Schule

Die Schule fiir Kranke im Regierungsbezirk Nie-
derbayern ist eine staatliche Schule. Sie richtet
sich an Kinder und Jugendliche, die wegen eines
Klinikaufenthalts nicht in ihre angestammte Schu-
le gehen kdnnen.

An der Schule fir Kranke arbeiten Lehrer aller
Schularten - somit kénnen Schiilerinnen und
Schiiler jeder Jahrgangsstufe und jeder Schulform
unterrichtet werden. Der Unterricht setzt beim
jeweiligen Kind oder Jugendlichen an und orien-
tiert sich am aktuellen Kenntnisstand des Schilers.
Ziel der Schule fir Kranke ist die reibungslose Wie-
dereingliederung der Kinder und Jugendlichen an
ihren Schulen nach dem Klinikaufenthalt. Im Ein-
zelfall kdnnen in Absprache mit der Stammschule
auch Prifungen absolviert und sogar Schulab-
schlisse erreicht werden.

Bei Entscheidungen Uber die weitere Schullauf-
bahn beréat die Schule fir Kranke Kinder, Jugend-
liche und Eltern und arbeitet dabei eng mit ande-
ren Institutionen, wie z.B. Schulpsychologen oder
Schulberatungsstellen zusammen.

Kontakt

Pflege- und Erziehungsdienst
Tel. 0871 6008-380

Fax. 0871 6008-690

Anfahrt mit dem Bus
Busverbindungen

Haltestellen in der Nahe:

« Klinikum (Linie 2)

« Prof.-Buchner-Stra8e (Linien 9 und 11)
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Anfahrt mit der Bahn Jugendpsychiatrie, Psychotherapie

bitte erfragen Sie die Verbindungen nach und Psychosomatik
Landshut unter www.bahn.de
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Aufgabenschwerpunkt

Unser Aufgabenschwerpunkt ist die vollstationare,
geschiitzt gefiihrte Behandlung und Begleitung
von Kindern und Jugendlichen im Alter von 12 bis
18 Jahren sowie auf Wunsch ambulante Nachbe-
treuung.

Wer kommt zu uns?

Kinder und Jugendliche in akuten psychiatrischen
Krisen mit direkter Gefahrdung der eigenen Person
durch erhebliche Selbstverletzungen und Suizida-
litdt oder direkter Gefahrdung anderer Personen
oder der offentlichen Ordnung, sofern diese nicht
rein dissozial motiviert (Eltern, Jugendhilfe, Justiz)
und im Rahmen psychiatrischer Krankheit (z.B. Psy-
chose) zu erklaren ist. Auch Verhaltensprobleme
mit erheblicher indirekter Gefahrdung der eigenen
Entwicklung (z.B. chronische Schulverweigerung)
oder der eigenen korperlichen Gesundheit (z.B.
schwere Essstérungen mit Kachexie und fehlender
Krankheitseinsicht) kommen zur Aufnahme, wenn
die Unterbringung vorausgehend nach § 1631b
BGB richterlich genehmigt wurde. Es besteht das
Angebot zu qualifiziertem Drogenentzug bei vor-
handener Motivation.

Haufige Diagnosen

»  Suizidale Krisen bei Depression

*  Selbstverletzendes Verhalten bei Anpassungs-
und Personlichkeitsstérungen

*  Akute Psychosen

*  Abhangigkeitserkrankungen

*  Chronischer Schulabsentismus bei sozialer
Phobie oder Trennungsangst

*  Anorexia nervosa mit vitaler Gefahrdung

*  Storung des Sozialverhaltens mit Stérung von
Emotionen und Impulskontrolle

*  Posttraumatische Belastungsstérungen

*  Komplexe neuropsychiatrische Erkrankungen

Struktur
Unsere Station verfiigt Giber 14 Betten in Ein- bis Drei-
bettzimmern und diversen Gemeinschaftsraumen.

Das multiprofessionelle Team setzt sich aus folgen-
den Berufsgruppen zusammen:

+ Gesundheits- und Kinder-/Krankenpfleger/-innen
« Erzieher/innen

« Heilerziehungspfleger/innen

« Stationsarzte/innen

Stationsuibergreifend zéhlen noch dazu:
Sozialpadagogen/innen
Sporttherapeuten- und Bewegungstherapeuten
Ergotherapeuten
Psychologen/innen
Kunsttherapeut/in
Logopade/in

Behandlungsaspekte

Unser Behandlungsangebot beruht auf den Sadulen
eines komplexen, multidisziplinaren Therapieange-
bots, das wir mdglichst flexibel und individuell auf
die Bedurfnisse unserer Kinder und Jugendlichen
ausrichten.

Im Rahmen unseres multidisziplindren und ressour-
cenorientierten Ansatzes bestehend aus

*  Einzel- und Gruppenpsychotherapie, familien-
zentrierten MalBnahmen

Kunst- und Musiktherapie

Sport- und Bewegungstherapie

Ergotherapie

Soziales Kompetenztraining

Psychoedukation Sucht

Skillstraining nach DBT-A, sowie

Progressiver Muskelrelaxation nach Jacobson,
versuchen wir, die Kinder und Jugendlichen in
ihrer Entwicklung zu fordern und gemeinsam mit
ihnen und ihren Familien alternative Losungsstra-
tegien zur Bewaltigung bestehender Probleme zu
erarbeiten.

Je nach Krankheitsbild spielen bei Kindern und Ju-
gendlichen in Kombination dazu auch biologisch-
pharmakologische und gruppentherapeutische An-
satze (z.B. Stationsaktivitaten) eine grof3ere Rolle.

Bei der Ausarbeitung und Umsetzung therapiere-
levanter Behandlungsziele im Lebensalltag er-
halten die Kinder und Jugendlichen durch unser
hochqualifiziertes Pflege- und Erziehungsteam
im Rahmen der Bezugspflege intensive padago-
gisch-therapeutische Anleitung, Begleitung und
emotionale Unterstlitzung.

Unser Sozialdienst unterstiitzt die Familien als
wichtiges Bindeglied durch Beratung Uber An-
gebote und Hilfen vor Ort und ist bei der Vermitt-
lung von HilfsmaBnahmen im Anschluss an die
stationdre Behandlung behilflich.

Die familienzentrierten MalBnahmen und Einbe-
ziehung wichtiger anderer Bezugspersonen
umfassen:

1. Eltern- und Familiengesprache. Inhalte sind

*  die Beratung und Klarung von Zielen und
Erwartungen beziiglich der Behandlung,

* die Befunderlauterung und der wechsel-
seitige Austausch von Eindriicken,

* die Anleitung zur erzieherischen Wirksam-
keit und die Besprechung realistischer Erzie-
hungsziele sowie Hilfen fiir die Eltern selbst

2. Therapiebesprechungen

3. Lehrer- und Schulbesprechungen




