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Organisationsuntersuchung beim Kinder- und Jugendarztlichen Gesundheitsdienst
(KJAD) des Gesundheitsamtes der Stadt Nirnberg zu den Aufgaben ,,Schuleingangsunter-
suchung (SEU)“, ,,kunftige reformierte Schuleingangsuntersuchung (rSEU)“und ,,Impfbe-
ratung in den 6.Klassen*

Entscheidungsvorlage

Vor dem Hintergrund der Notwendigkeit des Beginns der Einfiihrung der reformierten
Schuleingangsuntersuchung (rSEU) bis 2026 und der besténdig ansteigenden Zahl der zu
untersuchenden Kinder wurde im Gesundheitsamt im Kinder- und Jugendarztlichen
Gesundheitsdienst im Zeitraum Ende November 2023 bis Mitte Marz 2024 eine
Organisationsuntersuchung durch einen externen Dienstleister (Kienbaum Consultants
International GmbH) durchgeftihrt.

Gegenstand der Organisationsuntersuchung waren die derzeit durchgefihrte
Schuleingangsuntersuchung (SEU), die kinftige reformierte Schuleingangsuntersuchung (rSEU)
und die Impfberatung in den 6.Klassen der Schulen.

1. Ausgangssituation und Zielsetzung der Organisationsuntersuchung
Die SEU wird bei der Stadt Nurnberg durch den Kinder- und Jugendéarztlichen Gesundheits-
dienst (KJAD) des Gesundheitsamtes (Gh) durchgefihrt.
Die Anzahl der durchzufiihrenden SEU hat in den letzten zehn Jahren um Uber 17% zuge-
nommen. Aufgrund der vorliegenden Bevolkerungsprognose ist davon auszugehen, dass die
Anzahl auch in den nachsten Jahren weiter steigen wird.

2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2022 | 2023

zu untersu- 5.292

chende Kin- (Stand

der insges. 4.078 | 4.223 4359 | 4.688 | 4.633 | 4.883 | 4730 | 4.844 | 4965 | 5.197 | 15,
24)

Die SEU besteht in Bayern aus einem zweistufigen Verfahren, dem Schuleingangsscree-
ning und einer zuséatzlichen schularztlichen Untersuchung bei einem Teil der Kinder.
Grunde fir eine zusatzliche schularztliche Untersuchung sind z.B. Fehlen des Nachweises
der zuletzt altersgemal? falligen Vorsorgeuntersuchung, auffallige Screeninguntersuchung,
Vorliegen von chronischen Erkrankungen, die fur den Schulalltag relevant sind oder Notfallsi-
tuationen hervorrufen kénnen, auffallige zuletzt fallige Vorsorgeuntersuchung bzw. aktuell
durchgefuhrte Fordermafinahmen (z.B. Friihférderung). Grundséatzlich werden also diejeni-
gen Kinder schularztlich untersucht, bei welchen ein héherer Beratungsbedarf besteht.
Rechtliche Grundlagen sind Art. 12 des Gesundheitsdienstgesetzes (GDG), Art. 80 des Bay-
erischen Gesetzes Uber das Erziehungs- und Unterrichtswesen (BayEUG) und die Verord-
nung zur Schulgesundheitspflege.

Fachliche Vorgaben zur Durchfiihrung der SEU sind die jahrlich neu erscheinenden Manuale
des Bayerischen Landesamtes fir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL): Manual
~ochuleingangsscreening“ und Manual ,schularztliche Untersuchung®.

Ab 2026 soll nach den Vorgaben der bayerischen Staatsregierung die den Gesundheitsam-
tern als Pflichtaufgabe zugewiesene derzeitige SEU durch die rSEU ersetzt werden.
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Bei der rSEU sind die Kinder im Vergleich zur derzeitigen SEU ein Jahr junger, Screening
und schularztliche Untersuchung sind ausfuhrlicher, die Quote der schularztlich zu untersu-
chenden Kinder liegt héher und es ist derzeit nach bestimmten Kriterien eine zusatzliche
zweite schularztliche Untersuchung im Folgejahr vorgesehen. Vom Grundsatz her missen
alle Kinder perspektivisch einer zweiten schularztlichen Untersuchung zugefihrt werden. Die
fachlichen Vorgaben, die das LGL bisher noch auf Arbeitsebene vorgelegt hat, sehen eine
zweite schularztliche Untersuchung vor, die Verordnung zur Schulgesundheitspflege soll da-
hingehend geandert werden, dass auch die Teilnahme an der zweiten schulérztlichen Unter-
suchung gesetzlich verpflichtend ist. Das Entfallen einer zweiten Untersuchung soll nur bei
definierten Kriterien stattgegeben werden.

