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Geleitwort

Liebe Leserin, lieber Leser,

die Stiftung Kinderland Baden-Wiirttemberg nimmt
mit jhrem Engagement eine wichtige Gestaltungs-
aufgabe fiir das Land wahr. Bei unseren zahlreichen
Programmen berticksichtigen wir aktuelle Entwick-
lungen und stellen uns gesellschaftlichen Herausfor-
derungen. Dabei stehen insbesondere Programme
zum Ausbau kinder- und familienfreundlicher
Strukturen in Baden-Wiirttemberg im Fokus. Eine
der zentralen Herausforderungen ist die Eroffnung
von Chancen und Teilhabeaspekten fiir Kinder in
belasteten Situationen.

Mit dem Programm ,Unterstiitzungsangebote
fiur Kinder von psychisch kranken oder sucht-
kranken Eltern haben wir eine Zielgruppe in den
Mittelpunkt gestellt, die hiufig unter erschwerten
Startbedingungen aufwichst - insbesondere im
Hinblick auf eine gesunde psychosoziale Entwick-
lung. Den betroffenen Kindern fehlen oft positive
Vorbilder und die notwendige fiirsorgliche Unter-
stitzung, um Selbstvertrauen, Selbstsicherheit, Be-
ziehungs- und Entscheidungsfihigkeit entwickeln
zu konnen. Die Kinder und Jugendlichen erfahren
zu viel Unsicherheit, sind einem Wechselbad von
Enttduschung und Hoffnung ausgesetzt und sind
zudem in erhéhtem Mafle gefihrdet, selbst eine

.

Christoph Dahl
Geschiiftsfiithrer
Baden-Wiirttemberg Stiftung

psychische Erkrankung oder Suchterkrankung zu
entwickeln.

Ziel des Programms war es, die positive Entwick-
lung der Kinder von psychisch kranken und sucht-
kranken Eltern zu unterstiitzen. Durch ausgewéhlte
Modellprojekte sollten das Selbstbewusstsein und
die Selbstwirksamkeit der Kinder gestarkt werden.
In diesem Zusammenhang war es auch wichtig,
praktikable Wege zu finden, um betroffene Kinder
gut zu erreichen. Die Projekte sollten einen Rah-
men schaffen, in dem sich Betroffene austauschen
kénnen und in dem die Personlichkeit der Kinder
- und nicht die jeweilige Krankheit ihrer Eltern -
im Mittelpunkt stand.

Das Projekt der Klinik fiir Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie / Psychotherapie des Universitétsklinikums
Ulm entwickelte unter dem Titel ,ECHT STARK!®
- ein Gruppenangebot fiir Kinder im Alter von
4-17 Jahren, das im Wesentlichen auf die Star-
kung des Selbstwertgefiihls und der Selbstwahr-
nehmung, die Entlastung von Schuld- und Scham-
gefithlen sowie die Férderung der Wahrnehmung
von Gefiihlen und eigenen Bediirfnissen setzte.
Wir danken allen am Projekt Beteiligten fiir jhre
herausragende Leistung in den vergangenen drei
Jahren sowie die gelungene Projektumsetzung.

Birgit Pfitzenmaier

Abteilungsleiterin Gesellschaftlicher Wandel
& Kultur, Soziale Verantwortung
Baden-Wiirttemberg Stiftung




