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anMerkunG: 
es gibt auch eine DVD mit allen drei Filmen: Corinne
Diese enthält neben der stark! Fassung auch den Beitrag für 37 Grad (29 Min., Niemand darf 
es wissen - Corinne und ihr Geheimnis) sowie die Langfassung (85 Min., Corinnes Geheimnis), 
die im rahmen des kleinen Fernsehspiels ausgestrahlt wurde. hier erhältlich: 
http://lizenzshop.filmwerk.de/shop/detail.cfm?id=2501&ltype=2

auSZeiChnunGen
nominierung für den Grimme-Preis 2016 in der kategorie „kinder und Jugend“.
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einSatZMöGliChkeiten
Themen (alphabetische Reihung): Menschenrechte / -würde, aiDS, hiV-positiv, Mobbing, 
Diskriminierung, Krankheit, Pflegekind, Pflegefamilie, Ausgrenzung, Resilienz, Freundschaft, 
Vorurteile, hoffnung. 
Einsatzalter: ab 10 Jahren
Schule: ab 5. klasse, Fächer: Biologie, Sozial-/Gemeinschaftskunde, Ethik, ev. u. kath. religion
Weitere Einsatzorte: außerschulische Jugendarbeit, erwachsenenbildung (z.B. Frauenver-
bände), Veranstaltungen sowie aus- und Fortbildungen von Mitarbeiter(inne)n in Beratungsstel-
len, aiDS-Prävention, aktionstage wie Weltfrauentag (08.03.), Welt-aiDS-tag (01.12.)

kurZCharakteriStik
Der Film Corinnes Geheimnis eröffnet einen Zugang zu verschiedenen themen. Zum einen 
wird hiV/aids thematisiert. Das bietet die Möglichkeit, sich mit der Verbreitung der krankheit 
sowie deren Behandlung auseinanderzusetzen. hier haben Weiterentwicklungen der Medika-
mente zu weitreichenden Veränderungen für die Betroffen geführt. Zum anderen schwingen die 
Themen Diskriminierung und Mobbing während Corinnes Geschichte immer mit. Corinnes Pfle-
geeltern haben große angst davor, dass andere von ihrer erkrankung erfahren könnten und sie 
dann meiden würden oder sie aufgrund von Beschwerden der eltern die Schule wechseln 
müsste. Corinne kann als Sympathieträgerin angesehen werden kann und eröffnet damit viel-
leicht eine andere Sicht auf mögliche Mobbing- bzw. Diskriminierungsopfer. Sie fordert uns 
dazu auf, darüber nachzudenken, warum Menschen ausgegrenzt werden. außerdem lädt das 
thema hiV/aids zu einem Blick über den eigenen tellerrand ein. Die Bedrohung, die von einer 
hiV-infektion in anderen teilen der Welt ausgeht, ist wesentlich größer als in Deutschland. Co-
rinne möchte diesen Film als Botschaft für toleranz Menschen mit hiV gegenüber verstanden 
wissen.
 
kapiteleinteilunG
1) 00:00 - 04:39: krankheit als Geheimnis
2) 04:40 - 08:44: Leben mit hiV-positiv
3) 08:45 - 13:40: Untersuchungen, Übertragungswege, Geständnis
4) 13:41 - 15:42: Unbekümmertes Miteinander

BaSiSinfo 1 
CorinneS GeSChiChte
Corinne wurde als Säugling von ihrer Mutter während der Geburt mit dem hi-Virus angesteckt. 
Sie lebt bis zu ihrem 3. Lebensjahr bei ihrer Mutter und anschließend bei wechselnden Pflege-
familien. Mit sechs Jahren kommt sie dauerhaft zu einer Pflegefamilie in Bayern. Zur Familie 
Pothast gehören noch drei Jungs. 

