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EINLEITUNG

Die vorliegenden Materialien sind im Zuge des Projektes
»Get in! Fit fiir den Konsumalltag in Deutschland*“ der
Verbraucherzentrale NRW entstanden. Ziel der Unter-
richtseinheiten ist die Starkung und Erweiterung ver-
braucherrechtlicher Alltagskompetenzen neu zugewan-
derter Menschen.

Denn etliche zugewanderte Menschen kommen aus
Gesellschaften, in denen sie kaum verbraucherrecht-
liche Kompetenzen aufbauen mussten und konnten. In
Deutschland angekommen, werden sie dann aufgrund
der veranderten Konsumwelt mit grof’en Herausforde-
rungen konfrontiert.

Um diesen Herausforderungen gewachsen zu sein und
den Einstieg in unseren Konsumalltag meistern zu kon-
nen, bendtigen die neu zugewanderte Menschen ad-
dquate Informationen. Die ndtigen Basisinformationen
sind in diesen Unterrichtseinheiten zielgruppengerecht
aufgearbeitet worden.

Die Materialien stehen zum Download und zum Einsatz
fiir Multiplikatoren zur Verfiigung:

https://www.verbraucherzentrale.nrw/verbrau-
cherzentrale/gesundheitssystem-59362

Die Handreichung beschreibt den Unterrichtsverlauf mit
vielen Differenzierungsmoglichkeiten. Die Unterrichts-
einheiten eignen sich zum Einsatz in Integrations- und
Orientierungskursen, in Internationalen Forderklassen
aber auch als eigenstdndige Unterrichtseinheiten in be-
stehenden Gruppen und als erweitertes Angebot in Maf3-
nahmen.

Die Unterrichtsinhalte und -materialien sind fiir den
Einsatz bei neu zugewanderten Menschen konzipiert
worden. Der Einsatz als niederschwelliges Angebot fiir
andere Zielgruppen verletzlicher Verbraucherinnen und
Verbraucher ist denkbar. Denn die Sozialisation in unser
Gesellschaftssystem miindet nicht unbedingt im Aufbau
solider Verbraucherkompetenzen. Didaktisch und me-
thodisch sind die Konzepte und Materialien fiir eine er-
weiterte Zielgruppe anpassbar.

Bei der Verwendung der Konzepte und Unterrichtsma-
terialien ist einerseits auf die Verbraucherzentrale NRW
und andererseits auf die Forderung durch das MULNV
hinzuweisen.

Zu der Unterrichtseinheit konnen digitale Zusatzauf-
gaben als Vorbereitung, Wiederholung und Vertiefung
durchgefiihrt werden. Diese digitalen Zusatziibungen
sind abrufbar unter:

https://www.verbraucherzentrale.nrw/verbrau-
cherzentrale/gesundheitssystem-59362

Die Handreichung umfasst die Ziele der Unterrichts-
einheiten, biindelt die Aufgaben und Materialien, zeigt
Differenzierungsmoglichkeiten auf und bietet Informati-
onen zum Thema. Die Beschreibung des Unterrichtsver-
laufs befindet sich in den farbig unterlegten Kdsten. Am
Ende der Aufgaben sind die verwendeten Materialien
zusammengestellt. Diese konnen in den angegebenen
Grofien ausgedruckt und verwendet werden.

In der Handreichung werden folgende Symbole verwen-
det:

Aufgaben fiir die Teilnehmenden
Differenzierungsaufgaben
Informationen

weiterfithrende Informationen

Die Handreichungen fiir Lehrkrafte und die Materialien
diirfen flir unterrichtliche Zwecke kopiert und genutzt
werden. Die Texte diirfen in ihrem Wortlaut nicht veran-
dert werden, um eine fachliche und rechtliche Verande-
rung zu vermeiden.

Die Arbeitsblatter, Bildkarten, Kernbotschaften, Plaka-
te, Memorys, Musterangebote und Handouts diirfen fiir
Unterrichtszwecke genutzt werden.

GESUNDHEITSSYSTEM

Noch immer gibt es in Deutschland Personen,
die nicht krankenversichert sind. Das ist eine ge-
fahrliche Situation:

Wer ohne Versicherung ist, kann bei Krankheit keine
drztliche Hilfe in Anspruch nehmen oder muss die Kos-
ten fiir eine drztliche Behandlung selbst tragen.

In vielen Herkunftslandern gibt es keine Krankenver-
sicherungen. Die Krankenversicherung ist staatlich
organisiert und fiir die Biirger kostenlos. Neben den
staatlichen Einrichtungen kdnnen private Einrichtungen
genutzt werden. Diese werden in vielen Herkunftslan-
dern privat bezahlt.

Neu zugewanderte Menschen bendtigen Informationen
tiber das hiesige Gesundheitssystem. Sie miissen wis-
sen, welche Leistungen ihnen als gesetzlich Versicherte
zustehen, miissen iiber Zuzahlungen, 1GelL und Beson-
derheiten beim Zahnarzt informiert sein.

Den Teilnehmenden werden die folgenden Situationen
durch das Erlernen von Terminologien und durch Ubun-
gen erldutert:

¢ |ch muss eine Krankenversicherung haben.

e |ch bekomme eine Versichertenkarte.

e |ch kann eine Krankenversicherung auswahlen.

e Es gibt eine Familienversicherung.

e |ch brauche Medikamente. Ich bekomme ein Rezept.

e |ch gehe zuerst zum Hausarzt.

e Vorsicht bei Leistungen, die die Krankenkasse nicht
bezahlt!

e Achtung: Kostenfalle beim Zahnarzt!

Die nachfolgenden Unterrichtsmaterialien sind
fiir den Einsatz in Gruppen mit gefliichteten und
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neu zugewanderten Menschen konzipiert. Sie stellen Ba-
sisinformationen dar, setzen bei den Informationen an,
die gefliichteten Menschen aus ihren Herkunftslandern
vertraut sind und weisen eine niedrige Progression auf.
Das Unterrichtsmodul ,,Gesundheitssystem® besteht
aus acht Aufgaben, einem Memory und einem Quizspiel.
Jede Aufgabe vermittelt eine Kernbotschaft rund um das
Thema. Es ist moglich, nur einzelne Aufgaben zu verwen-
den.

Die Aufenthaltsdauer der Teilnehmenden in

Deutschland bedingt zumeist die Vorkenntnis-
se des Themas ,,Gesundheitssystem®“. Um den unter-
schiedlichen Vorkenntnissen gerecht zu werden, bietet
die Auswahl einzelner Aufgaben Differenzierungsmog-
lichkeiten. Zudem sind die heterogenen Deutschkennt-
nisse der Teilnehmenden zu beachten.

Als Unterrichtsmaterialien werden Muster von

Internetseiten, Formulare, Werbeangebote und
AGB verwendet. Die Orientierung an Musterseiten und
-angeboten erhdht die Alltagsrelevanz der Aufgaben. Im
Unterricht verweist die Lehrkraft nachdriicklich darauf,
dass es sich um Musterbeispiele handelt.

Im Unterrichtsverlauf werden mit den Teilneh-

menden Kernbotschaften erarbeitet. Diese Kern-
botschaften stellen Basisinformationen dar, die alle Teil-
nehmenden verstehen miissen, um das Unterrichtsziel
zu erreichen. Sie prdzisieren unsere Zielsetzung. Die
Kernbotschaften werden explizit herausgearbeitet und
im Laufe des Unterrichts an der Tafel fixiert. Im Unter-
richtsverlauf kann zudem immer wieder auf bereits Ge-
lerntes zuriickgegriffen werden, indem den Teilnehmen-
den die Kernbotschaften, die bereits erarbeitet wurden,
noch einmal ins Bewusstsein gerufen werden. Am Ende
des Unterrichts dienen die Kernbotschaften als Hilfe zur
finalen Zusammenfassung der Bildungseinheit.

Die geplante Unterrichtseinheit ist fiir eine mindestens
9o-miniitige Veranstaltung geplant. In der Unterrichts-
praxis stellte sich heraus, dass der Zeitbedarf variiert.
Insbesondere bei schwécheren und ungeiibten Lerngrup-
pen wurde die angesetzte Unterrichtszeit auf zwei Mal 9o
Minuten ausgeweitet. Die zeitliche Ausweitung soll dem
Anspruch Rechnung tragen, dass alle Basisinformatio-
nen an die Teilnehmenden vermittelt werden sollen.
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AUFGABE 1

Kernbotschaft: Ich muss eine Krankenversicherung
haben.

Die Teilnehmenden erfahren, dass sie eine Krankenver-
sicherung haben miissen. Die Teilnehmenden wissen,
dass sie in bestimmten Situationen zum Arzt oder ins
Krankenhaus gehen konnen. Die Teilnehmenden unter-
scheiden Situationen, in denen man zum Arzt oder ins
Krankenhaus gehen soll.

EINSTIEG INS THEMA
Die Lehrkraft erkundigt sich, ob einer der Teilneh-
menden schon einmal krank war.

IMPULSFRAGE
e Waren Sie schon einmal krank?*
e _Was haben Sie gemacht?*

IDEENSAMMLUNG UND ZUSAMMENFASSUNG

Die Lehrkraft sammelt die Vorschldage der Teilneh-
menden und unterstiitzt die Teilnehmenden, in-
dem sie erklart:

,»Sie sind krank. Sie kénnen zum Arzt gehen. Sie
haben einen Hausarzt. Sie rufen bei lhrem Arzt an
und fragen, wann Sie kommen konnen.*

IMPULSFRAGEN
e Sie gehen zum Arzt. Miissen Sie etwas be-
zahlen?“

IDEENSAMMLUNG

Die Lehrkraft sammelt die Ideen und berichtet,
dass die Behandlungskosten von der Krankenver-
sicherung bezahlt werden. Die Lehrkraft hangt das
Lernplakat (Abb.1.1) an die Tafel.

