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MaBnahmen zur schulischen Reintegration
krebskranker Kinder und Jugendlicher'

Michael Ehrentraut & Reiner Stegie

1. Durchfiihrung der Studie

Im Februar 2003 wurden 39 pédiatrisch-onkologische Behandlungszentren (Auswahlkriterien:
universitires Einrichtung und/oder Zentrum mit 25 oder mehr Neuerkrankungegl pro Jahr)
deutscher Kliniken, in 15 Bundeslidndern, mit einem Fragebogen zum dngebof vopp Mafnah-
men zur schulischen Reintegration krebskranker Kinder und Jugendlicher angeschrieben. Es
wurden 31 Fragebogen (ca. 80%) zuriickgesandt.

An der Bearbeitung der Fragebogen waren vor allem Kliniklehrer (ca. 80%) und drruber hin-
aus Psychologen (ca. 50%) und Arzte (ca. 25%) beteiligt.

Ausgewertet wurden Antworthaufigkeiten, die in Prozentringe transformiert wurdex]i.

2. Ergebnisse

Angebotene MaBlnahmen zur schulischen Reintegration krekaranker
Kinder und Jugendlicher

Patienten bei der Wiedereingliederung in die Stammschulen. Dabei handelt es sigh bei den
meisten Kliniken (n=22) um einzelne Interventionen und nicht um ein umfasséndes Pro-
gramm,

Alle befragten deutschen p#diatrisch-onkologischen Behandlungszentren untersgtzen ihre

Tab. 1: Zielgruppen schulischer Reintegrationsmafinahmen

Zielgruppe Anzahl der Nennungen Anteil (7)
(n=31)

Krebskranke Schuler n 100
Eltern der Patienten 28 90
Geschwister der Patienten 15 48
Lehrer der Stamunschbule der Patienten 30 97
Mitschitler der Stammschuien der Patienten 19 61
Lehrer fir Hausunterricht 2 7
Spezielle Beratungsstellen 1 3

! Auszug aus dem Ergebnisteil der gleichnamigen unverdffentlichten Diplomarbeit (Juni 2003} von I\vlichael
Ehrentraut. Eine Publikation ist in Vorbereitung.
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Tab. 2: MaBnahmen zur schulischen Reintegration fiir die Zielgruppe bskranke

Schiiler

Mafinahme Anzahl der Nennungen Anteil ﬁ%)
(m=31)

Entwicklung eines individucllen Lernplans 26 34,1]
Hilfen im Hinblick auf die Kommunikation mit den Mit- 25 81
schillern der Stammschule
Organisieren von Teilnahmen am Unterricht wahrend oder 16 52
zwischen den Therapien
Internetverbindung zur Schulklasse der Stammschule 9 29m
Rollenspicle zur Vorbereitung auf den Schufbesuch 4 134
Stammschulbesuch in Begleitung von Mitatbeitern der 17 35
Station
Erstellen cincs Reintegrationsplans 9 291

Neben diesen Angeboten wurden noch zahlreiche supportive Mafinahmen genannl{, wie eine
Schullaufbahnberatung oder Leistungs- und Entwicklungsdiagnostik:

Tab. 3: Weitere Maflnahmen zur schulischen Reintegration filr die Zielgrun{pe krebs-
kranke Schiiler

Weirere Interventionen:

Schulunterricht in der Klinik

Schulunterricht in einer angrenzenden Schule
Orgunisicren und/oder Erteilen von Hausumterricht
Klassenarbeiten und Prifungen i
Kliniklehrer als Begleitung im Unterricht der Stammschule
Helferkonferenz® mit Patient, Eltern, Klioiklehrer und Klassenlehrer
Schullaufbahnberatung; auch fiir Vorschulkinder

Gespriche mit Mitschtifern der Stammschulklasse

Teilnahme an besonderen Klassenveranstaltungen

Kontakte zu Kindergarten, hinsichtlich der Einschulung von Vorschulkindern
Videokonferenz mit Schiilern ciner angrenzenden Schule

Leistungs-, Konzentrations-, Emwicklungs- und Verhaltensdiagnostik
Verhaltenstherapeutische MaBnahmen, z.B. bei Verweigerung des Schulbesuchs, Stigmaﬁi‘erung, Iso-
lation, und zur Selbstwertsteigerung
Koordination der Reintegration
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MaBnahmen fiir die Zielgrnppe der Eltern

Den Eltern der schulpflichtigen Patienten werden grundsitzlich an jeder Klinik Begatungsge-
spriiche angeboten, in denen sich Fragen zur Riickkehr ihres Kindes in die Schule klsren las-

sen kdonen. Einen Reintegrationsplan erarbeitet jede vierte Klinik fiir die Eltern, wie auch fuir
ibre krebskranken Kinder.
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MaBnahmen fiir die Zielgruppe der Geschwister

Die Hilfte der befragten Zentren informieren die Schulen bzw. die Mitschiiler deg)Geschwis-
ter der Patienten iiber deren Erkrankung. Neben Gesprichs- und Informationsangdooten wird
den Geschwistern vereinzelt auch psychologische Betreuung angeboten. Bei evenfliell aufire-
tenden Problemen greifen hier spieltherapeutische Mafinahmen bis hin zur Krisenifitervention
oder Psychotherapie.

