


Die Familienunternehmen InfectoPharm und Padia
gehoren zu den fihrenden Herstellern von Medikamenten
und Gesundheitsprodukten, insbesondere fur Kinder.

Fur Grofs und Klein entwickeln wir qualitativ hochwertige
und innovative Praparate, um Ihnen die Therapie zu
erleichtern und damit den Therapieerfolg zu verbessern.

Arzte, Hebammen und Apotheker vertrauen auf die
Qualitat und Wirksamkeit unserer Praparate und schatzen
unsere langjahrige Erfahrung. Darum wird auch das
umfangreiche Angebot unserer leicht verstandlichen
Service- und Informationsmaterialien fur Patienten

gerne genutzt.

Wir freuen uns sehr, wenn wir auch Sie und Ihre Familie
mit diesem Ratgeber in der gegenwartigen Situation
unterstitzen kdnnen und winschen gute Besserung!

lhre

Familie Zoller




Liebe Eltern,

die Gesundheit Ihres Kindes ist Ihnen und uns ein ganz
besonderes Anliegen. In Deutschland werden in festgelegten
Zeitabstanden Untersuchungen durch den Kinder- und Jugend-
arzt empfohlen, bei denen der Entwicklungsstand Ihres Kindes
vorsorglich Uberpruft wird.

Gerne mochten wir Ihnen mit diesem Ratgeber den Sinn und
Zweck der Vorsorgeuntersuchungen U1 bis J2 naherbringen
und Sie Uber die Vorgaben und den Ablauf genauer informie-
ren. Mit dieser Broschire kénnen Sie sich in Ruhe zu Hause
vorbereiten: Sie erfahren, was auf Sie und Ihr Kind zukommt
und worauf der Kinder- und Jugendarzt bei den jeweiligen
Untersuchungen besonders achtet.

Ihr Team von

Aiecobran, — (pédia



Vorsorgeuntersuchungen bei Kindern

Vom Neugeborenen bis zum Jugendlichen durchlguft Ihr Kind
eine enorme Entwicklung. Gerade in den ersten Lebens-
monaten und als Kleinkind erwirbt Ihr Kind in kiirzester Zeit
zahlreiche korperliche, geistige und auch soziale Fahigkeiten.
Um diese Entwicklungsfortschritte im Blick zu behalten, wird in
Deutschland eine Reihe von Vorsorgeuntersuchungen emp-
fohlen. Sie dienen der moglichst frihzeitigen Erkennung von
Entwicklungsstérungen und Krankheiten. Dabei legt der Arzt ei-
nen besonderen Fokus auf das Sehvermagen, die Zahngesund-
heit und den Impfstatus Ihres Kindes. AuRRerdem werden Sie zu
den unterschiedlichsten Themen beraten, die fur die jeweilige
Lebensphase besonders wichtig sind.



Die Untersuchungen finden - angepasst an die Entwicklungs-
geschwindigkeit - in festgelegten, immer grolSer werdenden
Zeitabstanden statt. Bis zur Vollendung des sechsten Lebens-
jahres hat Ihr Kind einen gesetzlichen Anspruch auf Unter-
suchungen zur Friherkennung von Krankheiten, die die korper-
liche und geistige Entwicklung gefahrden.

Vom Neugeborenen bis zum Schulkind

Die Vorsorgeuntersuchungen heiflen auch U-Untersuchun-
gen. Davon gibt es insgesamt zehn, namlich die U1 bis U9

und die U7a. Die Kosten dafir missen von den gesetz-

lichen und privaten Krankenkassen oder dem Sozialamt
getragen werden, sofern sie im vorgegeben Zeitrahmen
stattfinden.

Nutzen Sie diese Chance!

Im Schulalter kann Ihr Kind zwei weitere Vorsorgetermine
wahrnehmen, die U10 und die U11. Diese Untersuchungen
werden allerdings nicht von allen Krankenkassen erstattet.
Erganzend zu den U-Untersuchungen besteht in der Pubertat
erneut ein Anspruch auf eine kostenlose Vorsorgeuntersu-
chung, die sogenannte Jugendgesundheitsuntersuchung J1.
Fur Teenager von 16 bis 17 Jahren gibt es zusdtzlich die J2, die
allerdings genau wie die U10 und die U11 nur von bestimmten
Krankenkassen bezahlt wird.

Hinweis fur Eltern: Halten Sie daher mit Ihrem betreuenden
Arzt zum Thema Erstattung Rucksprache.



Wie luft eine U-Untersuchung ab?

Jede U-Untersuchung beginnt mit einer Anamnese. Darunter
versteht man ein fachliches Gesprach, bei dem Informationen
erfragt werden, die aus medizinischer Sicht wichtig sind oder
werden kénnen. Die Fragen kénnen Ihr Kind und Sie selbst,
Ihre Familie, Schwangerschaft und Geburt, aber auch das
soziale Umfeld betreffen.

Danach untersucht der Kinder- und Jugendarzt Ihr Kind korper-
lich durch Betrachtung (Inspektion), Abhéren (Auskultation)
und/oder Abtasten (Palpation) und fihrt gegebenenfalls
weitere spezielle Untersuchungen durch. Besonders achtet
der Arzt auf die Augen (ab U2) und Zahne (ab U5) Ihres Kindes.
Auch das Korpergewicht und die -groRRe werden bei jeder
Untersuchung bestimmt und alle Ergebnisse und Befunde
dokumentiert.

AbschlieRend erfolgt eine arztliche Beratung zu Themen,
die im jeweiligen Lebensalter Ihres Kindes wichtig sind, zum
Beispiel:

> Ernahrungs- und Verhaltenstipps,

> Hinweise zur Vermeidung des plotzlichen Kindstods,

> Empfehlungen zu medizinischen Vorbeugungsmafsnahmen,
> die Impfberatung (ab U3)

> und die Zahnpflege (ab U5).

Bei Bedarf erhalten Sie in der Arztpraxis zusétzliche Informatio-
nen zu weiteren Themen und haben immer auch die Méglich-
keit, Ihre ganz personlichen Sorgen und Probleme anzusprechen.



Das Gelbe Checkheft

Kurz nach der Entbindung erhalten Sie in der Geburtsklinik bzw.
von lhrer Hebamme das gelbe Kinderuntersuchungsheft, kurz
das ,Gelbe Checkheft” Es ist wichtig, dass Sie das Heft zu jeder
U-Untersuchung mitbringen. So kann sich Ihr Kinderarzt schnell
einen Uberblick iber die Entwicklung Ihres Kindes verschaffen
und den Fortschritt besser beurteilen.

Das Gelbe Checkheft dokumentiert alle Ergebnisse
und Befunde der Vorsorgeuntersuchungen.

Aufserdem enthalt das Gelbe Checkheft eine Teilnahmekarte.
Darauf bestatigt Ihnen der Kinder- und Jugendarzt die Teilnahme
an der jeweiligen U-Untersuchung durch Datum, Unterschrift und
Stempel. Die Karte ist herausnehmbar und kann bei Bedarf bei
Behorden, Kindertagesstatten, Schulen und Jugendamtern als
Teilnahmebeleg genutzt werden. Zukinftig soll die Vorlage der
Teilnahmekarte aufserdem gentigen, um die vom Infektions-
schutzgesetz geforderte arztliche Beratung zu einem vollstandi-
gen und altersgemalien Impfschutz nachzuweisen. Diese Bera-
tung findet im Rahmen der U-Untersuchungen U3 bis U9 statt.

Sie haben keinerlei Verpflichtung, Anderen eine genauere
Einsicht in das Kinderuntersuchungsheft zu gewahren. Somit
werden die vertraulichen Gesundheitsdaten aus den Unter-
suchungen geschutzt.



Alt Neu

Was ist neu? Neben der Teilnahmekarte enthalt das um-
strukturierte Gelbe Heft seit 1. September 2016 noch einige
andere Neuerungen. Die U-Untersuchungen wurden durch

ein Expertenteam inhaltlich Gberprift, teilweise verandert

und erweitert. Beispielsweise werden nun einleitend jede der
U-Untersuchungen und ihre Schwerpunkte kurz beschrieben.
AulRerdem bietet ein Bemerkungsfeld Platz fur individuelle
arztliche Empfehlungen. Fir Beobachtungen, die Sie im Vorfeld
7u Hause machen, oder Fragen, die Sie gerne bei der nachsten
Untersuchung stellen machten, ist in einem Notizfeld
gentigend Platz vorgesehen.

Neu ist zudem die erweiterte Beratung durch lhren Kinder- und
Jugendarzt zu bestimmten Gesundheitsthemen wie Zahnpflege
und Impfschutz. AuRerdem erhalten Sie bei den ersten U-Unter-
suchungen Informationen dber regionale Unterstitzungsange-



bote wie Eltern-Kind-Hilfen und Frihe Hilfen. Die Moglichkeit
der Untersuchung Ihres Neugeborenen auf Mukoviszidose ist
ebenfalls neu.

Zwei Hefte? Falls bei Ihrem Kind bereits U-Untersuchungen
durchgefthrt und im alten Gelben Checkheft eingetragen
wurden, bekommen Sie bis zur U6 dennoch das neue Gelbe
Checkheft. Sie sollten dann zu jedem weiteren Vorsorgeter-
min beide Hefte mitbringen, da die Daten nicht Ubertragen
werden. Ab der U7 erfolgt die Dokumentation auf separaten
Einlegeblattern, die in das bestehende Kinderuntersuchungs-
heft eingeklebt werden.

Das griine Checkheft

Zusatzlich zum Gelben Kinderuntersuchungsheft konnen Sie als
Eltern auch ein grines Checkheft von Ihrem Kinder- und Jugend-
arzt erhalten. Dieses Gesundheits-Checkheft des Berufsverbands
der Kinder- und Jugendarzte (BVKJ) dient der Dokumentation von
Vorsorgeuntersuchungen, die ber die vom Gemeinsamen Bun-
desausschuss vorgesehenen (U1-U9, J1) hinausgehen und daher
nicht von allen Krankenkassen unterstitzt werden. Es handelt
sich um die Friherkennungsuntersuchungen U10, U1 und J2.
Wie auch fur das Gelbe Checkheft gilt, dass Sie niemandem die
vertraulichen medizinischen Inhalte zeigen mussen.

