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3\{ Landesamt fur Arbeitsschutz,
Verbraucherschutz und Gesundhe
o Fragestellungen

BRANDENBURG Abteilung Gesundheit

A Welche Gesundheitsprobleme _ _
A Fit fur den Schuls?art entwickeln die Kinder in der A Fit far die Ausbildung?
Schulzeit?

rund 25.000 A Anforderungen an ca.12.000
Einschulungskinder Schule? Zehntklassler/Schulabgénge
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DIE SCHULEINGANGSUNTERSUCHUNG
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z Uberg relfende Funkt|0n der Landesamt flr Arbeitsschutz,

Verbraucherschutz und Gesundhe
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Sozialer Kontext (Familie/Kind)
ABetreuung in Kitdauskind
A Soziale Lage deamilie |

Padiatrische Anamnese

ARund um die Geburt —l &

A Erkrankungen und Entwicklung

Versorgung

A Arztlich, therapeutisch

A Praventive Angebote
wahrgenomméd

3N Was gehort zur kinderarztlicheaarerschut und cesndne
wiere EINSChulungsuntersuchung in BB

taung Gesundheit

Seh und Hortest, Gewicht, Grof3

Sozialpadiatrisches
Entwicklungsscreening
(SOPESSEprache, visuelle
Wahrnehmung, Feinmotorik,
Aufmerksamkeit und
) Mengenverstandnis

- Motorik:Koordination, Balance, Ki

A In Férderung v

ArztlicheBefunde
Impfstat)s Schulrelevante Vorlauferfahigkej

iy PsychischeEntwicklung

Schularztliche Stellungnahme als Information an Eltern und Le
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l Landesamt fur Arbeitsschutz,
- - Verbraucherschutz und Gesundhel
Der Brandenburger SozialindeXx
LAND : :
BRANDENBURG Abteilung Gesundheit

ltem Auspragung Punkte Hoher
Je Elternteil Sozialstatus:
Schulbildung 9-10 Punkt
niedrig < 10. Klasse 1 Vit
mittel Abschluss 10. Klas 2 I S
N P . Sozialstatus;
ock. schluss Abitur 7.8 Punkte
Erwerbstatigkeit
nicht erwerbstatig 1 Niedriger
erwerbstatig 2 Sozialstatus:
(Vollzeit u. Tellzelt) 4-6 Punkte
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Landesamt fur Arbeitsschutz,

l\< F|t fur den SChUlStart? Verbraucherschutz und Gesundhe
A\ Einschulungskinder 2016 (n=24.973) Attt @esuela

BRANDENBURG

ARund 45 % haben keinen medizinBehegwniedriger
Sozialstatus jedes 4. Kind, hoher Sozialstatus jedes 2. Kind)

AB5 % der Kinder im Alter von 5 Jahren haben ein kariesfreies G

A83 % sind gut geschiitzt (alle Impfungen nach STIKO)
A86% haben die WO vollstandig

wahrgenommen

- Niedriger Sozialstati3 % X = (\ ﬁ kg

- Mittlerer Sozialstatugs,1% maon / F

- Hoher Sozialstatus89,2% 0§ =9 @
L g\ MmN
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Landesamt fur Arbeitsschutz,

l\a Dle hanlgSten med IZIn ISChen Verbraucherschutz und Gesundhe
BRIAﬁII\[l)ENBURG Befu nde 20 16 Abteilung Gesundheit

KorperlichéBefunde, insgesamt
(n:10851) e Q&e\\\““g

Kontrollbediirftige Sehfehler 11,9 0 (ye N*e‘%“ 12,2 % 11,7 %

(n=5.983) de“eﬁo\g\ee
W
AtoplschErkrankungen\kope‘\\c\\ev%"" 14,2 % 15,1 % 12,6 %
(n 4. 545) ‘\(\\(\66“““ \
Funktior S irankungen d 5,6 % 5,40 4,7 %
St ge V. .:sewegungsapparates Jor®
(n=1.398) e
n= o\
\(\de \\9‘5\!
Adipositas (n=912) “a“ece* Y% 3,5 % 3,8 %
st
8%
Psychische §ff‘" i (N=2.772 11,1 % 13,7 % 8,1 %

*zusammengesetzter Befund aus ernsmiak@n Storungen, Harninkontinenz, Aufmerksamkeitsdefizite/(p&a@ddiitintelligenzminderung
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LAND

Landesamt flir Arbeitsschutz

E nth C kI u n g SStO ru N g Gn It Verbraucherschutz und Gesu’ndhei

s A Schulrelevanz 2016: 3%8 | astiung cesundneit

A Bei Jungen deutlich haufiger als bei M3&hears 25%)

