Sekretariat der Standigen Konferenz
der Kultusminister der Lander
in der Bundesrepublik Deutschland

Empfehlungen zum For der schwer punkt
Unterricht kranker Schilerinnen und Schiiler

Beschlul® der Kultusministerkonferenz vom 20.03.1998

In Ergénzung zu den "Empfehlungen zur sonderp&dagogischen Forderung in den
Schulen in der Bundesrepublik Deutschland” - Beschlul3 der Kultusministerkonferenz
vom 06.05.1994 - werden zu den Forderschwerpunkten bei langandauernder
Erkrankung und beim Umgehen-Kdnnen mit einer langandauernden Erkrankung (vgl.
Ziffer 1ll, 2 der o. a "Empfehlungen ...") hiermit die Empfehlungen zum
Forderschwerpunkt Unterricht kranker Schilerinnen und Schiler vorgelegt.
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1.2

Ziele und Aufgaben
Allgemeines

Schilerinnen und Schiler, die aufgrund einer Erkrankung fir langere Zeit oder in
regelmaligen Abstanden im Krankenhaus bzw. in &hnlichen Einrichtungen stationér
behandelt werden oder die Schule nicht besuchen kdnnen, erhalten nach den jeweiligen
landesrechlichen Bestimmungen wahrend dieser Zeit Unterricht.

Erziehung und Unterricht sind fur kranke Kinder und Jugendliche von besonderer
Bedeutung. Der Unterricht bietet den Schilerinnen und Schilern die Mdglichkeit, trotz
ihrer Krankheit mit Erfolg zu lernen; Befurchtungen, in den schulischen Leistungen in
Rickstand zu geraten, werden vermindert. Unterricht kann auch die physische und
psychische Situation der kranken Kinder bzw. Jugendlichen erleichtern. Sie kdnnen
lernen, mit der Krankheit besser umzugehen sowie den Willen zur Genesung zu stérken.

Das Hinausschieben notwendiger Krankenhausaufenthalte in die Ferien soll durch das
Unterrichtsangebot vermieden und damit der gunstigste Zeitpunkt fur die medizinische
Behandlung genutzt werden. AulRerdem besteht die Mdglichkeit, durch Beobachtung
wahrend des Unterrichts und durch eine padagogisch ausgerichtete Diagnostik die
medizinischen und psychologischen Befunde zu ergénzen und zu erweitern.

Fur Kinder und Jugendliche, die lange krank sind, ist Unterricht eine wichtige
Voraussetzung fir die Teillnahme am Leben der Gemeinschaft.

Padagogische Ausgangslage

Kranke Kinder und Jugendliche erleben und verarbeiten Krankheit je nach Art, Schwere
und Verlauf individuellverschieden. Dabei konnen physische, psychische, soziale,
kognitive, willentliche und affektive Lebensfunktionen beeintrachtigt werden.

Erkrankungen sind meist mit Begleiterscheinungen verbunden:

- Einschrénkung der Mobilitét,

- schnelle Ermidbarkeit und Konzentrationsmangel,

- Stoérungen des Selbstwertgefuihls und der Motivation,
- emotionale Veranderungen,

- Erschwerung der sozialen Integration und

- Einschrénkungen bei der Kontaktaufnahme und der

- Erledigung schulischer Aufgaben.

Kranke Schilerinnen und Schiler mit begrenzter Lebenserwartung bedirfen besonderer
Unterstiitzung, die Lebens- und Zukunftsfragen aufgreift. Sie fordern meist aufgrund
der fortschreitenden Erkrankung eine intensive pédagogische Begleitung ein. Das
Lernangebot mul? die individuelle Situation des Kranken besonders beachten.

Aufgabe sonderpadagogischer Forderung ist es, dem Aspekt der Ganzheitlichkeit von
Krankheit und schulischem Lernen zu entsprechen. In jedem Unterricht ist die kranke
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Schilerin bzw. der kranke Schiler in der Ganzheit der Person zu berlicksichtigen, auch
wenn facherorientierte Lernziele anzustreben sind.

Der Grundsatz der Ganzheitlichkeit gilt demnach fir die unmittelbar von der Krankheit
bestimmte Lebenssituation, fur die Auswahl der Lernziele und Lerninhalte, fur die
Themen des Unterrichts sowie auch fur die Wahl der methodischen Formen.

