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Beratung und Unterstützung
Eine Kinderkrankenschwester von SeeYou besucht die Familie zuhause. Sie 
zeigt Emilias Mutter, welche Flaschensauger am besten geeignet und welche 

Fütterungspositionen am günstigsten sind. 
Durch geduldiges Üben unter fachkundiger An-
leitung verlieren die Eltern allmählich die Angst 
vor der regelmäßig durchzuführenden Reinigung 
der Gaumenplatte und dem korrekten Wieder-
einsetzen. Vor allem aber spricht die Kinderkran-
kenschwester der Familie Mut zu, die großen 
Herausforderungen von Emilias Krankheit anzu-
nehmen. Die Psychologin der Nachsorgeeinrich-
tung arbeitet ebenfalls intensiv mit der Familie 
zur Förderung einer guten Eltern-Kind-Bindung. 
Zusätzlich erhält die Familie Hilfe bei der Be-
antragung eines Schwerbehindertenausweises 
und bei der Suche nach einer wohnortnahen 
Selbsthilfegruppe. 

Ergebnis
Nicht allein gelassen entwickeln Emilias Eltern 
in der ersten kritischen Phase nach Klinikentlas-
sung eine liebevolle Beziehung zu ihrem Kind 

und sehen mit Ruhe den operativen Korrekturmaßnahmen entgegen. Alle ärzt-
lichen Kontrolltermine sind vereinbart. Der regelmäßige Besuch einer Selbsthil-
fegruppe und der Austausch mit anderen Betroffenen bringt die Familie weiter 
auf einen guten Weg. Emilia hat beste Chancen auf eine optimale psychosoziale 
Entwicklung. 

Der Fall kompakt
Emilia:

Hilfebedarf:

¡ Neugeborenes mit einer Lippen-Kiefer-Gaumenspalte
¡ Schwierige Ernährungssituation - Gefahr einer Gedeihstörung
¡ Krankheitsakzeptanz und -bewältigung
¡ Schwierige Wohnsituation
¡ Sehr junge Eltern, beide in Ausbildung

Nachsorgeauftrag:

¡ Beruhigung und Bestätigung der Eltern
¡ Förderung der Krankheitsakzeptanz und -bewältigung
¡ Vermeidung einer Formstörung
¡ Förderung einer guten Eltern-Kind-Bindung
¡ Anleitung zum optimalen Füttern des Kindes
¡ Anleitung zur Mundhygiene, Reinigen der Trinkplatte 
¡ Koordinierung aller erforderlichen medizinisch - therapeutischen Termine 
¡ Auffi nden einer wohnortnahen Selbsthilfegruppe

Sozialmedizinische Nachsorge
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Beteiligte Fachkräfte von SeeYou: 

 ¡ Familienkinderkrankenschwester 
 ¡ Sozialpädagogin 
 ¡ Psychologin
 ¡ Fachärztin

 
Ergebnis:

 ¡ Stabile Familiensituation 
 ¡ Gute Eltern-Kind-Bindung
 ¡ Gewachsene Kompetenz der Eltern beim 
Füttern ihres Kindes

 ¡ Gutes Gedeihen des Kindes
 ¡ Regelmäßiger Besuch einer Selbsthilfe
gruppe durch mindestens einen Elternteil 

 ¡ Gelingende ambulante Therapie und maxi-
male Förderung des Kindes durch Einhal-
tung aller medizinisch- therapeutischen Termine 

Fall D:  
Kevin – zuckerkrank mit 6 Jahren 

Krankengeschichte 
Kevins Eltern beobachten, dass ihr Sohn immer durstig und sehr müde ist. 
Der Kinderarzt stellt extrem erhöhte Blutzuckerwerte fest und überweist den 
Sechsjährigen ins Kinderkrankenhaus Wilhelmstift. Dort wird ein Diabe-
tes mellitus Typ I diagnostiziert. Kevin bekommt eine CSII, eine Insulinpum-
pentherapie, verordnet. Seine Eltern erhalten eine ausführliche Schulung 
für die lebenslang notwendige Therapie der chronischen Erkrankung. Va-
ter und Mutter leben getrennt, ihr Verhältnis ist angespannt und macht eine  
gemeinsame Bewältigung der Aufgaben unmöglich. Nach elf Tagen Klinikauf-
enthalt ist Kevins Blutzucker gut eingestellt, und beide Elternteile trauen sich die 
erforderlichen Berechnungen von Nahrungsmengen und Insulineinheiten zu. Ein 
kurzfristiger Kontrolltermin in der pädiatrischen Diabetesambulanz ist vereinbart. 