Das griine Checkheft dokumentiert die zusétz-
lichen Untersuchungen U10, U11 und J2.




Rechtliche Grundlagen und Richtlinien

Die rechtlichen Grundlagen zu Friherkennungsuntersuchungen bei
Kindern und Jugendlichen bildet der §26 des SGB V im Sozialgesetz-
buch. Der Inhalt des Kinderuntersuchungsheftes (U1 bis U9) richtet
sich genau nach der ,Richtlinie Uber die Friherkennung von Krank-
heiten bei Kindern”, kurz Kinder-Richtlinie, die vom Gemeinsamen
Bundesausschuss (G-BA) beschlossen wurde. Sie beinhaltet neben
der Anspruchsberechtigung fir Kinder bis sechs Jahre auch Vorga-
ben zum Untersuchungszeitraum, -aufbau, -umfang sowie den
Untersuchungsmethoden. Im ambulanten Bereich sollen diese seit
1. Januar 2017 fur alle gesetzlich Versicherten umgesetzt werden.

Die rechtliche Grundlage fur die Friherkennungsuntersuchun-
gen von Krankheiten bei Jugendlichen nach Vollendung des
zehnten Lebensjahres stellt die ,Richtlinie zur Jugendgesund-
heitsuntersuchung” des G-BA dar. Sie regelt die Bestandteile
der J1. Nur die Vorsorgeuntersuchungen U1 bis U9 und J1
werden bisher vom Gesetzgeber empfohlen und mussen daher
von allen Krankenkassen erstattet werden.

Regelungen in den Bundeslandern

Bislang sind nur in Hessen, Bayern und Baden-Wirttemberg die
U-Untersuchungen U1 bis U9 verpflichtend. Die brigen Bundes-
ldnder schreiben die Teilnahme zwar nicht vor, versenden aber
schriftliche Einladungen und informieren die Jugend- und Ge-
sundheitsamter spatestens nach vier Wochen bei nicht erfolgter
Teilnahme. Diese Kontrollmafsnahme dient dem Kindeswohl und
soll neben der Friherkennung von Krankheiten zur Aufdeckung
von Vernachlassigung und Kindesmissbrauch beitragen.



Die Kinder-Vorsorgeuntersuchungen im Uberblick

Baby

> U1: direkt nach der Geburt

> U2: 3.-10. Lebenstag o
> U3: 4.-5. Lebenswoche /AN
> U4: 3.-4. Lebensmonat <2
> U5: 6.-7. Lebensmonat

> U6: 10.-12. Lebensmonat

Kleinkind

> U7: 21.-24. Lebensmonat
> U73: 34.-36. Lebensmonat
> U8: 46.-48. Lebensmonat
> U9: 60.-64. Lebensmonat

Schulkind ®
> U10: 7-8. Lebensjahr l"
> U11: 9-10. Lebensjahr “

Jugendlicher
l'i

> J1: 12-14. Lebensjahr
>J2:16.-17. Lebensjahr u_




U1 bis U6 - Untersuchungen fiir Ihr Baby

Im ersten Lebensjahr entwickelt sich Ihr Baby schnell und lernt
standig Neues. Es sieht, hort und versteht immer mehr, be-
ginnt zu lachen, zu krabbeln und steht irgendwann. Vielleicht
spricht es erste Worte und probiert womaglich sogar schon
einige Schritte. Mit Zuneigung, Liebe und reichlich Zeit hat

ein gefordertes Kind die Moglichkeit, die Umgebung mit allen
Sinnen zu entdecken und sich zu entwickeln.

7u hohe Erwartungen konnten ein Kind eher Uberfordern.

Eine Norm oder exakte Zeitpunkte, wann Ihr Kind
welche Fahigkeiten besitzen muss, gibt es nicht.

Von der Geburt bis zum ersten Geburtstag stehen insgesamt
sechs U-Untersuchungen an, in denen die Gesundheit und die
Entwicklung Ihres Babys durch Ihren Kinderarzt iberprft werden
sollten. Durch diese Untersuchungen erhalten Eltern Informatio-
nen und auch Sicherheit zum zeitgerechten Entwicklungsstand
ihrer Babys.




> U1: direkt nach der Geburt

Die allererste U-Untersuchung ist das Neugeborenen-Scree-
ning, das unmittelbar nach der Geburt von Arzt oder Hebam-
me durchgefuhrt wird. Vorrangige Ziele sind, sicherzugehen,
dass Ihr Neugeborenes die Geburt gut iberstanden hat sowie
behandlungsbedurftige Zustande und dulere Fehlbildungen
sofort zu erkennen. Uber die Sauerstoffversorgung des Neuge-
borenen wahrend der Geburt gibt der pH-Wert des Blutes aus
der Nabelschnur Auskunft. Finf und nochmals zehn Minuten
nach der Geburt wird der sogenannte Apgar-Wert bestimmt.
Dieser ermoglicht eine Aussage Uber die Funktion der wichtigs-
ten Organe und den allgemeinen Gesundheitszustand. Dazu
werden die Atmung (Lungenfunktion), der Puls (Herzfrequenz),
der Grundtonus (Muskulatur), das Aussehen (Hautfarbe, Durch-
blutung) und wichtige Reflexe Gberprift. AulRerdem wird Ihr
Neugeborenes gewogen und gemessen und mit Vitamin K,



das fur die Blutgerinnung wichtig ist, versorgt. Die Vitamin K-
Prophylaxe wird in der U2 und der U3 fortgesetzt.

