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1. Emil ist kein Einzelfall

Uber zwei Millionen Kinder und Jugendliche wachsen, wie Emil, mit einem schwer chronisch er-
krankten oder behinderten Geschwisterkind auf.!

Es ist verstandlich, dass sich die Eltern in erster Linie um das kranke Kind kiimmern missen.
Gesunde Geschwister erfahren dadurch zum einen haufig weniger Aufmerksamkeit, zum anderen
lastet auf ihnen stéandig der Druck, funktionieren zu miissen, weil ja das kranke Kind die Familie
bereits genligend fordert.

Geschwisterkinder sind durch ihre spezielle Lebenssituation einer Reihe von Belastungen aus-
gesetzt. Sie sind eine ,,Population at risk‘‘.2 Dies belegt ein GrofBteil der bisher durchgefiihrten
Geschwisterstudien. Ubersichtsarbeiten3 kommen zu dem Ergebnis, dass bei den gesunden Ge-
schwisterkindern vermehrt emotionale Storungen und Verhaltensprobleme auftreten kénnen. Dazu
gehoren:

* Probleme in Schule und Freizeitgestaltung
* Beeintrachtigungen in Familie und Geschwisterbeziehung
» Probleme aufgrund des Krankheitswissens und Krankheitsverstandnisses

+ Uberforderung in hauslichen Aufgaben und innerfamilidren Rollen

Geringe Belastung

Cﬂ.?o%

Mittlere Belastung

ca. 20%

Hohe Belastung

104

Anzahl der
Geschwisterkinder
2 bis 3 Millionen

Zunahme des Betreuungsbedarfs

Training,
Schulung

Angebote flr
Geschwisterkinder

Therapie

Evalution

Trotz des potentiellen Risikos wird davon ausgegangen, dass ca. 70 % der Geschwisterkinder gut
mit der besonderen Situation zurechtkommen. Viele Geschwister ,,wachsen‘ an ihrer Lebenssitua-
tion, rucken in ihrer Familie ,ndher zusammen*“ und erweisen sich als besonders empathisch und
sensibel.*

Wichtig:

Insgesamt kann das Risiko flir psychische Auffalligkeiten und Stérungen bei betroffenen Ge-
schwisterkindern im Vergleich zu Geschwistern nicht erkrankter Kinder 2-3 Mal hoher sein
und die Belastungen konnen tber mehrere Jahre bestehen bleiben.®
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2. Wer ist FamilienBande?

FamilienBande ist eine Stiftung der Novartis-Gruppe Deutschland. Ihr Ziel ist es, gemeinsam mit
Wissenschaftlern und Partnern aus dem Gesundheits-, Sozial- und Familienbereich Geschwister von
chronisch kranken oder behinderten Kindern in dieser besonderen Familiensituation zu unterstut-
zen.

Nach fur Augsb d Schwabel L
ac sorge-ur ugsburg un - wal n' - NISSM l F"W
ISPA Institud fiir Sozialmedizin
u. a. Prof. Dr. Ravens-Sieberer,
Nachsorge Dtl. BEST-Studie =~ Fort-/Weiterbildung 9] Pg[g):{lll\;lj;:l]ér

e

o

o

N L
Eﬂg‘w"‘u\ Z % FamilienBamde4
-

Geschwisterkinderbegleitung Gemeinsam fir Geschwister

‘-

Novartis-Gruppe

FamilienBande setzt auf ein Netzwerk von Wissenschaftlern und Praktikern mit Erfahrung in der
Sozialpadiatrie und in der Arbeit mit Geschwisterkindern und ihren Familien.

Zentrale wissenschaftliche Partner sind das Institut fiir Sozialmedizin in der Padiatrie Augsburg
(ISPA) sowie das Institut fiir Gesundheitsforderung und Versorgungsforschung an der Universitat
Bochum (IGV). Die Institute entwickeln auf Basis wissenschaftlicher und praktischer Grundlagen
die strukturellen Inhalte fir FamilienBande. Weiterhin beraten Wissenschaftler und Experten die
Stiftung in Fragen der inhaltlichen Entwicklung.

FamilienBande will ...

* sensibilisieren und aufklaren.

» vorhandenes Know-how und Angebote von der Préavention bis zur Rehabilitation vernetzen bzw.
weiterentwickeln.

» wissenschaftliche Erkenntnisse gewinnen.
FamilienBande bietet ...

« eine bundesweit einzigartige Datenbank mit tiber 140 Angeboten flr Geschwisterkinder.

- die Infoline FamilienBande, ein telefonischer Fachinformationsdienst, der eine Lotsenfunktion zur
Unterstitzung von Geschwistern mit besonderem Versorgungsbedarf Gbernimmt.

* ein aktuelles Onlineportal mit Hinweisen auf Veranstaltungen, mit weiterfiihrenden Informatio-
nen, Materialien zum Bestellen und Downloaden und dem LARES-Fragebogen.

Weiterfiihrende Infos:

http://www.stiftung-familienbande.de
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3. ,LARES Geschwisterkinder“-Fragebogen

Mit den Friherkennungsbogen LARES (rém. Schutzgotter der Familie) konnen medizinische und
psychosoziale Fachkrafte Informationen im Hinblick auf Belastung und Leiden von Geschwistern
chronisch kranker oder behinderter Kinder erhalten. LARES Geschwisterkinder ist so konzipiert,
dass der spezifische Versorgungsbedarf sichtbar wird.

LARES Geschwisterkinder wurde 2010/2011 vom Institut fir Gesundheitsférderung und Versor-
gungsforschung (IGV Bochum) zusammen mit dem Institut fir Sozialmedizin in der Padiatrie
Augsburg (ISPA) entwickelt und validiert. LARES wird seither gezielt weiterentwickelt.

Die Studie hinter LARES

LARES wurde 2010 in einer Studie mit 141 Eltern-Kind-Paaren gepruft. Als Partner beteiligten sich
arztlich, pflegerisch, psychologisch und psychosozial tatige Fachkrafte aus 19 Einrichtungen des
Gesundheits- und Sozialwesens im gesamten Bundesgebiet.

Die Studie konnte bestatigen, dass ein GroBteil der Eltern und gesunden Geschwister chronisch
kranker bzw. behinderter Kinder trotz eines bestehenden hohen Versorgungsaufwandes einen guten
Gesundheitszustand bzw. eine gute Lebensqualitat aufweist.

Bei etwa 20 9% der gesunden Geschwister zeigen sich mittlere, bei 10 % hohe psychische Belastun-
gen, die in engem Zusammenhang mit dem Versorgungsaufwand in der Familie stehen.

So leiden etwa 27 9%, der gesunden Geschwister an Problemen und Einschrankungen in ihrer Fami-
lie sowie in Schule und Freizeit.

