UNIVERSITATS
KLINIKUM
ulm

Hausliche Gewalt - Auswirkungen auf die Kinder
und Chancen familienorientierter Pravention
hauslicher Gewalt

Ute Ziegenhain
Klinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

Fachtagung ,Kinder im Fokus — Hauslicher Gewalt gemeinsam

begegnen"
Freiburg, 12. November 2025
Freiburger Fachstelle
W Intervention gegen
Hausliche Gewalt (FRIG)




UNIVERSITATS
. KLINIKUM
Gliederung u e

Entwicklungsrisiken fur Kinder bei hauslicher Gewalt
Hausliche Gewalt ist ein Kindeswohlthema
Hausliche Gewalt und dysfunktionales Elternverhalten

Erlebens- und Verarbeitungsweisen von gewaltbetroffenen
Kindern

Notwendigkeit rechtzeitiger und interdisziplinarer Pravention
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Entwicklungsrisiken fur Kinder bei hauslicher Gewalt
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... und Verhaltensprobleme bei Kindern

erhohte Risiken fir so genannte

» externalisierende Verhaltensweisen (ausagierendes, aggressives
Verhalten)

> internalisierende Verhaltensweisen (Angste)

—> ca. 30 bis 40 % von hauslicher Gewalt mitbetroffene Kinder
(Uber die Studien hinweg)

auch Uber l[angere Zeit (langsschnittliche Verlaufsanalysen)
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Verhaltensauffalligkeiten bei Kindern in

Frauenhausern (N=39; Himmel, Zwonitzer, Thurn, Fegert &
Ziegenhain, 2017)

U
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Strength and Difficulties Questionnaire (SDQ)
http://www.sdginfo.com/

unauffallig grenzw ffallig
sbaQ 5(2,8%) ( 9(23,0%) 25 (64,1%)
Gesamtscore N
emotionale 22 (56,4%) 4 (10,25%) 13 (33,3%)
Probleme
Verhaltens- 22 (56,4 %) 8 (20,5%) 9 (23,0%)
probleme
Hyperaktivitat 24 (61,5 %) 5 (12,8%) 10 (25,6 %)
Verhaltens- 1 (2,5%) 15 (38, 4%) 23 (58,9 %)
probleme mit
Gleichaltrigen
prosoziales 31 (79,4 %) 5 (12,82 %) 3 (6,45 %)
Verhalten
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Belastungssymptomen ulm

... als Hinweis fur traumatisch erlebte Gewalt

» Posttraumatische Belastungsstorung bei 20 bis 25% der von hauslicher
Gewalt betroffenen Kindern

» einzelne Symptome bei grof3erer Anzahl, teilweise der Mehrheit der Kinder
und:
schlechte Prognose auch Uber langere Zeit
besondere Vulnerabilitat bei Sauglingen und Kleinkindern

(aktuell: Risiko von PTSB und
langerfristig Risiko von externalisierendem Verhalten)

Ahern, 2017; Galano et al., 2019; Holmes, 2013; vgl. Ziegenhain, Kindler & Meysen, 2021)
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... Probleme psychischer Gesundheit sowie sozialen und
kognitiven Zurechtkommens

sozial-emotional

Unruhe, Aggressivitat und/oder Niedergeschlagenheit, Angstlichkeit, Scham- und
Schuldgefihle, geringes Selbstwertgefihl, Isolation, Opfer von Bullying

jungere Kinder: Albtraume, Enuresis sowie

hochunsichere Bindung / Bindungsstorungen

sozial-kognitiv

eingeschrankte Lern- und Konzentrationsfahigkeit, mangelnder Schulerfolg /
Schulabbruch, mangelnde Problemlosekompetenzen

psychosozial
Teenage-Schwangerschaft, Delinquenz
Vulnerabilitat fur Gewalt (als Opfer oder Tater)

\g transgenerationale Weitergabe von Belastungen

(Holt, Buckley & Whelan, 2008; Herrenkohl et al 2008, Dixon, 2009; Ziegenhain et al., 2022)
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haft

Vater/ aggressiv
@ impuls- ‘

direkt
(hausliche)
Gewalt

indirekt angstlich
(Gewalter-
fahrungenin

der Kindheit)
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Hausliche Gewalt ist ein Kindeswohlthema
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Hausliche Gewalt gegenuber Kindern

durch aktive durch indirekte
Einwirkung Unterlassungen Exposition

* psychische * Vernachlassigung * Kinderals
Misshandlung von BedUrfnissen Zeugen von

« korperliche e Vernachlissigung Partn-erschafts-
Misshandlung der Aufsichtspflicht/ konflikten

e sexueller Aussetzen eines
Missbrauch gewalttatigen

Umfelds
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Hausliche Gewalt gegenuber Kindern

durch aktive
Einwirkung

* psychische
Misshandlung

* korperliche
Misshandlung

e sexueller
Missbrauch

durch
Unterlassung

Vernachlassigu
von BedUrfnisse

Vernachlassigun
der Aufsichtspflic



Zusammenhang zwischen Formen von

) ) o UNIVERSITATS
Kindesmisshandlung und hauslicher Gewalt u Kltrlr?lkum
U

Odds Ratio
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6,0
5,2
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2,0
0,0

B Emot. Abuse B Physical Abuse B Sex. Ause Emot. Neglect M Physical Neglect

Clemens et al., Journal of Psychotraumatology, 2019
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... und Misshandlung, Vernachlassigung, sexueller Missbrauch

Partnerschaftsgewalt und

» hohes Ausmal% an Uberlappung mit kérperlicher Misshandlung
- nach Partnerschaftsgewalt Risiko von Gewalt gegen Kinder vierfach erhoht
(5 Langsschnittstudien, vgl. Kindler, 2021)
» statistisch bedeutsam mehr (korperliche und emotionale ) Vernachlassigung
sowie psychische Misshandlung

- Zusammenbruch elterlicher Erziehungs- und Beziehungskompetenzen
(Belastung [ aggressiver und grenzverletzender Elternteil)

» vermehrt sexueller Missbrauch (eher schmale Datenbasis)
» fehlgeleitete Versuche, eine Suchterkrankung der Mutter zu kontrollieren

(Kindler, 2013; Appel & Holden, 1998; Chan et al., 2019; McGuigan & Pratt, 2001;
Assink et al., 2019; vgl. Kindler, 2021; Ziegenhain, Kindler & Meysen, 2022)
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Hohe Beziehungsabhangigkeit

Sauglingsalter bis ca. 14 Jahre

gehauft in engen (Bindungs-) Beziehungen bzw. in der Familie, aber auch
in der Schule oder anderen Bildungs- und Betreuungskontexten

interpersonale Gewalt

ab ca. 1t Jahre

zunehmend haufiger durch Bekannte oder Fremde auf3erhalb der Familie

,Bullying" [/ , PeerVictimization"

,neue Medien" - Mobiltelefone, Internet bzw. ,Social Web"
(Facebook, Weblogs, etc.)