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT

Die Lehrkraft fasst noch einmal zusammen und
héngt die Kernbotschaft ,,lch muss eine Kranken-
versicherung haben.“ (Abb.1.4) an die Tafel.

DISKUSSION IM PLENUM

Die Lehrkraft greift noch einmal auf, dass ich zum
Arzt gehen kann, wenn ich krank bin. Die Lehrkraft
hédngt zwei Bildkarten ,Ich gehe zum Arzt* und
,»lch gehe ins Krankenhaus* an die Tafel (Abb. 1.2).

IMPULSFRAGE
e _Wann gehen Sie zum Arzt?“
e _Wann gehen Sie ins Krankenhaus?*

IDEENSAMMLUNG
Die Lehrkraft sammelt die Vorschldage der Teilneh-
menden. Hiernach bildet sie Kleingruppen.

GRUPPENARBEIT

Die Kleingruppen erhalten Bildkarten ,,Ich
gehe zum Arzt“ oder ,,Ich gehe ins Krankenhaus®.
Sie erhalten zudem zehn Karten (Abb. 1.3) mit un-
terschiedlichen Symptomen. In der Gruppe sollen
die Teilnehmenden diskutieren, ob sie ins Kran-
kenhaus oder zum Arzt gehen.

ZUSAMMENFASSUNG

Die Lehrkraft fordert die Teilnehmenden auf, aus
ihren Kleingruppen zu berichten. Dann fasst sie
zusammen:

,»Ins Krankenhaus konnen Sie nur gehen, wenn Le-
bensgefahr besteht. Wenn jemand lebensgefdhr-
liche Verletzungen hat oder Knochenbriiche. Ins
Krankenhaus sollten Sie nachts mit einem Sadug-
ling gehen, wenn er sehr hohes Fieber hat.“

Die Lehrkraft berichtet weiter, dass der Hausarzt
entscheiden kann, ob Sie ins Krankenhaus miis-
sen. Der Arzt gibt lhnen dann eine Uberweisung.

HINWEIS
In der Regel gehen Sie zum Arzt und fahren nicht
ins Krankenhaus. Bevor Sie ins Krankenhaus fah-
ren, sollen Sie anrufen und fragen, ob Sie kommen
konnen!

Der Zugang zu gesundheitlichen Leistungen in

Deutschland lauft fiir neu zugewanderte Men-
schen, die Asyl beantragen, geregelt ab. Die erste me-
dizinische Versorgung erfolgt in der Erstaufnahmeein-
richtung des Landes. Wird ein gefliichteter Mensch einer
Erstaufnahmeunterkunft zugeteilt, erfolgt eine medizi-
nische Erstuntersuchung. Geklart werden soll, ob iiber-
tragbare Krankheiten vorliegen.

Bei Uberstellung in kommunale Einrichtungen oder Un-
terbringungen iibernimmt die Kommune die Meldung bei
der Krankenkasse und die Kosten fiir die Gesundheits-
versorgung der Asylbewerber. Die Behdrden regeln, wie
die gesundheitliche Versorgung sichergestellt wird. Viele
Kommunen und Gemeinden nehmen an der Rahmenver-
einbarung zur Ubernahme der Gesundheitsversorgung
fiir nicht Versicherpflichtige teil.

https://www.mags.nrw/sites/default/files/as-
set/document/rahmenvereinbarung_online.pdf
(letztes Zugriffsdatum: 26. M&rz 2021)

Fiir gefliichtete Menschen gelten einige Besonderheiten,
die von der reguldren Versorgung abweichen. In den ers-
ten achtzehn Monaten des Aufenthaltes erhalten Asyl-
bewerber weniger Leistungen als gesetzlich Versicherte.
Treten akute Krankheiten und Schmerzen auf, erhalten
die Asylbewerber notwendige Arzneien und Verbadnde.
Unerldssliche Leistungen zur Sicherung der Gesundheit
werden gewdhrt, Schwangere und Wochnerinnen haben
einen Anspruch auf drztliche und pflegerische Leistun-
gen. Medizinische Vorsorgeuntersuchungen und Imp-
fungen kénnen in Anspruch genommen werden.

Nach 18 Monaten haben Asylbewerber den gleichen An-
spruch wie die medizinische Besorgung von Personen
mit Sozialhilfeleistungen. Spatestens dann bekommen
die Asylbewerber eine elektronische Gesundheitskarte.
Dies bedeutet auch, dass Asylbewerber ab diesem Zeit-
punkt Zuzahlungen zu den Leistungen der Krankenver-
sicherung entrichten miissen, von denen sie vor diesem
Zeitpunkt ausgenommen waren.

Asylbewerber, deren Aufenthalt 18 Monate unterschrei-
tet und die noch keine Gesundheitskarte bekommen ha-
ben, miissen sich bei Bedarf tiber das ortliche Sozialamt
einen vorldufigen Abrechnungsschein ausstellen lassen,
den sie beim Arztbesuch vorlegen oder zeitnah nachrei-
chen miissen.

AUFGABE 1|

https://www.verbraucher-zentrale.de/wissen/

gesundheit-pflege/aerzte-und-kliniken/medi-
zinische-versorgung-von-asylbewerbern-12312  (letztes
Zugriffsdatum: 23. Mdrz 2021)

Nach erfolgreichem Asylantrag oder spdtestens nach 18
Monaten Aufenthalt in Deutschland sind die neu zuge-
wanderten Menschen mit allen gesetzlich Versicherten
gleichgestellt.

In vielen Kommunen erhalten Asylbewerber*innen auch
in den ersten 18 Monaten bereits eine Gesundheits-
karte. Welche Krankenkasse in den Kommunen zustan-
dig ist, ldsst sich abrufen unter:

https://www.mags.nrw/sites/default/files/

asset/document/rahmenvereinbarung_asyl-
bewerber_versorgung-20151008.pdf (letztes Zugriffs-
datum: 15. Mdrz 2021)

Den Ubergang bemerken anerkannte Asylbewerber oft
erst durch den Wegfall der Befreiung von der gesetz-
lichen Zuzahlung. Die Krankenkassen berichten iiber
Nachfragen, warum die Versicherten ,,plotzlich* bei-
spielsweise eine Zuzahlung zu Medikamenten leisten
mussen.

Anders sieht die Situation von neu zugewanderten Men-
schen aus, die im Zuge der Freiziigigkeit nach Deutsch-
land kommen. Alle Personen, die innerhalb Europas
krankenversichert sind, verfiigen iiber eine EHIC (Euro-
pean Health Insurance Card). Berechtigt sind Personen,
die {ber einen Versicherungsschutz oder staatliche
Gesundheitsvorsorge in einem Mitgliedstaat verfiigen.
Der Inhaber der Karte hat Anspruch auf gesundheitliche
Versorgung bei einem Aufenthalt in einem anderen Mit-
gliedsland oder bei einem voriibergehenden Aufenthalt.
Ein voriibergehender Aufenthalt kann auch langerfristig
sein; entscheidend ist der Mittelpunkt des Lebensinte-
resses (familidre Bindungen, Erwerbstétigkeit, Wohn-
eigentum, sonstige Aufenthaltsmotive). Die EHIC enthilt
ein Giiltigkeitsdatum. Bis zum Ablauf ist sie als giiltig zu
betrachten.

Wer aber in Deutschland regelméBlig erwerbstétig ist,
muss auch in Deutschland krankenversichert sein.
Unionshiirger mit einem gewdhnlichen Aufenthalt in
Deutschland miissen in Deutschland krankenversichert
sein.
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Abb. 1.1 Lernplakat ,,Was ist eine Krankenversicherung?“ (Format: DIN A3)

Was ist eine verbraucherzentrale
Krankenversicherung?

Ich bin krank.

Ich gehe zum Arzt.
Ich werde behandelt.

Der Arztbesuch kostet Geld.
Die Behandlung kostet Geld.

Die Krankenkasse
bezahlt die Kosten.

Jeder muss eine
Krankenversicherung haben.

Ich gehe zum Arzt. Ich gehe ins Krankenhaus.