Anteil Einschulungskinder 2016 mit schulrelevafrnamicklungsstc'jrur""\(\-\(\66‘

‘\es
0\\\6\(\
Insgesamt ® Jungen ‘\“e((\ <1l
N=24.973 n=13.268 . r\as\e 1=11.715
oo
30% ‘Oeda(\
25% 2496 Qe
20,9% 20.09%p*** \]e(so
% — 17,4% eX
20% ’ 15,899, 6\1\‘\\50\\
15% ——
10% ST RT il 10.19%6* 9.106%**
0 0,4% 0,7%
0
o o lﬁ
00%
Sprach-, Sprech- Stérungen der  Visuelle Wahrnehmungs- Allgemeine Bewegungs-
stérungen Feinmotorik stérungen Entwicklungs- stérungen
storungen

Signifikanzniveau: *p<0,05, **p<0,01, **p<0,001
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k\ Ausgepragte sozibedingte | anerschu und Gesundne
BRlAﬁ\[l)ENBURG U nte rSC h I ed e Abteilung Gesundheit

A Schulrelevante Entwicklungsstorungen wurden bei mehr &sjgdes 2.
Familien mit einem niedrigen Sozialstatus festgestellt.

A Kinder aus Familien mit niedrigem Sozialstatus erhielten deutlich hauf
Uberweisungsempfehlungen und waren zuvor nicht in arztlicher Behal

Einschulungskinder 2016¢hitlrelevanten Entwicklungsstérung nach Sozialindex und
Versorgungsbedarf%

® niedriger Sozialstatus n=2.337 = mittlerer Sozialstatusn=10.290  hoher Sozialstatusn=9.161

20% 18.6-%***
18%
16%
14%
12%
10%
8%
6%
4%
2%
0%

14 8 Op***

11.3 %

10.1 %

7.9 % 7.4 %

mit Uberweisungs- _ohne Behandlung
28.4.2018 empfehlung 68.Kongress BVOGD, OsnabmitkJberweisungsempfehlung 10



Z\g Kinder mit chronischen Landesamt fiir Arbeitsschutz,

7 . . Verbraucherschutz und Gesundhe;
e Gesundheitsstorungen | |
BRANDENBURG 16,1 % (n:4028)2016 Abteilung Gesundheit

AKinder aus Familien mit nied8geralstatus haben
dreimaso haufig chroniscébesundheitsstorungan
Vergleich zu Kindern aus Familien mit hohem
Sozialstatus

AChronisch kranke Kinder aus Familien mit nied
Sozialstatus sind zwar haufiger bereits in arztlic
Behandlungigédrig/hocii5% vs.52 %), dennoch IBET® . 4™
der Anteil der Uberweisungsempfehlungen hbhf‘q [ R
(niedrig/hocB0 % vs. 12 %) ;A

11111111111
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;\< Einschulungskindet007uNnd jetzZt vabrherscrits und cocandne
LAND

e In 2016Schulabganger i G sl
m Zehntklassler (N=12.459) Einschulungskinder (N=25.667)
rfti 18.7%
ontrollbedurftige Sehfe TR
v |
_—— e—
10,9%
0,
ergscne o -
5,3%
E 70
-
4 8%
0,
3,6%
0)
Fehlstellung der Wirbels3 10,5%
1.5%
0% 2% 4% 6% 8% 10% 12% 14% 16% 18% 20%
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Verbraucherschutz und Gesundhe

3\7\ Jugendliche nicht ausreichen
wmoee  Medizinisch versorgt

dr Landesamt fur Arbeitsschutz,

Abteilung Gesundheit

A Bei der jugendarztlichen Untersuchung wjedEnél
Jugendlichen (55 %) mindestamsedizinischer Befund
festgestellt

A Mehr als jeder 3. Jugendliche mit einem medizinischem
Befud erhielt einfacharztlicHgberweisungsempfehlung

*Datenquelle: KJ&Dntersuchte Zehntklassler/Schulabganger Q€djahr
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k3 Landesamt fur Arbeitsschutz,
é Verbraucherschutz und Gesundhe
LAND

BRANDENBURG Abteilung Gesundheit

NEUE ANFORDERUNGEN AN SCHULE
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Landesamt fur Arbeitsschutz,

é\ﬁ& Neue Anforderungen an allgemein| vemraucherschutz und Gesundhe
D bildende Schulen durch Inklusion | apeiiung cesundneit

BRANDENBURG

A A D udiedamihungen zur Umsetzung von
Inklusion sind Kinder mit erhébteter
padagogischemd gesundheitlichen Bedarfen
nicht mehr auf einzelne Forderschulen
konzentrierté

A Allgemeinbildeniec h u migsseindie Lage
versetzt werden, den speziellen gesundheitlichen
Bed¢rfnissen der Sche¢gler ger
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