Pinheiro, 2006; Krisch et al., 2015)
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Hausliche Gewalt und dysfunktionales Elternverhalten




Hohes Risiko gesundheitliche Probleme und u kLnIKUm
Verhaltensauffalligkeiten zu entwickeln ulm

... Wenn

viele und chronische Risiken kumulieren
und miteinander in Wechselwirkung stehen

und ’
Vulnerabilitat Stressoren in

keine Schutzfaktoren vorhanden sind, Werietticielt) - derBebeuungs-
die diese Risiken abpuffern e e

Resilienz Soziale Ressourcen
(Widerstandskraft) in der Betreuungs-
beim Kind umwelt

—> chronische, schwerwiegende

- Schutafaygeyg,
Uberforderungssituationen

—> eingeschrankte elterliche Beziehungs-
und Erziehungskompetenzen

( K | N d I er ’ 200 7) (Quelle: PillhoferFegert/Ziegenhain 2012
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Kontinuum von positivem bis sehr gefahrdendem Verhalten
(Misshandlung/Vernachlassigung)

— | —
Eltern emotional nicht
Eltern erfillen die Bedirfnisse ansprechbar / konnen Kind bei
ihres Kindes feinfihlig, Belastung nicht trosten bzw.
empathisch und kompetent nicht schitzen (Hausliche
- .,Good-Enough- el
Parenting® zurickgezogen, selbstbezogen,

Winnicott, 1949 dissoziativ

negativ Ubergriffig, aggressiv,
bestrafend

-> dysfunktionales Verhalten

flieRende Grenzen zwischen angemessenem, belastendem und entwicklungs-
gefahrdendem Verhalten von Eltern
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gefahrdendem Verhalten von Eltern
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gewalttatigen Elternteils ulm

+ Weitgehend positives bzw. unauffalliges Beziehungs-/Erziehungsverhalten

- Gruppe von MUttern, die besonders feinfihlig und unterstutzend
(Tailor & Letourneau, 2012; Letourneau et al., 2007; Katz et al., 2008)

- verstarkt feindselig, aggressiv, emotional stark belastet und erschopft,
emotional wenig zuganglich, inkonsequentes Erziehungsverhalten
(Holt, Buckley & Whelan, 2008; Sturge-Apple etal., 2012)

! Sehr hoher Anteil von Kindern mit (hoch) unsicherer Bindung !
(Zeanah et al., 1999; Posada & Pratt, 2008; Perkoski et al., 2009; Bureau et al., 2009)

? Positives Verhalten oder ,,Good-Enough-Parenting™ auch Uber die Zeit und
unter Stress ?
- belastende Lebenssituation / Belastungsreaktionen
(z.B. Posttraumatische Belastungsstorungen)

—> Erschitterung des kindlichen Schutz- und Sicherheitsbedurfnisses

(vgl. Kindler, 2012; Ziegenhain, Kindler & Meysen, 2022)
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- belastende Lebenssituation / Belastungsreaktionen
(z.B. Posttraumatische Belastungsstorungen)

—> Erschitterung des kindlichen Schutz- und Sicherheitsbedurfnisses

(vgl. Kindler, 2012; Ziegenhain, Kindler & Meysen, 2021)
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Erlebens- und Verarbeitungsweisen von

gewaltbetroffenen Kindern
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... entwicklungspsychopathologisch interpretierbar

Zusammenbruch der kindlichen Bewaltigungsstrategien und der
Fahigkeit, GefUhle flexibel zu regulieren

- Angst

vor der Bindungsperson wegen ihres bedrohlichen, aggressiven,
abwertenden Verhaltens

wegen emotional abwesenden, dissoziativen, bizarren, hochambivalenten
Verhaltens der Bindungsperson (eigene traumatische
Beziehungsvorerfahrung, unverarbeitete Trauer / Angst)

- starke Gehemmtheit in der Situation,

- korperliches Erstarren Gber mehrere Sekunden

oder , Freezing" als Zeichen von Angst
etc.

(haufig bei hoch belasteten kleinen Kindern)
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» ,Freezing" (eingefroren, wachsam)

» Hande/Gegenstande vor Gesicht wenn Blickkontakt mit Bindungsperson
» ausdruckslos, maskenhaft

» unbequeme Korperhaltung, steif oder requngslos

» Tolerieren negativen oder harschen Verhaltens

Quellen:
- ,Symptomkatalog" von Kriterien fur hochunsicher-desorganisiertes
Verhalten im Rahmen der Klassifikation von ,,Desorganisation"
(Main & Solomon, 1990)
auch aufderhalb der standardisierten Testsituation (Fremde Situation) im
familiaren Alltag beobachten.

