
No. 5/2016 
kostenlos
 

Oktober/November

Aktuelle 
Veranstaltungstipps  

für Leute mit Kindern

 www.milkids.de

Gesundheit
Das Kind im  
Krankenhaus

Weltreise
Zurück in  
Bielefeld



milkids   5 | 2016    erfahren | 15

Ruhe bewahren, trösten und manchmal ablenken – so unterstützen Eltern die jungen Patienten    

DAS KIND IM KRANKENHAUS 
hanna* stützt ihr kinn auf den händen ab, 
hört aufmerksam zu, lacht. die 11-Jährige 
sitzt mit ihrem Vater in einem behand-
lungszimmer der kinder-diabetesambulanz 
des st. Vincenz-krankenhauses Paderborn. 
hanna ist diabetikerin. Vor ihr auf dem tisch 
liegt ihre insulinpumpe. deren daten wur-
den ausgelesen und nun bespricht Oberarzt 
dr. Johannes Wolf mit beiden die Werte der 
schülerin. außerdem untersucht der Medizi-
ner die einstichstellen an ihrem bauch, über 
die das insulin in ihren körper gelangt.  

hanna nimmt’s gelassen: „ich kenne das ja, 
es tut nicht wirklich weh und hier sind alle 
sehr nett!“ die ambulanz, die klinik für kin-

der- und Jugendmedizin, die kantine sind ihr  
sehr vertraut, denn das erste Mal kam sie als 
dreijährige hierher. „eine Woche vor ihrem 
vierten Geburtstag“, erzählt der Vater, „war 
hanna immer sehr, sehr müde und hat viel 
getrunken. unser kinderarzt hat sie dann ins 
krankenhaus überwiesen. Wir dachten, wir 
kommen nur zur untersuchung her, mussten 
letztendlich aber zwei Wochen bleiben.“ er 
spricht bewusst von wir. „es hat uns damals 
sehr geholfen, dass wir ein Patientenzimmer 
zusammen bekamen.“ 

seine frau und er haben sich abgewechselt, 
sodass immer einer von ihnen bei hanna 
sein konnte. auch deren kleinen bruder, 

der damals noch ein säugling war, durften 
die eltern mitbringen – so konnten sie ihm 
gerecht werden und trotzdem viel Zeit mit 
ihrer tochter verbringen.„für unsere jungen 
Patienten ist immer das Wichtigste“, betont 
Chefarzt dr. friedrich ebinger, „dass ihre el-
tern bei ihnen sind! deshalb bieten wir für 
alle kinder bis zum neunten Geburtstag das 
so genannte rooming in an. bei Älteren geht 
das auch, wenn sie zum beispiel eine schwe-
re krankheit haben oder an trennungsangst 
leiden!“ 

weiterlesen  

* name von der redaktion geändert

VOr deM krankenhausaufenthalt

dem kind 
- erklären, warum es ins krankenhaus kommt und  
 was dort passiert 
- ehrlich antworten, um sein Vertrauen nicht zu  
 erschüttern 

Mit krankenkasse und arbeitgeber klären, 
- ob und wie lange sie freigestellt werden können 
- ob anspruch auf kinderpflege-krankengeld besteht  
 (gesetzliche kk)
- ob die krankenkasse die kosten für die begleit- 
 person im krankenhaus übernimmt

WÄhrend des krankenhausaufenthalts  

eltern helfen ihrem kind 
- durch ihre anwesenheit und geben ihm sicherheit  
- indem sie die behandlung optimistisch begleiten,   
 trösten und bei bedarf ablenken 

naCh deM krankenhausaufenthalt 

ein krankenhaus-aufenthalt 
- endet nicht mit der entlassung: er wirkt bei kindern  
 oft nach 
- erfordert liebevolle aufmerksamkeit und viel Zeit, 
 um das kind wieder zu stärken

TIppS  
füR ElTERN
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EIN FALL 
FÜR DR. TED.  
Oh je, teddy braun hat fieber und 
Plüschhund Oskar ist in eine scher-
be getreten – ganz klar ein fall für 
dr. ted., arzt für stofftierheilkunde. 
dieser praktiziert im teddykranken-
haus. Viele krankenhäuser, unter 
anderem auch die kinder- und Ju-
gendklinik des st. Vinzenz kranken-
hauses Paderborn,  bieten mit einem 
aktionstag eine solche sprechstun-
de für kinder und ihre kranken 
lieblinge an. und diese läuft wie im 
richtigen krankenhaus ab: anmel-
dung, untersuchung durch den arzt 
und behandlung. fieber messen, 
reflexe testen, Wunden behandeln. 
Manche kuscheltiere sind so krank, 
dass sie sogar geröntgt werden 
müssen. 

im teddykrankenhaus bekommen 
kinder in einer angstfreien situation 
einen einblick in den medizinischen 
alltag. als nichtbetroffene wird ih-
nen so die angst vor dem arzt ge-
nommen. und sollte ein kind dann 
selbst einmal betroffen sein und ins 
krankenhaus müssen, geht es im 
idealfall unbefangener und vorbe-
reiteter mit der neuen situation um. 

