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Vorwort

Jeder Krankenhausaufenthalt stellt fur Kinder und Jugendliche ein einschneidendes
Ereignis dar. Vor allem bei einem lingerfristigen stationidren Aufenthalt kommt zu den
psychischen oder physischen Belastungen der jungen Patientinnen und Patienten auch
die Sorge um den weiteren schulischen Fortschritt dazu.

Da die Kinder und Jugendlichen infolge einer stationiren Behandlung nicht in der
Lage sind, die Schule zu besuchen, muss daher die Schule zu den Schiilerinnen und Schiilern
kommen. Diesem Anspruch auf Bildung und Erziehung wird durch den von der Heil-
stattenschule organisierten Unterricht Rechnung getragen. Unter Berucksichtigung der
individuellen Belastbarkeit der Schiilerinnen und Schiiler sowie durch die entsprechen-
de methodisch-didaktische Aufbereitung des Unterrichts werden versiumte Lehrinhalte
nachgeholt, neue Lehrstoffe erarbeitet und die Ruckfithrung in die Herkunftsschule vor-
bereitet.

Neben den piadagogischen Tatigkeiten der Lehrerinnen und Lehrer im Krankenhaus
bieten die Heilstiattenschulen auch vielfaltige zusatzliche MafSnahmen, Aktivitaten und
Projekte an, die einen wichtigen Beitrag zur Qualitatsentwicklung des Unterrichts im
Krankenhaus leisten.

Die vorliegende Broschiire gibt einen ausfiihrlichen Uberblick iiber die Aufgaben und
Zielsetzungen der Heilstittenschule in Osterreich sowie iiber das Titigkeitsfeld der Heil-
stattenlehrerinnen und Heilstidttenlehrer, thematisiert die Fortbildung und beschreibt die
Zusammenarbeit zwischen Lehrerinnen und Lehrern, Erziehungsberechtigten, Kranken-
hauspersonal sowie anderen Institutionen.

Detaillierte Informationen tuiber die verschiedenen Einrichtungen in den Bundeslan-
dern sollen dazu beitragen, allen Interessierten die Arbeit der Heilstattenschule in ihrem
Bundesland nahezubringen und im Bedarfsfall Kontakte zu den Expertinnen und Exper-
ten in diesem Bereich herzustellen.






Die Heilstattenschulen

Was ist die Heilstattenschule?

Jedes Kind und jeder Jugendliche kann in die Lage kommen, sich einem Krankenhaus-
aufenthalt unterziehen zu mussen. Dort kommt dann zur Sorge um den Gesundheitszu-
stand auch noch die Sorge um die weitere schulische Laufbahn.

Die Heilstattenschule ist den wenigsten Leuten ein Begriff. Erklart man, dass es sich
dabei um die Schule im Krankenhaus handelt, vermuten die meisten, dass damit die
Schule fiir Krankenpflegerinnen und Krankenpfleger gemeint sei.

Erklart man weiter, dass es sich um die Schule fiir stationidr und tagesstationar auf-
genommene Kinder handelt, wird manchmal die Befiirchtung geaufSert, dass die jungen
Menschen zusidtzlich zur Belastung durch ihre Krankheit auch noch einer Belastung
durch Unterricht ausgesetzt sind.

Es ist daher eine wichtige Aufgabe der Heilstittenlehrinnen und Heilstattenlehrer,
die begriindeten Sorgen um das Wohlergehen der Kinder und Jugendlichen ernst zu nehmen
und die betroffenen Personen ausreichend zu informieren.

Schon am Anfang des 20. Jahrhunderts hat man festgestellt, dass sich schulische Betreu-
ung vorteilhaft auf das Befinden der Patientinnen und Patienten auswirkt und die offizielle
Einfuhrung des Unterrichts im Krankenhaus wurde erwirkt.

Werden in einer Krankenanstalt nur wenige Heilstattenklassen gefuhrt, sind diese
meist einer Sonderschule oder einer anderen Pflichtschule angeschlossen. Bei einer hoheren
Klassenanzahl kann eine Heilstattenschule an einem Krankenhaus oder einer dhnlichen In-
stitution eingerichtet werden (SchOG § 25 Abs. 4).

Bereits 1912 wurde Unterricht fiir Kinder im AKH Wien angefordert. In den 1940er
Jahren schlossen sich die Wiener Spitalklassen zu einer Heilstattenschule zusammen, und
eine Klasse im Grazer Kinderspital entstand. In den 60er und 70er Jahren wurden Heilst4tten-
schulen in Klagenfurt, Innsbruck und Salzburg gegrindet. Weitere Standorte osterreichweit
folgten. Seit 1987 gibt es eine berufsbegleitende Ausbildung zur Heilstattenpadagogin bezie-
hungsweise zum Heilstattenpadagogen.
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Warum Schule im Krankenhaus?

Jedes Kind und jeder Jugendliche hat ein Recht auf Bildung und Unterricht entsprechend
seiner korperlichen, geistigen und psychischen Verfassung. Da Kinder und Jugendliche
durch einen Krankenhausaufenthalt nicht in der Lage sind, die Schule zu besuchen, muss
die Schule zu den Schiilerinnen und Schiilern kommen.

Laut der »Charta fiir Kinder im Krankenhaus« der UNESCO, verabschiedet durch
die 1. Europdische »Kind im Krankenhaus«-Konferenz in Leiden (NL) im Mai 1988
stehen jedem Kind folgende Rechte zu:

»Recht auf Chancengleichheit«
»Recht auf Schulbildung«

»... ein Klinikaufenthalt bedeutet fiir jedes Kind ein einschneidendes Erlebnis, das mit
Trennungséngsten, Heimweh und Furcht vor Unbekanntem verbunden ist. In dieser belas-
tenden Situation kann der vertraute Schulbesuch das Selbstversténdnis eines >normalen
Alltags« zurtickbringen und damit auf positive Art und Weise von der klinischen Umgebung
ablenken ...«
OA Dr. Maria Steinmayr-Gensluckner
Universitéatsklinik Innsbruck

UNESCO Charta fiir Kinder im Krankenhaus

Das Recht auf bestmdgliche medizinische Behandlung ist ein fundamentales Recht, beson-
ders fur Kinder (UNESCOY

Durch einen Krankenhausaufenthalt sind Kinder und Jugendliche, denen kein Unterricht
geboten wird, gegentiber den Kindern und Jugendlichen ihrer Herkunftsschule benachteiligt
und sind unter Umstianden sogar von einem Schullaufbahnverlust und einem méglicher-
weise verspateten Berufseintritt betroffen.

Die schulische Betreuung bringt ein Stiick des gewohnten Alltagslebens in das
Krankenhaus, trostet und muntert auf, lenkt ab und unterbricht den Krankenhausalltag.
Durch starkende Lernprozesse, erfiilllbare Anforderungen, Erfolgserlebnisse, personliche
Zuwendung und Gesprache werden Selbstvertrauen, Lern- und Lebensfreude und damit

auch die Genesung gestarkt.

Verabschiedet von der Generalversammlung der Européischen Vereinigung der
Krankenhauslehrer (H.O.P.E.) — Barcelona, 20. Mai 2000 — www.hospitalteachers.eu



http://www.hospitalteachers.eu

»Die Charta der Schulrechte des kranken Kindes«

1. Jedes kranke Kind und jeder Jugendliche hat das Recht auf Unterricht im Kranken-

haus oder zu Hause.

2. Ziel des Unterrichts fur kranke Kinder und Jugendliche ist die Fortfithrung von
Bildung und Erziehung und die Erhaltung ihrer Stellung als Schiiler.

3. Die Krankenhausschule fordert die Gemeinschaft von Kindern und Jugendlichen
und normalisiert den Alltag. Krankenhausunterricht kann als Klassen-, Gruppen-

und Einzelunterricht organisiert werden.

4. Krankenhaus- und Hausunterricht miissen, in Abstimmung mit der Heimatschule,
den Bedirfnissen und Fihigkeiten kranker Kinder oder Jugendlicher entsprechen.

5. Lernort, Lernumwelt und die Lernhilfen miissen den Bedurfnissen kranker Kinder
und Jugendlicher angepasst sein. Kommunikationstechnologien sollen auch fiir die

Vermeidung von Isolierung genutzt werden.

6. Der Inhalt des Unterrichts umfasst mehr als den formalen Stoffplan und enthalt
auch Themen, die aus besonderen Beduirfnissen durch Krankheit und Kranken-
hausaufenthalt erwachsen. Eine Vielzahl von Unterrichtsmethoden und -quellen

soll genutzt werden.

7. Die Kliniklehrer und die Lehrer fir Hausunterricht miissen voll qualifiziert sein

und stiandig Fortbildung erhalten.

8. Die Lehrer kranker Kinder und Jugendlicher sind als schulische Fachleute vollwertige
Mitglieder des multidisziplindren Pflegeteams. Sie sind die Verbindung zwischen
der Krankenhauswelt des Kindes oder Jugendlichen und seiner Heimatschule.

9. Die Eltern werden uber das Recht ihres kranken Kindes oder Jugendlichen auf
Schulunterricht und tiber das Unterrichtsprogramm informiert. Sie sind als aktive

und verantwortliche Partner zu betrachten.

