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Krankheitsbeschreibung .I.

H&ufige angeborene Herzfehler sind: /+\ T
e eine unvollstédndige Trennung der rechten und linken Herzhélfte e

sowie des Lungen- und Korperkreislaufs
Herzklappenfehler
Verlagerung und Verengung der herznahen Blutgefalie

Beeintrachtigungen im schulischen Setting

Die Beeintrachtigungen sind individuell sehr unterschiedlich!
Herzkranke Schulerinnen und Schiler

sind koérperlich oft weniger belastbar,

bendtigen fir kdrperliche Aktivitaten dann mehr Zeit (Wege zur und innerhalb der Schule
beachten!),

haben relativ haufig motorische Entwicklungsriickstande,

leiden manchmal unter Bluthochdruck,

haben ein erhhtes Risiko, an einer bakteriellen Entziindung der Herzinnenhaut zu
erkranken, weshalb eine sorgfaltige Mundhygiene besonders wichtig ist,

kénnen Storungen des Selbstwertgefiihls aufweisen; auch Angstlichkeit, geringe
Frustrationstoleranz und Stimmungswechsel konnen auftreten.

Kinder und Jugendliche mit zyanotischen Herzfehlern kdnnen aufgrund der
Sauerstoffunterversorgung kognitive Entwicklungsrickstande haben.

Nebenwirkungen von Medikamenten:

Betablocker kdnnen miide machen und die Konzentrationsfahigkeit herabsetzen.
Entwéassernde Medikamente erhéhen den Harndrang.

Blutgerinnungshemmende Medikamente erhéhen die Blutungsneigung, daher Risiko
eines erheblichen Blutverlusts auch schon bei geringen Verletzungen, deshalb Vorsicht
beim Toben im Pausenhof!

Immunsuppressiva (nach Herztransplantationen) unterdriicken das Immunsystem,
Infektionskrankheiten der Mitschiilerinnen und Mitschiler kénnen deshalb zu gefahrlichen
Ansteckungen fuhren.

Padagogischer Umgang mit der Erkrankung in der Schule fur Kranke

Ricksprache mit der Schilerin oder dem Schuler bei Auffalligkeiten im Aussehen (z. B.
Blaufarbung, Kaltschweil3igkeit)

Beobachten der Leistungsfahigkeit und des sozial-emotionalen Verhaltens und
Rickmeldung an das medizinische Team

Anpassen der Unterrichtsdauer an die individuelle Belastbarkeit

Einuben eines geeigneten Pausenmanagements

Reduzierung des Lernstoffs auf die Kerninhalte, Begrenzung der Lernzeit auch bei
Hausaufgaben

ganzheitliches Bildungskonzept: Unterricht auch in musischen und praktischen Fachern,
Einbeziehen philosophischer Themen zur Krankheitsbewaltigung, Méglichkeiten des
kreativen Ausdrucks

Einbau von Entspannungsiibungen in den Unterricht

gute Rhythmisierung des Unterrichts

Fordern der Selbst- und Sozialkompetenz, soziales Training im Schonraum der Schule fur
Kranke

Fordern sozialer Kontakte, auch mit der Stammschule

bei langen und wiederholten Abwesenheiten: Priifen der Voraussetzungen fur die
Gewahrung von Hausunterricht



Wiedereingliederung in die Stammschule

Langfristige MalBhahmen im Rahmen der individuellen Unterstutzung (8 32 BaySchO)

Lage des Klassenzimmers: moglichst kurze Wege und wenige Stufen zum Klassenzimmer
und zwischen den Fachraumen

Nutzung eines Lifts, falls vorhanden

Schutz vor Rempeleien in der Pause oder beim Zimmerwechsel (Kinder oder Jugendliche
verlassen den Raum als Erste oder Letzte)

Tragen der Blchertasche beim Wechsel der Klassenraume

Verwenden eines Rollrucksacks

Ausstattung mit einem doppelten Blichersatz

Riickzugsmaoglichkeiten in der Pause (Ruheraum, Bibliothek)

Reduktion der Unterrichtszeit

individuell gestaltete Pausenregelung

Reduzieren der Aufgabenmenge im Unterricht (aul3erhalb der Leistungsmessungen)
Differenzierung bei Hausaufgaben unter Berticksichtigung der schulartspezifischen
Anforderungen

individuelle Erlauterung von Arbeitsanweisungen

Gestatten von Toilettenbesuchen wéhrend des Unterrichts

Bereitstellen von Mdglichkeiten zur Mundhygiene

Befreiung von langeren Unterrichtsmitschriften, Kopie bzw. Fotografie der
Unterrichtsergebnisse

