Selbstvertrauen und Selbststandigkeit

Manchmal nutzen die Kinder die Krankheit auch fiir ihre
Zwecke ein wenig aus. Das ist nicht ungewdhnlich und als
Erzieherin brauchen Sie dabei sehr viel Einfiihlungsvermogen
zur Differenzierung. Ein Gesprach mit den Eltern kann hilfreich
sein, schlieRlich kennen sie ihr Kind doch am besten. Wichtig
ist, das Selbstvertrauen des Kindes zu stérken und seine Selbst-
standigkeit zu fordern.

Konnen rheumakranke Kinder an
Ausfliigen teilnehmen?

Rheumakranke Kinder sollten bei jeder Aktivitat mitmachen
kénnen. Kinder, Eltern und Erzieher sollten gemeinsam nach
Wegen suchen, auch Gruppenausfliige und Feste so zu gestal-
ten, dass das rheumakranke Kind teilnehmen kann.

Wie kdnnen Sie als Erzieherin im
Kindergarten helfen?

Der Besuch des Kindergartens stellt einen wichtigen Entwicklungs-
schritt im Leben eines Kindes dar. Zugleich sind die Kinder aber
auch zum ersten Mal in einer Umgebung, in der vielleicht bisher
niemand mit Rheuma zu tun hatte. So haben Eltern natirlich
Sorge, ob die Erkrankung ihres Kindes ernst genommen wird, da
duBerlich oft keine Anzeichen einer Erkrankung zu sehen sind und
kleine Kinder ihre Bed(irfnisse nicht immer formulieren kdnnen. Ein
ausfihrliches Gesprach vor Eintritt in den Kindergarten ist auBBer-
ordentlich wichtig. Indem Sie den Eltern den Ablauf eines Kinder-
gartentages erklaren, kénnen diese auf die besonderen Bediirf-
nisse ihrer Kinder hinweisen. Gleichzeitig bedeutet der Besuch
des Kindergartens fiir die Familie aber auch Normalisierung des
Alltags und soziale Integration. Auch ein Gesprach mit den ande-
ren Kindern iiber Rheuma ware sinnvoll und fiir die Entwicklung
sozialer Kompetenz in der Gruppe eine Bereicherung.

Rheumafoon fiir Eltern

Eltern beraten Eltern per Telefon - dies ist das Konzept,
das sich hinter dem Rheumafoon verbirgt. Enrenamtliche
Rheumafoon-Beraterlnnen haben ein »offenes Ohr« und Zeit
fiir Sie. Hier kénnen Sie Ihre Fragen zum kindlichen Rheuma
stellen und sich Rat und Hilfe holen:

O www.rheuma-liga.de/rheumafoon

Hier stellen sich die ehrenamtlichen Beraterlnnen vor und rufen
Sie gerne zuriick. Hinterlassen Sie ggf. Name und Telefonnummer
auf dem Anrufbeantworter bzw. auf der Mailbox (Mobiltelefon)
oder schicken Sie eine SMS.

Kinder-Mutmachbuch

»Malus fantastische Hiite

gegen verflixt blode Rheumatage«
Ausmalbilder und Trickkiste

O www.rheuma-liga.de/kinderbuch
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Rheumatische Erkrankungen

Das rheumakranke Kind
im Kindergarten

I Eine Orientierungshilfe fiir Erzieher /innen
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EINE ORIENTIERUNGSHILFE
FUR ERZIEHER/INNEN

Liebe Erzieherin, lieber Erzieher,

wenn Sie das Wort Rheuma hodren, denken Sie vermutlich
zundchst an dltere Menschen. Noch immer ist viel zu wenig
bekannt, dass Menschen aller Altersstufen, auch Sduglinge und
Kleinkinder, an Rheuma erkranken kénnen. Die erste Reaktion
ist zumeist Verwunderung.

Es erkranken nicht sehr viele Kinder an Rheuma, aber vielleicht
begegnet gerade Ihnen ein solches Kind. Ziel dieses Faltblattes
ist es, Ihnen nlitzliche und praktische Hilfen zu geben, um Sie
im Umgang mit einem chronisch rheumakranken Kind zu unter-
stiitzen. Ein offenes Gesprdch mit den Eltern, vielleicht auch mit
dem Kinderarzt, tber die Erkrankung und deren Auswirkungen,
kann ebenfalls hilfreich sein.

Rheuma beim Kind - was ist das?