Wichtig:

LARES Geschwisterkinder dient nicht nur der Einschatzung von Leiden und Belastung. Durch
die Ergebnisse lassen sich leichter Unterstitzungsangebote fir die betroffenen Geschwister
und ihre Familien finden. LARES bietet auBerdem Hilfestellungen fiir die Beratung und kann
als Gespréchsleitfaden genutzt werden.
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~LARES Geschwisterkinder“-Mappe

LARES Geschwisterkinder gibt es in zwei Varianten. Zum einen als Mappe in Papierform (auch zum
Selbstausdrucken) und zum anderen als digitale Variante fiir den Computer. Bei der digitalen Vari-
ante erfolgt die Auswertung automatisch. Die Fragebogen werden in dieser Version vom Anwender

auf den eigenen PC heruntergeladen.

LARES Geschwisterkinder LARES Geschwisterkinder

[ ]
LARES Geschwisterkinder Q} romlientande

| Jugendliche(r) Mutter/Vater RS Datun ||

8-11 Jahre 12-18 Jahre

Hallo, Hallo,

wir méchten gern wissen, wie es dir geht. Wir haben uns daz wir machten gern wissen, wie es dir geht. Wir haben uns daz
Aussage einzeln durch und tberlege, wie es dir in den letzte Aussage einzeln durch und Uberlege, wie es dir in den letzte
jeder Zeile die Antwort an, die fiir dich am besten passt. jeder Zeile die Antwort an, die fiir dich am besten passt.

In den letzten zwei Wochen .. i In den letzten zwei Wochen ...

1. Ich bin genau so gliicklich wie andere Kinder.

,4

. Ich bin genau 3o gliicklich wie andere Jugendiche.

2. Ich bin gut in der Schule.

~

. Ich bin gut in der Schule,

3. Ich habe Probleme mit meinen Klassenkameraden. 3. Ich habe Probleme mit meinen Klassenkameraden.

4. Ich habe meine kranke Schwester/meinen kranken 4. Ich habe meine kranke Schwester/meinen kranken
Bruder gern. Bruder gern

5. Ich vertrage mich mit meiner kranken Schwester/ 5. Ich vertrage mich mit meiner kranken Schwester/
meinem kranken Bruder. meinem kranken Bruder.

6. Ich kenne mich mit der Krankheit meiner Schwester/ 6. Ich kenne mich mit der Krankheit meiner Schwester/
meines Bruders aus. meines Bruders aus.

7. Die Krankheit meiner Schwester/meines Bruders 7. Die Krankheit meiner Schwester/meines Bruders
braucht viel Zeit. braucht viel Zeit.

8. Ich mache mir Sorgen (ber die Zukunft meiner Familie.

©

. Ich mache mir Sorgen dber die Zukunft meiner Familie.

9. Wenn ich Probleme habe, tut mein Bauch oder Kopf weh. 9. Wenn ich Sorgen habe, fiihle ich mich krank

10. Mir geht es schlecht, weil meine Schwester/mein Bruder 10. Mir geht es schlecht, weil meine Schwester/mein Bruder
krank ist Krank st

11. Ich habe mir schon einmal gewiinscht, 11. Ich habe mir schon einmal gewiinscht,
selbst krank zu sein. selbst krank zu sein.

12. Wenn du an deine Probleme denkst, wie sehr leidest du darunter? J Wenn du an deine Probleme denkst, wie sehr leidest du darunter?
leide gar nicht leide etwas leide leide gar nicht leide etwas loide

13. Kreuze bitte die Zahl an, die am besten beschreibt, wie belastet d-f ¥ Kreuze bitte die Zahl an, die am besten beschreibt, wie belastet du
gar nicht belastet gar nicht belastet
1 2 3 4 5 6

wwnw initiative-familienbande de wwwinitiative-familienbande.de

Die LARES-Mappe beinhaltet:

Liebe Mutter, lieber Vater,

wir mochten gern wissen, wie es Ihrem gesunden Kind geht. Bitte lesen Sie jede Aussage durch und
Uberlegen Sie, wie es Ihrem Kind in den letzten zwei Wochen erging. Kreuzen Sie bitte dann in jeder
Zeile die Antwort an, die Ihrer Meinung nach fiir Inr gesundes Kind am besten passt.

In den letzten zwei Wochen ...

1. Inunserer Familie fuhlen sich alle wohl,
2. Mein Kind hat sein krankes Geschwister gern.

3. Mein Kind kennt sich mit der Krankheit seines.
Geschwisters aus.

4,  Die Krankheit meines Kindes braucht viel Zeit.

5. Die Aufgaben meines Kindes in der Familie haben sich
seit der Erkrankung des Geschwisters verdndert

6. Mein Kind glaubt, dass andere Menschen nicht normal
mit seinem kranken Geschwister umgehen kannen.

7. Meinem Kind ist sein krankes Geschwister peinlich
8 Mein Kind ist gut in der Schule,

9. Mein Kind hat Probleme mit seinen Klassenkameraden,
10. Mein Kind ist traurig,

11. Es geht meinem Kind schlecht, weil wir Eltern uns streiten.

J Wenn Sie an die Probleme Ihres gesunden Kindes denken, wie sehr leidet es darunter?

leidet gar nicht leidet etwas leidet leidet sehr feidet immer

] Kreuzen Sie bitte die Zahl an, die am besten beschreibt, wie belastet sich Ihr gesundes Kind in den letzten zwei Wochen fiihit.

T A P b e TGN

1 2 3 4 5 6 5 8 8 10

BEY ir cen letzten 12 Monaten sind besondere Lebensereignisse aufgetreten (wenn JA, bitte Lebensereignis unterstreichen).

Geburt, Ausbildungsbeginn, Auszug, Schulwechsel, Sitzenbleiben,

Arbeitslosigkeit, Trennung oder Scheidung, Tod JA NEIN
Fo
wwwinitiative-familienbande.de v * ISPA

3 Fragebogen: zwei zur Selbsteinschatzung fiur Kinder (8-11 Jahre) und Jugendliche (12-18 Jah-

re), einen zur Fremdeinschatzung fur Eltern

2 Auswertungsschablonen

» Je 2 Auswertbogen (Auswertung Belastung/Leiden und bereichsspezifischer Versorgungsbedarf)

* Anleitung, die durch den Prozess der Auswertung fihrt und Hilfestellung flr die Beratung bietet

Was wird mit LARES erfragt?
* Ein LARES-Fragebogen besteht aus 13 Fragen.

* Die Bearbeitungsdauer liegt bei ca. 8 Minuten.

* 2 Fragen gelten der Identifikation von Kindern mit einem Risiko fur psychische Belastung und

Leidenszustande.

* 5 Fragen dienen zur Spezifikation der individuellen Problem- und Bediirfnislage — Bereiche: So-
ziale Integration, Geschwisterbeziehung, Krankheitswissen, Familiare Belastung, Schulkompetenz.

* 6 vertiefende Zusatzfragen fir die Fundierung der Ergebnisse durch psychosoziale Fachkreise.