Der Schiiler wird als ganzheitliche Person betrachtet. Das schliefSt das Arztgeheimnis
und den Respekt vor der Privatsphire und dem religiosen Bekenntnis ein.
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1 Gesetzliche Grundlagen

Gesetzlich geregelt werden die Heilstattenschulen nur in zwei Bestimmungen im Schul-
organisationsgesetz (SchOG), BGBI. Nr. 242/1962 idgF:

§ 25 (4) SchOG: In Krankenanstalten und dhnlichen Einrichtungen konnen fiir
schulpflichtige Kinder nach MafSgabe der gesundheitlichen Voraussetzungen Klassen ...
eingerichtet werden. Unter der Voraussetzung einer entsprechenden Anzahl solcher Klassen
und Kurse konnen auch »Heilstattenschulen« eingerichtet werden.

§ 27 (1) SchOG: Die Zahl der Schuler in einer Klasse in einer Sonderschule fur blin-
de Kinder, einer Sonderschule fur Gehorlose und einer Sonderschule fiir schwerstbehin-
derte Kinder darf 8, die Zahl der Schiiler in einer Klasse einer Sonderschule fir sehbe-
hinderte Kinder, einer Sonderschule fiir schwerhorige Kinder und einer Heilstiattenschule
darf 10 und die Zahl der Schiiler in einer Klasse einer sonstigen Sonderschule darf 13
nicht tbersteigen.

Die Beurteilung erfolgt in Zusammenarbeit von Heilstittenschule (Notenvorschlag)

und Herkunftsschule (Ausstellen des Zeugnisses).

Die »Hoéhere Schule im Spital«

Privatschulrechtlich besteht die Moglichkeit der Fiihrung einer Privatschule mit eigenem
Organisationsstatut gemaf$ § 14 Abs. 2 lit. b Privatschulgesetz, BGBI. Nr. 244/1962 idgF.
Das Bundesministerium fiir Bildung hat bereits solche »Hohere Schulen im Spital« (kurz
HIS) fiir Schiilerinnen und Schiiler von allgemeinbildenden hoheren und berufsbildenden
mittleren und hoheren Schulen genehmigt. Schulerhalter ist in diesen Fillen bisher im-

mer ein Verein.

Organisationsstatut

§ 2 Aufgaben

1. Die »Hohere Schule im Spital« setzt sich das Ziel, Schiilerinnen und Schiilern, die die
Schulpflicht absolviert haben und daher nicht mehr durch das »SPZ — Heilstattenschule«
betreut werden konnen, eine Absolvierung ihrer jeweiligen Klassen beziehungsweise

Schulen durch spezielle Betreuung im Spital zu ermoglichen.

2. Die »Hohere Schule im Spital« betreut auch Schiilerinnen und Schiler der 1.—4.
Klasse der AHS in Gegenstianden, die an Neuen Mittelschulen nicht unterrichtet

werden (z.B. Latein, Franzosisch, Spanisch).



Der Unterricht an der »Hoheren Schule im Spital« erfolgt individuell und in
Gruppen. Aufgabe der dort wirkenden Lehrerinnen und Lehrer ist es, in engem
Kontakt mit den Herkunftsschulen der kranken Jugendlichen den Fortgang des

ordentlichen Schulbesuches zu gewihrleisten.

Die Lehrerinnen und Lehrer an der »Hoheren Schule im Spital« sorgen fiir eine
moglichst reibungslose Fortsetzung der schulischen Ausbildung der langerfristig
kranken Schiilerinnen und Schiiler in Spitalsbehandlung, indem sie laufend Kontakt
zu den unterrichtenden Lehrerinnen und Lehrern der erkrankten Schiilerinnen und
Schiiler halten und den vorgesehenen Lehrstoff an diese Schiilerinnen und Schiiler

vermitteln.

§ 4 Lehrplan

Es gilt der Lehrplan der jeweiligen Schulart, die die Schiilerinnen und Schiiler besuchen.

Bei der Umsetzung des Lehrplans ist darauf zu achten, dass nach Moglichkeit die wesent-

lichen Lernziele erreicht werden.

§ 7 Leistungsbeurteilung, Zeugnisse

1.

2.

Fragen der Leistungsfeststellung und Leistungsbeurteilung werden von den Lehrerinnen
und Lehrern der »Ho6heren Schule im Spital« und den jeweils zustindigen Klassenlehr-
personen gemeinsam erortert. Die Durchfithrung von Leistungsfeststellungen und die
Leistungsbeurteilung selbst obliegen jedoch den Klassenlehrpersonen der Herkunfts-
schulen.

Zeugnisse und Schulnachrichten stellt die jeweilige Herkunftsschule aus.
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2 Aufgaben und Ziele -
Ein doppelter Bildungsauftrag

Vermittlung des Lehrstoffes

Der Unterricht im Krankenhaus orientiert sich am individuellen Leistungsstand der Schii-
lerinnen und Schiiler, nimmt Rucksicht auf spezielle Beduirfnisse und auf die spezielle
Situation. Im Einzel- oder Gruppenunterricht wird der Lehrstoff nach allen Lehrplinen
in differenzierter und individualisierter Weise vermittelt.

Fiir Schilerinnen und Schiiler der AHS und BHS-Oberstufe iibernimmt in einigen Bun-
deslindern die Hohere Schule im Spital (HIS) den Unterricht. Ansonsten vermittelt
die Heilstattenschule im Bedarfsfall zwischen den klinischen Einrichtungen und den

Landesschulriten.

Individuelle Gestaltung des Unterrichts

Die ungewohnte Krankenhaussituation, die Trennung von der gewohnten Umgebung und
der Familie, Angst vor Schmerzen, arztlichen Behandlungen, Operationen und der Diag-
nose, der fehlende Schulalltag als fester Bestandteil im Leben des Kindes und der fehlende
Kontakt zu Freundinnen und Freunden fithren zu starken emotionalen Belastungen. Sie
beglinstigen das Gefiihl des Ausgeschlossenseins, der Freiheitsberaubung und Isolation.
Zudem variiert die Belastbarkeit der Schilerinnen und Schiiler je nach Erkrankung und
Tagesverfassung und wird taglich vor dem Unterricht mit dem medizinischen und thera-
peutischen Team und den Erziehungsberechtigten abgeklart. Die Unterrichtsfacher, -me-
thoden, -materialien und die Dauer des Unterrichts werden dementsprechend verandert

und auf das Kind und den Jugendlichen abgestimmt.

»... Die Krankenhauslehrerin/Der Krankenhauslehrer ... stellt ... einen vintegralen:
Bestandteil ... dar, da sie/er einerseits durch ihren/seinen Handlungsauftrag ein Sttick
»Alltaglichkeit« in die Abteilung bringt, andererseits aber auch durch sein spezielles heilpa-
dagogisch >gefarbtes<« Unterrichten sowohl in diagnostischer als auch in therapeutischer
Hinsicht Wesentliches einbringt.«

Prim. Dr. Werner Leixnering



Durch stiarkende und aufbauende Lernprozesse, erfullbare Anforderungen, Erfolgs-
erlebnisse, personliche Zuwendung und Gesprache werden Selbstvertrauen, Lern- und
Lebensfreude und damit auch die Genesung gestarkt. Der Unterricht fordert die Anbahnung

von Lernoptimismus, Lern- und Anstrengungsbereitschaft und Durchhaltevermogen.

Beziehungsarbeit

Durch ihre besondere Stellung innerhalb des klinischen Alltags und ihrer tiglichen
Anwesenheit zur gleichen Zeit konnen Kinder und Jugendliche zu den Heilstiattenpa-
dagoginnen und -pddagogen ein Vertrauensverhaltnis aufbauen. Sie bringen ein Stiick
des gewohnten Alltagslebens ins Krankenhaus, trosten und muntern auf, lenken ab und
unterbrechen den Krankenhausalltag. Sie unterstiitzen Kinder und Jugendliche bei der
Artikulation von Angsten, Hoffnungen, Krisen, Enttiuschungen und Erwartungen mit
Hilfe von Gesprachen, Tagebucheintragungen und Zeichnungen. Sie stehen bei Fragen

zur Seite und helfen Fragen an das Krankenhauspersonal zu formulieren.

Normalitat — Wichtiger Beitrag zur Gesundung

Jeder Krankenhausaufenthalt hat Einfluss auf das emotionale Gleichgewicht von Kindern
und Jugendlichen und deren Umfeld. Dies kann sich auf allen Ebenen auswirken und erfor-
dert eine sensible methodisch-didaktische Vorgehensweise und Beziehungsgestaltung. Da-
her ist es wichtig, dass Schiiler und Schiilerinnen durch Erteilung von Unterricht ein Stiick
»normalen« Alltag erleben.

Die Heilstattenpadagoginnen und -padagogen nehmen eine einzigartige Stellung im
Krankenhausgefiige ein. Sie haben nicht direkt mit der Erkrankung des Kindes zu tun, wis-
sen aber trotzdem Bescheid. Sie verkorpern auch nicht das klassische Setting von Schule.

