Klinik
fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie
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Guter Start ins Kinderleben — geschickte
Nutzung von Ressourcen und
Vernetzung von fachlichem Umgang mit
Entwicklungsrisiken -

Ute Ziegenhain
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Gliederung

FlieRende Ubergéange von Normalitat zur
Kindeswohlgefahrdung

Besondere Vulnerabilitat in der friihen
Kindheit

Praxisprobleme im Fruhbereich

Koordination und Vernetzung von Hilfen als
interdisziplinare Gestaltungsaufgabe
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rihe Hilfen sind immer auch praventiv!

fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie
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‘ Verhaltensmarker

fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie

Verhaltensbereich Verhaltensausdruck

Gesichtsausdruck | plotzlicher Beginn und Beendigung von Lacheln/ uneindeutiges,
angedeutetes Lacheln

Hande oder Gegenstande vor dem Gesicht, wenn im
Blickkontakt mit der Bindungsperson

ausdruckslos, maskenhaft
eingefroren, wachsam (vigilant)
Blickabwendung

Ko6rperhaltung unbequeme Korperhaltung, steif oder regungslos
abgehackte, ausfahrende Bewegungen
emotionale hohe Erregung (arousal) verbunden mit Schweigen

Gestimmtheit

frohlich ohne erkennbaren Anlass
mangelnde Freude, Angeregtheit

Aktivitat/Spiel Tolerieren negativen oder harschen elterlichen Verhaltens ohne
beobachtbare Reaktion

mangelnde Initiative

verzogerte Verhaltensreaktionen
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‘ Herausforderungen fir die Planung von Hilfen

 Familien bendtigen unterschiedliche und

unterschiedlich intensive Hilfen (nformation >
spezifische Hilfen zur Erziehung)

» Ubergange zwischen Normalitat, Belastung
und pathologischer bzw. gefahrdender
Entwicklung sind fliel3end

- Intelligente Kombination von Allgemein-
malinahmen zur Verbesserung der
Rahmenbedingungen flur Familien und
spezifischen Hilfen
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Gliederung

 FlieRende Ubergange von Normalitat zur
Kindeswohlgefahrdung

e Besondere Vulnerabilitat in der friihen
Kindheit
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wErkennen/Einschatzen von Gefahrdungssituationen

bel Sauglingen und Kleinkindern:
berucksichtigen von

e hoher Vulnerabilitat

o spezifischen entwicklungspsychologischen
Besonderheiten
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‘ Besondere Gefahrdung von Sauglingen und

Kleinkindern

o abrupte Ubergéange von dezenten
Hinwelsen bis zur akuten Gefahrdung

- Gefahr raschen Austrocknens bel
unzureichender Flissigkeitszufuhr
(z.B. Osnabrtcker Fall)

- Gefahr lebensgefahrlicher Verletzungen
aufgrund unbeherrschten Handlings

o extrem enges Zeitraster fur die Planung
von Hilfen/ Notwendigkeit schnellen
Einschreitens

o
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‘ . Besonderheiten in der Entwicklungspsychologie

der frihen Kindheit

Entwicklung vollzieht sich in Beziehungen

* Bindungspersonen konnen einen
Entwicklungsverlauf entscheidend fordern,
aber auch behindern

o frhe Verhaltensprobleme und —storungen
zelgen sich (zunachst) in der
Beziehungsdynamik

- oft nur In Interaktion mit einem Elterntell

0 bei Krankheiten oder chronischen Gesund-
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Klini
fiir
psy

Storungen in der Eltern-Kind-Beziehung als
weces \NMarnzeichen fur Entwicklungsgefahrdung

Hohe Auftretenshaufigkeit von hochunsicherer

Bindung

e Vernachlassigung, Misshandlung,

e sexueller Missbrauch

e psychisch kranke Eltern (depressive
Erkrankung, Alkohol-, Drogenerkrankung)

* hohe psychosoziale Risiken (jugendliche und
allein erziehende Mutter)
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‘ Frihe hochunsichere Bindung und spatere

Verhaltensprobleme

Frihe Kindheit

* Vernachlassigung und Misshandlung

Kindergarten- und Vorschulalter

e aggressiv auffalliges Verhalten
o feindseliges Verhalten internalisierendes Verhalten

Jugendalter
* Verzogerungen in der kognitiven Entwicklung
e dissoziative Symptomatik
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‘ Erfassung elterlicher Erziehungs- und

Beziehungskompetenzen (Jacobsen, 2005)

Beispiel eines ,best practice“- Inventars

o systematische Erfassung von Risiko- und
Schutzfaktoren

 klinisches Urtell auf der Basis empirisch

abgesicherter Verfahren (Verhaltensbeobachtung,
Fragebogen)
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Erfassung elterlicher Erziehungs- und

