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Das etwas andere Internat

pIABETES Kinder und Jugendliche, die an Diabetes erkrankt sind, nimmt seit kurzem das Nordsee-Internat
St.Peter-Ording auf — ein einmaliges Angebot in Norddeutschland. von karin FrRounmEYER

ST. PETER-ORDING ,,Cool“.
Jessica ist rundum zufrie-
den. Seit ein paar Monaten
lebt die 17-jdhrige im Nord-
see-Internat St. Peter-Or-
ding (NSI). Hier mochte sie
ihren Schulabschluss ma-
chen. Denn zu Hause, in ei-
nem kleinen Ort bei Roten-
burg-Wiimme, fiihlt sie
sich nicht ausreichend be-
treut. Jessica Weidmann
hat Diabetes: ,Hier ist im-
merjemand, der mir weiter-
hilft, wenn ich mal Proble-
me mit dem Zucker habe.”
Ahnlich geht es der 14-jih-
rigen Alena: ,Daheim war
mein Blutzucker oft viel zu
hoch. Dann wurde ich rich-
tig hibbelig. Hier ist er sta-
biler.“

Alena Kiihl aus Eckern-
forde erkrankte mit zwei
Jahren an Diabetes. Ein gro-
Ber Schock fir die Eltern.
Mehrmals tdglich mussten
sie ihrer kleinen Tochter In-
sulin spritzen, ihren Blutzu-
cker messen. Jede Scheibe
Brot, jedes Glas Apfelsaft, jedes
Stiickchen Schokolade wurde
berechnet und eingeteilt.
Schrittchenweise tibernahm
Alena immer mehr Verantwor-
tung fiir ihre Krankheit, doch
ihre Zuckerwerte bekam sie
nicht recht in den Griff. Aber
ins Internat? ,,Das wollte ich ei-
gentlichnicht.“ Denn Alenage-
noss es, sich zu Hause verwoh-
nen und betiiddeln zu lassen,
~obwohl ich immer genervt
war, wenn meine Mutter mich
nach den Werten fragte“. In-
zwischen hatsiesich eingelebt,
~aber Mama und Papa fehlen
mir doch noch sehr*.

Jessica und Alena gehoren
zu den ersten vier Schiilern mit
Diabetes, die im Nordsee-Inter-
nat (NSI) aufgenommen wur-
den. Ein Gertist zur Betreuung
chronisch kranker Kinder war
zwar vorhanden. Denn man
hatte bereits langjdhrige Erfah-
rungmit Schiilern, diean Asth-
ma und Allergien leiden. Doch
die Betreuung von jugendli-
chen Diabetikern verlangt eine
besonders intensive Zuwen-
dung — rund um die Uhr. Das
umfangreiche Konzept wurde
zusammen mit pddagogischen
und medizinischen Fachleu-
ten, unter anderem mit Prof.

Fred Harms, Mitglied der Euro-
pean Health Care Foundation
in Zurich, erarbeitet. Harms ist
auch Kuratoriumsmitglied des
NSI. Unterstiitzt wird das Pro-
jekt bundesweit von Jugend-
und Sozialdmtern, die den Auf-
enthalt der jugendlichen Dia-
betiker finanziell fordern — so
wieindendhnlicharbeitenden
Internaten in Berchtesgaden
und Kaiserslautern.

Akzeptiert werden, wie man ist Riidi-
ger Hoff, pddagogischer Leiter
und Vorstandsmitglied des In-
ternats: ,,Unser Ziel ist es, die
Kinderund Jugendlichen zu ei-
nem selbststindigen und ei-
genverantwortlichen Umgang
mit ihrem Diabetes anzuleiten.
Und sie sollen Freunde finden.
Bei uns im Internat, in der
Schule, im Ort.”“ Das sei sehr
wichtig: Die Kinder und Ju-
gendlichen sollen erfahren,
dass sie von den anderen ak-
zeptiert werden. Auch wenn
sie mit starken Einschrdnkun-
gen wegen ihrer Erkrankung le-
ben miissen.

Fin aus Breklum etwa hatte
jahrelang Ablehnung in der
Schule erfahren. Und sehr dar-
unter gelitten. ,,Fin selbst woll-
teunbedingtinsInternat. Er hat
einen schwer einstellbaren
Diabetes, stark schwankende
Blutzuckerwerte. Dafiir zeig-
ten die ehemaligen Mitschiiler
wenig Verstindnis. Er wurde

TYP-I-DIABETES

ausgegrenzt”, erinnert sich
Fins Mutter Annett Bickel. Die
Struktur im Internat tue ihm
gut, er sei integriert und habe
Selbstverantwortung iber-
nommen. ,,Fin fiihlt sich rund-
um wohl mit seinen Freun-
den.*

Speziell ausgebildetes Personal Be-
vor die Jugendlichen aufge-
nommen werden konnten,
musste qualifiziertes Fachper-
sonal gefunden werden. Die Di-
abetesberaterin etwa kommt
aus dem Westkiistenklinikum
Heide. Fast tdglich fihrt sie
nach St.Peter-Ording, um mit
den Kindern deren aktuelle
Probleme zu besprechen. Vier
Krankenschwestern aus Eider-
stedt teilen sich die Nacht-
dienste. Sie sind zwischen 21
und acht Uhr fiir die Kinder er-
reichbar. Nachts messen sie
ein- bis mehrmals ihren Blut-
zucker.

Arztlicher Betreuer ist Tho-
mas Brinkmeier, Oberarzt der
Klinik fiir Kinder- und Jugend-
medizin im Westklinikum Hei-
de. Einmal im Monat fiahrt er
ins  Nordsee-Internat  zur
Sprechstunde. ,,Wir Kinderdi-
abetologen sind froh, dass esin
Schleswig-Holstein  endlich
die Moglichkeit gibt, jugendli-
che Diabetiker, die Probleme
zuHause haben, in einem Inter-
nat in der Nihe unterzubrin-
gen. Bisher mussten wir diese

Eine lebenslange Aufgabe

In Deutschland leben etwa
25000 Kinder und Jugendliche
bis 18 Jahre, die an Diabetes
Typ 1, dem ,,jugendlichen Dia-
betes", erkrankt sind. Die Neu-
erkrankungsrate steigt jahrlich
um drei bis vier Prozent.

Der Typ-1-Diabetes ist eine
Stoffwechselstdrung, bei der
das lebensnotwendige korper-
eigene Hormon Insulin von

der Bauchspeicheldriise nicht
mehr produziert wird. Insulin
reguliert den Blutzucker — ohne
das Hormon kénnen die Zellen
keine Glukose mehr aufneh-
men.

Bei Gesunden produziert der
Korper passend zu den Mahl-
zeiten die richtige Menge an

Insulin. Kinder, die an Diabetes
erkrankt sind, missen Insu-
lineinheiten und Nahrungs-
menge lebenslanglich aufein-
ander abstimmen. Um dies

zu Uberpriifen, messen sie
mehrmals téglich den Blut-
zucker. Das benétigte Insulin
wird dann mit Hilfe von Sprit-
zen, Pens oder Pumpen unter
die Haut gespitzt. Von dort
gelangt es ins Blut, wo es die
Aufgabe hat, den aus den Koh-
lenhydraten der Nahrung stam-
mendem Zucker in die Zellen
zu schleusen. Weil zu hohe
oder niedrige Werte schadlich
sind, muss der Blutzucker
haufig auch nachts gemessen
werden.

Kinder bis nach Siiddeutsch-
land schicken®, sagt Brinkmei-
er. Vorallem, wenn das NSIwie
absehbar noch mehr Diabetiker
aufnimmt, plane man auch ei-
nen weiteren Ausbau der érzt-
lichen Betreuung.

Fiir all die tdglich anfallen-
den Fragen, Weh-Wehchen
und Probleme der Jugendli-
chen hat Julia Riese ein offenes
Ohr. Die Jugend- und Heimer-
zieherin und Sportlehrerin
wurde in Diabetes-Schulungen
mit ihren vielfiltigen Aufga-
ben als Diabetes-Koordinato-
rin vertraut gemacht. Gewis-
senhaft und unerbittlich kon-
trolliert die 28-Jdhrige, ob die
Jugendlichen ihren Blutzucker
regelméBig messen, wie sich
ihre Werte entwickeln. Der
kleine Computer in den Mess-
gerdten garantiert: Niemand
kann schummeln. ,,Oftsind die
Werte bei uns besser als an den
Wochenenden Zuhause. Da ge-
hendieKinderwohleheretwas
ldssig um mit dem Messen und
Berechnen der Broteinheiten®,
vermutet Riese.

Den Kopf frei fiirs Abi Auch der 17-
jahrige Aurel Kurzweiler aus
Ko6ln ist mit seinen Blutzucker-
werten zu Hause nicht zufrie-
den. Aurel erkrankte vor 16
Jahren; seit Langerem habe er
den Diabetes , weitgehend al-
lein gemanagt”. Jedoch: ,Ich
mochte mein Abi machen. Da-
heim hétteich eswohlnichtge-
schafft, weil meine Werte oft zu
hoch waren. Dann kann man
namlich nicht so gut denken.
Hier kriege ich den Diabetes si-
cher besser in den Griff.“ In St.
Peter-Ording geht er mit seiner
Krankheit offener um alsin sei-
ner alten Schule. ,Ich messe
sechs bis 12mal tédglich meinen
Blutzucker. Das muss ich nun
nicht mehr heimlich machen®.

,Voller Zuversicht“, so Rii-
diger Hoff, blickemanim Nord-
see-Internat inzwischen in die
Zukunft. Nach schwierigen
Zeiten schreibe das NSIwieder
schwarze Zahlen. Mit dem bis-
herigen Verlauf des Diabetes-
Projekts ist er sehr zufrieden:
,Wir kénnen uns vorstellen,
Schritt fiir Schritt bis zu 20 Kin-
dermitDiabetes aufzunehmen.
Das werden wir sicher bewalti-
gen.”