Unterricht kann eine Unterstiitzung bei der Bewiltigung der Spitalssituation sein. Kinder
und Jugendliche erleben eine ungewohnte und fremde Umgebung mit einer eigenen Spra-
che, einem eigenen Rhythmus und sie mussen ihr Verhalten anpassen. Durch bewusstes
Schaffen von Erfolgserlebnissen kann Selbstvertrauen, Selbstbewusstsein aufgebaut und
die Lernmotivation angeregt werden. Durch kreative Betatigung und Gesprache konnen
Erlebnisse aufgearbeitet werden.

Erkrankte Kinder und Jugendliche fiihlen sich oft hoffnungs- und perspektivenlos,
unsicher und voller Angst. Die Tatsache, dass sie Unterricht erhalten, zeigt ihnen, dass sie
auch weiterhin dazugehoren. So erhalten Schiilerinnen und Schiiler und deren Eltern Zu-
versicht fiir die Genesung.

Die Normalitdt des »Schullebens« hilft den Kindern und Jugendlichen ihre Krise des
Krankseins zu bewiltigen. Jedes Kind und jede/r Jugendliche kennt Schule. Schule ist etwas

Vertrautes und Verlissliches in der neuen, zum Teil bedrohlichen Welt des Krankenhaus-



alltages. Schule im Krankenhaus stellt somit einen wichtigen Haltepunkt dar. Schule
bedeutet die Moglichkeit den Krankenhausalltag aktiv zu gestalten und so der Passivitit,

dem Ausgeliefertsein, entgegenzuwirken.

Feste und Feiern

Kinder haben ein ausgepragtes Bediirfnis zu feiern. Durch Feste wird an vergangene Er-
eignisse erinnert und Vergangenheit und Gegenwart miteinander verknuipft. Das Feiern
verschiedenster Ereignisse schenkt positive Impulse fir die weitere Lebensgestaltung.
Durch die aktive Teilnahme bei der Vorbereitung werden Vorfreude und Kreativitat ge-
weckt, die Kinder erfahren Geborgenheit und das Wir-Gefiihl wird gestiarkt. Die regel-
mifSige Wiederkehr und der ritualisierte Ablauf von Festen und Feiern geben dem Kind
Sicherheit und Halt, ermoglichen Orientierung im Jahreslauf, sorgen fiir eine angeneh-
me Unterbrechung des Krankenhausalltags und ermoglichen Begegnungen in einer ent-
spannten Umgebung.

Das Mitgestalten und Dekorieren der Station nach Jahreszeiten und Themen, des

Zimmers und Klassenraumes sind Teil des Unterrichts.

Padagogische Diagnostik

Die padagogische Diagnostik ist eine wesentliche Grundlage des Krankenhausunterrichts.
Sie gehort zum Kern professioneller Arbeit von Heilstattenpadagoginnen und -padago-
gen. Sie schliefSt das Feststellen des erreichten Lernniveaus und eine detaillierte Verhal-
tensbeobachtung wiahrend des Unterrichts ein. Im Zentrum der Beobachtung stehen die
Ressourcen, die Lernpotenziale und Lernfortschritte der Schiiler und Schulerinnen. Die
padagogische Diagnostik richtet ihren Blick nicht nur auf die Schwiachen, sondern auch
auf die Stirken.

Sie dient als Information, um die Unterrichtseinheiten moglichst effektiv zu planen.
So kann gezielt gefordert und mit den Kindern und Jugendlichen, oft gemeinsam mit den
Eltern, tiber Fordermoglichkeiten und Lerntipps gesprochen werden.

»... Sowohl durch die Rolle der Padagoginnen und Padagogen im Rahmen der Diagnostik
als auch im Rahmen des therapeutischen Prozesses sowie auch durch die Kooperation mit
den anderen schulischen Institutionen spielen die Heilstéattenlehrerinnen und Heilstatten-
lehrer eine groBe Rolle im gesamten Betreuungsprozess ...«

Univ.-Prof. Doz. Prim. Dr. Robert Birnbacher, LKH Villach



Die Beobachtungen werden bei Bedarf den medizinischen und therapeutischen Fach-
kraften mitgeteilt, da sie fiur die weitere Behandlung bedeutsam sein konnen. Sie werden
je nach Krankenhaussetting tiaglich oder im Wochenrhythmus mit allen Fachabteilungen

besprochen.

Kontakt zur Herkunftsschule

Wihrend des Krankenhausaufenthaltes wird der Kontakt zur Herkunftsschule tiber die
Eltern oder direkt zu den Lehrpersonen hergestellt. So konnen der Austausch tiber den
Lehrstoff und auch Riickmeldungen tiber erledigte Themen und Hausiibungen sofort erfol-
gen. Fir die Kommunikation werden vorwiegend die technischen Moglichkeiten gentitzt.
Der personliche Kontakt zur Herkunftsschule hat fiir kranke Schiilerinnen und Schiiler
einen hohen Stellenwert. Dies kann in Form von Briefen, Zeichnungen, Telefonanrufen,
Packchen und Besuchen gepflegt werden. Technische Mittel (Mails, SMS, IICC-Projekt)
erleichtern den Kontakt mit Freundinnen und Freunden und der Klasse.

Neue Medien

Die Verwendung moderner Technologien ist fiir die Arbeit in Heilstittenschulen unab-
dingbar. Sie unterstiitzen die Kommunikation zwischen Herkunftsschule und Heilstatten-
schule, zwischen Kindern und Jugendlichen im Spital und Freundeskreis, Klassenkame-
radinnen und Klassenkameraden und Familie, zwischen anderen isolierten Kindern und
Jugendlichen im Krankenhaus oder Zuhause. Sie dienen der Erhaltung des sozialen Netzes
und offnen die Heilstattenschulen nach aufSen. Sie sichern die Qualitit des Unterrichts
an Heilstittenschulen und Herkunftsschulen und erméglichen selbstgesteuertes Lernen im
Krankenbett und auf kinder- und jugendpsychiatrischen Stationen. So konnen konkrete
Lerninhalte, Tests oder Schularbeiten direkt zwischen den Schulen ausgetauscht werden,
Neue Medien sollen auflerdem Lebensfreude durch selbsttitiges und kreatives Arbeiten

vermitteln.

IICC - Ill and Isolated Children Connected

Das IICC- Projekt startete 2004 in der Landeskinderklinik Linz. Es wurde ein Betreuungs-
konzept entwickelt, das den generellen Einsatz in allen Krankenhiusern, Heilstitten-
schulen und wihrend der hauslichen Pflege moglich macht. Es wurde ein serverbasiertes

Informations- und Kommunikationssystem mit folgenden Funktionen aufgebaut:




= Zugang zu den Bildungsmedien

= Zugang zu den E-Learning-Materialien und Bildungsservern

= Verwendung der Lernplattform Moodle

= Videokonferenz zwischen Krankenhaus und Schule oder privat
= E-Mail und Chat

Die teilnehmenden Heilstittenschulen wurden mit der erforderlichen Hardware (Note-
books, iPads, Tablets, Kameras, Lego Robotics Baukasten, WLAN) ausgestattet und die
Heilstattenpadagoginnen und -padagogen im Umgang mit den neuen Technologien ge-
schult. Die Vernetzung mit anderen Projekten, der Aufbau nationaler und internationaler

Kontakte und die Offentlichkeitsarbeit sind ein wichtiger Bestandteil dieses Projekts.

Schwerpunkte des Projekts:

= digitale Fotografie und Bildbearbeitung

= digitale Videos und deren Bearbeitung

= Lego Robotics

= Kunstraum Krankenhaus

= Einsatz von iPads mit Learning Apps

= Musik machen mit dem iPad

= das iPad als kreatives Mal- und Zeichnungsinstrument

http://www.iicc.at

Leistungsfeststellung

In der Heilstattenschule konnen Priifungen, Tests und Schularbeiten durchgefiithrt wer-
den. Korrigiert und benotet werden diese von der Herkunftsschule. Das Zeugnis stellt die
Herkunftsschule aus. Die Benotung kann nach Absprache auch von den Lehrpersonen der
Heilstattenschule vorgenommen werden.

Die schulische Leistungsfeststellung ermoglicht den erkrankten Kindern und Jugend-
lichen ihre Schiilerrolle beizubehalten und ohne zusitzlichen Prifungsstress wieder in
ihre Herkunftsschule zuriickzukehren.

Die Leistungsbeurteilung erfolgt unter Bedachtnahme des SchUG § 18 Abs. 6 »Schii-
ler, die wegen einer korperlichen Behinderung eine entsprechende Leistung nicht erbrin-
gen konnen oder durch die Leistungsfeststellung gesundheitlich gefihrdet waren, sind
entsprechend den Forderungen des Lehrplanes unter Bedachtnahme auf den wegen der
korperlichen Behinderung bzw. gesundheitlichen Gefahrdung erreichbaren Stand des
Unterrichtserfolges zu beurteilen, soweit die Bildungs- und Lehraufgabe des betreffenden

Unterrichtsgegenstandes grundsatzlich erreicht wird.«


http://www.cisonline.at/publikationen/
http://www.iicc.at

Beratung

»Lehrerinnen und Lehrer sowie Erziehungsberechtigte sollten gemeinsam iiber Mafs-
nahmen beraten, die erforderlich sind, um eine bestmogliche Forderung der Kinder und
Jugendlichen sicherzustellen.« (Lehrplan der Sonderschule, Punkt 3.7).

