Verwaltungsvorschrift bei langfristigen Erkrankungen und fiir Haus-
und Krankenhausunterricht

(VV HaKra)
Vom 27. April 2026

Auf Grund des § 128 des Schulgesetzes vom 26. Januar 2004 (GVBL. S. 26), das zuletzt durch
Gesetz vom 9. Marz 2026 (GVBL. S. 119) gedndert worden ist, wird bestimmt:
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Teil |

Allgemeines

§ 1 - Geltungsbereich

(1) Diese Verwaltungsvorschrift gilt fiir schulpflichtige Schiilerinnen und Schiiler in den Jahr-
gangsstufen 1 bis 10, die auf Grund einer Erkrankung oder einer Beeintrdchtigung fiir ldngere
Zeit oder in regelmdafligen Abstdnden nicht am Unterricht in ihrer Schule teilnehmen kénnen und
wdhrend dieser Zeit Haus- oder Krankenhausunterricht erhalten; dies schlief3t auch eine etwaige
Verldngerung der Jahrgangsstufe 10 ein.

(2) Diese Verwaltungsvorschrift gilt ebenfalls fiir die Verldngerung der Qualifikationsphase der
gymnasialen Oberstufe fiir langfristig erkrankte Schiilerinnen und Schiiler gemaf3 § 15 Absatz 8
SopadVO.

§ 2 - Begriffsbestimmungen
(1) Stammschule ist die Schule, zu der die Schiilerin oder der Schiiler ein Schulverhaltnis hat.

(2) Hausunterricht ist Unterricht in Verantwortung der Stammschule am Wohnort der Schiilerin
oder des Schiilers oder an anderen dafiir geeigneten Orten im Land Berlin; ausnahmsweise kann
Hausunterricht auch in den RGumen der Stammschule angeboten werden. Hausunterricht setzt
voraus, dass sich die Schiilerin oder der Schiiler in lang andauernder medizinischer Behandlung
befindet.

(3) Krankenhausunterricht erhalten Schiilerinnen und Schiiler mit psychischen Erkrankungen, die
stationdr oder teilstationdr in Einrichtungen der Kinder- und Jugendpsychiatrie untergebracht
sind sowie Schiilerinnen und Schiiler, die iber einen ldngeren Zeitraum stationdr oder teilstatio-
ndr onkologisch oder kardiologisch behandelt werden. Dariiber hinaus kénnen sie in Nachsor-
geklassen unterrichtet werden, wenn sie nach ihrem stationdren Aufenthalt noch nicht an ihre
Stammschule zuriickkehren kénnen.

(4) Stationdre oder teilstationdre Einrichtung im Sinne dieser Bestimmungen ist

a) ein Krankenhaus,

b) eine Einrichtung der Rehabilitation oder

c) eine Tagesklinik.
(5) Nachsorgeklassen sind Klassen, in denen Schiilerinnen und Schiiler mit diagnostizierten psy-
chischen Erkrankungen unterrichtet werden, die zuvor - entweder stationdr in Kliniken, teilstatio-

ndr oder ambulant - in kinder- oder jugendpsychiatrischer Behandlung waren und sukzessive in
das Regelschulsystem reintegriert werden sollen.



Teil Il

Ubergreifende Bestimmungen der Unterstiitzung und Organisation

§ 3 - Grundsatze

(1) Mit dem Erhalt von Hausunterricht oder stationdaren Krankenhausunterricht wird kein neues
Schulverhdltnis begriindet, das Verhdltnis zur Stammschule bleibt bestehen. Dies gilt nicht bei
einem stationdren Krankenhausunterricht im Krankenhaus des Maf3regelvollzugs (Abteilung Ju-
gendforensik). In diesen Fallen endet das bisherige Stammschulverhdlinis aufgrund der regel-
mdaflig ldngeren Behandlungszeit. Die Aufgaben der bisherigen Stammschule werden von der fiir
den Krankenhausunterricht beauftragten Schule wahrgenommen, zu der die Schiilerin oder der
Schiiler ein Schulverhdaltnis begriindet.

(2) Der Unterricht orientiert sich grundsatzlich an den Rahmenlehrplanen des Bildungsganges,
den die Schiilerin oder der Schiiler in der Stammschule besucht. Im Haus- und stationdren Kran-
kenhausunterricht werden vorrangig die Facher Deutsch, Mathematik und die erste Fremdspra-
che Englisch oder Franzdsisch unterrichtet.

(3) Der Unterricht zielt darauf, den Wiedereinstieg in den Lernprozess bei ldngerer Abwesenheit
von der Stammschule zu ermdglichen und so weit wie moglich den erfolgreichen Besuch des
gewdhlten Bildungsganges zu unterstiitzen. Dabei ist die Anschlussfdhigkeit zum Unterricht der
Stammschule auch im Rahmen des Ubergangs in andere Schularten oder Schulstufen bestmag-
lich zu erhalten. Art und Umfang des Unterrichts richten sich nach dem gesundheitlichen Vermo-
gen und der Unterrichtsfahigkeit der erkrankten Schiilerinnen und Schiiler. Die Lehrkraft im Hau-
sunterricht oder die Krankenhausschule muss Unterrichtsinhalte und Lernergebnisse schriftlich
dokumentieren.

(4) Haus- und Krankenhausunterricht umfassen den Unterricht in Prasenz sowie Phasen schulisch
angeleiteten Lernens, die auch voriibergehend durch Einsatz elektronischer Medien digital er-
gdnzend unterstiitzt werden kénnen.

(5) Schulpflichtige Schiilerinnen und Schiiler, fiir die Haus- oder Krankenhausunterricht geneh-
migt ist, sind zur Teilnahme verpflichtet.

(6) Haus- und Krankenhausunterricht wird erteilt, soweit die Schiilerin oder der Schiiler auf Grund
des Gesundheitszustandes dazu in der Lage ist und keine Ansteckungsgefahr oder sonstige Ge-
fahrdung fiir sich selbst, die Mitschiilerinnen und Mitschiiler und die Lehrkrdfte zu erwarten ist.