- Interaktionsbeobachtungsverfahren ,CARE-Index" (Crittenden, 2007)

- Symptome traumatisierter Kleinkinder bei reaktiver Bindungsstorungen im
|ICD-11 (Klassifikationskriterien fir Psychische Storungen des Kindes- und
Jugendalters, WHO)
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Neu im ICD-11: Bindungsstorungen werden unter so

genannten traumaindizierten Storungsbildern gruppiert
(,Trauma-and-Stressor-Related Disorders")

~Freezing" als Symptom

insgesamt eher ungunstige Prognose, auch bei intensiver Forderung im
institutionellen Kontext oder im hauslichen Milieu

bei bei vielen Kindern mit einer Bindungsstorung (mit Enthemmung),
entwickelte sich im spaten Jugendalter oder jungen Erwachsenenalter eine
Personlichkeitsstorung

Prognose verschlechtert sich mit der Dauer deprivierender (Beziehungs-)
Erfahrungen / Prognose umso optimistischer, je fruher Kinder eine exklusive
und positive Bindung etablieren konnen

(Zeanah et al., 2016; vgl. Ziegenhain & Fegert, 2022)
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Was, wenn Eltern fUr das Kind emotional nicht erreichbar / emotional nicht
Lprasent" sind?
z.B. depressive Episoden, suchtbedingte Zustande fehlender Ansprechbarkeit ...

—> Konflikt zwischen biologischer Angewiesenheit auf Schutz (innere
Erregung, Angst) und ,emotionale Unerreichbarkeit" der Mutter [ des Vaters

Kurzfristige Folge: haufiger Bindungsdesorganisation

Mittelfristige Folge: Kontrollierende Bindungsmuster
Kinder versuchen angstauslosendes Verhalten der Eltern durch Fursorge,

Beschwichtigung, Anleitung zu kontrollieren

Folgen: Chronischer Stress — erhohte Vulnerabilitat
haufiges Misslingen, d.h. z.B. trotzdem Vernachlassigung

wenig Zugang zu eigenen Gefihlen



Kontrollierende Bindungsmuster u JNIVERSITATS
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Was, wenn Eltern fUr das Kind emotional nicht erreichbar / emotional nicht
,prasent" sind?

z.B. depressive Episoden, suchtha~:- - barkeit ...
| . stung,
- Kc hoher psych\scher Bela -
Err! Kinder ¢ wirken, trolz ar [ des Vaters
| ffallig
<ur,  haufigunay otional
Mitte|

| ——=oaiusendes Verhalten der Eltern durch Fursorge,
—=ZInwichtigung, Anleltung zu kontrollieren

Folgen: Chronischer Stress — erhohte Vulnerabilitat
haufiges Misslingen, d.h. z.B. trotzdem Vernachlassigung

wenig Zugang zu eigenen Gefihlen
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Zwischenfazit: Hausliche Gewalt ist vielgestaltig u nieum

Kontinuum von geringfugiger bis hin zu massiver Schadigung

Haufigkeit und Dauer (Chronizitat):

einzelne Episoden aggressiven, gewalttatigen u/o vernachlassigenden
Verhaltens - fehlender Schutz - bis hin zu chronischen Beziehungserfahrungen

Schweregrad

abwertenden Aulserungen bis hin zu Terrorisieren u/o Uberstimulierendes,
bedrohliches Verhalten bis zur korperlichen Gewalt u/o mal3ige bis massive

korperliche und emotionale Vernachlassigung / Aussetzen einer gewalttatigen
Umgebung

... und: vergleichbare Gewalterfahrungen haben nicht bei jedem Kind
dieselben negativen Entwicklungskonsequenzen



UNIVERSITATS
KLINIKUM

Zwischenfazit: Hausliche Gewalt ist vielgestaltig u il
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...und: vergleichbare Gewalterfahrungen haben nicht bei jedem Kind
dieselben negativen Entwicklungskonsequenzen
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Notwendigkeit rechtzeitiger und interdisziplinarer

Pravention
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... sind unterversorgt

UnterstUtzung und Versorgung von Kindern und ihren Eltern

setzt systematische interdisziplinare Strukturen und =
geregelte Kooperationswege vor Ort voraus ==

Entwicklungen in den Frihen Hilfen als Modell s
sowie darauf aufbauend: L —

Empfehlung der Arbeitsgruppe , Kinder psychisch und

suchterkrankter Eltern® (E 18) - vergleichbar hoch belastet

DER ARBEITSGRUPPE
,KINDER PSYCHISCH- UND
SUCHTERKRANKTER ELTERN"

kommunales Gesamtkonzept

Interministerielle Arbeitsgruppe im
Auftrag des Deutschen Bundestages

https://www.ag-kpke.de/ KINDER PSYCEIECH UND «@»‘

SUCHTKRANKER ELTERN
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Versorgung aus unterschiedlichen Sozialgesetzbuchern

» sowohl niedrigschwellige als auch hochschwellige Hilfen und Leistungen
aus unterschiedlichen Sozialsystemen systematisch vorhalten

passgenaue ,Hilfegebinde", individuell auf jedes
Familienmitglied zugeschnitten

- fallbezogenes Casemanagement: ,,Clearing" und Vermittlung

~Knotenpunkt" Familien- und Erziehungsberatungsstellen
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Erziehungsberatungsstellen als ,,Knotenpunkt" u Ellr']?“(um

flachendeckend, niedrigschwellig, wenig stigmatisierend
multiprofessionelle Expertise

potenziell gute Multiplikatorinnen und Multiplikatoren
—> diagnostische Abklarung
—> Beratung und (therapeutische) Unterstitzung

- Casemanagement - ggf. in weitergehende interdisziplinare
Hilfen und Leistungen vermitteln

fur jedes Familienmitglied individuell und passgenau

und:

—> Information und Beratung fur interdisziplinare Fachkrafte



Interdisziplinar zusammengesetzte Hilfen und

Leistungen ulm

UNIVERSITATS
KLINIKUM

A

Intensitat des Psychotherapie Eltern Erwachsenen-
individuellen u./o. Kind psychiatrie = Ry
Unterstitzungs- SGBV SGBV _ Tertidre Pravention:
badatts in der klinischen Behandlung
Kinderpsychiatrie Reha von Eltern u./o. Kind

SGB V SGBV
Sozialpidagogische
Familienhilfe’
SGB VIl
Suchtberatung Sekundire Pravention:
- : SGBYY. 2. Leistungen abgestimmt
p Erziehungsberatung (niedrig-/hochschwellig)
Familien- SGB VI _ fiir Kinder u./o. Eltern
hebamme! Frithférderung '
SGBIX
Familienbildung _ ) Prinjérpr."fi\{enﬁon:
Geburtsklinik/Hebamme SGB VI Breite, nicht stigmatisierende
Zugange (§ 20 SGB V) und
etablierte, praventive
Zugange in den Friihen Hilfen
Setting Kita Setting Schule Freizeitangebote
Geburt P  Erwachsenenalter

Quelle: Kdlch, M., Breucker, G., Schmutz, E. & Ziegenhain, U. (2021). Kinder psychisch und suchterkrankter Eltern. Handlungsrahmen fiir eine Beteiligung
der Krankenkassen im Bereich der Gesundheitsférderung und Prdvention. Handreichung fiir die GKV auf Landesebene (S. 22). Hrsg.: GKV-Spitzenverband.

