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Mehr Unfille in Berliner Kindertageseinrichtungen

2014 wurden der Unfallkasse
Berlin (UKB) rund 1.600 Un-
falle mehr aus Berliner Kin-
dertageseinrichtungen (Kitas)
gemeldet als im Jahr vorher.
Damit stieg die Zahl auf ca.
13.550.

Eine Erkldrung fiir diesen starken An-
stieg der Unfallzahlen findet sich in

der drastisch gestiegenen Zahl der zu
betreuenden Kinder. Die bestehenden
Einrichtungen mussten von einem Jahr
auf das andere (iber 10.000 Kinder mehr
aufnehmen (144.300 Kinder in Kitas und
Kindertagespflegestellen). Diese orga-
nisatorische Herausforderung spiegelt
sich in den Unfallzahlen wider.

Um eine Vergleichbarkeit der Unfallzah-
len herstellen zu kénnen, berechnet die
Unfallkasse die Anzahl der Unfille bezo-
gen auf1.000 Kinder. Von 1.000 Kindern

hatten 94 im Jahr 2014 einen Unfall (Vor-
jahr 88).

Unfallschwerpunkte in den Kitas
Stolpern, Hinfallen oder Umknicken
beim Laufen fiihren in Kitas am hdufigs-
ten zu Verletzungen. In sechs Prozent al-
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Freude bei der Lektiire.

ler Unfdlle klemmten sich Kinder an der
Tiir. Bei weiteren sechs Prozent wurden
Kinder zum Teil absichtlich durch ande-
re Kinder verletzt. Mehr als die Halfte
der gemeldeten Unfille ereignete sich
innerhalb des Kita-Geb&dudes. Rund 30
Prozent der Unfdlle geschahen auf dem
Spielplatz.

Gliicklicherweise sind die Unfalle der Ki-
ta-Kinder in den meisten Fallen harmlos.
Entwicklungswissenschaftlich betrach-
tet sind kleine Unfallerfahrungen sogar
wichtig. Sie stdrken das Selbstvertrauen,
was wiederum die soziale Integration in
die Kindergruppe fordert und somit ge-
wissermafien auch primdre Gewaltpra-
vention ist.
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Zwischen Freiheit und Verantwortung

So viel Erziehung wie maglich,
so wenig Aufsicht wie notig:
So lautet ein vielgelesener
Ratschlag fiir Erzieherinnen
und Erzieher. Doch gerade
bei unter Dreijahrigen kann
dies zu einem gefdhrlichen
Trugschluss fiihren. Eine gute
Organisation hilft, eine fol-
genreiche Verletzung der Auf-
sichtspflicht zu vermeiden.

Eine Gratwanderung

Verletzung der Aufsichtspflicht — nicht
nur Eltern werden bei diesem Rechts-
ausdruck hellhorig, auch Erzieherinnen
und Erzieher konnen davon betroffen
sein. Denn fiir den Zeitraum, in dem sich
ein Kind in einer Kindertageseinrichtung
aufhalt, liegt die Aufsichtspflicht beim
Kita-Personal. Dies bedeutet immer eine
Gratwanderung. Denn Erzieherinnen und
Erzieher miissen die Kinder einerseits
davon abhalten, sich selbst oder
anderen einen Schaden zuzufiigen.

Andererseits wissen sie: Zum GroBwer-
den gehort es auch, bewusst Risiken
eingehen zu diirfen, um die eigenen Féa-
higkeiten besser einschadtzen zu lernen
und sich auf Dauer eigenverantwortlich
vor Gefahren zu schiitzen. Erzieherinnen
und Erzieher miissen also in der Lage
sein, diese Selbststandigkeit durch ent-
sprechende Freirdume zu fordern, und
gleichzeitig Aufsicht ausiiben, die unter
Umstédnden Einschrankungen beinhal-
ten kann.

Nicht leichter wird es durch die immer
grofler werdende Zahl an altersgemisch-
ten Kita-Gruppen. So sind zum Beispiel
nicht alle Spielgerate fiir jedes Kind in
jedem Alter geeignet.

Zudem muss
das Kin-
der-

Aufsichtspflicht

gartenpersonal bei der Ausiibung der
Aufsicht vielerlei weitere Aspekte indivi-
duell beriicksichtigen. Dazu gehdren die
korperliche und geistige Reife des Kindes
und sein Gruppenverhalten, aber auch
das Einschatzen, inwiefern es mit gefahr-
geneigten Tatigkeiten umgehen kann.
Hinzu kommen duBere Faktoren, wie
etwa die raumlichen Gegebenheiten und
die Gruppengrofle.

