalten werden soll. Zur geringen Nutzung der
Beratungsangebote, lassen sich verschiedene Hypothesen aufstellen:

P” Die Schulen fiihren die Pravention nach eigenem Konzept durch und benétigen keine
Mithilfe von auf3en.

P Das Angebot an den Schulen ist zu wenig prasent und wird deshalb kaum genutzt.
P Die Organisation dieser Veranstaltungen ist im Alltagsgeschéft zu zeitintensiv.

P HIV- und AIDS-Pravention ist kein oder kaum mehr ein Thema an Schulen und wird
nur am Rande erledigt.

J” Die Schiilerinnen wiinschen und brauchen keinen Unterricht zu diesem Thema und es
lohnt sich nicht, die Gestaltung aufwandig zu betreiben.

Angesichts dieser ungeklarten Situation erschien es angezeigt, die Adressaten, also Schi-
lerinnen und Lehrerinnen, selbst nach dem Stand des Interesses und der Notwendigkeit von
Pravention an den Tubinger Schulen zu befragen, die Ergebnisse darzustellen und daraus
madgliche Perspektiven und Empfehlungen fiir kiinftige Praventionsarbeit abzuleiten.
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Die Befragung hatte zwei Ziele:

V' Zum einen sollte sie ermitteln, ob ein Préventionsangebot fiir die Schulen weiter not-
wendig ist und falls ja, in welcher Form dieses Angebot vorgehalten werden soll.

V' Zum anderen hatte sie den Stellenwert von Pravention fiir Schilerinnen und Lehrer-
Innen selbst zum Gegenstand. Hier wurde nach der Bedeutung der Pravention und
nach der Schule als geeignetem Setting gefragt.

Auerdem wurde versucht, durch gezielte Fragen den Wissensstand der befragten Schu-
lerlnnen zu ermitteln. Durch offene Fragen hatten Schilerinnen und Lehrerinnen die Még-
lichkeit, Gestaltungs- und Verbesserungsvorschlage einzubringen. Diese Vorschlage wer-
den, soweit moglich, umgesetzt. Aus den Ergebnissen dieser Befragung werden Handlungs-
empfehlungen abgeleitet. Aufgabe der Gesundheitsberichterstattung ist es, die Umsetzung
dieser Handlungsempfehlungen auf den Weg zu bringen und zu begleiten und nach ange-
messener Zeit die erfolgte Umsetzung zu evaluieren.

Da es zu dieser Fragestellung weder Daten noch Informationen gibt, entschloss sich das
Gesundheitsamt Daten im Rahmen einer Primarerhebung zu erfassen, das heilt in einer re-
prasentativen Erhebung Schilerlnnen und Lehrerinnen des Kreises Tubingen zu diesem
Thema direkt zu befragen.

Primarerhebungen sind fur die regionale Gesundheitsberichterstattung notwendig: Es sind
nur wenige Daten auf regionaler Ebene verfugbar. Sie reichen nicht aus, um die gesund-
heitlichen oder krankheitsspezifischen Vorgange in einem Landkreis trans-
parent und damit gestaltbar zu machen. Zu konkreten Fragen, gerade be-
zlglich Bedarf und Bedurfnissen in der Bevdlkerung, gibt es keine Infor-
mationen oder Daten. Um den Gesundheitsbereich planvoll auszurichten
und die verfiigbaren Ressourcen zielgerichtet einzusetzen, braucht man
als Planungsgrundlage jedoch diese qualitativen und quantitativen Daten.
Eine Methode, die der regionalen Gesundheitsberichterstattung zu Verfligung steht, ist die
direkte Befragung der Menschen. Man kann, wenn die Bevdlkerung mithilft, themen-
spezifische Primarerhebungen durchfiihren, auch wenn das mit einem gewissen Aufwand
verbunden ist. Dieser Ressourcenaufwand als Basis fir zielgerichtetes Handeln ist mittel-
fristig kostenglinstiger, macht er es doch mdglich, die tatsachlich bendtigten Gesundheits-
leistungen in der benétigten Quantitat und Qualitat zu ermitteln.

Primarerhebungen sind wichtig,
um die Situation im Kreis und die
Bedurfnisse der Bevolkerung oder
einzelner Bevolkerungsgruppen
zu erfassen.

Wesentlich dabei ist die Nutzerlnnen-Perspektive: Deshalb befragten wir hier die Schuler-
Innen. Genauso wichtig ist der Standpunkt der involvierten Fachleute, also der Lehrerinnen.

Nach Einschatzung befragter Praventionsfachleute und Lehrerlnnen sind die Schilerinnen
neunter Klassen in einem Alter, in dem Praventionsunterricht zum Thema HIV und Sexu-
alitat ideal ist. Es ist dennoch der richtige Zeitpunkt fir eine Befragung darlber. In diesem
Alter wird Sexualitat fur die meisten Schilerinnen ein relevantes Thema, Interesse und
Bedeutung sind groRR. So entschlossen wir uns die Befra- : " :

. - Befragt wurden: Schiilerlnnen, die
gung bei Schilerlnnen und Lehrerinnen der neunten AT O (e e (T
Klassen des Schuljahres 2001/2002 durchzufiihren. Die | | ahrer die neunte Klassen unterrichten.
Befragung fand im Fruihjahr 2002 statt.

Der Schilerlnnen-Fragebogen

Im Schuljahr 2001/2002 besuchten ca. 2.050 Schilerlnnen im Landkreis Tibingen die
neunte Klasse. Fur eine reprasentative Stichprobe bendtigten wir 100 Schilerlnnen pro
Schultyp, also 300 Schiilerinnen. Um die beim Riicklauf zu erwartende Quote fehlerhaft und
unvollstandig ausgeflllter Fragebdégen zu kompensieren, rechneten wir mit 400 auszu-
bringenden Fragebtégen. So wurde von allen Schillerinnen der neunten Klassen eine Zu-
fallsstichprobe gezogen, die ein hinreichend genaues Abbild der Grundgesamtheit darstelit.
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Zum Verfahren:

Durch eine Klumpenstichprobe wurden 19 Schulklassen ermittelt. Die Anzahl der befragten
Schulerlnnen sollte fir jeden Schultyp etwa gleich sein. Dies entspricht nicht genau der re-
alen Verteilung der Schilerinnen auf die Schultypen (siehe Grafik). Die Stichproben sind je-

doch ausreichend grof3, um reprasentative Aussagen fur den jeweiligen Schultypen machen
zu kénnen (n > 110).

Die Fragebdgen wurden nach Eintreffen in das Statistikprogramm SPSS eingelesen und
durch Stichproben auf Einlesefehler tUberpruft.

Schiilerinnen in Tiibingen und Befragte Alle per Los ermittelten Schulen erklarten sich bereit,
im Vergleich sich an unserer Aktion zu beteiligen. Wir versandten
400 Fragebogen an die Schulen, die diese im Unter-

richt verteilten und die Befragung im Unterricht durch-
fihrten.

790
592 539
Es wurden nur die Schulerlnnen befragt, die die Er-
laubnis ihrer Eltern erhielten, an der Befragung teilzu-
nehmen. Auch hier unterstitzten uns die Schulen
sehr, indem sie diese einholten.
115 125 110

Gymnasium Realschule  Hauptschule

Ein Wort in eigener Sache:

Wenn die regionale Gesunheitsberichterstattung, neben den vielen anderen Aufgaben,
Daten erheben soll, stéf3t sie dabei doch schnell an die Ressourcendecke eines Amtes.
Anders ausgedriickt: Eine Untersuchung mit diesem Arbeitsaufwand konnten wir nur wegen
und mit der Unterstiitzung der Schulen durchfiihren.

An dieser Stelle ein herzliches Dankeschon an die Schiilerinnen, Lehrerinnen,
Schulleitungen und an das Oberschulamt.

Nur durch die wunderbare Zusammenarbeit und die grof3e Bereitschaft, uns wirklich zu
unterstiitzen, war es moglich, dieses Projekt durchzufiihren.

Die Fragebogenentwicklung wurde vom Gesundheitsamt vorgenommen, die erste Fassung
wurde in einem Pretest einer Schulklasse vorgelegt. Nach der Uberarbeitung wurde ein
weiterer Pretest durchgefuhrt. Der Fragebogen ist zu seiner besseren Akzeptanz bewusst
kurz gehalten. Er befindet sich im Anhang (siehe Seite 61).

Die Fragestellung des Fragebogens:

Kenntnisstand zum Thema HIV und AIDS

Umsetzung dieser Kenntnisse

Schutzverhalten

Bedeutung und Wichtigkeit des Themas fur die Schilerinnen
Informationsquellen

Vorschlage zur Gestaltung

AR DR R R
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Auswertungsraster
Im ersten Teil geht es um den Wissensstand der Schulerinnen:

¥ Nennung der Frage im Fragebogen.

V' Beantwortung und Diskussion der Frage. Es wird dabei ein
Wissensstandard angestrebt, der im Alltag sicher ausreicht.
Ausnahmesituationen werden als solche benannt. Wenn im
Alltag eine Ausnahmesituation, z. B. Gewalt, eintritt, sollte
bei bestehendem Risiko immer eine Fachberatungsstelle
angefragt werden.

¥ Diskussion verwandter, bzw. sehr haufig auftretender Fragen.
¥ Grafische Darstellung der Ergebnisse/Kurzbeschreibung.

¥ Die Antworten wurden auch differenziert nach Geschlecht
und Schulart betrachtet. Deutliche Unterschiede im Vergleich
der absoluten Zahlen wurden benannt. Statistisch signifi-
kante Ergebnisse (Signifikanz-Niveau 5%) werden aufge-
fuhrt.

In den anderen Teilen des Fragebogens geht es um die Einstellung der Schilerlnnen:

” Nennung der Frage.
V' Grafische Darstellung /Kurzbeschreibung.

¥ Signifikante Ergebnisse des Variablenvergleichs werden auf-
gefuhrt.

Nach jedem einzelnen Fragenkomplex werden die Ergebnisse zusammengefasst, kom-
mentiert und es werden, falls angezeigt, Empfehlungen ausgesprochen.

Von 400 verteilten Fragebdgen erhielten wir 353 Schiilerinnen-Fragebogen zurtick.
Dieser unerwartet gute Ricklauf von 88,25% ist auf die hervorragende Zusammen-
arbeit mit den Schulen und den Schilerlnnen zurtickzufihren.

Auswertung des Schiilerinnen-Fragebogens

Im ersten Teil des Fragebogens ging es um die Kenntnisse der Schiilerlnnen zu HIV und
AIDS, insbesondere Kenntnisse der Hauptrisiken, der Ubertragungswege und dem medi-
zinischen Krankheitswissen.

In den Grafiken werden nur die beantworteten Fragebégen aufgenommen. Nicht berlick-
sichtigt werden unvollstandig, bzw. gar nicht ausgefillte Fragebdgen. Daraus erklaren
sich abweichende Prozentangaben, die sich jeweils auf die Gesamtzahl (n=353)
beziehen.
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Fragen zu Ubertragungswegen und Risiken

Eine grundlegende Voraussetzung zum Schutzverhalten ist ein moglichst hoher Wissens-
stand iiber Risikosituationen und Ubertragungswege. Dieses Wissen schafft auch die not-
wendige Basis fur ein Zusammenleben mit HIV-Infizierten und AIDS-Kranken und ermdg-
licht, sich adaquat zu schiitzen.

Frage 1-4
Kann man sich anstecken, wenn man einem AIDS-Kranken die Hand
gibt?

Das HI-Virus Ubertragt sich nur durch zellhaltige Korperflissigkeit. Diese Korperflissigkeit
(Blut, Samenflissigkeit und Scheidenflissigkeit) muss Uber Eintritts-Pforten von einem
Koérperinneren ins andere gelangen. Dies kann bei Hautkontakt nur durch beidseitig vor-
handene und stark blutende Wunden geschehen. Bei genauer Uberlegung wird klar, das
solche Situationen im Alltag nicht vorkommen. Konstruierte Situationen
(zwei Schwerverletzte leisten sich gegenseitig Erste Hilfe) sind nicht all-
taglich und bedirfen andere MalRnahmen. Man kann sich also (immer von einer Alltags-
normalitat ausgegangen) durch Beruhrung nicht anstecken.

Ansteckung durch Hautkontakt 95,8% der Schilerlnnen beantworteten die-

se Frage richtig.

Es geht nicht unter die Haut

95 8% Die Realschulerlnnen, die Gymnasiastinnen
' und die Hauptschilerlnnen verfiigen hier
Uber einen ahnlich guten Wissensstand.

Die Verteilung bezlglich der Variable Ge-
schlecht ist ausgewogen.

2,3% 1,1%
ja nein weild nicht
Frage 1-1

Kann man sich anstecken, wenn man mit einem HIV-Infizierten am
selben Arbeitsplatz zusammenarbeitet?

Am Arbeitsplatz werden keine Korperflissigkeiten ausgetauscht, von daher ist unter nor-
malen Umsténden keine Infektion mdglich. Haufig wird hier auf das Beispiel Ansteckung
am Arbeitsplatz Krankenhaus hingewiesen. Aber auch im Krankenhaus
kann es bei Einhaltung der normalen VorsichtsmalRnahmen (Hand-
schuhe) zu keiner Ubertragung kommen.

Man kann damit arbeiten...

Ebenfalls riskant erscheinen Ansteckungsgefahren durch Nadelstichverletzungen. Hier ist

darauf hinzuweisen, dass flir die Berufe
rund um das Krankenhaus ein gezielter
Praventionsunterricht bereits in der Ausbil-
dung stattfinden muss.

94,1%

94,1% aller Schiilerinnen wissen Bescheid.

Die Verteilung bezlglich der Variablen Ge-
schlecht und Schulart ist ausgewogen.

3,1% 2,3%

ja nein weil nicht
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Frage 1-9

Kann man sich anstecken, wenn man jemandem im Krankenhaus besucht?

Es gilt: Im Normalfall kein Austausch von Kérperflissigkeiten und damit kein Infektions-
risiko.

Ansteckung durch Krankenhausbesuch 93,5% der Schilerlnnen wissen bei dieser
Frage die richtige Antwort.

93.5% Es sind keine signifikanten Unterschiede
beziiglich Schulart und Geschlecht fest-
stellbar.

3,4% 2,8%
| |
ja nein weild nicht
Frage 1-3

Kann man sich anstecken, wenn man in einer Arztpraxis in Behandlung
ist, in der auch AIDS-Kranke behandelt werden?
In einer Arztpraxis kommt es in der Regel nicht zum Austausch von Korperflussigkeiten. Hier

gibt es viele Fragen nach Qualitdt der Blutkonserven und Sterilitdt. Die Wahrscheinlichkeit,
sich mit einer Blutkonserve zu infizieren, liegt bei 1:500.000.

Eine Behandlung in der Arztpraxis

Ansteckung durch Arztbesuch Bei dieser Frage ist die ist ungeféhrlich
Unsicherheit der Schiler-

Innen deutlich héher: Nur 72% sind sich
sicher, dass man sich in Arztpraxen nicht
anstecken kann, 15,3% dagegen halten es
72,0% fir moglich.

Es gibt dabei keine signifikanten Unter-
schiede zwischen den Schularten und dem

15,3% 12,5% Geschlecht.
I I
ja nein weil} nicht
Frage 1-5

Kann man sich anstecken, wenn man ein offentliches Schwimmbad be-
sucht?

Auch hier werden keine Korperfliissigkeiten ausgetauscht. Dabei gilt es folgendes zu be-
denken:

W Es gibt unterschiedlich hohe Viruskonzentrationen in Korperflissig-
keiten: Die hochste findet sich im Blut, dann in Samen-
und Scheidenflissigkeit. Kdrperflissigkeiten wie Urin
und Speichel enthalten keine oder kaum Viren.

Schwimmen ist unbedenklich

V' Das Virus stirbt im Wasser schnell ab.
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Kussen erlaubt
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An dieser Stelle soll auch auf verschiedene Situationen hingewiesen
werden, die oft Anlass zur Sorge geben:

Trinken aus einem Glas und Benutzung des gleichen Geschirrs ist vol-
lig unbedenklich. Speichel ist nur in sehr geringem Ausmal infektios,
es brauchte etliche Liter infektioser Speichelflissigkeit um eine Infek-
tion auszuldsen.

Toilettenbenutzung, Ubertragung durch die Kloschiissel: Keinerlei
Risiko, auch wenn die Toilette von Infizierten beniitzt wurde. Urin ist
kaum infektids, auRerdem gelangt die Flussigkeit nicht ins Korperin-
nere.

Die Ausfiihrlichkeit dieser Erdrterungen mag verwundern, doch dies sind Fragen und
Angste, die haufig auftauchen und sehr ernst genommen und beantwortet werden miissen.

Ansteckung durch Schwimmbadbesuch Nur 76,2% der Schuilerlnnen sind sich
sicher, ob eine Besuch im Schwimmbad mit

Ansteckungsgefahren verbunden ist. 13,9%
der Schilerlnnen sind sich nicht sicher und
76,2% 8,8% halten es fiir méglich, sich durch einen
Schwimmbadbesuch zu infizieren.

Der Wissensstand ist in den Schularten
gleich verteilt.

13,9%
8,8% . . . .
———, _ Jungen sind sich dabei etwas sicherer als
. . o Madchen.
ja nein weild nicht
Frage 1-2

Kann man sich anstecken, wenn man einen Infizierten kiisst?

Eine nicht ganz einfache Frage: Hier kommt es zum Austausch von Speichelflissigkeit. Da-
zu braucht es medizinische Fachkenntnisse: Speichelflissigkeit ist nicht sehr
infektids. Medizinische Studien haben ergeben, dass etwa drei Liter Speichel aus-
getauscht werden missten, damit ein Infektionsrisiko vorliegt.

Im Beratungs- und Praventionsalltag gibt es eine Standardfrage: Was ist mit Kiissen bei
offenen Wunden im Mundraum, z. B. bei Zahnfleischbluten?

Hier ist darauf hinzuweisen, dass es sehr stark blutende Wunden auf beiden Seiten bedarf
(Flussigkeiten missen ins Korperinnere gelangen). AuBerdem hilft der Verweis auf die Rea-
litat: Wer kisst schon gerne bei starken Blutungen?

o .. . . .
Ansteckung durch Kiissen 7_7,1_Aa der Schilerinnen wissen hier die
richtige Antwort.

Es gibt keine signifikanten Unterschiede
77.1% zwischen den drei Schularten.

Jungen wissen etwas besser Bescheid als
Madchen.

16,7%

5,1%
—
ja nein weild nicht
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Frage 1-6
Kann man sich anstecken, wenn man Drogen mit einer Nadel spritzt, die
vorher schon andere benutzt haben?

Nadeltausch hat ein sehr hohes Infektionsrisiko. Die meisten infizierten, drogengebrauchen-
den Menschen haben die Krankheit auf diesem Infektionsweg bekommen.

Eine haufige Sorge gilt herumliegenden Spritzen. Voraussetzung ist natirlich, dass diese
Spritze vorher von einem infizierten Menschen benutzt wurde und sich noch Spuren von
flissigem Blut daran befinden. AufRerdem muss man sich mit diesem Spritz-
besteck selber spritzen oder eine Stichverletzung erleiden, z.B. bei aufgefun-
denen Spritzen mit Nadel. Das Virus uberlebt auRerhalb von Korperflissigkeiten nur im La-
bor. Es kann aber im feuchten Milieu des Blutes zwischen Kolben der Spritze und dem
Nadelende einige Stunden uberleben. Hier gibt es mit Sicherheit ein Risiko. Benutzte Sprit-
zen durfen nicht wieder benutzt werden, auch nicht in spielerischer Absicht Vor allem jun-
gere Kinder sollten wissen, dass sie eine gefundene Spritze liegen lassen und einen Er-
wachsenen benachrichtigen missen.

Ansteckung durch Nadeltausch Das Ergebnis in dieser wichtigen Frage ist

gut: 94,1% der Schilerlnnen ist bekannt,
dass es sich hier um eine Risikosituation
94,1% handelt.

Nadeltausch streng verboten!

Dieser Wissenstand unterscheidet sich
zwischen den Schularten und den Ge-
schlechtern nicht.

4,0% 1,4%

ja nein weild nicht

Frage 1-8
Kann man sich durch ungeschiitzten Geschlechtsverkehr mit Infizierten
anstecken?

Hier gibt es ein eindeutiges Risiko. Solange man nicht sicher weil3, ob der Partner/die
Partnerin das Virus hat, ist die Benutzung von Kondomen angesagt.
Ob ein HIV-Test durchgefiihrt werden muss oder ob durch ein offe-
nes Gesprach zwischen den Partnern Klarheit in dieser Frage hergestellt werden kann,
muss jedes Paar fiir sich selbst herausfinden.

Ansteckung durch ungeschiitzten Sex Hier wurde ein sehr gutes Ergebnis erreicht:

97,5% der Schilerlnnen kreuzten die rich-
97,5% tige Antwort an.

Im Zweifelsfall immer Kondome

Auch hier lasst sich kein Unterschied
bezuglich Schulart und Geschlecht fest-
stellen.

1,7% 0,6%

nein weild nicht
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Risikosituationen sind bekannt
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Frage 1-7
Kann man sich durch Petting mit Infizierten anstecken?
Beim Petting werden keine Korperflussigkeiten ausgetauscht. Es handelt sich dabei um -

auch intensive - Hautkontakte. Uber mégliche Gefahren beim Kiissen wurde hier
schon berichtet.

. In diesem Bereich zeigt sich die gréfte Un-
sicherheit: Nur 44,8% wissen die richtige
Antwort, 15% sind sich nicht sicher und
39,1% kreuzten an, dass hier kein Risiko
besteht. Vielleicht gab es aber auch sprach-

liche Missverstandnisse oder Unklarheiten,

9 was den Begriff Petting angeht.
44 .8% 39.1% g g ang

Schilerlnnen des Gymnasiums kreuzten
150% deutlich haufiger das falsche Ergebnis an
als die Schilerlnnen anderer Schulen.

nein We'“ nicht Jungen wissen haufiger die richtige Antwort
als M&adchen.

P Interpretation der Ergebnisse

Es ist sehr erfreulich, dass wesentliche Risikosituationen wie ,Nadeltausch® und unge-
schitzter Geschlechtsverkehr so bekannt sind. Wenn diese Situationen so sicher als Risiko
eingeordnet werden, ist das ein wirklich ,schitzendes Wissen*.

Ebenfalls einleuchtend fur die Schilerlnnen scheint zu sein, dass man sich in einer auferen
Situation, die Uber Hautkontakt nicht hinausgeht, nicht infizieren kann
(Hautkontakt, Krankenhausbesuch). Probleme gibt es, wenn die Kontakte
nah werden: Wenn man ,im gleichen Wasser schwimmt®, beim Kussen, in arztlicher Be-
handlung oder ganz deutlich beim Petting. Das auffallend schlechte Ergebnis ist moglich-
erweise auch auf sprachliche Unsicherheiten beim Begriff ,Petting” zuriickzufihren. Es
erscheint sinnvoller, an dieser Stelle den Begriff ,Schmusen® zu verwenden, obwohl er nicht
identisch mit ,Petting” ist.

Hier scheint es Unsicherheiten zu geben, was der Komplexitat der HIV-Ubertragung auch
angemessen ist. Mit wie viel von welcher Korperflissigkeit kann man sich denn anstecken?
Wo gibt es da sichere Aussagen? Es bedarf einen Rahmen, in dem man sich alle, auch die
scheinbar absurdesten Fragen zu stellen traut und in dem man deutliche Antworten erhalt.

Die Vorstellung, dass sich junge Menschen auch in Alltagssituationen nicht sicher sind, wo
sich Risiken verbergen (ob in einem Schwimmbad oder in einer Arztpraxis), kann man nur
als Aufforderung verstehen, deutlich darlber zu reden, was riskant ist und was nicht.