Berlin.



Interdisziplinar zusammengesetzte Hilfen und UNIVERSITATS

Leistungen
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ulm

A
Intensitat des Psychotherapie Eltern Erwachsenen-
individuellen u./o. Kind psychiatrie = Ry
Unterstiitzungs- SGB V SGBV _ Tertidre Pravention:
bedarfs in der klinischen Behandlung
Kinderpsychiatrie Reha von E|tel’n U./O. Kind
SGB V SGBV
scev| ,Drehscheibe™

— Clearingstelle eratung Sekundire Pravention:
L Leistungen abgestimmt
(niedrig-/hochschwellig)
Familien- SGB VIl fir Kinder u./o. Eltern

hebamme Friihférderung

SGB VI SGB IXL
Familienbildung _ Primarpravention:
Geburtsklinik/Hebamme SGB VI Breite, nicht stigmatisierende
Zugange (§ 20 SGB V) und
etablierte, praventive
Zugange in den Friihen Hilfen

Setting Kita Setting Schule Freizeitangebote
Geburt P  Erwachsenenalter

Quelle: Kdlch, M., Breucker, G., Schmutz, E. & Ziegenhain, U. (2021). Kinder psychisch und suchterkrankter Eltern. Handlungsrahmen fiir eine Beteiligung
der Krankenkassen im Bereich der Gesundheitsférderung und Prdvention. Handreichung flir die GKV auf Landesebene (S. 22). Hrsg.: GKV-Spitzenverband.

Berlin.



Projekt ,Familienorientierte Pravention héuslicheru UNIVERSITATS
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KLINIKUM
Gewalt" als ,,ergebnisoffener Prozess"

Seit Ende 2021 Forderschwerpunkt der Baden-Wurttemberg Stiftung

in Kooperation mit der Stiftung Praventive Jugendhilfe

os Die Stiftung  Bereiche & Programme  Ausschreibungen

FAMILIENORIENTIERTE

PRAVENTION HAUSLICHER
GEWALT

< Teilen

Leitung Prof. Dr. Jorg M. Fegert,

Arbeitsgruppe Kompetenzbereich Pravention
Psychische Gesundheit im Kompetenznetzwerk
Praventivmedizin Baden-Wurttemberg

Ziel: Gewaltbetroffene Kinder und ihre Eltern frohzeitig
erreichen und unterstutzen und versorgen



: UNIVERSITATS
Baden-  $38: Stifung KLINIKUM
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Weiterentwicklung interdisziplinarer Netzwerkstrukturen

» Abstimmungen zur Weitervermittlung von gewaltbetroffenen
Kindern und ihren Eltern in weitergehende Hilfen und Leistungen

» Workshops zur interdisziplindren Qualifizierung

» Weiterentwicklung des Angebotsrepertoires vor Ort

Netzwerktreffen
Steuerungsgruppe (Erziehungsberatungsstellen)
- Sammeln von ,Good-Practice"-Erfahrungen / Reibungsverlusten,

~vermeidbare Schleifen", insbesondere an den Schnittstellen zwischen
unterschiedlichen Hilfesystemen

Ulm und Alb-Donau-Kreis



KLINIKUM
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. auf dem Weg hin zum Projekt u UNIVERSITATS

Workshops mit interdisziplinaren Expertinnen und Experten
— (1) aus der Perspektive der jeweiligen Disziplinen

Gesundheit Recht und

Kinder Frauen Taterarbeit .
/ Trauma Polizei

Zusammenfuhrung der Workshop-Ergebnisse
- (2) interdisziplinare Kooperation und Vernetzung vor Ort
- (3) ggf. Ausbau des Unterstitzungsrepertoires als Desiderat

/ quer dazu: wissenschaftliche Expertise \
umfassende Literaturrecherche (gesetzliche Rahmenbedingungen, nationaler und
internationaler Forschungsstand u.a. zu bereits bestehenden theoretisch und empirisch
fundierten Beratungs- und Versorgungskonzepten bzw. Praventions- und
Interventionsangeboten)
\ (Fegert, Gossmann & Magiera, 2023; Universitatsklinikum Ulm) /




Ergebnisse Workshops: Capacity Building

Capacity
building

Kinder
Moderation Prof. Dr.
Ute Ziegenhain
Qualifizierung/
Fortbildung

Knotenpunkt
~Erziehungsbe-
ratungsstellen™:
fallbezogenes
Casemanage-
ment

Ausbau
begleiteter
Umgang

Gesundheit
Moderation Prof. Dr.
Jorg M. Fegert
Quialifizierung -
E-Learning

Notaufnahme —
akut (Vorgehen
bei Verdacht u.

Vermittlung)

Interdisziplinare
Qualitatszirkel
BW

Frauen
Moderation Dr.Katrin
Frank
Qualifizierung/
Fortbildung

Knotenpunkt
.Koordinierungs-
stelle"

Interventions-
stelle: Angebote
Kinder

Verknipfung AK
,hausliche
Gewalt" und
,Fruhe Hilfen"

Umgang: inter-
disziplinare Kom-
petenzen

U

Tater

Moderation Dr.
Rita Steffes-em

verbindliche
Kooperation
im Einzelfall

Clearing-
stelle fUr
Familien

Kooperation

bei Umgangs-

gestaltung

UNIVERSITATS
KLINIKUM

ulm
Recht / Polizei

Moderation Dr. Thomas
Meysen
Fortbildungs-
angebote

verbindliche
Kooperation auf
Leitungsebene
(Polizei, Familien-
gericht, Staatsan-
waltschaft)

Umgangskontakte
empirische
Kriterien
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Capacity
building

Kinder
Moderation Prof. Dr.
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Fortbildung

Knotenpunkt
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ratungsstellen™:
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Casemanage-
ment
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begleiteter
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Moderation Prof. Dr.
Jorg M. Fegert
Quialifizierung -
E-Learning

Notaufnahme —
akut (Vorgehen
bei Verdacht u.