Aufsicht organisieren

Konkret bedeutet dies, dass auch die
Gefdhrdungen im Kita-Alltag vorab ana-
lysiert werden und Manahmen dage-
gen ergriffen werden miissen. Steht zum
Beispiel ein Ausflug an, sollten die ge-
naue Zahl der Kinder, ihr Alter, ihre Reife
und die duBeren Umsténde in die Uber-
legungen mit einbezogen werden. Hilf-
reich ist es dariiber hinaus, jeweils eine
ganz konkrete kleine Gruppe an Kindern
einer bestimmten Betreuungsperson
zuzuordnen. Diese kennt somit ,,ihre
Kinder und hat sie stets im Blick.

Bei der Organisation der Aufsicht in der
Kita sollten zudem die Aufgabenberei-
che und Kompetenzen aller Beteiligten
genau festgelegt und Stellvertretungsre-
gelungen getroffen werden.

lhr Ansprechpartner:
Manuel Ahrens
Tel.: 030 7624-1376

Mit Besuch der Kindertageseinrichtung tiber-
tragt sich die Personensorge und damit die Aufsichts-
pflicht der Eltern auf den Kita-Trager. Dieser delegiert sie
weiter an die Kita-Leitung, die sie wiederum an ihr Personal
Ubertragt. Allerdings sind Trager und Leitung dazu verpflichtet, den
Einrichtungsalltag so zu organisieren, dass die Erzieherinnen und Erzie-
her ihrer Aufsichtspflicht angemessen nachkommen kdnnen. Dies betrifft

nicht nur ordnungsgemaf angelegte Raume und Geldnde, sondern auch

eine zumutbare Gruppengréfle und die Auswahl von geeignetem Personal.
So miissen in jedem Fall Ausbildungsstand, padagogische Kenntnisse und
korperliche Fahigkeiten der Erzieherinnen und Erzieher beriicksichtigt wer-

den. Auch miissen ihnen wichtige Informationen zugdnglich gemacht wer-
den, wie zum Beispiel Allergien oder gesundheitliche Beeintrachtigungen
von bestimmten Kindern.




Sicher organisiert!

Eine allergische Reaktion

auf einen Insektenstich, ein
fiebriger Infekt oder gar ein
epileptischer Anfall: Man-
che Situationen in Kinder-
tageseinrichtungen kénnen
eine Medikamentengabe
erforderlich machen. Doch ist
das iiberhaupt erlaubt?

Viele Erzieherinnen und Erzieher sind un-
sicher, ob sie Medikamente verabreichen
diirfen. Sie haben Angst, etwas falsch zu
machen und dann ,,rechtlich* belangt zu
werden. Dies fiihrt dazu, dass einige Kin-
dertageseinrichtungen mittlerweile gar
keine Medikamente mehr verabreichen
wollen.

Eine fatale Entwicklung: Denn verbieten
Kindertageseinrichtungen oder Kita-Trdger
die Medikamentengabe vollstandig, ge-
schieht dies in erster Linie zu Lasten der
chronisch kranken Kinder. Dabei ist es im
Sinne eines inklusiven Bildungssystems
wichtig, auch Kindern die Teilhabe am
Kita-Alltag ermdglichen zu kénnen, die an
Diabetes, Asthma, Epilepsie oder unter
Allergien leiden.

Klare Absprachen treffen
Medikamentengabe ist eine freiwillige
Leistung der Kita. Die Grundsatzentschei-
dung, ob oder ob keine Medikamente
verabreicht werden, treffen der Kita-Trager
und die Kita-Leitung. Entscheiden sie sich
dafiir, legen sie gemeinsam mit ihrem
Team fest, wer genau die Medikamenten-
gabe durchfiihren soll - und mochte. Die
Leitung muss zudem dafiir sorgen, dass

Weitere
Informationen
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alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, die
Medikamente geben, sowie deren Vertre-
tungen fachlich in der Lage dazu sind.

Auf Seiten der Eltern muss die Medika-
mentengabe in der Kita gut vorbereitet
und organisiert werden: Sie miissen das
Kita-Personal schriftlich mit der Aufgabe
beauftragen (siehe Kasten ,,Weitere Infor-
mationen®) und eine &rztliche Bescheini-
gung Uber die Kita-Tauglichkeit des Kindes
sowie eine detaillierte Handlungsanlei-
tung zur Medikamentengabe vorlegen.

Im Gegenzug muss die Kita dafiir Sorge
tragen, dass jedes Medikament mit dem
Namen des Kindes sowie den Einnah-
mehinweisen beschriftet wird. Die Medi-
kamente sollten entsprechend den Vor-
gaben sicher gelagert werden und jede
Einzelgabe sollte dokumentiert werden.

In jedem Fall empfiehlt es sich, dass
Kita-Leitungen, Erzieherin-
nen, Erzieherund
Eltern in regel-
mafigen
Abstén-
den

das

Gesprdch miteinander suchen. Hierfiir
sollten sich beide Parteien ausreichend
Zeit nehmen, damit sie mehr tiber die Er-
krankungen erfahren, aber auch Sorgen,
Wiinsche und Erwartungen formulieren
kénnen.