Aufgabe sonderpédagogischer Forderung ist schlief3lich auch die Beratung. Krankheiten
koénnen haufig Schullaufbahn- @nderungen und andere Lernorte notwendig machen.
Erziehungsberechtigte sowie Schiilerinnen und Schiller missen beraten und meist Uber
langere Zeit begleitet werden. Die Zusammenarbeit zwischen den Lehrkréften, die
Unterricht fur Kranke erteilen, und den Lehrkréften der Stammschule ist bei Aufnahme,
Verwelldauer und Ruckfihrung bedeutsam.

Forder bedar f
Besonder er padagogischer Forder bedarf

Grundsétzlich ist bel  Schilerinnen und Schilern besonderer p&dagogischer
Forderbedarf anzunehmen, wenn sie langandauernd oder wiederkehrend erkrankt sind.
Sie haben verdnderte Lerngegebenheiten, so dal’3 sie im Unterricht ohne besondere
padagogische Hilfen nicht hinreichend gefordert werden konnen. Ziele, Inhalte,
Methoden, Lernorganisation und Medien werden dem besonderen FoOrderbedarf
entsprechend ausgewahlt. Dabei werden die sich aus der Krankheit und der besonderen
Unterrichtssituation ergebenden Belastungen einbezogen. Arztliche
Behandlungsmal3nahmen sind zu beachten.

Sonder padagogischer For der bedar f

Sonderpadagogischer Forderbedarf ist bei Schilerinnen und Schilern anzunehmen, die
langandauernd und wiederkehrend erkrankt sind, mit der Erkrankung leben lernen
miissen und im Unterricht ohne sonderpadagogische Hilfen nicht hinreichend geftrdert
werden konnen. Kranke Schilerinnen und Schiler bedirfen dabel Gber algemeine
padagogische MaRnahmen hinaus sonderpadagogischer Unterstiitzung. Arztliche
Behandlungsmal3nahmen sind in einem Forderplan zu berlicksichtigen, der auf
diagnostischen Aussagen beruht.

Sonderpadagogischer Forderbedarf hat Konsequenzen fir die Erziehung und fur die
didaktisch-methodischen Entscheidungen sowie die Gestaltung der Lernsituation im
Unterricht.  Sonderpddagogischer  Forderbedarf a3t sich nicht  allein  von
schulfachbezogenen Anforderungen her bestimmen; seine Klarung und Beschreibung
missen Art und Grad der Krankheit der Schilerin bzw. des Schilers und die
personlichen Fahigkeiten, Interessen, Zukunftserwartungen gleichermal3en beachten.
Sonderpadagogischer Forderbedarf berticksichtigt die Bedeutung einer Erkrankung fir
den Bildungs- und Lebensweg der Betroffenen, die Folgen fir die Aneignungsweisen,
die Auswirkungen auf das psychische Gleichgewicht vor dem Hintergrund schulischer
Anforderungen. Uber leistbare Anforderungen, Erfolgserlebnisse und persinliche
Zuwendungen sollen Selbstvertrauen, Lern- und Lebensfreude gestiitzt werden.
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AnknUpfungspunkte fur die sonderpadagogische Forderung sind die vorhandenen und
bereits entwickelten individuellen Fahigkeiten.

Feststellung des Sonder padagogischen Forder bedar fs

Die Feststellung Sonderpddagogischen Forderbedarfs umfaldt die Ermittlung des
individuellen Forderbedarfs sowie die Entscheidung Uber Formen und Organisation des
Unterrichts. Sie findet statt auf der Grundlage landesrechtlicher Regelungen.

Formen und Organisation des Unterrichts
Der Unterricht fur kranke Schilerinnen und Schiler kann

- dsKrankenhausunterricht,
- inder Schule fir Kranke oder
- asHausunterricht

erfolgen. Die Formen und die Organisation des nterrichts richten sich nach den
Regelungen der Lander. Die Schulaufsichtsbehdrde wirkt mit den Trégern der
Krankenhduser zusammen, um die wirkungsvolle und kontinuierliche Durchfiihrung der
schulischen Forderung fur kranke Schilerinnen und Schiler zu gewdhrleisten. Sie
informiert die zustandigen Stellen und Schulen ihres Bereiches Uber die bestehenden
Maoglichkeiten des Unterrichts. Die Schulen beraten die Erziehungsberechtigten sowie
die Schilerinnen und Schiler.