Vermittlung)

Interdisziplinare
Qualitatszirkel
BW

Frauen
Moderation Dr.Katrin
Frank
Qualifizierung/
Fortbildung

Knotenpunkt
,Koordinierungs-
stelle"

Interventions-
stelle: Angebote
Kinder

Verknipfung AK
,hausliche
Gewalt" und
,Fruhe Hilfen"

Umgang: inter-
disziplinare Kom-
petenzen

U

Tater

Moderation Dr.
Rita Steffes-em

verbindliche
Kooperation
im Einzelfall

Clearing-
stelle fUr
Familien

Kooperation

bei Umgangs-

gestaltung

UNIVERSITATS
KLINIKUM

ulm
Recht / Polizei

Moderation Dr. Thomas
Meysen
Fortbildungs-
angebote

verbindliche
Kooperation auf
Leitungsebene
(Polizei, Familien-
gericht, Staatsan-
waltschaft)

Umgangskontakte
empirische
Kriterien
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Gemeinsam in die Zukunft

Baden- &% UNIVERSITATS
Wurttemberg . : ;trlgggine Jugendhilfe K LI n I K u m

WIR STUFT IN JUKUNFT

Evangelischer

Familien- und Erziehungsberatungsstellen Diakonie 52

verbindliche organisatorische Absprachen und Routinen

>

>

Verband Ulm/Alb-Donau

feste (Telefon-) Sprechzeiten, um Termine zu machen - fur Caritas &4
. .. i ) Ulm-Alb-Donau (eEllEs
Eltern u/o fUr Fachkrafte, um Termine zu vermitteln

zeitnahe und feste (Telefon-) Sprechstunden, um Stadt Ulm
potenzielle Falle von Gewalt beim Erstkontakt zu I
identifizieren (Probleme ,hinter" dem Anmeldungsanlass) u m

feste Ansprechpartnerinnen und -partner — fir Familien
und fUr Fachkrafte im Netzwerk

Der Kinderschutzbund

Kooperation mit der psychosozialen Suchtberatungsstelle @ Uim-Neu-Uim
—schnelle Termine und erste Abklarungen [ Teilnahme an
Familiengesprachen / Fallberatung

KINDERSCHUTZ- A= =
ZENTRUM ULM/NEU-ULM p/ 2



UNIVERSITATS

... aber: enorme strukturelle Herausforderungen u Eh‘glkum

Warnung vor Beliebigkeit und Absenken von Standards

+Notlosungen™ aufgrund von Fluktuation von Fachkraften,
zunehmend komplexeren Problemlagen ... DUUF

» lange Wartelisten insbesondere im Gesundheitssystem (fur
kinderpsychiatrische, (erwachsenen-) psychiatrische oder Mdller, Osterbrink,
psychotherapeutische Behandlung) Roder & Zilling, 2024

» ,Flaschenhals" Erziehungsberatungsstellen - viele
gewaltbetroffene Kinder und ihre Eltern kénnen nicht / nicht 3 3¢
zeitnah angebunden werden BRI

—> Ressourcen werden Uber lange Zeitraume hinweg gebunden /

neue Familien konnen nicht aufgenommen werden Kélch, Liders, &
Schroder, 2025

»,Notfalle Gberlagern haufig Pravention"

dennoch: Maglichkeiten von Optimierungen ausloten



neu: Traumaambulanz als erweitertes Angebot

UNIVERSITATS
KLINIKUM
ulm

Reform des sozialen Entschadigungsrechts

» Gleichstellung von Kindern (unter 14 Jahren) als
Gewaltopfer

- Voraussetzung: erhebliche Vernachlassigung
(vgl. § 14 Abs. 2 Nr. 5 SGB XIV)
» Kinder-Traumaambulanz an der KJP Ulm

- Leistungen der schnellen Hilfen (§§ 29 ff. SGB XIV)
Fallmanagement und Behandlung

- psychotherapeutische (Frih-) Intervention /
Pravention psychischer Gesundheitsstorungen

Entschidigungs-
recht-SGBXIV B8

= _ 1
— >
f i



und: Home Treatment

UNIVERSITATS
KLINIKUM

ulm

...Aufweichen sektorenubergreifender Grenzen und mehr
aufsuchende Behandlung

auf jedes Familienmitglied individuell zugeschnitten

>

YV V V V

>

Analyse/Diagnostik von Misshandlung/Vernachlassigung bzw.
Ereignissen hauslicher Gewalt als Grundlage fur Hilfeplanung

Unterstutzung aller Familienmitglieder / Behandlung
psychischer Belastungen incl. PTSD, die elterliche Kompetenzen
beeinflussen

ggf. leitlinienbasierte Suchtbehandlung
Paartherapie / Anti-Gewalt-Therapie fur Paare
Angebote fur Paare zum ,Co-Parenting"

therapeutische Bearbeitung vergangener Gewalterfahrungen /
Einfluss auf Kinder / Familie

Anti-Arger-Training / Kommunikationsfahigkeiten
Hilfe bei Alltagsbewaltigung
Rufbereitschaft 24h/7Tage die Woche

POLITIK

Stationsaquivalente psychiatrische
Behandlung: Neues Element zur
Flexibilisierung

Dtsch Arztebl 2017; 114(46): A-2132 / B-1795 / G-1753

Biihring, Petra

Universitére
Psychiatrische Kliniken

UPK =

Multisystemische Therapie (MST)