Eine Ausnahme von der Regel

Das Verabreichen von Medikamenten ist
nicht ohne Risiko. Medikamentengabe in
der Kita sollte daher stets eine Ausnahme
sein und bleiben. So kann die Medikati-
on invielen Fallen auch ausschliefilich zu
Hause erfolgen. Akut kranke Kinder dage-
gen bendtigen keine Regelungen zur Me-
dikamentengabe in der Kita: Sie sollten
ihren Infekt zu Hause auskurieren.

lhre Ansprechpartnerin:
Carla Rodewald
Tel.: 030 7624-1374

Versicherungsschutz
und Haftungsbeschrankung

Wahrend des Besuchs der Kindertageseinrichtung sind Kinder

gesetzlich unfallversichert. Dieser Versicherungsschutz greift auch,
wenn einem Kind durch fehlerhafte Gabe eines Medikaments oder durch
eine Wechselwirkung ein Gesundheitsschaden entsteht.

Erzieherinnen und Erzieher werden durch die gesetzliche Unfallversicherung von

der zivilrechtlichen Haftung ausgeschlossen. Das heif3t: Auch dann, wenn die Medi-
kamente fehlerhaft verabreicht wurden, kdnnen sie nicht auf Schadensersatz verklagt
werden. Etwas anderes gilt nur, wenn die Schadigung vorsatzlich oder grob fahrldssig
hervorgerufen oder etwa das vereinbarte Medikament im Notfall nicht gegeben wurde.

Das Portal ,,Medikamentengabe“ der
Unfallkasse Berlin fasst die wichtigsten
Informationen zur Verabreichung von Me-
dikamenten in Kitas zusammen. Zusatzlich
beinhaltet es eine Vorlage fiir die Aufgaben-
tibertragung: www.unfallkasse-berlin.de
Webcode: ukb1409

Tritt ein Notfall ein, sind alle Personen gesetzlich verpflichtet, Hilfe zu leisten. Perso-
nen, die im konkreten Ungliicksfall Hilfe leisten, stehen unter dem Schutz der ge-
setzlichen Unfallversicherung.
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Ausgewdhlte Seminare

Wie sicher ist meine Kindertagesstatte — Seminar fiir Leiter und Bewegung macht schlau - Férderung der kognitiven Entwicklung

Leiterinnen von Kindertagesstatten durch Bewegung — Seminar fiir paddagogische Krafte aus Kinderta-

gesstdtten
Termin(e) Seminar-Nr.

Termin(e) Seminar-Nr.
28.01.2016 $103-8011-16

17.03.2016 $104-6091-16
22.09.2016 $103-8012-16

Bewegen und Lernen mit Farben, Formen, Buchstaben und Zah-
len — Seminar fiir pddagogische Kréfte aus Kindertagesstatten

Gesundheitsorientiertes Fiihren und Teamentwicklung - zweitdgi-

ges Seminar fiir Leiter und Leiterinnen von Kindertagesstdtten

Termin(e) Seminar-Nr.

Termin(e) Seminar-Nr.

20.05.2016 $102-6041-16

04./05.02.2016 $1-8021-16

Fit und sicher im StraBenverkehr — Bewegungsférderung und

Heikle Themen - schwierige Gesprache — Seminar fiir Leiter und Verkehrssicherheit — Seminar fiir Erzieherinnen und Erzieher aus
Leiterinnen von Kindertagesstatten Kindertageseinrichtungen

Termin(e): Seminar-Nr. Termin(e) Seminar-Nr.

14.03.2016 $1-7381-16 16.06.2016 $102-8141-16

Inklusion von Anfang an — Perspektiven er6ffnen durch
Bewegung - Seminar fiir Leitungskréfte, pddagogische
Fachkrafte

Lehrgang zur Uberpriifung von Spielplatzgeriten - zweitigiges
Seminar

Termin(e) Seminar-Nr.

Termin(e) Seminar-Nr.

07./08.06.2016 $103-6021-16

11.03.2016 $104-8041-16

Bildungsraum Kindergarten — das Potenzial der Raume

Erste Hilfe bei Kinderunfallen — Seminar fiir Erzieherinnen und neu entdecken — Seminar fiir Kita-Trager, Leitungskrafte,
Erzieher aus Kindertagesstatten padagogische Fachkréfte

Termin(e) Seminar-Nr. Termin(e) Seminar-Nr.

17.02.2016 $102-8081-16 21.06.2016 $104-8161-16

13.04.2016 $102-8082-16

15.06.2016 $102-8083-16

Anmelden konnen Sie sich im Internet
unter www.unfallkasse-berlin.de
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