Die Heilstittenpadagoginnen und -padagogen informieren die Eltern tiber die Un-
terrichtsinhalte und die gemachten Lernfortschritte und beraten die Eltern bei Lernpro-
blemen tiber Fordermoglichkeiten. Im Krankenhausunterricht kann nur ein Teil des Ver-
saumten nachgeholt und nicht alle Lerninhalte erarbeitet werden. Es ist daher notwendig
mit den Schulerinnen und Schiilern gemeinsam mit den Erziehungsberechtigten eine
Lernplanung fur die Zeit nach der Entlassung zu besprechen. So kann der Wiederein-
stieg in die Klasse erleichtert, Angste vor Leistungsversagen vermindert und bei lingerer
Abwesenheit vom Unterricht, unabhingig von der Verweildauer im Krankenhaus, das
Wiederholen der Schulstufe nach Moglichkeit vermieden werden.

Bei vielen Kindern und Jugendlichen besteht ein grofSer Beratungsbedarf, damit sie
ihre Erkrankung und die damit verbundenen Anforderungen und Einschriankungen im
sozialen Umfeld der Schule bewiltigen konnen. Offen mit der Krankheit umzugehen
und trotzdem ein ganz »normaler« Schiiler zu bleiben, ist nicht einfach und erfordert
Unterstiitzung. Zudem miussen sie auf Grund ihrer Fehlzeiten lernen sich auf das Wesent-
liche zu konzentrieren, Eigenverantwortung zu iibernehmen und ohne Scheu Hilfe in
Anspruch zu nehmen.

Die Heilstittenpadagoginnen und -padagogen konnen fur Eltern zu einer Vertrauens-
person werden, mit der sie ohne Bedenken tiber bestehende Probleme in der Schule oder
in der Erziehung ihres Kindes sprechen konnen. Auch bei Geschwisterkindern konnen im
Zusammenhang mit einer Erkrankung des sich im Krankenhaus befindenden Kindes und

Jugendlichen schulische Probleme auftreten.

Zusammenarbeit mit Schulen und Institutionen

Beratung und Begleitung auf verschiedenen Ebenen (Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychologie, Herkunftsschule, Schulbehorde, Kinder- und Jugendhilfe, Information tiber
verschiedenste soziale und padagogische Einrichtungen, Vereine) konnen zu einer per-

sonlichen oder familidren Entlastung fiihren.



Ziele

Das wichtigste Ziel aus schulischer Sicht ist es, den Schiilerinnen und Schilern
den Wiedereinstieg in ihre Klasse zu erleichtern oder einen Klassen- oder Schul-
wechsel vorzubereiten und ein Wiederholen der Schulstufe nach Maoglichkeit zu
vermeiden.

Aus heilpadagogischer Sicht ist das wichtigste Ziel, das Selbstvertrauen und
das Selbstwertgefiihl der Kinder und Jugendlichen so zu stiarken, dass sie die
schulischen Anforderungen bewiltigen konnen, und sie genau zu beobachten, um
verborgene Angste, Wahrnehmungs- oder Lernschwichen zu erkennen und sie

gemeinsam mit ihnen in geeigneter Form zu bearbeiten.

»... So konnte Nina sogar in einem anderen Bundesland mit ihren Wiener Klassen-
kameradinnen und Klassenkameraden mithalten ... Diese Bundeslander tibergrei-
fende Kooperation ... ist genauso beispielhaft und lobenswert .. .«

lldiko und Gregor Papp, Eltern



Aufgaben einer Heilstattenpadagogin/eines Heilstattenpadagogen:

Unterrichten

Planen und Reflektieren des Unterrichts
Lernmittel und Lernmaterialien bereitstellen
Einzel- und Kleingruppenunterricht
Individualisierter, differenzierter und schilerzentrierter Unterricht
Lernen im Spiel
Wiederholendes und tibendes Lernen
Gezielte FérdermaBnahmen

Interdisziplindre
Zusammenarbeit

RegelmaBige Teambesprechungen
(Pflegepersonal, Sozialpddagogen
und Sozialpadagoginnen, Arztinnen

und Arzte, Psychiaterinnen und
Psychiater, Psychologinnen und
Psychologen)

Elterngespréche

Schiiler und Schiilerinnen und ihre
Angehdrigen begleiten, unterstiitzen
und beraten

Anbahnung von Therapien und
UnterstlitzungsmaBnahmen

Fort- und Weiterbildung

Konferenzen,
Team- und Fallbesprechungen
in der Herkunftsschule

Lernstands- und
Verhaltensbeobachtung

Berichte

Dokumentation

Kontakt zur Herkunftsschule,
Beratungspersonen

Schulsozialarbeiterinnen und
Schulsozialarbeitern

Vernetzung der Schilerinnen und
Schiiler mit Mitschiilerinnen und
Mitschiilern, Schule (Internet,
Videoschaltungen, Mails, Briefe,
Zeichnungen, Besuche)
IICC-Projekt

Mitarbeit in einer
Kinderschutzgruppe

Treffen/Vernetzung mit der Arbeitsge-
meinschaft der Heilstattenpadagogin-
nen und Heilstattenpéddagogen
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3 Arbeitsgruppe Heilstattenschule —
Bundesarbeitsgemeinschaft

Aufgaben

Die bundesweite Arbeitsgruppe hat die Aufgabe, das Bundesministerium fiir Bildung als
Beratungsgremium der Heilstattenpadagogik zu unterstiitzen.

Vertreterinnen und Vertreter aus allen Bundeslindern treffen sich einmal pro Jahr,
um aktuelle Anliegen zu besprechen und sich auszutauschen. Innovative Lernformen,
neue Technologien, Erweiterung der Kontaktmoglichkeiten im EU-Raum, interdiszip-
lindre Zusammenarbeit, Veranderungen sowie die Entwicklung von Konzepten werden
thematisiert. Die Qualitdtsentwicklung und -sicherung von Unterricht im medizinisch-
therapeutischen Kontext und Weiterentwicklung der Heilstattenschule sind wichtige
Punkte der Arbeitssitzungen. Sie entwickeln und fithren Projekte (z.B. www.iicc.at,
Osterreichweite Moodleplattform fiir Heilstittenlehrerinnen und -lehrer) durch.

Des Weiteren tibernehmen die Mitglieder der Arbeitsgruppe die Multiplikatoren-
funktion. Sie berichten uber die aktuelle Situation in ihrem Bundesland, leiten die Anlie-
gen der Heilstattenlehrerinnen und -lehrer des eigenen Bundeslandes weiter und infor-
mieren wiederum ihre Kolleginnen und Kollegen tiber die Ergebnisse der Arbeitssitzung,
wichtige Neuerungen, Fortbildungen und Ausbildung. Sie sind eine fachlich beratende
und unterstiitzende Anlaufstelle.

Die Mitglieder der Arbeitsgruppe beschlieflen gemeinsam Zeitpunkt, Standort und
Inhalt von Fortbildungsveranstaltungen, die nicht nur den nétigen Erfahrungsaustausch
unter Heilstittenlehrerinnen und -lehrern aus ganz Osterreich ermoglichen, sondern
auch ihre fachliche Kompetenz erhéhen soll. Die Organisation der Fortbildungsveran-
staltung tibernimmt ein Team von Heilstittenlehrpersonen.

Die Vertreterinnen und Vertreter der Arbeitsgemeinschaft prasentieren die Heilstatten-
padagogik nach aufSen (www.cisonline.at, Broschiire, landerspezifische und osterreich-
weite Fortbildungen, Publikationen und Artikel in Zeitschriften).


http://www.iicc.at
http://www.cisonline.at

4 Fortbildungsveranstaltungen

Derzeit findet alle zwei Jahre eine bundesweite Fortbildungsveranstaltung fiir Heilstatten-
lehrerinnen und -lehrer statt. Neben der fachlichen Weiterbildung und dem Kennenlernen
der neuesten padagogischen Entwicklungen ermoglichen diese Veranstaltungen einen
umfassenden Erfahrungsaustausch mit den Kolleginnen und Kollegen.

Fortbildungstage im Uberblick

1983 Graz, Stmk. Situation der Krankenpadagogik in Osterreich

1984 Strobl, Sbg. Einfuhrung in die Denkweise der Individualpsychologie Anwendungs-
moglichkeiten im Rahmen des Unterrichts im Krankenhaus

1985 Ossiach, Ktn. Einflhrung in die Systematik der Psychoanalyse
1986 Irdning, Stmk.  Wie halten wir das alles aus?
1988 Ossiach, Ktn. Was ist Krankheit?