Organisation der Ubermittlung von Mitschriften und Arbeitsblattern durch Mitschilerinnen
und Mitschuler

bei langen und wiederholten Abwesenheiten: Prifen der Voraussetzungen fir die
Gewahrung von Hausunterricht

Informationsfluss und Austausch innerhalb des Kollegiums bzgl. des Umgangs mit der
Thematik, federfuhrend durch die Klassenlehrkraft

einzelne, an die individuelle Situation der betroffenen Schulerin oder des betroffenen
Schilers und die schulischen Gegebenheiten angepasste MaRnahmen aus dem
Unterpunkt ,Padagogischer Umgang mit der Erkrankung in der Schule fur Kranke*

Schullandheim oder langere Unterrichtsgange

Sport

genaue Absprache und Planung mit Medizinern und Eltern vor der Fahrt

Medikation: Mithahme in genau abgepackten Einzeldosen mit Medikationsschema,
Reservearznei; Einweisung der Lehrkraft durch eine Arztin bzw. einen Arzt

Anpassung der Ziele an die individuelle Belastbarkeit: keine Bergtouren tiber 1700 m
(Sauerstoffgehalt der Luft), Fahrrad, Bollerwagen oder Roller als Hilfsmittel bei langeren
Wanderungen

Mitnahme des Herzpasses und eines regional angepassten Notfallplans

Kontrolle der Mundhygiene

Mitnahme einer Begleitperson, wenn notig

Sicherstellung der standigen Erreichbarkeit eines Personensorgeberechtigten

Aus medizinischen und sozialen Griinden ist die Teilnahme am Sportunterricht
grundsatzlich zu beflirworten, solange keine Kontraindikation besteht. Die Intensitat hangt
aber immer von der individuellen Belastbarkeit ab. Das arztliche Attest gibt genauere
Hinweise.

Vorsicht

bei Wettkampfsport

beim Tauchen oder unvorbereiteten Springen in kaltes Wasser

bei Sportarten mit erhdhter Verletzungsgefahr, wenn gerinnungshemmende Medikamente
eingenommen werden

Bei Kraft- und intensivem Ausdauertraining Pressatmung vermeiden!



Anzeichen der Uberlastung

e Korperhaltung (zunehmend mude und schlapp) sowie Bewegungsverhalten (stolpern
oder rempeln) als Zeichen beeintrachtigter Koordination

e extreme Blasse, blauliche Farbung der Haut und stark beschleunigte oder sehr flache
Atmung

Kinder mit Herzschrittmachern

e Der Herzschrittmacher muss vor mechanischer Beschadigung durch Druck, Zug oder
StoRR beim Gerateturnen und bei Ballsportarten geschiitzt werden. Er liegt in der Regel in
der Brustmuskulatur unterhalb des Schliisselbeins. Achtung bei Ubungen an Seilen und
Ringen, Reckibungen, Zweikampf- und Mannschaftssportarten und Spielen mit einem
harten Ball! Die Gerate begrenzen aus technischen Griinden die maximale Herzfrequenz
auf 150 bis 160 Schlage pro Minute.

Sportverbot gilt bei lebensbedrohlicher Verschlechterung des Herz-Kreislaufsystems,
z. B. bei

e bestimmten Formen von Herzrhythmusstérungen,

e weiterem Anstieg eines bereits erhdhten Blutdrucks,
bedeutsamen Verengungen der Pulmonal- und Aortenklappe.

Langfristige MaBnahmen im Rahmen des Nachteilsausgleichs und Notenschutzes
(88 33, 34 BaySchO)

Nachteilsausgleich (§ 33 BaySchO)
o Arbeitszeitverlangerung um bis zu ein Viertel und in Ausnahmefallen bis zur Halfte der
normalen Arbeitszeit
e Gewahren zusatzlicher Pausen
bei motorischen Entwicklungsriickstanden
- Gewahren einer grol3eren Exaktheitstoleranz, z. B. in Geometrie, beim Schriftbild
oder bei zeichnerischen Aufgabenstellungen
- Ersatz einzelner schriftlicher durch miindliche Leistungsfeststellungen, Erganzung
schriftlicher Prifungsteile durch miindliche bzw. individuelle Gewichtung
mundlicher und schriftlicher Arbeitsformen, sofern keine bestimmte Form der
Leistungserhebung und Gewichtung in der Schulordnung vorgegeben ist