Corinnes leibliche Mutter hatte große Schuldgefühle, weil sie ihre tochter mit dem Virus ange-
steckt hat. Sie hat erst, als Corinne ein Jahr alt war, erfahren, dass sie HIV-infiziert ist. 
Sie selbst hat die Medikamente, die den ausbruch der krankheit aids verhindern können, nicht 
genommen und ist schließlich an Aids gestorben. Die Pflegeeltern haben den Kontakt mit  
Corinnes leiblicher Mutter aufrecht erhalten. Corinne und ihre Pflegemutter waren vom Tod der 
Mutter beide sehr betroffen. im rahmen der Doku scheint immer wieder auch das Weggeben 
des leiblichen kindes durch. Dies ist ein thema, dass Corinne sehr bewegt. Sie kann nicht 
nachvollziehen, warum ihre Mutter sie weggegeben hat. Sie will es besser machen, wenn sie 
selbst kinder bekommt.
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Corinne wird auf ihrem Weg auch von einer therapeutin begleitet, denn es gibt immer wieder 
Phasen, in denen es schwierig zwischen ihr und ihrer Pflegemutter ist. Die Pflegemutter deutet 
an, dass Corinne häufig aggressiv und wütend reagiert. Etwa ein Jahr vor dem Abitur droht die 
Situation zu eskalieren. Corinnes Pflegemutter ist sich nicht sicher, ob sie der Situation gewach-
sen ist und denkt darüber nach, sich um einen anderen Platz für Corinne zu bemühen. (Das 
wird nur in der Langfassung deutlich thematisiert.) Die rettung scheint eine organisierte Ju-
gendfahrt nach Schottland zu sein, die sie für Corinne bucht. Diese reise gibt Corinne in ge-
wisser Weise neue hoffnung, sie fühlt sich aufgehoben in der Gemeinschaft und lernt dort Paul 
kennen, der ein guter Freund wird und einer der ersten ist, denen sich Corinne anvertraut. 

Wenn man Corinne sieht, wirkt sie meist lebensfroh und glücklich. Der Direktor der Schule 
meint, dass es sicherlich auch schwierige oder depressive Phasen geben würde, aber diese 
eher nach Hause verlagert werden. Der Pflegevater äußert die Sorge, dass Corinne bereits in 
jungen Jahren gelernt hat, allen etwas vorzuspielen, weil sie ihre krankheit geheim halten muss 
und nach außen die rolle des glücklichen Mädchens spielt. 
Was immer wieder, eher zwischen dem offensichtlichen, zu sehen ist, ist die tatsache, dass 
Corinne mit einer großen Belastung aufwächst. Sie hat während ihrer frühen kindheit bereits in 
unterschiedlichen Familien gelebt, musste verkraften, dass ihre Mutter sie weggegeben hat und 
sie hat den frühen tod ihrer Mutter erlebt. Darüber hinaus ist ihr Leben von einer lebensbedroh-
lichen krankheit überschattet. Sie selbst sagt, das Problem sei nicht die krankheit, sondern die 
Gesellschaft, die voller Vorurteile sei. 

Corinnes Pflegeeltern haben große Angst vor einer Stigmatisierung von Corinne aufgrund ihrer 
krankheit. Sie entschließen sich, die krankheit zu verheimlichen und schärfen auch Corinne 
ein, dass sie mit niemandem darüber sprechen darf, bis sie ihr abitur absolviert hat. Dieses 
Geheimnis wird für Corinne mit zunehmendem alter zu einer Belastung. Sie würde gerne ihre 
Gedanken mit ihren Freunden teilen. es bleibt immer ein kleiner rest an Wahrheit, den sie nie-
mandem mitteilen kann – was zu einer gewissen Distanz ihren Freunden gegenüber führt. Zu-
mal es sich um einen wichtigen aspekt ihres Lebens handelt, der sie von ihren Freunden unter-
scheidet. nur eine Freundin aus einem nachbarort wird, sozusagen als eine art test, einge-
weiht. 