1990 Salzburg, Sbg.  Differenzierung/Techniken am Krankenbett
Umgang mit dem Tod — Trauerarbeit

1991 Hollabrunn, NO  Krankheit als Chance

1992 Wien, W 2. Internationaler Kongress flir Heilstattenlehrerinnen und -lehrer
»Der Schiler als Patient — Der Patient als Schiler«

1994 Wels, 00 Das Krankenhaus — Ein weites Feld an padagogischen Moglichkeiten

1995 St Georgen, Kin. Ganzheitspadagogik am Krankenbett,
Die Padagogik Maria Montessoris

1996 Innsbruck, T Neuro-linguistisches Programmieren

1998 Neuwaldegg, W Psychotherapie — Psychiatrie — Supervision
1999 Innsbruck, T Computer — Online — Internet

2000 Puchberg, 00  Hygiene — Psychohygiene

2001 Leibnitz, Stmk.  Kommunikations-/Konfliktmanagement
2002 Laaben, NO Auf der Suche nach dem Sinn der Sucht

2003 Friesach, Ktn. Mediation — ein anderer Weg der Konfliktregelung Mediation und
Einsatz mediativer Elemente im padagogischen Bereich

2004 Salzburg, Sbg.  Wahrnehmung

2005 Wien, W Umgang mit sozial und emotional benachteiligten Kindern


http://www.cisonline.at/fileadmin/kategorien/Heilst_9FBTage.pdf
http://www.cisonline.at/fileadmin/kategorien/11.FortbTage_Computer1999.pdf
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2006
2007
2008

2009
2010
2012

2014
2016

Innsbruck, T
Linz, 00
Graz, Stmk.

St.Pslten, NO
Velden, Ktn.

Innsbruck, T./
Vbg.

Salzburg, Sbg.

Linz, 00

Wahrnehmung und Bewegung
Muster

Mut tut gut — positive Kommunikation und Ermutigung als
ganzheitlicher Weg zur korperlichen und seelischen Gesundung

Sexueller Missbrauch
Herausforderung Reintegration Drehscheibe Heilstattenschule

Interessantes — Belastendes — Erfreuliches

status — quo — vadis

RAUME...Lernraume...Zwischenraume...Spielrdume. ..

»... In dieser Situation leistete die Heilstattenlehrerin ... hervorragende Arbeit. Einerseits half

sie den Kindern auf sehr engagierte und motivierende Weise, den Anschluss an den Unter-

richt nicht zu verlieren. Andererseits verstand sie es ausgezeichnet, ihnen im Gespréch, im

Spiel oder bei anderen kreativen Arbeiten ein Gefiihl der Sicherheit und Geborgenheit zu

vermitteln ...«

Christa Villefort, Mutter



http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/wahrnehmung-bewegung/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/19-fortbildungs-tage-fuer-heil-staettenlehrerinnen/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/mut-tut-gut/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/mut-tut-gut/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/sexueller-missbrauch/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/heilstaettendokumentation-2010/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/interessantes-belastendes-erfreuliches/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/heilstaetten-tagung-salzburg-2014/
http://www.cisonline.at/publikationen/kinder-im-krankenhaus/raeume/
http://www.cisonline.at/publikationen/

Bundes-
lander

Hier stellen sich die Heilstattenschulen der einzelnen Bundes-
lander vor. Aktuelle und detaillierte Informationen sowie erweiterte
Informationen zur Kontaktaufnahme kénnen den jeweiligen
angegebenen Webseiten der Schulen entnommen werden.




Der Unterricht in
den Heilstatten-
schulen bietet auch
Raum fiir Kreativi-
tat und Abwechs-
lung vom klinischen
Alltag.
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Burgenland

Im Schuljahr 1988/89 wurde im Krankenhaus Oberwart
an der Kinderabteilung eine Heilstittenklasse eingerichtet
und zwei Jahre darauf wurde auch in Eisenstadt im Kran-
kenhaus der Barmherzigen Briider Unterricht initiiert.

Die Heilstattenklassen sind dem jeweiligen sonder-
padagogischen Zentrum der Region angeschlossen.
Alle stationar aufgenommenen schulpflichtigen Kinder
und Jugendlichen werden einzeln, in einer Kleingruppe
oder am Krankenbett unterrichtet. Fiir Schiilerinnen
und Schiiler der Oberstufe tibernehmen die Klassen-
lehrerinnen und Klassenlehrer die Vermittlerrolle zwischen Herkunftsschule, Eltern und
Krankenhaus und unterstiitzen sie bei der Organisation ihrer Schulaufgaben.

Der Unterricht wird unter dem heilpadagogischen Aspekt durchgefiihrt, das heifst:
Vom klinischen Geschehen ablenken, Sorgen und Angste wahrnehmen, trésten und Mut
zusprechen ...

Taglich werden Informationsgesprache im multiprofessionellen Team an der Kinder-
und Jugendabteilung, das sich aus Pflegerinnen und Pflegern, Arztinnen und Arzten, Psy-
chologinnen und Psychologen, Didtologinnen und Diitologen sowie Physiotherapeutinnen
und Physiotherapeuten zusammensetzt, gefiihrt.

Im Schuljahr 1999/2000 wurden zwei Heilstattenklassen im Heilpadagogischen
Zentrum Rust errichtet, die im Gebdude der Volks- und Hauptschule untergebracht
sind. In jeder Klasse arbeiten zwei Lehrerinnen bzw. Lehrer, deren Aufgabenfeld folgende
Schwerpunkte beinhalten: Padagogische Diagnostik, Unterstiitzung therapeutischer An-
satze und deren Umsetzung, kognitive Forderung und Vorbereitung der Eingliederung
an die Herkunftsschule. Wochentlich finden mit dem psychologischen Team Fallbespre-

chungen statt.

Heilstattenklasse Eisenstadt

Mail: aso.eisenstadt@bildungsserver.com
Web: www.bildungsserver.com/schulen/sonderpaedagogik/heilstaetten.htm


mailto:aso.eisenstadt@bildungsserver.com
http://www.bildungsserver.com/schulen/sonderpaedagogik/heilstaetten.htm

Karnten

Der Unterricht an der Heilstattenschule Klagenfurt — Karnten erfolgt gemafd den derzeit
giiltigen Richtlinien des Landesschulrates fiir Karnten. Derzeit gibt es acht Klassen am
Standort Klinikum Klagenfurt und eine Klasse am Standort Landeskrankenhaus Villach.
Die Schwerpunkte unserer padagogischen Arbeit:

Klassenunterricht am Klinikum Klagenfurt am Worthersee

und am Landeskrankenhaus Villach

Auf allen Schulstufen des Pflichtschulbereiches werden in den Klassen durchschnittlich
zwischen sechs und zwolf Schiilerinnen und Schiler pro Klasse und Tag, nach den indi-
viduellen Lehrplanen (VS, ASO, NMS, AHS Unterstufe) nach einem geregelten Stunden-
plan unterrichtet. Dadurch wird es ermoglicht, den erkrankten Kindern und Jugendli-
chen eine intensive, padagogische und angemessene Unterrichtsqualitat zu bieten. Die
Reintegration in die Herkunftsschule wird angestrebt.

Unterricht fiir Schiiler und Schiilerinnen der AHS oder BHS ab dem 9. Schuljahr
Im Ausnahmefall konnen Schiilerinnen und Schiiler den Unterricht an der Heilstitten-
schule in Kooperation mit dem Landesschulrat Kiarnten (Sonderférderung durch AHS-
Lehrer-Pilotprojekt » Lernen kann heilen helfen«) besuchen.

Einzelunterricht / Bettenunterricht am Standort Klagenfurt

Im Klinikum Klagenfurt wird an der Abteilung Kinder- und Jugendchirurgie Unterricht
nur noch bei Langzeitaufenthalten, gemafs den Richtlinien, angeboten. An der Abteilung
fiir Kinder- und Jugendheilkunde werden im interdiszipliniren Team, abhingig von der
Erkrankung, dem Aufnahmemodus und der geplanten
Aufenthaltsdauer, Unterrichtsangebote individuell ent-
schieden. Schule bedeutet eine Abwechslung im Klinik-
alltag, macht Spaf$ und kann zum Aufholen versaumter
Lerninhalte geniitzt werden. An der Abteilung fiir Neu-
rologie und Psychiatrie des Kindes- und Jugendalters
werden Kinder und Jugendliche, ebenfalls nach Rick-
sprache mit der Station voriibergehend unterrichtet. So-
bald es die physische oder psychische Befindlichkeit der
Schulerinnen und Schiiler erlaubt, wird der Unterricht
direkt in den Klassen besucht.

Heilstattenschule Karnten
Mail: direktion@hss-kaernten.ksn.at

Web: www.hss-klagenfurt1.ksn.at

Der individuelle
Lehrplan der
Heilstittenschulen
schafft die Basis

fiir eine gelungene
Reintegration in die
Herkunftsschule der
Kinder und Jugend-
lichen.



mailto:direktion@hss-kaernten.ksn.at
http://www.hss-klagenfurt1.ksn.at

Schulraum der
Heilstittenschule
Niederdsterreich
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Niederosterreich

Im Bundesland Niederosterreich gibt es derzeit 16 Heilstattenklassen an folgenden Kran-
kenhiusern:

= Landesklinikum Amstetten

= Universitatsklinikum St. Polten

= Landesklinikum Zwettl

= Universitatsklinikum Krems

= Universitatsklinikum Tulln

= Landesklinikum Mistelbach

= Landesklinikum Modling

= Landesklinikum Wiener Neustadt

= KJPP Landesklinikum Amstetten/ Mauer

= KJPP Universitatsklinikum Tulln

= KJPP Landesklinikum Modling — Standort Hinterbriihl

Die Heilstattenklassen sind an Zentren fir Inklusiv- und Sonderpidagogik (ZIS) der
jeweiligen Standorte angeschlossen.