Situation bei Entlassung aus der Klinik 
Kevin wird nach elf Tagen in der Klinik entlassen. Der behandelnde Diabe-
tologe verordnet für Kevin Sozialmedizinische Nachsorge. Er will sicher-
stellen, dass die ambulante Therapie auch zuhause gut verläuft. Gerade 
in der ersten Phase eines festgestellten Diabetes Typ I schwanken die Blutzu-
ckerwerte häufig stark, und es drohen gefährliche Stoffwechselentgleisungen. 
Erschwerend kommt hinzu, dass Kevins Mutter ganztägig berufstätig ist, und der 
Junge nachmittags einen Hort besucht. Kevins Vater arbeitet als Kraftfahrer und 
ist häufig unterwegs. 

Soziales Umfeld 
Die Eltern stammen aus Polen und leben seit zehn Jahren in Deutschland. Die 
Trennung ist unschön verlaufen mit der Folge, dass Gespräche kaum möglich 
sind. Kevin lebt in der Woche bei der Mutter, am Wochenende beim Vater. Der 
Vater gibt der Mutter die Schuld für Kevins Zuckerkrankheit. Familiäre Unterstüt-

„Es hat mir Freude bereitet, 
Menschen, die sich vorbehalt-
los für ein Kind einsetzen, zu 
unterstützen. Es war schön, 
zu erleben, dass den Familien 
durch unsere Unterstützung 
Zeit blieb, diesem kleinen 
Mädchen Geborgenheit zu 
geben, weil sie das Gefühl 

hatten, mit ihren Fragen nicht allein zu sein.“ 
 
S. A. 
Kinderkrankenschwester



Kapitel

14

zung ist nicht vorhanden, alle Verwandten leben in Polen. Kevin soll schnellst-
möglich wieder Schule und Hort besuchen, damit die Mutter ihre Arbeit in einer 
Wäscherei wieder aufnehmen kann.

Hilfebedarf
Zusätzlich zu der in der Klinik durchgeführten umfangreichen Erstschulung
benötigen beide Elternteile noch weitere Anleitung und Begleitung bei der 

komplizierten Insulin- und Nahrungsmengen-
berechnung im häuslichen Alltag. Unterstüt-
zung ist auch erforderlich bei Akzeptanz und 
Bewältigung der Krankheit. Die Mutter fühlt sich 
schuldig an der Diabetes erkrankung von Kevin. 
Irrtümlicherweise glaubt sie, dass sie schwere 
Fehler bei der Ernährung ihres Kindes gemacht 
hat. Auch der regelmäßige Wechsel des Insu-
linpumpenkatheters ist eine Herausforderung 
und Belastung für die gesamte Familie. Kevin 
soll auch in Zukunft weitgehend unbeschwert 
leben dürfen, wie z.B. Ballspiele mitmachen 
oder bei Ausfl ügen dabei sein können. Deshalb 
sind Schulungen der Grundschullehrer und Hort-
erzieher besonders wichtig. Sie müssen sich 
den Umgang mit dem an Diabetes mellitus Typ 
I erkrankten Jungen zutrauen. Weder in Kevins 
Grundschule noch in der Nachmittagsbetreuung 
gibt es Erfahrungen oder Kenntnisse mit einer 

Insulinpumpentherapie. Die Lehrer und Erzieher haben daher Sorge, im Notfall 
nicht richtig zu reagieren und Kevins Gesundheit zu gefährden. 

Beratung und Unterstützung
Die Diabetesberaterin von SeeYou erklärt und leitet die Familie geduldig zuhause 
an bei der Berechnung der Insulin- und Nahrungsmengen und zeigt mehrfach 
den Wechsel des Insulinpumpenkatheters. In den ersten besonders herausfor-
dernden Wochen leistet ein von SeeYou vermittelter medizinischer Pfl egedienst 
Unterstützung. Durch einfühlsame Erklärungen nimmt die Diabetesberaterin der 
Mutter ihre Schuldgefühle. Die Diabetesberaterin informiert und schult die Lehrer 
in der Grundschule. Bei einem zweiten Termin erhalten auch die Erzieherinnen 
der Horteinrichtung alle wichtigen Informationen über Kevins Erkrankung und 
lernen, z.B. Unterzuckerungen zu erkennen und richtig zu behandeln.