Corinne geht alle drei Monate in München an der Uniklinik zu einer kontrolle ihrer Blutwerte. Die 
Medikamente, die sie täglich nimmt, sorgen dafür, dass der Virus im Blut nicht nachweisbar ist. 
Was in der Doku kaum thematisiert wird, sind die nebenwirkungen der Medikamente. 
Zwar sind diese aufgrund der stetigen Verbesserung der Medikamente deutlich zurückgegan-
gen, dennoch kann die durchgehende Medikamenteneinnahme auch körperliche Spuren  
hinterlassen. Bei den regelmäßigen Blutuntersuchungen werden neben der Viruslast beispiels-
weise auch die Leberwerte kontrolliert. 
Die kontrollen nimmt Corinne auch zum anlass, um mit den Ärzten über Fragen zu sprechen, 
die sie bewegen. Je älter sie wird, desto deutlicher wird ihr, welche Bedeutung die krankheit für 
ihr Leben hat. auch wenn sie sich, aufgrund der Medikamente, nicht krank fühlt, stellt sie sich 
Fragen darüber, wem sie wann etwas erzählen sollte. Wann würde sie einen Freund in ihr  
Geheimnis einweihen. Der arzt gibt eine ausweichende antwort, vermutlich in der absicht,  
Corinne schonend darauf vorzubereiten, dass ihre krankheit mit einem großen Stigma verbun-
den ist.
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Wie CorinneS GeSChiChte WeiterGinG
Im Mai 2015 hatte der Dokumentarfilm Corinnes Geheimnis auf dem Dokfest in München Pre-
miere. Danach hat Corinne vielen ihrer Freunde mitgeteilt, dass sie hiV-positiv ist. Die meisten 
haben positiv reagiert. Manche haben allerdings einen hiV-test machen lassen, obwohl sie 
sich bei Corinne nicht angesteckt haben können.
Corinne arbeitet als kinderanimateurin in einem Club auf Fuerteventura. Corinne war besorgt 
wie ihr arbeitgeber reagiert, wenn er von ihrer krankheit erfahren würde. Sie entscheidet sich, 
den arbeitgeber zu informieren, bevor er es per Zufall durch Dritte erfährt. Die reaktion wäh-
rend des telefonats ist zunächst verhalten. es wird keine entscheidung getroffen, sondern es 
folgen mehrere konferenzen und Meetings innerhalb des konzerns. 
Schließlich entscheidet sich ihr arbeitgeber, sie weiterhin zu beschäftigen. Die kollegen vor ort 
sollen informiert werden. es wird eine hotline eingerichtet, an die sich besorgte kolleg(inn)en 
wenden können. Corinne ist verunsichert und besorgt, wie ihre kolleg(inn)en reagieren werden. 
Wird sie weiterhin Teil des Teams sein oder wird sie gemieden werden? Sie ist sehr erleichtert, 
dass die information positiv aufgenommen wird. niemand wendet sich von ihr ab, eher im Ge-
genteil, sie knüpft neue, enge Kontakte und findet echte Freunde. Endlich muss sie nicht mehr 
einen Teil von sich verheimlichen, sondern kann ganz offen sie selbst sein. Sie findet hier in 
ihrer Mitbewohnerin eine beste Freundin. Es fällt eine große Last von ihr ab und sie findet zu 
einer „altersangemessenen“ Leichtigkeit zurück.
Sie hat auch die erfahrung gemacht, was passiert, wenn sie es einem Mann erzählt, mit dem 
sie sich geküsst hat. er ist sehr verunsichert, distanziert sich und fragt Corinne übertrieben oft, 
ob er sich auch sicher nicht angesteckt haben kann beim küssen. Corinne nimmt es relativ 
gefasst und sagt: naja, dann war es wohl nicht der richtige. 

BaSiSinfo 2
leBen Mit hiV 
Es gibt in Deutschland für eine HIV-Infizierung keine Meldepflicht. Wie im Film gezeigt, ist es 
möglich mit der krankheit ein relativ normales und „unentdecktes“ Leben zu führen. Wobei das 
allerdings mit einer Belastung aufgrund der Geheimhaltung verbunden ist. in Corinnes Fall ist 
lediglich der Direktor ihrer Schule eingeweiht und wird zum Stillschweigen verpflichtet. Der Arzt, 
den Corinne zu routinekontrollen konsultiert, berichtet, dass es im sozialen und familiären Um-
feld keine ansteckungen mit dem hi-Virus gegeben hat. D.h. dass der Virus nicht im rahmen 
vom alltäglichen Zusammenleben in der Schule oder der Familie übertragen werden kann. also 
auch nicht durch das Benutzen derselben toilette oder durch das trinken aus dem gleichen 
Glas. Die häufigsten Ansteckungswege sind Geschlechtsverkehr sowie das Verwenden von 
infizierten Nadeln zumeist bei Drogensüchtigen. Auch eine sog. vertikale Übertragung von der 
Mutter auf das kind, während der Geburt oder des Stillens sowie die Übertragung des Virus 
durch Bluttransfusionen, ist möglich. 

