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Schulgesundheitsfachkréfte
Vertrauenspersonen mit besonderen Kompetenzen:

Drangender Bedarf an Pravention in Schulen erkannt
Modellversuch in Frankfurt und Offenbach: Ergebnisse auf Fachtagung vorgestellt

Frankfurt/Offenbach. Schulgesundheitsfachkréafte erweisen sich als eine grof3e Ent-
lastung fur Lehrerinnen und Lehrer, die Eltern und vor allem die Schulerschaft. Die
wissenschaftliche Begleitforschung durch die Charité-Universitatsmedizin Berlin zur
»o9chulgesundheitspflege an allgemeinbildenden Schulen“ (SPLASH) zeigt sehr
deutlich, dass die guten internationalen Erfahrungen auch in Hessen bestatigt werden
kénnen. Das von der Hessischen Arbeitsgemeinschaft fir Gesundheitsférderung e. V.
(HAGE) initiierte und vom Hessischen Kultusministerium begleitete Vorhaben leistet
zudem einen wichtigen Beitrag zur Steigerung der Gesundheitskompetenz. Die
Schulgesundheitsfachkrafte, welche seit Juni 2017 an zehn Schulen in Frankfurt und in
der Region Offenbach arbeiten, sind vor allem Erste-Hilfe- und Sorge-Instanz, aktive
Netzwerkerinnen und schlie3en —so sehen es auch die Eltern — eine Versorgungslicke.
Mafgeblich finanziert wurde das Projekt von der AOK Hessen.

.In der Schule werden die Weichen fur die zuklinftige Entwicklung unserer Kinder gestellt. Dies
gilt fur die Bildung, aber auch fir die Gesundheit. Gerade Kinder aus sozial benachteiligten
Verhéltnissen benétigen in beiden Feldern Unterstiitzung. Wir hatten uns damals in der
Startphase viel von dem Einsatz der Schulgesundheitsfachkrafte versprochen, und jetzt zeigt
sich, dass unsere Erwartungen in Teilen sogar Ubertroffen werden®, kommentiert HAGE-
Geschaftsfuhrer Dieter Schulenberg die vom Institut fiir Gesundheits- und Pflegewissenschatft
(IGPW) der Charité Berlin erhobenen Daten und Erkenntnisse. Uber 3.700 Schiilerinnen und
Schiler, Lehrerinnen und Lehrer sowie Elternteile wurden fir die Studie schriftlich befragt,
ergénzend wurden Einzel- und Gruppeninterviews gefuihrt. Eine starke Zustimmung (64
Prozent!) gab es bezogen auf die Entlastung des Schulpersonals von fachfremden,
gesundheitsbezogenen Aufgaben, welche wiederum die Arbeitszufriedenheit erhéht. Auch
glauben 42 Prozent? der Schilerinnen und Schuler in der Sekundarstufe 1, dass sich das
Schulklima seit Projektbeginn verbessert habe. Eltern haben zudem weniger Fehlzeiten am
Arbeitsplatz, weil ihre Kinder nicht mehr bei jeder geringfiigigen Einschrankung von der Schule
abgeholt werden.

Deutlich qualifizierter

,Kummern, pflegen, da sein — genau das nennen alle Befragten immer wieder, und das haben
die zehn Gesundheitsexpertinnen voll und ganz eingeldst, bekraftigt Ulrich Striegel vom
Hessischen Kultusministerium. Die gesundheitliche Versorgung wird als deutlich qualifizierter
wahrgenommen, seit sie von den Schulgesundheitsfachkraften und nicht mehr vom Sekreta-
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riat oder von Lehrenden koordiniert und verantwortet wird. Zumal sich die Kinder und
Jugendlichen einen Schutzraum wiinschen.