Ergebnis
Am Ende der dreimonatigen Nachsorge sind Kevin und seine Familie auf einem 
guten Weg. Mit jeder Woche gelingen der Familie die komplizierten Nahrungs- 
und Insulinmengenberechnungen besser. Es hat sich schon eine gewisse Rou-
tine eingestellt. Auch der zuerst besonders für Mutter und Kind sehr belastende 
Wechsel des Insulinpumpenkatheters funktioniert immer besser. Die Mutter fühlt 
sich nicht mehr schuldig an der Krankheit ihres Kindes. Damit ist sie in der Lage, 
viel positiver an die Herausforderungen der Behandlung heranzugehen. Der 
Diabetesberaterin von SeeYou ist es auch gelungen, Kevins Lehrern und Hort-
erziehern die Angst zu nehmen – nach gründlichen Schulungen fühlen sie sich 
sicherer und trauen sich den Umgang mit dem diabeteskranken Jungen zu. 
Nach anfänglich großen Bedenken sind alle Beteiligten hoch motiviert. Damit hat 
Kevin beste Chancen auf eine optimale psychosoziale Entwicklung. Er kann an 

Sozialmedizinische Nachsorge
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Ballspielen, Ausflügen und Kindergeburtstagen teilnehmen – trotz seiner schwe-
ren chronischen Erkrankung. Das Netz der Sozialmedizinischen Nachsorge hat 
die Familie getragen.

Fall kompakt 
Kevin: 

Hilfebedarf:

 ¡ 6-jähriger Junge mit einem neu festgestellten Diabetes mellitus Typ I
 ¡ Krankheitsakzeptanz und Krankheitsbewältigung durch die Familie
 ¡ Getrennt lebende Eltern
 ¡ Berufsbedingte Abwesenheit des Vaters
 ¡ Ganztägige Berufstätigkeit der Mutter
 ¡ Veränderte Bedingungen für Diabetestherapie zuhause 
 ¡ Große Unsicherheiten und Angst vor der Insulinpumpe
 ¡ Ängste und Schwierigkeiten beim Wechsel des Insulinpumpenkatheters
 ¡ Gefährdung des Kindes durch Stoffwechselentgleisungen
 ¡ Erfordernis einer Lehrer-Schulung 
 ¡ Erfordernis einer Hort-Erzieher-Schulung 

 
Nachsorgeauftrag:

 ¡ 	Sicherstellung der ambulanten Therapie  
	des Diabetes mellitus Typ I

 ¡ 	Einüben aller zur Diabetesbehandlung 
	notwendigen Fähigkeiten 

 ¡ 	Förderung von Krankheitsakzeptanz  
	und Krankheitsbewältigung 

 ¡ 	Hinwirken auf eine optimale psychosoziale 	
	Entwicklung des Kindes

 ¡ 	Lehrerschulung
 ¡ 	Schulung der Horterzieher 

Beteiligte Fachkräfte von SeeYou:

 ¡ Diabetesberaterin
 ¡ Sozialpädagogin 
 ¡ Fachärztin
 ¡ Case Managerin

 
Ergebnis:

 ¡ Immer besser gelingende Diabetestherapie des Kindes
 ¡ Bessere Krankheitsbewältigung und Krankheitsakzeptanz
 ¡ Erfolgreiche Schulung der Lehrer 
 ¡ Erfolgreiche Schulung der Horterzieher
 ¡ Guter Start in der Initialphase eines Diabetes mellitus I 

 

„Die ersten Wochen der 
Diabetesbehandlung sind 
entscheidend für den langfris-
tigen Therapieerfolg und für 
eine gute Stoffwechseleinstel-
lung. Dieses Ergebnis ver-
schiedener wissenschaftlicher 
Studien motiviert mich sehr, 
im Rahmen der Nachsorge 

alles mir Mögliche zu tun für eine Optimierung der 
Therapie bei Kindern mit einem neu festgestellten 
Diabetes mellitus Typ I.“ 
 
B. S. 
Diabetesberaterin und Case Managerin bei SeeYou
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Liebe Leserinnen und Leser!
Sie haben nun einen guten Einblick in die Situation, in der sich viele Familien bei Entlassung 
aus der Krankenhausbehandlung befinden. Eine Situation, in der das Kind noch viel medi-
zinische Hilfe benötigt und die Familie die Verantwortung dafür übernehmen soll. Vielleicht 
konnten Sie sich eine Meinung bilden, ob die Leistung der Sozialmedizinischen Nachsorge 
hier angebracht und wirkungsvoll sein kann. 