Die Heilstattenlehrerinnen und -lehrer arbeiten mit Kindern und Jugendlichen von
der 1. bis zur 9. Schulstufe nach den Lehrplianen ihrer Herkunftsschulen, entweder in
eigenen Klassenraumen oder bei nicht mobilen Patientinnen und Patienten am Kranken-
bett. Dies und auch die Zusammenarbeit im interdisziplindren Team erfordert von den
Padagoginnen und Pidagogen grofse Flexibilitat und auch viel Kreativitat. Fur die kran-
ken Kinder und Jugendlichen bringt der Schulbesuch Normalitat in den Klinikalltag, Ab-
lenkung von ihren Krankheiten und Beschwerden. Es hilft den Schiilerinnen und Schii-

lern einerseits schulisch auf dem Laufenden zu bleiben und Versiumtes nachzuholen.




Sehr gute Zusammenarbeit besteht mit der Hohere Schule im Landesklinikum (HILK),
die den Unterricht von nicht mehr schulpflichtigen Jugendlichen, die eine weiterfithrende
mittlere oder hohere Schule besuchen, koordiniert. Vor allem an den drei KJPP- Standorten
wird wegen der langeren Aufenthaltsdauer dieses Angebot sehr gerne in Anspruch genom-
men.

Fir unsere Lehrerinnen und Lehrer wird von der PH Niederosterreich jahrlich eine
zweitigige »Fortbildungstagung der NO Heilstittenlehrerinnen und -lehrer« angeboten,
die sowohl methodisch-didaktische Themen als auch die Bereiche Kommunikation, Inter-

aktion, Psychohygiene, Selbsterfahrung und vieles mehr abdeckt.

Heilstattenklassen Niederosterreich

Mail: ulrike.wittmann-golaszewski@zwettl.lknoe.at

Web: www.Isr-noe.gv.at/index.php/pfths.html
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mailto:ulrike.wittmann-golaszewski@zwettl.lknoe.at
http://www.lsr-noe.gv.at/index.php/pfhs.html

Oberosterreich

In 15 Klassen verteilt auf vier Standorte werden in der Heilstattenschule Linz Schu-
ler und Schiilerinnen im Pflichtschulalter unterrichtet, die wahrend des Aufenthaltes im
Krankenhaus kurzzeitig oder auch lingerfristig aus dem Familien- und Schulsystem he-
rausfallen. Die Aufgabe der Heilstittenschule ist es, diese Kinder und Jugendlichen in

Krisen zu begleiten und in schulischen Angelegenheiten zu unterstitzen.

Standorte:

= Sonderkrankenhaus Zentrum Spattstraf$e (5 Klassen, als Stammschule gefiihrt)

= Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern (1 Klasse)

= Neuromed Campus VII des Kepler Universitatsklinikums (3 Klassen: Jugendpsychi-
atrie, Tagesklinik, Trauma- und Akutstation, Forensik)

= Med Campus IV des Kepler Universitatsklinikums (6 Klassen: Kinder- und Jugend-
psychiatrie mit zusatzlicher Tagesklinik, Onkologie, Kardiologie, Interne, Chirurgie)

Collagevon Foros  Die Heilstattenschule Linz ermoglicht Kindern und Jugendlichen in Krisensituationen
und Kunstwer- . . .o . .. :
ken, dic in der ein Stiick Realitdt und Normalitit wahrend des Krankenhausaufenthaltes zu leben. Ein
Heilstiittenschul . . .
Db e geregelter Schulbesuch soll dazu beitragen einen Schullaufbahnverlust zu vermeiden.

entstanden sind.

M e

Das Team der Lehrer und Lehrerinnen der
Heilstittenschule Linz leistet in Zusammenarbeit

mit den verschiedenen Berufsgruppen (Arztinnen

und Arzten, Psychologinnen und Psychologen,
Pflegepersonal, Therapeutinnen und Therapeuten)
einen wichtigen Beitrag zum Genesungsprozess der
thnen anvertrauten Patienten und Patientinnen.
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Fur die Heilstattenschule gilt der Lehrplan der Volksschule, Neuen Mittelschule, Poly-
technischen Schule und der Sonderschule. Unterrichtet wird in heterogenen Gruppen. Das
padagogische Team der Heilstattenschule hat den Auftrag, die schulische Unterstiitzung zu
gewahrleisten sowie die Kinder und Jugendlichen personlich und emotional zu begleiten.
Eine gut funktionierende Zusammenarbeit mit den Lehrpersonen der Herkunftsschule ist
dabei uiberaus wichtig. Nach Moglichkeit werden wihrend des Aufenthaltes Tests und
Schularbeiten durchgefihrt. Die Beurteilung obliegt der Herkunftsschule.

Einen positiven Aspekt fiir die Heilstattenschule in Oberosterreich stellt die Zusam-
menarbeit mit der Hohere Schule im Spital (HIS) dar, durch die auch nicht mehr schul-

pflichtigen Patienten und Patientinnen Unterricht in einzelnen Fachern ermoglicht wird.

Weitere Heilstattenklassen in OO:
Heilstattenklasse Grieskirchen:
heilstaettenklasse@gmx.at
Heilstattenklasse Vocklabruck:

vsl.voecklabruck@asak.at

Heilstittenklasse Steyr:

aso2.punzer@eduhi.at

Heilstattenschule Linz
Mail: s401083@Isr.eduhi.at
Web: www.heilstaettenschule.linz.eduhi.at
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mailto:heilstaettenklasse@gmx.at
mailto:vs1.voecklabruck@asak.at
mailto:aso2.punzer@eduhi.at
mailto:s401083@lsr.eduhi.at
http://www.heilstaettenschule.linz.eduhi.at

Wihrend des

Unterrichts sind die
Kinder und Jugend-
lichen rund um die
Uhr medizinisch

versorgt.
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Salzburg

In der Heilstattenschule Salzburg gibt es neun Klassen. Diese befinden sich

= in der Kinder- und Jugendheilkunde der Salzburger Landeskliniken

= in der Christian Doppler Klinik

= im Institut fir Heilpadagogik

= an der Kinder- und Jugendmedizin, KJPP, Kardinal Schwarzenberg Klinikum

Schwarzach

Die Schule bietet den Kindern und Jugendlichen
wihrend ihres Aufenthaltes ein Stiick » Normali-
tat« und Ablenkung von ihrer Krankheit.

Die Aufgaben der Heilstattenschule sind viel-
faltig und richten sich ganz nach den Bedirfnissen
des einzelnen Kindes oder des Jugendlichen.

Eines der Ziele der Heilstattenschule ist es, die
Kinder und Jugendlichen wieder in das Lebensfeld
»Schule« zu reintegrieren. Dabei ist es sinnvoll,
verschiedene und individuelle Ubergangsstrate-
gien anzubieten.

Die Heilstattenlehrerinnen und -lehrer unterrichten Kinder verschiedenster Schul-
stufen und Schultypen in unterschiedlichen Unterrichtsfachern in einer Klasse. Es beno-
tigt viel Flexibilitat, um auf krankheits- und stationsbedingte Faktoren gut reagieren zu
konnen. Kreatives Arbeiten im Unterricht ist ein wichtiger heilpadagogischer Bestandteil
des Schultages.

Fir die Kinder und Jugendlichen, die stationdr aufgenommen werden, wird eine
Schulbesuchsbestitigung ausgestellt, da sie durch die Teilnahme am Unterricht die Schul-
pflicht erfullen. Bei langeren Aufenthalten werden ausfiihrliche padagogische Berichte ver-
fasst und bei Bedarf Notenvorschlige in den einzelnen Fachern an die Herkunftsschule
geschickt.

Fir Kinder und Jugendliche mit onkologischen Diagnosen wird von den Lehrerinnen
und Lehrern der Heilstittenschule der Hausunterricht in die Wege geleitet. Dieser wird
im optimalen Fall von einer Lehrperson der Herkunftsschule gehalten und vom Sozialamt
finanziert.

Heilstattenschule Salzburg
Mail: heilstaettenschule@salk.at

Web: www.heilstaettenschule.salzburg.at
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Steiermark

In der Steiermark gibt es derzeit zwei Heilstattenschulen, eine befindet sich in Graz und
eine in Leoben. Die weiteren Heilstittenklassen sind an ein Zentrum fir Inklusiv- und
Sonderpiddagogik (ZIS) und an eine Volksschule angeschlossen.

In den Heilstittenschulen und -klassen werden alle schulpflichtigen Kinder und
Jugendlichen zwischen 6 und 15 Jahren unterrichtet.

Der Unterricht wird individuell auf das Kind abgestimmt und findet dabei in Form
von Einzel-, Betten- sowie Klassenunterricht statt. Die Schiilerinnen und Schiiler bleiben
dabei im Stand ihrer Herkunftsschulen, die auch weiterhin mitverantwortlich fiir ihre
Schiilerinnen und Schiiler sind.