(7) Im Hausunterricht oder im stationdren Krankenhausunterricht sind die Schiilerinnen und Schii-
ler nur eingeschrankt belastbar und daher grundsdatzlich nicht vollstdndig unterrichtsfahig. Dabei
wird zwischen einer eingeschrdnkten und einer stark eingeschrdankten Unterrichtstdhigkeit unter-
schieden; dariiber entscheidet bei Hausunterricht die Schulaufsichtsbehdrde, bei stationdrem
Krankenhausunterricht die Schulleiterin oder der Schulleiter der Krankenhausschule. Die Ver-
pflichtung zur Unterrichtsteilnahme reduziert sich bei den Schiilerinnen und Schiilern auf den in-
dividuell festgelegten Unterrichtsumfang. Auf die Reduzierung ist auf dem Zeugnis im Feld ,,Be-
merkungen® hinzuweisen.

(8) Die unterrichtenden Lehrkrafte im Haus- oder Krankenhausunterricht informieren die Schiile-
rinnen und Schiiler sowie deren Erziehungsberechtigte bei Bedarf tiber Art, Inhalt und Umfang
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des Unterrichts und entwickeln gemeinsam mit ihnen individuelle Bildungswege und Perspektiven.
Die Erziehungsberechtigten sind darauf hinzuweisen, dass nach der Beendigung des Haus- und
Krankenhausunterrichts ein schriftlicher Bericht (Schulbericht) fiir die Stammschule verfasst wird.

(9) Die Ferienzeiten richten sich nach der Ferienordnung fiir das Land Berlin. Abweichungen hier-
von bediirfen der Genehmigung der Schulaufsichtsbehorde.

§ 4 - Lehrkrafte und ihre Aufgaben

(1) Lehrkrafte unterrichten und erziehen in eigener Verantwortung im Rahmen der Rechts- und
Verwaltungsvorschriften. Sie beachten die Vorgaben der Rahmenlehrpldne, die Abstimmungen
mit der Stammschule sowie die Anweisungen der Schulaufsichtsbehorde bei Hausunterricht oder
der Schulleiterin oder dem Schulleiter der mit dem Krankenhausunterricht beauftragten Schule.

(2) Zu den Aufgaben der Lehrkréfte gehdrt zusatzlich zur Unterrichtsverpflichtung insbesondere

a) die Zusammenarbeit mit den behandelnden Arztinnen und Arzten sowie den Therapeutin-
nen und Therapeuten bei Hausunterricht oder mit dem Personal der Klinik beim Kranken-
hausunterricht,

b) die Zusammenarbeit mit dem Personal der Stammschulen, auch im Rahmen der Wieder-
eingliederung der Schiilerinnen und Schiiler,

c) die Beratung der Erziehungsberechtigten,

d) die Kooperation mit unterschiedlichen Einrichtungen und Fachdiensten,

e) die Bereitschaft zu Selbstreflektion und kontinuierlicher Fortbildung,

f) die Aneignung des entsprechenden Fachwissens,

g) die Dokumentation des Unterrichts und der auBBerunterrichtlichen Tatigkeiten beim Haus-
unterricht sowie

h) in der Primarstufe - in Abstimmung mit der Stammschule - die Durchfiihrung lernprozess-
begleitender Gesprdche.

(3) Soweit erforderlich, wird die Teilnahme an allen schulischen Konferenzen sowie den zur Ko-
operation mit anderen Einrichtungen notwendigen Konferenzen erwartet, etwa den Schulhilfe-
und Klassenkonferenzen (bei Hausunterricht) oder den Helfer- und Fallkonferenzen im Kranken-
haus (bei Krankenhausunterricht) sowie den Teilhabekonferenzen oder anderen Hilfekonferenzen
des Jugendamtes.

(4) Fur Lehrkrafte im Hausunterricht bemisst sich der Umfang ihrer Unterrichtsverpflichtung nach
der Stammschule, der sie zugeordnet sind.

§ 5 - Zusammenarbeit mit der Stammschule

(1) Die Lehrkraft im Hausunterricht oder die Krankenhausschule nimmt den Kontakt zu der von
der Schiilerin oder dem Schiiler bisher besuchten oder kiinftig zu besuchenden Stammschule auf.
Die Stammschule stellt alle erforderlichen Unterlagen zur Verfiigung. Hierzu gehoren insbeson-



dere Informationen zur Lernausgangslage der Schiilerinnen und Schiiler, zum Arbeits- und Sozi-
alverhalten und zu den bisherigen und kiinftig geplanten Unterrichtsinhalten. Danach erhalten
alle Beteiligten wechselseitig den Kontakt aufrecht.

(2) Die im Haus- und Krankenhausunterricht und die in der Stammschule eingesetzten Lehrkrdfte
sollen eng zusammenarbeiten.

(3) Die Lehrkraft im Hausunterricht oder die Krankenhausschule muss Unterrichtsinhalte und Lern-
ergebnisse schriftlich dokumentieren. Nach der Beendigung des Haus- oder Krankenhausunter-
richts erstellt die verantwortliche Lehrkraft fiir Schiilerinnen oder Schiiler, die mindestens zwei
Wochen am Unterricht teilgenommen haben, einen schriftlichen Bericht, der die Unterrichtsin-
halte und Lernergebnisse sowie eine Beschreibung des erreichten Leistungsstands enthdlt. Darin
sind, soweit erforderlich, Empfehlungen fiir weitere Unterstiitzungsmaf3inahmen aufzunehmen,
auch solche, die die Zusammenarbeit mit anderen Einrichtungen erfordern. Der Bericht ist vor
dem Versand an die Stammschule bei Hausunterricht der Schulaufsichtsbehérde, bei Kranken-
hausunterricht der Schulleiterin oder dem Schulleiter vorzulegen.

8§ 6 - Leistungsbewertung

(1) Gegenstand der Leistungsbewertung sind die Kenntnisse, Fdhigkeiten und Fertigkeiten, die im
Haus- oder im Krankenhausunterricht vermittelt wurden. Unterrichtet wird entsprechend der von
der Schiilerin oder dem Schiiler besuchten Jahrgangsstufe auf der fiir den Bildungsgang maf3-
gebenden Niveaustufe des Rahmenlehrplans. Es kénnen auch andere Lerninhalte Bestandteil
der Leistungsbewertung sein, wenn sichergestellt ist, dass diese an der Stammschule vermittelt
wurden. Die Leistungsbewertung erfolgt grundsdtzlich entsprechend den Anforderungen des Bil-
dungsganges, der bisher an der Stammschule besucht wurde. Dabei sind notwendige Mafinah-
men des Nachteilsausgleichs und Notenschutzes zu beriicksichtigen. Ersatzleistungen, insbeson-
dere fiir Klassenarbeiten, sind nur im Rahmen der Bestimmungen der jeweils zugrundeliegenden
schulstufenbezogenen Verordnung zuldssig.