Abb. 1.3 Symptomekarten (10 Karten, Format: 105 x 105 mm)

Kleine Schnittwunde Herzinfarkt

Kleinkind mit

hohem Fieber Husten

Riickenschmerzen Gebrochener Arm

Abb. 1.4 Kernbotschaft 1 (Format: DIN A4)

Ich muss eine
Krankenversicherung haben.

o

e

o

AUFGABE 1] Q)

-ﬂ'

Halsschmerzen
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kenversichern. Privat versicherte Personen be-
kommen nicht immer eine Versichertenkarte.

die Riickseite. Die Teilnehmenden sollen die Teile
zusammensetzen und sich dariiber austauschen,
welche Informationen auf der Karte sind. Die Lehr-

e Notfall und kein Termin, vorher anrufen
e Versichertenkarte zeigen

AUFGABE 2

IMPULSFRAGEN kraft geht umher und unterstiitzt die Kleingrup- PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT
Kernbotschaft: Ich bekomme eine Versicherten- e _Haben Sie eine Versichertenkarte?“ pen, wenn notig. Die Lehrkraft hangt die zweite Kernbotschaft ,,Ich
karte. e  Brauchen Sie einen Behandlungsschein?* bekomme eine Versichertenkarte.” (Abb.2.4) un-

ZUSAMMENFASSUNG DER ter die erste.
ERGEBNISSE IM PLENUM

e Wo bekommen Sie eine Versichertenkarte?*
e _Wo bekommen Sie einen Behandlungs-

schein?* Die Lehrkraft fordert die Teilnehmenden auf, aus
ihren Gruppen zu berichten und sammelt diese In- Als Versicherungsnachweis gilt die elektroni-
HINWEIS formationen an der Tafel. sche Gesundheitskarte fiir gesetzliche Kranken-
Die Teilnehmenden erfahren, dass sie bei einem Arzt- An dieser Stelle sollte geklart werden, ob alle versicherte. Auf dieser Karte befinden sich die Stamm-
besuch ihre Versichertenkarte oder einen Behandlungs- Teilnehmenden eine Versichertenkarte (Abb.2.1) Es gibt eine Vorderseite. Es gibt eine Riickseite. daten des Versicherten. Um den Missbrauch durch
schein vorlegen miissen. Die Teilnehmenden lernen, haben oder Teilnehmende mit dem Behandlungs- Die Vorderseite ist die ,elektronische Gesund- Unbefugte zu vermeiden, ist die Versichertenkarte mit
dass sie die Versichertenkarte von der Krankenkasse schein (Abb.2.2) nach dem AsylbLG zum Arzt ge- heitskarte“. Die Riickseite ist die ,,europdische einem Foto versehen. Auf der Karte befinden sich fol-
bekommen. Die Teilnehmenden unterscheiden die Vor- hen. Krankenversichertenkarte“. Auf der Karte stehen gende Daten: Name, Geburtsdatum, Anschrift und Ver-
der- und die Riickseite der Versichertenkarte. Die Teil- folgende Informationen: sichertenstatus.
nehmenden lernen, welche Informationen auf der Ver- Falls alle Teilnehmende bereits eine Versicherten-
sichertenkarte stehen und abgespeichert sind. karte haben, muss der Behandlungsschein nicht e |hrVor- und Nachname Auf der Riickseite ist die Europdische Krankenversicher-
thematisiert werden. Falls ein oder mehrere Per- e |hr Geburtsdatum tenkarte aufgedruckt. Diese gilt in den 28 EU-Mitglieds-

EINSTIEG INS THEMA

Die Lehrkraft erkundigt sich bei den Teilnehmen-
den, ob sie schon einmal beim Arzt oder im Kran-
kenhaus waren.

IMPULSFRAGEN

e _Waren Sie schon einmal beim Arzt?*

e _Waren Sie schon einmal im Krankenhaus?“
e _Konnen Sie uns berichten?“

IDEENSAMMLUNG

Die Teilnehmenden erzahlen von ihren Arztbesu-
chen und von ihren Erfahrungen im Krankenhaus.
Die Teilnehmenden berichten aus ihrer Heimat
und aus Deutschland. Die Lehrkraft sammelt an
der Tafel wichtige Begriffe:

Beim Arzt

e Termin machen

e Am Empfang melden

e Versichertenkarte vorzeigen

Im Krankenhaus
e [Uberweisung und Termin

sonen keine Versichertenkarte haben, sollte eine
Gegenliberstellung erfolgen.

Die Lehrkraft hdangt die Abbildung der Versicher-
tenkarte und eventuell des Behandlungsscheins
an die Tafel.

GEGENUBERSTELLUNG

Die Lehrkraft fasst zusammen: Dass Personen,
die Asylantrdge gestellt haben, entweder eine
Versichertenkarte bekommen oder einen Behand-
lungsschein bendtigen. Die Leistungen sind fiir
beide Gruppen gleich. Der Unterschied ist: Den
Behandlungsschein muss ich in der Regel fir je-
den Arztbesuch beantragen. Ich muss mich beim
Amt melden. Mit der Versichertenkarte kann ich
sofort zum Arzt gehen.

GRUPPENARBEIT

Die Lehrkraft leitet ein, dass die Versicher-
tenkarte sehr wichtig ist. Sie sollten die Karte im-
mer mitnehmen. Auf der Versichertenkarte stehen
viele Informationen, die der Arzt bendétigt.

Die Lehrkraft bildet Kleingruppen und verteilt an
die Gruppen Puzzleteile einer Versichertenkarte
(Abb.2.3). Die Teilnehmenden erhalten acht Tei-
le. Vier Teile fiir die Vorderseite und vier Teile fiir

e |hre Versicherungsnummer

e Ende des Versicherungsschutzes
e Lichtbild

e Chip

HINWEIS

Der Versichertenstatus wird iiber den Chip ver-
schlusselt. Eine Aufschliisselung der einzelnen
Zahlen:

1 = Versicherungspflichtige und -berechtigte

3 = Familienversicherte

5 = Rentner in der Krankenversicherung der
Rentner und deren familienversicherten
Angehorige

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die Lehrkraft fasst noch einmal zusammen, dass
jeder Mensch in Deutschland eine Krankenversi-
cherung bendgtigt. Die Krankenkasse bezahlt alle
notwendigen Leistungen. Wenn ich keine Kranken-
versicherung habe, muss ich die Leistungen selbst
bezahlen. Das nennt man ,,privat” bezahlen. Arzt-
kosten sind sehr teuer.

HINWEIS
Personen, die ein hohes Einkommen haben oder
selbststandig arbeiten, kénnen sich ,,privat” kran-

staaten.
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Abb. 2.1 Versichertenkarte (Format: DIN As)

GESUND
KASSE

www.gesundkasse.de

Abb. 2.2 Behandlungsschein (Format: DIN As)

©Verbraucherzentrale NRW e V.

Abb. 2.3 Puzzleteile Versichertenkarte Vorder- und Riickseite (8 Karten, Format: 124 x 78 mm)

www.gesund

EUROPAISCHE KRANKEN

- X\%ﬂ‘

Mit meiner Unterschrift
der Gesund Kasse versichert bin.

3. Name
MUSTERFRAU

4. \ornamen
Maria

6. Personliche Kennnummer
X988766543

8. Kennnummer der Karte

12345678901234567890

Abb. 2.4 Kernbotschaft 2 (Format: DIN Az)

Ich bekomme eine

Versichertenkarte.

VERSICHERUNGSKARTE

bestatige ich, dass ich bei
Diese Karte ist nicht Ubertragbar.

5. Geburtsdatum
15/08/1996

7. Kennnummer des Tragers

111222333 - GK
9. Ablaufdatum
23/10/2022

AurABE 2|13
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AUFGABE 3

Kernbotschaft: Ich kann eine Krankenversicherung
auswdhlen!

Die Teilnehmenden erfahren, dass sie die Kranken-
versicherung auswdhlen kénnen. Die Teilnehmenden
wissen, dass sie die Krankenversicherung bezahlen
missen. Die Teilnehmenden lernen, dass bei gesetzli-
cher Versicherung 14,60 Prozent des Bruttolohns an die
Krankenkasse als Grundbeitrag bezahlt wird. Bei Arbeit-
nehmern werden die Krankenkassenbeitrage je zur Half-
te vom Arbeitnehmer und dem Arbeitgeber getragen. Bei
Menschen, die Leistungen (z.B. Arbeitslosengeld Il oder
Grundsicherung) erhalten, tibernimmt der Leistungstrd-
ger die Beitrdge zur Krankenkasse.

Die Teilnehmenden erfahren, dass es bei den Kranken-
kassen Zusatzbeitrdge gibt, die bei den verschiedenen
Krankenkassen unterschiedlich hoch sind. Die Teilneh-
menden wissen, dass die Beitrdge zur Krankenkasse in
den Lohnnebenkosten enthalten sind.

EINSTIEG INS THEMA
Die Lehrkraft kommt auf die Versichertenkarte zu-
riick.

IMPULSFRAGEN
e _Haben Sie die gleiche Versichertenkarte?*
e Sieht Ihre Versichertenkarte wie diese aus?“

Die Lehrkraft zeigt auf das Muster (Abb. 2.1) an der
Tafel.

IDEENSAMMLUNG

Die Lehrkraft sammelt die Ideen der Teilnehmen-
den und fasst zusammen, dass es verschiedene
Krankenversicherungen gibt. Dann kommt die
Lehrkraft auf Maria zuriick.

Maria ist nach Deutschland gekommen. Maria
brauchte eine Krankenversicherung. Maria hat im
Internet nach Krankenversicherungen gesucht.

Die Lehrkraft hangt das erste Bild der Bilderge-
schichte (Abb.3.1) an die Tafel. Maria findet ver-
schiedene Angebote. Die Lehrkraft berichtet, dass
sie die Angebote mitgebracht hat. Die Lehrkraft
fordert die Teilnehmenden auf, Kleingruppen zu
bilden.

KLEINGRUPPENARBEIT ZU

VERSICHERUNGSANGEBOTEN
Die Teilnehmenden bilden Kleingruppen und die
Lehrkraft verteilt die drei Angebote (Abb.3.2). Die
Teilnehmenden werden aufgefordert, die Angebo-
te zu vergleichen und Unterschiede zu finden. Die
Lehrkraft geht umher und unterstiitzt die Teilneh-
menden. Die Lehrkraft beantwortet die Fragen der
Teilnehmenden.

IMPULSFRAGEN

e Lesen Sie bitte die Angebote. Welche Unter-
schiede sehen Sie?*

e Welche Krankenversicherung wiirden Sie aus-
wahlen?“

e _Warum wiirden Sie diese Krankenversiche-
rung auswahlen?“

DIFFERENZIERUNGSAUFGABE

FUR LERNSTARKE GRUPPEN
Jede Gruppe bekommt ein Angebot. Die Teilneh-
menden lesen das Angebot und stellen es im Ple-
num vor. Die Gruppen vergleichen im Plenum und
diskutieren: Was erwarten sie von einer Kranken-
versicherung?