Die Heilstittenlehrerinnen und -lehrer sind ausgebildete Spezialistinnen und Spezia-
listen, die im Umfeld von Medizin, Therapie und Schule agieren. Sie arbeiten permanent
in einem psychisch und physisch hoch belasteten Umfeld. In engen Kooperationen wer-
den gemeinsam mit Familien, dem multiprofessionellen Team (Arztinnen und Arzte, Pfle-
geteam, Psychologinnen und Psychologen, Sozialpidagoginnen und -padagogen, Diplo-
mierte Sozialarbeiterinnen und Diplomierte Sozialarbeiter ...) und den Herkunftsschulen
individuelle schulische Losungen erarbeitet.

Ein wesentlicher Aufgabenbereich der Heilstittenlehrerinnen und -lehrer ist, die
Schiilerinnen und Schiiler auf ein weitgehend nahtloses Wiedereinsteigen in die Stamm-
schule vorzubereiten. Durch die Teilnahme am Unterricht wird die Schulpflicht erfullt
und fur diese Zeit konnen ein Beurteilungsvorschlag sowie eine Schulbesuchsbestitigung
ausgestellt werden. Der Beurteilungsvorschlag dient der Herkunftsschule als Grundlage
fiir die Notengebung. Viele Herkunftsschulen erhalten nach Beendigung des Aufenthaltes
einen umfassenden padagogischen Bericht.

Des Weiteren konnen Eltern und Angehorige sowie die Leh-
rerinnen und Lehrer der Herkunftsschulen hinsichtlich Lehrplan-
einstufung und Schullaufbahn beraten werden.

Fur den Unterricht von Jugendlichen, die nicht mehr schul-
pflichtig sind und eine weiterfithrende Schule besuchen, ist die
Hohere Privatschule »Lernen kann heilen helfen« im Landes-
schulrat Steiermark verantwortlich.

Mehr Informationen tber die Heilstattenschulen und -klassen

kann man iiber die Heilstiattenschule der Stadt Graz erfahren.

Heilstattenschule der Stadt Graz
Mail: heilstaettenschule.lkh@stadt.graz.at

Die Heilstitten-
padagoglnnen

kooperieren eng
mit dem medizi-

nischen Team des
Krankenhauses, um
sich auf die Bediirf-
nisse der/des jungen
Patienten einstellen
zu konnen.
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Tirol

Seit fast 50 Jahren werden in der Universitatsklink
Innsbruck schulpflichtige Kinder unterrichtet.
1967/1968 wurden die drei Klinikklassen und die
zwei Klassen der Nervenklinik zur eigenstandigen
Heilstatten-Sonderschule zusammengefasst.

Es werden stationdr aufgenommene Kinder
und Jugendliche aller Schulstufen und Schularten
des Pflichtschulbereichs Vorschule, Volksschu-
le, Neue Mittelschule, Sonderschule, Polytechni-
sche Schule und der Allgemeinbildenden Hoéheren
Schulen (Unterstufe) unterrichtet. Die Lehrerin-
nen und Lehrer der Heilstittenschule sind Teil eines multiprofessionellen Teams aus Arz-
tinnen und Arzten, Therapeutinnen und Therapeuten und Pflegepersonal, das zum Wohl
der Kinder agiert.

Die Dauer des Aufenthaltes der Schiilerinnen und Schiiler ist sehr unterschiedlich
und hangt von der Art der Erkrankung und den Behandlungs- und Therapiemethoden
ab. Patientinnen und Patienten der Kinder- und Jugendpsychiatrie und der Pidiatrischen
Onkologie wurden mitunter ein ganzes Schuljahr und linger von der Heilstattenschule
betreut.

Die Aufgabe der Heilstittenschule besteht einerseits darin, soweit dies auf Grund
der gesundheitlichen Situation der Kinder moglich ist, wahrend eines Krankenhausauf-
enthaltes mit den Kindern und Jugendlichen am aktuellen Lehrstoff der Herkunftsschule
weiterzuarbeiten, und andererseits sollen die Heilstiattenlehrerinnen und -lehrer auch
dazu beitragen, durch Angstabbau den Heilungsprozess der Kinder zu unterstiitzen und
zu fordern.

Unser Anliegen ist es, das Kind in seiner Gesamtheit zu erfassen und ihm in der
ungewohnten Kliniksituation Hilfestellung zu geben, und ein Stiick des gewohnten All-
tagslebens in das System Krankenhaus zu bringen.

Heilstattenschule Innsbruck
Mail: direktion@heilstaettenschule.tsn.at

Web: www.heilstaettenschule.schulweb.at
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Vorarlberg

Die Heilstattenschule Vorarlberg ist seit 1988 eine offentlich-recht-
liche Schule. Sie war bis 2015 der kinderpsychiatrischen Beobach-
tungs- und Therapiestation Carina angeschlossen. Im Herbst 2015
wurde sie in Heilstdttenschule Vorarlberg umbenannt und die Di-
rektion zog nach Rankweil.

Zur Heilstattenschule Vorarlberg gehoren derzeit sechs Klas-
sen. Vier Klassen befinden sich vollstationar in Rankweil, eine in
der Tagesklinik in Bregenz und eine Klasse im Landeskrankenhaus
Feldkirch. An die Heilstattenschule Vorarlberg sind zudem alle
Beratungslehrerinnen und -lehrer, Krisenbegleitlehrerinnen und
-lehrer und Assistenzlehrerinnen und -lehrer fiir Kinder mit Au-
tismus-Spektrum-Storung angeschlossen. Sie betreuen als mobile
Lehrerinnen und Lehrer in ganz Vorarlberg die Schiilerinnen und
Schiiler.

Das Behandlungsspektrum in der Kinder- und Jugendpsychia-
trie (Standorte Rankweil und Bregenz) umfasst die Diagnostik und
Behandlung samtlicher psychischen, psychosomatischen und psychosozialen Storungsbil-
der und Entwicklungsstorungen. In Feldkirch werden Kinder und Jugendliche mit akuten
und chronischen Erkrankungen, nach Unfillen, mit psychischen, psychosozialen, psycho-
somatischen, entwicklungsbedingten und neurologischen Erkrankungen oder Storungen
aufgenommen.

Der Unterricht in den Klassen orientiert sich am individuellen Leistungsstand der Schii-
ler und Schiilerinnen, nimmt Riuicksicht auf die Bediirfnisse und auf die spezielle Situation
der Kinder und Jugendlichen. Im Einzel- oder Gruppenunterricht wird der Lehrstoff nach
allen Lehrplianen (Volksschule, Neue Mittelschule, Sonderschule, Polytechnische Schule
und AHS/BHS) in differenzierter und individualisierter Weise vermittelt.

Die Kinder und Jugendlichen bleiben Schiilerinnen und Schiiler ihrer Stammschule.
In enger Kooperation werden gemeinsam mit der Familie oder den Erziehungsberech-
tigten, dem multiprofessionalen Team aus Arztinnen und Arzten, Psychiaterinnen und
Psychiatern, Therapeutinnen und Therapeuten, Padagoginnen und Pidagogen und Pfle-
gepersonal und der Stammschule individuelle schulische Losungen erarbeitet. Sie agieren
zum Wohl der Kinder. RegelmafSig Teambesprechungen sind institutionalisiert.

Heilstattenschule Vorarlberg
Mail: direktion@hsv.snv.at
Web: www.hsv.snv.at
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Wien

Die Heilstattenschule ist eine offentliche Pflichtschule. Der Bildungsauftrag erstreckt sich
im Wesentlichen auf drei grofse Bereiche:

= Somatische Erkrankungen

= Psychiatrische und psychosomatische Erkrankungen

= Unfille und deren Folgen

Der Unterricht eines erkrankten oder verunfallten Kindes oder Jugendlichen erfolgt direkt
in einer Krankenanstalt oder im Hausunterricht unter Berticksichtigung des psychischen
und physischen Zustandes in enger Zusammenarbeit mit dem multiprofessionellen Team
(Arztinnen und Arzte, Therapeutinnen und Therapeuten, Pflegepersonal und Sozialen
Diensten) und der Herkunftsschule.

Unterrichtet werden Kinder und Jugendliche im Alter von 6 bis 15 Jahren nach allen
Lehrplanen der Pflichtschule in Kleingruppen oder im Einzelunterricht je nach Erkran-
kung im Klassenzimmer oder am Bett. Bei Bedarf betreuen mobile Lehrpersonen die
Schiilerinnen und Schiiler nach dem Krankenhausaufenthalt weiter.

Durch die Teilnahme am Unterricht in der Heilstattenschule wird die Schulpflicht erfullt.

Fir die Zeit der Teilnahme am Unterricht in der Heilstdttenschule kénnen eine Un-
terrichtsbestatigung und ein Beurteilungsvorschlag ausgestellt werden. Der Beurteilungs-
vorschlag dient der Herkunftsschule als Grundlage fiir die Notengebung.

Zu den Aufgaben der Heilstattenlehrerinnen und der -lehrer gehoren das Feststellen
des erreichten Leistungsniveaus, das Fordern besonderer Interessen, das Nachholen ver-
saumter Lerninhalte, das Erarbeiten neuen Lernstoffs und die nahtlose Riickfithrung in
den Klassenverband.

Sollte sich wihrend des Spitalsaufenthaltes und des Unterrichts in der Heilstittenschule
ein Schulplatzwechsel als erforderlich erweisen, werden die Eltern darauf hingewiesen und
bei der Wahl einer neuen Schule unterstiitzt.