In allen hier beschriebenen Fällen haben die Fachkräfte der Sozialmedizinischen Nachsorge
einrichtung SeeYou den Familien essentiell geholfen: Mit ihrer Unterstützung lernen die  
Familien mit der Erkrankung ihrer Kinder umzugehen. Damit kann die ambulante Therapie 
gelingen. Die Familien sind mithilfe der Koordinierungsarbeit der Nachsorgefachkräfte gut 
vernetzt und eingebettet in die Strukturen unseres Gesundheits- und Sozialsystems. Eine 
Überforderungssituation der Familie wurde verhindert oder beendet. Die Kinder haben so 
beste Startmöglichkeiten – auch mit einer chronischen Erkrankung wie einem Diabetes  
mellitus Typ 1.

Gute Startchancen wünschen wir allen „unseren“ Kindern, auch chronisch kranken, schwer 
kranken, zu früh geborenen oder Kindern mit Behinderung! 

In den vier beschriebenen Fällen haben die Kostenträger die Kostenübernahme für die Sozi-
almedizinische Nachsorge abgelehnt.

Somit stellt die Finanzierung der Nachsorgearbeit ein großes Problem dar. Immer noch  
werden viele ärztliche Verordnungen in Hamburg von den Krankenkassen abgelehnt. Wir  
finden, alle Familien, die Sozialmedizinische Nachsorge benötigen, sollten diese erhalten.  
Daher leistet die Stiftung SeeYou auch in abgelehnten Fällen Nachsorge. Und daher ist  
SeeYou in hohem Maße auf Ihre Spenden angewiesen. 

Ich würde mich sehr freuen, wenn Ihnen diese Broschüre gefallen hat. Sie enthält nur einige 
der Geschichten, die wir tagtäglich erleben. Es sind typische Geschichten, und sie sind doch 
auch sehr individuell, genauso, wie es auch die Kinder und ihre Eltern sind, die sich hilfe
suchend an uns wenden. 

Bitte bleiben Sie uns wohlgesonnen und helfen Sie uns, damit wir helfen können!

Ihr Dr. Sönke Siefert

Dr. Sönke Siefert  
Kinderarzt 
Geschäftsführer der  
Stiftung SeeYou
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Pfandbon-Briefkasten
Seit 2015 hängen drei Briefkäs-ten in verschiedenen Supermärk-ten zum Sammeln von Pfandbon Spenden. Dank Unterstützung zweier EDEKA-Märkte und einem Sky-Markt konnten wir über 1.000 Euro durch Pfandbons entgegen nehmen.

Patenschaften 

Bei vielen Krankheitsbildern, die 

Familien vor große Herausforde-

rungen in der Pfl ege und Therapie 

stellen, werden die Kosten durch 

die Krankenkassen nicht erstat-

tet. Wir möchten dennoch schnell 

und unbürokratisch helfen: Diese 

Nachsorge kann ausschließlich 

über Spenden fi nanziert werden. 

Patenschaften für diese Nachsor-

gen können helfen.

SeeYou hilft Familien, die Un-

terstützung brauchen – auch 

dort, wo eine Kostenerstat-

tung durch die Kostenträger 

abgelehnt wird. Dazu brau-

chen wir Ihre Unterstützung 

als Förderer und Spender.

Spendensputnik
SeeYou hat einen Spendentrich-ter. Er soll das ganze Jahr über an verschiedenen Standorten Spenden sammeln und auf die Arbeit von SeeYou aufmerksam machen. Sie kennen einen Stand-ort - melden Sie sich gerne bei uns!

Engagement
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DANKE!

Newsletter 1 /2021

Hanadi ist elf Jahre alt, als sie 

erfährt, dass sie an Diabetes 

Typ 1 erkrankt ist. Die Herbst-

ferien muss das Mädchen im 

Kinderkrankenhaus Wilhelm-

stift in Hamburg verbringen. 

Zahlreiche Untersuchungen 

und erste Schulungen im 

Krankenhaus folgen. 

Einen Tag nach der Entlas-

sung besucht die Diabetes-

beraterin und Diätassistentin Kea Diederichs das 

Mädchen. Normalerweise, d. h. mit der Kostenüber-

nahme der Krankenkassen, wäre eine so zeitnahe 

Betreuung nach der  Entlassung nicht denkbar. Der 

Lions Club Lüneburg-Ilmenau ermöglicht diese un-

komplizierte und unmittelbare Aufnahme der Nach-

sorge und nimmt der Familie so große Sorgen.