(2) In begriindeten Ausnahmefallen kann im Falle schwerer Erkrankungen oder Verletzungen so-
weit erforderlich von den Rahmenlehrpldnen abgewichen werden, um zundchst unter besonderer
Beachtung der psychischen und physischen Voraussetzungen die fiir schulisches Lernen notwen-
digen Grundlagen zu aktivieren und wieder zu entwickeln. Bei diesen ,,stark eingeschrdnkt” un-
terrichtsfdhigen Schiilerinnen und Schiilern werden Leistungen ausschliefllich verbal beurteilt.
Die Erziehungsberechtigten sind darauf hinzuweisen, dass in diesem Rahmen keine schulischen
Berechtigungen (Férderprognosen, Versetzungen, Abschliisse) vergeben werden kdnnen.

(3) Bei Schiilerinnen und Schiilern, die Haus- oder stationdren Krankenhausunterricht erhalten,
erfolgt deren Beurteilung in den unterrichteten Fdchern entsprechend den fiir die Stammschule
geltenden Festlegungen in Form von Noten, Punkten oder verbalen Beurteilungen.

(4) Die Schiilerinnen und Schiiler erwerben im Hausunterricht und im stationdren Krankenhaus-
unterricht ihren Schulabschluss tiber ihre Stammschule. Schriftliche Abschlusspriifungen, verglei-
chende Arbeiten und weitere Priifungsleistungen, wie beispielsweise die Prdsentationspriifung,
konnen in Abstimmung mit der Schulleiterin, dem Schulleiter oder dem oder der Priifungsvorsit-
zenden der Stammschule auch in begriindeten Einzelfdllen - unter Aufsicht - im Hausunterricht



oder an der Krankenhausschule abgelegt werden; sie werden durch Lehrkrafte der Stammschule
bewertet.

§ 7 - Aufriicken, Versetzung, Wiederholung, Zuriicktreten und Abschliisse

(1) Fiir das Aufriicken, Versetzungen, Wiederholungen, das Zuriickireten und den Erwerb von Ab-
schliissen gelten die Regelungen der jeweiligen Bildungsgangverordnung. Diese Entscheidungen
trifft im Haus- und stationdren Krankenhausunterricht die Klassenkonferenz der Stammschule,
beim Besuch von Nachsorgeklassen die besuchte Schule selbst. Dabei sind die Empfehlungen
der Lehrkrafte des Haus- oder Krankenhausunterrichts im Rahmen der Beurteilung, der weiteren
Unterstiitzung und zu Nachteilsausgleich und Notenschutz angemessen zu beriicksichtigen.

(2) Im Haus- oder stationdren Krankenhausunterricht orientiert sich die Beurteilung nach § 6 Ab-
satz 3 an den Festlegungen der jeweiligen Stammschule, soweit dies organisatorisch vertretbar
ist. Die Lehrkraft des Hausunterrichts oder die Krankenhausschule libersendet ihre Beurteilung
bei Schiilerinnen und Schiilern, die vor dem Ende eines Beurteilungszeitraums wieder in ihre
Stammschule zuriickkehren, unmittelbar an die Stammschule, bei Schiilerinnen und Schiiler, bei
denen zu erwarten ist, dass sie am Ende eines Beurteilungszeitraums noch den Hausunterricht
oder die Krankenhausschule besuchen werden, rechtzeitig zur Zeugniskonferenz.

(3) Die Stammschule kann sich die Beurteilung im Hausunterricht oder von der Krankenhaus-
schule erldutern lassen.

(4) Sofern der Schulbesuch im Bewertungszeitraum iiberwiegend oder ausschlief3lich im Hausun-
terricht oder an der Krankenhausschule stattfindet, muss die Stammschule Abweichungen von
mehr als einer Notenstufe gegeniiber dem Bewertungsvorschlag protokollieren und den Lehr-
kraften im Hausunterricht oder der Krankenhausschule anzeigen und begriinden.

§ 8 - Zeugnisse

(1) Bei Haus- und stationdrem Krankenhausunterricht stellt die Stammschule Zeugnisse und damit
in Zusammenhang stehende Dokumente (z. B. Férderprognose, Anmeldebogen) aus. Sie ermittelt
die Zeugnisnote unter angemessener Berlicksichtigung der Bewertung im Haus- oder Kranken-
hausunterricht. Auf den Zeugnissen ist eine der folgenden Bemerkung liber die Dauer des Haus-
unterrichts oder des Besuchs der Krankenhausschule aufzunehmen:

a) ,,[Er/Sie/Vorname] hat vom ... bis ... [Zeitraum benennen] [Hausunterricht/Krankenhaus-
unterricht] mit reduzierter Stundentafel erhalten.”

b) ,[Er/Sie/Vorname] hat ab ... [Zeitraum benennen] [Hausunterricht/Krankenhausunter-
richt] mit reduzierter Stundentafel erhalten.”

(2) Facher, die wegen des Umfangs oder der Art der eingeschrdnkten Unterrichtsteilnahme nicht
oder nicht entsprechend dem Anforderungsniveau bewertet werden kénnen, werden auf dem
Zeugnis mit ,0. B.“ (ohne Bewertung) ausgewiesen.



(3) Bei vollstandiger Teilnahme am Haus- und stationdren Krankenhausunterricht entstehen keine
Fehlzeiten. Wahrend des Besuchs des Hausunterrichts oder der Krankenhausschule bemisst sich
die Angabe von Fehlzeiten nur auf die Nichtteilnahme vom dort festgelegten Unterrichtsumfang.

(4) Eine Zeugnisnote kann im Haus- und Krankenhausunterricht unabhdngig von der Dauer des
Unterrichts gebildet werden, wenn eine Schiilerin oder ein Schiiler, die in dem Beurteilungszeit-
raum ausschliefilich im Haus- und Krankenhausunterricht beschult wurde, in dem jeweiligen Fach
hinreichend viele Leistungen erbracht hat, die eine Benotung ermdglichen. Die Verpflichtung zur
Teilnahme an Klassenarbeiten bleibt davon unberiihrt. Zeugnisnoten werden auch gebildet,
wenn der in § 19 Absatz 8 Grundschulverordnung und § 20 Absatz 4 Sekundarstufe I-Verordnung
vorgesehene Beurteilungszeitraum erst durch die Addition der Unterrichtsteilnahmen an der
Stammschule, im Hausunterricht oder an der Krankenhausschule erreicht wird.

