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Offenlegung potentieller Interessenkonflikte

1. Angestelltenverhaltnis oder Fihrungsposition:

« Referentin ist angestellt am Bayerischen Landesamt flir Gesundheit und
Lebensmittelsicherheit.

« Das Pilotprojekt GESIiK wird vom Bayerischen Staatsministerium flir Gesundheit
und Pflege finanziert.

2. Beratungs- bzw. Gutachtertatigkeit: keine

3. Besitz von Geschéaftsanteilen, Aktien oder Fonds: keine
4. Patent, Urheberrecht, Verkaufslizenz: keine

5. Honorare: keine

6. Finanzierung wissenschaftlicher Untersuchungen: keine

7. Andere finanzielle Beziehungen: keine
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GESIK = Pilotprojekt in Bayern zur Erprobung
einer reformierten SEU

» Modellzeitraum: 2015-2019

» Modellregionen:

Mittelfranken ¢

Augsburg Stadt, Coburg, Dachau,
Main-Spessart, Mlinchen Stadt
(3 Stadtbezirke), Passau

> Zlele:

= Uberprifung der Machbarkeit

= Erstellung von Normwerten

» Evaluation der Ergebnisse

I Kompletter Landkreis
Einzelne Stadtbezirke
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Anderungen bei GESiK im Vergleich zur SEU

1. Vorverlegung der Untersuchung ins vorletzte

Kindergartenjahr

2. Anpassung der Untersuchungsinhalte und Testinstrumente

an den aktuellen wissenschaftlichen Stand

3. Regelmaldig = Schularztliche Nachuntersuchung und

Befundmitteillung bel auffalligen Screeningbefunden

4. Bel schularztlicher Indikation =» zweite schularztliche

Untersuchung im Jahr vor Schulbeginn
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Ablaufschema GESIK (vereinfacht)

2 Jahre vor Einschulung
Meldung aller Kinder

durch AKDB - \(2. Schularztliche
Unauftallig | Untersuchung

Einladung J

alle Kinder

Screening durch 1. Schularztliche
SMA Untersuchung
alle Kinder
2
c

Kinderarzt (HNO-/}

Augen-Arzt)
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GESIK — SMA-Screening bei allen Kindern
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Weiteres Vorgehen bel auffalligem SMA-Screening

Auffalliger Seh- oder Hdrtest, Vorhandensein von Impflicken
= Empfehlung der Vorstellung bei Augen- / HNO-Arzt bzw. Kinderarzt

Auftalligkeiten im

» Entwicklungsfragebogen der Eltern

» Anamnesebogen (z.B. Stimmung, Konzentration, Verhalten (ggfs. SDQ))
» Entwicklungsscreening

=» Indikation ftr 1. schularztliche Untersuchung

Bei
» Fehlender letzter altersentsprechender U-Untersuchung

» Wunsch der Eltern

» Keinem Kindergartenbesuch

» V.a. Vernachlassigung/ Misshandlung

=>» Indikation ftr 1. schularztliche Untersuchung
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Schularztliche Untersuchung

» Korperliche Untersuchung bei:
- fehlenden U-Untersuchungen
- Verdacht auf Vernachlassigung
- kein Kindergartenbesuch

» gezielte Nachuntersuchung bei:
- auffalligem Befund im Entwicklungsscreening

- Auffalligkeiten im Elternfragebogen

» Besprechung des Befundes mit den Eltern
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Weiteres Vorgehen bel auffalligen Befunden beil der
schularztlichen Untersuchung

» Entscheidung tber weiteres Vorgehen
Beratung der Eltern Gber Férdermdglichkeiten zu Hause
Empfehlung zur weiteren Abklarung beim Kinderarzt

Empfehlung zur weiteren Abklarung beim Augen- bzw. HNO-Arzt

vV VYV VY VY

Organisation Vorkurs Deutsch: Abstimmung mit KITA und
Jugendamt

A\ 4

Frahforderstelle Erstgesprach

» Ggf. Einladung zu zweiter arztlicher Untersuchung im Folgejahr
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Teilnahmerate des 1. GESIK-Jahrgangs
(Geburtskohorte 01.10.2010 — 30.09.2011,
schulpflichtig ab Herbst 2017)