Innerhalb der nachsten drei Tage haben Sie darber hinaus die
Maglichkeit, drei weitere wichtige und fur Sie vollig kostenfreie
Tests bei lhrem Kind durchfihren zu lassen. Das erweiterte
Neugeborenen-Screening untersucht auf angeborene Stoffwech-
seldefekte und hormonelle Stérungen. Dazu geniigen einige
Tropfen Blut, die gleichzeitig fir das vom Robert-Koch-Institut
empfohlene Screening auf Mukoviszidose verwendet werden
konnen. Mukoviszidose ist eine Erbkrankheit, in deren Verlauf
sich in den Atemwegen zaher Schleim bildet. Weiterhin konnen
Sie sich fur einen vollig schmerzfreien Hortest entscheiden, bei
dem Ihr Kind sogar schlafen kann. Zu jeder dieser drei Unter-
suchungen erhalten Sie ausfuhrliche Informationsblatter.

> U2: 3.-10. Lebenstag

Auf die Neugeborenen-Erstuntersuchung folgt die Neuge-
borenen-Basisuntersuchung - die U2. Sie kann noch in der
Geburtsklinik stattfinden oder so bald wie moglich nach der
Entlassung beim Kinderarzt. Das Neugeborene wird von Kopf
bis FuR grindlich untersucht. Dabei werden samtliche Organe,
das Skelett und das Nervensystem in Augenschein genom-
men. Angeborene Erkrankungen und Fehlbildungen wie z.B.
Herzfehler konnen bereits jetzt erkannt und lebensbedroh-
liche Komplikationen somit vermieden werden. Mit der U2
beginnen auch die Augenuntersuchungen, die bis zur U9 in
zunehmendem Umfang durchgefihrt werden. Bei U2 und U3
beschranken sie sich auf Tests zur Erkennung von Augenzit-
tern (Nystagmus) und strukturellen Auffalligkeiten wie weifs



erscheinenden Pupillen (Leukokorie) sowie die Prufung im
durchfallenden Licht, bei der ein Grauer Star (Katarakt) durch
eine Trubung auffallt. Bei manchen Augenerkrankungen ist
die frihzeitige Diagnose und Therapie wichtig, um langfristige
Schaden zu vermeiden. Weiterhin wird Sie der Kinderarzt zur
Vorbeugung von Knochenerkrankung mit Vitamin D und zur
Flourid-Prophylaxe fir die Zahnhartung beraten.

Von der U2 bis zur U4 wird auerdem mithilfe einer Farbkarte
die Stuhlfarbe Ihres Neugeborenen erfragt. Entfarbter Stuhl
kann ein Hinweis auf Storungen der Leber und der Gallenwege
sein. Achten Sie als Eltern besonders innerhalb des ersten Le-
bensmonats auf die Stuhlfarbe, unangenehm riechenden, stark
gelben Urin und eine Gelbfarbung der Haut (Gelbsucht).




> U3: 4.-5. Lebenswoche

Ihr Baby ist inzwischen etwa einen Monat alt, hat schon die

erste Phase seines Lebens als Neugeborenes berstanden und
Sie konnen erste Entwicklungsschritte beobachten. Grob- und
Feinmotorik sind jetzt soweit ausgepragt, dass Ihr Baby sein
Kopfchen in Bauchlage kurz anheben kann und schon manchmal
spontan die Hande offnet. Der Kinderarzt wird Ihren Saugling auch
wieder korperlich untersuchen und diesmal die Huftgelenke mit
Ultraschall prifen, damit eventuelle Fehlstellungen rechtzeitlich
behandelt werden konnen. In der Beratung geht es vor allem
darum, wie Sie das Risiko eines plétzlichen Kindstods minimieren,
Unfalle vermeiden und mit einem Schreibaby umgehen kénnen.

Zudem wird in der U3 zum ersten Mal das Thema Impfen an-
gesprochen. Wann welche Impfung stattfinden sollte, kénnen
Sie dem Impfkalender der Standigen Impfkommission (STIKO)
entnehmen. Bei Impfungen, die parallel zu Vorsorgeuntersu-
chungen stattfinden konnen, ist die jeweilige U-Untersuchung
in der Ubersicht vermerkt. Die Kombination von U-Unter-
suchung und Impfung erspart Babys und Eltern einen zusétz-
lichen Arzt-Termin und wird daher angestrebt.

> U4: 3.-4. Lebensmonat

Zum Zeitpunkt der U4 ist Ihr Baby wahrscheinlich schon deutlich
aktiver und mobiler als zuvor. Es lernt allmahlich zu greifen, lachelt
und reagiert auf Sie. Aulserdem gibt es eigene Laute von sich und
beginnt zu brabbeln. Durch haufiges Sprechen und Singen kénnen
Sie Ihr Kind in der Sprachentwicklung férdern. Der Kinderarzt be-
urteilt die korperliche und geistige Entwicklung und untersucht, ob



die Knochenlticke am Kopf Ihres Babys (Fontanelle) grofs genug
fur das weitere Schadelwachstum ist. Auch das Hor- und Sehver-
mogen wird erneut dberprift. Der Arzt wird Sie darauf hinweisen,
dass spatestens jetzt die erste Impfung erfolgen sollte.