In diesen Fillen arbeiten unsere Reintegrationslehrerinnen und Reintegrationslehrer
in einem sozioemotionalen und padagogischen Austausch sehr intensiv als Bindeglied
zwischen Schule und Krankenhaus in einem umfangreichen Netzwerk mit Klinik, Erzie-
hungsberechtigten, Behérden, Amtern und anderen auflerschulischen Institutionen, um
einen gelungenen Neustart zu ermoglichen und zu begleiten.

Das oberste Ziel ist der Erhalt der schulischen Realitit fiir die Kinder und Jugendlichen
und die kontinuierliche Fortsetzung des Unterrichts.

Dieser ist vor allem bei onkologisch und chronisch erkrankten Schiilerinnen und Schii-
lern zwischen zwei Spitalsaufenthalten im Hausunterricht gewahrleistet, um erfolgreich
ihre Schullaufbahn weiterfithren und Teil ihres sozialen Umfeldes bleiben zu konnen.



Speziell ausgebildete Lehrkrafte aus dem Pflichtschul-, aber auch AHS-Bereich, sichern
die mobile padagogische Betreuung zu Hause fiir jene Kinder und Jugendliche, die auf-
grund einer Krebserkrankung oder chronischen Erkrankung ihre Klasse tiber lange Zeit-

raume nicht besuchen konnen.

Heilstattenschule Wien
Mail: direktion.915053@schule.wien.gv.at
Web: www.heilstaettenschule.at
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»Hohere Schulen« im Spital/Klinikum

Wihrend die Heilstattenschulen, die eine etablierte Institution mit langer Tradition sind,
den Unterrichtsbedarf bei schulpflichtigen Kindern abdecken, sind die Hoheren Schulen
im Spital/Klinikum erst in den letzten Jahren entstanden. Sie sind fiir die Betreuung von
nicht schulpflichtigen Jugendlichen von der 9. bis zur 12./13. Schulstufe zustiandig.

Das Projekt Hohere Schule im Spital/Klinikum lebt von der intensiven Zusammenarbeit
der Schilerinnen und Schiiler, der Eltern, des medizinischen Personals und nattirlich der
Lehrerinnen und Lehrer frei nach dem Motto des Kongresses der europaischen Vereini-
gung der Spitalspadagoginnen und -padagogen HOPE von 2014: »Together for a better
education of sick children and adolescents.«

Der Unterricht findet individuell, in Kleingruppen oder eigenen Klassen statt. Im
Zentrum der Arbeit steht die individuelle Forderung der Jugendlichen mit dem Ziel der
Reintegration in ihre Herkunftsklassen. In diesem Sinne stehen die Hoheren Schulen im
Spital/Klinikum in direktem Austausch mit den Lehrkraften der Herkunftsschulen, um
fir jede Jugendliche und jeden Jugendlichen eine optimale Betreuung zu ermoglichen.
Die Hoheren Schulen im Spital/Klinikum sind Statutschulen und im jeweiligen Umfeld

individuell verankert.

Derzeit gibt es diese Schulen in fiinf Bundeslandern:
Héhere Schule im Landesklinikum NO
Mail: S317076@noeschule.at

Web: www.guntramsdorf.at/hilk

Kurzbeschreibung/Standorte:

= Landesklinikum Baden — M&dling
Abteilung fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie am Standort
Hinterbriihl (Fihrung einer Klasse, zusatzlich Einzelbetreuung fiir spezielle Facher)
Kompetenzzentrum fiir Neuropadiatrie und Psychosomatik am Standort Modling
(Einzelbetreuung fur spezielle Facher)

= Landesklinikum Mauer (bei Amstetten)
Psychiatrische Abteilung fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie
(Einzelbetreuung fur spezielle Ficher)

= Universitatsklinikum St. Polten (Einzelbetreuung fiir spezielle Facher)

= Universitatsklinikum Tulln
Abteilung fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie (Fithrung einer
Klasse, zusatzlich Einzelbetreuung fiir spezielle Facher)

= Rehabilitationszentrum WeiSer Hof, Klosterneuburg (Einzelbetreuung fir spezielle
Facher)
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Hohere Schule im Spital Oberdsterreich
Mail: direktion@his-ooe.at

Web: www.his-ooe.at

Kurzbeschreibung: Die Hohere Schule im Spital betreut Schiilerinnen und Schiiler an
allen Krankenanstalten Oberésterreichs. Die HIS OO wurde 2014 gegriindet. Triger ist

der Schulverein der Kreuzschwestern.

Hohere Schule im Spital Salzburg
Mail: direktion@his-salzburg.at

Web: www.his-salzburg.at

Kurzbeschreibung: Die Hohere Schule im Spital Salzburg betreut Schiilerinnen und Schii-
ler an allen Spitalsstandorten in Salzburg. Sie wurde 2009 gegriindet und »expandiert«
seither jedes Jahr. Schultriger ist der Orden der Herz-Jesu-Missionare Salzburg, der in

Salzburg auch ein Gymnasium betreibt.

Hohere Privatschule »Lernen kann heilen helfen«
Mail: gabriela.kriebitz@Ilsr-stmk.gv.at

Kurzbeschreibung: Seit 2007 unterstiitzt Die »Hohere Schule — Lernen kann heilen helfen«
kranke Schulerinnen und Schiiler beim Wiedereinstieg in ihre Stammbklasse. An der Schule
sind 35 Lehrerinnen und Lehrer aus verschiedenen Bundesschulen (AHS und BMHY)
tatig. Der Unterricht findet im LKH und LSF Graz, an der Klinik Judendorf, im LKH
Leoben und LKH Radkersburg statt.

Hohere Schule im Spital Wien
Mail: josef.bernhardt@gmx.at

Kurzbeschreibung: Was im Schuljahr 1993/94 als Initiative einer engagierten Lehrerin im
Wiener St. Anna Kinderspital begann, hat sich nunmehr als flexible schulische Antwort auf
die besonderen Bediirfnisse langfristig erkrankter Schiilerinnen und Schiiler etabliert. Im
Rahmen eines integrativen Hausunterrichtes vermittelt das Team der HIS in Wien nicht nur
Lehrinhalte, sondern ist auch Bindeglied zwischen erkrankten Jugendlichen und Schule.

»... Unser Sohn (16 Jahre) erkrankte an Leukdmie und musste sich einer intensiven
Chemotherapie unterziehen. Neben allen anderen Sorgen stellte sich auch die Frage, wie
das mit der Schule weitergehen konnte. Hilfe kam durch die Hohere Schule im Spital, welche
ermdglicht, dass ein kranker Schiiler auBerhalb der Schule unterrichtet wird. Bereitwillig
haben die Lehrer unseren Sohn fast ein Jahr lang im Spital unterrichtet. Dieses Teilhaben
am Schulgeschehen trotz Krankheit war von unschatzbar therapeutischem Wert und

dass unser Sohn nun gemeinsam mit seinen Klassenkameraden erfolgreich maturiert hat,
empfinden wir als echtes Wunder! Es war fiir uns alle eine unheimlich positive Erfahrung, in
einer schwierigen Situation solche Unterstiitzung zu bekommen ...«

... aus einem Leserbrief
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Anhang

Exemplarische Literaturhinweise

Die Zusammenstellung der folgenden Literaturhinweise ist als Hilfe gedacht. Sie besteht
aus den am haufigsten in Arbeiten tber die Heilstattenschule verwendeten Biicher und
Zeitschriften und erhebt keinen Anspruch auf Vollstandigkeit. Fir weitere Tipps steht

das Redaktionsteam zur Verfugung.
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Links

https://www.bmb.gv.at

Seite des Bundesministeriums fiir Bildung

http://www.cisonline.at

Diese Datenbank wurde im Auftrag des Bundesministeriums fiir Bildung eingerichtet
und setzt sich zum Ziel, aktuelle und relevante Informationen, Materialien und Links

uber Entwicklungen in der Sonderpadagogik, Integration und Inklusion bereitzustellen.

http://www.iicc.at
Das Projekte IICC - ill and isolated children connected — startete 2004 in Oberosterreich

und versuchte Kinder und Jugendliche, die stationdr behandelt wurden, mit Hilfe von
Laptops mit ihrer AufSenwelt zu vernetzen. Schwerpunktthemen waren und sind Kommu-

nikation, E-Learning und Kunst unter Einbindung von moderner Technologie.

http://www.hospitalteachers.eu

HOPE ist ein Verein europdischer Lehrerinnen und Lehrer, die in Krankhdusern, ahnlichen
Institutionen und/oder zu Hause mit kranken Kindern und Jugendlichen arbeiten. Durch
Schule und Unterricht versuchen wir kranken Kindern ein positives Umfeld zu bieten
und die Moglichkeit sich weiterzubilden, egal welche Krankheit besteht.

https://www.saferinternet.at

Saferinternet.at unterstitzt vor allem Kinder, Jugendliche, Eltern und Lehrende beim

sicheren, kompetenten und verantwortungsvollen Umgang mit digitalen Medien.


https://www.bmb.gv.at/
http://www.cisonline.at
http://www.iicc.at
http://www.hospitalteachers.eu/
https://www.saferinternet.at/
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