Hanadi lebt schon seit sechs Jahren in Deutschland 

und wohnt mit ihren Eltern und ihren vier Geschwis-

tern in Lüneburg. Das Familienleben ist herzlich und 

liebevoll, die Eltern zeigen sich jedoch unsicher im 

Umgang mit der Erkrankung ihrer Tochter. Sprach- 

und Bildungsdefi zite spielen eine Rolle. 

Besonders im Umgang mit 

der Berechnung von Kohlen-

hydraten scheinen sie über-

fordert. Gemeinsam mit der 

Nachsorgeschwester Kea 

Diederichs bereitet Hana-

di Mahlzeiten zu und lernt 

so, wie sie ihre Insulinbe-

handlung an das Essen anpassen kann. Ihre ältere 

Schwester bringt sich ebenfalls stark ein, unterstützt 

Hanadi und lässt sich schulen, um im Notfall zu hel-

fen. Gemeinsam fi nden sie einen Weg, um mit der 

Krankheit im Alltag umzugehen.

Kea Diederichs vereinbart einen Termin in der Schule 

der Sechstklässlerin, klärt die Lehrkräfte auf, schult 

sie im Umgang mit der Krankheit und nimmt ihnen so 

Berührungsängste. Für den Sportunterricht berech-

nen die beiden gemeinsam die exakte Insulindosis, 

damit Hanadi keine Unterzuckerung erleidet. So wird 

das Mädchen Stück für Stück an einen sicheren Um-

gang mit Diabetes herangeführt. 

Diabetes: Ein Leben voller rechnen, wiegen und messen

Die vollständige Geschichte und weitere lesen Sie 

hier: www.seeyou-hamburg.de/kindergeschichten 

www.seeyou-hamburg.de

Stiftung SeeYou: Wirken 

sich die Pandemie und der 

Lockdown auch auf Fami-

lien mit einem erkrankten 

Kind aus?

Michaela Schmitz: Ja, in 

jedem Fall. Grundsätzlich 

verstärken sich bereits be-

stehende Ängste und Unsi-

cherheiten in den Familien durch die Isolation des 

Lockdowns, aber auch durch Ungewissheit, durch 

Kurzarbeit oder Arbeitslosigkeit. Besonders Mütter 

berichten, dass sie sich sozial isoliert fühlen. Ihnen 

fehlt z. B. der Austausch mit anderen Müttern. Die-

ser Kontakt kann oft entlasten. Online-Angebote sind 

kaum vorhanden und ersetzen nicht den persönli-

chen Kontakt. 

Was sind die größten Herausforderungen für die 

Familien in dieser Zeit?

Eine große Herausforderung für Familien mit kran-

ken Kindern bzw. mit Frühchen ist es, dass meist nur 

ein Elternteil die vielen Termine rund um die Erkran-

kung der Kinder wahrnehmen darf. Oftmals ist nur 

noch eine Begleitperson zulässig. Für den betroffe-

nen Elternteil ist es belastend, diese Termine allein 

zu bewältigen, müssen doch viele Informationen 

wahrgenommen und verarbeitet werden. 

Neben dieser Herausforderung gibt es in vielen Fa-

milien auch Geschwister, die von der Schließung der 

Kitas und Schulen betroffen sind. Das hat Auswirkun-

gen auf die ganze Familie. Die Eltern sind zusätzlich 

belastet und müssen bei notwendigen Arztterminen 

zeitgleich die Betreuung der Geschwisterkinder orga-

nisieren. Das Spannungsfeld zwischen Homeoffi ce 

und Kinderbetreuung ist bei den von uns betreuten 

Familien ausgeprägter, da es um die Fürsorge eines 

kranken Kindes oder Frühchens geht, das besonders 

viel Aufmerksamkeit benötigt. 

Welche Belastungen erlebst Du in den Familien?

In vielen Familien besteht eine große Belastung 

wegen der fehlenden Unterstützung durch Familie 

und Freunde. Durch die Kontaktbeschränkungen 

gestaltet sich dies schwierig oder ist nicht möglich. 

Nach der Geburt ist oft ein Besuch der Großeltern 

zur Unterstützung geplant. Gerade bei Familien mit 

Migrationshintergrund entfällt durch die Reiseein-

schränkungen häufi g dieser Besuch, der die Mutter 

hätte stark entlasten können.

Wie hat sich Deine Arbeit mit den Familien in der 

Pandemie verändert?