Tab. 4: MaBnahmen zur schulischen Reintegration filr die Zielgruppe der Stamm-
schullehrer

MaBnahme Anzahl der Nennungen {n=31) Anteil (r(o)
Beramungsgesprache und Weitergabe 30 97
von Informationsmaterjalien

Austausch von Lehrplanen und aktuelle Unter- 24 77
richtsmatetialien

Erstellen eines Reintegrationsplans 10 32
Ein- oder mehrtigige Workshops fir Stammschul- 1 3
lehrer von krebskranken Schiilern

Die Auflistung weiterer Angebote (s. Tab. 5) zeigt, dass die Entwicklung und Audrechterhal-
tung der Kommunikation zwischen der Klinik und den Stammschulen die Inteftion vieler
Bemilhungen zu sein scheint.

Tab. 5: Weitere Maflnahmen zur schulischen Reintegration fiir die Zielgfuppe der
Stammschullebrer

Weitere Interventionen;

Konferenzen von Stammschullehrern und Klinikpsychologen

Telefonische Kontakte

Schriftliche Informationen uber den aktuellen Leistungsstand des Paticnten
Videos

Empfehlung von Fachbichemn ( z.B. , Klinik macht Schule", . Liebe Klasse, ich habe Krebf*)
Broschiren (z.B. der Deutschen Kinderkrebsstiftung)

Gemeinsame Schulstunden mit Lehrer und Mitschiilern

Informationsveranstaltungen

Austausch tiber eventuclle Besonderheiten bzw. Verhaltensprobleme des krebskranken Sclittiers
Besuche der Lehrer auf Station
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Mafinahmen fiir die Zielgruppe der Mitschiiler

Die Annahme, dass die Lehrer die wichtigsten auBerklinischen Ansprechpartner dgr Zentren
sind, wird von den Ergebnissen der Erhebung gestiitzt. Lediglich jedes zweite Ze
det sich mit Informationsbesuchen direkt an die Klassenkameraden der krebskr
und Jugendlichen. Daneben nannten die Behandlungszentren weitere Intervention
ser Zielgruppe vereinzelt angeboten werden, wie Einladungen zu Besuchen in der
das Anfertigen von Videos ilber den Stationsalltag des erkrankten Schiilers.
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Tab. 6: Angebote psychosozialer und pidagogischer Nachsorge nach schulischfr Reinte-
gration krebskranker Schiiler ;

Angebor Anzah! der Nennungen Anteil (%)

m=31)

Keine 3 10

Beratung der Elten 27 87

Beratung der Lehser 23 74

Informationsbesuche in den Schulkiassen der rein- 9 29

tegrierten Schiiler
Dartiber hinaus wurden weitere Interventionsangebote genannt: :
Tab. 7: Weitere Angebote zur psychosozialen und pi#dagogischen Nachsorge nac#l schu-
lischer Reintegration

Weitere Nachsorgeangebore:

Beratung des feintegrierten Schitlers

Gespriche mit dem ehemaligen Patienten und semer Familic bei Ambulanz- oder Tagesklinikbesulihea
Telefonkontakte zu Patienten und Eltem i
Gespriche mit den Lehrem der Schule dos ehemaligen Parienten :
Telefonische und schrifiliche Kontakte 2u den Stammschulen : i
Weitergabe von Namen und Telefonnummem vop Apsprechpartnem fir die Lehrer der Stammschlen
Besuch der Schule des reintegriesten Schitlers

Diagnostik bej Leistungs- und Verhaltensproblemen

Vermittlung von Spezialisten vor Ort

Dokumentation durch Fragsbogen

Verlaufsstudien (Einschitzung der kognitiven und emotionalen Belastbarkeit)
Orgapisation und/eder finanzielle Hilfen fiir Forderunterricht
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3. Abschlielende Bemerkungen

hnd-

Entsprechend djeser Befunde wird an deutschen pidiatrisch-onkologischen Be :

lungszentren eine Vielzah! einheitlicher, aber auch kreativer und innovativer Mafinahmey
Zusammenhang mit der schulischen Reintegration krebskranker Kinder und Jugendlichel
geboten. Bei der Interpretation der Ergebnisse soliten einige Einschréinkungen beachtet
den. Nicht alle deutschen Kliniken, an denen onkologisch erkrankte Kinder und Jugend :i|
bebandelt werden, nahmen an der Studie teil. Die Resonanz der in dieser Studie angeschiie-
benen grofien Zentren war zwar sehr befriedigend, aber auch kieinere Zentren kdnnten yiber
interessante MaBnahmen der schulischen Reintegration verfligen, die bier jedoch nicht erfe
werden konnten. Es kann nur dartiber spekuliert werden, wie sich die Zahl der zur Verfiig
stehenden Mitarbeiter einer pidiatrisch-onkologischen Station, auf das Angebot von Rgin-
tegrationsmaBnahmen auswirkt. Des weiteren sollte beriicksichtigt werden, dass die aner
Bearbeitung des Fragebogens beteiligten Klinikmitarb;itey insgesgmt gc_:ht verschiedenen Be-
rufsgruppen angehdrten, so dass offen bleiben muss, wie smh' die J_ewelllgen Bemfsyuppe f
die Beantwortung der Fragen dieser Erhebung auswirktef, Die Yxelfalt tmterschx.edhchet HEN
tenquellen konnte jedoch auch dazu beigetragen haben, die Giiltigkeit der Ergebnisse zu erp

hen.
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