K rankenhausunterricht

Die Organisation des Krankenhausunterrichts obliegt der Schulaufsichtsbehdrde;
aufgrund landesrechtlicher Bestimmungen kann sie auch von einer Schule durchgefiihrt
werden. Der Krankenhausunterricht wird durch Zuweisung von Lehrkraften oder durch
Beauftragung benachbarter Schulen sichergestellt. Voraussetzung fir die Erteilung des
Unterrichts ist eine lang andauernde Erkrankung oder ein innerhalb eines Schuljahres
wiederholter Aufenthalt im Krankenhaus wahrend der regelméidigen Unterrichtszeit der
Schulen. Ist Krankenhausunterricht bereits eingerichtet, kénnen auch Schiilerinnen und
Schiler mit voraussichtlich kirzerer Aufenthaltsdauer teilnehmen.

Der Krankenhausunterricht kann bei Bedarf als Hausunterricht fortgesetzt werden.
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4.3

4.4

Schule firr Kranke'

An Krankenhdusern kénnen Schulen errichtet werden und die Bezeichnung Schule fur
Kranke fuhren. Eine Schule fir Kranke kann auch fur alle in Betracht kommenden
Krankenhauser eines bestimmten regionalen Bereichs geschaffen werden.

Die Tellnahme des einzelnen Schillers bzw. der einzelnen Schilerin am Unterricht soll
von der

Dauer des Aufenthaltes im Krankenhaus unabhangig sein. Die Gruppenbildung fur den
Unterricht soll die individuellen Forderbedirfnisse berlicksichtigen.

Der Unterricht in der Schule fir Kranke kann bei Bedarf als Hausunterricht fortgesetzt
werden.

Zusammenar beit zwischen Schule und K rankenhaus

Der Unterricht von kranken Schilerinnen und Schilern im Krankenhaus erfordert die
organisatorische Abstimmung des Unterrichts und des Krankenhausbetriebes unter
Berticksichtigung der Aufgaben und der Erfordernisse der beiden Einrichtungen.

Um die bestmogliche Wirksamkeit von Unterricht und Krankenhausbehandlung zu
erreichen, bedarf es der Zusammenarbeit von Lehrkr&ften und behandelnden wie
betreuenden Fachkraften. Dabei sind Informationen Uber die Besonderheiten des
Krankheitshildes, der geistig-seelischen Situation der Patientin bzw. des Patienten und
ihrer bzw. seiner Umfeldprobleme notwendig. Durch gegenseitige Information und
entsprechende Koordination zu treffender Mal3nahmen werden die notwendigen
Voraussetzungen fir einen Behandlungs- und Forderplan geschaffen, der der Situation
der Schilerin bzw. des Schillers entspricht.

Hausunterricht

Kinder und Jugendliche erhalten auf Antrag nach Mal3gabe landesrechtlicher
Regelungen Hausunterricht, wenn sie wegen oder infolge einer léngeren Erkrankung
die Schule nicht besuchen kénnen.

Vorbereitung und Organisation des Hausunterrichts regelt grundsétzlich die
Schulaufsichtsbehdrde; aufgrund landesrechtlicher Bestimmungen kdnnen sie auch von
einer Schule durchgefiihrt werden. Sie stimmt sich mit der behandeinden Arztin bzw.
dem behandelnden Arzt ab. Vor Aufnahme des Hausunterrichts mul3 das schriftliche
Einverstandnis der Erziehungsberechtigten vorliegen.

In regelmalligen Abstanden ist die Notwendigkeit der Weiterfuhrung des
Hausunterrichts zu tberprifen.

" In den Landern gi bt es unterschiedliche Bezei chnungen.
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6.1

Unterrichtsgestaltung

Die Teilnahme am Unterricht und dessen Umfang erfolgen in Abstimmung mit der
behandelnden Arztin bzw. mit dem behandelnden Arzt, die bzw. der aus medizinischer
Sicht Entscheidungen trifft.

Der Unterricht wird in der Regel as Einzelunterricht erteilt. In den Schulen fur Kranke
sowie im Krankenhaus- unterricht ist die Zusammenfassung in Lerngruppen in
geeigneten Raumlichkeiten anzustreben.

Die notwendige Ausstattung erfolgt nach in den Landern geltenden Regelungen.

Bel Organisation und Gestaltung des Unterrichts sind die Behandlungspléne sowie die
Krankenhaussituation bzw. die hduslichen Gegebenheiten zu beriicksichtigen.