am ende gibt es dann von dr. ted. 
zur vollständigen Genesung noch 
ein rezept. die Medizin: Gummi-
bärchen. 

res

die ÄnGste der eltern

die Ärzte der kinder- und Jugendklinik haben 
es immer mit einer dreieckskonstellation 
zu tun: mit den Patienten und automatisch 
auch deren eltern. „die können sehr unter-
stützend wirken, aber die untersuchungen 
und behandlungen auch erschweren“, weiß  
Privatdozent dr. ebinger. „Wenn eltern in 
Panik sind, überträgt sich das aufs kind. das 
Wichtigste ist, dass Mütter und Väter ihre  
eigenen Ängste anders kanalisieren, sich 
sammeln und einigermaßen zur ruhe kom-
men – auch wenn es ihnen schwer fällt!“. 

hannas familie ist das gelungen: ihre eltern 
haben die diagnose nicht als katastrophe 
gesehen, sondern sich darauf konzentriert, 
zu lernen was nötig ist, um mit der diabetes 
ihrer tochter im alltag umzugehen. 

hanna kommt alle drei Monate zur rou-
tineuntersuchung und besprechung. Mit 
zehn musste sie für vier tage alleine zu 
einer schulung in die klinik. „angst hat-
te ich nicht davor, ich lag mit zwei anderen 
Mädchen auf dem Zimmer, die waren nett. 
Meine eltern und Geschwister haben mich  
jeden tag besucht.“ 

ZWisChen besChöniGen und draMati-
sieren

die atmosphäre in der kinder- und Jugend-
klinik prägen  fröhliche bilder an der Wand, 
bunte spielgeräte aus holz und dekoratio-
nen. die Gefühle der jungen Patienten sind 
dennoch zwiespältig, denn im krankenhaus 
erleben sie oft zum ersten Mal, dass ihre 
eltern ihnen nicht helfen können – eine 
schwierige erfahrung für beide seiten. „aber 
Mütter und Väter können im rahmen ihrer 
Möglichkeiten sehr unterstützen“, betont 
der Chefarzt. „nicht vor einer blutabnahme 
behaupten, es würde nicht wehtun! eltern 
sollten ihre kinder altersgerecht informieren 
und währenddessen ablenken.“ 

sie zu bedauern oder sich wo-
möglich zu entschuldigen sei auch nicht 
hilfreich! auch sätze wie „Jetzt reiß dich mal 
zusammen!“ möchte der Mediziner nicht hö-
ren. er beobachtet seit längerem, dass immer 
weniger eltern mit krankheiten ihrer kinder 
umgehen können und viele die erwartung 
haben, sie kämen in die klinik und dann wür-
de alles „schnell wieder repariert“. im alltag 
erleben die Ärzte einerseits überängstliche 
eltern und auf der anderen seite solche, die 
kopf-, bauch- oder Gliederschmerzen ihrer 
sprösslinge bagatellisieren. „dabei nehmen 
krankheiten ohne klare körperliche befunde 
zu – so leiden immer mehr kinder und Ju-
gendliche an Migräne“, erklärt der Chefarzt.

PsyChOlOGisChe unterstütZunG  
annehMen

Wer durch die flure der kinderklinik läuft, 
trifft hier auch Psychologinnen. Ganz egal, 
ob wiederkehrende aufenthalte notwendig 
sind, lange oder kurze, ob ambulant oder 
stationär behandelt wird: diese unterstüt-
zung können alle kinder, Jugendlichen und 
eltern nutzen. „Wenn wir eine Psychologin 
empfehlen, heißt das nicht, dass wir die kör-
perlichen symptome des kindes nicht ernst 
nehmen, sondern im Gegenteil!“ stellt dr. 
ebinger klar. „körper und Psyche gehören 
zusammen, so sollte eine behandlung auch 
beides einbeziehen.“ hanna und ihre eltern 
haben auch einmal mit einer Psychologin 
geredet. 

die schülerin hat ihre stationäre Zeit gut 
verkraftet. „für chronische Patienten wie 
hanna ist es nach dem krankenhausaufent-
halt wichtig, dass die eltern keinen schon-
raum einrichten, sondern den alltag nor-
mal weiterleben“, so der Mediziner. auch 
ihren eltern war das wichtig. Was nötig ist, 
regeln sie für ihre tochter, doch seit Jahren 
übernimmt die schülerin selber immer mehr 
Verantwortung im umgang mit ihrer insulin-
pumpe. 

Vater und tochter haben die besprechung 
mit dem Oberarzt  beendet. so unaufgeregt 
wie sie gekommen sind, verlassen beide 
auch das krankenhaus. die unterstützung 
ihrer eltern, der Ärzte und schwestern hat 
bewirkt, dass hanna ihre klinikaufenthalte 
als notwendigen teil ihres lebens akzeptiert.

Christine Finger 

milkids   5 | 2016    