> U5: 6.-7. Lebensmonat

Im Vordergrund der U5 stehen Beweglichkeit und Korperbe-
herrschung Ihres Babys. Grob- und feinmotorische Fahigkeiten
sind nun soweit ausgepragt, dass Ihr Baby sich in Bauchlage
auf seinen Armen abstitzen und gezielt nach Gegenstanden
greifen kann. In diesem Alter brechen nach und nach die
ersten Milchzahne durch. Bei der Zahnung konnen Schmerzen
auftreten, welche die Kinder durch das HerumbeifRen auf Ge-
genstanden zu lindern versuchen. Der Kinderarzt berét Sie zum
Thema Zahnpflege, Fluorid-Prophylaxe und Mundhygiene.



Neben der korperlichen schreitet auch die sprachliche Entwick-
lung voran. Aus einzelnen Lauten konnen jetzt mehrsilbige
Lautketten wie ,dei-dei-dei” werden. Manche Kinder beginnen
in diesem Alter mit dem Fremdeln und verhalten sich unter-
schiedlich, wenn bekannte oder aber unbekannte Personen in
ihrer Nahe sind. Auf die Eltern-Kind-Beziehung wird der Kinder-
arzt ab jetzt bei jeder U-Untersuchung achten. Wie immer legt
der Arzt auch Wert auf das Sehvermogen und dberpruft im
Rahmen der U5 mithilfe eines Augenspiegels, ob das Baby
schielt. AuRRerdem kommt das Thema UV-Schutz zur Sprache.

> U6: 10.-12. Lebensmonat

Die U6 wird auch als Einjahresuntersuchung bezeichnet. Ihr
Baby ist nun etwa ein Jahr alt und hat viele Fortschritte ge-
macht. Es kann inzwischen sitzen, sich in den Stand hochzie-
hen, robben oder krabbeln. Vielleicht kann Ihr Baby auch schon
selbststandig aus einem Becher trinken, Laute nachahmen

und doppelsilbige Worter wie ,da-da” oder ,Mama” bilden. Sie
sollten die Sprachentwicklung unbedingt fordern.

Weiterhin ist die Zahnung sowie
die Mundhygiene ein Thema.
AulBerdem sollte im Rahmen
der U6 der Impfstatus uberprift
und Wiederholungsimpfungen
durchgefihrt werden. Nach der
U6 dauert es fast ein Jahr, bis
die nachste U-Untersuchung
ansteht.



U7 bis U9 - Untersuchungen fiir Ihr Kleinkind

Seit der letzten U-Untersuchung ist viel Zeit vergangen, in der
sich Ihr Kind vom Baby zum Kleinkind weiterentwickelt hat.
Die Zahnung ist vermutlich vorangeschritten. Schon bald wird
sich das Milchzahngebiss vervollstandigen. Nachdem der erste
Schritt getan war, hat Ihr Kind schon bald das Laufen gelernt.
Im Laufe der nachsten knapp vier Jahre wird sich der Wort-
schatz lhres Kleinkindes deutlich erweitern und sein soziales
Verhalten, z.B. beim Spielen im Kindergarten, entwickeln. Die
Fortschritte verlaufen ab der U7 insgesamt langsamer, sodass
die Vorsorgeuntersuchungen nicht mehr so haufig stattfinden
mussen.



> U7: 21.-24. Lebensmonat

Nach fast einem Jahr Pause wird es Zeit fir die Zweijahres-
untersuchung. Die Entwicklungsfortschritte, die Ihr Kind seit
der letzten Untersuchung gemacht hat, werden nun durch

den Kinderarzt uberprift. Ihr Kind sollte jetzt in der Lage sein,
mindestens zehn Warter zu sprechen, zu laufen und auch Trep-
penstufen hinunterzugehen. Spielerisch wird der Arzt auch die
feinmotorischen, sozialen, geistigen und kognitiven Fahigkei-
ten untersuchen.

Impfen

Die Grundimmunisierung durch das Impfen gemafs STIKO
ist normalerweise nach der U7 abgeschlossen. Sollte Ihr

Kind zu diesem Zeitpunkt noch keinen vollstandigen Impf-
schutz haben, besteht die Maglichkeit, die noch fehlenden
Impfungen nachzuholen.

> U7a: 34.-36. Lebensmonat

Die U7a ist noch nicht lange Teil der kostenlosen U-Untersu-
chungsreihe. Sie sollten diese Chance nutzen und Ihr Kind auch
mit knapp drei Jahren vorsorglich untersuchen lassen. Klein-
kinder in diesem Alter sollten von sich in der Ich-Form spre-
chen, Freude daran haben mit anderen Kindern zu spielen und
sich viel bewegen. Die kérperliche Untersuchung findet wie
gewohnt statt. Ausfhrlicher als sonst werden diesmal aber die
Augen unter die Lupe genommen. Durch mehrere Sehtests
Uberprift der Kinderarzt das raumliche Sehvermogen sowie
das beidseitige und Rechts-Links-Sehen. Die Beschaffenheit



von Zdhnen und Kiefer werden ebenfalls erneut untersucht.
Zusatzlich erfolgt im Rahmen dieser U-Untersuchung eine
Beratung Uber die Rolle der Medien wie Fernseher, Internet
und Spielekonsolen.

