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Ausgangslage: VK,

sozio-okonomischer Status

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

Sozio-okonomische Situation

= ca. 20 % der Kinder eines Geburtsjahrgangs werden in
Familien hineingeboren, die tberwiegend von
Sozialtransfers leben

= Kongruenz von prekaren Lebensverhaltnissen und
insbesondere von Bildungsferne: >90 %
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Ausgangslage: bLVK,
sozio-okonomischer Status

Kinder- und Jugendarzte eV.

Folgen

 keine ausreichende frihkindliche Anregung und friihe, teils
irreparable Defizite in sozialer, sprachlicher und kognitiver
Entwicklung; auch héherer, unkontrollierter Medienkonsum

e Schlechtere Schul-, Ausbildungs- und Berufschancen:
50 % dieser Kinder/Jugendlichen machen keinen
Schulabschluss

e Schlechtere Sozialprognose, hoheres Unfall- und
Erkrankungsrisiko ...
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Ausgangslage: bLVK,
sozio-okonomischer Status

Kinder- und Jugendarzte eV.

DAK Kinder- und Jugendreport 2018

Einkommen und Bildungsgrad der Eltern
haben bedeutenden Einfluss auf die Gesundheit
und Versorgung von Kindern und Jugendlichen

= Der Faktor Bildung ist dabei starker

z.B. Risiko flir Karies (2,5-fach), haufiger krank
(Krankenhausaufenthalt (1,7-fach), Verordnung von
Medikamenten (1,5-fach), ADHS-Diagnose (1,5-fach)

Gesundheit und Verhalten der Eltern
bestimmen Gesundheitsrisiken der Kinder

z.B. Adipositas der Eltern => 3,5-faches Risiko fur Kinder,
Suchtrisiko Nikotin (1,5- bis 2,5-fach), Alkohol (1,5- bis 2-fach),...
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Ausgangslage: Gesundheit bLVK,
von Kindern und Jugendlichen ol

Kinder- und Jugendarzte eV.

Veranderung des Krankheitsspektrums bei Kindern und
Jugendlichen in den letzten beiden Jahrzehnten
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Ausgangslage: SES — Adipositas bLVvky.

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

Kinder und Jugendliche aus Familien mit niedrigem Sozialstatus haben
im Vergleich zu sozial besser gestellten Gleichaltrigen haufiger eine

Adipositas
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Rolle der bVK,
Kinder- und Jugendirzte/innen S

Kinder- und Jugendarzte eV.

Friih, intensiv und regelmaRig:

Kinder- und Jugendarzte sind erste Anlaufstelle fur
Kinder und Familien

e Sie haben einen flachendeckenden und niedrigschwelligen
Zugang zu allen Familien:

> 90 % der Kinder, Vorstellung mehrfach in der Kindheit und Jugend:
Vorsorgeuntersuchungen, akute Infekte, chronische Erkrankungen

e Sie erleben Eltern-Kind-Interaktion.
 Sie bekommen groRRen Vertrauensvorschuss.
e Sie sind kontinuierliche Ansprechpartner.
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Rolle der LKy

Kinder- und Jugendarzte/innen

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

Pravention statt Krisenmanagement: Friherkennungssystem
= primare und sekundare Pravention
= ldentifikation von Vulnerabilitaten

= moglichst friihe Interventionen

 Uberleitung ins interprofessionelle Netzwerk ,,Friihe Hilfen” mit
Angeboten zu Integration, finanziellen Unterstlitzung und mobiler
Heilpadagogik bzw.

 Weiterleitung zur spezifischen Diagnostik und Therapie an KJIA mit

Zusatzweiterbildung Psychotherapie, kinder- u. jugendpsychiatrische
Facharzte, ein SPZ oder an spezielle Beratungsstellen
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Forderungen bVky.