Freiwillige Teilnahme am Pilotprojekt

1. Jahrgang
Gesundheitsamt Anzahl Teilnahmerate
%
Minchen-Stadt 497 17,6%
Dachau 735 50,1 %
Passau 310 16,7%
Coburg 696 71,0 %
Main-Spessart 419 54,8%
Augsburg-Stadt 503 21,6%
Gesamt 3160 30,9 %
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Beschreibung der Untersuchungspopulation
(Geburtskohorte 01.10.2010 — 30.09.2011,
schulpflichtig ab Herbst 2017)

Beschreibung der Untersuchungspopulation

GESiK- Nicht- SEU
Teilnehmer* Teilnehmer* 2014/2015*
n=2.663 n=4.868 n=7.713
Geschlecht Jungen 49,8 51,2 51,6 |
(Anteil in %) Madchen 50,2 48,8 48,4
gliltiges n 2.663 4.836 7.712
. Mittelwert (SD) 5,0(0,3) 5,9 (0,3) 5,8 (0,3)
Alter (in Jahren) o
gliltiges n 2.636 4.837 7.705
Migrationshintergrund ohne 75,1 59,1 66,6
tglc;zifnrend auf der Muttersprache der cinsei tig 92 8.9 91
(Anteil in %) beidseitig 15,7 32 24,3
gliltiges n 2.627 4.659 7.529
Sozialstatus hoch 44,4 39,9 wE
e e it me w1 -
(Anteil in %) niedrig 15,7 23 *H
gliltiges n 2.530 4.090

* Ohne Miinchen Stadt,** nicht erhoben
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Ergebnisse des SMA-Screenings
(Geburtskohorte 01.10.2010 — 30.09.2011,
schulpflichtig ab Herbst 2017)

SMA-Screening: GESIK SEU 2014/15 ges.
(n=2.663) (n = 108.637)
= Sehtest (Visus) auffallig: 13,3% 6,3%
= Hortest auffallig: 6,1% 6,4%
= Entwicklungstests auffallig: @
- Visuomotorik 65,5% 13,0%
- Sprechen 16,0% 20,0%
- Sprache 10,8% 10,0%
- Rechenvorlauferfahigkeiten 13,8% -
- visuelle Wahrnehmung 12,1% -
- Plattchentest 17,2% -
= Elternfragebogen auffallig 8,1% -
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Ergebnisse zur ersten schularztlichen Untersuchung
(Geburtskohorte 01.10.2010 — 30.09.2011,
schulpflichtig ab Herbst 2017)

352 (39,0%) Kinder
mit unauffalligem

— -
Ergebnis zur
e ? / Entwicklung
e ‘bh bei der 1. SAU
E Farben/ Fctnestenf Kognition D )
D 551 (61,0%) Kinder

+ mit auffalligem

1.064 von 2.663 (40,0%) 903 von 1.064 (84,9%) Ergebnis zur
GESiK-Kindern* Kindern wurden zur Entwicklung
mit einem auffalligen 1. schuléarztlichen bei der 1. SAU:

Ergebnis beim SMA- Untersuchung (SAU) DU 2 8%
Entwicklungsscreening vorgestellt S 12.5%
oder im Elternfragebogen Sprache 10.9%
Rechenvorlaufer 4,8%
visuelle Wahrn. 2,9%

*ohne Miinchen
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Empfehlungen nach dem 1. Untersuchungsjahr
(Mehrfachnennungen maoglich, Angaben in % bezogen auf alle GESiK-Teilnehmer, n=2.663)

Vorkurs Deutsch
(nach schularztlicher

Untersuchung) Kinder- und Jugendarzt

Friihforderstelle

(nach schularztlicher 759 (nach schularztlicher
Untersuchung) = Untersuchung)

2,2% 11,4 %

Zahnarzt (inder- und Jugendarzt
(aufgrund von Impfliicken; ohne

vorherige schularztliche
Untersuchung) Untersuchung)

1,5% 17,5%

(nach schularztlicher

Anderer Faviiares ..genarzt

(nach schularztlicher (iberwiegend ohne vorherige
schulérztliche Untersuchung; wg.
Untersuchung) auffalligem Sehtest im Screening)

0,9% 14,8 %
HNO-Arzt

(iberwiegend ohne vorherige

schulérztliche Untersuchung ; wg.
auffalligem Hértest im Screening)

