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und die Kommission kann nicht fur eine etwaige Verwendung der darin enthaltenen Informationen verantwortlich gemacht werden. Projekt-
nummer: 2020-1-DE02-KA204-007679.

Dieses Handbuch fiir Modul 2 ist Teil des MIG-DHL-Programms mit insgesamt 6 Lernmodulen.
Das Handbuch wurde im Rahmen der strategischen Erasmus+ Partnerschaft MIG-DHL - Mig-

rants Digital Health Literacy entwickelt.

Die Schulungsinhalte im Uberblick:

MIG-DHL Programm

Modul 1: Was ist digitale Gesundheitskompetenz und ihre Bedeutung?

Modul 3: Dienstleistungen im Gesundheitswesen

Modul 4: Digitale Kompetenz entwickeln
Modul 5: Erkundung digitaler Gesundheitstools

Modul 6: Aktiv sein im digitalen Gesundheitsumfeld

Weitere Informationen finden Sie auf der Homepage: https://mig-dhl.eu/
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Erklarung zum Urheberrecht:

©0Ce

Namensnennung - Nicht-kommerziell - Weitergabe unter gleichen Bedingungen 4.0 Internatio-
nal (CC BY-NC-NC-SA 4.0)

Sie diirfen:

o Teilen — das Material in jedwedem Format oder Medium vervielfaltigen und weiterverbrei-
ten

° Bearbeiten — das Material remixen, verandern und darauf aufbauen

Der Lizenzgeber kann diese Freiheiten nicht widerrufen solange Sie sich an die Lizenzbedingun-
gen halten.

Unter folgenden Bedingungen:

o Namensnennung — Sie mussen angemessene Urheber- und Rechteangaben machen,
einen Link zur Lizenz beifiigen und angeben, ob Anderungen vorgenommen wurden.
Diese Angaben dirfen in jeder angemessenen Art und Weise gemacht werden, allerdings
nicht so, dass der Eindruck entsteht, der Lizenzgeber unterstiitze gerade Sie oder lhre
Nutzung besonders.

° Nicht kommerziell — Sie diirfen das Material nicht flir kommerzielle Zwecke nutzen.

o Weitergabe unter gleichen Bedingungen — Wenn Sie das Material remixen, verdandern
oder anderweitig direkt darauf aufbauen, diirfen Sie Ihre Beitrdge nur unter derselben
Lizenz wie das Original verbreiten.

° Keine weiteren Einschrankungen — Sie diirfen keine zusatzlichen Klauseln oder techni-
sche Verfahren einsetzen, die anderen rechtlich irgendetwas untersagen, was die Lizenz
erlaubt.


https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.de
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.de
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.de
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.de
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2.0 Einfiihrung
Das folgende Handbuch gehort zum intellektuellen Output 2 im Projekt MIG-DHL. Dieses Handbuch

umfasst alle sechs Module:

Was ist digitale Gesundheitskompetenz und ihre Bedeutung?

Die wichtigsten Gesundheitsfragen bei der Ankunft in einem neuen Land
Gesundheitsdienste

Digitale Kompetenz erlangen

Erkundung digitaler Gesundheitswerkzeuge

o v oA W N

Aktiv sein im digitalen Umfeld

Das Handbuch selbst richtet sich speziell an Ausbilder*innen und Unterstitzer*innen (Sozialarbei-
ter*innen, Gesundheitsfachkrafte usw.). Es soll vertieftes Wissen Uber die in den Schulungen bespro-
chenen Themen vermitteln, so dass der Inhalt des Schulungsmaterials flir Ausbilder*innen klarer wird.
AulRerdem werden Ausbilder*innen darauf vorbereitet, Fragen zu beantworten, die detaillierter sind
als die in den Schulungsunterlagen enthaltenen Informationen. Daher bietet dieses Handbuch ein ver-
tieftes Wissen und Links zu zusatzlichen Ressourcen in Bezug auf den Inhalt - in erster Linie fir Trai-

ner*innen, aber nattrlich auch fir andere Personen, die mehr Gber die Themen erfahren mochten.

Die Struktur des Handbuchs orientiert sich an der Struktur des Schulungsprogramms. Jedes Modul hat

ein Kapitel von etwa 6-8 Seiten.

