Grundsatzlich ist es immer wlinschenswert, dass die Schiler an diesen
Aktivitaten teilnehmen. Im Einzelfall ist dies jedoch schon wegen der
Dialysepflicht immer mit den Eltern oder dem Arzt abzusprechen.

Fehizeiten, Klassenarheiten und Tests

Wenn der Schiler im Unterricht fehlt, sollten die Lehrer die versaumten
Arbeitsinhalte und -mittel an die Eltern weiterleiten. Ebenso kann das Material zur
Krankenhauslehrerin Ubermittelt werden, die wahrend der
Krankenhausaufenthalte der Schiler mit ihnen den Lernstoff erarbeiten kann.
Als innerschulische MaBnahmen bieten sich an:

- gezielte, teils individualisierte Forderung wahrend des Unterrichts

- Forderunterricht, ggs. als Hausunterricht wahrend der Dauertherapie
Bei Klassenarbeiten oder Tests, die nach Fehlzeiten geschrieben werden,
werden Schulleiter und Fachlehrer im Sinne des Nachteilsausgleichs flr den
chronisch kranken Schiler angemessene und unbirokratische Lésungen finden.

Eine Teilnahme am Sportunterricht ist immer erwinscht.

Grundsétzlich gilt, dass bei allen sportlichen Aktivitaten die Schonung des
,hunts* besonders im Auge behalten werden muss (ggf. schutzender Verband).
Die chronische Erkrankung sollte bei der Notengebung beriicksichtigt werden.

Die Webseite vom Netzwerk ,Schule und Krankheit" bietet Hinweise zu vielen
chronischen Erkrankungen (psychischer und somatischer Art):
www.schuleundkrankheit.de/ Empfehlenswert ist die Handreichung:
http://www.schuleundkrankheit.de/files/handreichung.pdf
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Information fiir Lehrkrifte
Chronische Niereninsuffizienz - Hamodialyse

Was ist chronische Niereninsuffizienz und deren Behandlung durch
Hamodialyse?

Unter chronischer Niereninsuffizienz versteht man einen irreversiblen
Funktionsverlust der Nieren, der verschiedene Grunderkrankungen als Ursache
haben kann.

Beim Funktionsverlust der Nieren werden Abfallstoffe, liberschiissige Mineralsalze,
die mit der Nahrung aufgenommen werden und meist auch Wasser nicht mehr
ausreichend mit dem Harn ausgeschieden.

Zur Nierenersatztherapie stehen zwei Verfahren zur Verfligung.

Eine davon ist die Hamodialyse (Blutwasche), bei der das Blut auf kiinstlichem
Wege von Abfallstoffen, tberschissigen Mineralsalzen und eingelagertem Wasser
befreit wird.

Mit Hilfe eines ,Shunts” (eines kunstlichen GefaRzugangs), der sich meistens am
Unterarm befindet, wird das Blut tber ein Schlauchsystem in die sogenannte
,kunstliche Niere* gepumpt, dort gereinigt und wieder zurtck in den Korper
transportiert.

Diese Blutreinigung (Dialyse) dauert vier bis fiinf Stunden und muss jede
Woche dreimal im Kinderdialysezentrum der Universitatsklinik Koln
durchgefiihrt werden.

Die Behandlung ist lebensnotwendig.



AulRer durch eine Dialysebehandlung kann die fehlende Nierenfunktion nur durch
Einpflanzung einer fremden Niere ersetzt werden. Da das Angebot von
Spendernieren jedoch nicht ausreicht, mussen chronisch Nierenkranke zum Teil
mehrere Jahre warten, bis sie transplantiert werden konnen.

= Diatvorschriften
Diese Schiler missen eine gewisse Diat einhalten, um die Ansammlung
bestimmter ausscheidungspflichtiger Stoffe im Korper moglichst gering zu halten.

= Trinkmengenbeschrankung

Diese Schuler dirfen nur ganz wenig Flissigkeit zu sich nehmen, da sie keinen
oder nur unzureichend Urin ausscheiden. Unter dieser
Trinkmengenbeschrénkung leiden sie ganz erheblich.

= Verminderte Leistungsfahigkeit

Wegen der mit dem Nierenversagen einhergehenden Blutarmut ist die schulische
Leistungsfahigkeit beeintrachtigt. Die Konzentrationsfahigkeit und die
Belastbarkeit konnen verkirzt sein.

= Wachstums- und Entwicklungsstoérungen

Durch die oft jahrelange Dialysebehandlung wird das Wachstum beeintrachtigt
und der Eintritt in die Pubertat verzogert sich. Deshalb sind diese Schiler,
besonders die, die in ihrer frihen Kindheit erkrankten, erheblich kleiner und
sehen jiunger aus als Gleichaltrige. Das Selbstwertgefiihl dieser Schiler ist
dadurch oft sehr belastet.

= Beschrankung der Freizeit

Der Lebensrhythmus dieser Schuler wird von der zeitintensiven Behandlung
beherrscht, so dass Freizeit und Mdglichkeiten zu sozialen Kontakten stark
eingeschrankt sind.

Was ist seitens der Schule zu heachten?

Das Verstandnis fur die Probleme dieser Schiler hangt vom Kenntnisstand ihrer
Umgebung flrr die Erkrankung ab. Es erleichtert die Integration der Betroffenen in
die Klassengemeinschaft erheblich, wenn die Mitschiler — im Einverstandnis mit
dem chronisch Kranken und dessen Eltern — Gber die auRergewohnliche
Lebenssituation informiert sind.

Bei guter medizinischer, psychologischer und schulischer Betreuung ist es fiir den
groBten Teil dieser Schiler moglich, einen ihrer kdrperlichen Leistungsfahigkeit
entsprechenden Beruf zu erlernen und auszutben.

Schulversaumnisse

Die krankheitsbedingten regelmaRigen Schulversaumnisse kdnnen zu Lernllicken
und langfristig zu Lernrickstanden in einigen Unterrichtsfachern flhren, besonders
beim Ganztagunterricht.

Dariber hinaus fehlen diese Schuler haufiger in der Schule, weil sie
krankheitsbedingt zu Untersuchungen oder Aufenthalten ins Krankenhaus mussen.
Auch Infektionskrankheiten treffen diese Schuler stérker, so dass sie vermehrt in
der Schule fehlen.

Ess- und Trinkverhalten

Da diese Schiller eine strenge Diat einhalten missen und die erlaubte
Trinkmenge sehr begrenzt ist, sollte vermieden werden sie in Versuchung zu
fihren.

Nicht erlaubt sind kaliumreiche Lebensmittel wie Schokolade und Kakao,
Niisse, Mandeln und Bananen. Nur in geringen Mengen erlaubt sind die
meisten Obst- und Gemiisearten. Viele miissen salzarm essen, so dass
salzhaltige Naschereinen (Chips, Salzstangen u. a.) zu vermeiden sind.