0,
n=1.055 Kinder (39,6 %) 7,1%

ohne auffalligen Befund
und ohne weitere Empfehlungen
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Ergebnisse zur zweiten schularztlichen Untersuchung
(Geburtskohorte 01.10.2010 — 30.09.2011,
schulpflichtig ab Herbst 2017)

2. schularztliche

Untersuchung
/ N = 304* (11,4%)
\

{ Unauffallig } { Auffalliger Befund J

n =107 N =197

Besserung \
n=114

[ Weitere Empfehlungen J

N = 127 (4,8%)

e |

{RUckstellung empfohlen} [ Mitteilung an die Schule}

N = 49 (1,8%) N = 38
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Ergebnisse aus der Befragung der Eltern des 1. Pilotjahrgangs

1. Pilotjahr
(n=816 Bdgen)
in %

Wodurch haben Sie Informationen zu GESiK erhalten? (Mehrfachantworten waren hier méglich)

e Anschreiben des Gesundheitsamtes 87,9

e Kindertagesstatte 15,9

e Flyer 5,9

e andere Eltern 2,8
Fihlten Sie sich ausreichend informiert?

*ja 95,7

® nein 2,1

Wurde lhnen die Teilnahme an GESiK empfohlen durch Kindertagesstatten, Kinderarzte oder
andere Eltern?

*ja 40,4

® nein 56,7
Wenn ja durch wen? (Mehrfachantworten waren hier méglich)

e Kindertagesstatte 21,7

e Kinderarzt 3,9

e andere Eltern 12,4
Sehen Sie die 1 Jahr frithere Untersuchung als Vorteil an? i

5 N

® nein )

e weild nicht 17,8
Wiirden Sie GESiK weiterempfehlen? -

&

® nein >

e weil nicht 13
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Inwieweit profitieren die Kinder von GESIK?

Erweiterung des Untersuchungsumfangs

= Ca. 6% der Kinder zeigen nur Auffalligkeiten in Rechenvorlaufigkeiten
oder visueller Wahrnenmung

Zeitpunkt der Untersuchung

= Naher am optimalen Forderzeitraum

Zeitraum, der fur FOrderung oder Therapie zur Verfigung steht
= |m Mittel stehen 8 Monate mehr zur Verfigung

Schularztliche Beratung bei auffalligen Untersuchungsbefunden

= Nur 11,4% statt 32,6 % der Kinder werden wegen auffalliger Befunde zum Kinderarzt
uberwiesen

Einbeziehung der Eltern

= (Ca. 12% der Eltern wurde eine Forderung der Kinder in der Familie empfohlen

Deutlich weniger Kindern wird eine Ruickstellung empfohlen
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Zusammenfassung |

Akzeptanz bei Mitarbeitern der GA, den Eltern und Kindern gut
Untersuchung der jingeren Altersgruppe ist sehr gut moglich

Schularztliche Untersuchung wird sehr gut angenommen,
entlastet niedergelassene Kinderarzte, weniger Beunruhigung
bei den Eltern

Bei beiden schuléarztlichen Untersuchungen waren vermenhrt
Kinder aus Migrantenfamilien sowie Kinder aus Familien mit
niedrigem Sozialstatus

Untersuchungen im Gesundheitsamt haben sich bewahrt
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Zusammenfassung Il

» Neue Testinstrumente werden sehr gut angenommen
(Ausnahme Plattchentest), Normwerte wurden erstellt und
werden im kommenden Jahr nochmal angepasst

» Ca. 6% der Kinder fallen in den neu getesteten Bereichen auf
» Maoglicher Forderzeitraum ist deutlich langer

» SMA bendtigen im Schnitt 40 min. mehr Zeit
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Ausblick

» Am 4. Juli 2018 Beschluss des bayerischen Ministerrats Uber

flachendeckende Einfliihrung der reformierten SEU
» Zusatzliche SMA- und Arztstellen wurden beantragt
» Erforderliche Gesetzesanderungen sind in Arbeit

» Einfihrung der reformierten SEU wird sukzessive und zeitlich
gestreckt erfolgen:
- Beginn im Herbst 2019 mit GESiK-Pilotamtern, weitere Amter
folgen 2020, 2021 und 2022
- jedes Amt hat ca. 3 Jahre Zeit bis alle Kinder einer Geburtskohorte
gemal der reformierten SEU untersucht werden =» Vermeidung

eines doppelten Untersuchung-Jahrgangs
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