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die Teilnehmenden kommen ins Plenum zuriick
und prdsentieren ihre Ergebnisse. Die Lehrkraft
fragt: ,,Welche Versicherung ist glinstig?“

Die Lehrkraft erklart, bei allen Versicherungen ist
der Beitrag gleich (14,60 Prozent). Die Zusatzkos-
ten sind unterschiedlich. Die Lehrkraft hangt die
Abbildung der Kosten (Abb.3.3) an die Tafel. Die
gesetzlichen Leistungen sind bei allen Kranken-
kassen gleich. Krankenkassen unterscheiden sich
bei den sogenannten Satzungsleistungen (z.B.

Praventionsangebote, Zahnreinigung) und den
Serviceleistungen (z. B. Erreichbarkeit rund um die
Uhr, Servicestellen, Arzthotline usw.).

Bei noch nicht so guten Sprachkenntnissen emp-
fiehlt sich eine Krankenkasse mit einer Zweigstelle
vor Ort, dann kann man dort hingehen, wenn man
Fragen hat.

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT

Die Lehrkraft hangt die dritte Kernbotschaft ,,Ich
kann eine Krankenversicherung auswahlen.*
(Abb. 3.4) an die Tafel.

GESPRACH IM PLENUM

Maria hat eine Krankenversicherung ausgewahlt.
Maria sagt ihrem Arbeitgeber, bei welcher Kran-
kenversicherung sie versichert ist. Der Arbeitgeber
teilt der Krankenversicherung mit: Maria arbeitet
bei uns. Die Lehrkraft hdngt das zweite Bild der
Bildergeschichte (Abb.3.5) an die Tafel. Maria be-
zahlt die Krankenversicherung mit ihren Lohnne-
benkosten.

GRUPPENARBEIT
Die Lehrkraft bildet Gruppen. Jede Gruppe
erhélt eine Lohnabrechnung von Maria (Abb. 3.6).

Die Lehrkraft fordert die Teilnehmenden auf, her-
auszufinden, wieviel Krankenversicherung Maria
bezahlen muss (KV-Beitrag).

Die Teilnehmenden kommen ins Plenum und ver-
gleichen ihre Ergebnisse.

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die Lehrkraft fasst zusammen, dass Personen,
die berufstédtig sind, ber ihren Arbeitgeber versi-
chert sind. Eine Ausnahme bildet der Minijob bis
450 Euro monatlich.

Die Beitrdge zur Krankenversicherung betragen
14,60 Prozent Grundbeitrag und ein Zusatzbeitrag.
Die Kosten fiir die Krankenversicherung bezahlen
zur Halfte der Arbeitnehmer mit den Lohnneben-
kosten und die andere Halfte der Arbeitgeber. Die
Lehrkraft hangt das Lernplakat (Abb.3.7) an die
Tafel.
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Arbeitnehmer mit einem Jahreseinkommen bis

zu 60.750 Euro brutto werden automatisch ge-
setzlich krankenversichert. Versicherte konnen eine zu-
gelassene gesetzliche Kasse frei wahlen. Bei der Suche
nach der richtigen Kasse sollte auf Extras und Service-
leistungen der Krankenkasse gesehen werden.

https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/

gesundheit-pflege/krankenversicherung/kran-
kenkasse-pflichtversichert-freiwillig-oder-privat-29354
(letztes Zugriffsdatum: 23. Mdrz 2021)

Die meisten Leistungen der gesetzlichen Kran-

kenkassen sind gesetzlich vorgeschrieben und
werden von allen Kassen ibernommen. Die Unterschie-
de liegen daher beim Service, den Zusatzleistungen und
den Zusatzbeitragen. Die gesetzlichen Krankenkassen
diirfen ihren Versicherten mehr Leistungen anbieten als
sie miissen. Weitere Informationen erhalten Sie unter:

https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/

gesundheit-pflege/krankenversicherung/kran-
kenkassen-zahlen-viele-extras-11485 (letztes Zugriffs-
datum: 23. Mdrz 2021)
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.- Material

Abb. 3.1 Bildergeschichte 1 (2 Karten, Format: DIN As)

Maria sucht im Internet nach
Krankenversicherungen.

G Es u N c A o Service ' Gesundheit ges""d + f"t :
KASSE KRANKENKASSE Leistungen

Tarife Medizin

STARTEN SIE MIT UNS DURCH!

Das sind unsere Leistungen

Pilichtleistungen v

Zusatzleistungen
Zahnreinigung /' bis 75 Euro im Jahr

Unsere Vorteile Grippeimpfungen v/
Gesundheits- und
* Pflichtleistungen Sportkurse v
Servicetelefon Vo247
* Zusatzleistungen Servicebiiros /' MusterstraBe 22, 12345 Musterstadt

* Zahnrelnigung (s 60 Euro im Jahn)
* Grippeimpfungen

* Gesundheits- und Sportkurse
* Servicetelefon (24/7)

* Servicebiiros (wuroniine)

Tel. (0800) 20304050

monatlicher Beitrag  16,10%
(14,60% Grundbeitrag + 1,50% Zusatzbeitrag)

JETZT MITGLIED WERDEN

GUT VERSORGT KASSE

Service Leistungen Ober uns. Mitglied werden

TSE. W
Sl Unsere Leistungen

- Pflichtleistungen

- Zusatzleistungen
« Zahnreinigung (vis 100 Euro im ah)
« Grippeimpfungen

« Gesundheits- und Sportkurse
(bis 150 Euro im Jahr)

* Servicetelefon (24/7)
* Servicebiiros (nuronline)

/ 1 Monatlicher Beitrag: 15,90%
, y (14,60% Grundbelag ety

Haben : Tel. 0800 123 456 78
Hier geht's 2um Online-Antrag.

Abb. 3.3 Beitrage zur Krankenversicherung (aus Schliissel-
begriffe-Memory, Format: 105 x 105 mm)

Zusatz-
beitrag
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+

Kranken-
kassen-
beitrag
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Abb. 3.4 Kernbotschaft 3 (Format: DIN A4)

Ich kann eine Kranken-
versicherung auswahlen.

Abb. 3.5 Bildergeschichte 2 (2 Karten, Format: DIN As)

Der Arbeitgeber meldet Maria

bei der Krankenkasse an.
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Abb. 3.6 Lohnabrechnung Maria (Format: DIN Az)

/ / /FANTASIA GmbH

Lohn- und Gehaltsabrechnung April 2021
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Abb. 3.7 Lernplakat ,,Kosten der Kranken-
versicherung® (Format: DIN A3)

Kosten der verbraucherzentrale

Krankenversicherung

GESUN® q
2

des Einkommens.

C &

73 % 7,3 %

bezahlt der Arbeitnehmer bezahlt der Arbeitgeber

AUFGABE 4

Kernbotschaft: Es gibt eine Familienversicherung.

Die Teilnehmenden lernen, dass es bei der gesetzlichen
Krankenkasse die Moglichkeit der Familienversicherung
gibt. Die Teilnehmenden schatzen ein, wann sie eine Fa-
milienversicherung beantragen kénnen.

EINSTIEG INS THEMA
Die Lehrkraft erkundigt sich bei den Teilnehmen-
den, ob sie Kinder haben.

IMPULSFRAGEN

e _Haben Sie Kinder?“

e Haben Ihre Kinder eine Krankenversiche-
rung?“

e _Missen die Kinder fiir die Krankenversiche-
rung bezahlen?“

IDEENSAMMLUNG

Die Lehrkraft sammelt die Ideen und schreibt
das Wort ,Familienversicherung” an die Tafel.
Die Lehrkraft erklart, dass Kinder und Ehepartner
mitversichert sein kénnen und keine eigenen Bei-
trdge bezahlen miissen. Sie erklart, dass die Fami-
lienversicherung moglich ist, bei

e Ehepartnern mit geringem Einkommen
(weniger als 470 Euro in 2021) oder mit einem
Minijob bis 450 Euro

e Kindern bis 18 Jahre

e Kindern bis 23 Jahre ohne eigenes Einkommen

e Kindern bis 25 Jahre in Ausbildung oder
Studium

KLEINGRUPPENARBEIT
Die Lehrkraft bittet die Teilnehmenden,

Kleingruppen zu bilden. Die Lehrkraft verteilt vier
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Karten mit unterschiedlichen Féllen (Abb. 4.1). Sie
bittet die Teilnehmenden, die Fille zu lesen und
sich zu entscheiden, ob eine Familienversicherung
moglich ist.

IMPULSFRAGE
e _lLesen Sie die Félle. Wer sollte eine Familien-
versicherung beantragen?*

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

IM PLENUM

Die Teilnehmenden berichten aus ihren Kleingrup-
pen. Die Lehrkraft sammelt die Vorschldge und
korrigiert, wenn nétig.

Die Lehrkraft schreibt die Satze an die Tafel:

e FrauYilmaz kann eine Familienversicherung
beantragen, weil, ...

e Frau Tokas kann ...«

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT

Die Lehrkraft hangt die vierte Kernbotschaft ,,Es
gibt eine Familienversicherung.” (Abb. 4.2) unter
die anderen.

Unter bestimmten Bedingungen kénnen Ehe-
0 partner und Kinder bei der gesetzlichen Kran-
kenversicherung beitragsfrei mitversichert werden. Das
versicherte Mitglied muss den Angehdrigen bei seiner
Krankenversicherung anmelden. Wird die beitragsfreie
Mitgliedschaft genehmigt, erhélt der Angehorige eine ei-
gene Gesundheitskarte und kann damit die Leistungen
der gesetzlichen Krankenkasse in Anspruch nehmen.