Und trotzdem bleibt die angst. Die angst davor, entdeckt zu werden. Die angst vor der aus-
grenzung und dem Mobbing, wenn eine HIV-Infektion bekannt wird. Corinnes Pflegemutter 
spricht einmal davon, dass es einen „amoklauf der eltern“ geben würde, wenn sie die Wahrheit 
erfahren würden. hier kommen zwei Faktoren zusammen: Zum einen ist die Öffentlichkeit 
schlecht über die krankheit aufgeklärt und hat sehr große angst vor einer ansteckung, zum 
anderen gilt hiV/aids als eine art „schmutzige“ krankheit oder als „Sexkrankheit“, die insbeson-
dere Schwule und Drogenabhängige betrifft. Darüber hinaus wird zwischen den „guten“ und 
„schlechten“ kranken unterschieden – denen, die die krankheit aufgrund ihres Verhaltens  
erworben haben und sich vielleicht hätten schützen können (wie etwa Schwule oder Drogenab-
hängige) und den „normalen“ Menschen, denen großes Leid widerfahren ist, durch eine Infizie-
rung mit dem Virus und die sich nicht schützen konnten (wie etwa kinder oder Menschen, die 
Bluttransfusionen bekommen haben). 
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Sowohl diese Unterscheidung in „gute“ und „schlechte“ kranke sowie die starke Stigmatisierung 
der Menschen mit hiV/aids gibt es bei kaum einer anderen krankheit. 

Wenn man Zugang zu Medikamenten hat und eine therapie möglichst früh beginnt, kann man 
ein relativ normales Leben führen. Die haupteinschränkung ist die tägliche einnahme von tab-
letten und deren nebenwirkungen. Die meisten hiV-positiven Menschen sterben in Deutsch-
land nicht mehr an ihrer infektion mit dem Virus, sondern an alterskrankheiten. Die hoffnung 
geheilt zu werden, geht mit der Weiterentwicklung der Medikamente einher. eine vollständige 
heilung ist bisher nicht erreicht worden. auch gibt es keinen impfstoff gegen den Virus, weil er 
immer wieder in neue Formen mutieren kann.

Die reaktion von Corinnes arbeitgeber (siehe oben) ist bemerkenswert. auch wenn viele Men-
schen mittlerweile gut über hiV informiert sind, ist die krankheit immer noch mit einem großen 
Stigma verbunden. Wie auch im Film geschildert wird, gilt vielen Menschen hiV als eine „schmut-
zige“ krankheit. Das hängt auch damit zusammen, dass zumindest in Deutschland zum größten 
teil Männer betroffen sind, die Sex mit Männern haben. auch das ist in der Bevölkerung eher 
mit einem Stigma belegt und viele Schwule werden diskriminiert oder leben ihre Sexualität nicht 
offen aufgrund der Sorge vor Diskriminierung. 

BaSiSinfo 3
hiV und aidS in deutSChland
in den USa wurde 1981 das erste Mal über ein krankheitsbild berichtet, das zunehmend junge 
homosexuelle Männer betraf. Die Ärzte und Forscher wurden auf den starken anstieg und 
schwerwiegenden Verlauf von infektionskrankheiten aufmerksam. Sie hatten aids entdeckt, 
ausgelöst durch den hi-Virus, der bereits seit den 1950er Jahren bekannt war, aber bisher sel-
ten als krankheitserreger bzw. todesursache diagnostiziert wurde. Für einen kurzen Zeitraum 
wurde die krankheit als „Schwulenkrebs“ oder „Schwulen-Lungenentzündung“ bezeichnet. Der 
Begriff, der sich dann durchsetzte und bis heute verwendet wird, heißt ausgeschrieben acqui-
red Immune Deficiency Syndrom (Erworbenes Immunschwäche-Syndrom). Es bezeichnet eine 
spezifische Kombination von Symptomen, die vom HI-Virus hervorgerufen werden und zur Zer-
störung des Immunsystems führen. HIV bezeichnet das Human Immune Deficiency Virus (Hu-
manes Immunodefizienz-Virus).

in Deutschland leben etwa 78.000 Menschen, die hiV-positiv sind. im Jahr 2012 kam es zu 
einer neuinfektion von rund 3.400 Personen. Problematisch ist, dass etwa 14.000 Menschen, 
die hiV-positiv sind, nichts von ihrer erkrankung wissen. Das heißt zum einen, dass sie keine 
therapie beginnen und zum anderen besteht die Gefahr, dass sie weiterhin andere Personen 
anstecken können. etwa 50.000 Menschen bekommen eine hiV-therapie. 

rund 51.000 oder zwei Drittel der hiV-positiven Menschen in Deutschland sind Männer, die 
sexuelle kontakte mit Männern haben. im Jahr 2012 sind 550 Menschen in Deutschland an 
aids gestorben.
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BaSiSinfo 4
hiV und aidS WeltWeit
Das Bild der hiV-infektionen und aids-erkrankungen 
gestaltet sich in anderen teilen der Welt deutlich an-
ders. Was sich anhand der weltweiten Zahlen ablesen 
lässt, ist zu einen, dass es weiterhin eine hohe Zahl an 
neuinfektionen gibt und zum anderen die Zahl der 
aids-bedingten todesfälle gesenkt werden konnte. 