Neben den Hausbesuchen führe ich vermehrt tele-

fonische Beratungsgespräche. Besonders im ersten 

Lockdown bin ich auch öfters mit den Müttern oder 

Vätern spazieren gegangen. Videoberatungen schei-

tern leider oftmals an der fehlenden Technik in den 

Familien. 

Insgesamt habe ich in dieser Zeit mehr Paargesprä-

che geführt. Bestehende Probleme in den Familien 

verschärfen sich in der Pandemie und die damit ver-

bundenen Belastungen können sich auch auf das 

Wohl des Kindes auswirken. Vermehrt berate ich die 

Paare z. B. auch dahingehend, wo sie trotz der ak-

tuellen Situation weiterführende Unterstützungsan-

gebote bekommen können. Gleichzeitig kann die zu-

nehmende Präsenz der Väter auch positive Effekte 

haben. Sie sind zeitlich fl exibler als sonst und können 

ihre Frauen dann vielleicht sogar stärker bei der täg-

lichen Versorgung des Kindes unterstützen. 

Nachsorge in Zeiten von Corona: Bestehende Ängste verstärken sich

Seit 2012 begleitet und berät die Psychologin Michaela Schmitz die Familien der Sozialmedizinischen Nach-

sorge. Seit Beginn der Pandemie nimmt sie Veränderungen bei der Arbeit wahr.

Die Norm ISO 9001 legt Kriterien 

fest, die es im Rahmen der Umset-

zung eines allgemein anerkannten 

Qualitätsmanagementsystems zu 

erfüllen gilt. Die Zertifi zierung wird 

von einer unabhängigen Gesell-

schaft durchgeführt und weist nach, 

ob eine Organisation die notwen-

digen Anforderungen erfüllt. Sie 

fi ndet auf Basis eines Audits statt, 

in dem alle betroffenen Bereiche 

genau begutachtet werden.

Als externe Beauftragte des Quali-

tätsmanagements darf ich SeeYou 

seit rund zwei Jahren begleiten. 

Ende 2020 stand die Rezertifi zie-

rung nach DIN EN ISO 9001:2018 

an“, berichtet Julia Zellmer von 

ihrer Arbeit. „Trotz der Corona-Si-

tuation haben wieder alle Mitarbei-

ter*innen an einem Strang gezogen 

und das Zertifi kat konnte aufrecht-

erhalten werden. Genau diese Zu-

sammenarbeit und das Verständ-

nis, dass Qualitätsmanagement 

nicht nur von einer Person oder 

den Leitungskräften getragen wird, 

macht die Arbeit bei SeeYou so be-

sonders.

SeeYou erfolgreich 

rezertifi ziert

Stiftung SeeYou

Familienorientierte Nachsorge

Hamburg

Liliencronstraße 130

22149 Hamburg

 040 / 673 77 - 730

@ info@seeyou-hamburg.de

Julia Zellmer

Diabetes mellitus 

Typ 1 ist die häu-

fi gste Diabetes-

form bei Kindern 

und Jugend-

lichen. Ursache 

ist der Verlust der 

körpereigenen 

Insulinbildung.Typ 1 erkrankt ist. Die Herbst-

ferien muss das Mädchen im 

Kinderkrankenhaus Wilhelm-
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Zahlreiche Untersuchungen 

und erste Schulungen im 

Krankenhaus folgen. 
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Hanadi lebt schon seit sechs Jahren in Deutschland 
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nisieren. Das Spannungsfeld zwischen Homeoffi ce 

und Kinderbetreuung ist bei den von uns betreuten 

Familien ausgeprägter, da es um die Fürsorge eines 

Nachsorge in Zeiten von Corona: Bestehende Ängste verstärken sich

Seit 2012 begleitet und berät die Psychologin Michaela Schmitz die Familien der Sozialmedizinischen Nach-

sorge. Seit Beginn der Pandemie nimmt sie Veränderungen bei der Arbeit wahr.

Nexhat, der Starke, so lautet die 

Bedeutung des albanischen 

Namens und sie steht wohl 

auch für den Weg, den der 

achtjährige Junge und seine 

Familie hinter sich haben.