> U8: 46.-48. Lebensmonat

Zum Zeitpunkt der U8 ist Ihr Kind fast vier. Kleinkinder in die-
sem Alter spielen viel mit anderen Kindern, z.8. im Kindergar-
ten. Sie malen, erzdhlen Geschichten und stellen viele Fragen.
Wenn Ihr Kind Verhaltensauffalligkeiten beim Umgang mit
anderen Kindern oder gegentber Erzieherinnen oder lhnen
zeigt, sprechen Sie dies ruhig einmal bei Ihrem Kinderarzt an.

Neben vielen bekannten Untersuchungen findet bei der U8
auch ein Hortest statt. Aufserdem wird eine Urinprobe unter
anderem auf Blutbestandteile, Eiweils, Zucker und Bakterien



untersucht und haufig wird der Blutdruck gemessen.

Im Rahmen der U-Untersuchungsreihe wird auch auf Risiko-
faktoren fur einen Diabetes Typ 2, wie Bewegungsmangel und
Ubergewicht, geachtet. Diabetes mellitus bedeutet wartlich
,honigsuRer Durchfluss”, weil im Urin der Patienten krankhaft
erhohte Zuckermengen nachweisbar sind. Die Stoffwech-
selkrankheit Diabetes kann durch gesunde Ernahrung und
korperliche Bewegung positiv beeinflusst werden und ist heute
qut behandelbar. Ein nicht erkannter oder nicht behandelter
Diabetes kann dagegen ernsthafte Folgen bis hin zum Tod
haben.



> U9: 60.-64. Lebensmonat

Die U9 ist die letzte U-Untersuchung, bei der die Ergebnisse
und Befunde im Gelben Checkheft dokumentiert werden. Ihr
Kind ist nun fast sechs Jahre alt und steht kurz vor der Ein-
schulung. Im letzten Kindergartenjahr lernen die Kinder noch
einmal viel dazu. Sie entwickeln viel Fantasie und eigene Inter-
essen und haben ihre ganz persanlichen Freuden und Angste.

Der Kinderarzt achtet bei dieser sehr umfangreichen Untersu-
chung auf Fahigkeiten, die in der Grundschule wichtig werden,
wie Beweglichkeit und Geschick, z.B. beim Malen oder Basteln,
aber auch soziales Verhalten, Denk- und Wahrnehmungsvermo-
gen. Anhand seiner den Entwicklungsstatus betreffenden Be-
obachtungen kann er eine unverbindliche Empfehlung fur oder
gegen die Einschulung Ihres Kindes aussprechen. Eine verstand-
liche Aussprache ist im Schulalltag wichtig und Sprachstérungen
wie Stottern sollten logopddisch behandelt werden.

Um den vollstandigen Impfschutz aufrechtzuhal-
ten, konnen bei der U9 auch Auffrischimpfungen

durchgefthrt werden.




U10 bis U11 - Untersuchungen fiir Schulkinder

Nach der U9 ist nur noch eine weitere Fritherkennungsuntersu-
chung fir alle gesetzlich Versicherten vorgesehen,
namlich die Jugendgesundheitsuntersuchung J1.

Zwischen der U9 und der J1 liegen allerdings tber sechs Jahre.
Dem Berufsverband der Kinder- und Jugendarzte (BVK]) ist das
zu lange. Daher empfiehlt der BVK) mit der U10 und der UT1

zwei zusatzliche U-Untersuchungen im Schulalter, auch wenn
diese nicht von allen Kassen bezahlt werden.

Kinder wachsen schnell - und Eltern mit ihren Aufgaben.



> U10: 7-8. Lebensjahr

Ihr Kind ist zum Zeitpunkt der U10 bereits in der Schule. Mit der
Schulzeit beginnt eine entscheidende Entwicklungsphase im
Leben Ihres Kindes. Beim Kinder- und Jugendarzt im Rahmen
der U10 einen sogenannten Grundschulcheck durchfihren zu
lassen ist daher besonders sinnvoll. Die Schwerpunkte dieser
Vorsorgeuntersuchung liegen in der Erkennung von Entwick-
lungsstorungen, die haufig erst nach dem Schuleintritt deutlich
werden, wie z.B. einer Lese-Rechtschreib- oder Rechenstérung.

AuRerdem wird die motorische Entwicklung betrachtet und be-
wertet und auf Verhaltensstorungen wie z.B. ADHS (Aufmerk-
samkeitsdefizit-Hyperaktivitats-Syndrom) geachtet. Ein weiterer
Bestandteil der U10 ist der sogenannte Mannheimer Eltern-
fragebogen (MEF). Er enthalt zwischen 60 und 70 Aussagen,
die Sie mit ,stimmt” oder ,stimmt nicht” beantworten konnen
und die dem Arzt einen umfassenden Uberblick tiber den see-
lischen Zustand und das Verhalten Ihres Kindes liefern.