Um eine beitragsfreie Familienversicherung zu erhalten,
muss der Angehorige einen Wohnsitz in Deutschland
haben. Man darf nicht bei einer anderen Krankenversi-
cherung versichert sein. Die Einkiinfte des Angehdrigen
diirfen 450 Euro monatlich nicht iibersteigen und man
darf keiner beruflichen ,,Selbststandigkeit” nachgehen.

Kinder werden in der Regel bis zum 18. Lebensjahr fa-
milienversichert. Ist das Kind noch nicht erwerbstitig,
kann die Familienversicherung bis zum 23. Lebensjahr
und bei Schulbesuch oder Studium bis zum 25. Lebens-
jahr verldngert werden.
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Eine Familienversicherung ist in der Regel ausgeschlos-
sen, wenn einer der beiden Elternteile privat versichert
ist. Kinder miissen dann entweder privat oder als freiwil-
liges Mitglied in der gesetzlichen Krankenversicherung
versichert werden.

@ https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/
gesundheit-pflege/krankenversicherung/fa-
milienversicherung-in-der-krankenkasse-wer-kosten-
los-mit-rein-kommt-28982  (letztes  Zugriffsdatum:
23.3.2021)

--> Material

Abb. 4.1 Fallkarten (4 Karten, Format: DIN As)

Fall 1 e

Frau Yilmaz ist verheiratet. [nr Mann arbeitet als Lagerist
bei einer Firma als Festangestellter.

Frau Yilmaz ist Hausfrau und verdient kein eigenes Geld.

Familienversicherung [ ja [J nein

Fall 3

Susanne ist 19 Jahre alt.

Susanne macht eine Ausbildung als Kauffrau.
Susanne verdient im ersten Lehrjahr 595,00 Euro.

Familienversicherung [ ja [J nein

Fall 2

Frau Tokas hat drei Kinder. Sie ist Hausfrau.

Sie arbeitet zweimal in der Woche in einer Buchhandlung.

Frau Tokas verdient monatlich 825,00 Euro.

Familienversicherung

Fall 4

Tobias ist 26 Jahre alt und studiert Maschinenbau.

Tobias wohnt bei seinen Eltern und hat kein eigenes

Einkommen.

Familienversicherung

[ ja

[ ja

1 nein

[ nein

H
5
H

Abb. 4.2 Kernbotschaft 4 (Format: DIN Ag)

Es gibt eine
Familienversicherung.

O

AUFGABE s

Kernbotschaft: Ich brauche Medikamente. Ich
bekomme ein Rezept.

Die Teilnehmenden wissen, dass sie Medikamente in
der Apotheke bekommen. Sie erfahren, dass sie in der
Apotheke ein Rezept vorlegen kénnen. Sie unterschei-
den ein Kassenrezept und ein Privatrezept. Die Teilneh-
menden erkennen, dass sie in der Apotheke eine Zuzah-
lung leisten miissen. Die Teilnehmenden wissen, dass
Kinder von der Zuzahlung ausgenommen sind.

EINSTIEG INS THEMA

Die Lehrkraft kommt zurlick zu Maria: Maria ist
stark erkaltet (Bildergeschichte3). Maria geht
zum Arzt (Bildergeschichte4). Maria bekommt
ein Rezept (Bildergeschichtes). Maria geht in die
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Apotheke und bekommt das Medikament (Bilder-
geschichte 6). Maria muss etwas bezahlen (Bilder-
geschichtez, Abb.5.1).

IMPULSFRAGEN
e Sie bekommen ein Rezept. Miissen Sie das
Medikament bezahlen?“

IDEENSAMMLUNG

Die Lehrkraft sammelt die Ideen der Teilnehmen-
den. Dann hangt sie zwei Muster der Rezepte an
die Tafel (Abb.5.2). Sie verweist darauf, dass das
eine Rezept blau und das andere Rezept rosa ist.

Sie gibt einem Teilnehmenden zwei Karten
(Abb.5.3). Der Teilnehmende soll die Karten unter
die Muster hangen.

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die Karte ,,Krankenkasse tibernimmt die Kosten*
gehdrt zum rosa Rezept. Die Karte ,,Krankenkasse
tibernimmt die Kosten nicht“ gehort zum blauen
Rezept. Das blaue Rezept ist ein Privatrezept.

HINWEIS
Die Antibaby-Pille ist ein klassisches Beispiel fiir
die Ausstellung eines Privatrezeptes.
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IMPULSFRAGE

e _.Maria hat ein rosa Rezept. Die Krankenkas-
se bezahlt das Medikament. Warum bezahlt
Maria etwas?*

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die Lehrkraft berichtet, dass wir eine Zuzahlung
(Abb.5.4) leisten missen. Fiir das Medikament
bezahlt man mindestens 5 Euro und héchstens 10
Euro. Kinder miissen fiir die Medikamente nicht
bezahlen. Asylbewerber, die nicht langer als 15
Monate in Deutschland sind, miissen nichts be-
zahlen.

Die Lehrkraft fasst noch einmal zusammen, dass
Medikamente vom Arzt verschrieben werden: ,,Sie
bekommen ein Rezept. Mit dem Rezept gehen Sie
in die Apotheke. Haben Sie ein blaues Rezept,
missen Sie die Medikamente bezahlen. Haben
Sie ein rosa Rezept, miissen Sie pro Medikament
eine Zuzahlung zwischen 5 und 10 Euro bezahlen.
Medikamente z.B. fiir die Kinder sind von der Zu-
zahlung befreit.“

Die Lehrkraft hangt das Lernplakat (Abb.5.5) an
die Tafel und verweist auf das Feld ,,Zuzahlung® im
Rezept.

Vielleicht erwdhnen: Ab 2022 gibt es nur noch
ein elektronisches Rezept. Entweder wird es vom
Arzt auf das Smartphone gespeichert oder man
bekommt einen speziellen Ausdruck fiir die Apo-
theke.

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT

Die Lehrkraft hdngt die flinfte Kernbotschaft ,,Ich
brauche Medikamente. Ich bekomme ein Rezept.“
(Abb.5.6) an die Tafel.

o Gesetzlich Krankenversicherte miissen Zusatz-
leistungen bezahlen. Ausgenommen sind Kin-
der und Jugendliche unter 18 Jahren. Beim Leisten der
Zusatzzahlungen gibt es Hochst- und Belastungsgren-
zen. Letztere liegt bei 2 Prozent der Bruttoeinkiinfte zum
Lebensunterhalt aller im Haushalt lebenden Personen
pro Kalenderjahr. Bei chronisch kranken Versicherten
liegt die Hochstgrenze bei 1 Prozent. Die Belastungs-
grenze orientiert sich am gesamten Familien-Bruttoein-
kommen. Nicht verheiratete Paare werden getrennt be-
riicksichtigt.

Bei Versicherten, die Hilfe zum Lebensunterhalt bezie-
hen, gilt der Regelsatz des Familienmitglieds mit dem
hochsten finanziellen Beitrag als Berechnungsgrundla-
ge fir die gesamte Bedarfsgemeinschaft.

Es ist ratsam, alle Belege iiber geleistete Zuzahlungen
zu sammeln und die eigene Belastungsgrenze zu be-
rechnen. Haben die Zuzahlungen die Belastungsgren-
ze erreicht, kann bei der Krankenkasse ein Antrag auf
Befreiung der Zuzahlung fiir das laufende Jahr gestellt
werden. Die Krankenkasse stellt nach Priifung eine Be-
scheinigung aus.

https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/
@ gesundheit-pflege/krankenversicherung/zuzah-
lungen-die-regeln-fuer-eine-befreiung-bei-der-kranken-
kasse-11108 (letztes Zugriffsdatum: 24. Marz 2021)

-+ Material

Abb. 5.1 Bildergeschichte 3—-7 (10 Karten, Format: DIN As)

Maria ist stark erkdltet.

Maria geht zum Arzt.

Maria bekommt ein Rezept.

Maria geht in die Apotheke und
bekommt das Medikament.

Maria muss die Zuzahlung

bezahlen.

AUFGABE5 | 23
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Abb. 5.2 Muster rosa Rezept und blaues Rezept (2 Karten, Format: DIN As) Abb. 5.5 Lernplakat ,,Wer bezahlt das Medikament?“ (Format: DIN A3)
%f._-_._-___-,;,“* Wer bezahlt das verbraucherzentrale
E B Medikament?
F (= = T
g.; Ich bekomme ein rosa Rezept. Ich bekomme ein blaues Rezept.
T EEmEER B E ‘%

Die Krankenkasse bezahlt. Ich bezahle.

v/ \

»Zuzahlung® ist nZuzahlung® ist
nicht ausgefiillt. ausgefiillt.

A
e leg

Ich muss nichts Ich muss 5-10 Euro
bezahlen. dazu bezahlen.

Abb. 5.3 Zuordnungskarten (2 Karten, Format: DIN As)

GESUN® “ GESUN®
L. KASSE -

Die Krankenkasse Die Krankenkasse
tibernimmt die Kosten. tibernimmt die Kosten nicht. Abb. 5.6 Kernbotschaft 5 (Format: DIN A4)

Ich brauche Medikamente.
Abb. 5.4 Bild- und Wortkarte ,,Zuzahlung* (aus Schliisselbegriffe-Memory, Format: 105 x 105 mm) Ich bekomme ein Rezept.

Zuzahlung
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AUFGABE 6

Kernbotschaft: Ich gehe zuerst zum Hausarzt.