Es scheint wichtig, Fragen oder Unsicherheiten der Schilerinnen festzustellen. Wenn man
sich nicht sicher ist, ob diese im Unterrichtsgesprach geauRert werden, kann man durch
einen kleinen ,Wissenstest” die unbekannten Zonen herausfinden (der Fragebogen zum
Kenntnisstand befindet sich im Anhang, siehe Seite 61).
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Erste Handlungsempfehlung zur Pravention an den Schulen

Der konkrete Wissensstand, bzw. konkrete Fragen der Schiilerinnen sollen

erhoben werden. Unterrichtsgestaltung:

Wissensstand eruieren
Relevanz

Vor allem die Schiilerlnnen aufterten den Wunsch nach einem Unterricht, der an

ihre Fragen anknupft. Einige Schilerlnnen gaben an, dass sie sich einen Wissenstest
oder eine Fragensammlung vorab wiinschen, damit sich der Unterricht an dem orien-
tieren kann, was in einer Klasse an Wissen vorhanden ist, bzw. was fehlt.

Ziel
Wissensstand und vorhandene Fragen sollen fiir einen zielgerichteten Unterricht er-
mittelt werden.

Verantwortlich
Die Durchfiinrenden des Praventionsunterrichts sind flir diese Wissenstests oder
Fragesammlungen verantwortlich.

Das Ergebnis in diesem Bericht ist schlecht zu bewerten. Versucht man einen Durch-
schnittswert zu bilden, so wird mehr als 80% gewusst. Bei dem
Wissen zu Ubertragungswegen und Infektionsrisiken ist diese
Durchschnittsbildung jedoch fragwirdig. Die Infektionswege
sollten allen klar sein, die Prinzipien der Ubertragung verstanden. So gesehen sind es
immer noch viel zu viel Schiilerinnen, die sich im Alltag nicht sicher filhlen und Angste in
diesem Bereich konnen die Lebensqualitat empfindlich storen.

Es gibt zu viele Unsicherheiten
in Alltagssituationen

Es gibt wenig uns bekannte Literatur die eine HIV-Infektion plastisch darstellt. Das aus
unserer Sicht zur Zeit aktuellste und anschaulichste Heft von GlaxoSmithKline legen wir
deshalb dem HIV-Bericht (siehe Seite 11) bei.

Zweite Handlungsempfehlung zur Pravention an den Schulen

Geeignete Unterrichtsmaterialien sind fur die Schule zusammenzustellen und

zu empfehlen. Unterrichtsgestaltung:

Unterrichtsmaterialien
Relevanz

Unterrichtsmaterialien zum Thema HIV und AIDS veralten schnell. Unterrichts-
materialien missen klare, verstandliche Aussagen zum Schutz- und Risiko-
verhalten enthalten, also in Alltagssituationen Entlastung bringen.

Ziel
Brauchbare, aktuelle Materialien sind den Schulen alljahrlich anzubieten. Geeignete
Materialien sollen den Schulen empfohlen werden.

Verantwortlich

AIDS-Hilfe oder Beratungsstelle des Gesundheitsamts.

Es scheint aulerdem angezeigt, im Rahmen der HIV- und AIDS-Pravention Sexualitat zu
thematisieren. Das geht aus der starken Unsicherheit im Bereich Petting deutlich hervor.

,Gute” Pravention setzt bei der Sexualpadagogik an.

Sehr erfreulich ist die auffallende Gleichverteilung des Kenntnisstandes in den Schularten.
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Fragen zum medizinischen Wissen

Aus dem Fragenkomplex Krankheitswissen/medizinisches Fachwissen wurden finf Fragen
ausgewahlt.

Frage 5
Wie viel Zeit muss nach einer Risikosituation verstreichen, bis der HIV-
Test gemacht werden kann?

Es vergeht einige Zeit, bis sich Antikdrper gebildet haben, die im Blut nachgewiesen werden
kénnen. Erst drei Monate nach einer Risikosituation kann sicher festgestellt
werden, ob eine Infektion vorliegt. Der Test sollte bei der Beratungsstelle
des Gesundheitsamtes (anonym und kostenfrei) oder durch eine Arztpraxis vorgenommen
werden. Die Testverfahren, die dort angewendet werden, sind sicher. Im Internet wird immer
wieder fur Schnelltests geworben. Es gibt allerdings noch kein hauslich anwendbares Test-
verfahren, das nachweislich sicher ist. Das Gesundheitsamt bietet tGber die Durchfiihrung
des Tests hinaus eine umfangreiche, gleichfalls kostenlose Testberatung an.

HIV-Test Nu_r 35,7% wissen den richtigen
Zeitpunkt. Bemerkenswert ist, dass

ein Schiler den Test sinnlos findet.

Test nach drei Monaten

41,1%

35,7% Zwischen den Schularten gibt es

signifikante Unterschiede: Am bes-

18.1% ten informiert sind die Gymnasiast-
Innen und Realschulerlnnen.

- 0,3% Madchen ist der richtige Testzeit-

) . - punkt etwas besser bekannt.
sofort nach nach vier nach drei gar nicht,
Risiko Wochen Monaten sinnlos

Frage 6-1
Gibt es einen Impfstoff gegen das Virus?
Einen Impfstoff gibt es derzeit nicht. Trotz vieler Bemiihungen auf diesem Gebiet ist es nicht

E8 gt kainanlimpreton abzuschatzen, ob und wann er zur Verfiigung steht.

Impfstoff gegen HIV 86,1% der Schilerlnnen wissen, dass es
noch keinen Impfstoff gibt. Immerhin 11,6%

der Schilerlnnen sind falsch informiert.

86,1%

Es gibt keine statistisch signifikanten Unter-
schiede zwischen den Schularten.

Gymnasiastinnen und Realschiilerinnen
kreuzten etwas haufiger das richtige Ergeb-
11,6% nis an.

nein ja
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Frage 6-2
Ist AIDS heilbar?

AIDS ist das Endstadium einer HIV-Infektion. Der Zeitpunkt einer AIDS-Erkrankung lasst
sich durch die neuen Therapien (ART) stark hinausschieben. Heilbar ist

AIDS zur Zeit noch nicht. AIDS ist nicht heilbar!
AIDS heilbar 94,1% der Schilerlnnen wissen hierliber

Bescheid.
94,1%
Es gibt keine signifikanten Unterschiede
zwischen den Schularten und dem Ge-
schlecht.

4,8%

ja nein

Frage 6-3
Hat ein HIV-Infizierter gleichzeitig AIDS?

Bei dieser Frage geht es um den Krankheitsverlauf. Kennen die Schilerlnnen den Unter-

schied zwischen dem Stadium der AIDS-Erkrankung und einer HIV-Infektion?

Natiirlich hat ein AIDS-Kranker gleichzeitig eine HIV-Infektion. Ein | HV-Infektion ist nicht gleich AIDS
HIV-Infizierter wird heute immer noch irgendwann an AIDS erkranken. Das kann aber
wirklich sehr lange dauern. Es gilt: Wer HIV hat, hat (noch) kein AIDS.

HIV = AIDS Diese Unter:c,cheidung ist 66,3% der Schi-
lerlnnen gelaufig.

Die Unterschiede zwischen den Schularten
sind nicht so ausgepragt, dass sie statis-
tisch signifikant waren. Allerdings kreuzten
Gymnasiastinnen am haufigsten die richtige
Antwort an.

66,3%

31,4%

Madchen und Jungen sind auf dem gleichen
Wissensstand.

ja nein
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Frage 6-4

Helfen oder heilen die Medikamente?

Mehr Wissenswertes zu diesem Thema ist im HIV-Bericht (siehe Seite 11) zu finden. Die
heutigen Medikamente haben einen grolRen Zuwachs an Lebensjahren ergeben,

LD M, sie haben den Krankheitsverlauf revolutioniert. Heilen kdnnen sie nicht.

aber heilen nicht

Medikamente helfen aber heilen nicht Auch dariber sind 94,6% der Schiilerinnen

informiert.

94,6%

Dabei gibt es keine signifikanten Unter-
schiede beziiglich der Schulart oder dem
Geschlecht.

4,8%

ja nein

| 2 Interpretation der Ergebnisse

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass das medizinische Fachwissen an Tubinger
Schulen zufriedenstellend zu sein scheint. Lediglich das richtige Testdatum lie3 zu win-
schen Ubrig. Mit diesem Defizit lasst sich jedoch leben.

In diesem Teil gibt es leichte Unterschiede zwischen den Schularten. Gymnasiastinnen
wissen etwas mehr als Realschulerlnnen und beide Gruppen etwas mehr als Hauptschu-
lerlnnen.

Fragen zum Kondomgebrauch

Eine wichtige Voraussetzung fir ein angemessenes Schutzverhalten ist eine positive Ein-
stellung zum Kondomgebrauch. Deshalb wurde in den folgenden Fragen nach der Ein-
stellung der Schillerinnen dazu gefragt.

Frage 2
Wenn der Partner/die Partnerin wiinscht, nur mit Kondom mit lhnen zu
schlafen, wiirden Sie dem zustimmen oder nicht zustimmen?

85,6% der Schulerlnnen wirden einen ent-
sprechenden Vorschlag akzeptieren. Einige
Schulerlnnen haben sich in dieser Alters-
85,6% stufe noch keine Meinung gebildet.

domgebrauch zustimmen

Diese breite Zustimmung zur Kondombe-
nutzung ist in den Schularten ahnlich ver-
teilt, wird allerdings etwas haufiger von
Madchen geauflert.

5,7% 7,6%
5 |
nein weild nicht
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Frage 3
Wiirden Sie zu Beginn einer neuen Liebesbeziehung von sich
aus vorschlagen, Kondome zu benutzen?

Kondomgebrauch vorschlagen 85,3% der Schiilerlnnen wirden Kondome
sogar selbst vorschlagen. Auch hier haben
sich einige Schulerlnnen noch keine Mei-

85,3% nung gebildet.

Hier ist eine gleiche Verteilung in den Schul-
arten erkennbar.

Madchen schlagen signifikant eher Kondo-

54% 8,2% me vor als Jungen.
" |
ja nein weild nicht

Frage 4

Wenn man zu Beginn einer neuen Liebesbeziehung den Part-
ner/die Partnerin iiberzeugen mochte, Kondome zu benutzen,
halten Sie das personlich fur schwierig oder nicht fur
schwierig?

Uberzeugung zum Gebrauch schwer Immerhin 70,3% der Schilerlnnen halten es
fir nicht schwierig, den Partner/die Partne-
rin zum Gebrauch von Kondomen zu Uber-

70,3% zeugen. 20,4% haben dazu noch keine
Meinung.

Eine ausgewogene Verteilung der Antwor-
ten bezlglich Schulart und Geschlecht ist

20,4% auch hier feststellbar.
7,4%
I
ja nein weild nicht

P Interpretation der Ergebnisse

Der Gebrauch von Kondomen scheint bei den Schillerinnen des Landkreises Tiibingen wirk-
lich akzeptiert zu sein. Die relativ hohe Prozentrate derer, die noch nicht wissen ob es
schwierig ist, den Partner oder die Partnerin vom Kondomgebrauch zu iberzeugen, spricht
fur die spezifische Situation dieser Altersklasse: Viele haben sich bereits intensiv mit
Sexualitat auseinander gesetzt, fiir andere ist es noch kein Thema.

Interessant auch die Ubereinstimmung der Zahl derer (85,3%), die selbst Kondome vor-
schlagen wirden und derer, die einen entsprechenden Vorschlag annehmen wirden
(85,6%).

AS
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Fir Jugendliche scheint es nicht schwer zu sein, sich gemeinsam auf den Gebrauch von
Kondomen zu einigen. Zumindest glauben 70,3%, dass dies nicht schwer ist. In dieser
Rubrik findet sich ein hoher Anteil von Schulerinnen (20,4%), die die Situation noch nicht
einschatzen kann, das heif3t wahrscheinlich noch keine sexuellen Erfahrungen gemacht hat.
Die Ergebnisse zu diesem Fragenkomplex zusammen betrachtet, geben ein eindriickliches
Bild fur die positive Haltung zu Kondomen ab. Sie sprechen fiur einen
selbstverstandlichen und eigenverantwortlichen Umgang mit Kondomen
Wenn man davon ausgeht, dass Kondome immer noch das wichtigste
Schutzmittel sind, ist das ein sehr gutes und beruhigendes Ergebnis.

Hohe Selbstverstandlichkeit
in der Kondombenutzung

Bemerkenswert ist die relative Ausgewogenheit in den Schularten. Madchen scheinen sich
immer noch etwas mehr fir Schutz zustandig zu fuhlen.

Verhitung einer HIV-Infektion

Kondome werden von vielen Jugendlichen im Zusammenhang mit Empféngnisverhitung
gesehen. Es gibt auch Infektionswege, bei denen das Kondom nicht schiitzt. Deshalb wurde
noch eine Frage aufgenommen, die direkt nach der Verhitung einer HIV-Infektion fragt.

Frage 12
Wiirden Sie sagen, dass Sie wissen, wie Sie sich vor einer HIV-Infektion
schiitzen konnen oder flihlen Sie sich da noch unsicher?

Wissensstand zum Schutz vor HIV Hier ergab sich ein weniger eindeutiges
Ergebnis:

. 57,8% wissen, wie sie sich schiitzen sollen.
57.8% Nur 2,5% weiR definitiv nicht Bescheid.
Immerhin 38,2% fiihlen sich unsicher.

38,2%

Es gibt noch eine relativ starke
Unsicherheit dartiber, wie man nun
genau HIV bekommen kann

2,5%
N
. . o Auffallend ist hier, dass sich Gymnasiast-
weily unsicher weil} nicht | deutlich icher fiihl Dabei fiihl
Bescheid Bescheid nnen deutlich unsicher fiihlen. Dabei fihlen

sich die Madchen wiederum sicherer. Gym-
nasiastinnen fuhlen sich eindeutig am unsichersten.

Informationsquellen zum Thema HIV und AIDS

Frage 8
Wo bekommen Sie lhre Fragen zu HIV und AIDS beantwortet?

Infos aus der Bravo Immerhin 24,1% der Schilerinnen bekom-
men ihre Infos aus der Bravo. 19,3% be-
Trifft voll und ganz zu I 4.8% nutzen die Bravo kaum und 26,1% gar nicht

mehr als Informationsquelle.
Trifit zu [ 19.3%

Indifferent - 28,3%

Trifft ein bisschen zu [ 19.3%
Trifft gar nicht zu - 26,1%
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50,7% erhalten im Unterricht Antwort auf ihre Fragen. Fir 26,9% hat diese Form keine
Bedeutung. In der Korrelationsmatrix gibt es signifikante Unterschiede zwischen den Schul-

Trifft voll und ganz zu - 21,2%
Trifit zu [ 20.5%
Indifferent [ 21.2%
B s
Bl 02%

Infos von Beratungsstellen
Trifft voll und ganz zu _ 49,0%

Triftzu [ 9.1%
Indifferent I 5,1%
Trifft ein bisschen zu . 7,9%

Trifft gar nicht zu - 27.2%

Infos aus dem Internet

Trifft ein bisschen zu

Trifft gar nicht zu

Trifft voll und ganz zu - 16,1%
Trifitzu [ 22.7%
indifferent [ 20.1%
B 22
[ P

Trifft ein bisschen zu

Trifft gar nicht zu

Infos von Freunden

Trifft voll und ganz zu l 6,8%

Triftzu [ 20.1%
Indifferent - 32,9%
B 255
B 25

Trifft ein bisschen zu

Trifft gar nicht zu

Infos von Eltern

B 22%
Trifit zu [ 25.2%
Indifferent - 26,3%
[ REEA
B s

Trifft voll und ganz zu

Trifft ein bisschen zu

Trifft gar nicht zu

arten. Fir Hauptschilerlnnen ist die Schule
signifikant der wichtigste Ort, Anworten auf
ihre Fragen zu finden, fir Realschulerinnen
ist die Tendenz schwacher. Auffallend ist
die geringe Bedeutung des Unterrichts fur
Gymnasiastinnen. AuRerdem ist die Bedeu-
tung des Unterrichts fur Jungen groRer als
fur Madchen.

Erstaunlich ist die groRe Anzahl der Schi-
lerinnen, die Antworten auf ihre Fragen in
Beratungsstellen suchen. Hier bringt der
Vergleich nach Schularten interessante Er-
gebnisse: Vor allem Haupt- und Realschi-
lerinnen ziehen Beratungsstellen in Be-
tracht, den Gymnasiastinnen scheint die-
ser Weg vergleichsweise nicht so gelaufig.

Im Internet informieren sich 38,8% der
Schulerlnnen, Hauptschilerlnnen benutzen
diesen Weg etwas haufiger als die an-
deren, Madchen eher seltener als Jungen.

lhre Fragen im Gesprach mit Freundlnnen
klaren nur 26,9%. Auffallend die grof3e
Rate, die sich indifferent zeigt. Hier gibt es
keine signifikanten Unterschiede.

Von ihren Eltern bekommen 37,4% ihre
Fragen beantwortet, fir 35,1% steht diese
M@oglichkeit nur begrenzt oder gar nicht zur
Verfugung. Madchen nehmen diese Mog-
lichkeit etwas mehr in Anspruch als Jun-
gen, Gymnasiastinnen etwas mehr als
Schilerinnen anderer Schularten.
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Habe keine Fragen Nur 21,3% scheinen wenige oder keine
Fragen zu haben. Immerhin 56,9% der

Trifft voll und ganz zu . 10,5% Schiilerinnen geben an, Fragen in diesem
Bereich zu haben, 38,2% offensichtlich
Trifft zu . 10,8% viele. Madchen haben dabei mehr Fragen
Indifferent - 19,8% als Jungen. Schilerlnnen die keine Fragen
haben, finden sich eher in der Hauptschule
Trifft ein bisschen zu - 18,7% als in anderen Schularten.
Trifft gar nicht zu _ 38,2%

Fragen werden nicht beantwortet AbschlielRend sollte herausgefunden wer-

Trifft voll und |2 5% den, wie viele Schulerlnnen sich mit ihren
rifit voll und ganz zu o7 Fragen alleine gelassen fiihlen: Dies sind

Triftzu [ 4,8% 7,3%.
Indifferent - 13,0% 57,8% bekommen offensichtlich ihre Fra-
Trifft ein bisschen zu - 19.5% gen beantwortet. Hier gibt es keine auffal-

lenden Geschlechtsunterschiede, Gymna-
Trifft gar nicht zu ,8% siastinnen scheinen am Besten versorgt zu
sein. Der Anteil an Hauptschilerlnnen, die
ihre Fragen nicht oder kaum beantwortet bekommen, ist groRRer als in den anderen Schul-
arten.

} Interpretation der Ergebnisse

Von den meisten Schilerinnen werden Beratungsstellen als der Ort angegeben, an dem sie
Fragen zum Thema HIV und AIDS beantwortet bekommen. Es ist bemerkenswert, dass das
Angebot an Beratungsstellen im Landkreis bei den Schulern so prasent ist. Bemerkenswert
um so mehr, da sowohl die AIDS-Beratungsstelle des Gesundheitsamtes als auch die AIDS-
Hilfe angeben, an Tubinger Schulen eher wenig unterwegs zu sein. Es ist natirlich maéglich,
dass durch die Schulen selbst und/oder die lokalen Medien eindriicklich auf
diese Mdglichkeit hingewiesen wird. Laut AIDS-Beratungsstelle sind Schu-
Anlaufstelle . . .
lerinnen dieser Altersstufe ein seltenes Klientel.

Die Schule ist der zweitwichtigste Informationsort. Der Unterricht hat fur alle drei Schularten
grolRe Wichtigkeit, fur Hauptschulerinnen ist die Bedeutung allerdings wesentlich groRer. Die
besondere Rolle der Schule ist klar: Sie erreicht einfach (fast) alle. Interessant ist, dass
die Bedeutung der Schule von den Schulerinnen so klar gesehen und akzeptiert wird.

Einige Schulerlnnen werden nicht durch die Schule erreicht: 7,3% haben weder Ansprech-
partnerin noch geeigneten Medienzugang. Diese Zahl ist eindeutig zu hoch.

Ebenfalls auffallend ist die eindeutige Aussage der Schilerlnnen, dass sie Fragen zu die-
sem Thema haben. Erwahnenswert ist, dass das Internet der Bravo den Rang abgelaufen
hat, dieser Trend wird sich in Zukunft mit hoher Wahrscheinlichkeit verstarken. Das sollte
auch angesichts der hohen Bedeutung der Beratungsstellen ein

28 IMEmELEE: Grund sein, Internetberatung anzubieten.

in der Bedeutung
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Dritte Handlungsempfehlung zum Praventionsangebot

Die Beratungsstellen sollten eine Internetberatung zum Thema Pravention an-

bieten. Sinnvoll erscheint, wenn zunachst eine Beratungsstelle (AIDS-Be- Angebotserweiterung:
ratung oder AIDS-Hilfe) ein Angebot macht. Dieses Angebot soll nach Internetberatung
einer Pilotphase auf Akzeptanz und Auslastung hin tUberprift werden. Mit den

Krankenkassen ist abzuklaren, ob und inwieweit ein solches Angebot finanziert

wird.

Relevanz

Aus den Ergebnissen der Befragung kann geschlossen werden, dass das Internet
auch in Landkreis TUbingen das Medium der Zukunft ist. Daher sollten die Beratungs-
stellen dies in ihre Arbeit einbinden und im Internet beraten.

Ziel
Bis Ende 2003 wird das Konzept fur eine Internetberatung erstellt. Nach einem Test-
lauf von einem weiteren Jahr, wird die Nachfrage und Akzeptanz evaluiert.

Verantwortlich
AIDS-Beratungsstelle des Gesundheitsamts, bzw. AIDS-Hilfe Tubingen-Reutlingen.
Zur Frage der Finanzierung: RAGE (Regionale Arbeitsgemeinschaft Gesundheit).

Das Elternhaus steht an dritter Stelle des Informationsrankings, Gymnasiastinnen kénnen
am haufigsten auf diese Moglichkeit zurtickgreifen, Hauptschilerlnnen am wenigsten. Dafir
geben die Hauptschilerlnnen dem Unterricht eine hdhere Wichtigkeit. Hier kdnnte ein Zu-
sammenhang bestehen: Wo das Elternhaus nicht zur Verfligung steht, gewinnt die Schule
an Bedeutung.

Einstellung zu Menschen mit HIV und AIDS

Die Einstellung zu Menschen mit HIV und AIDS wird durch einige wenige Indikatoren ge-
messen. Diese erfassen jedoch wesentliche Dimensionen des Einstellungsklimas.

Frage 9-1
Wenn sich lhr bester Freund mit HIV infiziert, wiirden Sie dann Freunde
bleiben?

Freundschaft zu HIV-Infizierten 94,6% der befragten Schiilerlnnen wiirden

die Freundschaft zu ihren Freunden auch
94,6% dann aufrecht erhalten, wenn sich diese in-
fizieren wirden. Gymnasiastinnen neigen
starker dazu, in diesem Fall die Freund-
schaft aufrecht erhalten zu wollen.

Die Verteilung zwischen Geschlecht und
Schulart ist ausgewogen.
2,8%

nein
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Frage 9-2
Wenn sich lhr bester Freund mit HIV infiziert, wiirden Sie ihn unter-
stiitzen?

Unterstiitzung von HIV-Infizierten 92,6% wiirden einen infizierten Freund un-

terstitzen.

92,6%

Die Verteilung zwischen Geschlecht und
Schulart ist ausgewogen.

4,8%

ja nein

Frage 9-3
Wenn sich Ihr bester Freund mit HIV infiziert, wissen Sie, wie Sie sich vor
einer Infektion schiitzen konnen?

Schutz vor HIV-Infektion 76,2% Schillerlnnen wissen, welche Vor-

sichtsmalRnahmen zu treffen sind, um sich
nicht zu infizieren, aber immerhin 18,1% der
76,2% Schiilerlnnen sind sich unsicher, bzw. wis-
sen nicht, wie sie sich schiitzen kénnen.
Realschiilerlnnen sind sich  beziiglich
Schutz hier am unsichersten.