Bei der korperlichen Untersuchung wird unter anderem auf
Zahn-, Mund- und Kieferanomalien geachtet. Auch Routineun-
tersuchungen wie Wiegen, Messen von KérpergrofRe und Blut-
druck, Hor- und Sehtests sowie Urinuntersuchungen kénnen
stattfinden. Neu in dieser Untersuchung ist die Beurteilung der
Geschlechtsreife anhand von Kriterien wie Korperbehaarung,
Entwicklung der weiblichen Brust und der Genitalien.

Wie immer sollte der Kinder- und Jugendarzt aufserdem den
Impfstatus Ihres Kindes Uberprifen und bei Bedarf auch auf
Ihre personlichen Fragen und Sorgen eingehen. Auch eine



Medienberatung konnte in diesem Alter fir Ihr Kind sinnvoll sein.

Das Problem bei dieser U-Untersuchung ist, dass sie bisher
nicht von allen Krankenkassen erstattet wird. Erkundigen Sie
sich daher rechtzeitig, wie es in Ihrem Fall aussieht.

> U11: 9.-10. Lebensjahr

Der Schulercheck soll gegen Ende der Grundschulzeit, also
zeitnah zum Schulwechsel stattfinden. Er verlauft shnlich wie
der Grundschulcheck. Die einzelnen Schwerpunkte kann der Arzt
individuell setzen. Normalerweise wird nach Schulleistungs-,
Sozialisations- und Verhaltensstorungen gefragt. AulSerdem
kann, je nach Bedarf, eine Beratung zum Thema Ernahrung,
Bewegung, Stressabbau, Sucht und/oder Medien erfolgen. Diese
U-Untersuchung wird nicht von allen Krankenkassen erstattet.



J1 bis )2 - Untersuchungen fiir Jugendliche

Seit der letzten U-Untersuchung hat sich Ihr Kind zum Jugend-
lichen entwickelt. Alle Vorsorgeuntersuchungen, die nach
Vollendung des 10. Lebensjahres stattfinden, werden daher
mit dem Buchstaben ,)” bezeichnet und neu nummeriert. Das
oberste Ziel dieser Jugendgesundheitsuntersuchungen ist es,
durch die Froherkennung von psychischen und psychosozialen
Risikofaktoren sowie gesundheitsgefshrdenden Verhaltenswei-
sen eine Fehlentwicklung in der Pubertét zu verhindern.

Eine wichtige Neuerung ist, dass die Jugendlichen bei diesen
Vorsorgeuntersuchungen die Maglichkeit haben, alleine, das
heil3t in Abwesenheit ihrer Eltern, vertrauensvoll mit dem
Kinder- und Jugendarzt zu sprechen.

> J1: 12.-14. Lebensjahr

Die J1 erganzt die zehn U-Untersuchungen, die vom Gesetzge-
ber empfohlen werden und daher allen Versicherten kostenlos
zur Verfigung stehen. Teenager haben oft ahnliche gesund-
heitliche Probleme wie Erwachsene, namlich Bewegungs-
mangel, falsche Ernahrung und seelischen Stress. Mit einigen
Themen beschaftigen sie sich aber ganz besonders. Viele
davon betreffen die Pubertat und Sexualitat. Die Aufkldrung,
insbesondere zum Thema Verhitung von Schwangerschaften
und sexuell ibertragbaren Erkrankungen z.B. HIV oder Syphilis,
ist wichtig. Bei Jungen setzt in diesem Alter der Stimmbruch
ein, bei Madchen die Monatsblutung und das Brustwachstum.
Teenager kommen in Kontakt mit Alkohol, Zigaretten oder
Drogen und haben oft unreine Haut sowie individuelle, soziale



Probleme. Fir Jugendliche kann der Arzt auch bei diesen
Themen ein guter Ansprechpartner sein.

Impfen

Im Rahmen der J1 konnen aufserdem Auffrischimpfungen
durchgefthrt werden. Fur Madchen im Alter von 9 bis 14
Jahren empfiehlt die STIKO zur Senkung des Risikos fir

Gebarmutterhalskrebs die Impfung gegen HPV (humane

Papilloma-Viren). Wichtig ist, dass die beiden Impfdosen
im Abstand von 5 Monaten verabreicht werden und dass
die Impfserie noch vor dem ersten Geschlechtsverkehr
abgeschlossen ist. Auch fir Jungen wird die HPV-Impfung
seit neustem von der STIKO empfohlen.




>J2:16.-17. Lebensjahr

Im spaten Jugendalter kann eine letzte Friherkennungs-
untersuchung dieser Art stattfinden, die Jugendgesundheits-
untersuchung J2. Der Fokus der J2 liegt auf der Erkennung und
Behandlungseinleitung von Pubertdts- und Sexualitats- sowie
Sozialisations- und Verhaltensstérungen. Weiterhin fihrt der
Kinder- und Jugendarzt korperliche Untersuchungen im Hinblick
auf Haltungsstorungen, Schilddrisenerkrankungen (Kropf-
bildung) und Diabetes durch. Bei der Beratung kénnen Themen
wie Sucht, Gewalt, Erndhrung, HIV- und UV-Schutz, aber auch
Partnerschaft und Familie und die Berufswahl zur Sprache
kommen. Die J2 ist eine gute Moglichkeit fur einen letzten
Gesundheits-Check-Up vor der Volljahrigkeit, wird jedoch nicht
von allen Krankenkassen erstattet.

