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(Mitgeschwister) über die Wahrnehmungsschwelle gehoben: ihre hohe emoti o-
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Eltern bekommen Einblick in die Familiendynamiken und einen Eindruck davon, 
was die häufi g unauff älligen Geschwister des erkrankten Kindes umtreiben könnte. 

Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern des Versorgungssystems werden die Situa-
ti on der Mitgeschwister und deren Belange nahegebracht: sie können darauf 
in ihre eigenen Berufspraxis reagieren – Problemlagen erkennen, aber auch die 
Potenziale der Mitgeschwister für die Behandlung und/oder Unterstützung der 
oder des Erkrankten. 

Dozenten und Dozenti nnen sowie Studierende werden umfassend über den 
Stand der internati onalen Forschung und Hilfepraxis als Ausgangspunkt für eigene 
Studien informiert.
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