Fur die Umstellung ist nach den Vorgaben des LGL mindestens ein Dreijahreszeitraum erfor-
derlich, da ansonsten in einem Schuljahr zwei vollstandige Jahrgange untersucht werden
mussten.

Zur Verbesserung der Durchimpfungsraten soll entsprechend der Schulgesundheitspflege-
verordnung 810 Abs.1 mindestens in der Jahrgangsstufe 6 in allen Schularten der Nirnber-
ger Schulen eine Erhebung der Impfraten und eine Beratung zu fehlenden Impfungen erfol-
gen (sog. Impfbuchkontrollaktion). Diese konnte in Nurnberg aus Kapazitatsgriinden, zuletzt
im Schuljahr 2016/2017 — und auch nur in den Mittelschulen — erfolgen und Bedarf einer Re-
aktivierung.

Diese Entwicklungen veranlassten die Stadt Nirnberg, eine Organisationsuntersuchung
(OU) der bestehenden SEU in Auftrag zu geben. Ziele der Untersuchung waren ein optimier-
ter Prozessablauf der SEU in Nirnberg, auch im Hinblick auf die Digitalisierung, der auch
den Anforderungen der rSEU gerecht wird und die Ermittlung der dafiir notwendigen Perso-
nalkapazitat.

Im Vorgriff auf das Ergebnis der OU, und um dieses dann ziigig umsetzen zu kbnnen, wurde
in den Haushaltsberatungen fur den Haushalt 2024 bereits die Schaffung von 1,0 VK Kinder-
und Jugendarztin/-arzt und 2,0 VK Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin/-pfleger vorge-
sehen, jedoch noch mit einem Sperrvermerk versehen.

Im Einzelnen wurden folgende Fragestellungen wéhrend der Durchfihrung der OU bearbei-
tet:
— Was muss am bestehenden Prozess in welcher Form geandert werden, damit ein op-
timaler SEU-Prozess vorliegt?
— Ist ein dezentrales oder zentrales Standortkonzept fur eine optimierte SEU effizien-
ter? Welche(r) Standort(e) soll(en) idealerweise gewahlt werden?
— Wieviele Personalkapazitaten mit welchen Qualifikationen werden fir einen optimier-
ten SEU-Prozess bendtigt?
— Wie kann die Erhebung der Impfraten und die Impfberatung der 6.Klassen mitdem
entsprechenden Personal optimal durchgefiihrt werden?
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2. Ablauf der Organisationsuntersuchung, Ergebnisse und weiteres Vorgehen
An der OU beteiligt waren Vertreterinnen des KJAD aus beiden Berufsgruppen, sowohl die
medizinische-fachliche als auch die betriebswirtschaftliche Leitung des Gesundheitsamtes
und Vertreterinnen von DIP und Ref. Il
Die verschiedenen Phasen der OU erstreckten sich von Ende November 2023 (Auftaktge-
sprach) bis Mitte Marz 2024 (Ubermittlung des Ergebnisses) und beinhalteten auer der
Uberwiegend schriftlich erfolgten Aufgaben- und Prozesserhebung ein Interview mit der Lei-
tung des KJAD und der leitenden Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin, zwei Work-
shops und mehrere Gesprache mit der Leitung des KJAD in digitaler Form oder telefonisch.

Ubersicht: Projektphasen/- module auf der Zeitscheine

(e}
@7 12/2.023 Zwischenergebnisse 01/2024 bis Ende‘0212024 F
@ * ®
Phasen Initialisierung Soll-Konzept Berichterstattung
Arbeitspakete WS 1 WS 2
Aufgabenerhebung m
,
Ergebnisse Abgestimmtes Projektvorgehen Aufgabenkritische Analyse Aufgaben- /Personal- Empfehlungen
Erhebungsinstrument (.xIsx) Ansatzpunkte fur kapazitaten bemessen
Prozessverbesserungen Standortfrage klaren

Workshop

innhaum %

Derzeit wird die Ergebnisdokumentation diskutiert, sodass an dieser Stelle die Darstellung der
Ergebnisse im Detail noch nicht moglich ist.