Dieser Teil des Handbuchs enthalt Informationen zu Modul 2: Die wichtigsten Gesundheitsfragen bei
der Ankunft in einem neuen Land. Daher finden Sie hier die notwendigen theoretischen Informatio-
nen zur Unterstlitzung der Inhalte und Aktivitaten von DPTA_2. Modul 2 "Die wichtigsten Gesundheits-
probleme bei der Ankunft in einem neuen Land" zielt darauf ab, das Bewusstsein fiir Gesundheitsprob-
leme zu scharfen, fur die Migrant*innen bei ihrer Ankunft in einem neuen Land besonders anfallig sind.
Das Schulungsmaterial konzentriert sich auf Faktoren, die die Gesundheit vor, wiahrend und nach der

Ankunft der Migrant*innen im Gastland beeinflussen.
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Jede dieser Phasen wirkt sich auf die physische und psychische Gesundheit von Migrant*innen aus,

und in einigen Fallen sind sie miteinander verbunden und bedingen sich gegenseitig.

Gesundheitsprobleme duBern sich nicht nur in Krankheitssymptomen. Sie haben auch mit der Sprache
und den Begriffen sowie dem unterschiedlichen Umgang mit Krankheit zu tun. Hinter den Symptomen
und ihrer Beschreibung stehen oft auch kulturspezifische Narrative, so dass Migrant*innen sowie ihre
Arzt*innen auch fiir diese Art von Ungleichheit sensibilisiert werden sollten. Das Modul beschreibt die
haufigsten Krankheiten und die entsprechenden Behandlungen, mit denen Migrant*innen im Gastland
konfrontiert werden kénnen und wie diese mit digitalen Mitteln angegangen werden kdnnen. Ein wei-
teres Ziel des Moduls ist es, die wichtigsten Verhaltensweisen zu untersuchen, die mit der Gesundheit
zusammenhangen und diese beeinflussen. Darliber hinaus zielt das Modul darauf ab, die wichtigsten
Praventionsstrategien zu beschreiben, die Migrant*innen bei ihrer Ankunft im Aufnahmeland kennen

sollten.

2.1 Ero6ffnung

Wahrend der Er6ffnung sollten Sie als Trainer*in die Ziele der Sitzung, die Dauer, die Organisation und
die Aktivitaten erklaren. Seien Sie sich bewusst, dass die Lernenden moglicherweise einen sehr unter-
schiedlichen Bildungshintergrund haben und nicht unbedingt (mehr) an eine Lernumgebung gewdhnt
sind. Daher kdnnen Sie die Sitzung mit einer Gesprachsrunde eréffnen, in der Sie die Teilnehmer*innen
nach ihrem Hintergrund und ihren Interessen fragen. Versuchen Sie, mehr tber ihren Bildungsstand

herauszufinden, falls dieser vor der Schulung nicht bekannt war.

Fir dieses Modul gehen wir davon aus, dass die Lernenden lesen und schreiben kénnen und dass sie
Uber eine Schullaufbahn verfiigen, die ihnen grundlegende Fahigkeiten vermittelt hat. Wir gehen au-
Rerdem davon aus, dass sie mit der Nutzung mobiler digitaler Gerate vertraut sind. Fragen Sie lhre
Lerngruppe danach, damit Sie eventuelle Defizite besser einschatzen und das Training entsprechend

anpassen kdnnen.

Fir die Schulung ist es notwendig, dass die Lernenden Zugang zu einem digitalen Werkzeug haben, z.

B. einem Mobiltelefon, einem Tablet oder einem PC.
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Erklaren Sie klar die Regeln fir die Sitzung, z. B. kein WhatsApp, kein Telefonieren oder Chatten. Er-
mutigen Sie zur aktiven Teilnahme und kimmern Sie sich besonders um diejenigen, die sich nicht aktiv
an der Sitzung beteiligen. Daflir kann es verschiedene Griinde geben, z. B. Schiichternheit oder man-

gelnde Sprachkenntnisse.

Stellen Sie die praktischen Aktivitdten vor und formulieren Sie zu Beginn klar lhre Erwartungen an die
aktive Teilnahme, denn bei diesem Training liegt der Schwerpunkt nicht auf dem Zuhéren, sondern auf
dem Uben und Lernen durch aktive Beteiligung. Seien Sie sich bewusst, dass lhre Lernenden mit die-

sem didaktischen Konzept moglicherweise nicht vertraut sind.