Belastungen und Anlésse

Insgesamt wurden in Hessen 14.854 Schilerkontakte® dokumentiert. Die meisten Anlasse
waren akute Beschwerden (54,9 Prozent) oder Unfélle (27,8 Prozent). Ein Grol3teil der Arbeit
entfallt somit auf Erste Hilfe, aber auch die Beratung bei korperlichen und psychischen Be-
schwerden und dazu, wie man gesund bleiben kann, pragt den Arbeitsalltag. Schlerinnen und
Schiler mit chronischen Erkrankungen und Behinderungen werden ebenfalls kompetent
unterstitzt. Von den behandelten Personen konnte die tiberwiegende Mehrheit wieder in den
Unterricht zurtickkehren (85 Prozent). Das gesamte Tatigkeitsspektrum geht jedoch Uber das
Fiebermessen und die Ausgabe von Kiihlpacks deutlich hinaus: Erndhrungsberatung (z. B. bei
Laktoseintoleranz), oftmals tabuisierte und komplexe Probleme wie ,Ritzen“, Mobbing und
Drogenkonsum, Umgang mit Spritzen, Anstof3en von Nachuntersuchungen, Aufklarung zu
Fragen in der Pubertat (z. B. Menstruationsbeschwerden, aber auch die sexuelle Orientierung
betreffend). Immerhin 18 Prozent der Befragten gaben an, wochentlich bis taglich korperliche
Auseinandersetzungen an der Schule zu erleben, 56 Prozent sogar berichten von
gewaltsamen verbalen Konflikten. Der Medienkonsum ist erwartungsgemar hoch. Ein Drittel
der Schilerschaft bewegt sich bei weitem nicht ausreichend.

Die Gesundheitskompetenz erhdhen

Als besorgniserregend stuft Stefan Semkat, bei der AOK Hessen verantwortlich fiir Pravention,
nicht nur die Gesundheitskompetenz der Heranwachsenden und der Erziehungsberechtigten
ein, sondern auch Belastungen und Lebensgewohnheiten*, die in der Studie ebenso erhoben
worden sind: ,Bereits zu Beginn stand fest, dass eine Schulgesundheitsfachkraft nicht nur
Erste Hilfe leistet oder psychosoziale Betreuung tUbernimmt, sondern nachhaltig auch den
Gesundheitszustand und die Gesundheitskompetenz der Betroffenen verbessern soll.
Beispielsweise durch die Implementierung von gesundheitsférdernden Projekten und
Maflnahmen.” Genau das ist auch passiert: Insgesamt 372 Projekte wurden dokumentiert,
wobei 60 Prozent von den Schulgesundheitsfachkraften selbst initiiert wurden.

Konsequenzen aus dem Modellprojekt

Es gibt einen hohen Bedarf an Pravention und Gesundheitsférderung in Schulen — das
bestétigt die Mehrheit aller befragten Personen und ist letztlich auch die Quintessenz der
Studie. Doch braucht es dafiir eine gleichméfige und ausreichende Prasenz der Schulgesund-
heitsfachkrafte. ,Eine verlassliche Verfugbarkeit an jedem Wochentag und wahrend der
gesamten Schulzeit ist unbedingt erforderlich. Auch muss die Schulgesundheitspflege so
gestaltet werden, dass sie proaktiv besondere Personengruppen — zum Beispiel chronisch
kranke Kinder — in den Blick nehmen kann®, erganzt Dr. Antje Tannen, Mitautorin der Studie.
Die bereits heute nachgewiesenen positiven Effekte filhren dazu, dass das Projekt mindestens
noch bis zum Ende 2019 finanziert werden soll. Sogar Uber eine zeitliche und drtliche
Ausweitung wird nachgedacht.

Mehr Bildung durch mehr Gesundheit

Es besteht ein enger Zusammenhang zwischen Gesundheit und Bildungschancen. ,Die
breiten Einsatzmdglichkeiten einer Schulgesundheitsfachkraft konnen in gesundheitlichen wie
auch sozialen Aspekten einen entscheidenden Beitrag leisten. Im besten Fall gelingt es ihr,
eine Schilerin oder einen Schiler daran zu hindern, die Schule vorzeitig abzubrechen und
dafir den individuell bestméglichen Bildungserfolg zu erlangen. Gesundheit wird so ein
integraler Bestandteil eines gelebten Alltages in der Schule und das Ziel der Bildungsqualitat
malfigeblich verbessert, bestatigt Prof. Klaus Hurrelmann, Professor of Public Health and
Education an der Hertie School of Governance.
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L,Bildungschancen und Gesundheitszustand sind eng miteinander verknlpft. Daher ist es in Schulen mit Ganztagsschulbetrieb
wichtig, chronisch kranke und behinderte Schillerinnen und Schiler wahrend der Schulzeit in gesundheitlichen Fragen von
Fachpersonal zu betreuen. Dies entlastet die Lehrkrafte von medizinischen Versorgungsaufgaben und Eltern wissen ihre Kinder
gut versorgt.”