18,1% Die Verteilung zwischen den Geschlechtern

ja nein

Frage 10
Denken Sie, dass Sie im nachsten halben Jahr jemanden kennenlernen
konnten, der/die HIV-positiv ist?

HIV-Infizierte kennen lernen

Auf die Frage nach der Wahrscheinlichkeit,
im Alltag HIV-Positive kennen zu lernen,
antworteten 62,9% der Schilerlnnen mit
,wenig wahrscheinlich®. Fir unwahrschein-

62,9% lich halten es aber nur 27,5%.
27,5%
7,6%
L ) Diese Frage berlhrt ein immer wieder-
ziemlich wenig unwahr-

kehrendes Problem im Zusammenhang mit
HIV und AIDS: Man weil® zwar, dass diese
Krankheit weltweit ein riesiges Problem ist, dass auch in Deutschland viele Menschen
erkrankt sind. Die Schilerlnnen wissen, das HIV und AIDS sie personlich betrifft und
trotzdem kennt man niemanden, der es hat. Das liegt natirlich vor allem an der niedrigen
Pravalenz der Krankheit. Auflerdem besteht groRe Angst vor Diskriminierung, die es fir
HIV-Infizierte lebensnotwendig macht, ihre Krankheit zu verstecken. Niemand redet darlber,
schon gar nicht Betroffene selbst. Dieses Flair von Geheimnis und Angst pradestiniert HIV
und AIDS fiir irrationale Angste aller Art.

wahrscheinlich wahrscheinlich  scheinlich
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Frage 11
Wiirden Sie selbst bei der Betreuung von Menschen, die sich mit HIV
angesteckt haben, helfen oder nicht?

HIV-Infizierte betreuen Die Frage, ob sie bei der Betreuung HIV-

Positiver helfen wirden, wurde von 59,6%
mit ,weil’ nicht* beantwortet. Es ist anzu-
nehmen, dass die Frage in dieser Alters-
stufe verfriiht ist. Vielleicht spiegelt es auch

56,9% die Unsicherheit im Umgang mit HIV und
AIDS wieder.
0,
24,4% 18,1%
ja nein weild nicht

| 2 Interpretation der Ergebnisse

Dieses Ergebnis zeigt eine tolerante und akzeptierende Einstellung der Schilerlnnen im
Landkreis und steht als Aussage fir sich. Angesichts dieses Ergebnisses ist zu hoffen, dass
Diskriminierung und Stigmatisierung HIV-Infizierter der Vergangenheit angehoren werden.

Interessant ist die relativ groRe Zahl, die nicht weil3, wie sie sich in einem personlichen
Kontakt schitzen soll. Diese Komponente sollte im Praventionsunterricht starker heraus-
gestellt werden. Sie fordert den eigenen Schutz und ist gleichzeitig Basis eines sicheren und
offenen Umgangs mit Infizierten — der beste Schutz vor Diskriminierung. Bezeichnend ist die
Angst vor HIV-Infektionen und die reale Unsicherheit wie damit umzugehen ist, im Verhaltnis
zur Wahrscheinlichkeit HIV und AIDS im eigenen Alltag anzutreffen: Angst und Unsicherheit
sind groB, die Wahrscheinlichkeit ist klein.

Einstellung und die Gestaltungswiinsche der Schiilerinnen
zum Unterricht

Frage 13-1
Fur den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir:
Getrennter Unterricht fir Jungen und Madchen?
85,6% wollen keinen getrennten Unterricht.

Getrennter Unterricht
Dabei unterscheiden sich Jungen und Mad-

85.6% chen kaum. Die Verteilung Uber die Schul-
i arten ist ebenfalls ausgeglichen.

10,2%

ja nein
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Frage 13-2

Kapitel 1

Fiir den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir, dass jemand, der
mit HIV-infizierten Menschen zu tun hat oder ein HIV-Infizierter zu uns

kommt.

Betroffene im Unterricht

79,9%

13,9%

ja nein

79,9% winschen sich, dass Expertinnen
oder Betroffene iber HIV und AIDS be-
richten. Dieser Wunsch wird am haufigsten
von Gymnasiastinnen und Hauptschiler-
Innen geaulert.

Madchen brachten deshalb mehr Zustim-
mung zum Ausdruck.

In dieser Frage wurde den Schulerinnen die
Mdoglichkeit angeboten, ihre Antwort in of-
fener Form zu begriinden. Davon machten

viele Schulerinnen Gebrauch. Die Listen befinden sich komplett im Anhang (siehe Seite
75), sollen hier aber kurz zusammengefasst werden:

W Betroffene kénnen ihre Lebenserfahrung einbringen. Das Leben mit HIV und AIDS
wird dadurch begreifbarer, verstandlicher.

¥ Man lernt Menschen kennen, die diese Krankheit haben, sie wird dadurch real.

V' Betroffene verfugen Uber ein ganz bestimmtes Fachwissen.

P Man kann sie ganz andere Dinge fragen.

W Tabus werden abgebaut.

7 Man lernt Menschen kennen, die ihr Leben mit einer todlichen Krankheit meistern.

Einige Schdlerinnen, die den Unterrichtsbesuch ablehnen, haben dies mit ihrer Angst vor
Ansteckung begriindet. Daran wird sichtbar, wie heikel ein solcher Besuch ist und wie gut er

vorbereitet werden muss.

Frage 13-3

Fur den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir:
So wie es bei uns an der Schule lauft, gefallt es mir.

Mit Unterricht zufrieden

53,0%
39,4%

ja nein

53% sind mit dem Unterricht zufrieden.
Auffallend ist hier der Unterschied beziig-
lich der Schularten. Hauptschulerlnnen
scheinen wesentlich zufriedener zu sein als
Gymnasiastinnen. Realschilerinnen haben
eine Mittelposition, sind aber merklich un-
zufriedener als Hauptschulerinnen.

Madchen gefallt der Unterricht etwas
besser.
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Frage 13-4

Die Schulerinnen-Befragung

Fir den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir:
Ich mochte liberhaupt keinen Unterricht zu diesem Thema.

Kein Unterricht zu HIV und AIDS

90,9%

6,5%
|
ja nein

Praventionsunterricht zu HIV und AIDS wol-
len 90,9 % der Schilerinnen.

Die Verteilung beziiglich Schulart und Ge-
schlecht ist relativ ausgewogen.

Auch hier war in einer offenen Frage Mdglichkeit zur MeinungsauRerung gegeben, von der

die Schilerinnen regen Gebrauch machten.

In der Zusammenfassung:

Schilerlnnen finden es fiir ihr eigenes Leben wichtig, aber auch interessant, liber mégliche
Gefahren aufgeklart zu werden und sich so im Stande zu sehen, verantwortungsvoll mit HIV
und AIDS umgehen zu kénnen, sich angemessen zu schiitzen, aber keine irrationalen

Beflirchtungen haben zu mussen.

Frage 13-5

Fiir den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir:
Ich wiinsche mir mehr Unterricht zu diesem Thema.

Mehr Unterricht zu HIV und AIDS

73,9%

22,1%

nein

73,9% der Schilerlnnen wiinschen sich
mehr Unterricht zum Thema. Hauptschler-
Innen wiinschen sich sich in der Tendenz
haufiger Unterricht als die anderen Schul-
arten. Bei Realschulerlnnen kommt dieser
Wunsch am seltensten vor.

P Interpretation der Ergebnisse

B Getrennter Unterricht, z.B. in der Absicht, freieres Sprechen zu ermdg-
lichen, ist sowohl fir die befragten Schiler als auch fiir die befragten
Schilerinnen unnétig. Dieses Ergebnis war Uberraschend, steht es doch
im Gegensatz zur Ansicht von Expertinnen, dass sich getrennter Unter-

richt in diesem Bereich empfiehlt.

M Etwas Uber die Halfte der Schiilerinnen ist mit dem Unterricht, so wie er

ist zufrieden.
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B Allerdings winschen sich 73,9% der Schilerinnen mehr Unterricht. Das
bedeutet, dass auch ein grolRer Anteil derer, die mit dem bestehenden
Mdoglichkeiten zufrieden sind, sich mehr Unterricht wiinschten. Es ist an-
zunehmen, dass auch ein Teil der Unzufriedenen sich mehr Unterricht
wuinscht.

B Der zu selten stattfindende Unterricht mag Anlass dieser Unzufriedenheit
sein. 73,9% der Schiilerinnen halten das bestehende Unterrichtsangebot
flr nicht ausreichend.

B Ein eindeutiges Votum fiir den Praventionsunterricht sind die 90,9%, die
generell am Praventionsunterricht teilnehmen wollen. Die Schilerinnnen
des Landkreises wollen und brauchen auf jeden Fall Unterricht zu diesem
Thema. HIV und AIDS betrifft die Schulerinnen, sie haben Fragen, méch-
ten ausreichend informiert sein und wollen im Unterricht aufgeklart wer-
den.

B Um HIV und AIDS verstehen zu kénnen, wiinschen sie sich den Besuch
von Betroffenen im Unterricht, die ihnen die Realitdt naher bringen
koénnen.

Diese Aussagen unterstreichen die Tendenz, die schon aus vorherigen Auswertungen ab-
zusehen war. Das Krankheitsbild und der Verlauf von HIV und AIDS sind sehr abstrakt. Es
erstaunt nicht, das sich die Schilerlnnen Lernwege wiinschen, die die Krankheit realistisch,
nachvollziehbar machen. Dieser Wunsch entspringt keinerlei Sensationslust, keinem Voyeu-
rismus, sondern einer splrbaren Sorge und dem Bestreben, sich iber diese Gefahr ein Bild
zu machen. Diesem Wunsch gilt es unbedingt Rechnung zu tragen.

Zusammenfassend lasst sich feststellen, das HIV-Pravention einem starken Schilerlnnen-
Interesse entspricht.

Gewollt wird: Mehr Unterricht und der Besuch von Betroffenen im Unterricht.
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Vierte Handlungsempfehlung zum Praventionsunterricht

Der Besuch von Expertinnen und Betroffenen im Unterricht soll ermdglicht
werden. Unterrichtsgestaltung:
Expertinnen und Be-

Relevanz troffene im Unterricht

Schilerinnen und Lehrerinnen sind sich einig, dass der Besuch von externen
Expertinnen und Betroffenen nachhaltig wirkt und fundierte Wissensvermittlung for-
dert. Das Angebot von AIDS-Hilfe und AIDS-Beratung besteht, wird allerdings selten
in Anspruch genommen.

Ziel

Besuch von Expertinnen und Betroffenen soll verstarkt erméglicht werden. In einem
angemessenen Zeitraum wird das Verhaltnis von Angebot und Nachfrage neu recher-
chiert.

Verantwortlich
Arbeitskreis Pravention.

Funfte Handlungsempfehlung zum Praventionsunterricht

Es sind Vorschlage zu erarbeiten, wie mehr Praventionsinhalte in den Unter-
richt aufgenommen werden kénnen (z.B. HIV-Literatur im Deutschunter- Unterrichtsgestaltung:
richt, HIV-Planspiele als Computersimulation). HIV-Unterricht in andere

Facher integrieren
Relevanz

In der Befragung schlugen Lehrerlnnen und Schilerinnen vor, HIV als Themen
in andere Fachern einzubinden und dadurch der Mehrdimensionalitat dieser Krank-
heit gerecht zu werden.

Ziel

Vorschlage sind zu erstellen, wie man HIV und AIDS im Unterricht mehrdimensional
behandeln kann.

Verantwortlich

Arbeitskreis Pravention.

Sechste Handlungsempfehlung zum Praventionsunterricht

Eine Unterrichtseinheit zum Thema HIV und AIDS wird entwickelt.

Relevanz Unterrichtsgestaltung:
Préaventionsunterricht hat aus Lehrerinnen- und Schiilerinnen-Sicht eine Entwicklung einer Unter-
sehr hohe Bedeutung. Gewtlinscht und gebraucht werden nachvollziehbare richtseinheit zum Thema
und nachhaltige Informationen zu diesem komplexen Thema. Die vorheri- HIV und AIDS

gen Handlungsempfehlungen beschaftigen sich mit Teilaspekten der Unter-
richtsgestaltung. Um dem starken Interesse und der hohen Bedeutung Rech-

nung zu tragen, soll eine Unterrichtseinheit konzipiert werden, die verschiedene Ebe-
nen (Selbstkompetenz starken, Sexualerziehung, Diskriminierung von Minderheiten,
etc.) ausmacht. Diese Einheit soll konzipiert, durchgefiihrt und evaluiert werden. Dann
kann sie z. B. in Multiplikatorlnnen-Schulungen den Schulen zur Verfligung gestellt
werden.

Ziel
Eine Unterrichtseinheit soll bis zum Jahr 2005 entwickelt, an Schulen getestet, auf ihre
Wirkung hin evaluiert und den Schulen zur Verfligung gestellt werden.

Verantwortlich
Arbeitskreis Pravention.
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Aussagen zum Thema HIV und AIDS

Im letzten Komplex der Umfrage wurden verschiedene Aussagen zum Thema HIV und AIDS
zur Diskussion gestellt. Ziel dabei war es, den Stellenwert herauszufinden, den HIV und
AIDS im Leben der Tibinger Schiilerlnnen haben.

Frage 14-1
Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
Ich glaube nicht, dass ich mich infiziere.

Kein Infektionsrisiko 56,9% der Schiilerlnnen glauben nicht, dass

sie sich infizieren, aber 35,1% gaben an,
dass sie diese Sorge nicht ausschlieRen
kénnen.

56,9% Gymnasiastinnen sehen sich deutlich weni-

351% ger infektionsgefahrdet als die anderen.
Jungen zeigen sich dabei etwas unbesorg-
ter als Madchen.
ja nein
Frage 14-2

Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
Mich nervt das Getue um Safer Sex.

Safer Sex nervt 79,0% der Schiilerlnnen gaben an, eine po-

sitive Einstellung zu Safer Sex zu haben.

79,0% Die Verteilung war dabei in den Schularten
ausgewogen, Madchen sind von Safer Sex
weniger genervt als Jungen.

15,9%

ja nein

Frage 14-3
Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
AIDS ist fiir mich ein wichtiges Thema.

AIDS ein wichtiges Thema 78,5% antworteten, dass AIDS fiir sie ein

wichtiges Thema ist.

Es gibt allerdings einen signifikanten Unter-
schied: FUr Hauptschilerlnnen scheint
AIDS haufiger ein Thema zu sein als fiir die
Schilerlnnen der anderen Schularten.

78,5%

17,3%

nein
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Frage 14-4

Die Schulerinnen-Befragung

Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
Ich weiB tiber HIV und AIDS zu wenig.

39,9%

Wissen zu gering

57,2%

nein

von der Materie zu wissen.

Frage 14-5

Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
Ich habe Angst, es zu bekommen.

62,9%

Angst vor einer HIV-Infektion

33,7%

nein

schlecht ist ausgewogen.

Frage 14-6

Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
Es ist ein Problem, das die ganze Welt betrifft.

95,5%

ja

AIDS - ein globales Problem

3,7%

wusst.

schlecht ist ausgewogen.

nein

57,2% halten ihr Wissen fir ausreichend,
aber immerhin 39,9% beflrchten, dass ihr
Wissen nicht ausreicht. Hier geben Gym-
nasiastinnen deutlich haufiger an, zu wenig

62,9% der Schilerlnnen gaben an, Angst
vor einer HIV-Infektion zu haben, nur 33,7%
koénnen dies fir sich ausschlielen.

Die Verteilung beziiglich Schulart und Ge-

Hier herrscht groRe Klarheit: 95,5% sind
sich der globalen Bedeutung von AIDS be-

Die Verteilung beziiglich Schulart und Ge-

41
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Frage 14-7
Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?
Ich will sowieso mehr tiber Sexualitat und Verhiitung wissen.

Mehr Infos zu Sexualitit und Verhiitung 55,0% der Schilerlnnen wollen mehr tber

Sexualitat wissen.

Dieser Wunsch ist haufiger bei Real-
55,0% schillerinnen und Hauptschilerlnnen anzu-
40,8% treffen.

Die Verteilung bezlglich Geschlecht ist aus-
geglichen.

nein

P Interpretation der Ergebnisse

Die Auswertung dieser letzten Fragen bestatigt nochmals die Ergebnisse der anderen
Fragekomplexe und zeigt, dass die Fragen insgesamt verstanden worden sind. Es gibt bei
diesem letzten ,Rundschlag” kein Ergebnis, das die vorhergehenden in Frage stellt. Das
spricht auch fur die Aufmerksamkeit und Reflektiertheit, mit der die Fragebdgen beantwortet
wurden.

Es wird wieder deutlich, wie hoch der Stellenwert der HIV-Problematik fiir Jugendliche ist
und wie groR die Angste davor noch sind. Wenn 35,1% der Schiilerinnen Angst haben, sich
zu infizieren, zeigt das, wie HIV im Denken der Schilerlnnen prasent ist. Und das, ohne
vielleicht je einen HIV-Infizierten kennengelernt zu haben...

Demgegenuber steht das Paradox, dass 62,9% der Schulerlnnen Angst haben, sich zu
infizieren. Das mag zuerst als groBer Widerspruch erscheinen, entspricht aber der psy-
chischen Einstellung zu HIV. Ein Infektionsrisiko ist ein begreifbares, Uberschaubares Risi-
ko. Wie wir gesehen haben, sind die Hauptinfektionswege gut bekannt. AIDS zu bekommen
ist etwas anderes, ist die irrationale Angst, die so haufig anzutreffen ist. AIDS ist etwas, an
dem weltweit Menschen sterben, man kann es nicht sehen, man kennt niemanden, der es
hat und trotzdem ist sie da, diese diffuse Angst. Es ist die Angst, sich im Schwimmbad anzu-
stecken oder in der Arztpraxis, es ist nicht so sehr die Angst es auf gangigem Weg zu be-
kommen, sondern mehr, es sich ,einzufangen®: Eine groRe Unsicherheit, auf die Menschen
mit Angst reagieren, wenn eine Gefahr besteht, diese aber nicht sichtbar oder fassbar ist.
Das einzige Mittel dagegen oder dafur sind Gesprache im geschitzten Rahmen, in denen
liber Vorbehalte, Angste und Irrationales gesprochen werden kann.

Den Schlerlnnen ist es mit ihrer Besorgtheit wirklich ernst, das zeigen auch die 79,0%, die
eine positive Einstellung zu Safer Sex haben. Wenn 39,9% der Schilerlnnen angeben, zu
wenig Uber HIV und AIDS zu wissen, dann ist das ein ernsthafter Grund, den Praventions-
unterricht zu modifizieren, mehr Unterrichtszeit dafiir zur Verfligung zu stellen.

Verbluffend ist hier die schlechte Selbsteinschatzung der Gymnasiastinnen. Verbunden mit
dem Ergebnis, dass Gymnasiastinnen am unzufriedensten mit dem Unterrichtsangebot sind,
stellt sich die Frage, ob der Praventionsunterricht zu HIV und AIDS an Gymnasien einen
geringeren Stellenwert hat als in den anderen Schularten oder ob das Thema zu abstrakt,
nicht an der Lebenssituation des Jugendlichen orientiert behandelt wird.
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Viele Schiilerlnnen nutzten auch, zu unserer groRen Freude, die Gelegenheit und gaben am
Ende des Fragebogens Tipps und Anregungen zu einer zukinftigen Unterrichtsgestaltung.
Sie sind im Anhang wiedergegeben (siehe Seite 90).

Die Gestaltungsvorschlége in Kiirze:

V' Betroffene im Unterricht
V' Expertinnen in den Unterricht

) Filme und Videos zum Thema

Auch diese Wiinsche sind ein weiteres Zeichen fiir das Bedlrfnis nach Anschaulichkeit,
nach Verstehbarkeit.
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Die Lehrerinnen-Befragung

Auswertung der Lehrerlnnen-Befragung

In einer Totalerhebung wurden alle Fach- bzw. Klassenlehrerinnen aller neunten Klassen,
die fir Unterricht zu HIV und AIDS zustandig sind, befragt. Dieser Fragebogen besteht aus
neun Fragen, auf3erdem wurde bei drei Fragen die Moglichkeit zur Begriindung des Votums
gegeben. Zuletzt wurde noch um Vorschlage und Anregungen zur Verbesserung der Pra-

vention gebeten.

Gefragt wurde nach der Einschatzung der Lehrer zu folgenden Bereichen:

¥ Kenntnisstand der Schiilerinnen und Anwendung dieser
Kenntnisse im Alltag, Wichtigkeit des Themas fur die

Schilerlnnen, Angst vor Infektion.

W Aufgabe der Schule, entsprechende Kenntnisse im Rah-
men von Schulstunden zu vermitteln, Wichtigkeit und
Machbarkeit dieser Aufgabe, Beurteilung der Materialien,

Gestaltung.

Auswertungsraster:

V' Darstellung der Ergebnisse und

V' Vergleich mit dem Schilerlnnen-Fragebdgen

W Interpretation

wie Geschlecht oder Schulart.

Insgesamt 90 Fragebdgen wurden an alle Schulen des Landkreises Tubingen (die neunte
Klassen haben) verteilt. Davon erhielten wir 73 Bdégen zurilick. Dies entspricht einer
Rucklaufquote von 81,1 %. Die Fragebégen wurden in SPSS eingelesen und stich-
probenartig Uberprift. Die Befragung der Lehrerinnen bericksichtigte keine Variablen

Bedeutung und Kenntnisstand der Schiilerinnen

Im ersten Fragenkomplex wurden die Lehrerinnen gebeten, Bedeutung und Kenntnisstand

ihrer Schulerlnnen einzuschatzen.

Frage |

Wie schatzen Sie die Kenntnisse lhrer Schiilerinnen beziiglich HIV und
AIDS (insbesondere Kenntnisse der Ubertragungswege) ein?

Kenntnisstand HIV und AIDS

sehr grof} I 1,4%

grot [ 19.2%
ausreichend _43,8%
I 1 5

§27%

gering

sehr gering

20,6% der Lehrerlnnen halten den Kenntnis-
stand ihrer Schulerlnnen fir groB, 34,2%
halten ihn fur gering oder sogar sehr gering.

Diese Einschatzung korrespondiert mit
der Selbsteinschatzung der Schiilerlnnen
(39,9% gaben hier an, tber AIDS und HIV
zu wenig zu wissen). Die Eigeneinschat-
zung ist dabei schlechter als die Ein-
schatzung durch die Lehrerlnnen. Auch

wenn im Kenntnistest die Schilerinnen deutlich besser abschnitten, ist die Einschatzung der
eigenen Kenntnisse von groRerer Bedeutung, weist sie doch auf die reale Unsicherheit hin.
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Frage Il
Wie schatzen Sie die Fahigkeit lhrer Schiilerinnen ein, diese Kenntnisse
in ihrem Leben anzuwenden?

Umsetzungsfihigkeit Diese Fahigkeit sprechen 15,1% der Lehrer-

Innen ihren Schilerlnnen in groRem oder

sehr grofs I 1.4% sehr groRem Umfang zu. 38,4% verfiigen
. nach Lehrerlnnen-Einschatzung uber aus-
grof - 13.7% reichende Fahigkeiten zum Wissenstrans-

_ 38.4% fer. 39,7% halten sie allerdings fiir gering
) und 4,1% sogar fir sehr gering.
gering | 307

sehr gering I 4,1%

ausreichend

Inwieweit erworbene Kenntnisse im Alltag umgesetzt werden, wurde im Schilerinnen-Fra-
gebogen indirekt durch die Einstellung zu Kondomen, soziale Einstellung und Angste abge-
fragt: Kondome werden eindeutig akzeptiert, auch scheint HIV und AIDS nicht zwangslaufig
zur sozialen Ausgrenzung zu fuhren. Hier ist die Lehrerlnnen-Sicht negativer.