Dem Unterricht sind die geltenden Rahmenplane zugrunde zu legen. Bei der Auswahl
der Lernziele und Unterrichtsinhalte sowie bei der methodischen Vorbereitung ist die
krankheitsbedingte individuelle Lernsituation zu berticksichtigen.

Die bisher besuchte Schule stellt ale erforderlichen Unterlagen zur Verfligung. Hierzu
gehoren insbesondere die Informationen Uber die bereits erreichten sowie die geplanten
Lernziele und Unterrichtsinhalte.

Die Prinzipien der Individualiserung, der Differenzierung, der Selbsttétigkeit und der
Ganzheitlichkeit sowie der Einsatz von entsprechenden Lehr-, Lern-, Arbeitsmitteln
und Medien haben bei der Unterrichtung kranker Schilerinnen und Schiiller besondere
Bedeutung. Bei der Gestaltung des Unterrichts sollen - soweit padagogisch erforderlich
- Freirdume und Entscheidungskompetenzen der Lehrkréfte genutzt werden.

Es werden Lernsituationen geschaffen, die geeignet sind, das Selbstvertrauen und
Selbstwertgefuhl der kranken Kinder und Jugendlichen unter Anerkennung individueller
Leistungsmoglichkeiten und -grenzen zu stdrken und ihre Handlungsmoglichkeiten
auszuschopfen und zu erweitern. Den Kindern und Jugendlichen werden Gelegenheiten
gegeben, gemeinsam mit fir sie wichtigen Partnern Fragen zur Krankheit und zur
Zukunft aufzugreifen.

Unterrichtsinhalte und in geeigneter Weise festgestellte Lernergebnisse sind schriftlich
festzuhalten. Sie bilden die Grundlage fir einen Nachweis.

Der Umfang des Unterrichts soll individuell so festgelegt werden, dal3 ein Fortschreiten
im gewahlten Bildungsgang ermoglicht wird.

L eistungsbewertung

Die Leistungsbewertung erfolgt nach den geltenden Regelungen in den Landern.

Uber Art, zeitlichen Umfang und Anzahl der schriftlichen Arbeiten entscheidet die
unterrichtende Lehrkraft in Abstimmung mit der behandelnden Arztin bzw. dem
behandelnden Arzt. Dabei ist die individuelle Situation der kranken Schillerin oder des
kranken Schiilers besonders zu beachten.

I'n den einzel nen Landern gi bt es unterschiedliche Bezei chnungen.
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Sofern die Dauer der Teilnahme am Unterricht eine Beurteilung zuldl3t, erhdlt die
Schilerin oder der Schiler zu den fir die Ausgabe von Zeugnissen festgelegten
Terminen einen Nachweis; dieser enthalt:

- Angaben Uber Inhalte, Dauer und Umfang des Unterrichts,
- Bewertungen der Leistungen in den erteilten Unterrichtsfachern durch verbale
Beurteilungen oder durch Noten,

- algemeine Aussagen Uber die erbrachten Leistungen und das Lernverhalten unter
Berticksichtigung der Erkrankung.

Unter Beachtung landesrechtlicher Regelungen konnen im Einzelfall auch Zeugnisse
erstellt werden.

Bel Beendigung des Besuchs des Krankenhausunterrichts, einer Schule fur Kranke oder
des Hausunterrichts erhélt die Schilerin oder der Schiler einen Nachweis, der die in
Nr. 6.2 genannten Angaben sowie eine Feststellung dartber enthdlt, welcher
Leistungsstand erreicht wurde.

Die Feststellung kann eine Versetzung einschlief3en, sie ist fur die aufnehmende Schule
verbindlich. Die Schilerin oder der Schiler ist in die Klasse bzw. die Jahrgangsstufe
aufzunehmen, die sch aus der Fesstellung ergibt, sofern nicht die
Erziehungsberechtigten oder die volljahrige Schilerin oder der volljdhrige Schiler aus
besonderen Grinden die Aufnahme in eine vorhergehende Klasse bzw. Jahrgangsstufe
beantragen.

Schulabschliisse
Schulabschluf® an der Schule fir Kranke

Die Schule fur Kranke ist berechtigt, Schulabschlisse zu erteilen. Dazu sind die
landesrechtlichen Regelungen zu beachten.

Das AbschluRzeugnis wird fiir die Schulart ausgestellt, nach deren Rahmenplanen die
Schillerin oder der Schiler unterrichtet wurde. Die Zeugniserteilung erfolgt nach den
geltenden Bestimmungen des jeweiligen Landes. Sofern in besonderen Ausnahmeféallen
weitere Abschlisse und Berechtigungen in  Betracht kommen, trifft die
Schulaufsichtsbehtérde die Entscheidung; erforderlichenfalls werden besondere
Prufungen durchgefihrt.