Weiterfiihrende Infos:

Download LARES-Mappe

http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Mappe.zip

Kapitel 3
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4. Einsatz der Fragebogen

Das Instrument LARES ist unabhangig von der Erkrankung oder Behinderung des Bruders oder der
Schwester einsetzbar. Jedoch wirken die Belastungen der Familie direkt und indirekt auch auf das
Geschwisterkind. In der Regel sind lhnen als Fachkraft die Familie und ihre besondere Belastungs-
situation soweit bekannt, dass Sie die Eltern darauf ansprechen konnen. Die erste Aufgabe besteht
dann darin, fur die Geschwister-Thematik generell zu sensibilisieren.

Wie kann ich als Fachkraft das Thema Geschwisterkinder und LARES kon-
kret ansprechen?

Informieren Sie allgemein lber die Thematik der Geschwisterkinder (typische Belastungen und
Herausforderungen) und welche Besonderheiten sich aus ihrer Situation ergeben konnen. Fragen
Sie im Laufe eines Gesprachs mit den Eltern auch einmal nach dem gesunden Geschwisterkind.
Wie kommt es mit der Situation in der Familie zurecht?

Achten Sie darauf, das Geschwisterkind nicht zu pathologisieren, sondern auch auf seine Res-
sourcen und Starken einzugehen. Das konnen z. B. kommunikative und soziale Kompetenzen sein.
Machen Sie die Familie darauf aufmerksam, dass es Angebote speziell fiir Geschwisterkinder
gibt. Stellen Sie in den Mittelpunkt, dass gerade der Austausch dieser Kinder mit anderen, die in
derselben Lebenslage sind, wichtig ist und hilfreich sein kann.

Stellen Sie LARES als Werkzeug vor, mit dem man sich leichter ein Bild von der Situation des
Geschwisterkinds machen kann. Erklaren Sie, dass eventuelle Problemfelder aufgedeckt werden
konnen und sich schneller notwendige Hilfe finden I&sst.

Regeln fur das Ausfullen der Fragebogen

 Im Idealfall sollten die Fragebogen von Kind bzw. Jugendlichem und Eltern zeitgleich, jedoch
getrennt voneinander ausgefillt werden.

« Stehen Sie fur Fragen und Unklarheiten zur Verfligung.

« Falls das Ausfullen nicht zeitgleich moglich ist, sollte der zweite Bogen jedoch innerhalb von acht
Tagen ausgefullt werden, um die gemeinsame Interpretation der Angaben zu ermaéglichen.

» Sorgen Sie bitte bei der Durchfiihrung dafir, dass die Fragebogen ungestort beantwortet werden
konnen.

» Geben Sie die Anweisung zum Ausfiillen klar wieder. Jede Frage sollte beantwortet werden.

« Versichern Sie der Familie, dass mit den Daten sorgfaltig umgegangen wird und diese nicht ohne
Zustimmung in die Hande Dritter gelangen.

Wichtig:

Fur die Durchfuihrung ist wichtig, dass Eltern und Geschwisterkind getrennt und unabhan-
gig voneinander ihre Fragebogen ausfullen! Bitte stellen Sie dies sicher. Gerade den Kindern
sollte es moglich sein, ihre Angaben ungestért zu machen, ohne Einflussnahme der Eltern.

Kapitel 4 Seite 7
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5. So werten Sie LARES aus

Die Auswertung erfolgt fiir den Eltern- und Kinder- bzw. Jugendlichen-Fragebogen getrennt und ist
in mehrere Abschnitte aufgeteilt:

. Bestimmung der allgemeinen Risikogruppe

. Bestimmung der bereichsspezifischen Belastung

. Optionale Zusatzfragen fiir psychosoziales Fachpersonal
. Gespréach mit den Eltern: Beratung und Vernetzung

A WNRE

Bestimmung der allgemeinen Risikogruppe  Fragen zu Leiden und Belastung in Tabelle eintragen

und allgemeine Risikogruppe ablesen
| | |

v v v
Griin geringes Risiko — Gelb ermontes Risiko - Rot  rones risico—

ggf. Informationsmaterial bereichsspezifische Belastung belastungsspezifische Bereiche
und Tipps zur Pravention auswerten und Weiterleitung
zu therapeutischen Angeboten
| \ /
N L
Bestimmung der bereichsspezifische Werte ablesen
bereichsspezifischen Belastung und in ,Spinnennetz® eintragen
Optionale Zusatzfragen fiir psychosoziales Fachpersonal
v A" v

Beratung und Vernetzung Beratung — zu passenden

Hilfsangeboten vernetzen

Weiterleitung zu
therapeutischen Angeboten

Nach dem Download auf Ihren PC Ubernimmt die digitale Variante von LARES die Auswertung
der Fragebogen automatisch fur Sie. Jedoch sollten Sie die Auswertung einmal von Hand gemacht
haben, um die Zusammenhé&nge besser zu verstehen.

Im folgenden Kapitel wird die Auswertung Schritt flir Schritt besprochen. Fur die Auswertung der
Fragebogen beinhaltet die LARES Mappe zwei Klarsichtfolien mit der Bezeichnung ,, Auswertungs-
schablone”. Diese sind jeweils unterschiedlich fur Eltern und Kinder/Jugendliche. Legen Sie die
Folien passgenau auf die jeweiligen Fragebogen.

Falls Sie die Fragebogen selbst ausgedruckt haben, missen Sie lediglich die Antworten der Frage-
bogen in die Ausdrucke mit der Bezeichnung ,Auswertungsschablone® Ubertragen.

Wichtig:

Dieses Kapitel gibt Ihnen einen Uberblick Gber die Auswertung der Fragebogen. Ausfiihrliche
Informationen und Interpretationshilfen finden Sie in den Fragebogenunterlagen. Darlber
hinaus kdnnen Sie sich bei Fragen an info@stiftung-familienbande.de wenden.

Weiterfiihrende Infos:

Download LARES-Mappe
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Mappe.zip

Download digitaler LARES-Fragebogen fiir Windows
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_windows.zip

Download digitaler LARES-Fragebogen fiir Mac OS
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_osx.zip

Kapitel 5 Seite 8
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Schritt 1: Bestimmung der allgemeinen Risikogruppe

Legen Sie sich den Auswertbogen fir die allgemeine Risikogruppe zurecht. Lesen Sie nun die Frage
12 zum Leiden [L] von der Auswertungsschablone ab. Liegt beispielsweise das Kreuz im griinen
Bereich, sind im Auswertbogen in der Tabelle zur Leidens-Risikogruppe alle drei griinen Felder
anzukreuzen. Liegt das Kreuz im gelben bzw. roten Bereich, sind analog dazu im Auswertbogen alle
drei gelben bzw. roten Felder zu markieren.