Frage Il
Wie hoch schatzen Sie die Wichtigkeit dieses Themas fiir lhre Schiiler-
Innen ein?

Wichtigkeit von HIV und AIDS 71,2% Lehrerlnnen halten das Thema HIV

und AIDS fir ihre Schilerinnen fir wichtig
sehr grofs _ 37.0% oder sehr wichtig. 20,5% wissen keine ein-

deutige Antwort.
got |GG 342%
indifferent - 20,5%
kein [ 6.8%
| 1.4%

nicht vorhanden

Hier gibt es eine gewisse Ubereinstimmung zu den 78,5% der Schiilerinnen, fiir die AIDS
ein wichtiges Thema ist. Trotzdem ist das Schilerlnnen-Interesse wesentlich starker vor-
handen als die Lehrerlnnen annehmen, denn immerhin 90,9% der Schilerlnnen wiinschen
sich Praventionsunterricht.

Frage IV
Wie hoch schatzen Sie die Angst lhrer Schiilerlnnen vor einer Infektion
ein?

Angst vor einer HIV-Infektion 23,2% der Lehrerinnen vermuten, dass ihre

Schilerlnnen sehr grof3e, bzw. groRe Angst
sehr grof . 6,8% vor einer Infektion haben, 27,4% dass diese
grofR - 16,4% Angst klein, bzw. nicht vorhanden ist. Der

- weitaus gréte Prozentanteil hat keine ein-
indittorent | <+ ; teil hat keine e
) deutige Antwort und wahlte die Option
kein [ 25.0% ,indifferent* (47,9%).
nicht vorhanden |14%
keine Antwort | 1,4%

Die Selbsteinschatzung der Schilerinnen ist anders: 38,1% der Schilerlnnen sind sich
unsicher, wie sie sich vor einer Infektion schitzen kdnnen, 62,9% haben Angst, es zu be-
kommen. Die Lehrerinnen sind iber diese Angst nicht informiert, was sich an der Haufigkeit
der Option ,indifferent* ablesen lasst.
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Die Schule und der Schulunterricht als geeignetes Setting fiir
Praventionsunterricht

Frage V/I
Wie beurteilen Sie die Aufgabe der Schule, diese Kenntnisse im Rah-
men von Schulstunden zu vermitteln? WICHTIGKEIT:

HIV und AIDS im Unterricht 95,9% der befragten Lehrerinnen sehen den
Unterricht zu HIV und AIDS als sehr wich-

tige oder wichtige Aufgabe. Diese Aussage

sehrwichtig |GG 8% | steht fir sich und ist ein eindeutiges Votum

- fur Praventionsunterricht. Bei dieser Frage
wichti - 30,1% . - . .

9 ° gab es aullerdem die Mdglichkeit, die ge-

indifferent |2,7% auBerte Meinung zu kommentieren. Von

dieser Moglichkeit wurde haufig Gebrauch
gemacht. Die Stellungnahmen runden das
Ergebnis ab (vollstandige Listen auf S. 95).

nicht sehr wichtig | 1,4%

In den Kommentaren wird die besondere und einmalige Stellung der Schule und die Wichtig-
keit dieser Aufgabe hervorgehoben. Die Schule ist die einzige Einrichtung, die alle Jugend-
lichen erreicht, unabhangig von Status, moralischem oder religidsem Hintergrund. Sie hat
deshalb eine besondere Aufgabe, die fir das Leben und die Gesundheit der Jugendlichen
wesentlichen Inhalte zu vermitteln. Diese Aufgabe sehen die Padagogen sehr deutlich. In
einem Fragebogen wurde

es auf den Punkt gebracht: Wer, wenn nicht wir? Wo, wenn nicht hier?*

Interessant und auffallend ist die groRe Ubereinstimmung: Sowohl fiir Lehrerlnnen als auch
fur Schulerlnnen ist Schulunterricht der richtige Ort fir die HIV-Pravention.

Frage V/II (inklusive VI+VII)
Wie beurteilen Sie die Aufgabe der Schule, diese Kenntnisse im Rah-
men von Schulstunden zu vermittein? MACHBARKEIT:

HIV und AIDS im Unterricht 89% der Lehrerlnnen halten Préventions-

untericht in den Schulstunden fir durchfiihr-
o bar, allerdings halten nur 50,7% das Zeit-
gut machbar - 356% budget dafiir ausreichend.
machbar _ 53,4% L

Materialien
indifferent [ 5,5% Bei den drei Fragen zu diesem Komplex
schlecht machbar I 5.5% beteiligten sich die meisten Lehrerlnnen gar
) nicht, die wenigen Antworten reichen nicht
nicht machbar 0% aus, eine wirkliche Einschétzung abbilden

zu koénnen. Bei der ersten Frage (Verstand-
lichkeit der Materialien), antworteten 72,6% der Lehrerinnen nicht. Die Frage nach der
Aktualitat der Materialien beantworteten 64,4% nicht.

Lediglich bei der dritten Frage (stehen Materialien ausreichend zur Verfiigung),
beteiligten sich die Lehrerinnen wieder in gréRerem Mafl. Aber immerhin 34,2% enthielten
sich auch hier der Stimme. Von den wenigen eingegangenen Voten schatzt die Mehrzahl die
verfligbaren Materialien als eher zeitgemaf und gut versténdlich ein, aber als nicht aus-
reichend. Die vielen fehlenden Antworten sind schwer zu interpretieren, zumal die Antwort-
bereitschaft bei den anderen Fragen tberdurchschnittlich hoch war. Es kann deshalb keine
empirisch fundierte Aussage zur Einschatzung vorhandener Unterrichtsmaterialien durch
Lehrerlnnen vorgenommen werden. Fir die Praxis scheint es empfehlenswert, gutes und
aktuelles Unterrichts- und Informationsmaterial zusammenzustellen und den Schulen regel-
mafig anzubieten.
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Frage 8
Was halten Sie von der Mdéglichkeit, Expertinnen in den Unterricht ein-
zuladen?

Expertinnen im Unterricht Eindeutig, und von (fast) allen positiv, wurde

die letzte Frage nach einem Expertinnen-

) Besuch im Unterricht beantwortet. 69,9%

senrgut [ 699% finden diese Idee sehr gut, 26% gut. Nur
gut - 26.0% eine Person aulerte sich ablehnend.

indifferent I 2,7% Bei dieser Frage war es mdglich, Begriin-

dungen anzugeben: Expertlnnen hinterlas-
sen einen tieferen, nachhaltigeren Eindruck
als die ,Alltagslehrerinnen®. Sie kdnnen aus
der Praxis berichten und werden konkret. Auch hier ergibt sich Ubereinstimmung mit den
Schulerlnnen-Wunschen nach Expertinnen und Betroffenen im Unterricht und den Gestal-
tungsvorschlagen der Schilerinnen, die Expertinnen im Unterricht vorschlagen (Listen im
Anhang, Vorschlage der Lehrerinnen siehe Seite 100, Vorschlage der Schulerinnen siehe
Seite 77).

schiecht | 1,4%

P Die Ergebnisse im Uberblick

B Die Schule hat aus Lehrerlnnen-Sicht die eindeutige Aufgabe
Praventionsunterricht zum Thema HIV und AIDS anzubieten.

B Diese Aufgabe wird als sehr wichtig eingeschatzt.

B Diese Aufgabe wird auch fur durchfihrbar gehalten.

B Die Einschatzung des Zeitbudgets differiert. Die Zeiteinteilung,
wird sich je nach Schule anders gestalten.

B Eine Bewertung der Materialien war nicht mdéglich.

B Eindeutig ist allerdings der Wunsch, Expertlnnen in den
Praventionsunterricht einzuladen. Begriindung: Konkretheit.




Bewertung der Untersuchung

Bewertung der Untersuchung

Die Ergebnisse wurden bereits diskutiert, die daraus resultierenden Handlungsempfeh-
lungen werden im Anschluss (siehe Seite 53) noch einmal im Uberblick dargestellt. Im
Hinblick auf die eingangs aufgestellten Befragungsziele sind folgende Ergebnisse hervor-
zuheben:

Es sollte ermittelt werden, ob ein Praventionsangebot fir die Schule weiter notwendig
ist oder nicht und in welcher Form dieses Angebot vorgehalten werden soll. Die
Antwort aus der Lehrerlnnen-Befragung ist eindeutig: 65,8% der befragten Lehrer-
Innen sehen Unterricht zu HIV und AIDS als sehr wichtige Aufgabe an, 30,1% als
wichtig. Nur 1,4% der Lehrerlnnen (d.h. eine Person), findet diese Aufgabe nicht
sehr wichtig.

Dieses Ergebnis hat uns Uberrascht und muss als eindeutiges Votum interpretiert
werden. Im Verbund mit der Frage ,Expertinnen an der Schule® ist sie als Votum fir
das Angebot Unterricht durch Fachkrafte fur HIV und AIDS zu interpretieren. Auch
hier ein eindeutiges Ergebnis: 69,9% der Lehrerinnen halten die Mdglichkeit, Expert-
Innen in den Unterricht einzuladen, fir sehr gut, 26,0% fur gut. Nur eine einzige
Person bewertet die Option negativ.

Verstarkt wird dies durch die Ergebnisse der Schilerlnnen-Fragebdgen, die als ein
deutliches Votum fir Praventionsunterricht und Unterstitzung durch Expertinnen/
Betroffene, zu werten sind. Der Wunsch nach Préventionsunterricht zum Thema HIV
und AIDS an Tubinger Schulen ist gegeben, es besteht entgegen unserer Annahme
Bedarf am Thema.

Um die Arbeit qualitativ zu verbessern, soll ein Arbeitskreis, der aus allen an der
Pravention Beteiligten bestehen soll, Unterrichtsmodelle fiir den Praventionsunterricht
entwickeln, erproben und evaluieren. Uber Lehrerfortbildung zu Multiplikatorlnnen soll
nachgedacht und eventuell ein Konzept entwickelt werden.

Im Arbeitskreis Pravention soll Gberpriift werden, wie es trotz dieses Bedarfs zu der
geringen Auslastung des bestehenden Angebotes kommt. In gezielten Aktionen an
Schulen, z.B. Gesprache mit der Schulleitung, soll dieses Problem angegangen
werden.

Durch die offenen Fragen zur Gestaltung der Angebote konnten einige Handlungs-
empfehlungen abgeleitet werden.

Wesentliche Ergebnisse der Untersuchung sind:

- Praventionsunterricht an den Schulen ist notwendig und stoRt auf grof3es Interesse
und Akzeptanz seitens der Schilerinnen und auf eine groRRe Bereitschaft seitens der
Lehrerinnen.

- Die Angebote der Beratungsstellen sind notwendig und sollen weiter vorgehalten
werden.

- Der festgestellte groRe Bedarf und die Dringlichkeit spricht fiir eine Verbesserung
des Angebotes. Dafur gibt es eine klare Zielvorgabe: Anschaulichkeit.
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Erste Handlungsempfehlung zur Pravention an den Schulen

Der konkrete Wissensstand, bzw. konkrete Fragen der Schiilerinnen sollen

erhoben werden. Unterrichtsgestaltung:

Wissensstand eruieren
Relevanz

Vor allem die Schiilerlnnen aufterten den Wunsch nach einem Unterricht, der an

ihre Fragen anknupft. Einige Schilerlnnen gaben an, dass sie sich einen Wissenstest
oder eine Fragensammlung vorab wiinschen, damit sich der Unterricht an dem orien-
tieren kann, was in einer Klasse an Wissen vorhanden ist, bzw. was fehlt.

Ziel
Wissensstand und vorhandene Fragen sollen fiir einen zielgerichteten Unterricht er-
mittelt werden.

Verantwortlich
Die Durchfiinrenden des Praventionsunterrichts sind flir diese Wissenstests oder
Fragesammlungen verantwortlich.

Zweite Handlungsempfehlung zur Pravention an den Schulen

Geeignete Unterrichtsmaterialien sind fur die Schule zusammenzustellen und

zu empfehlen. Unterrichtsgestaltung:

Unterrichtsmaterialien
Relevanz

Unterrichtsmaterialien zum Thema HIV und AIDS veralten schnell. Unterrichts-
materialien missen klare, verstandliche Aussagen zum Schutz- und Risiko-
verhalten enthalten, also in Alltagssituationen Entlastung bringen.

Ziel
Brauchbare, aktuelle Materialien sind den Schulen alljahrlich anzubieten. Geeignete
Materialien sollen den Schulen empfohlen werden.

Verantwortlich
AIDS-Hilfe oder Beratungsstelle des Gesundheitsamts.
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Dritte Handlungsempfehlung zum Praventionsangebot

Die Beratungsstellen sollten eine Internetberatung zum Thema Pravention an-

bieten. Sinnvoll erscheint, wenn zunachst eine Beratungsstelle (AIDS-Be- Angebotserweiterung:
ratung oder AIDS-Hilfe) ein Angebot macht. Dieses Angebot soll nach Internetberatung
einer Pilotphase auf Akzeptanz und Auslastung hin tUberprift werden. Mit den

Krankenkassen ist abzuklaren, ob und inwieweit ein solches Angebot finanziert

wird.

Relevanz

Aus den Ergebnissen der Befragung kann geschlossen werden, dass das Internet
auch in Landkreis TUbingen das Medium der Zukunft ist. Daher sollten die Beratungs-
stellen dies in ihre Arbeit einbinden und im Internet beraten.

Ziel
Bis Ende 2003 wird das Konzept fur eine Internetberatung erstellt. Nach einem Test-
lauf von einem weiteren Jahr, wird die Nachfrage und Akzeptanz evaluiert.

Verantwortlich
AIDS-Beratungsstelle des Gesundheitsamts, bzw. AIDS-Hilfe Tubingen-Reutlingen.
Zur Frage der Finanzierung: RAGE (Regionale Arbeitsgemeinschaft Gesundheit).

Vierte Handlungsempfehlung zum Praventionsunterricht

Der Besuch von Expertlnnen und Betroffenen im Unterricht soll ermdglicht
werden. Unterrichtsgestaltung:
Expertinnen und Be-

Relevanz troffene im Unterricht

Schilerlnnen und Lehrerinnen sind sich einig, dass der Besuch von externen
Expertinnen und Betroffenen nachhaltig wirkt und fundierte Wissensvermittiung for-
dert. Das Angebot von AIDS-Hilfe und AIDS-Beratung besteht, wird allerdings selten
in Anspruch genommen.

Ziel

Besuch von Expertinnen und Betroffenen soll verstarkt erméglicht werden. In einem
angemessenen Zeitraum wird das Verhaltnis von Angebot und Nachfrage neu recher-
chiert.

Verantwortlich
Arbeitskreis Pravention.
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Funfte Handlungsempfehlung zum Praventionsunterricht

Es sind Vorschlage zu erarbeiten, wie mehr Praventionsinhalte in den Unter-
richt aufgenommen werden kénnen (z.B. HIV-Literatur im Deutschunter- Unterrichtsgestaltung:
richt, HIV-Planspiele als Computersimulation). HIV-Unterricht in andere

Facher integrieren
Relevanz

In der Befragung schlugen Lehrerinnen und Schilerlnnen vor, HIV als Themen
in andere Fachern einzubinden und dadurch der Mehrdimensionalitat dieser Krank-
heit gerecht zu werden.

Ziel
Vorschlage sind zu erstellen, wie man HIV und AIDS im Unterricht mehrdimensional
behandeln kann.

Verantwortlich
Arbeitskreis Pravention.

Sechste Handlungsempfehlung zum Praventionsunterricht

Eine Unterrichtseinheit zum Thema HIV und AIDS wird entwickelt.

Relevanz Unterrichtsgestaltung:
Préaventionsunterricht hat aus Lehrerinnen- und Schiilerinnen-Sicht eine Entwicklung einer Unter-
sehr hohe Bedeutung. Gewtinscht und gebraucht werden nachvollziehbare richtseinheit zum Thema
und nachhaltige Informationen zu diesem komplexen Thema. Die vorheri- HIV und AIDS

gen Handlungsempfehlungen beschaftigen sich mit Teilaspekten der Unter-
richtsgestaltung. Um dem starken Interesse und der hohen Bedeutung Rech-

nung zu tragen, soll eine Unterrichtseinheit konzipiert werden, die verschiedene Ebe-
nen (Selbstkompetenz starken, Sexualerziehung, Diskriminierung von Minderheiten,
etc.) ausmacht. Diese Einheit soll konzipiert, durchgefiihrt und evaluiert werden. Dann
kann sie z. B. in Multiplikatorlnnen-Schulungen den Schulen zur Verfligung gestellt
werden.

Ziel
Eine Unterrichtseinheit soll bis zum Jahr 2005 entwickelt, an Schulen getestet, auf ihre
Wirkung hin evaluiert und den Schulen zur Verfligung gestellt werden.

Verantwortlich
Arbeitskreis Pravention.
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Anhang Schulerlnnen-Fragebogen

‘_

1. Es werden verschiedene Situationen genannt. Bitte kreuzen Sie jedes

7 Fragebogen

Angaben zur Person:

mannlich weiblich ]

Alter:

Mal an, ob Ansteckungsgefahr besteht oder nicht.

>

Wenn man mit einen HIV-Infizierten am selben Arbeitsplatz zusammenarbeitet.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil® nicht

Wenn sich Liebespaare kiissen.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil® nicht
Wenn man in einer Arztpraxis in Behandlung ist, in der auch AIDS-Kranke be-
handelt werden.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil® nicht

Wenn man einem AIDS-Kranken die Hand gibt.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil® nicht

Wenn man ein offentliches Schwimmbad besucht.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil nicht

Wenn man Drogen spritzt — mit einer Nadel, die vorher schon andere benutzt
haben.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil® nicht

Bei Petting mit einem HIV-Infizierten.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil® nicht

Bei ungeschiitztem Geschlechtsverkehr mit einem Infizierten.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil nicht

Wenn Sie jemanden im Krankenhaus besuchen.

O Ansteckungsgefahr O keine Ansteckungsgefahr O weil nicht
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. Der HIV-Test kann gemacht werden...

Schulerlnnen-Fragebogen Anhang

Wenn der Partner/die Partnerin wiinscht, nur mit Kondom mit lhnen zu
schlafen: Wiirden Sie zustimmen oder nicht zustimmen?

O ja O nein O weil nicht

. Wiirden Sie am Beginn einer neuen Liebesbeziehung von sich aus vor-

schlagen, Kondome zu benutzen?

O ja O nein O weil nicht

. Wenn man zu Beginn einer neuen Liebensbeziehung den Partner/die

Partnerin iiberzeugen mochte, Kondome zu benutzen, halten Sie das
personlich fur schwierig oder nicht fiir schwierig?

O schwierig O nicht schwierig O weil nicht

Bitte kreuzen Sie die richtige Antwort an.

O ...sofort nach der Risikosituation.
O ...nach vier Wochen.

O ...nach drei Monaten.

O ...gar nicht, hat keinen Sinn.

. Was halten Sie von folgenden Aussagen?

Es gibt einen Impfstoff. O richtig O falsch
AIDS ist heilbar. O richtig O falsch
Wer HIV-infiziert ist, hat gleichzeitig AIDS. O richtig O falsch
Es gibt Medikamente, die helfen, jedoch O richtig O falsch

nicht heilen.

. Welche Krankheiten kann man sich noch durch ungeschiitzten Ge-

schlechtsverkehr holen?
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8. Wo bekommen Sie lhre Fragen zu HIV und AIDS beantwortet?

» Aus der Bravo:

U L] 1 1 ]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

» Im Unterricht:

[ 1 L] L] L]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

» Von Beratungsstellen (Gesundheitsamt/AIDS-Hilfe):

[ 1 L] L] L]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

» Aus dem Internet:

U L] 1 1 ]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

> In Gesprachen mit Freunden:

0 {] (] (] L]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

» Von meinen Eltern:

[ 1 L] L] L]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

» Ich habe keine Fragen:

[ 1 L] L] L]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

» Meine Fragen werden nicht beantwortet:

0 {] (] (] L]

Trifft voll zu Trifft zu Indifferent Trifft ein bisschen zu Trifft gar nicht zu

9. Wenn mein bester Freund/meine beste Freundin infiziert ist...
Kreuzen Sie das jeweils fur Sie zutreffende an.

...will ich keinen Kontakt mehr mit ihm haben. O ja O nein
...wlinsche ich mir, dass wir Freunde bleiben. O ja O nein
...m0chte ich ihn/sie gerne unterstitzen. O ja O nein
...weild ich, was ich beachten muss, damit mir O ja O nein

nichts passiert.
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10. Denken Sie, dass Sie im nachsten halben Jahr jemanden kennen lernen
konnten, der/die HIV-positiv ist?

O ziemlich wahrscheinlich O wenig wahrscheinlich O unwahrscheinlich

11. Wiirden Sie selbst bei der Betreuung von Menschen, die sich mit HIV
angesteckt haben, helfen oder nicht?

O ja O nein O weil nicht

12. Wiirden Sie sagen, dass Sie wissen, wie man sich vor einer HIV-Infek-
tion schiitzen kann oder fiihlen Sie sich da noch unsicher?

O weild Bescheid O fihle mich unsicher O weild nicht Bescheid

13. Fiir den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir...

Kreuzen Sie das jeweils fur Sie zutreffende an.

...dass Madchen und Jungen getrennt Unterricht O ja O nein
haben.

...dass jemand, der mit infizierten Menschen zu O ja O nein
tun hat oder ein HIV-Infizierter zu uns kommt.
Begriindung:

...S0 wie es bei uns and der Schule lauft, gefallt O ja O nein
es mir.

...ich mochte Uberhaupt keinen Unterricht zu O ja O nein
diesem Thema.
Begriindung:

...ich winsche mir mehr Unterricht zu diesem O ja O nein

Thema.
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14. Was sagen Sie zu folgenden Aussagen?

Ich glaube nicht, dass ich mich infiziere. O ja
Mich nervt das Getue um Safer Sex. O ja
AIDS ist fir mich ein wichtiges Thema. O ja
Ich weifd Gber HIV und AIDS zu wenig. O ja
Ich habe Angst, es zu bekommen. O ja
Es ist ein Problem, das die ganze Welt O ja
betrifft.

Ich will sowieso mehr tber Sexualitat und O ja

Verhitung wissen.

L4

-

. J

OO0OO0OO0Oo0gaO

O

nein
nein
nein
nein
nein

nein

nein

Durch Fragen kann man nicht alles herausfinden...
FUr uns ist es besonders wichtig, zu wissen, wie Sie es

sich wiunschen, tber HIV und AIDS informiert zu werden.

Deshalb schreiben Sie doch bitte Ihre Anregungen und

Ideen auf:
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LehrerInnenfragebogen

Wir bitten Sie um Ihrer Mitarbeit

Das Gesundheitsamt des Landkreises Tiibingen fiihrt eine Befragung
an den Schulen des Landkreises zum Thema HIV und AIDS durch.

Durch diese Befragung soll herausgefunden werden, ob das Unter-
richts- und Prdventionsangebot an Schulen zeitgemadB und ausrei-
chend ist.

Das derzeitige Prdventionsangebot soll quantitativ und qualitativ be-
fragt werden. Es geht in dieser Befragung nicht um die Beurteilung
des Angebots einzelner Schulen, sondern um eine Einschdtzung der
Lehrer zu diesem Themenbereich.

Die erhobenen Daten werden anonym ausgewertet und dem Daten-
schutz entsprechend behandelt. Ergebnisse werden nur in einer Zu-
sammenfassung verdffentlicht.

Derzeit wird ein Gesundheitsbericht zu HIV und AIDS erstellt.
Prdvention ist ein Schwerpunkt dieses Berichtes, in den die Ergeb-
nisse dieses Fragebogens einfliefen.

Schicken Sie bitte den ausgefiillten Fragebogen im
beigelegten Freiumschlag bis 22. Mdrz 2002
an uns zuriick.