Beziehungskompetenzen (Jacobsen, 2005)

e Qualitat bisheriger elterlicher Kompetenzen

o Qualitat gegenwartiger elterlicher
Kompetenzen

e Wissen uber Entwicklung und
Erziehungseinstellungen

e Personlichkeitsmerkmale und eigene
Bindungsvorerfahrungen der Eltern

 Ausmal’ der Kindeswohlgefahrdung

o Qualitat elterlicher Kompetenzen Uber die
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— Professionell Betelligte im Frihbereich

fiir Kinder- und Jugend-
Ki d : :
Jugendp Lrfinnen sozialrechtlich (SGB I, V, VIII, X)

psychiatrie/Psychotherapie
frgie Trager N
] e Agerbelt
Gelp en
Kindatten
Jt

Sozi#lpadiatische
Fr ng
entre
‘Ge amt Gynamnen

Hébammen/ ) )
) Erwachsen iater/innen
GemeiRdeschwestern
Kindérarzte/ihnen
(Spreckstundenhilfen)

administrativ / strukturell
(Zusammenarbeit, gemeinsame
Sprache, gemeinsame Wissensbasis)

Mutter/Eltern
und Kind

sozialokonomisch (Kosten-Nutzen)
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‘ Voraussetzungen fruher Hilfen

* Frihe Hilfen sind interdisziplinar und
konnen nicht mit den fachlichen
Voraussetzungen einer isolierten sozialen
oder medizinischen Profession abgedeckt

werden
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Gliederung

 FlieRende Ubergange von Normalitat zur
Kindeswohlgefahrdung

e Besondere Vulnerabilitat in der friihen
Kindheit

* Praxisprobleme im Fruhbereich

)2 Universitatsklinikum Ulm
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‘ . Praxisprobleme im Friihbereich

ugend-
psychiatrie/Psychotherapie

viele Hilfen

e setzen erst ein, wenn klinisch relevante
Verhaltensprobleme deutlich werden

* beruhen auf wenig systematischer/nicht
hinreichender diagnostischer Abklarung

* beruhen auf unzureichender und unspezifischer
Entwicklungsprognose/Hilfeplanung

* haben ,Risiken und Nebenwirkungen®
(Beziehungsabbriche rasche Wechsel von Be2|ehungen
entwicklungsinadaquate Verzogerungen) 2




‘ Praxisprobleme im Friihbereich

bel hohen interdisziplinaren Anforderungen:

* Reibungsverluste in der Zusammenarbeit
unterschiedlicher Hilfesysteme

e unzureichend systematische und
Interdisziplinare Strukturen (Case-Management)
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Voraussetzungen gelingender friher und praventiver

Hilfen

Entwicklungs(psycho-)pathologisch fundierte
diagnostische Kompetenzen

standardisiertes Inventar fur Diagnostik und
Entwicklungsprognose

rasche und verbindliche Perspektivenklarung

Koordinierung und Vernetzung bestehender
und neu zu etablierender interdisziplinarer
Hilfen
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Gliederung

FlieRende Ubergange von Normalitat zur
Kindeswohlgefahrdung

Besondere Vulnerabilitat in der frihen
Kindheit

Praxisprobleme im Frihbereich
Koordination und Vernetzung von Hilfen als

interdisziplinare Gestaltungsaufgabe
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‘ Gesellschaftspolitische Gestaltungsaufgabe

(... und begrenzte Mittel)

e Frihwarnsysteme
- wie breit, wie global angelegt?

- welche Angebote/Hilfen werden
vorgehalten?

- storungsspezifische Probleme

berucksichtigen (psychisch kranke Eltern,
Eltern mit Alkohol- und/oder Drogenproblemen)
spezifische Vernetzungsaufgaben
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‘ . Problem Stigmatisierung

ugend-
psychiatrie/Psychotherapie

Fehlende gesellschaftliche Akzeptanz bel
risikogruppenspezifischen Programmen

« USA, 80er Jahre, Budgetklrzungen

- > 100 aufsuchende Angebote zur Pravention von
Kindesmisshandlung verschwanden - global praventiv
angelegte Head Start Programme ,,uberlebten”

- Empfehlung verstarkt global praventive aufsuchende

Angebote zu entwickeln (US Advisory Board on Child Abuse
and Neglect, 1990)

o aber: Wirksamkeit gezielt risikogruppenspezifischer/
sozialraumlicher Angebote (Karoly et al., 1998; Guterman, 1999)

Cave: spezifische Hochrisikosituationen: psychlsche
Erkrankung, Sucht/Drogen, Gewalt o




‘K. r Implementierung fruher Hilfen

fiir Kmder und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie

modulares und gestuftes Vorgehen

* bezogen auf wichtige Entwicklungsaufgaben und
-schritte von Kindern und Familien

- Beginn Schwangerschaft und Geburt mit darauf
aufbauenden folgenden Angeboten

 hinsichtlich einer zunehmend spezifischeren
Angebotsstruktur far Familien mit besonderen
Problemlagen

- von global praventiven Angeboten und Programmen
far alle Eltern (Férderung elterlicher Beziehungs- und
und Erziehungskompetenzen) = mehr und spezifisch

zugeschnittene Hilfen flr Risikogruppen (Kinder psychlsch
kranker Eltern, jugendliche Mdtter etc.)