Weltweit leben 36,9 Millionen Menschen mit hiV und 
aids. Davon haben nur 15,8 Millionen Menschen einen 
Zugang zu Medikamenten. Das heißt, dass mehr als 
die hälfte der Betroffenen keinen Zugang zu Medika-
menten hat, was für viele Menschen bedeutet, dass sie 
innerhalb der nächsten Jahre sterben werden. trotz-
dem sind die Zahlen der todesfälle weltweit, aufgrund 
des Zugangs zu Medikamenten, weiter gesunken. Mitte 
der 2000er Jahre waren es 2,2 Millionen todesfälle, 
2010 noch 1,8 Millionen und 2014 1,2 Millionen  
Menschen. Die Zahl der neuinfektionen lag für 2014 
bei 2 Millionen. 

Die hohe Zahl der neuinfektionen beruht auf verschiedenen Gründen. Zum einen kommt es 
häufig zu einer vertikalen Übertragung des Virus von Mutter zu Baby, weil die Mütter keinen 
Zugang zu Medikamenten haben bzw. sich diese nicht leisten können. Zum anderen ist es in 
vielen Gesellschaften schwierig für Mädchen und Frauen, sich bei sexuellen kontakten zu 
schützen. Darüber hinaus sind einige von ihnen gezwungen, sich zu prostituieren, um überle-
ben zu können.

am meisten betroffen von hiV/aids ist afrika südlich der Sahara. hier leben etwa 25,8 Millionen 
Menschen mit hiV/aids. 800 000 Menschen starben an der krankheit in dieser region und es 
gab 1,4 Millionen neuinfektionen. Unter den neuinfektionen waren 190 000 kinder, die das Vi-
rus von ihren Müttern übertragen bekommen haben. 10,7 Millionen Menschen hatten Zugang 
zu Medikamenten (entspricht 41% von hiV-positiven Menschen in der region). Was darüber 
hinaus auffällt ist, dass hier 60% der Betroffenen Frauen sind. insbesondere junge Frauen zwi-
schen 15-19 Jahren sind unter den hauptbetroffenen. Unter den afrikanischen Ländern ist be-
sonders Südafrika betroffen. hier leben mehr als 5 Millionen Menschen mit hiV/aids, 31% der 
Frauen im alter von 21 Jahren sind hiV-positiv (bei den Männern im selben alter sind es 
5,6%). 

Die auswirkungen von hiV/aids für die afrikanischen Staaten sind verheerend. 
Die Lebenserwartung ist um 20 Jahre gesunken, das wirtschaftliche Wachstum verlangsamt 
sich und die armut wächst. in afrika südlich der Sahara werden Millionen kinder zu aids-Wai-
sen, die von anderen Familienmitgliedern oder staatlichen institutionen versorgt werden müs-
sen. Häufig leben diese Kinder in sogenannten Kinderhaushalten, wo die ältesten Geschwister 
sich um einen geregelten tagesablauf bemühen und alle aufgaben der eltern übernehmen. 
Durch die hohe Zahl der Todesfälle von jungen Erwachsenen verändert sich das demografi-
sche Gefälle in einigen Staaten – es bleiben kinder, Jugendliche und alte zurück.

hiV/aids Zahlen weltweit

36,9 Millionen Menschen  ●
leben weltweit mit HIV und 
Aids

davon haben 15,8 Millionen   ●
Menschen Zugang zu HIV- 
Medikamenten

Es gab 2 Millionen   ●
Neuinfektionen

1,5 Millionen Menschen   ●
starben 2013 an HIV und 
Aids 

UNAIDS, Statistik von 2015: Zahlen beziehen 

sich auf Ende 2014 
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in osteuropa und Zentralasien gab es 140.000 neuinfektionen, was eine Steigerung von 30% 
gegenüber dem Jahr 2000 ist. Dieser anstieg ist auch darauf zurückzuführen, dass Schwule 
stark diskriminiert werden. Aus diesem Grund wenden sie sich häufig nicht an das Gesund-
heitssystem und erfahren unter Umständen auch erst zu spät von ihrer hiV-infektion bzw. ste-
cken weiterhin andere Menschen an. Somit ist hier die Zahl der Menschen, die im Jahr 2014 an 
Aids gestorben sind nicht rückläufig, sondern hat sich mit 62 000 verdreifacht im Vergleich zum 
Jahr 2000. Der Zugang zu Medikamenten liegt hier bei nur 18%.

im nahen osten und nordafrika zeigt sich ein ähnliches Bild. hier gab es 22 000 neuinfektio-
nen, was einen anstieg um 26% gegenüber dem Jahr 2000 bedeutet. 12.000 Menschen star-
ben an aids. Das ist auch in dieser region eine Verdreifachung gegenüber den Zahlen vom 
Jahr 2000. Der Zugang zu Medikamenten ist hier relativ gering mit 14%.

Weiterführende linkS (Stand: 28.04.2016)
www.aidshilfe.de
www.gib-aids-keine-chance.de
www.aids-kampagne.de
www.bzga.de
www.unaids.org (für aktuelle Statistiken auf englisch)
http://www.bpb.de/internationales/afrika/afrika/59035/kampf-gegen-aids
http://www.bpb.de/politik/hintergrund-aktuell/197050/welt-aids-tag-01-12-2014
http://www.machsmit.de/hiv_aids/index.php

Weitere filMe ZuM theMa aidS BeiM kfW:
Alle Kinder dieser Welt, Folge 3
Der wundersame Katzenfisch
Geliebtes Leben
Geständnisse – Confessions
Pride
Same Same but different

Weitere filMe auS der reihe Stark! BeiM kfW:
Aleyna - Little Miss Neukölln 
Der Sommerclub – Für immer Freundinnen
Hatice - Eine Niere für mich 
Jessica - Ausflüge gibt es nicht
Laura - ich bin zu dünn
Lilli - Opa hat Alzheimer
Luis - meine Eltern trennen sich
Moritz - Wäre cool, wenn sie ein Engel wird
Philine – neue Schule, neues Glück?
Picco - ich bin laut, ich bin krass, ich hab‘ ADHS

üBerSiCht arBeitSBlätter
M01 Zahlen und Fakten zu hiV/aids (als handout zum austeilen)
M02 themenbogen 
M03_S Fragen zu ansteckung und Umgang
M03_L Fragen zu ansteckung und Umgang
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M01 Zahlen und Fakten zu HIV/Aids

BeGriffe
hiV steht für human immune Deficiency Virus, auf Deutsch:   ●
Humanes Immunodefizienz-Virus
aids steht für  ● Acquired Immune Deficiency Syndrom, auf Deutsch: erworbenes immun-
schwäche-Syndrom. es bezeichnet eine spezifische kombination von Symptomen, die 
vom hi-Virus hervorgerufen werden und zur Zerstörung des immunsystems führen.

üBertraGunGSWeGe

HIV wird über diese   ●
Körperflüssigkeiten übertragen:

Blut ●
Sperma ●
Scheidenflüssigkeit ●
Muttermilch ●

Wege der Ansteckung: ●
ungeschützter Geschlechtsverkehr,  ●
oralverkehr, analverkehr
Benutzte nadeln (im krankenhaus  ●
oder für Drogen)
Bluttransfusion, wenn das Blut   ●
infiziert ist
Übertragung von einer hiV-positiven  ●
Mutter auf das Baby

SChutZ Vor einer hiV-infektion

Wie kann man sich schützen? ●
Benutzung von kondomen ●
Verwendung von sterilen nadeln   ●
(im krankenhaus/ beim arzt in 
Deutschland kein Problem)

Keine Ansteckungswege: ●
Dasselbe Glas benutzen ●
von derselben Gabel essen /   ●
vom selben Brötchen abbeißen
dieselbe toilette benutzen ●
küssen ●
händeschütteln ●
im selben Wasser baden ●

Zahlen
Deutschland

78.000 Menschen, die hiV-positiv sind ●
neuinfektion von rund 3.400 Personen (in 2012).  ●
etwa 14.000 Menschen, die nicht wissen, dass sie hiV-positiv sind  ●
etwa 50.000 Menschen bekommen eine hiV-therapie ●
rund 51.000 oder zwei Drittel der hiV-positiven Menschen sind Männer, die sexuelle   ●
kontakte mit Männer haben
im Jahr 2012 sind 550 Menschen an aids gestorben ●

Weltweit
36,9 Millionen Menschen leben weltweit mit hiV und aids ●
davon haben 15,8 Millionen Menschen Zugang zu hiV-Medikamenten ●
es gab 2 Millionen neuinfektionen (im Jahr 2014) ●
1,5 Millionen Menschen starben 2013 an hiV und aids ●
etwa 60% der Betroffenen in afrika südlich der Sahara sind Frauen ●
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M02 Themenbogen
hiV / aidS

Corinne ist hiV-positiv. Das heißt, sie wurde mit dem hi-Virus infiziert. Sie trägt diesen  ●
Virus in sich, deshalb muss sie tabletten nehmen. Sie fühlt sich nicht krank, weil die  
tabletten den Virus bekämpfen.
Wenn sie keine tabletten nehmen würde, könnte der Virus ihren körper angreifen. Dann  ●
würde Corinne aids bekommen. aids sind eigentlich viele schwere krankheiten in einer. 
Sie nutzen aus, dass der hi-Virus den körper kaputt gemacht hat. an aids sterben auch 
heute noch viele Menschen.
es gibt viele Länder auf der Welt, wo sich die Menschen mit hiV die tabletten nicht kau- ●
fen können. Die Menschen haben nicht genug Geld, um die tabletten zu kaufen. Diese 
Menschen werden meistens sehr schnell sehr krank. Viele von ihnen sterben.
Corinne sagt: Das Problem ist nicht die krankheit, sondern die Gesellschaft. Damit meint  ●
sie, dass man mit dem hi-Virus ganz gut leben kann. Das Problem sind die Menschen, 
die angst vor der krankheit und einer ansteckung haben. Sie werden dann vielleicht  
gemein, obwohl sie sich eigentlich gar nicht anstecken können.
Habt ihr auch Lust bekommen, Euch für HIV-positive Menschen zu engagieren? Tut Euch  ●
zusammen und überlegt, was euch einfällt. Vielleicht wollt ihr auch einen Spendenlauf 
machen wie im Film oder einen Stand auf dem Sommerfest, wo ihr kuchen verkaufen 
und Geld einnehmen könnt. Wenn ihr etwas plant und nicht weiterkommt, sucht euch 
Unterstützung.

Wie kann Man SiCh Mit hiV anSteCken?

HIV wird über diese   ●
Körperflüssigkeiten übertragen:

Blut ●
Sperma ●
Scheidenflüssigkeit ●
Muttermilch  ●

Wege der Ansteckung: ●
ungeschützter Geschlechtsverkehr,  ●
oralverkehr, analverkehr
Benutzte nadeln (im krankenhaus  ●
oder für Drogen)
Bluttransfusion, wenn das Blut   ●
infiziert ist
Übertragung von einer hiV-positiven  ●
Mutter auf das Baby

Wie kann Man SiCh SChütZen?

Sex immer mit Kondom  ● Keine Ansteckungswege: ●
Dasselbe Glas benutzen ●
von derselben Gabel essen /   ●
vom selben Brötchen abbeißen
dieselbe toilette benutzen ●
küssen ●
händeschütteln ●
im selben Wasser baden ●
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M03_S Fragen zu Ansteckung und Umgang

Weißt Du, wie HIV übertragen werden kann?1. 

ansteckungswege keine ansteckungswege
 ●
 ●
 ●
 ●
 ●
 ●

 ●
 ●
 ●
 ●
 ●
 ●

Warum konnte Corinne nicht über ihre Krankheit reden? Was waren ihre Sorgen?2. 

Stell Dir vor, eine Freundin oder ein Freund von Dir würde Dir erzählen, dass sie oder er 3. 
HIV-positiv ist. Wie würdest Du reagieren?

Was heißt es, wenn man HIV-positiv ist? Wie sieht dann das Leben aus? Was kann man 4. 
machen und was kann man nicht machen?

Gibt es etwas, dass Du Corinne gerne sagen würdest?5. 
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M03_L  Fragen zu Ansteckung und Umgang

Weißt Du, wie HIV übertragen werden kann?1. 
ansteckungswege keine ansteckungswege

Über körperflüssigkeiten: ●
Blut ●
Sperma ●
Scheidenflüssigkeit ●
Muttermilch ●

Wege der ansteckung: ●
ungeschützter Geschlechtsverkehr,   ●
oralverkehr, analverkehr
Benutzen unsteriler nadeln ●
Bluttransfusion, wenn das Blut   ●
infiziert ist
Übertragung von einer hiV-   ●
positiven Mutter auf das Baby

Zusammenfassend:  ●
Wichtig ist der Austausch von Körperflüs-
sigkeiten, die gleichzeitig auch einen Weg 
in den Körper des Gegenübers finden 
müssen. es ist nicht ausreichend, dass 
man bspw. infiziertes Blut anfasst, son-
dern man muss zur selben Zeit eine 
Wunde an der hand haben, in die das 
Blut eindringen kann.

