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Was wiinschen sich Eltern — Was konnen Schuléarzte leisten?

Eroffnung und BegrifRung erfolgte durch Dr. Gudrun Weber, Schularztereferentin der
OAK und Eveline Brem, Vorsitzende der Plattform Elterngesundheit.

Mag. Elisabeth Rosenberger, Stv. Vorsitzende der PEG stellte anschlielend einige der
vielen Fragen, die Eltern in Bezug auf Schulgesundheit haben an das Auditorium: dass es
sowohl in der Volksschule als auch in der weiterfihrenden Schule oft keinen oder nur
kurzen Kontakt mit den Schuléarzten gibt, dafir lange Gesundheitsfragebtgen zum
Ausfillen, unterschiedliche Regelungen in den Schulen beim Impfen oder auch nicht
Impfen, von Untersuchungen der Kinder auch im Intimbereich, ,Kommunikation* mit dem
Schularzt bestenfalls durch einen Zettel in der Schultasche des Kindes mit dem Hinweis
auf weitere durchzufiihrende Untersuchungen bzw. Behandlungen. Bei chronisch kranken
Kindern mit z.B. Asthma, Diabetes oder Insektenstichallergien wiinschten sich Eltern auch
mehr Kooperation mit Schularzt und Lehrern besonders in Hinblick auf Wandertage oder
Sportwochen.

Dr. Gudrun Weber stellt die Aufgaben von Schulérzten nach 8 66 SchUG vor.
Erste Untersuchung zu Beginn der VS, dann einmal jahrlich. Durchfuihrung nach
Eigenverantwortung des Arztes, Untersuchungen vor Sportwochen, Beratungsgesprache,
Projektmitarbeit, Erste Hilfe, Hygieneberatung, Gutachten z.B. Turnbefreiungen.

Gut findet die Arztin die Moglichkeit fiir Jugendliche sich ohne Eltern und Krankenschein
arztlichen Rat von jemand zu holen, der den Schulbetrieb gut kennt und der der arztlichen
Schweigepflicht unterworfen ist.

Als Nachteil sieht sie dass Schularzte generell nicht behandeln dirfen, au3er im Notfall,
weiters die geringen Kommunikationsmadglichkeiten, sowie je nach Schultyp, Bundesland
und Schultrager die unterschiedlichen Vertrdge sowie Zeitvorgaben pro Schiler. Die
Einbindung der Schularzte hangt sehr von der Kooperationsbereitschaft der Schulleitung
ab, moglich sind beispielsweise Kontakte mit Lehrern, Eltern bei der Begruf3ung der 1.
Klasse und Elternabenden, Teilnahme bei Konferenzen, SGA, Schulbuffetberatung,
Elternsprechstunden auf Schulhomepage und per E-mail .

Auch Suchtpravention — geregelt im Suchtmittelgesetz § 13 — gehért zu den Aufgaben in
Zusammenarbeit mit den Schulpsychologen. Im Verdachtsfall muss ermittelt werden, nach
der Richtlinie ,Helfen statt strafen“, und wenn der Anlass es notig macht, den Fall an die
Suchtpraventionsstelle weiterleiten, die dann alles weitere bernimmt.

Durch die jahrlichen Untersuchungen werden gravierende gesundheitliche Gefahrdungen
der Kinder entdeckt, wie verfaulte Zahne, orthopadischen Probleme, Diabetes, Asthma,
Seh- und Horstorung, aber auch psychische Probleme, die in Folge von Adipositas oder
Anorexie, Missbrauch oder auch nach einem Todesfall in der Familie auftreten kdnnen.
Die Info an die Eltern zur weiteren Behandlung, der ,Zettel“, ohne verbindliche
Rucklaufaufforderung ist fur den Arzt unbefriedigend.

Impfungen an den Schulen werden von den Bundeslandern geregelt. In Wien wird zwar an
den Pflichtschulen geimpft, aber an den héheren Schulen gibt es keine Impfauftrage durch
den Stadtschulrat. In den anderen Bundeslandern gibt es keine Probleme.



Trotz aller Schwierigkeiten ist im europaischen Vergleich Osterreich mit seiner
schularztlichen Betreuung gut aufgestellt, etliche Lander, die die Schularztfunktion
abgeschafft haben, sptiren bereits deutlich den Mangel.

Dr. Judith Glatzer, Prasidentin der Gesellschaft der Schularzte, wiinscht sich mehr
Transparenz und eine bessere Vernetzung von Elternverbanden, Eltern, Schulen und
Arzten.

Ferner soll es eine bessere Information der Lehrenden tber immer haufiger auftretende
chronische Krankheiten geben, gegen den Versuch der Ausgrenzung sollten
Gesundheitsthemen mit Projektmaterialien aufbereitet werden. Uber Themen wie
Jausenfuhrerschein, Wachstumsstorungen, sexuell Ubertragbare Erkrankungen oder
Darmerkrankungen wird entweder als Folder oder on-line informiert: www.schulaerzte.at

Der Elternfragebogen sollte bei Schulwechsel wunter &rztlicher Schweigepflicht
weitergegeben werden durfen. Generell ware eine bessere Zusammenarbeit der
Ministerien Bildung und Gesundheit hilfreich.

Mag. Dr. Simone Grandy berichtete Uber das Forschungsprojekt ,Unterstitzungssysteme
in, fir und um die Schule* des Ludwig Bolzmann Institutes.