2.2 Risikofaktoren fiir Gesundheitsprobleme in den verschiedenen Migrationsphasen

Gesundheitsrisiken fir Migrant*innen treten in jeder Phase der Migration auf, beginnend mit dem
Herkunftsland (insbesondere wenn sie aus instabilen Verhaltnissen oder Konfliktregionen kommen).
Verschiedene Risiken konnen auch wahrend der Reise und im Ziel- oder Transitland, aber auch in der
Phase der Umsiedlung auftreten. Bitten Sie daher die Lernenden, (iber verschiedene Gesundheitsrisi-
ken nachzudenken, die sich aus der Migration ergeben kénnen, mit oder ohne Definition der Etappen.
In den Schulungsunterlagen werden die Lernenden gebeten, ihre Erfahrungen in den verschiedenen
Phasen zu notieren. Lassen Sie sie auf Flipcharts oder Pinnwanden alles notieren, was sie interessant
finden kénnten. Es wird vorgeschlagen, das eingefligte Einfilhrungsvideo zu zeigen, gefolgt von einer

detaillierten Erklarung der Gesundheitsrisiken entsprechend den Phasen.

Es gibt eine digitale Hausaufgabe, die direkt mit diesem Teil der Schulung verknipft ist. Die
Lernenden werden gebeten, ihren eigenen Taschenfiihrer zu Gesundheitsthemen entspre-
chend ihren Bediirfnissen und Interessen zu erstellen. Uber die Schulungsplattform kénnen

Sie die erledigten Hausaufgaben lberprifen und auch mit den Lernenden in Kontakt bleiben.
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2.3 Erfassung der physischen und psychischen Gesundheit von Migrant*innen

Migrant*innen sind durch bestimmte korperliche und psychische Gesundheitsprobleme ge-
fahrdet. In der Schulung werden die Lernenden mit den Symptomen vertraut gemacht, die
unter Migrant*innen haufiger vorkommen. AnschlieRend moderieren Sie eine Gruppendis-
kussion, in der Sie mehr lber die Krankheitsgeschichten der Lernenden erfahren, um kultu-
relle Barrieren zu tGberwinden, die die Gesundheitskompetenz beeinflussen kénnen. Sie kon-
nen eine Diskussion z. B. liber die Symptome von gesundheitlichen und psychischen Proble-

men beginnen, die unter Migrant*innen haufiger vorkommen.

Die Wahrnehmung von Krankheit und der Umgang mit ihr kdnnen je nach kulturellem Hinter-
grund sehr unterschiedlich sein. Krankheitssymptome werden unterschiedlich interpretiert
und auch der Zeitpunkt, ab dem medizinische Hilfe bendtigt wird, kann variieren. Die Einschat-
zung, wann Hausmittel ausreichen und wann ein Arzt / eine Arztin aufgesucht werden sollte,
kann kulturell unterschiedlich sein. Auch die Kommunikation von Krankheiten ist unterschied-
lich: Es gibt Krankheiten, die man mit Freunden teilt, und andere, die als Tabu behandelt wer-
den. Auch der Genesungsprozess unterliegt unterschiedlichen Merkmalen: Zieht sich ein/e
Kranke/r aus dem Familienleben zuriick oder spielt die Familie eine Rolle bei der Genesung?
Welche Rolle spielt die digitale Hilfe und wie wird sie genutzt? Fir lhre eigene Vorbereitung
wird empfohlen, dass Sie versuchen, einige Informationen von Kolleg*innen oder Organisati-

onen zur Unterstltzung von Migrant*innen zu sammeln, um sich zu sensibilisieren.

Nach Angaben der Weltgesundheitsorganisation WHO sind vor allem Infektionskrankheiten
wie Tuberkulose, HIV-Infektionen und virale Hepatitis, Atemwegserkrankungen und weitere
Ubertragbare Krankheiten in Migrantengemeinschaften am haufigsten. Folgende Krankheiten
werden Uberproportional haufig beobachtet: Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes, Krebs
und chronische Lungenerkrankungen, von denen viele eine kontinuierliche Versorgung liber

einen langen Zeitraum, oft ein Leben lang, erfordern. Wahrscheinlich wissen lhre Lernenden,
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welche Krankheiten haufiger auftreten, aber wie man mit ihnen umgeht, um die Heilungs-
chancen zu maximieren, ist nicht immer klar. Oft ist auch unklar, ab wann arztliche Hilfe und
Medikamente unbedingt notwendig sind, um Symptome zu lindern und gesundheitliche Fol-
geschdaden zu vermeiden. Das Bewusstsein daflir zu scharfen, ist auch ein Ziel Ihrer Fortbil-

dung.