Dasselbe Glas benutzen ●
von derselben Gabel essen /   ●
vom selben Brötchen abbeißen
dieselbe toilette benutzen ●
küssen ●
händeschütteln ●
im selben Wasser baden ●

Zusammenfassend:  ●
Das hi-Virus ist sehr licht- und luftemp-
findlich und kann außerhalb des Körpers 
nicht überleben. Darüber hinaus ist in 
Körperflüssigkeiten wie Spucke, Schweiß 
und Urin keine ausreichende Menge  
Viren vorhanden, um jemanden anzu-
stecken.

Warum konnte Corinne nicht über ihre Krankheit reden? Was waren ihre Sorgen?2. 
Corinne und ihre Pflegeeltern hatten Angst vor der Reaktion von anderen Menschen insbe-
sondere der eltern in der Schule. Sie hatten Sorge, dass dann niemand mehr etwas mit 
Corinne zu tun haben möchte, weil alle angst hätten, sich anzustecken. auch wenn von Co-
rinnes erkrankung keine Gefahr für die anderen Menschen ausgeht, so wie auch der arzt im 
Film beschreibt, es hat bisher im normalen sozialen Umfeld also in der Schule oder in der 
Familie keine ansteckung mit hiV gegeben.

Stell Dir vor, eine Freundin oder ein Freund von Dir würde Dir erzählen, dass sie 3. 
oder er HIV-positiv ist. Wie würdest Du reagieren?

hier ist es gut über die möglichen reaktionen, die genannt werden zu sprechen. Corinne hat 
selbst erlebt, dass Freundinnen gesagt haben, „die würde ich stehen lassen“ – da wussten 
die Freundinnen nichts von Corinnes Erkrankung und Corinne wollte herausfinden, wie ihre 
Freundinnen wohl reagieren würden. 
es ist wichtig auch ablehnende Meinungen zu hören und zuzulassen. Über die Beweggründe 
für die Ablehnung (häufig Angst vor einer Ansteckung oder dem Tod der Person) sollte ge-
sprochen werden. Warum würde sich jemand abwenden? Und was heißt das für die Person, 
die HIV-positiv ist? Hier ist es gut, wenn man versucht sich in die HIV-positive Person einzu-
fühlen. Das kann nach dem Film sehr gut gelingen, weil wir Corinnes Sorgen und Gedanken 
gehört haben.
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M03_L  Fragen zu Ansteckung und Umgang

Was heißt es, wenn man HIV-positiv ist? Wie sieht dann das Leben aus? Was kann 4. 
man machen und was kann man nicht machen?

Das heißt, dass man tabletten nehmen muss, damit man nicht krank wird. Und zwar ein  
Leben lang. Das ist manchmal anstrengend und lästig. Die tabletten wurden deutlich verbes-
sert und es gibt nicht mehr so starke nebenwirkungen, trotzdem ist es eine Belastung für die 
betroffene Person. Wie Corinne selbst sagt, fühlt sie sich nicht krank. 

Wichtig ist, hier auch darauf hinzuweisen, dass bei einer regelmäßigen tabletteneinnahme 
die krankheit nicht ausbrechen wird. Die Menschen sterben also nicht an ihrer hiV-infektion 
bzw. an aids, sondern meist an altersbedingten krankheiten. heute kann man auch mit einer 
hiV-infektion ein nahezu normales Leben führen (wenn man Zugang zu Medikamenten 
hat). 

Machen kann man fast alles, was man möchte. Das einzige, wo man sich anders verhalten 
muss als andere Menschen ist in engen Beziehungen – also, wenn man einen Freund oder 
eine Freundin hat und Geschlechtsverkehr haben möchte. hier muss man den Partner oder 
die Partnerin vor einer ansteckung schützen.

Gibt es etwas, dass Du Corinne gerne sagen würdest?5. 
Diese Frage gibt die Möglichkeit seinen Gedanken und Mitgefühl auszudrücken. Corinne 
wirkt sehr positiv trotz ihrer erkrankung und es gibt viele Menschen, die sie ganz besonders 
dafür bewundern. außerdem sind viele auch sehr beeindruckt davon, dass sie offen mit ihrer 
krankheit umgehen will. es gehört sehr viel Mut dazu, sich seinen Problemen zu stellen und 
mit diesen offen umzugehen. in der Diskussion der antworten besteht auch die Möglichkeit 
nachzufragen, ob man sich selbst auch trauen würde, so offen über ein so ernstes thema zu 
reden.
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