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Die Welt ist nur verstehbar, wenn wir mit allen
Fahigkeiten des Gehirns aufnehmen und verar-
beiten lernen. Gefhle, Erlebnisse, Eigentatig-
keit, Selbstverantwortung, Musikalitat, Asthetik,
Gestaltung missen im Unterricht Platz haben.
Auch die Erkenntnisse der Hirnforschung deuten
darauf hin, dass erfolgreiches Lernen vielseitige
Unterrichtsformen voraussetzt; eine Mischung
von Unterrichtsformen, die méglichst alle Sinne
und Gefihle anspricht. Methodisch-didaktische
Monokulturen sind lernfeindlich.

Fur die Wiedereingliederung gehirngeschadigter
Kinder in die Schule ist ein solcher Schulunter-
richt besonders wichtig. Wiedereingliederung
braucht dringend eigenaktive Lernformen, da die
Tétigkeit und nicht das passive Lernen fiir den
Aufbau von Gehirnfunktionen wichtig ist. Ein
Unterricht, der allein auf der Monokultur des
Lehrervortrags beruht, erschwert die Wiederein-
gliederung.

Schulische

Fazit: Schilerinnen und Schiler brauchen fir
erfolgreiches Lernen mehr eigene Erfahrungen
als Folge von eigenen Fragestellungen, mehr

PRAXIS

Erlebnis und Emotion, mehr Neugier und For-
schungsdrang, mehr Musse.
(Quelle: © FRAGILE, Juni 1995)
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Wiedereingliederung
nach traumatischer
Hirnschadigung

Ein Erfahrungsbericht aus Deutschland

Martin Michel, klinischer Neuropsychologe GNP, Neurologisches Rehabilitationszentrum
fiir Kinder und Jugendliche, Jugendwerk Gailingen e.V., D-78262 Gailingen am Hochrhein

in Schidelhirntrauma (SHT) reisst ein betroffenes Kind von einem

Moment auf den anderen fiir lingere Zeit aus seinem vielfiltigen
Beziehungsgefiige, in welches es baldméglichst zuriickkehren méchte.
Dies gilt insbesondere auch fiir die Schule, denn die Schulklasse ist nicht
nur Lerngemeinschaft, sondern auch Spielgemeinschaft und bei vielen
Kindern die relevante Bezugsgruppe fiir Aktivititen nach der Schule.
Wenn immer méglich, wird deshalb bereits wihrend der Rehabilitation
die Wiedereingliederung in die alte Schule angestrebrt.

Langjahrige Erfahrungen am Jugendwerk Gailin-
gen zeigen, dass von den hier behandelten Kin-
dern rund zwei Drittel wieder in die Regelschulen

zuriickkehren konnen, wobei die meisten die zu-
letzt besuchte Klasse wiederholen miissen. Das
andere Drittel der Behandelten muss in einer

Sonderschule weitergeschult werden. Das sind
in der Schweiz héufig die heilpddagogischen
Schulen, in Deutschland sind es die Kérperbehin-
dertenschulen. In beiden Landern ist diesen
Schulen eigen, dass sie neben Lehrkréften auch
einen therapeutischen Mitarbeiterstab haben,
bestehend vor allem aus Physiotherapeuten,
Ergotherapeuten und Logopaden.

Die Frage, welche Schule und welche Klasse
nach der Behandlung der Traumafolgen in Frage
kommen, sollte méglichst wahrend der Rehabili-
tation geklart werden. Optimal ist es, wenn
innerhalb der behandelnden Klinik eine schu-
lische Unterweisung der Kinder stattfinden kann.
Dabei stehen zwei Ziele im Vordergrund:

UND IN DER SCHWEIZ?

Von den Schweizer Kindern, die nach Scha-
delhirntraumen im Jugendwerk behandelt
waorden sind, gingen zwei Kinder aus der Se-
kundarschule zuriick in die Sekundarschule.
Beide wiederholten die zuletzt besuchte
Klasse und erhielten ambulant weiterhin
Physiotherapie. Ein Kind wurde in einer
Schule fiir cerebral Geldhmte weiter ge-
schult, wo es neben der Physiotherapie auch
Logopadie erhalten konnte. Vier Kinder wur-
den fortan in heilpadagogischen Schulen
unterrichtet. Ein Kind ging weiter in die
Primarschule. (Die Aufzahlung ist nicht voll-
standig und dient nur der lllustration.)
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PRAXIS

e Zum einen soll das vor dem Trauma dem Kind
zur Verfligung gestandene schulische Wissen
wieder aufgefrischt werden, da dber léngere
Zeit nicht angewendete schulische Fertigkei-
ten relativ schnell verkiimmern. (Dieses schon
einmal gelernte Wissen kann in der Regel
wieder verfiighar gemacht werden. Je nach
Art der neuropsychologischen Leistungsein-
schrankungen miissen aber Abstriche ge-
macht werden.)

e Zum anderen soll der Schulunterricht im Rah-
men der Rehabilitation auch die Aufnahme-
fahigkeit von neuem, noch nie gelerntem
Unterrichtsstoff priifen, um Hinweise ber die
Méglichkeiten des weiteren Lernens zu be-
kommen. (Meistens stellen sich die Probleme,
die mit der erlittenen Hirnschadigung in Zu-
sammenhang zu bringen sind, erst in dieser
Phase heraus, wo Neues und Unbekanntes
erworben werden muss.)

WARUM DEN KINDERN MIT SHT
DAS LERNEN SO SCHWERFALLT...