Genauso gehen Sie bei der Belastungsfrage 13 [B] vor. Je nach Farbe, in welcher die Antwort liegt,
sind in der Tabelle zur Belastungs-Risikogruppe alle gleichfarbigen Felder anzukreuzen. Diesen
Vorgang flihren Sie sowohl fur die Eltern als auch fur die Kinder/Jugendlichen durch.

r

I.. = : ?IJ Aﬂﬁﬂu‘l‘“ﬂa | Mutter/Vater:

1] 1 Ei-

Riﬁikoﬂl"ﬂff@ Leldens-

| < nes friien 4 E] 2 —
e 4 z z 1 o

Risikagruppe (L)

gEring

12|k

X
B

pEN n den letzten 12 Monaten sind besonden: Lebensen:|gnisse aulgeireten (wenm JA, bilte Lebess e refgals untensirelchen),

Geburk, Aushildungsbeginn, Auszug, Schutwechssl, Sikzenbleibaen,

Arbeitslosigkeit, Trennung oder Scheidung, Tod Ji MEIM
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Nun kénnen Sie die allgemeine Risikogruppe ablesen. Gehen Sie zeilenweise vor. Lesen Sie die
Risikogruppe in der Zeile ab, in der zwei Kreuze sind (also eins fir Leidens- und eins fur Belas-
tungsrisikogruppe). Sie konnen das Geschwisterkind dann einer der folgenden Belastungsgruppen
zuordnen:

* Gruppe | (griin) — geringe Belastung

 Gruppe Il (gelb) — mittelgradige Belastung

» Gruppe Il (rot) — hochgradige Belastung

Bestimmen Sie im nachsten Schritt, in welchen Bereichen ein spezieller Versorgungsbedarf be-
steht. Es ist wichtig, diesen zu bestimmen, selbst wenn das Kind im grtinen Bereich, also in der

Risikogruppe I, liegt. Auch wenn sich das Kind auf den ersten Blick nicht belastet fuhlt, kann es
einzelne Problembereiche geben, bzw. kann praventiv gehandelt werden.

r

Apsortwngs™ | S 1 Ris.ikogrup?b

9,1 A“EFH“‘I'"ﬂa | Mutter/Vater:

Leidens-

a 1
Risikogruppe {L)
nes - s s 2
S
| e — 4 ] 2 1 0
11, E5 el mere Kind sohiaent, wail wr ERSr uns streten ~ - . A ol 5 -
[y
—
Reidel 2elie Ikt imssr 1] S
| = 3 1 1 1 | o
¢ :

. I. = 2 3 f 5 5 7 a a 10 & ﬂmnﬂtg

pEN In den lekzban 12 Monaten sind besondens Labensen|gnlsse sulpelireben (wena JA, biibe Lebeess redgsls untarsioelchen).

Gaburk Auskildungsbeginn, Auszug, Schubsechseal, Sikzentlaiban,

Arbaitzlosigheit, Trennung eder Scheidung, Tod e MEIM

Kapitel 5 Seite 10

Notizen



Schritt 2: Bestimmung des Versorgungsbedarfs in bestimmten Bereichen

Der Bogen enthalt Fragen zu flinf verschiedenen Bereichen. Die Antworten dazu geben Aufschluss
Uber den méglichen Versorgungsbedarf des Geschwisterkindes in folgenden Bereichen:

Krankheitswissen (KW)
Der Bereich des , Krankheitswissens” beschreibt das Wissen des Geschwisterkindes tber die Er-
krankung oder Behinderung seines Bruders oder seiner Schwester.

Schulkompetenz (SK)
Der Bereich ,,Schulkompetenz” beschreibt die Bewéltigung schulspezifischer Anforderungen durch
das Geschwisterkind.

Geschwisterbeziehung (GB)

Der Bereich der ,,Geschwisterbeziehung” beschreibt zum einen die emotionale Beziehung und
Bindung zwischen den Geschwistern. Zum anderen gehéren zu diesem Bereich auch praktische
Erfahrungen im Alltag, wie gemeinsame Aktivitaten, der Umgang der Geschwister miteinander und
der interaktive Umgang mit anderen Menschen.

Soziale Integration (SI)

Der Bereich der ,Sozialen Integration” dreht sich um den Aufbau, Erhalt und Ausbau sozialer
Beziehungen des Geschwisterkindes zu Gleichaltrigen, aber auch zu erwachsenen Bezugspersonen
auBBerhalb der Familie.

Familidre Belastung (FB)
Die ,,Familiaren Belastungen® beschreiben Probleme innerhalb der Familie, die durch den erhéhten
Versorgungsaufwand aufgrund der Erkrankung oder Behinderung eines Kindes entstehen.

Tiefergehende Informationen und Hinweise auf Hilfsangebote finden Sie in der LARES-Anleitung
(http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Anleitung_komplett.pdf).

Aggﬂwﬂgssml.oﬂ'b ‘ 0 1 2 3 4 7l
Weln Find hatl sein krankes Geschwister gern 0 1 2 ) a i
3. Mein Kind kennt sich mit der Krankheil seines - .
Geschwisters aus. <* KYMkhEA‘I‘SNlEEM |:
4, Die Krankhsit meines Kindes bravcht viel Zeit, q 3 1 o i3
5. Die Aufgaben meines Kindes in der Familiz haben sich = e
seit der Erkrankung des Geschwisters verindert, e q Familiare Be'lﬁﬁ'l'ﬂﬂﬂ IL
6. Mein Kind glaubt, dass andere Menschen nicht normal 4 3 2 1 0 i
rmit seinem krankan Geschwister umgshen kinnen.
7. Meinem Kind ist sein krankes Geschwister peinlich. L a G%d&ﬂls'l'%’bbzmhang K
8.  Mein Kind st gut in der Schule. <El Smﬂ‘kﬂﬂrwz k
9. NMein Kind hat Probleme mit seinen Klassenkameraden. - -
Soziale [ﬂ-[-tgrﬂ:l'lun |:
10. Mein Kind st traurig. &4 - —
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Ubertragung ins Spinnennetz

Legen Sie erneut die Auswertfolie auf den ausgefillten Fragebogen oder tbertragen Sie die Antwor-
ten der Fragen mit den Kirzeln SK, Sl, GB, KW und FB auf die ausgedruckte Auswertungsschablo-
ne (jeweils fur Kind oder Jugendlicher und Elternteil).

Ubertragen Sie dann die Zahlen in das ,,Spinnennetz‘‘. Achten Sie dabei auf die getrennten Felder
fur Kind/Jugendliche(r) und Mutter/Vater. Setzen Sie am besten verschiedene Markierungen, z. B.
Kreise (O) fur Eltern und Kreuze (X) fur das Geschwisterkind.

Wenn Sie alle Antworten Ubertragen haben, verbinden Sie die Antwortmarkierungen miteinander.
So erhalten Sie zwei getrennte Linienzlge fur die Eltern (Kreise) und fur die Kinder/Jugendlichen
(Kreuze). Damit sind die unterschiedlichen Einschatzungen von Geschwisterkind und Eltern ersicht-
lich
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Nun kénnen Sie direkt sehen, in welchen Risikobereich (griin, gelb oder rot) das Kind in den je-
weils spezifischen thematischen Bereichen fallt und welche Versorgungsleistung daher sinnvoll bzw.
notwendig erscheint.