Vorwort

Vil

Als wir vor einigen Jahren in einem Themenheft
in der Zeitschrift Nervenheilkunde tiber unsere
Untersuchungen zur Situation von Kindern psy-
chisch kranker Eltern berichteten, war noch hiu-
fig die Situation gegeben, dass in den Kliniken fiir
Erwachsenenpsychiatrie oder in Suchtkliniken bei
der Anamneseerhebung der erwachsenen Patien-
ten nicht darauf geachtet wurde, ob diese Patientin-
nen und Patienten eigene Kinder haben und schon
gar nicht erhoben wurde, was mit diesen Kindern
wihrend ihres Aufenthalts geschieht.! Deutlich
wurde hingegen, dass viele Eltern sich grof3e Sor-
gen — auch um die Belastung ihrer Kinder — mach-
ten und ihre Kinder in standardisierten Fragebogen
zu Verhaltensauffilligkeiten und emotionalen Sto-
rungen zum Teil als deutlich belastet einschitzten.
Als Konsequenz wurden vielerorts viele Hilfspro-
jekte fiir betroffene Familien diskutiert und initi-
iert. In der Klinik Giinzburg konnte z. B. {iber einen
Tragerverein eine Beratungsstelle auf dem Geldnde
der Klinik etabliert werden. Immer wieder konnten
wir durch kleine Forschungsprojekte und Tagun-
gen dazu beitragen, dass die Situation von Kindern
psychisch kranker und suchtkranker Eltern stirker
beachtet wurde.

Erméglicht wurde diese jahrelange Arbeit u. a. auch
durch personliches Engagement privater Spender,
insbesondere der Ingrid & Frank Stiftung, die zu
dem Zweck einer besseren Beriicksichtigung der
Interessen psychisch kranker Eltern, insbesondere
depressiver Eltern, gegriindet wurde. Als dann die
Baden-Wiirttemberg Stiftung im Rahmen einer
ausgeschriebenen Forderlinie in Baden-Wiirttem-
berg ganz unterschiedliche, regional entstandene
und entstehende Ansitze zur Unterstiitzung dieser
Kinder und Jugendlichen in Gruppenangeboten
ausgeschrieben hatte und sich auch gegeniiber
der Entwicklung manualisierter Ansitze und de-
ren Evaluation offen zeigte, war wiederum durch
Stiftungsinitiative die Entwicklung und Erprobung
eines wichtigen Bausteins zu einer besseren Versor-
gung einer haufig ibersehenen Hochrisikogruppe
zustande gekommen.

Das Thema ,Privention war Hauptthema des
Kongresses der Deutschen Gesellschaft fiir Psy-
chiatrie und Nervenheilkunde (DGPPN) im No-
vember 2013.2 Gleich mehrere Symposien befassten
sich mit der Situation von Kindern suchtkranker
oder psychisch kranker Eltern und definierten
diese als Hochrisikogruppe, welche insbesondere
von selektiven und indizierten Priventionsansit-
zen profitieren konnen. Eine breite Angebotspal-
lette wurde ebenso gefordert wie eine Vielzahl von
Akteuren, die individuelle und Gruppenangebote
fiir solche Kinder vorhalten.

Dank der Forderung der Stiftung Kinderland Ba-
den-Wiirttemberg war es der Arbeitsgruppe um
Frau Privatdozentin Dr. Schulze in der von mir ge-
leiteten Klinik, der Klinik fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie/Psychotherapie am Universitatsklini-
kum Ulm, méglich, ein Manual zur Durchfithrung
eines ressourcenorientierten Gruppenangebots fiir
Kinder psychisch kranker und suchtkranker Eltern
vorzulegen.

Das vorliegende Manual gibt nicht nur einen Uber-
blick zu wichtigen Hintergriinden der zugrunde
liegenden Thematik (einschliefSlich der entspre-
chenden Literatur), sondern dariiber hinaus auch
zu den Erfahrungen bei der Umsetzung und Ent-
wicklung des Manuals. Es soll Helfer aus ganz un-
terschiedlichen Bereichen, auch in Beratungsstel-
len bei Einrichtungen der Suchthilfe, in die Lage
versetzen, rasch, auf der Basis der hier vorgelegten
Materialien, ein eigenes Angebot fiir diese Gruppe
zu entwickeln.