Wir bitten Sie als Experten um Ihr Wissen und IThre
Riickantwort
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I. Wie schdtzen Sie die Kenntnisse Threr SchiilerInnen beziiglich HIV
und AIDS (insbesondere Kenntnisse der Ubertragungswege) ein?

0 0 0 L 0

sehr grof§ gro ausreichend gering sehr gering

II. Wie schdtzen Sie die Fahigkeiten Threr SchillerInnen ein, diese
Kenntnisse in ihrem Leben anzuwenden?

L L L 0 L

sehr grof§ gro8 ausreichend gering sehr gering

III. Wie hoch schdtzen Sie die Wichtigkeit dieses Themas fiir Ihre
SchiilerInnen ein?

0 0 0 L 0

sehr grof grof indifferent klein nicht vorhanden

IV. Wie hoch schdtzen Sie die Angst Ihrer SchiilerInnnen vor einer
Infektion ein?

L L L 0 L

sehr grof§ grof} indifferent klein nicht vorhanden
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V.  Wie beurteilen Sie die Aufgabe der Schule, diese Kenntnisse im
Rahmen von Schulstunden zu vermitteln?

1. Wichtigkeit

L] L] ] L] ]
sehr wichtig wichtig indifferent nicht sehr wichtig  unwichtig
BeGrUNAUNG: ...ttt bbb bbbt

2. Machbarkeit

L] L] [ L] [
gut machbar machbar indifferent schlecht machbar  nicht machbar
BeGrUNAUNG: ...ttt sttt sttt ss st san st enans

VI. Ist das zur Verfiigung stehende Zeitbudget dafiir ausreichend?

0 0

ausreichend nicht ausreichend

VII. Wie beurteilen Sie die an der Schule zur Verfiigung stehenden

Materialien?

[] gut verstandlich [] schlecht verstin dlich

[] zeitgemdB [] nicht zeitgemaB

[] sind ausreichend [] nicht ausreichend, es werden neue

Materialien gebraucht

eigene/andere Quellen (bitte mit Beurteilung)
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VIII. Was halten Sie von der Maglichkeit, ExpertenInnen zum Unterricht

einladen?
L] ] L] ] ]
sehr gut gut indifferent nicht gut schlecht
BegriiNAUNG: ...cueueeieiceeciieti e et sebseaesseb s seases st ssese s saees

IX. Wir bitten Sie hier um Vorschldge und Anregungen zur Verbesserung
der Prdvention zum Thema HIV und AIDS.




ANHANG

Schulerlnnen-Fragebogen
Antwortlisten







Anhang Antwortlisten der Schilerlnnen-Fragebogen 77

Frage 13-2
Fiir den Unterricht zu HIV und AIDS wiinsche ich mir: Dass jemand der
mit Infizierten zu tun hat oder ein HIV-Infizierter zu uns kommt.

V' Antwort Ja — Begriindung durch Freitexte:

Informationen aus erster Hand

» Dann konnten wir ein paar Fragen stellen, die nur ein HIV-Infizierter wissen kann.

* Um mehr Infos zu bekommen. Von der Sicht des Infizierten.

* Ich denke so jemand kann dazu genaueres sagen.

* Weil er am Besten Bescheid weil3.

* Ich denke, dass man von diesen Menschen noch etwas lernen kann.

+ Dass derjenige mehr Bescheid weil} und vieles erklaren kann.

» Weil diese Leute einem dann mehr erzahlen kénnen.

» Weil derjenige bestimmt besser Bescheid weil} als der Lehrer/in.

» Weil derjenige bestimmt besser Auskunft geben kann.

* Er kennt sich besser aus.

* Derjenige kann uns sicherlich mehr und ausfihrlicher was erzahlen.

* Er weil alles dariiber und es ware interessant.

* Da er infiziert ist kann er uns das Ganze besser erklaren.

* Weil man mit einem Infizierten besser reden kann als mit einem der nicht dariiber Be-
scheid weil3.

» Weil er uns besser erzahlen kann, wenn er selbst davon betroffen ist. Und Erfahrungen.

* Das ist viel besser wenn ein/e Infizierte/r dabei ist, kann aus seiner Erfahrung spre-
chen. Weill mehr.

* Er kann aus Erfahrung reden. Glaubwiurdiger.

» Damit man besser Bescheid weil3, denn sie sprechen aus Erfahrung.

* Er weil® am Besten um was es dort geht.

» Weil man da die Fragen wo man hat selber an ihn stellen kann.

* Aus der Sicht eines AIDS-Kranken erzahlt zu bekommen ist sicherlich interessanter als
vom Lehrer, der sich vielleicht gar nicht in solch eine Situation hineinversetzen kann.

* Er/sie kennt sich aus und kann uns beraten.

» Weil derjenige am Besten dariiber Bescheid weifl und Fragen wahrscheinlich besser
beantworten kann.

* Ein Infizierter kann seine Situation noch einmal besser darlegen wie z.B. ein gesunder
Lehrer.

» Weil ein HIV-Infizierter mehr Ahnung davon hat.

* Ich finde es wichtig mit jemand dartber zu reden, der sich auskennt.

* Diese Person hat mehr Erfahrung mit HIV-Infizierten und kann uns so mehr dariber er-
lautern.

» Jemand der Erfahrung hat, kénnte uns sicher mehr berichten als die Lehrer.

* Da er wahrscheinlich am meisten Ahnung hat.

* Es ist bestimmt interessant sich mit so jemandem zu unterhalten.

* Da es besser ist, er kann aus eigenen Erfahrungen sprechen.

* Er weiR am Besten wie man sich fihlt und kann einem sicher viele Fragen beant-
worten.

» Kann von seiner Situation direkt berichten.

» Damit man mal das Ganze von einem Betroffenen hort.

* Er kdnnte uns seine Lage am Besten schildern.

* Er kann uns mehr dartber sagen als die Lehrer.

» Um wirklich qualifizierte Antworten, was Erfahrung angeht, zu bekommen.

» Weil der- oder diejenige uns mehr Uber solche Personen erzahlen kdnnte.

» Weil Experten unsere Fragen sehr sicher beantworten kénnen und da er/sie mit HIV-
Infizierten Menschen zu tun hat, auch weil} wie sie sich fiihlen usw.

* Weil ich denke, dass die Lehrer das Thema nicht so gut riberbringen wie jemand wo
betroffen ist oder mit Infizierten zu tun hat!
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* Man kann ihn direkt auf die Fragen ansprechen.

* Man kann denjenigen direkt fragen, man nimmt (denke ich mal) das Thema dann auch
viel ernster. Er spricht aus Erfahrung.

« Ich mochte mit betreffenden Menschen dartber sprechen.

* Diejenige kénnen uns genauer das Schicksal erzahlen.

* Um einmal die Erfahrungen eines Erkrankten zu héren.

* Mehr Erfahrung haben die Menschen und vielleicht gehen wir nicht so leichtsinnig da-
mit um.

* Es bringt doch nichts wenn Jungs und Madchen getrennt unterrichten. Ich find es sehr
interessant wenn jemand kommt der sich da auskennt.

* Er kann besser auf Alltagsfragen eingehen.

* Er kdnnte uns was dariber erzéhlen.

* Dann kann er erzéahlen wie das ist.

« Er kann erzahlen wie das ist.

* Weil3 eher wovon er spricht, wird mehr ernst genommen.

» Mehr Ernst bei Schilern, wissen wie man so lebt.

« Die Fragen werden sicherer beantwortet.

« Die Fragen werden besser beantwortet.

* Weil er mehr mit HIV-infizierten zu tun hat und uns die Fragen auch sicherer beant-
worten kann.

» Man erfahrt viel mehr, bekommt auch mit, wie arg die Leute, deren AIDS ausgebrochen
ist, leiden mussen (bevor sie sterben).

« Dann ist das Thema nicht so entfernt. Man versteht die Leute, die davon betroffen sind.

* Um zu sehen wie man damit klarkommen kann.

» Will wissen wie der Infizierte damit umgeht.

» Will wissen wie man damit umgeht und wie andere (Freunde, Verwandte) damit um-
gehen.

» Mich wiirde interessieren, wie man mit der Krankheit als Betroffener umgeht.

« Kann nicht schaden (kein Unterricht).

» So jemand konnte uns alles besser erklaren — Unterricht fallt aus.

« Dieser Mensch hat sicher Ahnung und kann so auch berichten (von HIV, AIDS)

* Er weil’ besser Bescheid.

» Weil er aus eigener Erfahrung erzahlen kann.

« Sehr lehrreich.

* Bessere Hilfe.

« Ich glaube er konnte vielleicht Uberzeugender und aus eigener Erfahrung berichten.

* Der kann uns sagen was er macht, dass er nicht infiziert wird.

» Man kann mehr erfahren.

« Erfahrung, andere Sichtweise

« Ein Infizierter bzw. jemand der mit solchen Menschen zu tun hat, kann Fragen genau
beantworten.

» Kann einem wahrscheinlich deutlicher klarmachen, worum es dabei geht! Und einen
Uber die Folgen aufklaren.

» Damit man das mal am eigenen Leib erfahrt und nicht immer nur von Lehrern usw. das
Thema besprochen wird.

« Selbst noch nie gesehen.

« Ein infizierter Mensch kénnte uns die Problematik noch besser erklaren.

» Kann einem das vielleicht naher bringen als der Lehrer und hat Erfahrung!

* Weil er es besser erklaren kann, denke ich.

» Moéchte wissen was ein Betroffener dazu sagt.

* Ich denke man kann einiges vom Leben mit HIV erfahren.

» Wegen der Erfahrung und dass falsche Einschatzungen geklart werden.

V' Antwort Ja — Begriindung durch Freitexte:

Interesse am Infizierten und dessen Erfahrungen/Expertinnen-Meinung
» Weil er uns sagen kann, wie schlimm es ist HIV-positiv zu sein.
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* Derjenige kann uns mehr Uber das Leben der Infizierten erzéhlen und uns Informa-
tionen geben.

* Ich wirde ihn fragen wie das Leben ist mit der Krankheit.

* Derjenige kann uns mehr darliber sagen, wie man sich fuhlt und was fiir Schmerzen
man hat.

* Da er uns besser erkldren kann, wie man mit so etwas lebt.

» Weil es wichtig ist dass man erfahrt, wie es den Leuten mit Aids geht.

* Weil er uns aufklaren oder sagen kann, wie er sich fuhlt und Informationen geben.

» Weil man dann mehr erfahren kann und man mit so jemand mal zu tun hat.

* Es ist egal ob er HIV/AIDS hat oder nicht, er ist ein Mensch.

» Mich wirde interessieren, wie die mit dieser Krankheit umgehen und wie sich fuhlen.

» Wieso der nicht, er ist auch ein Mensch wie jeder andere.

» Weil er diese Erfahrung mitgemacht oder mitmacht und wenn man sieht wie es ihm
geht, vielleicht noch vorsichtiger wird.

» Dann kann er uns erzéahlen wie es mit ihnen ist.

» Weil es interessant ist zu héren, wie sie sich fihlen und wie ihre Lebenseinstellung ist.

* Es ist interessant mal zu héren, wie sich ein Betroffener fihlt.

+» Dass man weil3, wie es so einem Menschen geht. Dass man sich selbst schitzt!!!

» Weil ich mir seine Meinung dazu anhéren moéchte!!!

» Weil er aus seiner Lage erzahlen kann. Er weil? halt besser Bescheid, weil er jeden
Tag mit solchen Menschen arbeitet.

» Damit er erzahlen kann, wie es so ist mit Menschen die HIV-positiv sind.

* Denn die Menschen wissen am Besten wie das ist, da sie selber damit konfrontiert
sind. Sie haben am meisten Information.

» Weil es interessant ware zu wissen, wie sie damit fertig werden und wie andere Men-
schen daruber denken.

» Dass man mal von der Sicht eines HIV-Infizierten sich das anhéren kann wie es fir
ihn/sie ist.

* Da er uns das alles besser erklaren kann. Eben aus seiner Sicht.

* Man kénnte sich ein genaueres Bild machen und es sich besser vorstellen. Héren was
in dem Mensch vorgeht.

* Weil ich es gerne wissen wiird, wie die Menschen leben.

» Man konnte sich alles ein bisschen besser vorstellen und miterleben, wie solche Men-
schen fuhlen.

* Diese Person kann am Besten erklaren was mit einem HIV-Infizierten genau passiert
und wie man sich fihlt.

» Damit derjenige uns noch mehr aufklart und erzahlt wie es passiert is, ob er schon ge-
wusst hat, dass der oder die Partner/in infiziert war.

» Weil man die Fragen direkter beantwortet bekommt. Die Personen haben ja schon Er-
fahrung was HIV angeht.

» Weil man mehr Informationen Uber die Krankheit mitkriegt und man kann direkt Fragen
stellen an die betroffene Person, Fragen die man von anderen Menschen nicht beant-
wortet bekommt.

» Weil man dadurch viel erfahren kann. |hn fragen, wie er sich dabei fiihlt und wie sich
sein Leben jetzt dadurch verandert hat.

* Der kann uns viel Uiber die Krankheit erzahlen und sagen wie man sich am Besten ver-
hitet. Der kdnnte uns Uber sein tagliches Leben erzahlen und wie man mit dieser
Krankheit umgeht, wenn man sie kriegt.

» Weil, der kann uns dann erzahlen wie er damit umgeht und was er daraus gelernt hat.

» Weil wir da jemanden haben, der das selber erlebt und der weil3, wie man damit um-
geht und kann uns uber das berichten.

* Der kann dann (iber sein Leben erzahlen und wie es passierte.

* Er kann uns erklaren wie man sich mit dem Virus fihlt und wie man damit umgeht.

» Dann kann er uns besser uber die Krankheit berichten und sagen wie sich die Erkrank-
ten fGhlen.

» Es ware interessant zu horen, wie er sich verhalt und was er fiir ihn tut.

* Er kann die Geflihle besser beschreiben und hat auch viel mehr Erfahrung.

* Ein HIV-Infizierter kann erzéhlen was er im Leben beachten muss damit er andere
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nicht gefahrdet und wie er sich fihit.

* Er kann sagen wie es ist und wie man sich zu Infizierten verhalt.

» Damit wir es besser verstehen kdnnen wie ein HIV-Infizierter lebt wenn dieser davon
berichtet.

* Durch das Erzahlen eines HIV-Infizierten wird es eher wahrgenommen und regt mehr
zum Nachdenken an (realistischer).

* Dass er uns erklart wie es ist mit einem HIV-Infizierten zusammenzuleben. Dass viel-
leicht viele die Angst verlieren mit HIV-Infizierten etwas zu unternehmen.

« Da man so vielleicht die Angst vor HIV-Infizierten verliert.

* Dieser kann seine Erfahrungen mit der Krankheit erzéhlen und alles Wissenswertes
Uber die Ansteckungsgefahren und das Leben mit HIV.

« Er kann aus Erfahrung sprechen und sagen wie es ihm/ihnen geht und wie sie denken.

 Es ist zwar nicht unbedingt notwendig, aber der kdnnte uns erzahlen was die Leute
durchmachen.

* Man kann sich ein gutes Bild machen und weif3, bzw. kann fragen, wie er sich fihlt,
z.B. auf der Stralle.

« Ich mdchte seine Situation verstehen kdnnen und wissen, wie sich ein Infizierter fuhit.

* Da es wichtig ist, dass man weil® wie es diesen Menschen geht.

« Es interessiert mich wie HIV-Infizierte leben und wie sie es aus eigener Sicht sehen.

* Ich finde es interessant zu hdéren wie ein HIV-Infizierter lebt.

« Er kann berichten wie sie sich fuhlen, leben, damit umgehen.

» Kann uns sagen wie es denn wirklich den Menschen geht, wie sie damit umgehen (die
HIV-Infizierten).

* Er kann uns seine eigenen Erfahrungen schildern und berichten, wie er damit umgeht.

» Dann kann man das Leben eines Kranken einmal kennenlernen und wissen wie das ist.

» Es wirde mich interessieren wie so jemand lebt oder arbeitet.

« Ist man mehr informiert, der kénnte uns eher informieren.

» Es ware interessant aus der Sicht eines Infizierten zu héren wie es ist.

« Es ist interessant die Sicht eines Infizierten zu sehen, wie er mit seiner Krankheit und
seinem weiteren Leben umgeht.

« Ich wirde es gut finden, wenn Menschen, die mit der Krankheit zu tun haben, zu uns
kommen wirden. Ich wirde namlich gerne genauer wissen wie sich die Betroffenen
verhalten.

» Weil ich dann fragen stellen kdnnte, wie sich die Person gefiihlt hat, als sie es erfahren
hat, dass der Freund/in HIV-infiziert ist.

« Er kénnte von seinen Erfahrungen berichten, da wenige von uns mit AIDS-Kranken zu
tun haben.

* Denn so kénnen wir von dem Menschen erfahren wie sie damit umgehen. Denn wir
haben jetzt noch keinen Kontakt zu infizierten Menschen (ich besonders).

* Er kann es uns besser erklaren, man hat Menschen die dartiber Bescheid wissen, man
kann sich die psychische Lage des Menschen besser vorstellen.

« Damit man mit demjenigen reden kann wie es ihm geht, er weil} besser Bescheid.

 Er kann uns erzahlen wie es mit dem Kontakt der Nichtinfizierten ist.

* Er kann uns erzahlen wie es ist infiziert zu sein oder mit einem Infizierten Kontakt zu
haben.

* Damit man erfahrt wie es ist wenn man wirklich HIV-infiziert ist. Und was dann am
Leben anders ist und so.

* Mich wiirde interessieren wie man mit AIDS umgeht (selbst infiziert oder nicht).

« Er/sie kann es uns naher bringen und besser erklaren/Erfahrungen erzahlen.

* Erfahrungsaustausch.

* Man erfahrt viel mehr, bekommt auch mit, wie arg die Leute, bei denen Aids ausge-
brochen ist, leiden missen (bevor sie sterben).

» Dann ist das Thema nicht so entfernt. Man versteht die Leute, die davon betroffen sind.

* Um zu sehen, wie man damit klarkommen kann.

» Will wissen, wie der Infizierte damit umgeht.

» Will wissen, wie man damit umgeht und wie andere (Freunde, Verwandte) damit um-
gehen.

 Mich wiirde interessieren wie man mit der Krankheit als Betroffener umgeht.
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« Ein HIV-Infizierter kann alles besser erkldren (seine Gedanken, Gefiihle, Angste) als
ein Nichtinfizierter.

« Er kann aus eigenen Erfahrungen erzahlen.

* Es wird im Unterricht immer nur ber die Krankheit gesprochen. Es wirde mich in-
teressieren wie sich ein Betroffener FUHLT (emotional).

* Er kann uns das Ganze aus seiner Sicht erzahlen oder uns sagen was wir auf keinen
Fall machen sollen, auf3er ungeschutzten Geschlechtsverkehr.

* Interessant die Gefiihle/Meinung eines Betroffenen zu héren.

* Ware interessant, was er uns uber das Verhalten, Zustéande dieser Personen sagen
kann.

« Eigene Erfahrung des Betroffenen.

* Man hat ein direktes Beispiel; es schreckt auf, dass man etwas dagegen unternimmt,
dass einem nicht dasselbe passiert.

» Weil er uns dann direkt seine Erfahrungen mit Aids berichten kann. Weil er dann mehr
weild als Lehrer.

« Weil die Krankheit sonst so irreal erscheint, man hat nichts damit zu tun und macht sich
deshalb auch keine Gedanken.

* Um sich auch mal mit diesen Menschen unterhalten zu haben.

« Die Person hat Erfahrung und weil3, was sich alles im sozialen Umfeld andert/andern
kann. Sie kennt auch die physischen, psychischen Probleme mit denen ein HIV-In-
fizierter zu kampfen hat.

* Er oder sie kann vielleicht berichten, was sich flr einen verédndert und welche
psychischen, physischen und sozialen Probleme diese Krankheit mit sich bringt.

* Die Person, die mit solchen Menschen arbeitet oder selber infiziert ist, weil® besser
Bescheid als die Lehrer und kennt auch die Gefiihle der HIV-Infizierten und kénnte uns
das naher bringen.

* Weil mich interessiert wie die Menschen damit umgehen und worauf sie achten
muissen.

« Erfahrung, andere Sichtweise.

« Ich finde es interessant zu sehen wie ein Infizierter lebt und wie es ihm geht.

* Weil es mich interessiert wie ein Infizierter lebt, wie seine Umwelt mit ihm und wie er
mit ihr umgeht.

» Weil er uns mehr darliber berichten kann und wir ihn selber sehen kdnnen wie es ihm
geht.

» Weil er/sie besser als andere daruber berichten kann und anstecken kann ich mich bei
einem Gesprach nicht.

« Erfahrung im Umgang mit ihnen.

* Dieser jemand konnte uns sagen, ob es schwer ist mit AIDS zu leben.

* Weil man dann die Fragen aus eigener ,HIV-Sicht* beantwortet bekommt. Aber wenn
die Person nicht dariber reden will, ist es OK.

« Ich kenne niemanden, von dem ich weil}, dass er/sie infiziert ist, wirde ihn/sie gerne
mal dazu befragen.

« Er kann dann alles selber schildern.

» Weil man dadurch die Betroffenen und ihr Leben einmal in der Realitat kennen lernt
und nicht nur aus Erzahlungen.

* Ich fande es gut, wenn einmal ein HIV-Infizierter zu uns kommen wiirde, weil man dann
von einem Betroffenen selbst erfahren kénnte, wie man sich fuhlt.

V' Antwort Ja — Begriindung durch Freitexte:

Interesse an HIV und AIDS und deren Auswirkungen

» Dann kann man noch mehr Gber die Krankheit erfahren.

* Ich finde es wichtig, denn mit der Krankheit ist nicht zu spalen, einen sterben zu sehen
ist nicht das Schonste.

» Damit man aufgeklart ist, was diese Krankheit fir Folgen hat.

* Weil man dann einen besseren Durchblick hat. Und nicht das sieht, das man im Fern-
sehen zeigt. Ich wirde es interessant finden.

* Ilch m6chte mehr Gber HIV wissen und mochte wissen, wie man sich schiitzen kann.
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* Weil es mich interessiert.

» Dass wir Uber dieses Thema reden kénnen.

» Dass ich mehr tUber das Thema Aids erfahre.

* Um zu erfahren, was man gegen AIDS tun kann.

* Wir wollen mehr wissen.

« Lernt man mehr wie aus Biicher.

« Damit man besser Bescheid weil3.

* Er kdnnte etwas mehr Uber AIDS sagen.

« Dass man besser Bescheid weil}.

« Um sich helfen zu lassen.

» Weil ich mehr tber die Krankheit wissen méchte und ihre Folgen.

» Weil man muss sich ja nicht unbedingt anstecken es ist halt eine seltsame Situation.

» Weil es das letzte Mal so schon gelaufen.

* Besserer Unterricht — glaubwiirdiger. Man merkt besser, dass es das Thema HIV auch
hier bei uns gibt.

« Es ist besser direkt mit Menschen zu arbeiten, wo infiziert sind. Die Gefahr kommt bes-
ser riber.

» Das Thema wird genauer behandelt.

» Weil die Jugendlichen dann sehen, was durch ungeschitzten Sex passiert.

* Interessanter.

» Dass man es besser verstehen kann, wie man gut mit der Krankheit umgeht.

+ Uber den Umgang mit HIV-Infizierten zu erfahren.

« Dann kann man sich das Leben mit dieser Krankheit besser vorstellen.

» Dann weil® man auf jeden Fall besser Bescheid.

» Mal erfahren wie das so ist (kein anderer Unterricht).

» Damit man sich uUberzeugen kann wie schlimm diese Krankheit ist, vor allem wenn der
auch etwas von sich aus erzahilt.

« Damit er von der Krankheit erzahlen kann, wenn er so viel Mut hat, und auch andere
warnen kann.

» Damit man sich tUberzeugen kann, wie schlimm diese Krankheit ist, vor allem wenn der
auch etwas von sich aus erzahilt.