Am Rand des , Spinnennetzes” sind dazu Symbole aufgezeichnet, die jeweils flr eine bestimmte
Art von Hilfeleistung stehen. Sie finden die gleichen Symbole in der LARES-Anleitung wieder, wo
Sie weitere Informationen erhalten, wie dem betroffenen Kind geholfen werden kann.

Hird e lugsridiches [ ST i

Geschwisterbezicheng (GE)

i
| O MukberNaker XX Kind

Wichtig:

Die Kinder sind die , Experten” in eigener Sache. Beim Elternfragebogen handelt es sich um
eine Fremdeinschatzung. Daher ist bei der Interpretation der Ergebnisse auf den Linienzug
des Kindes besonders zu achten.

Weiterfiihrende Infos:

Download LARES-Anleitung
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Anleitung_komplett.pdf
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Schritt 3: Zusatzfragen flr psychosoziales Fachpersonal

LARES enthalt 6 Zusatzfragen (gekennzeichnet mit Z1-Z6) zur genaueren Fundierung der Ergebnis-
se. Deren Auswertung sollte durch eine psychosoziale oder psychologische Fachkraft vorgenommen
werden. Die Antworten auf die Fragen sind bei Bedarf fir die Begrindung weitergehender MafB3nah-
men zu verstehen und sind hilfreich fur folgende Bereiche:

* Klarung offener Fragen im Zusammenhang mit der Risikobewertung (z. B. bei einer hohe Belas-
tung aber geringem Leiden)

« Hilfestellung fur das Gespréach

» Moglichkeit, die Einleitung und Beantragung weitergehender Ma3nahmen naher zu begriinden
Auswertung der Zusatzfragen

Far die Auswertung wird éhnlich den bereichsspezifischen Fragen vorgegangen. Zunachst wird die
Auswertfolie auf den jeweiligen Fragebogen gelegt bzw. werden die Werte in die Auswertungsscha-
blone tbertragen. Dann werden die Zusatzfragen Z1 bis Z6 betrachtet. Auf dem Auswertbogen
werden die Auspragungen eingetragen bzw. Farbbereiche markiert.

Weitere Hilfen zur Interpretation der Antworten finden Sie in der LARES-Anleitung
(http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Anleitung_komplett.pdf).

selben nie

Mutter/Vater Aﬂl inﬂwnﬂ ZMSﬁ‘l'zF":ﬂﬂ

Ausuuhngss-okablonb

Raum | gar nicht Zusatzfrage Auspra)
o 1 Xv. 3 | ;1 — 71 2 X
- iy
| >@ 1 2 3 4 = 0 ,_rfhrw -
&= ¢ Varssrgungsa e

L W 23 '4' = piedriger Versor |;.l|||25-<ll bwand

0 1 2 3 4 / 74 2 x
L )(ﬂ 3 2 1 o 23 { x

——— 76 0 X
aber sich FE
[y 4 3 2 1 o
hit narmal a % 2 1 o
nnEn AP 2
Z1: Verifizierung Belastung und Leiden

prlich. 4 3 z 1 o =B z2: Thematisierung Geschwisterbeziehung

] 1 2 3 4 5K Z3 Hinweis spezieller Versorgungsbedarf
bmeraden. 4 3 2 1 o ol Z4, 75: Hinweise zur Belastungsverarbeitung

3 B > Xj 2| 1 Z6 Hinweis emotionale Probleme und

Verhaltensprobleme

1 UNS streiten, a4 3 2 1 Xu ki
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Kritische Lebensereignisse

Im Eltern-Fragebogen wird durch die letzte Frage auf kritische Lebensereignisse, unabhéngig von
der Erkrankung oder Behinderung eines Kindes in der Familie, eingegangen. Das Ergebnis ist in den
Auswertbogen zu ubertragen und dient der Interpretation der anderen Resultate. Bei kritischen Le-
bensereignissen ist abzukléren, inwieweit mégliche Belastungen des Geschwisterkindes durch diese
verursacht sind und nicht unmittelbar mit dem erhéhten Versorgungsbedarf des erkrankten Kindes
im Zusammenhang stehen oder ob dadurch sogar eine hohere Belastung sichtbar wird.

mKrr:uzen Sie bitte die Zahl an, die am besten beschreibt, wie belastet sich Ihr gesundes Kind in den le ﬂ sutﬂuﬂgsinbkduﬂﬂ@ I

gar nicht belastet

pLN In den letzten 12 Monaten sind besondere Lebensereignisse aufgetreten (wenn JA, bitte Lebensereignis unterstreichen).

Geburt, Auskildungsbeginn, Auszug, Schulwechsel, Sitzenbleiben,

Arbeitslosigheit, Trennung ader Scheidung, Tad., XA MEIN

Newe Evkrankang dev Schviester - Diabetes
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©. Interpretationshilfen fur die Beratung

Nach vollstandiger Auswertung der Fragebogen von Geschwisterkind und Eltern mussen die Ergeb-
nisse naturlich auch interpretiert werden. AuBerdem gilt es die Moglichkeiten der Vernetzung zu
finden und damit auch das Beratungsgesprach mit den Eltern vorzubereiten. Dazu mussen Ziele
definiert und Hilfsangebote gefunden werden. Dabei ist es wichtig, bestehende Bestrebungen inner-
halb der Familie mit einzubeziehen.

In der Anleitung zum Fragebogen (LARES-Anleitung) wird flr jeden der spezifischen Belastungsbe-
reiche (SK, SI, GB, KW und FB) eine kurze inhaltliche Beschreibung der Besonderheiten gegeben.
Aufgezeigt werden daneben Moglichkeiten zur Vernetzung der Familien zu spezifischen Hilfen und
praktische Tipps. Sie finden hier also Grundlagen und Hilfestellungen fiir das Gesprach mit den
Eltern.

Es gibt verschiedene Angebote speziell fiir Geschwister von kranken oder behinderten Kindern —
Anbieter und Adressen finden Sie bundesweit auf der Internetseite:
www.stiftung-familienbande.de

Beratungsgesprache sind individuell

Bitte bedenken Sie, dass die LARES-Anleitung nur Ansatzpunkte aufzeigen kann. Was fur die jeweili-
ge Familie und das Kind passend und hilfreich ist, bedarf einer sorgfaltigen Analyse aller relevanten
Faktoren und muss immer im Einzelfall gepruft werden.

Wichtig:

Es gibt kein Patentrezept fir die beste MaBnahme oder das beste Beratungsgesprach. Die
Ergebnisse mussen grundsatzlich individuell interpretiert und bearbeitet werden.

Weiterfiihrende Infos:

Download LARES-Anleitung
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Anleitung_komplett.pdf
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7. Vernetzung und Hilfestellung

Als Hilfestellung fur die einzelnen bereichsspezifischen Belastungen des Geschwisterkindes ist eine
Vernetzung professioneller und familiarer Hilfen essentiell.