(5) In Nachsorgeklassen werden die Zeugnisse von der Krankenhausschule erstellt.

§ 9 - Einsatz digitaler Medien

(1) In allen Organisationsformen des Haus- und Krankenhausunterrichts kdnnen digitale Formate
auf der Grundlage eines schulaufsichtlich genehmigten Konzeptes ergdnzend eingesetzt werden;
sie sind kein vollstandiger Ersatz fiir Prasenzunterricht und beziehungsbasierte Aspekte des Un-
terrichts. Miindliche, schriftliche, praktische und sonstige Leistungen werden nur dann bewertet,
wenn gewdhrleistet ist, dass sich dabei um Eigenleistungen der Schiilerinnen und Schiiler han-
delt. Insbesondere bei psychosomatischen bzw. psychiatrischen Erkrankungen muss fachlich ge-
klart werden, ob und in welcher Form der Einsatz digitaler Formate mit der medizinisch-thera-
peutischen Behandlung vereinbar ist. Entscheidungen sollen im Benehmen mit den behandeln-
den Arztinnen und Arzten sowie Therapeutinnen und Therapeuten getroffen werden.

(2) Bei der Gestaltung von Ubergdngen kénnen digitale Lehr- und Lernmittel wie Videokonfe-
renztools, Lernplattformen und Webcams zum Austausch von Informationen eingesetzt werden,
um Arbeitsabldufe zu erleichtern und effektivere Moglichkeiten der multiprofessionellen Zusam-
menarbeit zu nutzen.

§ 10 - Verldngerung des Unterrichtszeitraums im Rahmen des Erwerbs von Schulabschliissen

(1) Auf Antrag der Erziehungsberechtigten kann die Jahrgangsstufe 10 von somatisch oder psy-
chiatrisch schwerwiegend erkrankten Schiilerinnen und Schiiler ausnahmsweise in zwei Schuljah-
ren ohne Anrechnung auf die Hochstverweildauer absolviert werden. Der Antrag ist bei der
Stammschule zu stellen. Die Schulaufsichtsbehdrde regelt in Abstimmung mit der Stammschule
in einer Einzelfallentscheidung, wie die Unterrichtsverpflichtungen den besonderen Bedingungen
des Unterrichts flir Kranke angepasst werden kénnen. Das Zeugnis am Ende des ersten Schuljah-
res gilt als Zeugnis des ersten Schulhalbjahres, das Zeugnis am Ende des zweiten Schuljahres
als Zeugnis der Jahrgangsstufe 10. Nur in einem der beiden Schuljahre unterrichteten F&cher
gehen epochal in die Bewertung ein. Der zum Erwerb eines Schulabschlusses gehérende Prii-
fungsteil wird vollstdndig im zweiten Schuljahr durchgefiihrt. Beide Schuljahre werden auf die
Erfiillung der allgemeinen Schulpflicht angerechnet.



(2) Die Schulaufsichtsbehdrde kann fiir Schiilerinnen und Schiiler, die die Voraussetzungen fiir
den Besuch der Qualifikationsphase der gymnasialen Oberstufe erfiillen, aber wegen einer
Krankheit, einer Behinderung oder einer lang andauernden Behandlung nicht oder nur einge-
schrankt am Unterricht teilnehmen kénnen, auf Antrag der Erziehungsberechtigten oder der voll-
jahrigen Schiilerinnen und Schiiler ausnahmsweise die Qualifikationsphase ohne Anrechnung auf
die Hochstverweildauer auf bis zu vier Jahren verldngern. Die Schulaufsichtsbehdrde legt dabei
individuell fest, wie die Belegverpflichtungen den besonderen Bedingungen des Unterrichts fir
Kranke und unter Beachtung mdéglicher Priifungssschwerpunkte fiir das Zentralabitur angepasst
werden.

(3) Ein Antrag ist genehmigungsfahig, wenn die schwerwiegende somatische oder psychiatrische
Erkrankung nachgewiesen wird. Dabei muss die Schiilerin oder der Schiiler langfristig so erheb-
lich in der Belastbarkeit eingeschrdnkt sein, dass eine Leistungsbewertung in allen Fdchern unter
Beachtung des § 20 Absatz 4 Sekundarstufe I-Verordnung oder § 15 Absatz 4 VO-GO mit hoher
Wahrscheinlichkeit nicht méglich sein wird. Andererseits muss die Schiilerin oder der Schiiler so-
weit belastbar sein, dass eine hinreichende Teilnahme am Unterricht in dem erforderlichen Um-
fang erwartet werden kann, um nach zwei Schuljahren in Jahrgangsstufe 10 oder vier Schuljahren
in der Qualifikationsphase grundsdatzlich alle Facher und Pflichtkurse bewerten zu kénnen. Die
Genehmigung eines Anfrags setzt zudem voraus, dass die bisher erbrachten Leistungen den Er-
werb eines schulischen Abschlusses erwarten lassen.

(4) Im Rahmen der Antragstellung iibersendet die Stammschule der Schulaufsichtsbehdrde fol-
gende Unterlagen:

a) eine kurze Darstellung der bisherigen Schulbiografie der Schiilerin oder des Schiilers ein-
schliefllich der Zeugnisse der beiden letzten Schuljahre,

b) eine Ubersicht iiber die bisherigen UnterstiitzungsmaBnahmen einschliefllich etwaiger
Maf3nahmen des Nachteilsausgleichs und Notenschutzes,

c) eine Stellungnahme der Klassenkonferenz bzw. Jahrgangskonferenz hinsichtlich des Er-
werbs des angestrebten Schulabschlusses,

d) einen Vorschlag zu den Unterrichtsverpflichtungen in den einzelnen Schuljahren bzw. Be-
legverpflichtungen in den einzelnen Kurshalbjahren der Qualifikationsphase, um die for-
malen Anforderungen der Leistungsbewertung zu erfillen.