« Vielleicht um noch mehr zu erfahren.

« Es kann sehr nahegebracht werden.

« Er/sie kdnnte was genaueres uber den Ablauf der Krankheit erzahlen.

« Er konnte von sich und seiner Krankheit erklaren.

» Damit der Betroffene uns Uber seine Krankheit personlich etwas erzéhlen kann.

« Er kann viel dartiber erzahlen.

* Weil man dann mehr erfahren kann.

» Das Thema ist wichtig fur uns alle.

* Weil man dann besser informiert wird.

« Ist doch interessant.

» Es ware sicher interessant.

« Interesse wegen Befragung.

* Dadurch lernt man die Krankheit ndher kennen und erfahrt mehr dariber, da dieser
Mensch damit lebt.

« Man kann sich alles besser vorstellen, es kommt einem realer vor und man nimmt es
ernster.

» Weil man so die Krankheit am Besten kennen lernt und weil sie von ihren Erfahrungen
erzahlen kénnen.

» Dann weil® man, dass es HIV wirklich gibt.

* Weil man dann erkennen kann, wie schrecklich die Krankheit ist.

« Er konnte uns viel Uber das Krankheitsbild und ihren Verlauf erzahlen. Oder wie sich
die Person angesteckt hat und warum er sich nicht geschitzt hat.

* Damit man Uber die Menschen informiert wird und wie lange es bei den Meisten bis
zum Ausbruch der Krankheit kommt.

« Die wissen genau, worauf man achten muss (hoffe ich).

* Man erfahrt mehr Uiber diese Krankheit und kann sehen wie ein Kranker aussieht.

* Die wissen am meisten Uber die Krankheit und kénnen besser informieren.
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* Man kann die Auswirkungen der Krankheit besser einschatzen und direkte Fragen
stellen.
« Besseres Bild der Krankheit.

Antwort Ja — Begriindung durch Freitexte:

Toleranz/sonstige Aussagen

* Man wird nur zusammen unterrichtet, man hat ja keinen sexuellen Kontakt.

» Und so lang er mich nicht irgendwie ansteckt, hab ich nichts dagegen.

» Aber nur wenn er will, fir ihn wird es hart sein. Doch war es interessant Fragen zustel-
len.

* Toleranzférdernd.

« Dass man lernt auch ,andere” Menschen, die eine unheilbare Krankheit haben zu ak-
zeptieren!

* Weil wir denken, dass man mit diesem Menschen nichts mehr machen kann, weil man
Angst hat sich anzustecken.

» Dass man selbst lernt, mit so etwas umzugehen. Diese Menschen tun einem nichts und
brauchen Menschen zum Reden, um mit ihrer Krankheit klar zu kommen.

* Da viele denken, dass ein HIV positiver Mensch kein Mensch mehr ist, das muss geéan-
dert werden.

* Man erkennt, dass es ganz normale Menschen sind und keine ,Monster”.

* Dass wir aufgeklart werden.

* Er kdnnte uns richtig daruiber aufklaren.

* Es ist wichtig sich mit den Menschen auseinander zu setzen, ich denke das hilft beiden
Seiten besser, damit klar zu kommen.

* Dass er seinef/ihre Erfahrungen mit uns teilt und anderen klar macht, dass Kondome
wichtig sind und AIDS-Kranke nicht wie Aussatzige zu behandeln sind.

* Man weil} dann, dass es oft gar nicht aus Mitschuld sondern aus Unachtsamkeit her-
vortritt.

* Keine eigene Meinung hierzu.

» Ware OK, miisste aber nicht sein.

* Vielleicht ware es gut, wenn ein Arzt den Unterricht besucht.

* Merken, dass auch er ein ganz normaler Mensch ist.

Antwort Nein — Begriindung durch Freitexte:

» Weil} nicht.

* Ich habe Angst davor, da ich nicht Bescheid dariber weil3.

» Mdchte die Leute nicht unnétig belasten.

* Halt so! Mdchte die Leute nicht unnétig belasten.

» Es war schon jemand da.

» Weil bei uns waren erst welche, die uns beraten haben.

* Alle wiirden ihn oder sie wahrscheinlich beschimpfen oder nicht mit der Person sitzen
wollen.

* Nein.

» War schon da, weil3 Bescheid.

» Wir wissen schon Bescheid.

» Kénnte mich anstecken.

* Ich finde es ist nicht nétig.

* Ich wisste nicht wozu. Ich frag so gut wie nie nach, auflerdem wirde mir nichts ein-
fallen.

+ Das hilft auf nichts.

» Habe Berlihrungsangst mit HIV-Infizierten, die ich noch nicht Gberwunden habe.

» Weil3 nicht.

* Nicht unbedingt. Aufklarung reicht wie sie ist.

* Die Aufklarung reicht so wie sie ist.

* Das bringt doch nichts.

* Falls er uns ansteckt.
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* Angst.

* Weil ich es bldd find wenn irgendwelche Leute kommen und 45 Min. was labern und du
danach trotzdem keine Ahnung hast.

* Ich will mich nicht infizieren.

* Diese Person kénnte uns auch keine zusatzlichen Informationen geben.

* Ich brauche keine weiteren Informationen.

+ Hat keinen Sinn.

¥ Antwort Ja und Nein:
» Wenn sich jemand bereit erklart, das zu tun, ware das sehr interessant.

* |Ich denke, dass er uns dann Uber die Gefahr berichten kann aber wohl ware mir dabei
nicht.

Frage 13-4

Ich mochte Unterricht/iiberhaupt keinen Unterricht zu diesem Thema.

¥ Pro Unterricht — Begriindung durch Freitexte:

Thema ist wichtig

» Weil ich es wichtig finde.

» Das Thema ist wichtig und sollte besprochen werden.

* Es ist wichtig, dass alle dartber informiert sind.

* Ich finde wichtig, dass dartber berichtet wird.

* Es ist sehr wichtig, Uber dieses Thema Bescheid zu wissen.

* Es ist wichtig. Man muss dariiber Bescheid wissen.

» Weil es wichtig ist!

* Es ist wichtig dartiber Bescheid zu wissen.

* Es ist sehr wichtig, weil man nicht weil3, wann man vielleicht selbst HIV-verseucht ist.

» Weil man auch in der Schule viel lernen kann, deshalb finde ich es wichtig.

* Ich méchte schon Unterricht zu diesem Thema, weil es mich interessiert und weil es
sehr wichtig ist.

« Ich finde es wichtig dartber Bescheid zu wissen.

* Es ist ein wichtiges Thema.

* Ich denke es ist ein sehr wichtiges Thema.

* Ich finde es wichtig, dass alle Uber das Thema aufgeklart werden. Denn manche

kdénnen
vielleicht auch nicht mit ihren Eltern oder anderen Leuten dartiber reden, weil sie an-
ders erzogen wurden. Und so lernen sie es dann in der Schule.

* Es ist wichtig informiert zu werden.

* Es ist wichtig Uber dieses Thema aufgeklart zu werden.

* Das ist ein ernstes Thema, was jeden ansprechen sollte.

* Ich finde, dass man uber dieses Thema gut in der Schule informiert werden sollte, da
es jeden treffen kdnnte.

* Es ist sinnvoll Uber dieses Thema zu reden, weil sich einige noch nicht sicher sind.

* Es ist wichtig sich tiber HIV und AIDS zu informieren.

* Doch, da man dann erfahrt wie andere dartiber denken.

* Denn es ist schon wichtig, mit diesem Thema konfrontiert zu werden.

* Es gehort zum Grundwissen.

» Das Thema muss man einfach machen.

» Man will iber dieses Thema gut informiert sein.

* Man will ja wissen, was das ist (Aids und HIV) und auch was da so im Korper vor sich
geht.

» Man muss Uber dieses Thema kundig sein.

+ Uber solche Dinge sollte man Bescheid wissen.

* Es ist immer ein aktuelles Thema.
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« Ich finde das Thema sehr wichtig, dass man weil wie und was.

* Man muss Uber alles Bescheid wissen (hatten wir doch schon langst!!)

» Man sollte schon lber so etwas wissen.

* Man muss dariber Bescheid wissen.

* Man muss auf jeden Fall informiert sein.

« Ich finde es wichtig, dass jeder Bescheid weil} tber dieses Thema.

» Das Thema ist zu wichtig als dass man es weglasst.

« Es ist wichtig Gber das Thema/Krankheit Bescheid zu wissen.

« Es ist wichtig, dass man daruber informiert wird!

* Man muss Bescheid wissen Uber das Thema.

« Es ist wichtig dartiber zu reden.

« Es ist wichtig, Uber das Thema Bescheid zu wissen.

« Es hilft selber besser, wenn man dartiber mehr weif3.

* Ich denke es ist sehr wichtig tiber HIV und AIDS Bescheid zu wissen.

« Es ist einfach wichtig, dartiber Bescheid zu wissen!!

» Weil das wichtig ist.

* Nein, weil das wichtig ist.

« Ich finde das Thema interessant und es kann jeden mal treffen.

« Ich finde dieses Thema wichtig.

* Man muss Bescheid wissen.

* Man muss informiert sein.

« Ich finde dieses Thema sehr wichtig; man muss Verantwortung (auch fir sich selbst)
lernen.

« Es ist notwendig Uber ein so wichtiges Thema zu reden und dariber zu diskutieren.

» Weil es ein wichtiges Thema ist.

« Es ist wichtig, dass auch Kinder, die von ihren Eltern nicht informiert werden, etwas er-
fahren.

* Ich finde es wichtig Uber solche Themen, die alle betreffen kénnen, zu sprechen und in-
formiert zu sein.

« Ist ein wichtiges Thema und gefahrlich.

« Es ist wichtig.

« Es ist notwendig & wichtig tiber ein Thema wie AIDS zu reden und zu diskutieren.

« Ich find es wichtig, da es immer noch ein grof3es Problem ist.

* Das ist wichtig!

« Ich finde dass das wichtig ist.

* Ich finde es wichtig darliber Bescheid zu wissen.

« Ist doch recht wichtig & interessant.

* Ich finde dieses Thema sehr wichtig und méchte gut informiert sein.

» Wichtig Bescheid zu wissen.

« Es ist wichtig, darliber Bescheid zu wissen.

» Weil es wichtig ist, informiert zu werden.

* Es ist wichtig uns zu informieren.

« Es ist wichtig Uber so etwas informiert zu sein.

* Mir ist es wichtig dariiber Bescheid zu wissen.

« Ich méchte gern Unterricht dazu, weil ich es wichtig finde und ich es dumm finde, dass
man bei uns nicht dartiber spricht.

 Es ist wichtig, sich Uber dieses Thema zu informieren. Nicht nur daheim alleine in
seinem Zimmer, sondern auch mit anderen darlber zu sprechen.

« Es ist schon wichtig, dass man darliber Bescheid weil}.

Pro Unterricht — Begriindung durch Freitexte:

Interessiert/wird benétigt

» So was sollte man einfach wissen.

+ Da ich sonst ahnungslos wére.

* Ich finde Uber so etwas sollte man Bescheid wissen.
* Ist in Ordnung.

» Weil ich denke, dass man mehr informieren misste.
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« Es ist besser, wenn man in der Schule das Thema AIDS behandelt, dass man darlber
Bescheid weil}.

* Man sollte informiert sein.

* Man sollte Uiber dieses Thema schon etwas wissen.

« Ich finde dieses Thema sehr spannend und ich finde es super, dass sie so etwas an
unserer Schule berichten. Ich finde wir kdnnten viel mehr zu dem Thema HIV machen.

* Weil man Bescheid wissen muss.

» Weil es gut ist Gber AIDS und HIV Bescheid zu wissen.

* Ist interessant.

* Dass soviel wie méglich dariiber informiert sind.

» Sonst weil® man gar nichts.

« Ich finde das Thema interessant.

* Man sollte dartiber Bescheid wissen.

* Da ich mich dariiber noch nicht richtig auskenne.

« Ich will im Unterricht mehr Giber das Thema wissen.

* Man sollte dartiber Bescheid wissen.

« Es interessiert mich einfach.

* Weil ich finde, dass man immer Bescheid wissen sollte.

« Ich wiirde schon gern noch mehr tGber das Thema erfahren, es interessiert mich.

* Will mich informieren.

» Weil es ein spannendes Thema ist und weil es jeden betrifft.

« Es ist ein gutes Thema.
* Mehr Infos, je genauer man das Thema behandelt, desto mehr wei} man Uber die
Krankheit Bescheid und man kriegt auch viele Fragen beantwortet, die noch offen sind.
« Also ich wirde schon mehr Unterricht in diesem Thema haben wollen, weil man vieles
lernen kann, was man vielleicht noch nicht weil. Man kann viele Informationen dadurch
bekommen.

* Das Thema geht ja schlieBlich jeden etwas an und man kann immer was Neues da-
riber lernen.

* Ich wiinsche eine bessere Begriindung.

* Weil es mich interessiert.

« Ich will schon Unterricht zu diesem Thema, weil es mich einfach interessiert.

* Man lernt immer neue Sachen Uber das dazu.

* Weil ich mehr dartiber erfahren will.

* Man sollte so frih wie moglich dartber informiert werden, da ist die Schule naturlich
ideal.

« Ich méchte Unterricht, um mich spater besser auszukennen!

« Sonst wird man ja nicht aufgeklart. Die Lehrer sollten es aber besser erklaren.

» Man sollte schon ein wenig Ahnung haben.

* Man sollte informiert sein.

« Es ist wichtig dartiber Bescheid zu wissen.

* Viel zu wenig Unterricht zu diesem Thema.

» Ausreichende Info durch Schule.

* Ich finde es gut, dass wir im Unterricht etwas Uber dieses Thema erfahren, auch wenn
es nicht so ausfiihrlich ist.

* Ware nicht schlecht.

« Dieses Thema geht jeden etwas an!

« Es ist besser, wenn man darliber Bescheid weil3.

* Man braucht den Unterricht. Von dort weil} ich das Meiste.

« Es ist sicher sinnvoll, wenn man ein bisschen Uber dieses Thema Bescheid weil3.

» Das Thema gehort heute halt zum Unterricht.

« Ein bisschen Abwechslung muss sein.

« Ich finde es besser wenn man Bescheid tber das Thema weil}.

» Weil ich es interessant finde und wir das im spateren Leben eher brauchen als iber
Pflanzen Bescheid zu wissen.

 Sehr interessant.

« Da es fiir manche schon eine Quelle ist.

« Es ware sinnvoll einen Unterricht zu diesem Thema.
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* Weil ich viel dartiber wissen mochte.

* Man muss Uber so was informiert werden, so gut es geht.

« Ein bisschen sollte man schon informiert sein, aber nicht zu viel.

* Ich finde es wichtig, dass in den Schulen tber HIV geredet wird, da man ja vielleicht
doch noch nicht alles weil3.

* In vielen Dingen bin ich noch unsicher, auRerdem interessiere ich mich fir dieses
Thema.

» Weil ich finde man sollte aufgeklart werden wenn es die Eltern nicht tun.

« Es interessiert mich.

« Sonst ist bald gar niemand mehr ausreichend informiert; es ist ein wichtiges Thema.

« Wir hatten noch nie Unterricht zu diesem Thema.

« Es ist ein wichtiges Thema uber das viel zuwenig Menschen Bescheid wissen.

« Jeder soll die Chance haben, Uber dieses Thema etwas zu erfahren.

* Interesse.

* Man muss informiert werden.

* Man lernt daraus.

« Es sollten alle Bescheid wissen.

* Ich fande es gut im Unterricht etwas dartiber zu erfahren. Ich glaube wir haben so et-
was noch nicht gemacht, finde ich sehr schade!

* Weil es gut ist.

* Ich mochte Unterricht zu diesem Thema, weil ich mehr tber HIV und Aids erfahren
mochte.

* Man sollte sich auskennen.

Pro Unterricht — Begriindung durch Freitexte:

Wissen = Schutz

» Weil AIDS eine gefahrliche Krankheit ist, die man ernst nehmen muss. Wenn man da-
ruber keinen Unterricht machen wirde, gebe es bestimmt mehr Infizierte.

* Ich finde es wichtig, dass man Uber so ein Thema Bescheid wei? und aufgeklart wird,
was fur gefahren auftreten kdnnen.

« Es ist wichtig dass man Uber solche Ansteckungsgefahren Bescheid weil um sich zu
schitzen.

* Da es wichtig ist zu wissen, wie man sich davor schiitzen kann.

« Es ist wichtig, dass man aufgeklart wird.

* Naturlich will ich zu diesem Thema Unterricht machen. Aufklarung ist wichtig.

« Ich finde das Thema Aids sehr wichtig, denn jeder sollte Uber die Ursachen Bescheid
wissen.

* Man sollte gut informiert sein, weil man sonst vielleicht selbst die Krankheit bekommt.

* Ich finde man soll Gber dieses Thema aufgeklart werden.

« Jeder sollte Uber HIV Bescheid wissen und sich dariiber im Klaren sein wie man sich
schitzt.

» Weil ich es wichtig finde, Uber diese Krankheit Bescheid zu wissen und zu wissen wie
man sich schitzen kann.

* Ich méchte informiert sein, sonst kénnte man sich anstecken wenn man nicht Bescheid
weild.

« Ich finde es sehr gut, dass man uber diese Krankheit aufgeklart wird, zumal sie in letz-
ter Zeit ziemlich in Vergessenheit gerat und es immer mehr HIV-Infizierte gibt.

« Ich mdchte, dass jeder weil’ wie er sich vor der Krankheit schiitzen kann.

* Informationen und SchutzmaRnahmen finde ich besonders fiir unerfahrene Jugendliche
wichtig und notwendig.

» Weil ich finde, dass es auf jeden Fall behandelt werden soll, dass man etwas weil} Uber
die Gefahren und wie man es verhindern kann.

« Ich denke es ist schon wichtig etwas oder genau daruber informiert zu sein, denn
anstecken kann man sich schnell wenn man keine Ahnung hat.

* Ohne dieses Thema waren alle unaufgeklart.

« Es ist wichtig dartber informiert zu werden, dass man sich schitzen kann.

* Ich mdchte auch aufgeklart werden und dartiber Bescheid wissen.
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« Jeder sollte aufgeklart werden.

» Man sollte wissen wie man sich schitzen kann, sollte! Es ist fiir jeden wichtig.

« Es ist wichtig sich mit AIDS auszukennen, auch im eigenen Interesse.

* Es kann jeden von uns irgendwann treffen!

 Es geht alle was an, jeder kdnnte irgendwann betroffen sein.

* Man sollte schon Uber diese Krankheit informiert werden, ansonsten wiirde die Krank-
heit unaufhaltsam weitergegeben werden.

* Ich denke diese Aufklarung ist sehr wichtig, das muss man einfach wissen.

* Wenn man nicht Gber AIDS/HIV informiert ist, ist man uninformiert und kénnte es be-
kommen.

* Ich moéchte Uber alles informiert werden, denn nur wenn man Bescheid weil® kann man
sich selbst schiitzen und lernt, dass man sich nicht von anderen abgrenzen muss.

» Weil es einem hilft, Aids vorzubeugen.

» Man sollte dartber aufgeklart werden.

» Sonst weil ich ja nicht Bescheid und dann gibt's umso mehr HIV-Infizierte.

* Wissen ist Macht.

* Je mehr man Uber AIDS oder HIV-Infizierte weil3, umso besser weil} man, wie man
sich schitzen kann.

» Ohne Aufklarung konnte sich die Krankheit schneller ausbreiten.

* Denn es ist fur uns wichtig, dass wir wissen wie wir uns schitzen kénnen und wann
und wie wir nicht angesteckt werden.

» Weil es wichtig ist Uber solch ein Thema zu reden und Bescheid zu wissen, um sich zu
schutzen und anderen zu helfen.

« Ich finde dies ist ein Thema das alle etwas angeht, deswegen sollte jeder dartiber auf-
geklart werden.

» Man sollte echt so gut und so friih wie méglichst darliber aufklaren.

» Weil ich denke, dass das Thema wichtig ist fur das Leben. Im Unterricht lernt man wie
man sich schiitzen kann.

» Weil das wichtig ist.

« Es ist sehr wichtig, dass man junge Menschen aufklart ber AIDS, damit sie begreifen
wie gefahrlich es ist.

« Ich will, dass wir das Thema besprechen, dass ich dariiber Bescheid weifl und wie ich
mich richtig schiitzen muss.

 Ich denke es ist wichtig, dass die Jugendlichen sehr gut aufgeklart werden. Den
Unterricht zu diesem Thema finde ich sehr wichtig.

* Schutz vor Ansteckungsgefahr.

» Weil es ein wichtiges Thema ist und Aids nicht zurlickgeht sondern immer mehr sich
damit infizieren.

« Aufklarung ist voll wichtig Gber dieses Thema, da es immer noch keine Gegenmittel gibt
und man Bescheid wissen sollte, wie man sich schiitzt.

« Es ist wichtig, alles zu erfahren, um sich schitzen zu kénnen, um andere schitzen zu
kénnen.

« Es ist wichtig fur die eigene Sicherheit/Gesundheit.

« Es ist wichtig, darliber aufgeklart zu sein.

« Ich find man sollte einfach wissen, welchen ,Gefahren“ man sich bei ,wahllosem” Ge-
schlechtsverkehr aussetzt.

« Ich finde es wichtig, dass jeder aufgeklart wird.

« Ich finde es wichtig, dass man Bescheid weil3, allein deswegen, dass man vorsichtig ist.
Zeitschriften wie BRAVO liefern oft mehr Sensationen als Fakten, und manche Eltern
wissen selbst nicht Bescheid.

« Ich finde jeder sollte moglichst frih dartuber aufgeklart werden und von den Gefahren
usw. erfahren.

*Ich mochte dartber informiert werden, da ich wissen mdchte wie ich mich davor
schiitzen kann etc.

» Sonst wiirde man noch unvorsichtiger mit dem Thema umgehen.

« Ich finde es wichtig, dass alle, die vielleicht zu Hause nicht dariiber reden, die Chance
haben, etwas Uber diese Krankheit zu erfahren, da uns das alle betrifft.

* Es ist wichtig und auch interessant tber das Thema Bescheid zu wissen und auch zu
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zu wissen wie man sich dagegen schutzen kann.

* Mich interessiert das Thema sehr und je mehr man weif3, desto besser kann man sich
schitzen.

« Ich finde man muss wissen was das ist und wie man sich da verhalten muss.

* Da es viele Infizierte gibt und wenn ich Bescheid weil3, kann das nur nitzlich fir mich
sein.

* Ich mochte mich in dieser Frage nicht unsicher fiihlen.

« Aufklarung + Informationen sind wichtig damit man wenigstens einen kleinen Eindruck
der Materie bekommt.

« Es ist sehr wichtig zu diesem Thema viele Informationen zu haben, denn jeder kann in
die Situation kommen sich anzustecken.

» Dieses Thema interessiert mich sehr. Auflerdem finde ich es wichtig Uber dieses The-
ma Bescheid zu wissen, da jeder einmal in die Situation kommen konnte.

* Man sollte Uber AIDS und HIV Bescheid wissen. Man kommt dann besser mit der
Krankheit zurecht wenn Freunde oder gar man selbst angesteckt wird.

« Es ist mir wichtig genau zu wissen was ich tun kann damit mir nix passiert! Und wie ich
anderen helfen kann.

» Dieses Thema ist auf der ganzen Welt ein wichtiges Thema. Man sollte die Gefahren
achten und auch dariber reden.

« Leute sollten daruber aufgeklart werden und sie sollten lernen, den Infizierten nicht zu
bemitleiden sondern ihn ganz normal zu behandeln.

« Leute sollen aufgeklart werden.

» Weil es ein sehr wichtiges Thema ist und man dartber sehr gut aufgeklart sein sollte.

* Man sollte schon wissen wenn man in so eine Situation gerat, was alles getan werden
kann.

» Es muss auf jeden Fall in der Schule zur Aufklarung beigetragen werden.