Rheuma im Kindesalter ist eine eingreifende, langwierige,
manchmal lebenslange Erkrankung. Rheumatische Erkran-
kungen im Kindesalter sind iiberwiegend entziindlicher Art.
Sie verlaufen schubweise, so dass gute Phasen mit schlechten
Phasen abwechseln kénnen. Rheuma bedeutet Schmerzen und
Bewegungseinschrdnkungen. Rheuma bedeutet aber auch
Ungewissheit, denn der Verlauf ist unvorhersagbar und indi-
viduell sehr verschieden. Manchmal kann es trotz intensiver
Therapie zu weiteren Schiiben kommen. Die haufigste chronisch
rheumatische Erkrankung im Kindesalter ist die Juvenile idiopa-
thische Arthritis (JIA).

juvenil kindlich, jugendlich
idiopathisch unbekannter Ursache
Arthritis Gelenkentziindung

Die JIA kann sehr vielfaltig verlaufen mit Befall weniger Gelenke
(Oligoarthritis), Befall vieler Gelenke (Polyarthritis) oder sogar
mit Befall innerer Organe (systemische Arthritis). Die Ursachen
sind weitgehend unbekannt; man vermutet eine Stérung in der
Immunabwehr (Autoimmunerkrankung). Rheuma ist nicht heil-
bar, aber friih erkannt und frith behandelt kann es oft langfristig
zur Ruhe gebracht werden.

Was bewirken
Rheumamedikamente?

Die in der Rheumatherapie eingesetzten Medikamente haben
das Ziel, den Entziindungsprozess zu stoppen oder einzudédm-
men, um so die Zerstdrung der Gelenke aufzuhalten bzw. zu
verlangsamen. Mit der Einnahme der Medikamente kdnnen aber
auch unerwiinschte Wirkungen, wie Ubelkeit, Bauchschmerzen,
Mudigkeit oder Konzentrationsschwéachen, auftreten.

Medikamentengabe im Kindergarten

Eine Gabe von Medikamenten wahrend der Kindergartenzeit
bedarf oftmals einer schriftlichen Erlaubnis und Anweisung der
Eltern. Einige Trager halten dazu rechtlich gepriifte Formbléatter
bereit.

Warum kommen rheumakranke Kinder
manchmal zu spat zum Kindergarten?

Morgens sind die Gelenke besonders steif und schmerzen, wir
nennen das Morgensteifigkeit. Es dauert einige Zeit, bis die
Medikamente, die Bewegungsiibungen und das Kiihlen der
Gelenke wirksam werden und das Kind sich wieder besser bewe-
gen kann. Diese Beweglichkeitssteigerung kann bei manchen
Kindern auch wahrend des Vormittags beobachtet werden.

Arztbesuche und haufige Fehlzeiten

Die Kinder miissen neben evtl. [angeren Klinikaufenthalten auch
zu Hause regelmaRBig zu verschiedenen arztlichen Kontrollen
und Therapien. Diese werden manchmal morgens sein, so dass
die Kinder an diesen Tagen spater zum Kindergarten kommen

oder friiher gehen miissen. Nach einer langeren Fehlzeit muss
das Kind sich wieder neu im Kindergartenalltag zurechtfinden.
Hier sind Sie als Erzieherin natiirlich besonders gefordert, dem
Kind und auch der ganzen Gruppe gerecht zu werden.

Ansteckende Krankheiten - Impfungen

Manche rheumakranke Kinder kénnen nicht alle heute tblichen
Impfungen gegen ansteckende Kinderkrankheiten erhalten.
Durch das Fehlen eines Impfschutzes oder durch die Einnahme
Immunabwehr senkender Medikamente sind sie anfalliger fiir
Infekte. Einige Kinderkrankheiten kénnen sogar so schwer
verlaufen, dass eine stationdre Therapie durchgefiihrt werden
muss. Zwischen Erzieherin und Eltern sollte daher ein standiger
Informationsaustausch (iber vorkommende Infekte erfolgen.

Der Gruppenraum

Viel Bewegung - wenig Belastung - so lautet das Motto fiir rheu-
matische Erkrankungen. Sind Beingelenke betroffen (Hiiften,
Knie, FiiBe) sollten die Kinder keine ldngeren Strecken zuriick-
legen und sie sollten keine Treppen steigen. Die Einrichtung
eines Gruppenraumes im Erdgeschoss oder eines Liftes ist sinn-
voll. Je nach Alter des Kindes sollte innerhalb des Gebdudes ein
Buggy, Miinsterpferdchen, Dreirad oder Sitzroller erlaubt sein.

Malen und Spielen

Sind die Armgelenke betroffen (Hande, Ellenbogen, Schultern)
ist beim Malen das Halten der Stifte schwierig. Hier kénnen
Griffverdickungen eine Hilfe sein. Auch das Tragen von Hand-
schienen kann die Feinmotorik beeinflussen.

Sport

Gerade fiir Kindergartenkinder ist Bewegung fiir die gesamte
motorische, kognitive und soziale Entwicklung notwendig und
wiinschenswert (falls es keine &rztliche Einschrankung gibt).
Dabei gilt wie immer: Bewegung ja! - Belastung nein! Sprechen
Sie mit den Physiotherapeutinnen des Kindes lber geeignete
Ubungen (auch aus &rztlicher Sicht).