§ 11 - Riickkehr in die Stammschule

(1) Zur Vorbereitung auf die Beendigung des Hausunterrichts oder des stationéren Krankenhau-
sunterrichts soll in den letzten Wochen davor sukzessive unter Einbeziehung der Erziehungsbe-
rechtigten mit der Wiedereingliederung an der Stammschule begonnen werden. Die Wiederein-
gliederung an der Stammschule ist die gemeinsame Aufgabe der wdhrend der Erkrankung zu-
standigen Lehrkrafte sowie der Lehrkrafte und der Schulleitung der Stammschule. Bei entspre-
chendem individuellem Bedarf kann das Schulpsychologische und Inklusionspddagogische Be-
ratungs- und Unterstiitzungszentrum (SIBUZ) oder ein anderer Fachdienst, insbesondere der Kin-
der- und Jugendgesundheitsdienst (KJGD) und der Kinder- und Jugendpsychiatrische Dienst
(KJPD), einbezogen werden.



(2) Rechtzeitig vor Ende des Haus- oder Krankenhausunterrichts tauscht sich die Lehrkraft im
Rahmen eines Ubergangsmanagements mit der Kontaktperson der Stammschule unter Einbezie-
hung der Erziehungsberechtigten iiber zu beriicksichtigende Aspekte im Schulalltag aus. Hierzu
gehdren insbesondere

a) die emotionale und soziale Situation der Schiilerin oder des Schiilers,

O

) Perspektiven der Schiilerin bzw. des Schiilers,
c) Lern-, Leistungs- und Sozialverhalten,
)

Erkenntnisse aus moglichen Belastungserprobungen im Haus- und Krankenhausunter-
richt,

e) Schullaufbahn,

f)  Empfehlungen von Unterstiitzungsmaf3nahmen,

g) Beratung hinsichtlich der Ubergangsgestaltung,

h) Vorbereitung der Klasse auf die Riickkehr, gegebenenfalls mit Informationen zur Erkran-

kung.

(3) Die verantwortliche Lehrkraft im Hausunterricht oder die Krankenhausschule erstellt fiir die
Schiilerin oder den Schiiler zum Abschluss der Teilnahme am Unterricht einen Schulbericht fir
die Stammschule. Der von der Lehrkraft im Hausunterricht oder der Schulleiterin oder dem Schul-
leiter der Krankenhausschule unterschriebene Schulbericht wird Teil des Schiilerbogens. Im Rah-
men des Hausunterrichts verfasste Schulberichte sind vor dem Versand an die Stammschule der
Schulaufsichtsbehérde vorzulegen. Der Schulbericht enthdlt insbesondere Angaben

a) zum Beschulungszeitraum und zum Unterrichtsumfang,
b) zur Organisation der Lerngruppe (soweit vorhanden),

c) zu den vermittelten Lerninhalten und zur Leistungsbewertung in allen unterrichteten Fa-
chern,

d) zum Arbeits- und Sozialverhalten,
e) zu gewdhrten individuellen Férdermaf3inahmen, z. B. einem Nachteilsausgleich.
(4) Darliber hinaus enthdlt der Schulbericht Empfehlungen und Hinweise fiir den weiteren Unter-

richt und die Erziehung an der Stammschule, nicht aber Vermutungen oder Prognosen. Dies kon-
nen insbesondere sein:

a) der Zeitpunkt fiir die Wiedereingliederung,
b) Angaben zu bendtigten padagogischen Hilfsmitteln,
das Arbeitsverhalten positiv beeinflussende Faktoren,

Vorschldge zur individuellen Unterstiitzung auch im Rahmen von Nachteilsausgleich und
Notenschutz,

e) Zusammenarbeit mit weiteren Unterstiitzungssystemen (beispielsweise Jugendhilfe, Ein-
gliederungshilfe gemaf3 SGB VIl und SGB IX, SIBUZ).

(5) Die Lehrkraft fiir Hausunterricht und die Krankenhausschule bietet auf Anfrage den Erzie-
hungsberechtigten - bei Volljahrigkeit der Schiilerin oder dem Schiiler - an, den Schulbericht
einzusehen und ihn zu erldutern oder eine Kopie davon zu erhalten. Den Erziehungsberechtigten
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ist in diesem Zusammenhang zu empfehlen, die Stammschule iiber die medizinische Diagnose
und gegebenenfalls eine notwendige Medikation zu informieren.

(6) Nach der Beendigung des Haus- und Krankenhausunterrichts dient der Schulbericht als
Grundlage der weiteren Beschulung an der Stammschule und ist bei der Leistungsbewertung zu
beriicksichtigen.

(7) Im Einzelfall kann die Beschulung an der Krankenhausschule nach der Entlassung aus dem
Krankenhaus im Rahmen der bestehenden organisatorischen Moglichkeiten um hochstens sechs
Wochen fortgesetzt werden, solange der Besuch der Stammschule oder einer anderen Schule
noch nicht méglich ist. Diese Entscheidung frifft die Schulleiterin oder der Schulleiter der Kran-
kenhausschule.

§ 12 - Erziehungsmafinahmen

Erziehungsmafinahmen werden entsprechend dem § 62 SchulG durchgefiihrt. Die Entscheidung
dariiber trifft die unterrichtende Lehrkraft.

Teil Il

Hausunterricht

§ 13 - Aufgaben und Organisation des Hausunterrichts

(1) Hausunterricht erhalten Schiilerinnen und Schiiler, die wegen Krankheit voraussichtlich langer
als sechs Schulwochen die Schule nicht besuchen konnen oder wegen einer lang andauernden
Krankheit wiederholt den Unterricht versdumen werden.

(2) Schulen in freier Tragerschaft sind fiir die Organisation und Durchfiihrung des Hausunterrichts
selbst verantwortlich.

(3) Die offentliche Stammschule informiert ihre Schiilerinnen und Schiiler sowie deren Erziehungs-
berechtigte iber das Angebot des Hausunterrichts und berat sie auch zum Antragsverfahren; die
Schulaufsichtsbehorde wirkt bei Bedarf an der Beratung mit. Wurde noch keine Schule besucht,
erfolgt die Beratung durch die Schulaufsichtsbehérde unter Berlicksichtigung des Wunsches der
Erziehungsberechtigten. Die Schule, in die das Kind aufgenommen wird, wird zur Stammschule.