« Derjenige, der nicht viele oder sogar keine Infos tber HIV/AIDS hat, kénnte sich schnell
infizieren.

* Weil es kdnnte uns informieren wie man sich schiitzten kann dagegen.

* Ich wiirde gerne zu dem Thema Unterricht machen, denn dann wei® man wie man sich
besser schitzen kann.

* Weil mich das Thema interessiert. Man lernt was und das kann jedem passieren, der
nicht weil}, wie er sich schiitzen soll.

« Ich finde das Thema sehr Interessant. Wenn man uber HIV was weil3, kann man sich
auch davor schitzen.

* Man sollte ja dartber informiert sein, damit man sich schutzen kann und nicht infiziert
wird. Sonst wiirden viele gar nichts dariiber wissen und sich somit infizieren.

« Ich finde das so was zum Allgemeinwissen gehoren sollte, denn jeder kann sich damit
infizieren, besonders wenn man nicht weil}, wie dies zu vermeiden ist.

» Dass auch die jingeren und wir eine richtige Aufklarung bekommen.

* Doch ich wiinsche eine bessere Aufklarung.

* Doch ich méchte schon eine richtige Aufklarung, damit auch die jingeren Bescheid
wissen.

« Ich denke es ist sehr wichtig fir die Zukunft dariiber Bescheid zu wissen wie man sich
schitzen kann.

* Wenn ich keinen Unterricht zu diesem Thema hétte, wisste ich auch nicht was AIDS
eigentlich ist.

» Denn schlieRlich werde ich nicht aufgeklart.

 Langweilig.
* Ganz im Gegenteil, wenn wir es noch mal wie das letzte Mal machen, wird es bestimmt
auch schon.

Pro Unterricht — Begriindung durch Freitexte:

« Ich mochte dieses Thema, weil ich mehr wissen will Giber diese Krankheit.
« Wir sollten im Unterricht mehr darlber reden.

« Ja.

« Es ist interessant.
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Kontra Unterricht — Begriindung durch Freitexte:

* Weil} alles.

» Weil} schon genug dariber.

* Kein Bock.

* Ich denke die meisten sind aufgeklart und werden schon wissen was sie tun!

» Weil wir schon genug dazu wissen.

» Dass man weil} wie man sich schitzen kann.

* Ich habe nichts mit AIDS oder HIV-Infizierten zu tun.

* Man kann Informationen auch anderswo herbekommen wenn man sich informieren will.
* Ich brauche das nicht, denn die meisten Verhitungsmittel kenne ich.

Anregungen und Ideen
Durch Fragen kann man nicht alles herausfinden... Fiir uns ist es be-
sonders wichtig, zu wissen, wie Sie es sich wiinschen, iiber HIV und
AIDS informiert zu werden:

Filme

* Man kénnte sich einen lehrreichen Film anschauen.

* Ich wiirde gerne einen Film sehen, wie AIDS-Kranke leben und wie sie damit umgehen.

* Alles daruber berichten, vielleicht einen Film zeigen.

* Mit einem Film.

« Uber Videofilm.

+ Uber einen Film.

» Dass man Filme zeigt und sich mehr informiert.

* Ich denke die jetzige Form ist schon sehr gut, ein paar mehr Lehrfilme wiirden mich
aber durchaus erfreuen.

* Am Besten fande ich kompetente Sachfilme im Fernsehen.

Im Unterricht/in der Schule

* Man sollte mit der Aufklarung Uber Aids/HIV bereits in der 5. Klasse anfangen...

* Mehr Infos Uber das Thema HIV/Aids in der Schule.

« ...Aulderdem sollte man sein Wissen jedes 2. Jahr im Biologieunterricht auffrischen. In
diesem Thema lernt man nie aus!!!

* Man sollte in der Schule schon friher informiert werden, denn man hat oft erst in der
10. Sexualitatsunterricht.

» Etwas mehr in der Schule Gber HIV lernen. Ich denke dass diese Losung die Beste ist.

+ Hefte Uber HIV und AIDS sollen in der Schule ausgelegt werden, extra Unterricht in der
Schule, gratis Kondome auf dem Rektorat, ein extra Schulfach tber Sexualitat.

» Als Thema Reli/Bio, Informationszettel.

» Keinen extra Unterricht, sondern in den Stoff eingebaut, auch in andere Facher,
Deutsch, politik, Ethik

« Informationszettel, ein paar Unterrichtseinheiten dartiber in z.B. Reli, etc.

* Im Unterricht (Biologie-Unterricht), aber auch in andern Féachern

+ ...Durch: Informationstafeln im Schulhaus...

+ durch Informations-Plakate, durch gut gestalteten Unterricht in versch. Fachern

* Ich fande es gut, wenn man eine Unterrichtsstunde einfihren wirde, in der man ge-
nauer Uber allgemein wichtige Themen wie AIDS informiert wird.

* Hin und wieder Informationsstunden tber das Thema von allen Seiten in der Schule.

» Am Weltaidstag sollte ein Programm in der Schule stattfinden.

» Dass man im Unterricht, Biologie, Deutsch, mehr dariber redet, dass man Broschuren
Uber HIV und AIDS an den Schulen bekommt. Fragen aufnehmen, anonym und Antwort

+ Uber die Schule sollte mehr informiert werden. Es kénnten Filme gezeigt und Broschii-
ren ausgeteilt werden. Tests so wie der, damit klar ist, was man weif}

* Mehr in der Schule darlber reden, Fragen sammeln und konkret reden

» Mehr Aufklarung an Schulen mit guter Beratung

* Es sollte mehr Unterricht tGber dieses Thema geben, auch in mehreren Fachern (Reli)
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* Durch die Schule (wie jetzt auch). Gerade auch mit Fragen und Test.

 Es wurde nicht gut informierten Schulern helfen, wenn man in der Schule auch mal die-
ses Thema anspricht. Z.B. mal ein Projekt dariiber machen oder so.

« Fir die Schule Bio-Blatter tber Aids-/HIV-Vorschriften machen.

» Dass man an den Schulen mehr Uber das Thema spricht, mehr Material zum Lesen be-
kommt. Auch seine Fragen aufschreibt, was man nicht weiss.

* Man sollte mehr in den Schulen informiert werden, denn nur die wenigsten wissen Uber
HIV und AIDS was. So wie jetzt herausfinden was man weiss.

* Man sollte in der Schule mehr darliber sprechen und ein bisschen ausfiihrlicher.

« Ich mdchte gerne, dass wir in der Schule mehr Uber das Thema aufgeklart werden.

* In der Schule. Statt 2 Stunden mittags Sport, kénnte man 2 Stunden lang tber Aids re-
den, fragen und sich informieren. Vorher Fragen abgeben, die dann beantwortet
werden.

* Man kann, z. B. in der Schule, sich viel mehr mit diesem Thema beschaftigen. Man
kann Uber so ein Thema Projekte machen (z. B. in der Schule).

« Der Unterricht zu AIDS und HIV sollte nicht nur eine Schulstunde gehen, denn das ist
zu kurz. Jungs und Madchen sollten getrennt werden.

« Ich denke vielleicht kann man es machen, dass in den Schulen viel Uber dieses Thema
geredet wird...z.b. Fragen sammeln und dann dazu Leute einladen

« Durch einen Lehrer, der vielleicht erst Fragen oder Wissen sammelt

*» Also wir haben uns in Bio u. a. darlber unterhalten, allerdings kénnte man mal eine
"Freiwillige Stunde" einschieben, wo man besser informiert wird. Fur die Leute die In-
teresse haben. In so einer Stunde kdnnte man einen Aids-Kranken einladen oder je-
mand von einer Beratungsstelle.

* Man konnte z. B. einen Aidskranken in den Unterricht einladen oder eine ausflhrliche
Broschire zu diesem Thema verteilen. Man sollte mehr darlber reden.

* Man kdnnte Broschiren in der Klasse verteilen, die sich jeder daheim durchlesen kann.
Denn offen kann man darlber nicht reden. Fragen aufschreiben lassen.

* Durch die Lehrer, Prospekte, die auch in der Schule ausliegen, durch Unterrichtsthe-
men, besonders in Biologie. Naturlich auch durch Projekte, die in der Schule durchge-
fuhrt werden. Durch Berater. Durch Tests. Durch Fragesammlungen

« Einen Aidskranken fur einige Zeit in den Unterricht einladen.Vorher Fragen sammel

* Im Unterricht mit Mitschdilern als Arbeitsgruppe Broschiiren tber das Thema lesen.

« Broschiren mit allen Infos und fur alle Schiler waren nicht schlecht. Infotage in Schu-
len, Unterricht fir dieses Thema sollte bereitgestellt werden. Gut finde ich diese Um-
frage, sie mischt das Thema wieder aufl!! Mehr Gber HIV/AIDS im Schulunterricht!!!

* Man sollte in der Schule Prospekte Uber HIV und AIDS verteilen, wo das wichtigste
drinsteht. Dann von allen Fragen sammeln und reden

* Ich wirde es sehr befiirworten, Aids im Unterricht zu besprechen. Ich habe eigentlich
keine genauen Fragen daruber, da ich eigentlich gut informiert dartber bin, aber trotz-
dem konnte es nicht schaden im Unterricht mehr dartber zu erfahren.

« Eine Unterrichtsstunde dazu (auch mehrere) oder Broschiren.

« ... Es sollte ein Schulfach werden...Tests zum Wissen so wie der hier

« Z. B. einen aktiven Unterricht und Kontakt zu einem Infizierten. Alle Fragen sammeln

* Durch mehr Programme, die in der Schule usw. durchgenommen werden.

» Man sollte vielleicht mehr in der Schule dariber erfahren. Mehr erzéhlen.

* Informationsmaterial an den Schulen verteilen.

* Man sollte echt friih genug in der Schule die Schuler aufklaren. Und der Unterrichtstoff
sollte bei dem Thema echt intensiver behandelt werden.

Gesprache mit Betroffenen/Experten (z.B. in der Schule)

* In der Schule mit einem Infizierten darlber reden.

* Ich wirde mal gern wissen, wie sich Infizierte flhlen.

* Einer der mit AIDS zu tun hat, sollte bei jeder Schule mal vorbeischauen.

+ Uber Leute wo infiziert sind.

» Von den Leuten, die auf diese Krankheit spezialisiert sind.

* Ich fande es gut, wenn wir alle mal mit einem HIV-Infizierten konfrontiert werden wdr-
den, Fragen vorher aufschreiben.




Antwortlisten der Schulerlnnen-Fragebogen Anhang

* Ich wiirde es gut finden, mit Infizierten dartber zu reden.

« ...und dass die Leute, die damit betroffen werden, mal in die Schulen kommen...

* Zum Beispiel einen HIV infizierten Menschen zu uns in die Schule einladen. Ich wiirde
gerne erfahren wie er damit umgeht und was fir Einschrankungen er in seinem Leben
hat. Z. B. wie andere Leute auf ihn reagieren. Ob sie ihm aus dem Weg gehen oder ob
sie ihn so akzeptieren wie er ist. Mich interessiert aber auch wie er seine Zukunft plant.

* Mehr vorstellbare Beispiele bringen. Dass man sich die Risiken der Krankheit besser
vorstellen kann. Und echte Geschichten erzahlen oder von Betroffenen erzahlen las-
sen, dass man sich bewusst machen kann, wie schnell so was passieren kann.

« Es ist eine gute Idee, mehr darliber zu erfahren durch einen erkrankten Menschen.
Nicht nur Uber die Krankheit sondern auch tber die Verbreitung auf der Erde und Hilfs-
organisationen sprechen.

« Aidskranke einladen und mit ihnen reden.

* Man kann in der Schule einen Infoabend veranstalten mit vielleicht ein oder zwei HIV-
oder sogar AIDS-Kranke. Alle Schiiler die es interessiert kdnnen kommen.

« Ein Infizierter kdnnte an der Schule Uber seinen Schicksalsschlag erzahlen, wie er jetzt
zurecht kommt, usw. Es kdnnten in Schulen Prospekte verteilt werden in denen man
sich informieren kann.

« |ch wiirde mir wiinschen, dass zu uns mal ein HIV-Infizierter kommt um mit ihm zu re-
den, wie er sich fuhlt und wie es passiert ist, sofern er dartiber reden kann und wie er
sich in dem Moment gefiihlt hat, als er erfuhr das er HIV-infiziert ist. Ich héatte Gberhaupt
kein Problem damit, mit solchen Menschen Kontakt aufzunehmen.

« Ein personlicher Berater, den man nach Vereinbarung trifft und man mit ihm Gber alles
reden kann. Wie ein Vertrauenslehrer.

* Vom Gesundheitsamt kénnten vielleicht mal Personen kommen und z. B. einen extra
Tag von Informationen in der Schule geben, die die es interessiert kdnnen teilnehmen,
die anderen nicht! Man sollte vielleicht erst tiber AIDS und HIV reden, dann kénnen die
Schuler ihre Fragen aufschreiben (anonym) und die kdnnen von den Personen be-
antwortet werden! Ich finde es sehr wichtig Uber so was zu reden! Vielleicht kann man
auch einen Film anschauen!

* Wie man sich schitzen kann; den Schiilern klar machen, dass sich jeder infizieren
kann; es sollten Experten zu diesem Thema in den Unterricht eingeladen werden, um
dann Fragen zu beantworten, die die Schiler fragen oder aufgeschrieben haben; tber
die Verhutungsmittel zum Schutz von AIDS reden, die Schiler sollten den Lehrern Fra-
gen aufschreiben, die sie zu diesem Thema interessiert, da die Schiiler oft so ihre Fra-
gen viel lieber stellen.

* Mit Infizierten reden.

* Mehr Informationen durch Reden mit Infizierten.

« ...Die Idee, dass ein Infizierter oder einer der viel Kontakt mit diesen Leuten hat in
den Unterricht kommt, halte ich fur sehr gut...

« ...Mit HIV-Infizierten und Aids-Kranken in Kontakt zu kommen ist meiner Meinung nach
am Besten. Es hat eine groflere Wirkung, sich mit Ihnen zu unterhalten und zu er-
fahren, wie sie sich angesteckt haben...

* Die Idee bei Nr. 13 gefallt mir sehr.

» Personen sollten Schillern in einem bestimmten Alter (14-18) tber AIDS/HIV infor-
mieren (in der Schule — dass mdglichst viele anwesend sind).

« Leute, die an Schulen kommen und dort berichten.

* Es wird immer nur informiert wie man verhindern kann, dass man sich infiziert. Es wird
nie gesagt, was man machen kann, wenn man es hat. Niemand erzahlt was Uber Be-
handlung und Gefiihle der HIV-Positiven. Ich wiirde mir auch eine Diskussion win-
schen, z. B. dariiber was man tun wiirde wenn man HIV-positiv ware.

« ...Leute, die an Schulen kommen und erzahlen...

* Info — Leute sollten in die Klassen kommen, um Sonderunterricht einzulegen.

« ...besseren Unterricht mit Betroffenen oder mit Menschen, die mit Betroffenen arbei-
ten...

« ...dass jemand zu uns kommt, der mit HIV-Infizierten zu tun hat oder selbst betroffen
ist...
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* Ich finde es gut, wenn ein HIV-Infizierter zu uns kommt und uns erklart, auf was wir
achten sollen, und wie er damit umgeht, HIV-infiziert zu sein.

* Ich kdnnte mir gut vorstellen, dass Experten zu uns in den Unterricht kommen.

* Ich wurde mich sehr freuen wenn jemand von den Beratungsstellen in die Schule
kommt oder selbst jemand der HIV-infiziert ist kommt und uns dartber aufklart. Dann
wirde man besser Bescheid wissen und hatte auch nicht so viel Angst davor.

* 1. Zuerst ein Vortrag zu diesem Thema, 2. Danach kann man, wer will, in kleineren
Gruppen mit einer Person, die was davon versteht, Uber die ganzen Probleme sprechen
und Fragen stellen, 3. Die kleineren Gruppen von 5 oder 7 Leuten sind besser, weil der
einzelne sich mehr traut was zu sagen und Fragen zu stellen.

* Also speziell zu AIDS im Unterricht: Man nimmt zwar Sexualkunde durch aber kommt
nur ganz kurz auf AIDS zu sprechen. Ich fande es cool, wenn man da mehr drauf ein-
gehen wirde! Vielleicht kénnte man ja wirklich eine erfahrene Person einladen, die
einem das viel naher bringen als der alte BIO-Knacki, von dem man sowieso kein Wort
blickt!

Medien/Offentlichkeitsarbeit

* Man sollte zu diesem Thema mehr Biicher herausbringen.

« ...und in Jam oder Bravo und vor allem, dass in Madchen-Zeitschriften tber so etwas
geschrieben wird, weil ich lese Madchen und es ist schon wichtig, dass man Uber die-
ses Thema Bescheid weil. Ich personlich kenne mich nicht so gut aus Uber dieses
Thema und mdchte gerne mehr driiber erfahren. Danke.

« Vielleicht mehr in Zeitschriften Uber dieses Thema anfiihren oder auch im Fernsehen.

* Man sollte mehr Veranstaltungen zum Thema HIV und AIDS tun und die Leute mehr
informieren, auch auf Flughafen, fur die Leute die z. B. nach Afrika fliegen, Broschiren
verteilen.

« ...Eine Sendung im Fernsehen daruber bringen. Infomaterial in Schulen, Krankenhau-
sern, etc. auslegen.

« Es sollten Info-Broschiiren ausgeteilt werden, die moglichst leicht zu verstehen sind.

« ...Man sollte mehr in den Medien bringen...

» Das Thema AIDS sollte mehr in den Medien aufgegriffen werden. Es sollte fir Jugend-
liche zuganglicher sein, Informationen zu bekommen, z. B. durch Veranstaltungen oder
Standen auf Festen, Markten, 0.a. Es sollte mehr in der 3. Welt geschehen. Die Men-
schen sollten aufgeklart werden und ihnen sollte geholfen werden.

« ...mehr Reportagen, spezielle Zeitschriften.

« Vortrage, Informationsmaterial (Prospekte), mehr Aufklarung fir Jugendliche.

« Infomaterial (Prospekte)!!!

* Man soll uns dariiber aufklaren in Gesprachen, mit Prospekten (wo man seine Fragen
beantwortet bekommt). Oder im Unterricht Fragen sammeln.

« ...Es sollten in Discos/Clubs (wo viele junge Leute sind) speziell Jugendliche an-
sprechende Plakate, die an Aids erinnern, aufgehangt werden. Auf3erdem find ich es
echt toll, dass sich Tibingen auch endlich mal richtig mit dem Thema befasst und hof-
fentlich Sachen verandert werden!!!

* Vortrage.

« ...Ubers Internet, Flugblatter...

« ...Es sollten mehr Informationen im Fernsehen gezeigt werden. Durch Plakate wird man
leichter auf das Problem aufmerksam...

Sonstiges

* Es sollte nicht nur gesagt werden, was alles gefahrlich ist, sondern auch, dass man die
ganze Sache durch Vermeidung von Sex umgehen kann.

* Beispiele von Menschen, Lebenserfahrungen, medizinisches Hintergrundwissen.

» Mehr Aufklarung. Einige wussten nicht was Petting ist.

» Keine Ahnung wie man so was machen kann!

+ AIDS ist immer noch ein Tabu-Thema, aber nicht mehr so wie friher. Ich finde es gut,
dass immer mehr Menschen dariber reden.

* Ich finde, dass schon 12-jahrige liber dieses Thema informiert werden sollen, weil man
heutzutage immer friiher Geschlechtsverkehr hat. Man weil} in diesem Alter meistens
nichts tber Verhiitung usw.
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« Aktuellere Zahlen, wie viel Leute sind infiziert. Bessere Beschreibung der Folgen.

« Z.B. ein Krankenhaus besuchen, dass sich auf dem Gebiet spezialisiert und etwas
von den Arzten (iber dieses Thema erfahren.

« Ich denke mal, dass die meisten Jugendlichen es sich untereinander austauschen oder
es von den Eltern mitbekommen oder in der Schule das Thema durchnehmen. Es ist
eigentlich schon ganz schon wichtig, die Leute dartiber zu informieren, sich gut vor die-
ser Krankheit zu schiitzen und besondert wie man die Krankheit Giberhaupt bekommen
kann.

« ...Man sollte jeden ab 16 einen Aidstest machen lassen, um zu wissen ob man Aids hat
oder nicht....

* Ich weiss es nicht.

« Ein Kondom-Fahrradkurier, der Kondome bringt, wenn man anruft! (in einer Grof3stadt
gibt es das schon!!).

» Kondome in der Apotheke...kostenlos oder wenigstens gunstig. Denn die sind sehr
teuer. Viele benutzen sie nicht, weil sie so teuer sind! Ein Vorschlag: Wenigstens die
Jugendlichen bis 16 sollten es kostenlos bekommen: Da es in diesem Alter sehr wichtig
ist!

« Ich finde man sollte Schuler Gber die Fakten und nicht immer drum reden.

» Wir hatten dieses Thema bereits und ich finde diesen Fragebogen echt lacherlich! Wir
sind doch nicht bescheuert!

» Warum HIV-positive Menschen nicht normal behandelt werden (wie andere Menschen
auch). Mehr Informationen wie man sich schutzen kann.

* Man konnte einen Ausflug in ein AIDS-Informationszentrum machen oder so.

« Es ist gut, dass es Menschen gibt, die sich um AIDS-/HIV-kranke Menschen kimmern.

* Ich wisste nicht, wie ich mit einem HIV-Infizierten umgehen sollte. Wo ich einen siche-
ren Test machen kénnte. Woran man erkennt das jemand AIDS hat. Ob man Safer Sex
machen kann, wie viele Leute davon betroffen sind, woher kommt HIV oder AIDS, wie
wurde er auf den Menschen Ubertragen, haben Tiere auch HIV/AIDS?.

*Wenn man AIDS hat, werden auch mehrere Operationen durchgefiihrt oder kriegt
man nur Spritzen und Tabletten um sich zu beruhigen?

* Nein.

« Interessant. Keine Ahnung.

* Ich weif} nicht! Eigentlich Alles.

« Ich weif} nicht, so ziemlich alles!
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Frage V
Wie beurteilen Sie die Aufgabe der Schule, diese Kenntnisse im

Rahmen von Schulstunden zu vermitteln?
Begriindung der WICHTIGKEIT

| 4

Sehr wichtig

» Es gibt fur sie sonst keine (kaum) Mdoglichkeit sich zu informieren, da sie vor allem
nicht den Antrieb haben, das zu tun.

« Aufgabe der Schule Schiler aufzuklaren (Antwort einer Schilergruppe der 10. Klasse).

* Die Schule sollte Kenntnisse vermitteln, die der Einzelne braucht, um sein Leben po-
sitiv gestalten zu kénnen.

* Ich habe (allerdings vor Jahren) dankbare Eltern erlebt; sie schatzen die ausfiihrliche
Beschaftigung mit HIV-AIDS. Auch bei Elternabenden zur Sexualkunde in 5 bin ich bei
meinem Vorhaben — Verhitung bereits hier zu erwdhnen — nie auf Widerstand ge-
stofRen (letzten 4 Jahre).

* Man erreicht eine gro3e Anzahl von Personen.

* Hier werden alle erreicht. Kein Jugendlicher besucht extra Vortrage o.a.

» Wer sonst?

* Viele auslandische Kinder, Elternhaus macht es nicht.

* Ich denke, dass in der Familie dieses Thema nicht angesprochen wird (bei einem
Grolteil der Schilerlnnen).

+ Fur Hauptschiler ist die Schule oft der einzige Ort, wo sie lebensnotwendige Informa-
tionen erhalten kénnen.

» Wohl eine der wenigen verlasslichen Info-Quellen.

* Die Schule ist der Multiplikator; Schule hat Erziehungsauftrag; aktuelle Fakten und Da-
ten.

* Hier erreicht man viele.

+ Die Schule ist in dieser brisanten Lebensphase ein wichtiger Begleiter und Partner und
muss diese Problematik thematisieren.