In den Diskussionen des Zukunftsdialogs im
Bundeskanzleramt (P https://www.dialog-ueber-
deutschland.de) ist in den Jahren 2012 und 2013
deutlich geworden, dass wir in Deutschland
manchmal unter der Vielfalt unterschiedlicher
Ansitze und dem ,,Not-invented-here“-Problem
leiden. Was ist darunter zu verstehen? Viele Stel-
len versuchen jeweils in Bezug auf eine bestimmte
Problematik das ,,Rad neu zu erfinden“ und hal-

1 Kolch M, Schielke, A, Becker, T, Fegert JM, Schmid, M
(2008) Belastung Minderjahriger aus Sicht der psychisch
kranken Eltern. Nervenheilkunde 27 (6): 527-532

2 Fegert JM, Schury K (2013) Prévention — Herausforderun-
gen an eine Entwicklungspsychiatrie. Psychiatrie 10 (4):
221-228
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Vil Vorwort

ten ihren Ansatz v.a. dann nicht fiir gelungen,
wenn sie ihn nicht scheinbar eigenstandig und
neu entwickelt haben. Erfolgreiche Préventions-
arbeit zeichnet sich aber vielerorts dadurch aus,
dass uberpriifte Konzepte ,,off shelf, also aus dem
Regal, wie nach einem Kochbuch, an méglichst
vielen Orten umgesetzt werden. Zwar sind dann
die Zutaten, um beim Bild des Kochbuchs zu blei-
ben, und die generellen Anweisungen die gleichen,
dennoch schmeckt das Ergebnis unterschiedlich, je
nach Vorerfahrungen der Kéchinnen und Koéche,
je nach lokalen Rahmenbedingungen und je nach
Geschmack und Bedarf der ,,Gaste®

Zentral fiir das Gelingen solcher Ansitze zum
Wohle von Kindern und Jugendlichen mit Eltern,
welche an einer Suchterkrankung oder psychischen
Erkrankung leiden, ist meines Erachtens nach auch
eine gelingende Elternarbeit, denn nur wenn es
gelingt, hier Misstrauen abzubauen, und die Kin-
der offiziell von ihren Eltern in der Teilnahme an
Gruppenangeboten gefordert werden, konnen sie
tatsdchlich von dem Angebot profitieren.

Da unterschiedliche Altersgruppen unterschied-
liche Bediirfnisse haben und deshalb auch didak-
tisch unterschiedliche Zugangswege bendtigen,
prasentiert das vorliegende Manual separat einen
Kinder- und Jugendlichenteil, welche fiir jeden
Durchfiithrenden/jede Durchfithrende praxisori-
entierte Schritt-fiir-Schritt- Anleitungen enthalten.

Es bleibt mir hier v.a. der Baden-Wiirttemberg Stif-
tung fir die Forderung und Frau Privatdozentin
Dr. Schulze und ihrem Team fiir die Umsetzung des
manualisierten Programms zu danken.

Zuallererst geht der Dank aber an die beteiligten
Kinder und Jugendlichen in der Erprobungsphase
und ihre Eltern, die den Mut zeigten, eventuelle
Scham zu iiberwinden und an diesem Angebot
teilzunehmen.

Mogen diesen mutigen Pionieren moglichst viele
weitere Nutzerinnen und Nutzer folgen.

Jorg M. Fegert
Ulm, im Friihjahr 2014
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4 Kapitel 1 - Grundlagen

Elterliche Erkrankung als Lebensrealitat
des Kindes

Zu viel Verantwortung lastet auf den
Schultern der Kinder

1.1 Lebenssituation von Kindern psychisch kranker
und suchtkranker Eltern

Es ist keinesfalls ungewohnlich, als Kind in eine Familie mit psychischer Erkran-
kung und/oder Suchtbelastung hineingeboren zu werden und in dieser aufzu-
wachsen. Ungewohnlich ist es vielmehr, sich diesbeziiglich der Umwelt gegen-
iiber zu 6ffnen und hieriiber ohne Scheu auszutauschen. Die Verunsicherung
ist haufig viel zu grof3, die Angst vor einer Stigmatisierung nicht unbetréchtlich.

Und dabei sind weder psychische Storungen noch Suchterkrankungen
selten. Haufig treten sie gemeinsam auf bzw. kommt es bei gleichzeitigem
Vorhandensein zu Wechselwirkungen oder einer Verstirkung der jeweiligen
Symptome.

