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| BERUFSTHEMEN

Einsatz von Schulgesundheitsfachkriften

(SGFK) - Erfolge fiir die Gesundheits-
und Bildungsteilhabe
Kinder- und Bedarfsanalyse, Qualifizierung, Nutzen, Lessons Learnt

J u ge N d arzt = Invielen Ldndern Europas ist seit Jahren die Begleitung und
Versorgung von Kindern und Jugendlichen in den Schulen durch
,School nurses” etabliert.

(EllsaBer&Trost- = Insbesondere Kinder und Jugendliche mit chronischen
Brinkhues,2022) Gesundheitsstorungen profitierten von der gesundheitlichen
Unterstltzung...

= |n mehreren deutschen Bundesldndern wurden seit 2016 erfolgreiche
Praxismodelle in verschiedenen Schulformen entwickelt...

= Die umfangreichen Evaluationen zeigen positive Effekte auf die
Gesundheit und den Bildungsoutcome.”



Woruber ich spreche

= Aktuelle Herausforderungen in bzw. an Schule
= Warum SGFK?

= Schulgesundheitsfachkrafte
= Aufgabenprofil
» Konkret: Unterstlitzung von SUS mit chronischen Erkrankungen

= Wirkung
" Fazit



Herausforderungen
in Schule

Kultusministerkonferenz zur gesundheitlichen Lage von
Schiuler*innen (2012)

= ... es(hat) eine Verschiebung von akuten zu chronischen
Erkrankungen (...) sowie von somatischen zu psychischen
Storungen (...) gegeben.”

® Fazit: Gesundheitsforderangebote durch und in Schule
= Studienergebnisse zur Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen
— Rund 16 % chronische Erkrankung (KiGGS)
— Rund 17 % psychische Auffalligkeiten (KiGGS)

— Rund 10 % behandlungsbedurftige Unfalle (DGUV
2019)

Folgen der Pandemie

— Anstieg von Entwicklungsstorungen, Ubergewicht,
Medienkonsum bei Einschulungskindern (Wunsch et
al. 2023)

— Zunahme psychischer Erkrankungen bei

Jugendlichen, insbesondere Depressionen,
Essstorungen (DAK-Kinder-Jugend-Report 2023)




Herausforderungen
an Schule

Wandel der Schullandschaft

= Ausbau des
Ganztagsschulbereiches in 2022:

- 73% der Grundschulen
- 50 % Primar-u. Sekundarstufe 1

Hohe Bildungsanspruche

= Forderung der
Chancengerechtigkeit (Auswirkung
von Kinderarmut, Migration und
“WwWunden® der Pandemie)

= |nklusive Bildung

= Ad hoc Bildungsangebote fur
Flachtlingskinder




Fazit: Schule benotigt

multiprofessionelle
Teams

Sonderpédagogik

it
Sc‘nu\sol"a\avbe

etc.




Warum sind Schulgesundheitsfachkrafte
besonders geeighet die gesundheitlichen
Herausforderungen zu bewaltigen?



SGFK sind keine ,,Pflasterkleber*

» SGFK sind examinierte Pflegefachkrafte und verfugen durch ihre
Weiterqualifizierung uber professionelle Kompetenz, eigenstandig und
interprofessionell in Schule zu handeln (AWO Potsdam 2018).

= Bundesweite Umsetzung nach skandinavischem Modell uber die Evangelische
Hochschule in Darmstadt in Kooperation mit der AWO Potsdam

" Online + Prasenz | Theorie: 592 UE | Praxis: 920 Std.



Aufgabenprofil
Rolle der SGFK (AWO Potsdam,Curriculum 2018)

Fruherkennung von Unterstutzung von SUS
gesundheitlichen mit chronischen
Problemlagen Erkrankungen

Ansprech-und

Akutversorgung Vertrauensperson

Gesundheitliche Vernetzung
Beratung von inner- und
Lehrkraften und Eltern auBerschulisch

Gesundheitsforderung
Pravention




Akutversorgung

Sprechzimmer ,,Ort des
Vertrauens*

»,ES geht nichts nach
drauBen®



Gesundheitsforderung

Angebot von praventiven Projekten in Schulen, z.B.