Schulabschlul® bei Krankenhaus- und Hausunterricht

Im Krankenhausunterricht und Hausunterricht kénnen ebenso unter Beachtung
landesrechtlicher Regelungen Schulabschliisse erteilt werden.

I'n den einzel nen Landern gi bt es unterschiedliche Bezei chnungen.



8.1

8.2

8.3

8.4

Die Uberprifung erfolgt im Auftrag der Schulaufsicht durch die Schulleitung der
zustandigen Schule sowie durch Lehrkréfte; die Lehrerinnen und Lehrer, die die
Schilerin bzw. den Schiler wahrend der Krankheit unterrichtet haben, sind an der
Uberpriifung zu beteiligen.

Sofern die Uberpriifung ergibt, da die Schilerin bzw. der Schiller den Abschluf3
erreicht hat, ist ein Abschluf3zeugnis der entsprechenden Schule zu erteilen.

Das Nahere iiber das Uberpriifungsverfahren sowie die Entscheidung dariiber, welche
Schule das Abschluf3zeugnis zu erteilen hat, richtet sich nach den landesrechtlichen
Regelungen. In dem Abschlul3zeugnis ist zu vermerken, dal3 es aufgrund einer
Uberpriifung erteilt wurde.

Einsatz und Qualifikation des Per sonals

Der Unterricht in der Schule fur Kranke, im Krankenhaus- oder Hausunterricht wird
von Lehrkré&ften aler Lehrémter erteilt. Sie unterrichten nach Méglichkeit im Rahmen
ihrer Lehrbeféhigungen.

In der Schule fur Kranke sollen nur solche Lehrkréfte unterrichten, die fur die
Besonderheiten dieses Unterrichts aufgeschlossen und bereit sind, sich dieser Aufgabe
zu stellen, sowie Uber Berufserfahrungen verfiigen.

Aufgaben und Besonderheiten dieses Unterrichts erfordern insbesondere von den
Lehrkréften

- die Fahigkeit, in péadagogisch-psychologischer und didaktisch-methodischer
Hinsicht den Belangen kranker Schiilerinnen und Schiller Rechnung zu tragen,

- @ne flexible, auf Personlichkeit und Krankheit der Schilerin oder des Schilers
sowie auf die Notwendigkeiten des Krankenhausbetriebes und die héudliche
Situation eingehende Unterrichtsgestaltung,

- Bereitschaft und Fahigkeit zur Zusammenarbeit mit den Erziehungsberechtigten,
mit der vorher besuchten Schule und allen am Heil- und Pflegeprozel3 Betelligten.

Fur die Lehrkrdfte sind daher regelmélige fachliche, bei Bedarf auch
léndertbergreifende Fort- und Welterbildungsveranstaltungen erforderlich.

Esist vor alem Folgendes zu berticksichtigen:

- Anwendung didaktischer Grundsétze und methodischer Mal3nahmen unter dem
besonderen Aspekt der Unterrichtung kranker Schiilerinnen und Schiiler,

- Beféhigung zu einer pddagogisch ausgerichteten Diagnostik,

- Gespréchsfiihrung,

- Beféhigung zur Beratung und zur Zusammenarbeit,

- Erfahrungsaustausch und Informationen Uber spezielle Lehr-, Lern- und
Arbeitsmittel sowie Medien,
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- Informationen Uber Krankheitsbilder und deren mogliche Auswirkungen auf die
physisch-psychische Entwicklung,

- Informationen Uiber die Belastbarkeit kranker Schiilerinnen und Schiler,

- Aufarbeitung psychischer Belastungen der Lehrkréfte,

- Informationen Uber Absichten und Wirkungen relevanter Behandlungsformen,

- Informationen tiber Organisation und Betrieb des Krankenhauses,

- Informationen Uber besondere Gegebenheiten beim Hausunterricht.

Im Rahmen der 2. Aushildungsphase sind Lehrkréfte Uber Erziehung und Unterricht mit
kranken Schilerinnen und Schilern zu informieren.
SchluRbestimmung

Die "Empfehlungen fiur den Unterricht kranker Schuler™ - Beschlul3 der
Kultusministerkonferenz vom 24.05.1982 - werden hiermit aufgehoben.