Die Teilnehmenden erfahren, dass es Allgemeinmedizi-
ner und Fachdrzte gibt. Die Teilnehmenden unterschei-

den Situationen, in denen der Hausarzt aufgesucht wird
und in denen der Facharzt aufgesucht wird.

EINSTIEG INS THEMA
Maria ist erkdltet. Maria geht zu ihrem Hausarzt.

IMPULSFRAGEN
e  Welche Arzte kennen Sie?“

IDEENSAMMLUNG AN DER TAFEL

Die Lehrkraft sammelt die verschiedenen Arzte
und fragt die Teilnehmenden, ob sie sofort zum
Facharzt gehen konnen oder zuerst zum Hausarzt
sollten. Die Lehrkraft erklart, dass es Uberweisun-
gen gibt. Der Hausarzt iiberweist zum Facharzt.
Die Lehrkraft héngt die Bildkarte ,,Uberweisung*
(Abb.6.1) an die Tafel. Dann hangt sie die Karte
,»lch gehe zum Hausarzt“ (Abb. 6.2) an die Tafel.

ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die Lehrkraft erklart den Teilnehmenden, dass sie
zuerst zum Hausarzt gehen sollen. Der Hausarzt
iberweist an den Facharzt oder an ein Kranken-
haus. Sie berichtet, dass der Besuch beim Haus-
arzt wegfallt, wenn ich zum

Kinderarzt
* Frauenarzt
® Augenarzt
Zahnarzt

mochte. Die Lehrkraft hdangt die Karte ,,Ich gehe
zum Facharzt“ (Abb. 6.3) an die Tafel.

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT
Die Lehrkraft hdangt die sechste Kernbotschaft ,,Ich
gehe zuerst zum Hausarzt.“ (Abb. 6.4) an die Tafel.

Bei hohem Fieber bei einem grippalen
Infekt, Bauchschmerzen, Erbrechen und Durch-

fall bei Magen-Darm-Erkrankungen oder starken Kopf-
schmerzen bei Migrdne in der Nacht, am Wochenende
und an Feiertagen kann der drztliche Bereitschaftsdienst
unter der Rufnummer 116117 angerufen werden. Hier
erhalten Patienten Informationen zu speziellen Bereit-
schaftsdienstpraxen.

Bei Lebensgefahr (Herzinfarkt, Schlaganfall, starke Atem-
not, Vergiftung, hoher Blutverlust, schwere Unfille etc.)
muss dagegen der Rettungsdienst unter der Rufnummer
112 alarmiert oder der Patient ins ndchste Krankenhaus
gebracht werden.

@ https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/
gesundheit-pflege/aerzte-und-kliniken/krank-
in-der-nacht-am-wochenende-oder-an-feiertagen-116-
117-11001 (letztes Zugriffsdatum: 24. Mdrz 2021)

> Material

Abb. 6.1 Uberweisung (Format: DIN As)
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[ kurate [ praveniv [] 851 588V Behanding
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e, SRS i
g
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| gemaR § 16 Abs. 3a SGB V/
Diagnose/Verdachtsdiagnose
H
el (Untrschit cas rztos | 5

Abb. 6.2 Karte ,,Ich gehe zum Hausarzt“ (Format: DIN Az)

Abb. 6.4 Kernbotschaft 6 (Format: DIN Az)

AuFGABE6 | 27

Abb. 6.3 Karte ,,Ich gehe zum Facharzt* (Format: DIN Az)
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AUFGABE 7

Kernbotschaft: Vorsicht bei Leistungen, die die
Krankenkasse nicht bezahlt!

Die Teilnehmenden lernen IGel kennen. Die Teilnehmen-
den wissen, dass IGel Zusatzangebote sind. Die Teilneh-
menden erkennen, dass sie bei IGeL priifen miissen, ob
die Zusatzangebote sinnvoll sind.

EINSTIEG INS THEMA

Die Lehrkraft erklart, dass alle notwendigen Be-
handlungen von der Krankenkasse bezahlt wer-
den. Arzte bieten zusitzliche Untersuchungen
oder Behandlungen an. Diese zusatzlichen Be-
handlungen missen die Patienten privat bezah-
len.

IMPULSFRAGEN

e _Hatlhnen der Arzt schon einmal zusatzliche
Leistungen angeboten?*

e Welche Leistungen kennen Sie?*

IDEENSAMMLUNG

Die Lehrkraft sammelt Beispiele an der Tafel. Wenn
die Teilnehmenden keine Erfahrungen haben, kon-
nen folgende berichtet werden:

e Extra Ultraschalluntersuchungen in der
Schwangerschaft

e Kosmetische Behandlungen

e Akupunktur

e Reiseimpfungen

Die Lehrkraft hangt die Bildkarten (Abb.7.1) an die
Tafel.

HINWEIS
Arzte bieten 1GeL an. Die Leistungen muss der Pa-

tient selbst bezahlen. Die Leistungen sind nicht
immer sinnvoll. Das Angebot ist sehr grof3.

Der Arzt darf die Regelleistungen nicht abwerten.
Er darf den Patienten nicht unter Druck setzen.
Mochte der Patient die 1GeL nicht, muss er nichts
unterschreiben. Mochte ein Patient die IGel, muss
er iiber die Leistungen aufgeklart werden.

Checkliste (Abb.7.2):

e Der Arzt muss mir erkldaren, warum die Leistung

notwendig ist.

Der Arzt muss mir sagen, was die Leistung

kostet -+ Kostenvoranschlag

e DerArzt darf die Krankenkassenleistung nicht
schlecht machen.

e Gibt es Werbung fiir die Leistung? - ,,Schwan-
gerschaftsberatung plus“

e |ch muss mich nicht sofort entscheiden.

e |ch mochte die Zusatzleistung nicht. Ich muss
nichts unterschreiben.

e |Ich mochte die Zusatzleistung. Ich bekomme
einen Vertrag.

e |ch bezahle die Kosten. Ich bekomme eine
Rechnung.

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT

Die Lehrkraft fasst noch einmal zusammen, dass
Arzte Leistungen anbieten, die von der Kranken-
kasse nicht bezahlt werden. Der Patient muss die
Kosten {ibernehmen. Die Lehrkraft hdngt die sieb-
te Kernbotschaft ,,Vorsicht bei Leistungen, die die
Krankenkasse nicht bezahlt!“ (Abb.7.3) an die Ta-
fel.

Arzte mit Kassenzulassung sind verpflichtet,
o Kassenleistungen anzubieten. Dariliber hinaus
kdnnen sie Leistungen anbieten, die selbst bezahlt wer-
den missen — sogenannte |Gel. Diese Leistungen diir-
fen nicht in einer Form angeboten werden, dass die Pa-
tienten das Gefiihl erhalten, die Kassenleistungen waren
unzureichend oder minderwertig. Zudem miissen Arzte
tiber den Nutzen und tber Risiken dieser Zusatzleistun-
gen informieren. Der Arzt darf nur mit der Zustimmung
des Patienten tdtig werden. Wichtig ist, dass der Arzt bei
Ablehnung der IGel keinen sogenannten Haftungsaus-
schluss dokumentieren muss und die Unterschrift des
Patienten hierfiir einfordert.

Nehmen Patienten eine IGel in Anspruch miissen sie
tiber die Kosten vorab informiert sein, vor der Behand-
lung muss ein schriftlicher Vertrag abgeschlossen wer-
den. Bei Barzahlung muss eine Quittung ausgestellt
werden.

@ https://www.verbraucherzentrale.de/wissen/
gesundheit-pflege/aerzte-und-kliniken/10-
tipps-fuer-patienten-11695 (letztes Zugriffsdatum: 23.
Marz 2021)

Viele Krankenkassen tibernehmen - teilweise
o oder ganz - Kosten fiir Extra-Impfungen. Hierzu
zdhlen Reiseimpfungen, Grippeschutzimpfung ohne Al-
tersbeschrankung oder die Impfung gegen Gebarmutter-
halskrebs fiir Frauen unter 18 Jahre. Die Prophylaxe in

- Material

Abb. 7.1 |Gel-Leistungen (5 Karten Format: 105 x 105 mm)

e
t

Zusitzliche Ultraschall-
: uchungen

Akupunktur

Reiseimpfung
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Form von professioneller Zahnreinigung wird von vielen
Krankenkassen bezuschusst. Viele Kassen erstatten die
Kosten fiir homdopathische Medikamente. Alternative
Behandlungsmethoden wie beispielsweise die Osteo-
pathie werden von vielen Krankenkassen — zumindest
teilweise — bezahlt.

https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/
@ gesundheit-pflege/krankenversicherung/kran-
kenkassen-zahlen-viele-extras-11485 (letztes Zugriffs-
datum: 24. Marz 2021)

gesundheit-pflege/aerzte-und-kliniken/wissen-
schaftliche-bewertung-von-individuellen-gesundheits-
leistungen-34224 (letztes Zugriffsdatum: 24. M&drz 2021)

@ https://www.verbraucherzentrale.de/wissen/
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Abb. 7.2 Checkliste IGeL-Leistungen (Format: DIN As)

Checkliste verbraucherzentrale
IGeL-Leistungen

Der Arzt muss mir erkldren,
warum die Leistung notwendig ist.

Der Arzt muss mir sagen, was die
Leistung kostet ---% Kostenvoranschlag

Der Arzt darf die Krankenkassenleistung
nicht schlecht machen.

Gibt es Werbung fiir die Leistung?
% ,Schwangerschaftsberatung plus“

Ich muss mich nicht sofort entscheiden.

Ich méchte die Zusatzleistung nicht.
Ich muss nichts unterschreiben.