(4) Hausunterricht erfolgt auf Antrag der Erziehungsberechtigten bei der bisher besuchten Schule
oder durch die Schule. Der Antrag ist der Schulaufsichtsbehdrde zur Entscheidung vorzulegen;
er ist immer durch geeignete fachdrztliche Bescheinigungen glaubhaft zu machen und soll nach
Moglichkeit Aussagen zur Belastbarkeit und Unterrichtstdhigkeit der Schiilerin oder des Schiilers
enthalten.

(5) Die Schulaufsichtsbehdrde entscheidet entsprechend § 15 der Sonderpddagogikverordnung
schriftlich im Rahmen der schulorganisatorischen, personellen und sachlichen Voraussetzungen
iber

a) Umfang und Dauer des voraussichtlich zu erteilenden Hausunterrichts,
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b) den Ort des Hausunterrichts,
c) den Grad der Unterrichtsfahigkeit,
d) die im Hausunterricht eingesetzten Lehrkrafte.

Sofern im Einzelfall notwendig, fordert die Schulaufsichtsbehérde Stellungnahmen bei den be-
teiligten Schulen, dem SIBUZ, dem Kinder- und Jugendgesundheitsdienst, dem Kinder- und Ju-
gendpsychiatrischen Dienst, der Beratungsstelle fiir Menschen mit Behinderung, den Kranken-
hausdrztinnen und -drzten oder dem Jugendamt an.

(6) Die Genehmigung iiber die Erteilung von Hausunterricht ist zu befristen und regelméig durch
die Schulaufsichtsbehérde zu iiberpriifen. Eine Anderung der Dauer, des Umfangs, des Grades
der Unterrichtstdhigkeit und des Ortes fiir den Hausunterricht erfolgt ebenfalls durch die Schul-
aufsichtsbehorde.

(7) Die Unterrichtsteilnahme in der Stammschule hat Vorrang vor der Erteilung von Hausunter-
richt. Die im Hausunterricht eingesetzte Lehrkraft tiberpriift in regelmdafligen Abstdnden die Not-
wendigkeit der Weiterfiihrung des Hausunterrichts und informiert dariiber die Schulaufsichtsbe-
horde.

(8) Sofern begriindete Hinweise bestehen, dass Erziehungsberechtigte die Teilnahme ihres an
sich unterrichtsfahigen Kindes am Hausunterricht prinzipiell ablehnen, ist schulaufsichtlich zu pri-
fen, ob eine Gefdhrdung des Kindeswohls vorliegen kdnnte. Die Gemeinsamen Ausfiihrungsvor-
schriften zur Zusammenarbeit von Schule und bezirklichen Jugendémtern im Kinderschutz (AV
JugSchul Kinderschutz) vom 1. Mai 2021 sind zu beachten.

§ 14 - Umfang des Hausunterrichts

(1) Hausunterricht kann als Einzel- oder Gruppenunterricht im Umfang von bis zu sechzehn Wo-
chenstunden erfolgen. Die zu erteilenden Unterrichtsstunden sollen entsprechend eines Stunden-
planes auf mehrere Wochentage verteilt werden.

(2) Unterricht, der aufgrund einer Erkrankung oder einer Beeintrdchtigung in regelméBigen Ab-
stdnden versdumt wird, kann gegebenenfalls in der Schule oder durch angeleitetes Lernen selb-
stdndig durch die Schiilerin oder den Schiiler nachgeholt werden. Hierbei sind Alter und Entwick-
lungsstand der Schiilerin oder des Schiilers sowie Art und Umfang des versdumten Unterrichts zu
berlicksichtigen. Ausnahmsweise kann ergdnzend eine Lehrkraft fir Hausunterricht durch die
Schulaufsichtsbehdrde eingesetzt werden.

(3) Im Rahmen der Einzelfallentscheidung wird Hausunterricht mindestens so lange erteilt, bis die
teilweise Riickkehr in die Stammschule oder eine andere pddagogisch-therapeutische Einrich-
tung moglich ist, ldngstens jedoch bis zum Ende der Jahrgangsstufe 10.

§ 15 - Ort des Hausunterrichts

(1) Die Durchfiihrung von Hausunterricht in der Wohnung der Erziehungsberechtigten setzt deren
Einvernehmen voraus.
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(2) Die Durchfiihrung von Hausunterricht im Krankenhaus ist nur zuldssig, wenn das betreffende
Krankenhaus nicht von einer selbstdndigen Krankenhausschule mitversorgt wird und das Kran-
kenhaus zustimmt. Hausunterricht in einer Einrichtung der Kinder- und Jugendhilfe setzt die Zu-
stimmung der jeweiligen Leitung des Einrichtungstragers voraus.

Teil IV

Krankenhausunterricht

§ 16 - Aufgaben und Ziele von Krankenhausschulen

(1) Die Krankenhausschule hat die Aufgabe, kranken Schiilerinnen und Schiilern, die sich voraus-
sichtlich mindestens vier Wochen im Krankenhaus befinden oder deren Genesungsverlauf vo-
raussichtlich insgesamt sechs Wochen iibersteigt und die ihre Stammschule nicht besuchen kon-
nen, so zu unterrichten und zu férdern, dass moglichst die Voraussetzungen fiir eine erfolgreiche
leistungsmdflige und soziale Wiedereingliederung in den bisher besuchten Klassen geschaffen
werden.

(2) Stationar behandelte Schiilerinnen und Schiiler, die aus anderen Bundesldndern kommen,
die bereits die Jahrgangsstufe 10 absolviert haben oder bei denen die Schulpflicht gemaf3 §
48b SchulG ruht, kénnen im Rahmen der bestehenden organisatorischen, raumlichen und per-
sonellen Méglichkeiten als Gastschiilerin oder Gastschiiler am stationdren Krankenhausunter-
richt teilnehmen oder beim selbststdndigen Lernen betreut werden; die schriftliche Zustimmung
der Schulleiterin oder des Schulleiters ist dafiir erforderlich. In diesen Fallen finden die Vorgaben
zur Leistungsbewertung einschlieflich damit verbundener Entscheidungen, zur Zusammenarbeit
mit der Stammschule, zu Zeugnissen und zum Wiedereingliederungsmanagement keine Anwen-
dung.

(3) Eine Krankenhausschule kann ein oder mehrere Krankenh&user im Land Berlin organisatorisch
umfassen.