Dieter Schulenberg, Geschéftsfiihrer der HAGE

~Schule hat sich in den vergangenen Jahren deutlich verandert: Der Ausbau von Ganztagsangeboten, die inklusive Beschulung
von Kindern und Jugendlichen, der zunehmende Einsatz von digitalen Medien, aber auch ein breiterer Blick auf Bildung. All
diese Veranderungen machen es erforderlich, Schulen neu zu unterstitzen. Mit dem Modellprojekt Schulgesundheitsfachkréafte
hat das Hessische Kultusministerium einen neuen Weg ausprobiert. Wir freuen uns, die Ergebnisse der Modellphase
gemeinsam auswerten zu kénnen und damit zukunftsfahige Entscheidungen zu ermdglichen.”

Ulrich Striegel, Hessisches Kultusministerium (Referatsleiter Sport und Gesundheit)

,Die Selbstauskunfte der Befragten offenbaren eine inadaquate bis problematische Gesundheitskompetenz des Lehrkorpers
und der Eltern — beide Werte liegen bei Uiber 40 Prozent. Unser aller Ziel sollte es deshalb sein, die Gesundheitskompetenz aller
Burger zu stérken. Und da sich die Gesundheit von Kindern oft viel direkter und schneller beeinflussen lasst als bei
Erwachsenen, ist es sinnvoll, schon beim Nachwuchs im Setting Schule anzusetzen.*

Stefan Semkat, verantwortlich fur Pravention bei der AOK Hessen

,Das Konzept der Schulgesundheitspflege schlieRt eine Versorgungsliicke zwischen dem Bildungssystem und dem
Gesundheitssystem. Bereits nach einer kurzen Implementierungszeit wurden deutliche positive Effekte sichtbar und vermutlich
wird sich die Wirkung bei langerer Projektlaufzeit noch starker entfalten.*

Dr. Antje Tannen, Charité Berlin

~Seit Gesundheit und Pravention mit Schulgesundheitsfachkraften in multiprofessionellen Teams an Schulen einen Platz finden,
gibt es erstmals einen niedrigschwelligen Zugang zur gesundheitlichen Versorgung. Meine Tatigkeit umfasst Akutversorgung,
Praventionsprojekte in Klassen, Eltern-und Lehrerberatung, auch Vermittlung von Gesundheitswissen. Im direkten Kontakt
erlebe ich oft, dass ein Kind oder Jugendlicher zunachst z. B. iber Kopf- oder Bauchschmerzen klagt, sich dann aber eine
starke seelische Belastung zeigt, die zunachst ihren Ausdruck in kérperlichen Beschwerden findet.”

Karen Kreutz-Dombrofski, Schulgesundheitsfachkraft an der Ernst-Reuter-Schule (FFM)

+Wir wollen mit dem Einsatz der Fachkrafte die Gesundheitskompetenz der Schilerinnen und Schiiler dauerhaft férdern und somit
auch einen Beitrag zur gesundheitlichen Chancengleichheit in Frankfurt leisten.”

Stefan Majer, Stadtrat, Personal- und Gesundheitsdezernent der Stadt Frankfurt am Main

Beteiligte Schulen

Frankfurt:
Ernst-Reuter-Schule 11, Georg-Buchner-Schule,
Helmholtzschule, Liebigschule, IGS Eschersheim

Offenbach:

Ernst-Reuter-Schule, Rudolf-Koch-Schule
Heusenstamm:
Adolf-Reichwein-Gymnasium

Rodgau:

Georg-Blchner-Schule

Langen:
Albert-Einstein-Schule

1 Insgesamt 64 Prozent der Lehrerinnen und Lehrer sind voll und ganz bis weitestgehend der Ansicht, dass die Arbeitszufriedenheit des Schulpersonals gestiegen ist.
2 Schulklima: Als unverandert wird es von 25 Prozent wahrgenommen, 33 Prozent kénnen die Frage nicht beantworten (N=1.561).

3 Zeitraum: September 2017 bis Juli 2018.

4 Dariiber hinaus leiden 30 bis 40 Prozent der Schilerinnen und Schiiler an Schlafstérungen. 13 Prozent putzen sich nur 1x taglich oder seltener die Zahne.