Kinder erleben ihre Eltern in deren Anderssein oder wechselnden Stim-
mungen und Verhaltensweisen, die teilweise befremdlich, dngstigend und
bedriickend sind oder Scham- und Verlassenheitsgefiihle erzeugen. Die el-
terliche Erkrankung stellt einen Teil ihrer Lebensrealitit dar. Hier erleben sie
sich recht bald anders als jhre Altersgenossen, ohne dies genauer einordnen
zu koénnen.

Klinikaufenthalte des erkrankten Elternteils — oder beider kranker Eltern -
wollen erklart sein. Sie unterbrechen den gewohnten Alltag und verlangen den
Kindern meist ein hohes Maf} an Flexibilitit und Aushalten-Kénnen ab. Unter
Umstidnden kommt es zu einem Wechsel von Bezugspersonen auf unbestimmte
Zeit, Besuche im Krankenhaus koénnen gefithlsméflig nicht einfach ,wegge-
steckt werden. Haufig ist nicht sicher und absehbar, wann Mama oder Papa
wieder nach Hause kommt und wie es ihr oder ihm dann geht.

Psychische Stérungen oder Suchterkrankungen fithren oftmals zu psycho-
sozialen Einschnitten das gesamte Familienleben betreffend: Beziehungen der
Erwachsenen brechen auseinander, Freundschaften halten dieser besonderen
Art von Belastung nicht uneingeschrénkt stand, der Arbeitsplatz geht verlo-
ren, die finanziellen Verhaltnisse verschlechtern sich gegebenenfalls. Diese
moglichen Einschrankungen hinsichtlich basaler Lebenskomponenten ist fiir
die Kinder mit Verunsicherung, vermutlich auf mehreren Ebenen, verbunden:
Sie leben dann mit einem Zuwenig an Kontinuitdt, Verldsslichkeit und auch
an Moglichkeiten, schwierigen Situationen zumindest voriibergehend auswei-
chen oder gar ,,entkommen® zu kénnen, um wieder Kraft und Lebensfreude
zu tanken.

Des Weiteren kommt es nicht selten zur Rollenumkehr: Kinder iiberneh-
men Verantwortung dort, wo sie es eigentlich noch gar nicht leisten konnen.
Mit feinen Antennen erspiiren sie jegliche Anderung in der Befindlichkeit ihrer
kranken Eltern und versuchen zu kompensieren, wo immer es ihnen maéglich
ist. Diese ,,Gabe“ erschwert es ihnen dann moglicherweise im Laufe ihrer eige-
nen weiteren Entwicklung bzw. im Erwachsenenalter, Herausforderungen im
Berufs- oder Beziehungsleben standzuhalten, selbstbewusst und unbekiimmert
durchs Leben zu gehen, was nicht betroffenen Altersgenossen eher miihelos
gelingt.

Manchmal schrénkt die Erkrankung den kranken Elternteil dermafien ein,
dass ein gemeinsames Leben voriibergehend oder langerfristig nicht moglich
ist und z.B. die Unterbringung des Kindes/der Kinder in einer Pflegefamilie
notwendig wird. Dies schmerzt (auch wenn hiermit viel positive Erfahrung
verbunden sein kann), nicht zuletzt aufgrund der zugrunde liegenden Notwen-
digkeit, auf beiden Seiten.



1.3 . Risiko- und Schutzfaktoren

1.2 Epidemiologie

Statistiken und Schétzungen zu Haufigkeiten von psychischen Erkrankungen
oder Suchterkrankungen in Familien verdeutlichen, dass in einer Schulklasse
von 30 Kindern oder Jugendlichen mindestens drei von ihnen ,,im selben Boot
sitzen — meist ohne dies zu wissen.