Ich méchte die Zusatzleistung.
Ich bekomme einen Vertrag.

Ich bezahle die Kosten.
Ich bekomme eine Rechnung.

Abb. 7.3 Kernbotschaft 7 (Format: DIN Az)

Vorsicht bei Leistungen,
die die Krankenkasse
nicht bezahlt!

AUFGABE 8

Kernbotschaft: Achtung: Kostenfalle beim Zahn-
arzt!

Die Teilnehmenden erfahren, dass die Krankenkasse
notwendige Behandlungen bezahlt. Die Teilnehmenden
wissen, dass Zahnersatz teuer ist. Die Teilnehmenden
lernen, dass die Krankenkassen einen Teil der Kosten fuir
den Zahnersatz bezahlen. Die Teilnehmenden erfahren,
dass sie vom Zahnarzt einen Heilkostenantrag bekom-
men, den sie bei der Krankenkasse einreichen miissen.
In diesem Heil-und Kostenplan ibernimmt die Kranken-
kasse nur einen bestimmten Anteil an der Regelversor-
gung. Alles was dariiber hinaus geht, muss selbst be-
zahlt werden. Daher Kostenvoranschlag des Zahnarztes
erst gut ansehen und sich erkldren lassen, bevor man
unterschreibt.

EINSTIEG INS THEMA

Die Lehrkraft berichtet vom Zahnarzt. Viele Be-
handlungen beim Zahnarzt werden von der Kran-
kenkasse bezahlt. Insbesondere Zahnersatz und
kosmetische Behandlungen werden nur zu einem
Teil bezahlt.

Die Lehrkraft hdngt die Bildkarten (Abb.8.1 und
8.2) an die Tafel. Der Patient muss einen Anteil be-
zahlen. Zahnersatz ist teuer.

IMPULSFRAGEN
e _Waren Sie schon beim Zahnarzt?“
e _Haben Sie Erfahrungen beim Zahnarzt?*

IDEENSAMMLUNG

Die Teilnehmenden berichten von ihren Erfahrun-
gen. Die Lehrkraft erldutert, dass Extrakosten bei
Zahnersatz entstehen. Bei Zahnersatz wird ein

AurGABe 8 | 31

Heilkostenplan erstellt. Die Krankenkasse be-
zahlt einen Zuschuss zu der Regelversorgung. Die
Lehrkraft hangt ein Muster ,,Heil- und Kostenplan®
(Abb. 8.3) an die Tafel.

HINWEIS

Die Arzte miissen lber die Regelversorgung auf-
klaren. Bei den Krankenkassen kann nachgefragt
werden, ob die Hartefallregelung der Krankenkas-
sen in Anspruch genommen werden kann.

PRASENTATION DER KERNBOTSCHAFT

Die Lehrkraft hangt die achte Kernbotschaft ,,Ach-
tung: Kostenfalle beim Zahnarzt!“ (Abb. 8.4) an die
Tafel.

o Gesetzlich Krankenversicherte kdnnen einmal

pro Halbjahr kostenlos zur Kontrolluntersuchung
zum Zahnarzt gehen. Diese Vorsorgeuntersuchungen
kdnnen in ein Bonusheft eingetragen werden. Bei einer
spateren erforderlichen Versorgung mit Zahnersatz er-
héalt man gegebenenfalls einen erhdhten Festzuschuss
der Krankenkasse. Die Zahnsteinentfernung ist einmal
im Jahr Kassenleistung. Alle zwei Jahre kann ein Para-
dontaler Screening-Index erstellt werden. Weitere Infor-
mationen finden Sie unter:

@ https://www.verbraucherzentrale.nrw/wissen/
gesundheit-pflege/krankenversicherung/wel-
che-zahnvorsorge-zahlt-die-krankenkasse-12913 (letztes
Zugriffsdatum: 25. Mdrz 2021)
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-+ Material > DIFFERENZIERUNG BEI
ZUSATZMATERIAL S

Abb. 8.1 Bild- und Wortkarte ,,Zahnersatz* Abb. 8.2 Bild- und Wortkarte ,, kosmetische Behandlun- Die Teilnehmenden arbeiten in Kleingruppen. Jede

(aus Schlusselbegriffe-Memory, Format: 105 x 105 mm) gen® (Schliisselbegriffe-Memory, Format: 105 x 105 mm) Gruppe erhdlt ein Kartenset. Die Karten werden
-+ Memory nun verdeckt auf den Tisch gelegt. Ein Teilneh-

Zahnersatz

Abb. 8.4 Kernbotschaft 8 (Format: DIN Az)

Achtung: Kostenfalle
beim Zahnarzt!

Kosmetische
Behandlungen

WORTSCHATZUBUNG

ODER WIEDERHOLUNG DES GELERNTEN
Das Memory (Abb.9.1) kann entweder ganz am
Ende der Unterrichtseinheit als zusammenfassen-
de Lernkontrolle oder zur Auflockerung zwischen-
durch eingesetzt werden. Bei starken Gruppen
kann man es auch zu Beginn des Unterrichts als
Wissensabfrage einsetzen, um so zu erkennen,
wie viele Informationen die Teilnehmenden be-
reits vor der Unterrichtseinheit gesammelt haben.

<> DIFFERENZIERUNGSAUFGABE BEI
% SCHWACHEREN LERNGRUPPEN
Bei schwacheren Gruppen bietet sich die Arbeit in
Kleingruppen an. Jede Gruppe erhélt ein Karten-
set. Die Karten werden offen auf den Tisch gelegt.
Die Gruppe muss den richtigen Begriff zum pas-
senden Bild zuordnen.

Abb. 9.1 Memory (24 Karten, Format: 10,5 x 10,5 cm)

Hausarzt

Krankenversicherung/
Krankenkasse

mender beginnt und deckt jeweils zwei Karten auf.
Begriff und Bild bilden ein Paar. Wenn Begriff und
Bild zusammenpassen, nimmt die/der Teilneh-
mende die Karten und spielt noch einmal. Gewon-
nen hat, wer die meisten Karten gesammelt hat.

<> DIFFERENZIERUNG BEI
% KLEINEN LERNGRUPPEN
Bei kleineren Gruppen erhélt jede/jeder Teilneh-
mende eine Karte von einem Set. Die Teilnehmen-

den laufen durch den Raum und miissen ihren
jeweiligen Partner suchen (Bewegungsmemory).

Krankenhaus

Uberweisung
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Familien-

Versichertenkarte :
versicherung

Zusatz-
beitrag

Krankenkassen-

beitrag Zusatzbeitrag

Kranken-
kassen-
beitrag

AR st

Gesetzliche
Leistungen

Zuzahlung

Zuzahlung o Zahnersatz

Kosmetische
Behandlungen

Satzungsleistungen

% UBUNG ZUR WIEDERHOLUNG

DES GELERNTEN ODER ZUR
LERNZIELKONTROLLE

Am Ende der Stunde bildet die Lehrkraft Klein-
gruppen. Jede Kleingruppe erhdlt einen Satz der
Quizkarten (DIN A4, Abb.9.2) und soll pro Karte

Abb. 9.2 Quizkarten
(10 Karten, Format: DIN A4 und DIN A3)

verbraucherzentrale |

1. Muss ich eine Krankenversicherung haben?

A Ja, auf jeden Fall. Jeder der in Deutschland
lebt, muss eine Krankenversicherung haben.
Es gibt eine Krankenversicherungspflicht.

B Ich kann auswihlen, ob ich mich kranken-
versichern mochte.

C Nein. Das Geld fiir eine Krankenversicherung
kann ich sparen.

verbraucherzentrale |

2. Maria geht zum Arzt.
Muss sie die Behandlung bezahlen?

E . ™ A Ja, sie muss auf jeden Fall bezahlen.
. B Sie muss bezahlen, wenn sie keine Kranken-
o versicherung hat. Das kann sehr teuer sein.
E o i C Nein, die Krankenversicherung bezahlt den Arzt.

zusaTzMATERIAL| 35

entscheiden, ob die Antwort A, B oder Crichtig ist.
Die Teilnehmenden diskutieren in ihrer Gruppe,
welche Antwort richtig ist.

Hiernach treffen sich die Teilnehmenden im Ple-
num. Die Lehrkraft hdngt die Quizkarten (DIN A3)
an die Tafel und stellt die Fragen. Die Teilnehmen-
den geben ihre Losungen bekannt. Die Lehrkraft
korrigiert falls nétig (Losungskarte, Abb. 9.3).
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3. Ich habe Riickenschmerzen.
Gehe ich zum Arzt oder ins Krankenhaus?

A Ich gehe zum Arzt.
@

B Ich gehe ins Krankenhaus.

C Das ist egal. Ich kann selber entscheiden,
wohin ich gehe.
—_

4. Bei welcher Krankenversicherung
soll ich mich anmelden?

A Der Arzt sagt mir, welche Krankenversicherung
fiir mich zustandig ist.

[ B Das ist egal. Jede Krankenversicherung ist gleich.
Nur die Namen sind verschieden.

C Ich kann eine Krankenversicherung auswahlen.
Die Zusatzleistungen und Zusatzbeitrage
sind unterschiedlich. Ich muss die Angebote
vergleichen.

5. Was kostet die Krankenversicherung?

A Jede Krankenversicherung kostet unterschiedlich
viel. Der Beitrag liegt etwa zwischen 10 und 20%

10=20% des Einkommens.

B Die Krankenversicherung kostet nichts.