Notenschutz (§ 34 BaySchO)
e Verzicht im Fach Sport auf Priifungsteile, die aufgrund der Beeintrachtigung nicht
erbracht werden kénnen bzw. dirfen

Kurzfristige Malinahmen

¢ Integration dieser Kinder in die Gruppe: so viel Sonderstellung wie nétig, so viel
Normalitat wie moéglich

e stundenweise Rickfihrung
Entwicklung eines individuellen (reduzierten) Lern- und Stundenplans

¢ Nichtteilnahme am Unterricht gemaR § 20 BaySchO wahrend der Dauer regelmaRiger
Therapiebesuche

e Aussetzen der Notengebung fiir einen festgelegten Zeitraum

e Erstellen eines Zeitplans fur die Nacharbeitung der wichtigen, curricular aufeinander
aufbauenden Themen der Hauptfacher

o Aufklarung der Klasse, wenn gewunscht

Thematisierung in der Klasse
o Die kranke Schulerin oder der kranke Schiiler berichtet selbst tber die persénliche

Krankheitsgeschichte, bei Jingeren kann dies auch von einem Elternteil tbernommen
werden.



¢ Die Klasse besucht die kinderkardiologische Station und bekommt eine kleine Flihrung.

e Zum besseren Verstandnis kann im Rahmen des Biologie- oder HSU-Unterrichts Gber
Bau und Leistung des Herzens gesprochen werden.

e Filme kdnnen angeschaut oder Biicher gemeinsam gelesen und anschlielend diskutiert
werden (siehe Literaturverzeichnis).

¢ Die Krankheit selbst sollte nur stark vereinfacht dargestellt werden.
Schwerpunkt liegt auf dem Verstéandnis fir die kranke Schilerin oder den kranken
Schiler und fir deren bzw. dessen Sonderbehandlung

Literatur- und Quellenverzeichnis

e Bundesverband Herzkranke Kinder e. V. (Hrsg.) (2014): Das herzkranke Kind in der
Schule. Ein Leitfaden fur Lehrer/innen. Zugriff am 12.01.2019. Verflgbar unter:
https://bvhk.de/

e Landesinstitut fir Schule und Medien Berlin-Brandenburg (Hrsg.) (2010): Schilerinnen
und Schiler mit chronischen Erkrankungen. Berlin: Oktoberdruck. Zugriff am 12.11.2018.
Verfuigbar unter: https://bildungsserver.berlin-brandenburg.de/schule-und-krankheit

e Sportamt der Freien und Hansestadt Hamburg (Hrsg.) (2013): Das chronisch kranke Kind
im Schulsport. Zugriff am 12.01.2019. Verfugbar unter: https://www.yumpu.com/de/

Weiterfuhrende Literaturhinweise und erganzende Materialien

Fachbuch
e Blum, U. et al. (2015): Ratgeber angeborene Herzfehler bei Kindern. Heidelberg: Springer
Verlag.

Kinder- und Jugendbicher

e Marschal, S.: (2021): Lino, Maja und die Léwenherzen. Heidelberg: Medhochzwei Verlag
(Thema: Fragen und Angste von Geschwisterkindern erkrankter Kinder. Ab
Grundschule.).

e Nagel, R. (2015): Lea Lowenherz. Ruppichteroth: Doris Verlag (Themen: fachliche
Informationen, Krankheitsbewaltigung. Ab Grundschule.).

e Vortkamp, R. (2013): Unser Leon hat einen Herzfehler. Das Buch fir Geschwisterkinder.
Leipzig: Engelsdorfer Verlag.

o Wissen — Mensch. Der Kdrper in spektakuléren Bildern (2018). Minchen: Dorling
Kindersley Verlag (Thema: stark visualisierter Anatomie-Atlas fir Kinder ab 8 Jahren).

Webseite

e BZgA (Hrsg.) (2011): gesund und munter — Heft 19: Herz, Blut und Blutkreislauf.
Munchen: Aulis Verlag. Zugriff am 12.04.2023. Verfugbar unter: https://shop.bzga.de/

o Bundesverband Herzkranke Kinder e. V. (2023): Herzklick.de. Zugriff am 12.04.2023.
Verfugbar unter: https://herzklick.de/ (Thema: Informationen rund um das kranke und das
gesunde Herz).

e Bundesverband Herzkranke Kinder e. V. (2023): Animationen zur Funktion des Herzens.
Zugriff am 12.04.2023. Verfugbar unter: https://herzklick.de/
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