Wichtig:

Es ist wichtig herauszufinden, wie man die Hilfestellungen am besten verzahnen kann. Fin-
den Sie die Prioritaten und klaren Sie, ob bereits MaBnahmen existieren, z. B. innerhalb der
Familie.

Viele Angebote mussen im direkten Umfeld der Familie gefunden werden, z. B. Sportvereine, einen
Therapieplatz oder spezielle Angebote flr Geschwisterkinder. Weiterfiihrende Informationen dazu
finden Sie hier:

» Die Website von FamilienBande (http://www.stiftung-familienbande.de) bietet hierzu die Méglich-
keit, deutschlandweit nach aktuellen und lokalen Hilfsangeboten zu suchen.

* Auch die FamilienBande-Infoline kann flr weitere Informationen und Hilfestellungen angerufen
werden: 01805/322633

(Mo und Di 12-15 Uhr; 14 ct./Minute aus dem deutschen Festnetz; Mobilfunkpreise kénnen davon abweichen).
* Fragen konnen Sie auch per E-Mail an info@stiftung-familienbande.de richten.

« Daruiber hinaus ist es jedoch wichtig, dass Sie selbst ein solches Netzwerk aufbauen.
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8. Fallbesprechung Emil, 9 Jahre alt

In diesem Kapitel treffen wir Emil wieder. Wir sind ihm und seiner Schwester Maria schon einmal
begegnet, am Anfang dieses E-Learnings. Wir wollen uns hier ausfuhrlicher mit seiner Situation be-
schaftigen. AuBerdem bietet Ihnen dieses E-Learning vier weitere Fallbeispiele zum Durcharbeiten
mit Schwerpunkt auf anderen Krankheitsbildern und bereichsspezifischen Belastungen.

Zurlck zu unserem Emil. Seine Mutter Regina war inzwischen mit Emil beim Kinderarzt, um sich
Hilfe fur die aktuelle Situation zu holen. In der Praxis wurde ihr erklart, was LARES leisten kann,
und sie war schnell Uberzeugt, den Test mit Emil zu machen. Beide wurden zeitgleich und unab-
héngig voneinander befragt. Im nachsten Schritt geht es um die Interpretation der Ergebnisse und
die Vorbereitung des Beratungsgesprachs mit den Eltern.

Ein Uberblick Uber Emils Situation
» Mutter Regina, 39 Jahre, Burokauffrau, momentan aber ausschlieBlich zuhause
» Vater Michael, 42 Jahre, Bankkaufmann

» Schwester Maria, 12 Jahre, leidet am Down-Syndrom, erhohte Infektgefahr, eingeschrankte geis-
tige Fahigkeiten, vor Kurzem kam Diabetes mellitus (Typ 1) hinzu. Seither ist mehr Betreuung
notig: Insulingabe, engmaschige Uberwachung der Blutglukose, Anpassung der Insulindosis an
individuellen Bedarf, geregelte Kost, Sport, ...

« Emil, 9 Jahre, hat taglich starke Kopfschmerzen, gelegentlich Bauchschmerzen, aber ohne klini-
schen Befund, Schlafstérungen

* Er ist still, bemiht — wenn tUberhaupt — nur positiv aufzufallen, hat das Gefiihl, Maria ist den El-
tern wichtiger als er, deshalb versucht er mit guten Noten zu beeindrucken

* Emil soll bald auf das Gymnasium. Er ist fleiBig und ehrgeizig, will unbedingt beruflich mal sehr
erfolgreich werden — will beweisen, dass ,er nicht behindert ist“, wie er sagt. Hat nun aber wegen
der Kopfschmerzen Probleme, sich zu konzentrieren.

* Emil mag seine Schwester. Nur manchmal, wenn sie beim Spielen zu ungestim wird, ist es ihm
zu viel, er ,halt das aber immer durch®, wie er es formuliert.
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Interpretation der LARES-Ergebnisse
als Vorbereitung auf das Elterngesprach

Schauen Sie sich zunachst die ausgefillten Auswertungsbégen und das Spinnennetz an.

Um das Gesprach mit den Eltern Uber die Ergebnisse vorzubereiten, konnen Sie folgende Checklis-
te zu Hilfe nehmen:

v/ Welcher Risikogruppe wird Emil zugeordnet?

v/ In welchen Bereichen sieht man eine besondere Belastung?

/ Welche Ziele resultieren daraus und welche sind am wichtigsten fiir Emil?
v/ Gibt es unterschiedliche Aussagen in den Antworten von Mutter und Emil?
v/ Welche Hilfsmoglichkeiten sind fir Emil denkbar?

v/ Wie sage ich es den Eltern? Wie fiihre ich das Beratungsgesprich?

Mutter/Vater Kind/Jug

Auswertungsschablone Auswertungsschablone

Trifft ... zu

ma nie

gar nicht,

kaum | gar nicht

. Inunserer Familie fihlen sich alle wohl,
. Ich bin genau so gliicklich wie andere Kinder.

2. Mein Kind hat sein krankes Geschwister gern.

2. lch bin gutin der Schule.
3. Mein Kind kennt sich mit der Krankheit seines
Geschwisters aus. 3. Ich habe Probleme mit meinen Klassenkameraen
4, Die Krankheit meines Kindes braucht viel Zeit 4. Ich habe meine kranke Schwester/meinen kranken
Bruder gern,

5. Die Aufgaben meines Kindes in der Familie haben sich
seit der Erkrankung des Geschwisters versndert. 5. Ich vertrage mich mit meiner kranken Schwester/

meinem kranken Bruder.

6. Mein Kind glaubt, dass andere Menschen nicht normal
mit seinem kranken Geschwister umgehen konnen. 6. Ich kenne mich mit der Krankheit meiner Schwester/

meines Bruders aus.

7. Meinem Kind ist sein krankes Geschwister peinlich.
7. Die Krankheit meiner Schwester/meines Bruders

8. Mein Kind ist gut in der Schule. braucht viel Zeit

9. Mein Kind hat Probleme mit seinen Klassenkameraden 8. Ich mache mir Sorgen Uber die Zukunft meiner Famnilie.
- Wenn ich Probleme habe, tut mein Bauch oder Kopf weh.

10. Mein Kind ist traurig. - Wern ich Sorgen habe, ihle ch mich krank

"
=

10. Mir geht es schlecht, weil meine Schwester/mein Bruder
krank ist.

. Es geht meinem Kind schlecht, weil wir Eltern uns streiten.

11, Ich habe mir schon einmal gewiinscht,
selbst krank zu sein.