C Der Grundbeitrag fiir die Krankenversicherung
14,6 % ist immer 14,6% des Einkommens. Dazu kommt
+Zusatzbeitrag ein Zusatzbeitrag. Der Zusatzbeitrag ist bei jeder

Krankenkasse unterschiedlich hoch.

verbraucherzentrale

Novodeieia- Hleskfalone

oo i Sttt S

verbraucherzentrale

Novociein-Hleskfalone

et . e St A

D, Sk

verbraucherzentrale

Novdciesu-Hlestfalone

6. Anton geht noch zur Schule.

7. Max bekommt ein griines Rezept vom Arzt.

8. Ich habe starke Bauchschmerzen.

verbraucherzentrale |

Er ist 19 Jahre alt.
Muss er sich krankenversichern?

»8 2t @ A Ja. Ab 18 Jahren muss sich jeder kranken-
. versichern. Anton muss eine Krankenversicherung
auswahlen.

=" ¥ "% B Nein. Erist {iber seine Eltern versichert.
Das heift ,,Familienversicherung*.
B &1

25 At @ C Nein. Man braucht erst mit 25 Jahren eine
2 Krankenversicherung.

verbraucherzentrale

Er geht in die Apotheke.
Muss er das Medikament bezahlen?

A Ja. Auf griinen Rezepten schreibt der Arzt Arznei-
mittel auf, die der Patient selbst bezahlen muss,
2.B. Hustensaft. Max muss alles selber bezahlen.

B Max muss 5-10 Euro Zuzahlung bezahlen.
Den Rest bezahlt die Krankenversicherung.

C Nein. Bei einem griinen Rezept bezahlt die
Krankenversicherung alles.

[R———————

verbraucherzentrale

Gehe ich zum Hausarzt oder ins
Krankenhaus?

A Ich gehe direkt ins Krankenhaus.

B Ich gehe zuerst zum Hausarzt. Der Hausarzt
untersucht mich und gibt mir, wenn er es fiir notig
halt, eine Einweisung ins Krankenhaus.

-
T C Ich gehe mit starken Schmerzen ins Krankenhaus,

wenn ich am Wochenende den Hausarzt nicht
erreichen kann.

ZUSATZMATERIAL | 37
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ebraucherzenirale
Novocieia- Hleskfalone
9. Was sind IGeL-Leistungen?

L7 A Das sind besonders wichtige Behandlungen beim
Arzt, die teuer sind. Ich muss die Krankenkasse
- zuerst fragen, ob sie die Kosten dafiir bezahlt.

- ng B Vorsicht, IGeL-Angebote sind Betrug! Der Arzt will
. mir Leistungen verkaufen, die ich nicht brauche.
X C Das sind Zusatzangebote beim Arzt, die die
5 Krankenkasse nicht bezahlt.

verbraucherzentrale |3

Mool Hestfoti
10. Bezahlt die Krankenversicherung den

Zahnersatz?

| A Ja. Zahnersatz ist eine gesetzliche Leistung.

s

4 B Nein. Zahnersatz ist keine gesetzliche Leistung.
! Ich muss alles selber bezahlen.

_ C Die Krankenversicherung bezahlt nur einen Teil der
) Kosten. Ich muss den Heil- und Kostenplan bei der
B . ‘ Krankenkasse einreichen. Den Rest muss ich selber

bezahlen.

Abb. 9.3 Losungskarte Quizspiel (Format: DIN Az)

Losungsblatt Quizspiel — Awddsichiofitu.

Muss sie die Behandlung bezahlen?
bezahit den Az

4. Bei welcher Krankenversicherung soll ich mich anmelden?
-

unterschiedich. Ich muss die Angebate vergleichen,

5. Was kostet die Krankenversicherung?
5o

beis

6. Anton geht noch zur Schule. Er ist 19 Jahre alt.
n?

7. Max bekommt ein griines Rezept vom Arzt. Er geht in die Apotheke.
Muss er das Medikament bezahlen?

2.8, Hustensaf. M

s selberbezahien.

©

. Ich habe starke Bauchschmerzen. Gehe ich zum Hausarzt oder
ins Krankenhaus?
3 8

9. Was sind IGeL-Leistungen?
-3

10. Bezahlt die Krankenversicherung den Zahnersatz?

--% Handout

EINSATZ DES HANDOUTS

Das Handout (Abb.9.4) kann am Ende der Veran-
staltung als Zusammenfassung der wichtigsten
Aussagen und als Ubersicht der Schliisselbegriffe
ausgehdndigt werden.

NOTIZEN IN DER
% HERKUNFTSSPRACHE
Erhalten die Teilnehmenden das Handout bereits
zu Beginn der Unterrichtseinheit, besteht die Mog-
lichkeit, dass die Teilnehmenden die Ubersetzun-

gen der Begriffe in die Herkunftssprache vorneh-
men konnen.

Abb. 9.4 Handout fiir die Teilnehmenden
(8 Seiten, Format: DIN Az)

verbraucherzentrale
Novdbooin-Lestta

Information zur
Unterrichtseinheit:
Gesundheitssystem

ZUSATZMATERIAL | 39
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Diese Waorter sind wichtig:

Das muss ich iiber das Gesundheitssystem wissen:

Ich muss eine

Ich brauche Medikamente.
Ich bekomme ein Rezept.

Vorsicht bei Leistungen,
die die Krankenkasse
nicht bezahlt!

Achtung: Kostenfalle
beim Zahnarzt!

Hausarzt z:l;'ri(:nkassen- Krankenversicherung haben.
(]
mlusau-
B beitrag
Krankenhaus E Zusatzbeitrag 3
Ich bekomme eine
Versichertenkarte.
Kranken- Gesetzliche
versicherung / Leistungen
Krankenkasse
Ub. N Satzungs-
erwelsung leistungen Ich kann eine Kranken-
versicherung auswdhlen.
Versichertenkarte Rezept
w Es gibt eine
ilien- Familienversicherung.
Familien IGelL-Leistungen -
versicherung

Die Geschichte von Marias Erkiltung:

1
Maria sucht im 5.
Internet nach Maria bekommt
Kranken- ein Rezept.
versicherungen.
2. z et
Der Arbeitgeber d‘ana geht: ,
meldet Maria bei der lie Apotheke un
Krankenkasse an. beklfmml das
Medikament.
" iamss
Maria st stark A
die Zuzahlung
erkiltet.
bezahlen.
4,
Maria geht zum Arzt.

Seite 4

Ich brauche eine Krankenversicherung

Was ist eine verbraucherzentrale
Krankenversicherung?

Ich bin krank.

Ich gehe zum Arzt.
Ich werde behandelt.

Der Arztbesuch kostet Geld.
Die Behandlung kostet Geld.

Die Krankenkasse
bezahlt die Kosten.

Jeder muss eine
Krankenversicherung haben.

Seite 5

Gehe ich zum Arzt oder ins Krankenhaus?

(¥ |

Ich gehe zum Arzt.

Schnupfen

Husten Rilckenschmerzen

Seite 6
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Novdbovie-Les

Muss ich das Medikament bezahlen?

Wer bezahlt das
Medikament?

Ich bekomme ein rosa Rezept.

\

e

Die Krankenkasse bezahlt.

2

nicht ausgefiillt. ausgefiillt.

| }
I

Ich muss nichts Ich muss 5-10 Euro
bezahlen. dazu bezahlen.

wZuzahlung® ist w2uzahlung® ist
.

verbraucherzentrale

zusatzmaTeriaL | 441

Ich bekomme ein griines Rezept.

lts

Ich bezahle.

Seite7
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VERANSTALTUNGS-
ANGEBOTE

Im Zuge des Projektes finden vorerst bis zum 31.12.2022
weiterhin Veranstaltungen statt, die von Bildungstrai-
nerinnen der Verbraucherzentrale NRW durchgefiihrt
werden. Gerne kdnnen Sie diese Veranstaltungen fiir
Gruppen neu zugewanderter Menschen ab 5 Personen
buchen.

Zudem bieten wir zu den Unterrichtseinheiten Lehrer-
fortbildungen - insbesondere fiir Lehrkrdfte im Bereich
Deutsch als Zweitsprache/Fremdsprache — an. Erarbei-
tet werden in dieser Fortbildung die Uberschneidungen
unserer verbraucherrechtlichen Themen und dem BAMF-
Rahmencurriculum. Die Lehrkrafte erhalten zudem Ein-
blicke in den verbraucherrechtlichen Alltag in den Her-
kunftslandern und lernen die Fallstricke und Hiirden
beim Einstieg in unseren Konsumalltag kennen. Die
Unterrichtseinheiten werden als Demo vorgestellt. Die
Lehrerfortbildungen werden als halbtdgige oder ganzta-
gige Veranstaltung angeboten.

Weiterhin bieten wir Fortbildungen fiir Personen im Inte-
grationsbereich an. In dieser Fortbildung informieren wir
die Teilnehmenden zu den unterschiedlichen Rechtsauf-
fassungen in den Herkunftslandern, zu den Herausfor-
derungen und Hiirden bei der Integration neu zugewan-
derter Menschen in den hiesigen Konsumalltag. Zudem
klaren wir {iber Tricks und Fallen cleverer Geschéaftema-
cher auf. Die Personen in der Fliichtlingshilfe erfahren
zudem, wie addquate Hilfestellung und Verweisberatung
im verbraucherrechtlichen Bereich aussehen kann. Die
Gefahren einer unqualifizierten Rechtsbesorgung wer-
den aufgezeigt.

Im Rahmen der Projektlaufzeit entstehen keine Veran-
staltungskosten!

Bei Fragen und zur Terminabsprache erreichen Sie uns
unter:

get-in@verbraucherzentrale.nrw
Tel. (0211) 3809-379
www.verbraucherzentrale.nrw/fluechtlingshilfe
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