Die multisystemische Therapie (MST) ist ein Angebot fiir belastete Familien
mit Kindern und Jugendlichen, deren Entwicklung und Wohlbefinden
gefdhrdet ist. MST ist familienfokussiert und méchte belasteten Familien in
Notlagen effektiv, effizient und vor Ort helfen. Nach Durchfiithrung einer
kinder- und jugendpsychiatrischen Abkldrung, unter Einbezug
multisystemischer Perspektiven, werden familiare Probleme und psychische
Erkrankungen evidenzbasiert behandelt. Mittels einer intensiven,
aufsuchenden Familientherapie wird gemeinsam nach Losungen gesucht —
beispielsweise auch in Familiensystemen mit getrennt lebenden Eltern oder
bei einer Riickplatzierung nach einem Heimaufenthalt. Die MST
Therapeutinnen und Therapeuten arbeiten dabei mit allen wichtigen
Personen aus dem gesamten sozialen Umfeld zusammen, nattirlich immer
mit Einverstindnis der Eltern.
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und: Home Treatment Klumxum
ulim

...Aufweichen sektorenubergreifender Grenzen und mehr
aufsuchende Behandlung

. i : . \
anJedes Fami':- enden Pro_‘ekt‘ ‘nte psychiatrische

- | ‘ern 1es Element zur
> Analyse/ Mode\\pro_]E\('\'. m , . Entw'\ck\Ung und El

Ereignis:! _ reatment !

[ : und
psychisct gvaluation auf ‘e bel Misshandlungd

. isC
beeinflus: (Multisystemi>=-
eeinflus yernachlassigund:

/B-1795 / G-1753

Cindy Swenson)

ggf. leitlin

®  giifrung jugendhilfe

P a a rt h e ra I | Baden- .2 2..;. Prév?nnve’\‘n die Zukunft
Wﬁ!ttembEIg .. ..:! ° ’ Gemeinsam

stiftung 2%%e-

Multisystemische Therapie (MST)

Wik $THTU

Angebote |

YV V V V

Die multisystemische Therapie (MST) ist ein Angebot fiir belastete Familien

\
thera peUtISL o L j“' ] Iyener (]ewa |te rfa h rU ngen / mit Kindern und Jugendlichen, deren Entwicklung und Wohlbefinden
gefdahrdet ist. MST ist familienfokussiert und méchte belasteten Familien in

E i nf | U S S a Uf Ki n d e r / F a m i | i e Notlagen effektiv, effizient und vor Ort helfen. Nach Durchfithrung einer

kinder- und jugendpsychiatrischen Abkldrung, unter Einbezug
multisystemischer Perspektiven, werden familiare Probleme und psychische
s A L . . A P . Erkrankungen evidenzbasiert behandelt. Mittels einer intensiven,
> AntI-Arger-Tra I n I ng / Kom m Un I katlonSfa h Ig ke Iten aufsuchenden Familientherapie wird gemeinsam nach Losungen gesucht —
beispielsweise auch in Familiensystemen mit getrennt lebenden Eltern oder
bei einer Riickplatzierung nach einem Heimaufenthalt. Die MST

> Hilfe bei AIltangeWéltig Ung TherapeutinnenundTherapeute-n arbeite; dabei mit aﬂenvvifhfigerx
» Rufbereitschaft 24h/7Tage die Woche

mit Einverstandnis der Eltern.



und: Stationsaquivalente Behandlung (STAB) - u E[‘I'xfﬁj'g]é“
Home Treatment ulm

Stationsaquivalente Behandlung (STAB)

POLITIK
konkret: Stationsaquivalente psychiatrische

. y ] Behandlung: Neues Element zur
alternative bzw. erganzende Eltern-Kind- Fiexibillslerurig

Behand|ung aus erwachsenenpsychiatrischen Dtsch Arztebl 2017; 114(46): A-2132 / B-1795 / C1753
. . . Buhring, Petra
Kliniken heraus etablieren. .

Gestaltungsmaglichkeit gemafs § 115 d Abs. SGBV R

Home Treatment - multidisziplinare Teams

- gemeinsame Verantwortung — ggf. auch bei
Finanzierung durch unterschiedliche
Leistungstrager
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Interdisziplinare Qualifizierung
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Workshops in interkollegialer Kooperation ulm

uvERsITATS
auneum
vim

Der Kinderschutzbund

Ortsverband WS 1/ E Ite n g e s p ra c h e“ Interdisziplindrer Workshop

Ulm-Neu-Ulm im Projekt ,Familienorientierte Privention hiuslicher Gewalt”

Bettina Muller, Sonja Kroggel

Mit der Tiir ins Haus fallen — oder doch lieber nicht? -
Elterngesprich bei (vermuteter) hduslicher Gewalt fiihren

Dienstag, 09.09.2025, 13 - 16 Uhr

Lukaskirche
ﬁ:} (Hermann-Stehr-Weg 3, 89075 Ulm)

Erleben Kinder hausliche Gewalt ist es wichtig, mit den Eltern liber die Gewaltvorfélle zuhause ins
Gesprich zu kommen. Haufig kdnnen die Berater:innen das AusmaR der Gewalt nur vermuten, was zu
Unsicherheit im fiihrt.

Das Ansprechen von Partnergewalt lost hdufig Schuld- und Schamgefihle bzw. Abwehr der
Erwachsenen aus. Gleichzeitig sind die Kinder durch die gewaltgepragten Erfahrungen in der Familie
hochbelastet.

In diesem Spannungsfeld stellen sich vielfaitige Fragen wie 2.8.:

KINDERSCHUTZ-
ZENTRUM ULM/NEU-UL

e i

Interdisziplindrer Workshop

im Projekt ,,Familienorientierte Pravention hauslicher Gewalt" o Wi kon ck roferuesel ot ey i von. hkaricher Gawel ey shoud,
e N ) ins Gesprach kommen?
Arbeit mit gewaltausiibenden Menschen im Kontext von o Wie kann ich die Eltern fiir die Kinderperspektive sensibilisieren?
geschlechtsspezifischer Partnerschaftsgewalt «  Wie begeistere ich Eltern fir ein Hilfeangebot?
Begriffsklarung - Zugangswege - Kooperation Ziel des Workshops ist, in diesem Th feid mebr Handk neihielt v’ bek wid it
Ein Workshop fiir alle, die mit M hen im Ki von Hauslict engaglerter Gelassenheit zu fiihren. Der p bietet und
Gewalt zu tun haben. Praxiserfahrungen.
Donnerstag, 05.02.2026, 14 - 17 Uhr
Villa Eberhardt Referentinnen:
(Heidenheimer Str. 80, 89075 Ulm) __Sonja Kroggel und Bettina Muller, 2 Ulm/ Neu-Ulm.