JEEN Wenn Sie an die Probleme lhres gesunden Kindes denken, wie sehr leidet es darunter?

leldet gar nicht Ieidet etwas leidet leidet sehr leidet immer
-
[EEN Kreuzen Sie bitte die Zahi an, die am besten beschreibt, wie belastet sich Ihr gesundes Kind in den letzten zwel Wochen fihit, r: S felde etwas lelde sehr leide immer
gar nicht belastet sehr belastet
1 B
BTN i cen etzten i
Geburt, Ausbildungsbeginn, Auszug, Schulwechsel, Sitzenbleiben,
Arbeitslosigkeit, Trennung oder Scheidung, Tod. XJA NEIN
Newe, Evkrankung der Schwester ~ Diabetes .
= " . AU e
wwwinitiative-familienbande.de GV stz Tk ISPA www.nitiative-famillenbande.de GV minmmmnes k ISPA
N~ vt St N~— thpived

Kinder/Jugendliche Mutter/Vater

Geschwisterbeziehung (GB)
R0

#hk
wwwinitiative-familienbande.de * ISPA

Kapitel 8 Seite 19 Notizen



Welcher Risikogruppe wird Emil zugeordnet?
Die Ergebnisse des Fragebogens zeigen einen klaren Beratungs- und Hilfebedarf:

Einschatzung von Emils Mutter: griin

Einschatzung Emil: rot

An dieser Stelle kann bereits vernetzt werden, z. B. wenn die niedergelassenen Kinderarzte kei-

ne zeitlichen Kapazitaten fur die ausfiuihrliche Beratung haben. Eine psychosoziale Beratung der
Einrichtung, die das kranke Kind betreut, konnte beispielsweise die weitere Analyse der LARES-

Ergebnisse vornehmen.

AuBerdem sollte Emil an speziellen Geschwisterkinderangeboten teilnehmen, um sich auszuspre-
chen und mit betroffenen Kindern auszutauschen, um am Modell zu lernen, wie die anderen Kinder
schwierige Situationen meistern. Es ist aber genauso wichtig, dass Emil innerhalb seiner Familie
viele Gelegenheiten zum Sprechen (auch Uber negative Geflihle) und zum Stressabbau bekommt.

A Luswe I"t L ng Narme Mutter/Vater:

Name Kind/Jugendliche(r):

Emil

Kind/Jugendliche(r):

Allgemeine
Risikogruppe

Allpemaoine
Rirsiko-:
BIUppe Bruppe

Eering

mittel

hach

Emil liegt in der allgemeinen Risikogruppe Il (rot)
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Wie gehen Sie das Beratungsgesprach an?

Das Beratungsgesprach steht vor der Tir. Sie wissen, dass bei Emil auf jeden Fall Handlungsbe-
darf besteht.

Beginnen Sie das Gesprach immer mit Themen, die Ihrer Ansicht nach am wenigsten problema-
tisch sind. Zeigen Sie also zum Beispiel zunachst Wertschatzung dafur, wie viel die Eltern leisten,
und heben Sie hervor, was trotz der groBen Belastung gut funktioniert: Der Test zeigt eine tolle
Geschwisterbeziehung zwischen Maria und Emil!

Die Vernetzung und Empfehlungen sollten schrittweise erfolgen, um die Familie nicht zu Gberfor-
dern. Bei der Durchflihrung sollten die Prioritédten der Familie gelten, nur so lasst sich die notwen-
dige Motivation erreichen.
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In welchen Bereichen sieht man eine besondere Belastung?

Schauen Sie sich das Spinnennetz an. Bei der Mutter ist in Bezug auf die familiare Belastung eine
Spitze zu sehen. Bei Emil hingegen sind es sogar mehrere. Nur die Geschwisterbeziehung liegt im
grinen Bereich. Familidare Belastung, Soziale Integration und Schulkompetenz befinden sich im
gelben Bereich. Das Krankheitswissen ist sogar im roten Bereich!

Wie gehen Sie mit der Diskrepanz zwischen den Aussagen von Emil und
seiner Mutter um?

Es ist wichtig, zusammen mit der Mutter und Emil herauszuarbeiten, warum die Wahrnehmung in
den verschiedenen Bereichen so unterschiedlich ist. Die Mutter reagiert auf die Diskrepanz zwi-
schen der eigenen Einschatzung und den Empfindungen des Sohnes wahrscheinlich Uberrascht
oder bestulrzt.

Wirur s Jugenddicha WierVater

Getehwitleibersehung (GE)

12
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Bereich Schulkompetenz

Auch im Bereich Schulkompetenz gab es eine Diskrepanz zwischen Emil und seiner Mutter:

» Wichtig ist hier die Klarung, aus welchen Grinden Emil sich sorgt. Ein Gespréach mit seiner Klas-
senlehrerin und/oder Schulpsychologen ist zu empfehlen.

* Es ist zu klaren, ob Emil eher Hilfe zur Stressbewéltigung oder Nachhilfe braucht.

» Gesprache zwischen den Eltern und Emil sind in jedem Fall wichtig um zu verstehen, woher die
Probleme kommen!

Bereich Krankheitswissen

Dieses Ergebnis (rot) zeigt, wie wichtig eine Aussprache Uber die Erkrankungen von Emils Schwes-
ter ist. Hier kann z. B. die Einrichtung, die das kranke Kind betreut, helfen, Emils Fragen kindge-
recht zu beantworten. Psychosoziale Einrichtungen und Selbsthilfegruppen verflgen Uber Literatur-
listen fur die Aufklarung. Auch FamilienBande bietet eine Literaturliste zum Download.

T

Weiterfiihrende Infos:

Literaturliste
http://www.stiftung-familienbande.de/wp-content/themes/familienbande_v2/uploads/down-
loads/Literaturliste?%,20Geschwisterkinder.pdf
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Bereich Familiare Belastung

Die Eltern sollten ermuntert werden, Familien unterstiitzende und entlastende Dienste in Anspruch
zu nehmen, um Erholung, Zeit fur Gesprache und Unternehmungen allein mit Emil und als Familie
zu ermoglichen. Beispiele: lokale Angebote wie die der Behindertenhilfe, der Lebenshilfe oder an-
derer Familien entlastender Dienste. Dartber hinaus sollte Gberpruft werden, ob die Aufgaben, die
Emil Gdbernehmen muss, altersgerecht sind.