(4) Besteht in einem Krankenhaus kein dauerhaftes Schulangebot, erhalten Schiilerinnen und
Schiiler wahrend des Krankenhausaufenthalts Hausunterricht entsprechend Teil |ll.

§ 17 - Abstimmung mit dem Krankenhaus

(1) Die Unterrichtung von kranken Schiilerinnen und Schiilern im Krankenhaus erfordert die ein-
vernehmliche organisatorische Abstimmung von Krankenhausbetrieb und Unterrichtsbetrieb und
die Zusammenarbeit von Lehrkraften und behandelnden wie betreuenden medizinisch-therapeu-
tischen Fachkraften. Unterrichts- und Therapieplan sind wechselseitig abzustimmen und unter
Beachtung der gesundheitlichen Situation der Schiilerinnen und Schiiler zu koordinieren. Unter-
richtet werden darf nur, wenn dagegen keine drztlichen Bedenken bestehen.

(2) Die Aufnahme gemdB § 2 Absatz 3 in eine stationdre oder teilstationdre Einrichtung oder in
die Krankenhausschule verpflichtet die Schiilerinnen und Schiiler zur Teilnahme am Krankenhau-
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sunterricht, soweit sie auf Grund des Gesundheitszustandes dazu in der Lage sind und keine An-
steckungsgefahr oder sonstige Gefdhrdung fiir sich selbst, die Mitschiilerinnen und Mitschiiler
und die Lehrkrafte zu erwarten ist. Solange diese Voraussetzungen nicht vorliegen oder festge-
stellt sind, erfolgt kein Unterricht.

(3) Unterrichtet wird in der Regel in Lerngruppen. Einzelunterricht kann aus medizinischen oder
pddagogischen Griinden zeitlich befristet im Rahmen der organisatorischen Méglichkeiten statt-
finden.

(4) Der Unterricht wird in RGumen des jeweiligen Krankenhauses erteilt, soweit kein eigenes
Schulgebdude zur Verfiigung steht. Beschult wird in der Regel in rdumlicher NGhe zur medizi-
nisch-therapeutischen Einrichtung, um fiir die Schiilerinnen und Schiiler lange Wegstrecken zur
medizinischen und therapeutischen Versorgung zu vermeiden und die Wahrnehmung der Aufsicht
zu erleichtern.

(5) An der Krankenhausschule wird grundsatzlich keine Schulkonferenz gebildet. Die Aufgaben
der Schulkonferenz werden durch die Gesamtkonferenz wahrgenommen. Lehrkrafte, die in stati-
ondren oder teilstationdren Einrichtungen unterrichten, bilden Teilkonferenzen der Lehrkréfte ent-
sprechend § 80 des Schulgesetzes.

Teil V

Nachsorgeklassen

§ 18 - Zielgruppe

In Nachsorgeklassen kdnnen Schiilerinnen und Schiiler aufgenommen werden, die zuvor Pati-
entinnen und Patienten der kinder- und jugendpsychiatrischen Abteilungen eines Krankenhau-
ses oder in langjahriger ambulanter kinder- und jugendpsychiatrischer Behandlung waren.

§ 19 - Aufnahme

(1) Die Aufnahme in eine Nachsorgeklasse setzt voraus:

1. einen Antrag der Erziehungsberechtigten,

2. die Fortsetzung der fachdrztlich-psychotherapeutischen Behandlungen in der Klinik oder
ambulant sowie

3. grundsatzlich die parallele Inanspruchnahme von Hilfen zur Erziehung durch die Erzie-
hungsberechtigten oder von Mafinahmen der Eingliederungshilfen nach SGB VIl oder IX
durch die Schiilerin oder den Schiiler.

(2) Uber die Aufnahme in eine Nachsorgeklasse entscheidet die zustdndige Schulleiterin oder
der zustdndige Schulleiter auf Empfehlung einer multiprofessionell zusammengesetzten Fall-,
Schulhilfe-, Hilfe- oder Teilhabekonferenz.

(3) Vor der Aufnahme gab es Beratung und Absprachen im Netzwerk von Sorgeberechtigten,
Schule, dem Jugendamt und Gesundbheit.
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(4) Von den Sorgeberechtigten ist eine Schweigepflichtentbindung nach der Datenschutz-Grund-
verordnung (DGSVO) einzuholen.

(5) Ein umfangreicher fachlicher und regelmaBiger Austausch mit allen am Hilfesystem Beteilig-
ten ist sicherzustellen, um eine abgestimmte Planung der Foérder- und Unterstiitzungsmaf3inahmen
zu gewdbhrleisten.

§ 20 - Organisation der Nachsorge

(1) Die Nachsorgeklassen kooperieren mit den Bereichen Schule, Jugend und Gesundheit.

(2) Wahrend der Beschulung in den Nachsorgeklassen werden die in der Klinik und den Kranken-
hausschulen oder ambulant angebahnten Entwicklungen fortgesetzt.

(3) Die Stundentafeln und die Leistungsbewertung der Nachsorgeklassen orientieren sich an den
Vorgaben der Grundschule und der Integrierten Sekundarschule.

(4) Die Klassenkonferenz der Krankenhausschule tibernimmt fiir die Dauer der Beschulung in der
Nachsorgeklasse die Befugnisse der Klassenkonferenz der Stammschule.

(5) Priifungen, vergleichende Arbeiten oder andere Leistungen im Rahmen des Erwerbs von
Schulabschliissen werden an der Schule mit Nachsorgeklassen durchgefiihrt und verantwortet.

§ 21 - Schulische Wiedereingliederung

(1) Die Reintegration in die Stammschule, eine andere allgemeinbildende Schule oder in andere
Systeme erfolgt durch gezieltes Fallmanagement und die Abstimmung im Hilfesystem.

(2) Bedarfsgerechte Hilfen und Maf3nahmen zur Wiedereingliederung werden in einer Schulhilfe-
konferenz oder einer Teilhabekonferenz ermittelt und abgestimmt.

(3) Die Unterstiitzung der regionalen Beratungslehrkréfte fiir psychisch kranke Schiilerinnen und
Schiiler des zustandigen SIBUZ ist fallbezogen zu nutzen.

Teil VI
Datenschutz und Aktenfiihrung

§ 22 - Allgemeines und Dateniibermittlung an andere Schulen

(1) Fir die Ausgabe und Verwahrung der Zeugnisse gelten die Regelungen der AV Zeugnisse,
soweit keine abweichenden Regelungen getroffen werden.