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

Verhaltens- und Verhaltnispravention:
Politik muss gesundheitsfordernden Lebensstil stiitzen
und fordern!

e Keine Werbung fiirs Rauchen —
MalRknahmen gegen das Passivrauchen

e Alkohol ist immer ein Zellgift —
Verfiigbarkeit reduzieren, strenge Umsetzung
des Jugendschutzes,
Preise hochsetzen, Vorbildfunktion

e kein Cannabis fir Jugendliche
(Hirnveranderungen durch friihen Einstieg)

* Unfallpravention (z.B. weg mit ,Lauflernhilfen”, Vermeidung von Stiirzen und Frakturen
(Treppen, Bett/Hochbett, Gelenkprotektoren, Helm,...), Abdeckung von Teichen, Vermeidung
von Verbrihungen/ Verbrennungen durch Verhaltens-anderung und ,Technik” z.B.
Herdgitter...)
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Forderungen bVky.

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

Nationale Innovations- und Reduktionsstrategie

* Lebensmittel missen verbindlich weniger suf3, fettig und
salzig werden

e Einfache Kennzeichnung
von Lebensmitteln (Nutriscore)

 Besteuerung zuckerhaltiger Getranke

e Mindeststandards fur das
Mittagessen in KiTa und Schule

 Werbekontrolle fir Zielgruppe ,, Kind“
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Forderungen bVky.

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

Fiir eine sofortige gesetzliche Impf-Pflicht
vor Aufnahme in eine Kinderbetreuungs-

Einrichtung bei gefahrlichen Krankheiten:
Masern, Roteln, Diphtherie, Tetanus,

Kinderlahmung, Keuchhusten, Mumps und Windpocken

(Umfrage der Schwenninger Krankenkasse, 02/2019:

e 87 % der Bundesburger fordern verpflichtende Impfungen fir Krippen- und
Kindergartenkinder und 81 % auch fur Schulkinder

e Mehrheitlich bekannt: nicht nur Eigenschutz durch Impfungen, sondern auch
Schutz der Umwelt vor schweren Krankheiten)

Impf-Aufkldrung durch KJA

uber Nebenwirkungen und Risiken (It. Ethikrat Vorbehalte in der Bevolkerung
gegen Impfungen aufgrund der Angst vor gravierenden Nebenwirkungen)
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bVvky.

Berufsverband der
Kinder- und Jugenddrzte eV.

Berufsverband der

‘ » l’ Kinder- und Jugendirzte e.V.

Startseite Der BVKJ | Mitglieder Eltern MFA Kongresse Presse Medien Geschéftsstelle Suchbegriff Q

sind unsere Zukunft

Gesunde Kinder 'g/ bv KJ o
"

Sie sind hier: Startseite = Der BVKJ

» Struktur Der BVK]
sl Der Berufsverband der Kinder- und Jugendarzte e. V. (BVKJ) ist die berufliche Interessenvertretung der Kinder- und
Satzung Jugendarzte in Deut

der- und Jugendarzte aus Klinik, Praxis und &ffentlichem Gesundheitsdienst geggg dem Verband an.

© DeF BVKY setr Sich Filk ChaBEenaliehhen. ...
“-und die bestmbgliche gesundhieitlichie -\

" ifi'Dieéutschland ein und betreibt eine
Im Rahmerggings umgassen gortbildungsprogramms gorgt der BVKJ fur ginen zeitgggalign Ken stand von
wpolitische.Kinder..und Jugendmedizi

Oberstes Org#

BVKJ im Verbund

> Famulaturborse

Geschaftsstelle

BVKJ ist der Bundesvorstand. Der Prasident vertritt den ach auften. Der Verband
gliedert sich in 17 Landesveram Mt c s oL oRaunRRTTEN In Abstimmung mit dem Bundesverband

wahrnehmen. Vor Ort wird der Verband durch Obleute vertreten.
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bvky.

Berufsverband der
Kinder- und Jugendarzte eV.

* Fachliche und politische
Stellungnahmen

* Lobbyarbeit
o Offentlichkeit schaffen

 Verbindlichkeit fordern
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,Wer, wenn nicht wir Kinder- und LVK,

Jugendarzte haben ein Mandat fur Kinder?“

Berufsverband der
Kinder- und Jugenddrzte eV.

Vielen Dank fiir lhre Aufmerksamkeit!

Ich freue mich auf die Diskussion!
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