Wie dem Diskussionspapier der Arbeitsgemeinschaft fiir Kinder- und Ju-
gendhilfe (AGJ) aus dem Jahre 2010 zu entnehmen ist, gibt es in Deutschland
mindestens 2-3 Mio. Kinder mit mindestens einem kranken Elternteil. Jahrlich
machen 175.000 Kinder die Erfahrung, dass sich die Mutter oder der Vater in
stationdrer psychiatrischer Behandlung befindet. Ein Drittel der Patienten in
der Kinder- und Jugendpsychiatrie stammt aus einer Familie mit mindestens ei-
nem psychisch kranken Elternteil, wahrend die Halfte aller abhéngigen Jugend-
lichen und jungen Heranwachsenden zumindest ein alkoholkrankes Elternteil
hat. Dies gewinnt vor dem Hintergrund, dass immerhin 10-15 % der Kinder bis
18 Jahre von einer elterlichen Alkoholerkrankung betroffen sind und 0,1-0,5 %
drogenabhingige Eltern haben, an Gewicht.

Einer reprasentativen Erhebung der Universitatsklinik in Marburg (Mattejat
u. Remschmidt 2008) zufolge leiden knapp 20 % der Viter kinder- und jugendpsy-
chiatrischer Patienten an einer Suchterkrankung, wihrend ca. 10 % der Miitter an
einer affektiven Stérung (Depression/Manie) erkrankt sind. Auch suizidale Hand-
lungen (3,8 %) durch Mutter oder Vater spielen eine nicht unerhebliche Rolle.

Sie konnen in der weiteren Entwicklung von Kindern und Jugendlichen zu
behandlungsbediirftigen emotionalen Krisen sowie in einer linger anhaltenden
Summation multipler Belastungsfaktoren zur Manifestation psychischer Er-
krankungen fiithren. So erkranken entsprechend den Angaben der AGJ (2010)
zwei Drittel der Kinder schwer depressiver Eltern ebenfalls an einer depressiven
Storung, wihrend laut Mattejat und Remschmidt (2008) bei Kindern depressi-
ver Eltern das Risiko, eine affektive Stérung zu entwickeln, 1,75-mal hoher liegt
als bei Kindern mit gesunden Eltern.

1.3  Risiko- und Schutzfaktoren

Eine psychische Erkrankung oder Suchterkrankung von Eltern stellt einen be-
deutsamen Risikofaktor fiir die Entstehung von psychischen Stérungen sowie
ungiinstigen Entwicklungsverldufen bei Kindern und Jugendlichen dar. Kinder
psychisch kranker Eltern haben hdufig eine geringere Lebensqualitit als Gleich-
altrige, deren Eltern unter keiner psychischen Erkrankung leiden (Wiegand-
Grefe et al. 2013). Allerdings ist zum jetzigen Zeitpunkt noch nicht hinrei-
chend geklirt, welche spezifischen Aspekte mit dem Risikofaktor ,,psychische
Erkrankung eines Elternteils“ verbunden sind und warum es manchen Kinder
gelingt, trotz der bestehenden Belastungen keine bedeutsame Beeintrachtigung
zu zeigen, sie also resilient sind (Cicchetti 2010).

Mittlerweile sind eine Vielzahl von Faktoren beschrieben worden, die mit
einem erhohten Risiko fiir die Entwicklung psychischer Stérungen verbunden
sind. Neben biologischen Risikofaktoren, wie einer genetischen Pradisposition
und ungiinstigen kindlichen Temperaments- und Charaktereigenschaften, sind
zahlreiche psychosoziale Risikofaktoren identifiziert worden (Ihle et al. 2002).
Dabei steigt mit der Anzahl der Risikofaktoren auch die Wahrscheinlichkeit
fiir psychopathologische Auffalligkeiten (Ravens-Sieberer et al. 2007). Eine Zu-
sammenfassung von Faktoren, die mit dem Auftreten psychischer Stérungen
assoziiert sind, findet sich in der nachfolgenden Ubersicht.

Bei betroffenen Kinder manifestieren
sich haufig eigene psychische
Erkrankungen