Primar wurde der Ist-Zustand erhoben, in Interviews mit Schuléarzten, Schulpsychologen,
Schulsozialarbeitern, Beratungslehrern, Bildungslehrern, Jugendcoaches. Gewtinscht wird
mehr Informationsmoglichkeit an den Schulen, weniger Unterschiede zwischen Pflicht-
und Bundesschulen, weniger Abhangigkeit vom Goodwill der Schulleitung. Schularzte
werden von anderen haufig als heterogene Gruppe, dem eigenen Ermessen verpflichtete
Helfer, wahrgenommen.

Die Studie ist auf der PEG-Website nachzulesen:
www.elterngesundheit.at/wissenschaft/108-Ibihpr-studie-zu-den-unterstuetzungssystemen-
in-fuer-und-um-die-schule

In der Podiumsdiskussion aul3erte sich Dr. Elisabeth Wilkens vom schuléarztlichen Dienst
des BMBF dahingehend, dass die Position der Schuldrzte im Ministerium keine stark
verankerte sei. Ferner besteht aktuell durch die Ausgliederung von Daten an die Statistik
Austria keine Rechtsgrundlage mehr die Schileruntersuchungsdaten -auch anonymisiert-
zu speichern, was aus medizinischer und volksgesundheitlicher Sicht einen grof3en
Schaden darstellt.

Mag. llse Rollett, Direktorin der AHS Rahlgasse, sagte je besser sich Schularzte der
jeweiligen Schulkultur anpassen, desto effizienter seien sie. Konkret funktioniere es an
der Schule sehr gut, die Schularztin nimmt bei Schulkonferenzen, SGA- und EV-Sitzungen
teil und sogar an Schikursen. Dadurch funktioniere Pravention z. B. bei Anorexie und
Bulimie besser, ebenso die Zusammenarbeit mit den anderen Unterstiitzungssystemen.

Mag. Elisabeth Frohlich vom Dachverband der Elternvereine an den Pflichtschulen
mochte mehr Infofolder Uber gesundheitsrelevante Themen und die Téatigkeit der
Schularzte, auch in anderen Sprachen, vielleicht auch gut bebildert, um allen Eltern
Information zu erleichtern.

Mag. Alexandra Lugert vom Osterreichischen Familienbund begruRt das Modell
Rahlgasse als Vorbild fur alle Schulen. Eltern sind die wichtigsten Bezugspersonen fir ihre
Kinder, aber da, wo es aus unterschiedlichen Grinden nicht so ist, sollten die Schularzte



helfen kdnnen, als Ansprechpartner und Verbindung zum Hausarzt. Bessere Information
der Eltern sei unbedingt nétig, sie selber habe in den 12 Schuljahren ihres Sohnes nichts
von Schulérzten erhalten.

Dr. Irene Promussas von Lobby4Kids ist Mutter eines Kindes mit einer chronischen
Krankheit und setzt sich fir die aktive Inklusion dieser Kinder ein. Das Schulsystem muss
sich so verandern dass darin alle Kinder ihren Platz finden. Geplant ist das bis 2020, in
anderen Landern ist es schon so. Zwar ist zusatzliche Unerstitzung nétig und
medizinische Hilfen kdnnen nicht von den Lehrern verlangt werden, aber in den letzten 3
Jahren hat sich schon viel gebessert.

Bei der anschlielenden Diskussion wurde von einer Schulérztin betont nur mit
Einverstandnis der Eltern zu impfen, Formular fir die Impfung kdme 1Woche vorher, in der
APS sind 100 Kinder pro Stunde zu impfen. Eltern mogen sich dafir einsetzen, dass diese
Zahl gesenkt wird.

Eine Elternvereinsobfrau hétte gern mehr Folder Uber die Aktivitdten der Schuléarzte.
Schularzte sagten, dass sie keine eigenen sondern nur die von der MA 15 genehmigten
Folder weitergeben durfen.

Eine Schularztin schlagt vor, die Impfungen generell auszulagern um mehr Zeit fur die
Kinder zu haben, derzeit deprimierende10 Minuten pro Kind und Elternteil.

Bei Ausfliigen kann es bei chronisch kranken Kindern schon zu Problemen kommen, aber
im Notfall ist immer Erste Hilfe zu leisten — allerdings rechtlich nicht abgesichert.

Bei Elternfragebogen sollen einige Fragen geandert werden.

In Niederdsterreich gibt es mit Impfungen keine Probleme.

Bei der Nachfrage tber einen allergischen Schockanfall erklart Dr. Wilkens, dass da beim
Eingreifen die Republik haftet und diese Problematik auch Thema einer parlamentarischen
Enquete werden soll.

Eine Mutter fragt Uber die Untersuchung des Intimbereiches nach, Dr. Wilkens sagt dass
diese nicht vorgesehen aber auch nicht verboten sei.

Eine Schuléarztin argumentiert, dass dadurch spéater Hodenkrebs und Unfruchtbarkeit bei
Mannern vermieden werden kann.

Mag. Lugert schlagt vor durch rechtzeitige entsprechende Info der Eltern diese Maflinahme
verstandlich zu machen.

Eveline Brem dankt allen fir ihre Teilnahme und ladt zu einem gemuitlichen Ausklang am
Buffet.

Bericht: Heidi Jutte, PEG-Vorstandsmitglied