(2) Fiir die Ubersendung des Schiilerbogens und des sonderpddagogischen Férderbogens durch
die Stammschule zum Verbleib an der Krankenhausschule fiir die Dauer des Aufenthalts der
Schiilerin oder des Schiilers ist § 15 der Schuldatenverordnung Berlin (SchuldatenV) maf3ge-
bend. Fiir Unterlagen, die im Zusammenhang mit der Durchfiihrung von Haus- oder Krankenhau-
sunterricht entstehen, gelten §§ 64, 64a SchulG sowie die SchuldatenV. Soweit durch Anlage 1
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oder 2 der SchuldatenV Berlin Unterlagen Bestandteil des Schiilerbogens sind, sind diese nach
Beendigung des Haus- oder Krankenhausunterrichts der Stammschule zu ibergeben und der
Schiilerakte beizulegen.

§ 23 - Verarbeitung personenbezogener Daten

(1) Zur Unterstiitzung der Schiilerin oder des Schiilers bei ihrer oder seiner Entwicklung wéhrend
der medizinisch-therapeutischen Mafinahme erfolgt ein regelmdfliger Informationsaustausch
zwischen dem Klinikpersonal und den Lehrkraften der Krankenhausschule, sofern Erklarungen der
Erziehungsberechtigten iiber die Entbindung von der Schweigepflicht und in die Einwilligung der
Datenilibermittlung zwischen der Klinik und der Krankenhausschule vorliegen. Satz 1 gilt entspre-
chend fiir Lehrkrafte im Hausunterricht und dem medizinisch-therapeutischem Personal.

(2) Die Erziehungsberechtigten und die oder der Jugendliche sind {iber die Verarbeitung der
personenbezogenen Daten zu informieren. Ein Verzicht auf die Information des Jugendlichen
wegen ihrer oder seiner fehlenden Einsichtsfahigkeit einschliefllich der dafiir vorliegenden
Griinde ist von der Krankenhausschule schriftlich zu dokumentieren. Eine Ausfertigung der Erkla-
rung zur Entbindung von der Schweigepflicht sowie die Bestdtigung der Kenntnisnahme der per-
sonenbezogenen Daten und gegebenenfalls der Verzicht auf die Information der oder des Ju-
gendlichen ist im Schiilerbogen aufzubewahren. Die Verpflichtung zur Teilnahme am Unterricht
erfolgt unabhdngig von der Abgabe einer solchen Erkldrung. Die Teilnahme am Unterricht setzt
vielmehr voraus, dass das Krankenhaus die Unterrichtsfdhigkeit bescheinigt; dabei ist auch zu
beriicksichtigen, dass von der Teilnahme am Unterricht keine Gefdhrdung der eigenen Person,
der Mitschiilerinnen und -schiiler oder des schulischen Personals ausgeht.

(3) Damit die Schiilerin oder der Schiiler nach Beendigung der medizinisch-therapeutischen
Maf3nahme an den Unterricht der Stammschule ankniipft und ihren bzw. seinen angestrebten
Schulabschluss erreichen kann, nimmt die Krankenhausschule Kontakt zur Stammschule und ge-
gebenenfalls zum SIBUZ auf und erkundigt sich nach den jeweils aktuellen Unterrichtsinhalten,
der Lernausgangslage sowie weiteren flir den Unterricht relevanten Informationen. Zu diesen
Zwecken verarbeitet die Krankenhausschule die dafiir notwendigen personenbezogenen Daten.

(4) Die zur Erfiillung ihrer gesetzlichen Aufgaben zwingend erforderliche Verarbeitung der per-
sonenbezogenen Daten durch die Krankenhausschule erfolgt auf der Grundlage der Artikel 6
Abs. 1 lit. c, Absatz 2 und 3; Art. 9 Abs. 2 lit. g der Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) in
Verbindung mit §§ 64, 64a des Schulgesetzes und den Bestimmungen der Schuldatenverord-
nung (hier insbesondere §§ 1, 8, 9 und 15).

(5) Verantwortlich fiir die Datenverarbeitung ist die Krankenhausschule.

(6) Wenn Schiilerinnen und Schiiler in Nachsorgeklassen oder im Krankenhaus des Maf3regelvoll-
zugs (Abteilung Jugendforensik) Krankenhausunterricht erhalten, gibt die Stammschule die
Stammdaten der Schiilerinnen und Schiiler in der LUSD fiir die Dauer des Krankenhausunterrichts

an die zustdndige Krankenhausschule frei.
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§ 24 - Aktenfiihrung

(1) Wéhrend des Hausunterrichts oder wahrend der Beschulung an der Krankenhausschule wer-
den alle wesentlichen die Schiilerin oder den Schiiler betreffenden Vorgdnge in den Schiilerbo-
gen aufgenommen. Hierzu gehoéren insbesondere folgende Dokumente und Formulare:

a) Unterlagen und Formulare der Stammschule,

b) Kopie der Kenntnisnahme iiber die Informationen zur Verarbeitung personenbezogener
Daten,

c) Kopie der Entbindung von der Schweigepflicht (nur beim Krankenhausunterricht),

d) etwaige |Q-Tests, die zur weiteren Beschulung erforderlich sind (z. B. zur Feststellung oder
zum Ausschluss eines sonderpddagogischen Férderbedarfs),

e) Dokumentation des Wiedereingliederungsgesprdchs,

f)  Schulbericht mit Empfehlungen fiir Unterricht und Erziehung und Leistungsbewertung,

g) weitere Aussagen zum Lernverhalten und Leistungsstand, sofern sie nicht im Schulbericht
enthalten sind.

(2) Nach Feststellung der Genehmigung oder der Anordnung des Hausunterrichts durch die
Schulaufsichtsbehérde wird die fachdrztliche Stellungnahme dem Schiilerbogen in einem ver-
schlossenen Umschlag beigefiigt.

(3) Angaben zum Gesundheitszustand, zur medizinisch-therapeutischen Behandlung und andere
sensible Informationen sind als besonders geschiitzte personenbezogene Daten in einem ver-
schlossenen Umschlag im Schiilerbogen aufzubewahren.

Teil VII

Schlussbestimmungen

§ 25 - Inkrafttreten, Auf3erkrafttreten
Diese Verwaltungsvorschrift tritt am 18. Mai 2026 in Kraft.
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