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Nicht allein sein, rauskommen und reden

Angehorige von Schwerstkranken brauchen Hilfe: Kinderfeen kiimmern sich um Kinder

Von Gabi Lossl

s ist fiir Kinder eine grole Be-

lastung, wenn ein Elternteil an
einer bosartigen Erkrankung leidet.
Wegen der Sorge um das schwer-
kranke Familienmitglied und der
notwendigen  Arztbesuche und
Krankenhausaufenthalte bleibt
kaum Zeit, sich um die Kinder zu
kiimmern. Neben Unsicherheit und
Angst kommen haufig Probleme im
Kindergarten oder in der Schule
dazu. Das Projekt des Onkologisch-
Palliativmedizinischen Netzwerks
~Adjuvantia, die Kinderfee* soll
diese Liicken in Bezug auf die Be-
treuung der Kinder schlielen. Pal-
liativmedizin bedeutet fiir Dr. Ursu-
la Vehling-Kaiser neben der best-
méglichen Versorgung der Patien-
ten auch die Betreuung der Angeho-
rigen.

Vier Kinderfeen nehmen sich der
Kinder an. Manuela Gotz, Renate
Hager, Ruth Maierthaler und Gisela
Hochwin sind Kinderkranken-
schwestern, die an den Lakumed-
Kliniken Landshut-Achdorf und
Vilsbiburg beschéftigt sind. Sie ha-
ben eine Palliativ-Care-Aushildung
durchlaufen, die iiber ein Jahr ge-
laufen ist und 120 Stunden gedauert
hat. Sie beschiftigen sich unmittel-
bar mit den Kindern betroffener
Angehoriger. Sie passen auf die
Kinder auf, wenn ein Elternteil im
Krankenhaus ist oder sind einfach
da, wenn sie ihr Herz ausschiitten
wollen. Oder sie gehen mit den Kin-
dern ein Eis essen, damit sie mal
rausgehen und auf andere Gedan-
ken kommen. Hiufig sind es auch
spirituelle Fragen, die den Kindern
auf den Nigeln brennen. Zum Bei-

spiel: Was passiert mit Mama, wenn
sie gestoben ist?

Es ist ein groBer Unterschied, ob
ein vierjdhriges oder ein 13-jahriges
Méadchen mit der Krankheit oder
dem Tod eines Familienangehorigen
konfrontiert wird, sagen die Kin-
derfeen. Entsprechend unterschied-
lich miisse man auf es zugehen. Bei
schulischen Defiziten stehen die gu-
ten Geister ebenfalls mit Rat und
Tat zur Seite, nehmen Kontakt zu
Schulleitung, Schulpsychologen
oder gegebenentfalls mit Kinderdrz-
ten auf. Rektoren und Lehrer wis-
sen haufig gar nicht, in welch belas-
tender Situation die Schiiler sind.
Denn sie trauen sich hiufig nicht,
dariiber zu reden, dass ein Eltern-
teil Krebs hat.

E s gebe auch Kinder, die sich
vorwerfen, an der Krankheit
und dem Tod der Mutter mit schuld
zu sein, berichtet Dr. Vehling-Kai-
ser. SAPV (Spezialisierte Ambulan-
te Palliativversorgung) und Vilsbi-
burger Hospiz sind in das Projekt
eingebunden. Die Kinderfeen gehen
auch ins Hospiz, holen die Kinder in
den Patientenzimmern ab und ge-
hen mit ihnen spazieren. Wichtig
ist, dass die Kinder einfach reden
koénnen, wenn ihnen danach ist.

»Wenn wir frithzeitig eingreifen
und uns der Kinder annehmen, kon-
nen wir psychischen Problemen im
Jugendalter vorbeugen und so auch
teure Therapien vermeiden. Die
Fiirsorge darf nicht mit dem Tod ei-
nes Elternteils abbrechen®, gibt die
Onkologin zu verstehen. Es gehe um
die Wertschatzung der Kinder.

Finanziell unterstiitzt wird das
Projekt , Adjuvantia, die Kinder-
fee“ vom Verein fiir Verbesserung

Die vier Kinderfeen mit Dr. Ursula Vehling-Kaiser (r.), SAPV-Koordinatorin
Christine Gernbock (I.) und der Pflegedienstleiterin am Krankenhaus Landshut-

Achdorf, Ulrike Anzinger (2.v.r.).
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der onkologischen und palliativme-
dizinischen Versorgung in Landshut
und Umgebung.

Bisher standen die Kinder als

Kiimmerin Gamze Damali besucht in GroRhadern eine Patientin.

Gruppe im Fokus. Die Netzwerk-
kinder treffen sich einmal im Mo-
nat, unternehmen Ausfliige. Bei
~Adjuvantia, die Kinderfee” geht es

um einzelne Kinder, die Hilfe beng-
tigen. Vehling-Kaiser ist eine uner-
mudliche Kémpferin fiir ihre Pa-
tienten und deren Angehorige. So
hat sie immer wieder neue Ideen.
Neu ist das Kiimmerer-Projekt. Da-
bei machen das Onkologisch-Pallia-
tivmedizinische Netzwerk Lands-
hut und die IT1. Medizinische Klinik
Miinchen GroBhadern gemeinsame
Sache. ,,Um eine optimale patien-
tenorientierte Behandlung von Pa-
tienten im lidndlichen Raum zu er-
reichen, ist eine enge Zusammenar-
beit zwischen universitéren Zentren
und heimatnahen Schwerpunktpra-
xen erforderlich“, sagt Vehling-
Kaiser.

irekte Tumorkonferenzen sind

méglich. Dr. Johanna Tischler
ist in GroBhadern Konziliardrztin,
in Landshut ist Gamze Damali die
Kimmerin. Als Kiimmerin ist sie
Ansprechpartnerin fiir die Patien-
ten in GroBhadern, besucht sie re-
gelmiBig. Onko-Taxis — sie sind pa-
tientengerecht eingerichtet — ge-
wihrleisten einen reibungslosen
Transport zwischen den Behand-
lungszentren in Ober- und Nieder-
bayern.

Auf der Ebene der Weiterbildung
funktioniert die Zusammenarbeit
Landshut-Miinchen sehr gut. Ein
Assistenzarzt aus GroBhadern lernt
ein Jahr Palliativmedizin in Lands-
hut. Er ist in erster Linie in der
Schwerpunktpraxis von Dr. Veh-
ling-Kaiser tdtig. Man sieht ihn
aber auch auf der Palliativstation
am Achdorfer Krankenhaus und im
Vilshiburger Hospiz. ,Wenn er nach
einem Jahr nach Miinchen zuriick-
geht, kennt er unser System®, sagt
die Onkologin.