Die schulische Leistungsfahigkeit eines Kindes
kann nach einem Schadelhirntrauma vor allem
durch die folgenden Faktoren zeitweilig oder auf
Dauer eingeschrankt sein:
e [dhmungen (Paresen) der unteren und oberen
Extremitaten
e Ataxien vor allem der Schreibhand
e Storungen der Informationsaufnahme und
-verarbeitung
e Storungen der visuellen Exploration und
der visuellen Wahrnehmung
e Storungen der Aufmerksamkeit
e Stdrungen des Gedachtnisses
e Storungen der Sprache und des Sprechens
Manche dieser Storungen treten vergleichswei-
se isoliert auf, andere meistens in Kombination
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mit anderen, zum Beispiel Aphasien zusammen
mit einer Parese der Schreibhand. Stérungen der
Aufmerksamkeit gehdéren auch bei Kindern zu
den haufigsten Folgen nach einer traumatischen
Himschadigung. Betroffen sind dabei vor allem
zwei Aspekte: das Tempo und die Fahigkeit, mit
Reizen selektiv umzugehen. Die Reduzierung des
Arbeitstempos im weitesten Sinne wirkt sich auf
das schulische Lemverhalten auch dann gra-
vierend aus, wenn keine Paresen mehr zu beo-
bachten sind.

...UND WAS IHNEN BEIM
LERNEN HILFT

Bei einer deutlichen Verlangsamung des Lernver-
haltens ist mdglicherweise vom Besuch einer
Regelschule abzuraten und eher eine heil-
padagogische Schule (oder Korperbehinderten-
schule) zu empfehlen. Die relative Reizoffenheit
vieler Kinder nach Schédelhirntrauma fiihrt ndm-
lich hdufig dazu, dass sie im grossen Klassen-
rahmen (20 und mehr Kinder) tiberfordert sind. In
einer kleineren Lerngruppe kann dagegen sehr

Bildungsniveau nach dem SHT
(Schulempfehlung)

Bildungsniveau ¢ GESAMT
vor dem SHT vor VS | GS [ HS | OS [ BS [Gym| SLB | SKB | AS
Vorschule 8 2 2 4
Grundschule 77 1 44 (=10 3| 12
Hauptschule 33 = 2 2 6
Orient. Stufe 5 2 | 1 1
Realschule 22 4 16 2
Gymnasium 10 1 1 7 1
Sonderschule LB 2 1 1
Sonderschule KB -
andere Sonderschulen -
Gesamt nach 157 3 |48 |4 (1|18 | 7 b 32 | 2

Die Realschule in Deutschland entspricht in etwa der Sekundarschule in der Schweiz, die Haupt-
schule hat in etwa das Niveau der schweizerischen Realschule.
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Erstaunlich viele Schulen erkléren sich bereit, ein hirnverletztes Kind — trotz bleibender kérperlicher
und neuropsychologischer Beeintrdchtigungen — wieder aufzunehmen.

viel individueller auf den einzelnen Schiiler ein-
gegangen werden. Nicht zu unterschatzen fiir die
schulische Leistungsfahigkeit ist die Art der
visuellen Exploration, das heisst die Art und
Weise, wie ein Kind eine Bildvorlage oder die
Wandtafel auf einen bestimmten Reiz hin ab-
sucht. Die visuelle Exploration ist nach Hirn-
verletzungen hdufig beeintrdchtigt (verlangsamt,
ungenau) und muss einem gezielten Training
zugeftihrt werden. Besondere Schwierigkeiten
ergeben sich dabei, wenn auch eine Gesichts-
feldeinschrankung (Hemianopsie) vorliegt. In die-
sem Fall muss darauf geachtet werden, dass das
Kind im Klassenzimmer einen idealen Platz zuge-
teilt bekommt. Bei Gesichtsfeldeinschrankungen
nach links sollte das Kind vom Lehrer aus gese-
hen auf der rechten Seite des Klassenzimmers
sitzen, damit es die Tafel mit dem intakten rech-
ten Gesichtsfeld einsehen kann und umgekehrt.

VORBILDHAFTE SCHULEN UND LEHRER

Wir erachten es als Ph&nomen, wie viele Schulen
sich bereit erkldren, ein Kind trotz fortbestehen-
der korperlicher und neuropsychologischer Beein-
trachtigungen wieder aufzunehmen! Viele Lehrer
sind bereit, durch Zusatzunterricht Defizite auf-
zufangen, um den Verbleib des Kindes an der
Schule zu gewdhrleisten. Uns scheint es enorm
wichtig, dass diese Schulen genau wissen, auf
was sie sich einlassen und auch entsprechend
beraten werden. Die beteiligten Lehrer miissen
wissen, dass sie einen sehr viel Idngeren padago-
gischen Atem brauchen, als sonst bei Schiilern
tiblich. Die spezielle Férderung muss sich je nach-
dem tber Jahre erstrecken. Abzuwégen ist (iber-
dies, wieviel Therapien weiterhin notwendig
sind, um die gestérten Funktionen weiter zu ver-
bessem. Und nicht zuletzt: Auch Kinder, die infol-
ge eines Schadelhirntraumas tber lange Zeit hin-
weg weiter behandelt werden missen, brauchen
Freizeit und Ruhephasen, in denen sie nicht thera-
piert werden.
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Versicherungsanalysen in allen Versicherungsbereichen tous les domaines d’assurance
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— Durchsetzung von Leistungsanspriichen — Surveillance de I'exécution des droits aux prestations
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