Gesundes Fruhstuck
Bewegungsforderung (Sportangebote)
Zahngesundheit

Achtsamtkeit

Sexualitat und Pubertat

Hygiene (Covid 19-Zeiten): Handehygiene
Mitarbeit bei Klasse 2000

Gesundheitsinformationen in den Klassen
Zu chronischen Erkrankungen
(wie Epilepsie, Diabetes, ...)
Stressabbau: Angebot von Entspannungstechniken



Unterstutzung von
Schuler*innen mit
chronischen Erkrankungen



Kernaufgaben von SGFK bel
chronisch kranken Kindern



Gesundheitliche Versorgung und
Unterstutzung

Begleitung im Schulalltag als Ansprech- und Vertrauensperson -
sKimmerer vor Ort“

Einschatzung der gesundheitlichen Situation des Schiilers/der
Schiilerin im Verlauf des Schulbesuchs

Erkennen von Unterstutzungsbedarfen: Medizinisch, padagogisch
und psychosozial; Ziel: Forderung der Teilhabe in Schule und Freizeit

Initiierung/ Vermittlung von gesundheitlicher und medizinischer
Versorgung: Verbindung zwischen Eltern, Schule, medizinischem
und sozialem System



Zusammenarbeit mit Eltern und Schule

vor Ort
Schulinterne Forderung der
Beratung Eltern : S .
Kooperation Gesundheit
Gesprache mit Eltern Einbindung von Spezifische MaBnahmen:
Lehrkraften & Medikamentengabe,
Unterstutzung durch Schulsozialarbeit Wundpflege,
Vermittlung von Kalte-/Warmeanwendung,
Freizeitaktivitaten Anregung von Entspannungsubungen,
schulischer Einfuhrung eines
Unterstltzung z.B. durch Schmerzkalenders,

Blutzuckerkontrollen,
Inhalationshilfen,
emotionale Unterstutzung
(Gesprache),

praventive Beratung,...

Nachteilsausgleich



Vernetzung &
Reflexion

Externe Vernetzung

= Padiater*innen, Gesundheitsamt, Jugendhilfe

= Vermittlung und Begleitung zu weiterfuhrenden
kommunalen Angeboten

= VVerbesserung der gesundheitlichen Situation
und psychosozialen Stabilitat

Reflexion und weitere MaBnahmen:

= Fallbesprechung schulintern bzw. schulextern
= |[nitilerung von Fallkonferenzen



Wirkungen

EllsaBer&Manz,Public Health Forum 2025

https://doi.org/10.1515/pubhef-2025-0020
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Vielschichtige Wirkungen

Markante Ergebnisse aus den Evaluationen (EllsdRer& Manz 2025)
Individuelle Effekte

= Verbesserung der Bildungsteilhabe der SUS
— 87 % der Schiler:innen mit Krankheitsbeschwerden oder Verletzungen
und Kontakt zur SGFK konnten danach wieder in den Unterricht (B6hmann &Ellsaler 2021).

= Verbesserung der Gesundheitskompetenz der SUS (Charité/ Pflegewissenschaften 2021)
Strukturelle Effekte
= Systematische Entlastung der Schulsekretariate, Lehrkrafte und Eltern (Paulus&Petzel 2021)

= Verbesserung des Schulklimas und der Sicherheit im Lebensfeld Schule (Paulus&Petzel 2021)

= Rickgang der Unfallzahlen und Notarzt Einsatze (Maulbecker 2021, Bbhmann
& EllsaRer)



Spezifische Wirkung — chronisch kranke Kinder

SGFK

= verbessern die Teilhabe am
Unterricht von chronisch kranken
Kindern (ikidS 2023)

= gewahrleisten eine professionelle
gesundheitliche Versorgung im
Schulalltag (z.B. bei Diabetes,
Asthma) (ikidS)

* tragen zur Reduktion von Fehlzeiten
bei (ikidS)

= sind mit dem kommunalen
medizinischen und psychosozialen
Versorgungssystem vertraut
(Bohmann &EllsaBer 2021)



Fazit

Fur Schulen braucht es —wie in anderen
Landern — multiprofessionelle Teams mit
,School Nurses®.

Das Programm Startchancen bietet eine
einmalige Gelegenheit: In 4.000 Schulen
kann je eine SGFK-Stelle finanziert werden.

SGFK fordern Gesundheit, Teilhabe und ein
sicheres Schulklima.

NoOtig sind: verlassliche Finanzierung und
zentrale Steuerung zur langfristigen
Verankerung.
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