Nexhat und seine Familie ge-

hören zu den Ashkali, einer 

Teilgruppe der Roma aus dem 

Kosovo. Die Familie führt ein nicht-

sesshaftes Leben. Als ein großer Teil der Verwandten 

nach Deutschland umsiedelt, entschließen sie, ihnen 

zu folgen. Gemeinsam mit seinen fünf Geschwistern 

und seinen beiden Eltern reist Nexhat über Griechen-

land und Belgien nach Deutschland ein. Der Aufent-

haltsstatus der Familie ist ungewiss. Alle drei Monate 

sollen sie abgeschoben werden, müssen mehrfach in 

Hamburg umziehen.

Für sich schon eine herausfordernde Situation für 

eine Familie, die sich weit weg von zuhause befi ndet, 

die deutsche Sprache nicht gut beherrscht. Hinzu-

kommt, dass Nexhat starke globale Entwicklungs-

störungen aufweist. Aufgrund einer Meningitis-Er-

krankung und einem frühkindlichen Hirnschaden hat 

er eine schwere spastische Tetraparese entwickelt. 

Eine Operation ist dringend notwendig. Eine Situa-

tion, die für die liebevollen Eltern kaum zu bewältigen 

scheint. Beide können nicht lesen und schreiben, 

schon gar nicht die deutsche Sprache.

„Nexhat ist wie ein kleiner Intensivpatient im 

häuslichen Umfeld. Eine große Herausforde-

rung für die ganze Familie“, erklärt Catherine 

Bernegger, Fachkinderkrankenschwester & 

Casemanagerin

Die Nachsorge wird 
von verschiedenen 
Parteien übernom-
men und diverse 
Therapien folgen. 
Auch die Stiftung 
SeeYou kümmert 
sich mit ihrem multi-
profesionellen Team 
um die Belange der 
Familie. Die Belas-
tung der Familie ist 
groß, müssen sich 
die Eltern neben 
Nexhat noch um die 
fünf Geschwister 
kümmern (im Alter 
von 1-12 Jahre). 
Nexhat benötigt zu-
sätzlichen Sauer-
stoff, muss zudem regelmäßig abgesaugt werden, 

um die Atemwege freizuhalten. Ein Heimmonitor 

überwacht die Herzfrequenz und Sauerstoffsättigung 

und wegen seiner Schluckstörungen läuft die Nah-

rung über eine Nahrungspumpe. Täglich müssen die 

Eltern 15 verschiedenen Medikamente und Inhalatio-

nen zubereiten und verabreichen. 

Vanessa Vives
Kommunikation & Fundraising

Intensivpfl ege im häuslichen Umfeld

www.seeyou-hamburg.de

Was genau ist Deine Aufgabe 

im Team der Sozialmedizini-

schen Nachsorge?

Meine Stelle wurde in 

2019 neu geschaffen und 

ich musste meinen Platz 

erst mal fi nden. Es hat sich 

schnell gezeigt, dass es von 

Vorteil ist, eine feste Ansprech-

partnerin auf Station zu haben. 

An der Schnittstelle von Psychosozialem Dienst, 

dem medizinischen Personal und dem Nachsor-

geteam von SeeYou ist es meine Aufgabe, alle 

Erstgespräche mit den Familien zu führen, die für 

die Sozialmedizinische Nachsorge in Frage kom-

men. Das sind z.B. Familien, deren Kinder bis zur 

32. Woche geboren wurden oder unter 1500 g 

liegen, also die Frühchen. Aber auch Familien mit 

chronisch- und schwerstkranken Kindern haben An-

spruch auf diese Leistung – bis zum 14. Lebensjahr, 

in Ausnahmefällen auch länger. Im ersten Gespräch 

mit den Eltern lässt sich auch sehr früh erkennen, 

ob ein psychosozialer Unterstützungsbedarf besteht. 

Liegt dieser vor, stimme ich mich mit unserer Psy-

chologin Michaela Schmitz ab und übernehme auch 

Hausbesuche. 

Wie erfährst Du von den Familien und wie nimmst 

Du Kontakt auf?

Ich nehme regelmäßig an den wöchentlichen Visi-

ten im Marienkrankenhaus und auf den Stationen 1 

und 5 im Kinderkrankenhaus Wilhelmstift teil. Bei der 

Chefarztvisite im Marienkrankenhaus besprechen 

wir z.B. gemeinsam mit dem ärztlichen Personal, 

dem Psychosozialen Dienst, einer Kinderkranken-

schwester und Physiotherapeuten alle Kinder, die 

auf Station sind. Dabei liegt der Fokus nicht nur auf 

den medizinischen Aspekten, sondern es werden 

auch die psychosozialen Fragen thematisiert, also, 

was braucht die Familie und ist das ein Kind, das 

SeeYou mit Sozialmedizinischer Nachsorge unter-

stützen kann. Wenn ich dann noch im Krankenhaus 

zu den Familien gehe, haben diese im besten Fall 

bereits über den Psychosozialen Dienst oder vom 

Arzt von SeeYou gehört und kennen ihren Anspruch. 