‘ _Interdisziplinare Kooperation und Vernetzung

psychiatrie/Psychotherapie

e Bereitschaft aller Beteliligten

 Gegenseltige Wertschatzung (subjektive
Vorurteilsstrukturen)

 Wissen um Kompetenzen und Grenzen des anderen




Klinik

=, Koordinations- und Zustandigkeitsprobleme

‘ Vernetzung und Multiprofessionalitat:

Allgemeine Spezialisierte Polizei Strafgericht
Beratungssteldlen Beratung

Kindergarten/ Vorm.- u
Schule etc. Fam.-Genicht
Klient 1
Kinder- Ambulante
krankenhaus Psychotherapie
i
Kinder- . .
Kinderheime
Gutachter nsychiatrie Jugendamt

Rollenkonfusion: Therapeuten ermitteln, Polizisten wollen Klnder schitzen
(Fpnprf et al. ?()01\
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Klini

; Interdisziplinare Kooperation und Vernetzung

fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie

Bereitschaft aller Betelligten

Gegenseitige Wertschatzung (subjektive
Vorurteilsstrukturen)

Wissen um Kompetenzen und Grenzen des anderen

Definition des Aufwandes und der Kosten

— Vernetzungskosten

— Stellenbeschreibungen, Vernetzung und Kooperation als Tell der
Aufgabenbeschreibung

Case-Management (geregelte Zustandigkeitsklarung,
geschlossene Reaktionsketten; Nutzung der vorhandenen gesetzlichen
Maoglichkeiten zur Mobilisierung diverser Ressourcen)

Uberwindung von Ressortgrenzen (vermeiden doppelter
Kosten, Ressourcenbiindelung; subsidiare Rangfolge der Kastenirager). ..




] Guter Start ins Kinderleben

fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie

Entwicklung eines
niedrigschwelligen

Vernetzung in Modellregionen gemal der
landerspezifischen Strukturen

: . R IR Evaluation: Erforschung von
un d In terd ISZI p I Inar an g el eg te Erwartungen, Vorurteilsstrukturen.
Versorgungskonzepts Recherche vor Ort,

Erstellen eines Glossars und

(auf der Basis bestehender s Rl EnES
Rechtsgrundlagen und Interrater-Ubereinstimmung.
vorhandener Zustandigkeiten) Quantitative, fallbezogene

Evaluation,
Drop-out-Analysen

Beispielgruppe
»leenage”- Mutter

- Interdisziplinare Weiterbildung fir Fachkrafte aus unterschiedlichen u.a. Risikogruppen

vernetzungsrelevanten Berufen
- Schaffung gemeinsamer Sprache und Wissensgrundlage
- normale Entwicklung des Kindes und Feinfluhligkeit der Eltern fordern
- Gefahrdungen fruihzeitig erkennen
- Wissen um ressorttibergreifende Verfahrensweisen
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) Professionell Betelligte Iim Fruhbereich

fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie

Koordination und Vernetzung

soZialrechtlich (SGE 1, W, VI )

Aoe rbeit

Geen
fréie Trager Kindtten
Jlgendhilte @

Fri ng

Jugendamt
Mutter/Eltern cvnakolocerinnen
und Kind I
-@ﬁ i Sozia peictjlzt sche
Kindérarzte/nnen
Hf (Sprechstundsnhilfen)

Zemeindeschyestern

ki s
Jugendp grfinnen

administrativ / strukturell
(Zusammenarbeit, gemeinsame
Sprache, gemeinsame VWissensbasis

sozialdkonomisch (Kosten-MNutzen)
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Frihe Forderung und Kinderschutz ist ein
interdisziplinares Anliegen: Uberwindung
von Ressortgrenzen

Aus- und Weiterbildung der Fachkrafte
klare und verbindliche Verfahrensstandards

standardisierte Diagnhostik/

Risikoeinschatzung

- starkerer Fokus auf Interaktionsdiagnostik

- systematische Prufung empirisch belegter
Risiken
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Kinderschutz beginnt mit Pravention
(Einbindung spezifischer Hilfen fur
Hochrisikofamilien in breit angelegte
Praventionsmal3dnahmen)

niedrigschwellige und aufsuchende Angebote

Verknupfung und Erganzung unterschiedlicher
Hilfen mit Bausteincharakter

spezifische und differenzierte Angebote z.B. fur
psychisch kranke Eltern und Familien mit

unterschiedlichen psychosozialen Risiken (z.B.
Komorbiditat Sucht)
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Klinik
fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie

Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit






