Partner firr diese spezielle Rehabi-
litation ist das

Reha Klinikum "Hoher Flaming"
Im Oberlinhaus gGmbH
Hermann-Lielje-Str. 03

14806 Bad Belzig

Die Reha-Klinik verfligt tUber eine
langjahrige Projekterfahrung und
spezialisierte Therapeuten in der
Kinderrheumatologie.

Interessierte Familien erhalten
die Antrage ausschlieBlich lber
den behandelnden  Kinder-
rheumatologen.

Die Rheuma-Liga unterstiitzt alle
Familien beim Kostenibernahme-
verfahren und ({bernimmt auf
Wunsch die Beantragung der Re-
ha bei den Krankenkassen bzw.
der Rentenversicherung.

Leitzentrum ist die Klinik fir Kinder- und Ju-
gendmedizin Cottbus, Kinderrheuma-
tologisches Zentrum fir das Land Branden-
burg.

Die Rehabilitation erfolgt in zwei Durchgangen
von je drei Wochen mit je 45 Teilnehmern und
orientiert sich an den Sommerferien im Land
Brandenburg.

Ansprechpartnerin:
Frau Diana Becker

Tel. 0800 — 26 50 80 39 152
Mail d.becker@rheuma-liga-brandenburg.de

Projektpartner:

Deutsche Rheuma-Liga,
Landesverband Brandenburg e.V.
www.rheuma-liga-brandenburg.de

Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin
Carl-Thiem-Klinikum Cottbus
www.ctk.de

Reha Klinikum "Hoher Flaming"
im Oberlinhaus gGmbH
www.rehaklinikum-oberlinhaus.de

Stadtisches Klinikum Brandenburg GmbH
www.klinikum-brandenburg.de

Wir freuen uns auf lhren Anruf und stehen fir
Fragen gern zur Verflgung.

Mit freundlicher Empfehlung
Abbott

A Promise for Lite

Deutsche RHEUMA-LIGA ‘ J
Landesverband Brandenburg e.V.

Rehabilitation
far rheumakranke schulpflichtige
Kinder und Jugendliche

ein gemeinsames Projekit:

Deutsche Rheuma-Liga, LV. Brandenburg e.V.
Carl-Thiem-Klinikum Cottbus gGmbH

Reha Klinikum ,Hoher FIdming® im Oberlinhaus
gGmbH in Bad Belzig

Stédtisches Klinikum Brandenburg GmbH
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Die Rehabilitation fiir rheumakranke schulpflichti-
ge Kinder und Jugendliche findet in den Sommerfe-
rien des Landes Brandenburg statt.

Neben der kontrollierten Fortsetzung der medikamen-
tésen Langzeitbehandlung und intensiver Kranken-
gymnastik steht auch die Vermittlung umfangreicher
Kenntnisse zum Krankheitsgeschehen und zur Krank-
heitsbewaltigung im Mittelpunkt.

Ziele der Rehabilitation sind weiterhin:

Rehabilitation

bei Kindern ist
nur sinnvoll,
wenn sie jahr-
lich erfolgt und
damit ambulan-
te Therapiein-
halte optimiert.
Ein Abstand
von 4 Jahren
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wird der Entwicklungsdynamik eines Kindes ni
gerecht. Der Krankheitsprozess ist eine anderer als

beim Erwachsenen. Wachstum und Entwicklung fi
ren rasch zu Fehlstellungen - ein Problem, das der
erwachsene Patient nicht hat.

Auch regelméaBige altersgerechte Wissensauffri-
schungen sind notwendig, wenn Training und
Selbsthilfe wirksam werden sollen.

Die Besonderheiten des Projektes liegen darin,
dass

Es werden 6 Module des evaluierten Schu-
lungsprogramms von zertifizierten Fachre-
ferenten in altersgerechten Kleingruppen
mit folgenden Inhalten gehalten:

1. Was bedeutet Rheuma beim Kind?

2. Wie behandelt man Rheuma beim
Kind?

3. Rheuma braucht Bewegung — Physio-
therapie bringt’s!

4. Wie kann ich Ergotherapie fir mich
nutzen? — ,Ergo firs Ego*

5. Bewadltigung im Alltag: Soziales und
Rechtliches

Funktionsverbesserung der betroffenen Gelenke und
Ausgleich von Fehlstellungen

Einflussnahme auf Krankheitsbewéltigung und Krank-
heitserleben

Allgemeine Konditionierung

Foérderung der sozialen Integration

ausschlieBlich schulpflichtige rheumakranke Kinder
und Jugendliche von dieser Rehabilitation profitie-
ren, also keine - wie sonst in Reha-Kliniken Ubliche -
Vermischung mit Betroffenen anderer Krankheitsbil-
der erfolgt;

6. Anregungen zur Krankheitsbewdltigung

Zielgruppe dieser seit 1994 stattfindenden Rehabilita-
tion sind ausschlieBlich schulpflichtige Kinder und
Jugendliche, um den ohnehin schon bestehenden
Schulausfall nicht noch zu erhéhen.

Eine Mitaufnahme von Eltern ist generell nicht mdglich
und wirde dem Sinn des Projektes entgegen stehen.

Kinder und Jugendliche mit entziindlichen rheumati-
schen Erkrankungen jedes Jahr teilnehmen kénnen;

die medizinische Betreuung durch einen Kinder-
rheumatologen bzw. in der Kinderrheumatologie er-
fahrene Kinderéarzte gesichert wird;

die Kinder und Jugendlichen eine
e tagliche Einzelbelbung durch speziell ausge-
bildete Physio-/ und Ergotherapeuten
e krankheitsadaptierte psychologische Betreuung
und
e Patientenschulung
erfahren.

Dartber hinaus sind freie Themen (z.B.
Schmerzbewaltigung, Kommunikations-
training, gesunde Ern&hrung) maoglich.

All diese MaBnahmen haben gleichzeitig
auch praventiven Charakter, der Langzeit-
schaden verhindern soll und die uneinge-
schrankte Teilhabe zum Ziel hat.