Ich bespreche dann mit den Eltern individuell Dauer 

und Termine und melde diese für die Nachsorge an. 

Daneben erhalte ich auch viele spontane Anrufe von 

anderen Stationen. Da ich viel vor Ort bin, kann ich 

schnell darauf reagieren und gleich mit den Familien 

sprechen.

Psychosoziale Arbeit in der Nachsorge: 

„Manche Schicksale sind schwer auszuhalten“

Ich bin seit 
dem 1. Mai 
2021 im 
Wilhelmstift 
als Kinder-
schutzkoor-
dinatorin tätig 
und unterstütze 
in dieser Funktion 
unter anderem die konzeptionelle 

Weiterentwicklung des medizini-

schen Kinderschutzes im Wilhelm-

stift und befördere die interne 

und externe Vernetzung. Hierbei 

koordiniere ich die Aufgaben der 

Kinderschutzgruppe im Haus und 

bin Bindeglied aller in- sowie ex-

ternen Parteien wie z. B. bezirk-

lichen Jugendämtern und auch 

den Kinderschutzgruppen aller 

kinderversorgender Krankenhäu-

ser in Hamburg. Im Bereich des 

Kinderschutzes ist es besonders 

wichtig, dass die Familien nach der 

Entlassung gut versorgt sind. Somit 

ist die Stiftung SeeYou ein enger 

Kooperationspartner, um auch eine 

optimale Nachsorge zu gewähr-

leisten und ich freue mich auf die 

zukünftige Zusammenarbeit. 

Vorstellung
Caroline 
Semmler

Stark für die Umwelt – 
SeeYou hat jetzt ein 
VW e-up!

Stiftung SeeYou
Familienorientierte Nachsorge

Hamburg

Liliencronstraße 130
22149 Hamburg
 040 / 673 77 - 730
@ info@seeyou-hamburg.de

Seit Februar 2021 steht dem 

Nachsorgeteam von SeeYou ein 

VW e-up für Hausbesuche in 

Hamburg zur Verfügung. Damit 

macht sich SeeYou nicht nur stark 

für Familien, sondern auch für die 

Umwelt! 
Seit 2004 leistet SeeYou Sozialmedizinische Nachsorge nach dem Modell Bunter Kreis. Im Interview mit der 

Diplom-Pädagogin Daniela Raap sprechen wir über ihre Arbeit im Nachsorgeteam von SeeYou, ihren Um-

gang mit schweren Schicksalen und ihre Wünsche.

Den vollständigen Artikel lesen Sie hier: 

www.seeyou-hamburg.de/medien-

kindergeschichten/aktuelles

Den vollständigen Artikel lesen Sie hier: 

www.seeyou-hamburg.de/kindergeschichten
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Spenden

Viele Organisationen und Einzel-

personen unterstützen unsere 

Ar  beit mit großzügigen Spenden 

anlässlich Familienfeiern, Be triebs -

festen u. v. m.

Familienorientierte Nachsorge

info@seeyou-hamburg.de

Nachsorgeteam von SeeYou ein 

macht sich SeeYou nicht nur stark 

für Familien, sondern auch für die Dürfen wir Sie regel mäßig 

informieren?

Gerne senden wir Ihnen unseren 

Newsletter zweimal im Jahr zu. 

Bitte teilen Sie uns Ihre E-Mail-

Adresse mit:

info@seeyou-hamburg.de

Spendenkonto

DKM Darlehnskasse Münster eG
Konto 250 501 00, BLZ 400 60 265
IBAN: DE89 4006 0265 0025 0501 00
BIC: GENODEM1DKM

Spendenportal 

Einmalig oder dauerhaft über PayPal oder Lastschrifteinzug spenden ist online mit wenigen Klicks möglich: www.seeyou-ham-burg.de/helfen.



Stiftung der Katholischen Kinderkrankenhaus 
Wilhelmstift gGmbH
Geschäftsführung:
Henning David-Studt 
Dr. Sönke Siefert

Liliencronstraße 130
22149 Hamburg
Telefon: 040 673 77 - 730
Telefax: 040 673 77 - 740
info@seeyou-hamburg.de
www.seeyou-hamburg.de
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