Bei den aufgezeigten Losungsmaglichkeiten stehen hauptsachlich MaRnahmen in Bezug auf die
Digitalisierung im Vordergrund. Ein wesentlicher Baustein dabei ist die Schaffung einer Online-
Terminvereinbarung fir SEU bzw. rSEU. Dazu kommen noch u.a. die Digitalisierung einiger
Bogen und die Moglichkeit zu sofortiger Dateneingabe und automatisierter Ubertragung der
Ergebnisse der Untersuchung in die Datenbank zeitgleich mit der Durchfihrung der
Untersuchung durch die untersuchende Fachkraft, z.B. mittels i-Pad oder Surface.

In Bezug auf die Standortfrage beinhaltet die Empfehlung eine Zusammenlegung der aktuell finf
Standorte des KJAD auf einen zentral gelegenen Standort zur Erhéhung der Flexibilitat,
Vereinfachung der teaminternen Kommunikation im Prozess der SEU/fSEU und Vereinfachung
der Vetretungsmaglichkeit bei krankheitsbedingten Personalausfallen. Dies erfordert geeignete
Raumlichkeiten mit ausreichender Raumkapazitat, eine geeignete OPNV-Anbindung und
Parksituation. Nach Bezug eines geeigneten Standortes kann eine Flexibilisierung des
Personaleinsatzes in Bezug auf die Sprengelzuordnung geprft werden.

In Bezug auf die durch Kienbaum Consultants International vorgesehene Personalbemessung fir
den KJAD besteht aus Sicht des Gesundheitsamtes derzeit noch Diskussionsbedarf.
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Jedoch liegt auch schon die derzeit von Kienbaum Consultants International vorgeschlagene
Personalbemessung fur beide Berufsgruppen (Kinder- und Jugendarztin/Kinder- und Jugendarzt
und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin/- pfleger) hdher als die Zahl der aktuell
vorhandenen Planstellen plus Stellen mit Sperrvermerk.

Deshalb wird derzeit vorgeschlagen, sowohl eine zligige Besetzung der derzeitigen Planstellen
mit den jeweiligen Fachkraften als auch die Aufhebung des Sperrvermerkes fiir die fir den
Haushalt 2024 vorgesehenen 2,0 VK Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin/ -pfleger und 1,0
VK Kinder- und Jugendéarztin/- arzt vorzunehmen.

Desweiteren ist die Griindung einer Projektgruppe vorgesehen, um eine Optimierung der
Prozesse zeitnah zu erreichen und die rSEU zeitgerecht einfiihren zu kdnnen.

Die Projektleitung wird bei der Leiterin des Kinder- und Jugendéarztlichen Gesundheitsdienstes
(Gh/KJ2-L) liegen mit Unterstitzung der leitenden Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin. Da
die Fachkrafte des KJAD im Wesentlichen mit der Durchfiihrung der Untersuchungen mehr als
ausgelastet sind und deswegen jeweils nur eine punktuelle Unterstitzung leisten kdnnen, ist die
zusétzliche Unterstitzung durch eine Projektmanagerin/einen Projektmanager notwendig.
Diese/dieser kdnnte dann auch Gh/KJ2-L bei der Durchflhrung einer aus Sicht von Gh sinnvollen
und notwendigen internen Evaluierung (Beginn ab ca. Herbst 2028) der Prozesse unterstitzen.
Diese Stelle sollte schnellstmdglich eingerichtet werden. Die dort auszutibenden Aufgaben
werden derzeit mit DIP abgestimmt.

Wenn die entsprechenden Grundlagen geschaffen werden, kdnnte aus heutiger Sicht die
Einfuhrung der rSEU im Rahmen der SEU 2026/27, die im Schuljahr 2025/26 durchgefuhrt wird,
erfolgen. Der vorgesehene Startzeitpunkt lage somit zwischen Méarz und Juli 2025.
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