* Vorkenntnisse kénnen gebiindelt werden. Vorurteile ausgerdumt und klares Wissen
vermittelt werden. Der Klassenverband gibt die Sicherheit, auch emotionale Aspekte zu
besprechen.

« Enttabuisierung.

» Andere Mdglichkeiten des effektiven Informierens sind selten, werden nicht genutzt.

* Ich meine, dass es fur Jugendliche sehr wichtig ist, richtig informiert zu werden und zu
sein.

* Es ist eine vorrangige Aufgabe der Schule, hier Lebenshilfe und Aufklarung zu geben.

+ Nicht fur die Schule, sondern fiir das Leben lernen wir...“ (im wahrsten Sinne des Wor-
tes!).

* Man erreicht alle Jugendlichen, Mdglichkeit zur Diskussion, 6ffentlich, aber im kleinen
Rahmen, Austausch mdglich, Eingehen auf spezielle Schulerfragen, -interessen.

* Hier sollte das Elternhaus eingreifen.

* Man kann sich nicht darauf verlassen, dass die Schilerinnen sich anderweitig sachlich
informieren.

* Am Aidstag wurden in den letzten Jahren verschiedene Aktionen durchgefuhrt. Samm-
lungen, Infos — zusétzlich zum Unterricht.

» Verhutung und Ansteckungsgefahren sind auch noch fir Oberstufenschiler ein Buch
mit sieben Siegeln -> haufig ungeschiitzter Verkehr!

* Manche Schiler wissen sehr wenig.

* Vorwissen indifferent.

* Falsches Vorwissen, z.T. geringe Kenntnisse.

» Andere Informationsquellen (Fernsehen, Zeitschriften...) werden oft nicht verstanden
und erzeugen ,falsches“ Wissen. Die Korrektur von vorhandenen Vorstellungen ist not-
wendig, Informationsbedarf besteht vor allem in den Details.

» Weil jeder bezlglich Vorsorge betroffen ist, bzw. weil es jeden treffen kann.

+ Schule einziger Ort wo alle Schiler/innen die gleichen Informationen bekommen.

 Sehr unterschiedliche Informationsquellen, die wenig genutzt.
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» Kenntnisse zu heterogen.
» Da nur oberflachliches Wissen vorhanden.

Wichtig

» Geringe Aufklarung durch Eltern.

* Die Schiiler der HS haben relativ wenig andere, fir sie verstandliche Informationsmég-
lichkeiten.

» Halbwissen soll durch Faktenwissen ersetzt werden.

» Wo sollen sie sonst die Infos herkriegen?

» Fehlendes Unterrichtsmaterial, zu wenig eigenes Wissen

» Wer sonst?

* Wo sonst?

« Siehe Lehrplanbezug in Biologie.

* Infos aus Elternhaus fehlen haufig; groRes Publikum.

» Die Schule ist die einzige Stelle, von der eine verpflichtende Beschaftigung mit dem
Thema.

» Unmittelbar bedeutend fur die Gesundheitsvorsorge und zur Entwicklung einer sozial-
vertraglichen Haltung gegeniiber diesem Gesellschaftsproblem.

» Wird laut Lehrplan der Klassen 8 (evtl. auch schon Klasse 7) unterrichtet im Fach Bio-
logie.

» Wer, wenn nicht wir? Wo, wenn nicht hier?

Nicht sehr wichtig
» Jedes Thema um auBerschulische Berater (Gesundheitsamt/AIDS-Hilfe) in
die Schule zu holen.

Indifferent
» Wird erst ernst genommen, wenn man in der entsprechenden Lebens-
lage/Situation ist.

Frage V

Wie beurteilen Sie die Aufgabe der Schule, diese Kenntnisse im
Rahmen von Schulstunden zu vermitteln?

Begriindung der MACHBARKEIT:

| 4

Gut machbar:

* Erfahrungen zeigen, dass Schiler der Klassen 9 gut Bescheid wissen, nachdem das
Thema im Unterricht behandelt worden ist.

* Bereits in Klasse 5 bringen die Schiiler von sich aus das Thema Verhiitung ins Spiel.
Ihnen kann das Verhlten von durch Geschlechtsverkehr mdégliche Krankheiten nahe
gebracht werden, ohne im Einzelnen auf die ,letzten Dinge“ von HIV und AIDS ein-
zugehen.

* Schiler sind m. E. fiir dieses Thema bereit zusatzlich in der Schule zu erscheinen.

* Die Zeit muss daflr da sein.

* Im Fach Biologie gibt es gentigend Infos & Materialien zu diesem Thema. Ich wiirde es
gut finden zu diesem Thema Expertinnen einzuladen!

* Voraussetzung: Wenn Grundlagen der Aufklarung geschaffen wurden.

+ Habe Erfahrungen mit dem Reutlinger Gesundheitsamt. Eine Arztin kam regelméaRig in
meine 9. Klassen. Hervorragende Veranstaltung.

» Thematik Biologie KI. 8/RS — anknupfend an allg. Virenbekdmpfung des Korpers (z.B.
Grippe-Viren) — dann HIV.

* Wenn nicht in der Schule, wo dann?

* Ist Thema des Unterrichts in Biologie in Kl. 8: Infektionskrankheiten, Immunsystem
wurde ausfiihrlich behandelt, einschlieRlich praktischer Ubungen zur Anwendung von
Kondomen.
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* Der Lehrplan lasst das fraglos zul

» Gut machbar ist die informelle Seite Uber HIV-Gefahrdung/-Prophylaxe — die gesell-
schaftliche/soziale Seite ist schwerer zu vermitteln, bzw. den Erfolg/Misserfolg zu be-
urteilen.

» Wird der AIDS-Komplex angesprochen, zeigen sich die Schiiler sehr interessiert und
sie sind bereit, das Problem mehrschichtig zu beleuchten.

* Habe bei einem Elterninformationsabend der AIDS-Hilfe TUbingen vor vielen Jahren
einen tabulosen Umgang mit dem kennen gelernt. Seitdem fallt mir der Unterricht in
Sachen HIV nicht mehr schwer.

* Unterricht in Bio/Ch der HS deckt auch die Lernvoraussetzungen, die fur dieses Thema
notwendig sind.

* Interesse bei den Schilern ist vorhanden, Biologieunterr. u. Deutschunterr. ermog-
lichen Bezug zum Lehrplan.

» AIDS ist Thema einer Lehrplaneinheit KI. 9 Biologie. Kann gut in ein Projekt integriert
werden bzw. als eigenstandiges Projekt laufen.

¥ Machbar:

* Wenn das Thema immer wieder zur Sprache kommt erhoht sich die Chance, dass sie
Wissen in ihrem Leben umsetzen kénnen.

* Lehrplangerechte Einfigung Infektionskrankheiten.

+ Im Biologieunterricht ansprechen und behandeln (Antwort einer Schiilergruppe der 10.
Klasse).

* Vor allem durch Verkniipfung von Themen, z.B. Sexualitat u. Immunologie.

* Vertrauensverhaltnis zum Klassenlehrer vorhanden.

* Prioritaten setzen bei der Anzahl der Unterrichtsthemen.

* Im Rahmen der Drogenpravention.

* Interesse besteht v.a. bei korperlich reiferen u. offenbar mit sexueller Herausforderung
konfrontierten Schdlerinnen (v.a.).

* Voraussetzung ist allerdings ein intaktes Lehrer-Schuler-Verhaltnis.

» Im Rahmen des Biologieunterrichts mit verschiedenen Medien.

* Besser waren jedoch mehrere kleine Unterrichtsblécke, die sich an Schilerinteressen
orientieren kénnten.

* Am Besten mit dem Besuch eines HIV-Positiven, siehe Petra Schweizer.

« ...aber wegen Stofffllle und besonderem Themencharakter zeitlich problematisch.

* In der KI. 9 Hauptschule ist es Thema im Biologieunterricht. Es ist allerdings nur sehr
eingeschrankt maoglich, zuklnftiges Verhalten zu beeinflussen. Bei uns ist z.B. Rauchen
auf dem Schulgelédnde verboten und trotzdem ein absolutes ,Dauerthema®“. Man kann
eigentlich fur jedes Thema genugend Zeit haben. Wenn man im Deutschunterricht an
passenden Texten arbeitet, ist Wortschatzarbeit, Erdrterung, Inhaltsangabe, Aussagen
bewerten usw., alles mdglich.

+ Bei Engagement des Lehrers, aber: andere Stoffgebiete werden gekiirzt (wenig Zeit).

* Dann, wenn im Stundenpool geniigend Mandvriermasse existiert und Fachleute, aber
auch engagierte Padagogen, das Thema nicht nur fachwissenschaftlich sonder auch
mit ,Herz" angehen.

» Wenig Zeit.

» Kognitive Moglichkeiten, Schule entspricht oft einer negativ belegten ,Schublade®.

* Passt sehr gut zu Immunbio bzw. Sexualitat in Bio 10.

* Da lernen und leben 2 Paar Stiefel.

¥ Schlecht machbar
* Eigene Kenntnisse nicht auf dem neuesten Stand.
» Weil die Vermittlung/Erarbeitung des Themas durch Lehrer nicht ernst genommen wird,
weil Lehrer eben Lehrer sind und dauernd auf etwas ,hinweisen®“.

¥ Indifferent
» Sehr hoher Zeitaufwand, z.B. in Projekten, wird nicht Gberall unterstutzt.
* Da ich nur KI. 5 habe, kann ich es nicht einschatzen.
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Frage VIl
Wie beurteilen Sie die an der Schule zur Verfiigung stehenden
Materialien?

V Eigene/andere Quellen (bitte mit Beurteilung)

» OB-Lehrer-Schiler-Pakete; Always-Lehrer-Schuler-Pakete -> beide sehr gut

* Fachliteratur, Pro familia als Veranstalter im Rahmen einer Veranstaltung ,Experten
von auf3en®.

* Zu erganzen durch Filme bei der Kreisbildstelle (Filmmaterial sehr gut).

 Materialien zum aktuellen Medizin. Stand und zur AIDS-Problematik in armen Léandern
fehlen uns vollig.

« Standig aktualisierte Unterrichtseinheiten

* Verschiedene Unterrichtsmodule sehr erwilinscht

« Standige Aktualisierung der Unterlagen sind wiinschenswert.

* Unterrichtseinheit zum ganzen Thema fiir versch. Facher und Ebenen (Afrike, Konflikt,
schwul etc.)

» Kenne die Materialien nicht! Vertraue bei Sachinfos auf Bio-Kollegen.

» Schwedel: Féacherverbindend unterrichten -> Freundschaft — Partnerschaft — Ge-
schlechtlichkeit. Sehr verstandlich und klar. Auch fiir ,Fachfremde” einsetzbar.

» Borge mir immer aktuelle Materialien — Film-Material ist langsam eher veraltet — inhalt-
lich weniger, aber von der Aufmachung z. Teil.

* Bin als nicht zustandiger Fachlehrer wenig uber die vorratigen Materialien informiert.

* Viel eigene Recherche. Es ist schwer — auch als Bio-Lehrer — am Fortschritt in den
medizinischen Aspekten/Therapie dranzubleiben. Information/Hilfen sind immer will-
kommen.

* Unterrichtseinheit zum Thema AUIDS fehlt vollig

* Filme und Videos von der Kreisbildstelle, Schiilerbuch, Arbeitsblatter der Schulbuch-
verlage.

* ,Mississippi“ - Film einer Jungenfreundschaft - gut in K. 7; ,Philadelphia“ - gut in KI. 10.

* KMZ Medien sind manchmal vom Niveau her zu hoch.

» Warum gibt es kein Gesamtkonzept in diesem Bereich

» Kdénnen Sie nicht Lehrer fortbilden?

* Materialien des BZGA (?) sprechen Jugendliche an, ,moderner“/zeitgemafRer

* Internet, um die aktuellen Informationen zu erhalten.

*» Multiplikatorenausbildung mit guten Einheiten

* Videos kommen besonders gut an, da sie zeitgemaf und sprachlich verstandlich sind.
Texte sind haufig zu medizinisch formuliert und fiir ,Leselaien” ohne Anreiz.

+ Andere Fachliteratur. Ubergreifend zusammengestellt ware gut, am besten ein Unter-
richteinheit aus verschiedenen Themenbldcken

* Kreismedienforum — gute Materialien.

* Filme des Kreis-Medien-Zentrums.

* Klett-Verlag (etwas unubersichtlich).

* BZGA -> in Ordnung; Literatur -> Buchhandlung, teilweise sehr gut, muss man aus-
wahlen; Gesundheitsamt -> in Ordnung; Schulbuch -> nicht ausfuhrlich genug, sonst in
Ordnung; Internet -> teilweise sehr gut.

Frage VIl

Was halten Sie von der Moglichkeit, Expertinnen zum Unterricht
einzuladen?

| 4

Sehr gut

» Das Thema erhélt eine besondere Gewichtung, wenn Experten kommen.

*«Wenn die Veranstaltung nach Geschlechtern getrennt durchgefiihrt wird, fragen die
Schilerinnen ohne Scheu und Leistungsdruck.

« Experten von aul3en sind immer interessant f. d. Schuler.
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» Erfahrungsgemal reagieren Schiler auf von Experten vermittelte Inhalte besser als auf
Worte des bekannten und ,langweilig* gewordenen Lehrers. Nicht zuletzt auch weil Ex-
perten authentischer und naher am Sachverhalt (Problem) berichten kdnnen.

+ Authentische Personen wirken Uberzeugend.

» Wissensvermittlung durch Dritte aufgrund personlicher Hemmungen (sowohl bei Schu-
lern + auch Lehrern) sinnvoll.

* Z.B. ,Expertin® Frau Schontag: Fachwissen (1) kann gut ihren reichhaltigen Erfah-
rungsschatz (2) Schiilern sehr anschaulich das Thema nahe bringen.

« Offnung der Schule bringt immer neue Impulse und den aktuellen Stand in die Schule.

* Da sie einen sehr nachhaltigen Eindruck auf Schiler machen.

* Am Uberzeugendsten sind Mitarbeiter der AIDS-Hilfe bzw. AIDS-Patienten.

» Experten im Unterricht: Erhohte Aufmerksamkeit, Schilerlnnen erkennen eher die
Wichtigkeit des Themas.

* Es ist immer gut auch Leute von auf3erhalb in den Unterricht zu holen!

« Offnung der Schule. Experteninformationen bereichern.

» Abwechslung im Schulalltag; gewissen Distanz zwischen Schuler und Expertin. Akzep-
tanz ist hoher, als die Infos vom Lehrer.

* Hatte ich schon — kam gut an bei den Schilern — schwierig ist meist die Terminierung,
weil man lange vorausplanen muss.

» Experten sind in der Regel immer eine Bereicherung, wurde ich in diesem Falle auch
begrifRen.

* Aus der Distanz kann vieles sachlicher dargestellt werden.

 Expertenvorteil/Belebung/Kompetenz...

* Praktische Erfahrungen mit der Problematik. Abwechslung zum normalen Unterricht.

» Wenn es Betroffene sind. Leider, aber verstandlich, stehen sie selten zur Verfigung.

* Mehr Kompetenz u. besondere ,Prasenz” (,Fachmannscharakter®) vertiefen das Infor-
mieren.

+ Allerdings unter der Voraussetzung, dass der Lehrer entweder informiert oder auch ak-
tiv einbezogen wird. Wir hatten auch schon Veranstaltungen, bei denen die Lehrer un-
erwinscht waren, die zum Teil gut verliefen und zum Teil wirklich im Chaos endeten.

« ,Fachleute” von aulRen sind immer glaubwirdiger und werden von den Schulern gut
akzeptiert.

» Unbefangenheit; ,tabuloser®.

* Lebensnahe, Fragen stellen kdnnen (Bedirfnisse d. Schiilerinnen w. ausgesprochen).

* Fachleuten hort man besser zu.

« Erfahrung der letzten Jahre zeigt hohe Akzeptanz von Expertlnnen; auflerdem trauen
sich die Schuler/Innen bei neutralen Personen eher aus der Reserve.

* Mehr Interesse der Schiiler!

* Interesse der Schuler gegeniber ,schulfremden® Personen ist gro®, Experten sollten
jedoch im Umgang mit der Altersgruppe Erfahrung besitzen (Sprachniveau, Medien-
einsatz, Kommunikation missen stimmen).

* Ernsthaftigkeit wird unterstrichen, Realitatsbezug.

« Schler sind freier, offener kénnen dies eher annehmen.

* Erhohte Aufmerksamkeit, Praxisbezug.

« ,Das” von ,auflen” wird anders aufgenommen.

Gut

» Gute Materialien, viel Erfahrung.

* Mehr Bezug zur Realitat l1asst die Dringlichkeit des Themas deutlich werden.

« Sofern in verstandlicher Weise informiert wird u. nicht die Angst als Basis fur Verstehen
angesprochen ist.

 Durchfuhrung: Evtl. kleinere Interessengruppen maglich.

* Leider von der Praxis des einstiindigen Faches nicht gerade einfach zu planen.

« Schiler erfahren zu diesem Thema Inhalte aus anderer Sichtweise.

* Expertlnnen kdnnen von der Realitat ,draulfen“ berichten. Negativ: Sie kommen als
Freunde und missten zu den Schiler/innen erst eine emotionale Gesprachsbasis auf-
bauen. Kosten sind fur eine kleine Schule schwer aufzubringen.
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* Expertlnnen von der Aidshilfe kamen bei den Schiilern gut an.
+ Erhdhte Motivation.
+ Erhohte Motivation der Schiler.

V Indifferent
* Eigene Unterrichtserfahrung
» Machen einen guten und besonderen Eindruck auf die Schiler (Antwort einer Schuler-
gruppe der 10. Klasse).

¥ Schiecht
» Die Fachsprache der Expertinnen wird von den Schulerlnnen nicht verstanden. Es
kommt zu Disziplinproblemen.

IX
Wir bitten Sie hier um Vorschlage und Anregungen zur Verbesserung
der Pravention zum Thema HIV und AIDS.

V- Informationsblatter/-veranstaltungen fiir Biologielehrer, Ideenbdrse.

+ Aktualisierung der Statistik, neue Medien.

* AIDS- und HIV-Infizierte besuchen und mit ihnen dariber sprechen (Antwort einer
Schiulergruppe der 10. Klasse).

* Besuche an Schulen bei 14-17jahrigen; Mdoglichkeiten zur Information auf3erhalb der
Schule, aber durchaus fir Schulklassen; Werbespots zur Primetime (Fernsehzeit der
Schdler) im Fernsehen; Gutes Infomaterial im Zusammenhang mit Sexualkunde —Ver-
hitung — Geschlechtskrankheiten.

* Fallbeispiele im Umfeld von HIV -> Tabuabbau.

« Sofort einsetzbare Unterrichtsbausteine, die nicht zu ,kopflastige® Arbeiten erfordern;
Filme flir echte Laien, d.h. ohne allzu viel wissenschaftliche Inhalte.

* Laufende Informationen des Staatl. Gesundheitsamtes in der Form z.B. eines jahr-
lichen Info-Briefes an F-Lehrer/innen Bio, HWT (HS), MuM (RS), RIg/Eth, in dem die
Entwicklung von allen Gesundheitsrisiken die Jugendliche betreffen sowie des Standes
der Pravention und der Heilungschancen bzgl. dieser mit solchen Gesundheitsrisiken
verbundenen Erkrankungen kurz beschrieben sind (-> Ist-Stand).

* Videos; Fragenkataloge, um ,Stand” der/des Schuler/in besser zu diagnostizieren.

» Ergdnzende Infos, verschiedene Facher zu HIV-Unterrucht benutzen

» Sammlungen der gangigsten Probleme

» Meine Versuche, Experten Uber das Tubinger Gesundheitsamt einzuladen, schlugen
fehl. Begriindung: Wir haben keine Kapazitaten! Das sollte dringend anders werden
(siehe Reutlingen!).

* Aktuelles Zahlenmaterial auch aus dem Umkreis der Schulen (BW, Landkreise).

» Lebensbilder v. Betroffenen; Betroffene berichten.

* Pravention wird schwierig, wenn in den Medien Meldungen verbreitet werden, dass
AIDS ,bald” heilbar sei oder suggeriert wird, mit modernen Medikamenten hatte man
die Sache im Griff. Das Gesundheitsbewusstsein ist bei den Jugendlichen leider nicht
sehr grof (das aktive Bewusstsein — also selbst durch , Tun® fir sich zu sorgen).

* Die laufenden Programme standig im Gange halten, damit nichts in Vergessenheit ge-
rat.

* Die Schulen sollten regelmaRig von ,Experten” in dieser Frage aufgesucht werden.

* Dringend ware die Entwicklung eines Gesamtkonzeptes, das in den Klassen von 7 bis
10 die verschiedenen Facher Bio/Reli/Ethik sowie durchaus auch Deutsch/Gemein-
schaftskunde das Thema HIV/Aids stufengemaR aufbereitet und auch die Rahmenbe-
dingungen fiir den regelmaRigen, selbstversténdlichen Einsatz von Fachkréften/Arzten
sicherstellt und es nicht bei ,Alibiveranstaltungen® belasst.

* Plakataktionen in Schulen, damit das Thema als ,aktuell* bewusst bleibt; Finanzielle
Unterstiitzung der Schulen bei der Beschaffung von Aufklarungsmaterialien; In-
formationen der Lehrer/innen Uber zeitgemafle U-Materialien.
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» Neuester Stand Uber Austeilungsmoglichkeiten; Wie wirksam sind die zur Zeit erhalt-
lichen Medikamente?

« Erinnerung des Kultusministeriums/Oberschulamtes: Verpflichtende Prophylaxe im Bio-
logie-Unterricht: Kl. 7, KI. 10, KI. 12/13; Sichtung u. Neu-Bewertung der Medien an der
Kreisbildstelle...

» Media-Pakete anbieten: Film; Texte; Fallbeispiele (von Jugendlichen) in Filmen und
Texten; Arbeitsblatter; Modelle (Virus); Verhitungsmittel; Sammlung von Internet-
adressen, nach denen Schilerinnen recherchieren kdnnen; Lektlrevorschlage
(Jugendbucher) zum Thema -> fachertbergreifend mit Deutsch

» Experten bzw. Betroffene (Aidshilfe) sofern sie bereit sind, ist sinnvoll. Kosteniber-
nahme musste geklart (werden) sein.

» Spatestens ab Kl. 7 sollte mindestens einmal jahrlich eine evtl. auch projektartige Ver-
anstaltung zu genannten Themen durchgefuhrt werden.

* Kommen Sie in den Unterricht!

« In Vorbereitung: Fragensammlung oder eine Wissensabfrage nach lhrem Muster. Dann
zielgerichteter Unterricht zu vorhandenen Fragestellungen

« Information allein reicht nicht aus, Betroffenheit muss vermittelt werden, eingebettet in
andere Aspekte d. Sexualerziehung. Die meisten Schiiler gehen davon aus, dass ihnen
,das“ nicht passiert, weil sie wissen, wie man sich schutzt.

» Kenntnisstand ist sehr unterschiedlich und mul® immer zuerst eingeschatzt werden,
auch die Reife der Schuler

* Fachlbergreifender Unterricht. Lehrmaterial das didaktisch mehrdimensioniert ist

« Nicht nur das Thema HIV + AIDS, sondern Hepatitis ware wichtig.

» Mehr Einsatz von Expert/Innen, die von sich aus auf die Schule zugehen.

» Thema nicht fur sich ,abhandeln“ sondern in ein Projekt stellen. Experten dazunehmen.

» Vorher Wissensbedarf klaren

» Material an Schulen, Ausstellungen, Informationen an Schulen, wen kann ich zu
welchem Thema holen.

» Referententatigkeit als Angebot auf die Schulen zukommen.

» AIDS auf verschiedenen Ebenen angehen, Diskriminierung, Religion, Bio, Deutsch oder
ein fachibergreifendes Projekt in Zusammenarbeit mit Experten und Infizierten