Es ist die Aufgabe eines Arztes/einer Arztin, spezifische GesundheitsmaBnahmen vorzuschla-
gen, aber Sie sollten Ihren Lernenden bewusst machen, dass die medizinische Behandlung auf
unterschiedliche Weise erfolgen kann: in einer Apotheke, in einer Arztpraxis, durch Arzt*in-
nen, die eine kranke Person zu Hause besuchen, in der Notaufnahme eines Krankenhauses
und digital. Die Lernenden sollten wissen, dass immer mehr Arzt*innen auch digitale Behand-
lungen anbieten, insbesondere in Zeiten einer Pandemie. Allerdings gibt es daflir Vorausset-
zungen, und in der Regel muss der Arzt/die Arztin den Gesundheitszustand einer Patientin /
eines Patienten einmal grundlegend erfassen. Flir Ihre Lernenden konnte die digitale Behand-
lung einige Vorteile haben, da sie liber ein Mobiltelefon organisiert werden kann und Mig-

rant*innen nicht in eine Arztpraxis kommen missen.

Uber psychische Gesundheit zu sprechen, kann ein sehr sensibles Thema sein, und fiir einige
Gruppen (z. B. Flichtlinge) ist der Zugang zu Beratung, Behandlung und Therapie (personlich
und online) nicht immer kurzfristig moglich. Fliichtlinge mit posttraumatischen Symptomen
sind eine gefahrdete Gruppe, fiir die es nur wenige praventive und therapeutische MaRRnah-
men gibt. Integrative, kultursensible Ansatze zur Behandlung von Gefliichteten stehen vor
komplexen Herausforderungen wie kulturellen und sprachlichen Barrieren, die eine Speziali-
sierung der medizinischen Fachkrafte erfordern. Inzwischen ist jedoch bekannt, dass psychi-
sche Storungen in Migrant*innengemeinschaften ein Thema sind, und es sollte, wenn mog-
lich, in Ihrer Schulung behandelt werden. Das Schulungsmaterial enthilt mehrere Ubungen

und Empfehlungen fir Umsetzungsschritte.
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An jeder Stelle sollten Sie deutlich machen, dass die Lernenden fiir die Diagnose und Behand-

lung immer ihren Arzt / ihre Arztin aufsuchen sollten.

2.4. Praventionsstrategien

In diesem Teil der Schulung geht es darum, etwas lber Krankheitspravention zu lernen, die
gangigsten Praventionsstrategien zu erkunden und zu verstehen, wie wichtig es ist, Praventi-
onsstrategien anzuwenden. lhre Aufgabe als Trainer*in ist es, entsprechende digitale Infor-
mationen zu vermitteln (z. B. Gber wichtige Themen wie Impfungen, durch Impfungen ver-
meidbare Krankheiten, Erndhrung (einschlieBlich Behandlung und Vorbeugung von Mangeler-
nahrung), die negativen Auswirkungen von Alkohol und Rauchen, die Bedeutung von kérper-
licher Aktivitat wahrend des gesamten Lebens und die empfohlenen Vorsorgeuntersuchungen
fir chronische und andere Krankheiten. Die Einhaltung von Hygieneregeln ist eine wichtige

und leicht zu befolgende Strategie der Primarpravention, die ebenfalls erértert werden sollte.

Sie sollten ein Gesprach dariiber beginnen, wie |hre Lernenden Ernahrungsgewohnheiten
wahrnehmen und diese dann reflektieren. Sprechen Sie auch dartiber, ob und wie sie digitale
Mittel nutzen, um Informationen, Gesundheitstipps, Rezepte und Ernahrungsberatung zu er-

halten.

Sie sollten auch ein Gesprach Uber ihr Wissen Gber empfohlene Impfungen sowohl in ihrem
Herkunftsland als auch im Gastland beginnen und dariiber, wie sie das nationale Impfpro-

gramm des Gastlandes sowohl fur Kinder/Jugendliche als auch flr Erwachsene zu finden.

Falls Ihre Lerngruppe hauptsachlich aus Frauen besteht, sollten Sie sich auf spezielle Themen
wie Gesundheitspravention flir Frauen, Schwangerschaft, Baby- und Kinderpflege konzentrie-

ren, die in den Anhangen des Moduls zu finden sind.

Falls in Ihrer Lerngruppe ein besonderes Interesse an psychischer Gesundheit besteht, enthélt
das Training einige Materialien zur Erkennung von psychischen Problemen und zum Aufbau

von psychischer Widerstandskraft, die ebenfalls in den Anhangen zu finden sind.
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