Inhalt
Gesdl he Partr ralt wird in der Offentlichkeit hiufig mit den
E n Weniger im Fokus Stehen jedoch die
Menschen, meGmlum-m qummmmmlmzwwpeu
herausfordemd und Zugleich en L]
Der itze fur die Arbeit mit
gewaltausibenden Menschen lmZenmmslmenﬂaneﬂuoetne ragen:
sWelcne D; und legen in Partnerschafien
2ugrunde?
+Wie kann ein professionelier, kiarer und zugleich respektvolier Umgang mit Tatern
gestaltet werden?
=Weiche Methoden, Haltungen und Grenzen sind in der Arbeit mit dieser Zieigruppe
hilfreich?
eWeiche Roile spielt die mit Oy und Hilfesyst ?

Durch Input, F: und in der Gruppe werden praxisnahe
Strategien erarbeitet, die in den beruflichen Alltag Gbertragen werden kbnnen.

Zielgruppe

Der richtet sich an F afte aus den Soziale Arbeit, Psychologie,
Padagogik, , Polizei, Justiz, Gesundheitswesen sowie an alle, die beruflich mit
hausiicher Gewalt in Bemnrung kommen

Referent"n:
Sike & Manio Stahr, Ps B L Uim / Ab-Donau

WS ,Taterarbeit"

Mario Stahr, Silke Schneider

Evangelischer

Diakonie

Verband Ulm/Alb-Donau



4 Nationales
NZFH. zentrum

" Frohe Hilfen

1

Deutsches
Jugendinstitut

UNIVERSITATS

Interaktionsrating: ,Feinfuhliges
und dysfunktionales Verhalten von
Eltern"

Ute Ziegenhain

valide und zeitokonomisch einschatzen,
inwieweit Eltern sich im Umgang mit
ihrem Kind jeweils (entwicklungs-)
angemessen oder inwieweit sie sich
dysfunktional / gefahrdend verhalten

- Hilfe-, Forder- oder Behandlungs-
bedarf passgenau einschatzen

—> interdisziplinare Unterstitzung
und Versorgung vorhalten

Interaktionsrating ,Feinfiihliges und dysfunktionales Verhalten von Eltern”
Feinfahligkeit
Signale wahmehmen,
=~ e = R = S
prompt reagieren
Dysfunktionale Verhaltensmuster
intrusiv, feindselig l | kommt nicht vor ‘ ‘ _. l | lescht ausgeprigt | | L J‘ mabig ausgepragt [ I ‘ \r j stark ausgepragr
nicht responsiv [] omme nicht vor ‘ O [ teichn ausgeprige ‘ O [] misiq susgepesge | [ ‘ [ stark nusgeprige
Rollenumkeht [] kommt nicht vor ‘ O [ teicht ausgeprage | ] [] matiqausgepedge | [ ] ‘ [] stark ausgepriqe
----- [] komme icht vor [ rommtver Stchworte
Zuschreibung [ ] kommt nicht vor [ kommt vor Stehworts
wndersprchlich [] kommt nich vor [] komm vor Snehwore
wele Tiagenham, Ure / Kinster, Anne Katrin / Hammal, Ruth / Lix, Ulike / Kindler, Hainz (2024) Ireraktionsrating . Faindishiges ond dystunksonsles Verhahen von
In, Onlne Kurs Berdungsbanarte Enschauung der Brern Kand Intersknon i den Fruhen Héfon Hetsusgegeben vom Navonalen Zentrum Fridie Hilen (NIFH). Kok

Ziegenhain, Kunster, Himmel, Lux & Kindler, 2024

demnachst kostenfrei auf der
Lernplattform des NZFH

- Selbsttraining mit Ubungsvideos
(ca. 6 Stunden Bearbeitungszeit)

und: vertiefender Workshop




Gefordert vom:

UNIVERSITATS

@ | .. sowie weitere E-Learning Angebote TR
und Jugend Ulm

Schutz und Hilfe bei hauslicher Gewalt

Ein interdisziplinarer Online-Kurs.

Zur Registrierung >

Forschungs- und

sy Geschlechterfragen Freiburg SoFFI F./FIVE

Hochschule Freiburg e.V.

V FIVE Sozialwissenschaftliches Forschungsinstitut zu
SoFFI

Prof. Barbara Kavemann, Prof. em. Cornelia Helfferich, Bianca Grafe, M.A., Ksenia
Meshkova, M.PP

ElLrlrrw“Kum Jugendpsychiatrie/ Psychotherapie

Prof. J6rg M. Fegert, Prof. Ute Ziegenhain, Prof. Andreas Jud, Dr. Ulrike Hoffmann, Ruth
Himmel, M.A., Anja Krauss, M.A,. Dr. Anna Maier

u UNIVERSITATS Universitatsklinikum Ulm, Klinik fir Kinder- und

SOCLES - International Centre for Socio-Legal Studies,
oh SOCLES _
o S g s Heidelberg
Dr. Thomas Meysen, Ass. jur. Elisabeth Oygen, Ass. jur. Lydia Schénecker
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Weiterentwicklung interdisziplinares

Angebotsrepertoire




UNIVERSITATS

—CBT®@"° Beitrag zum Angebotsrepertoire u KLINIKUM

ulm

Entwicklungspsychologische Beratung und Therapie fur
Familien mit Kindern von 4 bis 10 Jahren (EBT4-10)

Bindungsbasiertes Curriculum zur Forderung elterlicher Beziehungs-
und Erziehungskompetenzen

- storungsubergreifend / Kinder im Vor- und Grundschulalter

Gloger-Tippelt + Kdnig

- videobasierte Beratung und Therapie it Kinbet
- projektives ,,Geschichtenerganzungsverfahren (interne
Reprasentation von Bindung) sowie Screening

~Feinfuhliges und dysfunktionales Verhalten von
Eltern" als diagnostische Grundlage e

—> Baustein - flexibel in unterschiedliche e —
Praxisfelder und Hilfestrukturen integrierbar / mit
anderen Behandlungen/Interventionen kombinierbar

(Gloger- Tippelt & Konig, 2016; Gloger-Tippelt, Ziegenhain, Riess, Bestle, Kinster & Izat, 2022;
Ziegenhain, Kunster, Himmel, Lux & Kindler, 2024).