Fur Erwachsene besteht dann erst ab dem vollendeten
35. Lebensjahr wieder alle zwei Jahre ein Anspruch auf eine
ganzheitliche Gesundheitsuntersuchung.

Wir empfehlen Ihnen, zumindest alle kostenfreien Kinder-
Vorsorgeuntersuchungen wahrzunehmen, damit Entwicklungs-
storungen und Erkrankungen bei Ihrem Kind frohestmoglich
erkannt und behandelt werden konnen.



Fazit - Wissen auf den Punkt gebracht

> Sinn und Zweck von Vorsorgeuntersuchungen

Das Ziel der Kinder-Vorsorgeuntersuchungen U1 bis J2 ist das
frohzeitige Erkennen von Krankheiten und Entwicklungsstorun-
gen lhres Kindes. Durch frihe Diagnose ergeben sich bessere
Behandlungsmaglichkeiten.

> Rechtlicher Anspruch und Erstattung

Bis zum sechsten Lebensjahr hat jedes Kind den Anspruch auf
Friherkennungsuntersuchungen. Neben den Untersuchungen
U1 bis U9 sieht der Gemeinsame Bundesausschuss auch die
Jugendgesundheitsuntersuchung J1, eine Untersuchung im
Jugendalter vor. Weitere Vorsorgeuntersuchungen wie die

U10, U1 und J2 werden vom Bundesverband der Kinder- und
Jugendarzte empfohlen, mussen aber nicht zwingend von den
Krankenkassen finanziert werden.

> Ablauf und Dokumentation

Jede U-Untersuchung beginnt mit einer Befragung, durch die
der Arzt medizinisch bedeutsame Informationen erhalt. Darauf
folgen die korperliche Untersuchung des Kindes z.B. mit

Fokus auf Augenerkrankungen, sowie die Dokumentation aller
Ergebnisse und Befunde (im gelben Kinderuntersuchungs- oder
grinen Gesundheits-Checkheft). Je nach Bedarf berat Sie der
Kinder- und Jugendarzt abschliesend zu Themen wie Zahn-
pflege, Impfschutz oder auch Sexualitat.



Unsere Tipps fiir Sie - das Wichtigste zum Schluss

> Nutzen Sie die Chance und nehmen Sie alle kostenlosen
U-Untersuchungstermine (U1 bis U9 und J1) wahr.

> Halten Sie unbedingt die dafur vorgesehenen Zeitraume ein,
damit es keine Probleme bei der Erstattung gibt.

> Erkundigen Sie sich dartber hinaus bei Ihrer Krankenkasse
uber die Erstattung von weiteren Friherkennungsunter-
suchungen (U10, U11 und J2).

> Bereiten Sie sich in Ruhe auf die Termine vor und notieren
Sie ungewohnliche Beobachtungen bei Ihrem Kind.

> Bringen Sie das gelbe bzw. grine Heft zu jeder Vorsorgeun-
tersuchung lhres Kindes mit.

> Achten Sie auf die Zahngesundheit Ihres Kindes und lassen Sie
Ihr Kind durch Impfungen effektiv vor Infektionen schitzen.

> Wenden Sie sich mit Sorgen und Problemen, die Ihr Kind
betreffen, an Ihren Kinder- und Jugendarzt.



Mein Merkzettel fur die Apotheke




Weitere Ratgeber

Fur die unterschiedlichsten Themenbereiche bieten wir Ihnen
weitere Ratgeber an. Fragen Sie lhre Hebamme, Ihren Arzt
oder Apotheker.
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Patienten-Ratgeber enten-Ratgeb
atienten-Ratgeber

vecopuann  (padia

Durchfall Hand-FuB-Mund- und Winds
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Patienten-Ratgeber Patienten-Ratgeber

Bettndssen

A bvccroPrarm, @Edia wolyarn, (D:ﬁ(

Zusatzlich haben wir im Angebot auch einige fremdsprachigen Ratgeber:
Kopflause (englisch, tarkisch, russisch, franzosisch, arabisch, persisch);
Krupp (torkisch); Madenwirmer (englisch, tirkisch, franzésisch, persisch,
arabisch); Sauglingskoliken (torkisch)



Wir hoffen, dass wir Thnen mit dieser Broschiire hilfreiche
Informationen iber die verschiedenen Friiherkennungs-
untersuchungen vom Babyalter bis zur Pubertat geben
konnten.

Falls Sie weitere Fragen haben, wenden Sie sich vertrauens-
voll an Ihren Kinder- und Jugendarzt.

Diese Broschiire wurde iiberreicht durch:

P6501722-02-0719

Praxis-/Apothekenstempel

Hinweis: Der Inhalt dieser Broschire dient ausschlieBlich der Information und kann keinesfalls die
arztliche Beratung ersetzen. Bei speziellen Fragen suchen Sie bitte den Arzt auf.
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