Bereich Soziale Integration

Emil gibt an, manchmal Probleme mit den Klassenkameraden zu haben; er hat aber seiner Fami-
lie nichts davon erzahlt. Es wére wichtig zu klaren, was fur Probleme das sind und aus welchen
Grunden Emil nichts davon erzahlt. Haben die Probleme mit dem bevorstehenden Schulwechsel zu
tun? Oder besteht ein Zusammenhang mit dem Bereich Krankheitswissen: Hat Emil Probleme, die
Krankheit seiner Schwester Gleichaltrigen zu erklaren?
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Zusatzfragen

Im letzten Schritt sollten die Zusatzfragen durch eine psychosoziale oder psychologische Fachkraft
ausgewertet werden. Werfen wir einen Blick auf Emils Auswertung:

» Z1 Verifizierung Belastung und Leiden: Die Antwort (gelb) bestatigt Emils Einschatzung

» Z2 Thematisierung Geschwisterbeziehung: Bestatigung der Aussage (griin) bezlglich der guten
Beziehung zu Maria

» Z3 Hinweis spezieller Versorgungsbedarf: Hinweis auf hohe Alltagsbelastung der Familie (rot)

» Z4 Hinweise zur Belastungsverarbeitung: Emil leidet an Kopf- und Bauchschmerzen ohne medizi-
nischen Befund; die Antwort hier (gelb) bestatigt den Hilfebedarf

» Z5 Hinweise zur Belastungsverarbeitung: Der Versorgungsaufwand sollte im Elterngespréach ver-
tieft werden, jedoch keine auffallige Auspragung (griin)

* Z6 Hinweis emotionale Probleme und Verhaltensprobleme: Keine auffallige Auspragung

Kind/Jugendliche(r)
Zusatzfrage Auspragung Risikobereich

Z1 2

23 e

Z4 3

25 2 X

Z6 0 X
Zusammenfassung:

Am wichtigsten ist das Gesprach innerhalb der Familie, Gber die Behinderung und die damit
verbundenen Folgen fiir jeden Einzelnen! Biicher und Filme zu diesem Thema kdnnen diese
Gesprache unterstitzen.
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Zeitsprung: Wie geht es Emil nach 6 Monaten?

Emils Familie gewohnt sich langsam an die Zusatzbelastung Diabetes. Emil hat an einem Geschwis-
terkinderprogramm mit speziellen Anti-Stress-Seminaren teilgenommen und hat nun keine Kopf-
schmerzen mehr. Er mochte auch weiterhin an solchen Programmen teilnehmen.

Bereich Krankheitswissen

Emils Eltern lesen mit ihm haufig Blcher tber Kinder mit Down-Syndrom oder Diabetes. Dadurch
bildete sich, neben der Informationsvermittlung, eine neue Offenheit und Vertrautheit zwischen den
Eltern und Emil.

Bereich Familiare Belastung

Die Eltern reden nun oft mit Emil und erklaren ihm, dass sie ihn nicht weniger lieben als Maria. Der
Vater unternimmt an Wochenenden viel mit Emil. Auch seine Mutter hat einen Nachmittag in der
Woche nur fur Emil reserviert. In dieser Zeit kommt eine Helferin der Lebenshilfe und beschaftigt
sich mit Maria.

Bereich Schulkompetenz und Soziale Integration

Das Gesprach mit Emils Klassenlehrerin hat gezeigt, dass seine Probleme nur aus seiner Stresssi-
tuation resultierten. Emil erklarte, dass Maria ihn beim Lernen sehr stérte. Er wollte sie aber nicht
wegschicken, weil sie sonst so traurig wirde. Emil konnte sich auch nicht vorstellen, dass er das
hohere Lernpensum in dem Gymnasium je schaffen wirde. Seine Eltern versicherten ihm, dass er
die Schule wieder wechseln durfe, wenn es ihm zu viel wird. Auch Emils Mutter hat die Schule fru-
her schon einmal gewechselt. AuBBerdem sorgen seine Eltern nun dafir, dass er moglichst ungestort
lernen kann.

Emil bekommt auch Hilfe seitens seiner Tante. Sie holt ihn mehrmals in der Woche von der Schule
ab, hilft bei den Hausaufgaben und ist eine Vertrauensperson geworden, mit der Emil seine Sorgen
offen besprechen kann.

Die Eltern nahmen Ubers Internet Kontakt zu anderen Familien auf, die ein Kind mit Down-Syndrom
und Diabetes haben. Sie versprechen sich davon weitere Tipps zum Umgang mit der Zusatzbelas-
tung Diabetes.
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9. Weitere Fallbeispiele zum Selbststudium

Wir bieten Ihnen vier weitere Falle mit unterschiedlicher Auspragung zum Download an:

Geschwisterkind Julia, 8 Jahre alt

Bruder Jan, 13 Jahre alt, leidet an Leukamie (T-ALL = Akute lymphoblastische Leukéamie der
T-Zellen)

Aktuelle Situation: Die Therapien helfen nicht mehr

Kurzeinblick: Onkologische Erkrankung; LARES — Risikogruppe: Julia rot, Mutter rot; Risiko:
hoch; Belastungsbereiche LARES: hauptsachlich Soziale Integration, Familiare Belastung

Fallbeispiel 1 Download:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/Fallbeispiel_Julia.ppt

Geschwisterkind Leah, 13 Jahre alt
Schwester Nelya, 5: leidet an Neurodermitis
Aktuelle Situation: Ein neuer Schub nach einer halbjahrigen Beschwerdefreiheit

Kurzeinblick: Chronische Erkrankung; LARES - Risikogruppe hoch: Leah: rot, Mutter rot;
LARES-Bereiche: hauptsachlich Familiare Belastung

Fallbeispiel 2 Download:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/Fallbeispiel_Leah.ppt

Geschwisterkind Katharina, 14 Jahre alt

Schwester Sarah ist 13, geistig und korperlich behindert. Die Behinderung kam durch einen
Arztefehler bei der Geburt (Kaiserschnitt) zustande.

Kurzeinblick: Geistige und kérperliche Behinderung; LARES - Risikogruppe hoch: Kathi rot,
Mutter rot; LARES-Bereiche: hauptséachlich Schulkompetenz, Familiare Belastung

Fallbeispiel 3 Download:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/Fallbeispiel_Katharina.ppt

Geschwisterkind Tim, 9 Jahre alt

Zwei Brider: Zwillinge Paul und Erik, 3 Jahre alt; Paul leidet an Mukoviszidose (zystische
Fibrose), Erik ist gesund

Kurzeinblick: Lebensverkirzende Erkrankung; LARES — Risikogruppe hoch: Tim rot, Vater
grun; LARES-Bereiche: hauptsachlich Geschwisterbeziehung, Krankheitswissen

Fallbeispiel 4 Download:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/Fallbeispiel_Tim.ppt
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Links und Downloads

» Website FamilienBande: http://www.stiftung-familienbande.de

* Download LARES-Mappe:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Mappe.zip

» Download digitaler LARES-Fragebogen fur Windows:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_windows.zip

» Download digitaler LARES-Fragebogen fur Mac OS:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_osx.zip

* Download LARES-Anleitung:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/LARES_Anleitung_komplett.pdf

* Download LARES-Fallbeispiele:
http://www.stiftung-familienbande.de/elearning/download/Fallbeispiele_LARES.zip

» Familienbande Literaturliste:
http://www.stiftung-familienbande.de/wp-content/themes/familienbande_v2/uploads/down-
loads/Literaturliste?%,20Geschwisterkinder.pdf

 Kontakt: info@stiftung-familienbande.de
Infoline 01805/322633 (Mo und Di 12-15 Uhr; 14 ct./Minute aus dem deutschen Festnetz; Mobilfunkpreise kénnen davon abweichen)
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