UNIVERSITATS

—“BT@"° Beitrag zum Angebotsrepertoire u KLINIKUM

ulm

B -

Entwicklungspsychologische Beratiin~ -
Familien mit ¥+~

‘\
Bindungsbas| onca lzat
g_ . Referentinnen _Tippelt und Dr.Y
und Erziehur| £ Dr Gabriele Gloger |
. . ‘i \’0 - - . \ eS )
- storungsube/ i , Tage im Zeitraum ein N\ -
. _ . asst 4% e
- videobasiert| \yeijterbildung umf itien ket
- projektives,| Jahres .
Représentati 'i’l o 3 Screening . Feinfihliges und dysfunktionales Verhalten von Eltern”
~Feinfihlige:.———=55iunktionales Verhalten von S ——
Eltern" als diagnostische Grundlage e sl R e I e I <

Tt [ P g e ervesar

- Baustein - flexibel in unterschiedliche e
Praxisfelder und Hilfestrukturen integrierbar / mit e
anderen Behandlungen/Interventionen kombinierbar

(Gloger- Tippelt & Konig, 2016; Gloger-Tippelt, Ziegenhain, Riess, Bestle, Kinster & Izat, 2022;
Ziegenhain, Kunster, Himmel, Lux & Kindler, 2024).



. UNIVERSITATS
~gemeinsame Sprache" u KLINTKUM
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... Interdisziplinar abgestimmte Screening-Verfahren

Screening-Verfahren zur Einschatzung psychosozialer und
gesundheitlicher Belastungen

interdisziplinar abstimmen und einsetzen

—> systematisch in die Planung und Gestaltung
von interdisziplinar zusammengesetzten Hilfen einbeziehen

und: ? Synergieeffekte mit Hilfeplanverfahren /
Bedarfsermittlung im Bundesteilhabegesetz
(SGBVIlIlund SGB IX) ?



) o KINDERSCHUTZ- S\l b
| Kinoerscrutz-  ZENTRUM ULM/NEU-ULM 3/ 4 55 /.

/ ZENTREN

Der Kinderschutzbund Un lVERSlTaTS
Oyt KLINIKUM
B ulm

Modul zum begleiteten Umgang in Fallen hauslicher Gewalt
Sauglinge und Kleinkinder: Umgangssituationen ,emotional® sicher gestalten
- sicherstellen, dass Kleinkinder nicht geangstigt oder gar retraumatisiert werden

- ,auldere" Sicherheit — geschitzter Rahmen (Begleitperson, Vorgesprache,
Abklarungen, Gestaltung von Ubergangen, etc.)
- weitgehend umgesetzt -

- ,innere" Sicherheit — erfordert

- Einschatzen elterlicher Erziehungs-/Beziehungskompetenzen

- entwicklungspsychologisches Wissen Uber Regulations- ===t
und Belastungszeichen von Kleinkindern s

- hinreichende Vertrautheit des Kleinkindes _— =

mit der Begleitperson S

- Desiderat - e e

und: Psychoedukation - Begleiteter Umgang als Hilfe zur Erziehung in einem
strukturierten und sicheren Setting



KINDERSCHUTZ- _ _ "\ Al
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ZENTREN

Der Kinderschutzbund Un lVERSlTaTS
Oyt KLINIKUM
B ulm

,Begleiteter Umgang von Sauglingen und Kleinkindern im
Kontext hauslicher Gewalt" - Entwicklung eines Standards

> Risiken potenzieller Kindeswohlgefahrdung
wahrend des begleiteten Umgangs systematisch und fachlich differenziert
abklaren

» Umgangsgestaltung
daran anpassen bzw. darauf aufbauend Empfehlungen an das
Familiengericht und/ oder das Jugendamt formulieren

» Psychoedukation: standardisierte Situation des Umgangs systematisch fir
Psychoedukation des gewaltausubenden Elternteils nutzen und zeitnah
abschatzen, inwieweit er lernen kann, die Perspektive seines Sauglings und
Kleinkindes wahrzunehmen bzw. inwieweit er sich im Umgang mit ihm
angemessen verhalten kann (Hilfe zur Erziehung § 27ff SGB VIIl)



Gefordert vom:

% Bundesministerium UNIVERSI TéTS
fiir Familie, Senioren, Frauen . U n d KLINIKUM

und Jugend
ulm

https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/service/publikationen/kindschaftssachen-und-
haeusliche-gewalt-185890

Thomas May 8n, SOCLES International Cents
for Secio- Legal Studies (Hrsg )

Kindschaftssachen BrOSChure:

und hdusliche Gewalt

Umgang elerlche Sorge »Kindschaftssachen und
hrensrec} hausliche Gewalt"
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] UNIVERSITATS
Fazit KLINIKUM
ulm

Hausliche Gewalt betrifft die ganze Familie und hat, in unterschiedlicher
Weise, meist negative Auswirkungen auf jedes Familienmitglied

Notwendig sind

» ,ganzheitliche" auf das gesamte Familiensystem bezogene Angebote und
Leistungen —

- ,Hilfegebinde"
» niedrigschwellige Zugange in Angebote und Leistungen

» interdisziplinare Zusammenarbeit

- fallibergreifende, verbindliche Abstimmungen vor Ort

» ,Case Management" bzw. ,Knotenpunkte®, an denen die individuell
unterschiedlichen Hilfen und Leistungen fir die Familie koordiniert werden

» Interdisziplinare Qualifizierung und ,gemeinsame Sprache"
(Handlungswissen, Diagnostik)
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,Es gibt keine grof3en Entdeckungen
und Fortschritte, solange es noch
ein unglUckliches Kind auf Erden gibt."

Albert Einstein
* 1879 Ulm

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!



