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Was bedeutet die psychische Erkrankung eines Elternteils fur
das Elternsein, das Kindsein, das Familiesein?

()
—/

Welche Rolle wird der Erwachsenenpsychiatrie bei der
Unterstutzung betroffener Familien zugeschrieben?

()
—/

Wird sie dieser Rolle gerecht? Spoiler: Jein.

Was brauchte es, um der Rolle

HSLU gerecht werden zu konnen?



Was bedeutet es, wenn ein Elternteil psychisch erkrankt?
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Hintergrund

In Deutschland sind rund 3 Mio. Kinder (ca. 15% unter 3 Jahre
alt) mit einer psychischen Erkrankung eines Elternteils konfrontiert

[1]. Insgesamt haben Kinder psychisch erkrankter und substanzab-
hangiger Eltern im Vergleich zur Normalbevolkerung ein deutlich

erhohtes Risiko (3- bis 4-fach bzw. 6-fach), eine psychische 5to-
rung oder Abhdngigkeit zu entwickeln — ein Teufelskreis beginnt
1, 2].

PraventionsmaBnahmen und gezielte (Frih-)Intervention ha-
bendaher eine hohe Bedeutung [3]. Erwachsenenpsychiater tragen
einen Teil der Verantwortung, Unterstitzungsbedarf zu identifizie-
ren und anzubieten [4]. Daher ist eine Sensibilisierung bezlglich
des Themas und eine gute interdisziplinare Zusammenarbeit er-

forderlich.

e Merke
Kinder psychisch erkrankter Eltern haben ein 3- bis 4-fach hdheres Risiko
eine psychische Storung 2u entwickeln.

Hintergrund

Kinder psychisch kranker, traumatisier-
ter und suchtgefihrdeter Eltern sind
einf Hochrisikogruppe Jfir Missbrauch
und Vernachlissigung, eine dehzitare
psychosoziale Entwicklung sowie die
Entwicklung eigener psychischer und so-
matischer Erkrankungen [5, 13]. Allein
der transgenerationale Transfer kirperli-
cher Gewalt auf die eigenen Kinder wird
auf 25-33 % geschiitzt [4, 19]. Etwa 90%
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Was bedeutet es, wenn ein Elternteil psychisch erkrankt?

Tochter ist _>
mehr verunsi-
chert und Leid
f wird groRer.
Depressive
Symptomatik
verstarkt sich.
Die Mutter
entwickelt
Schuldgefiihle,
sie fuhlt sich
als schlechte Die
Mutter. Tochter ist
verunsichert,
zieht sich zu-
ruck, leidet.

(Wagenblass 2023:23)
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Mutter
erkrankt an

einer Depres-

sion.

Die Erkran-
kung erzeugt
Sprachlosig-

keit. Niemand
spricht da-
ruber.

l

Tochter
kann das Ver-

halten der Mutter
nicht einordnen

und nicht ver-
stehen.

Kindeswohl und Elternwohl sind untrennbar
miteinander verbunden.
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Was bedeutet es, wenn ein Elternteil psychisch erkrankt?

Einige Zusammenhange:

» Elternschaft ist herausfordernd & mit einem erhohten Rezidivrisiko
verbunden. Gelingende Elternschaft ist forderlich fur die Genesung.

» Besonders relevant fur die kindliche Entwicklung ist die Eltern-Kind-
Interaktion. Eine psychische Storung kann die elterliche Feinfuhligkeit
beeintrachtigen. Auch bei Genesung des Elternteils persistiert eine
gestorte Eltern-Kind-Interaktion!

» Erschwerend in der Unterstiutzung von Familien ist die gesellschaftliche
Stigmatisierung psychischer Storungen, insbesondere im Kontext von
Mutterschaft bei gleichzeitiger Idealisierung der Geburt und des
Wochenbetts. Die Ablehnung der Erkrankung kann eine Strategie sein, um
die Erwartungen an eine «gute Mutterschaft» erfullen zu kdnnen. Leisten
MUtter in erster Linie die Care-Arbeit, so tun sie dies meist auch weiterhin
bei psychischer Erkrankung.

(siehe im Einzelnen insb. Krumm et al. 2020)
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Im Fachdiskurs ist die zentrale Rolle der Erwachsenenpsychiatrie erkannt.
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Figure 1. A developmental model of transgenerati

(Hosman/van Doesum/van Santvoort 2009:253) Ef
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Was wird von der Erwachsenenpsychiatrie genau erwartet?

1. Identifikation von Patient*innen als Elternteile
2. Familienorientierung in der Behandlung

3. Niederschwelligkeit

4. Linking
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Werden Patient*innen als Elternteile erkannt?

Wie viele Ihrer Patient*innen sind Eltern?
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Werden

» Fur die Schweiz: Muller (2023): Angebote fur Kinder psychiatrisch hospitalisierter Eltern: Online-Befragung in

Patient*innen als Elternteile erkannt?

psychiatrischen Kliniken zu Bestand und Bedarf. Im Auftrag von Institut Kinderseele Schweiz iks.

«Die Befragungsteilnehmer:innen wurden gebeten, zu schatzen, wie viele Patient:innen in ihrer

Einrichtung Eltern minderjahriger Kinder sind. Auffallend ist hier (Abbildung 3), dass fast die Halfte
der Teilnehmer:innen entweder angab, dies nicht einschatzen zu kbnnen, oder aber die Frage im

Online-Fragebogen Ubersprang. Demgegentber scheinen jedoch relativ viele Informationen im
Zusammenhang mit minderjahrigen Kindern erfasst zu werden (Abbildung 4).» (Mduller 2023:5)
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Was bedeutet Familienorientierung?

«Die Grundidee einer familienorientierten Psychiatrie besteht darin, die Folgen der psychischen
Erkrankung flar das Familiensystem professionell einzuschatzen, Symptome aus dem familiaren
Kontext heraus zu verstehen, Hilfsangebote auszusprechen und beim Vorliegen einer

Kindeswohlgefahrdung auch im Sinne des Kinderschutzes einzuschreiten.» (Taubner et al. 2022:52)

» Familienfokus vs. Patient*innenfokus

» Zentrale Massnahmen: Thematisierung des Elternseins, Aufklarung aller Familienmitglieder, Forderung der Eltern-

Kind-Interaktion, alltagspraktische Entlastung (auf Basis einer Sozialen Diagnostik!), Erfahrungsaustausch
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Und Familienorientierung in der Praxis?

«Dementsprechend ordneten psychiatrische Fachkréfte im
Rahmen einer qualitativen Studie die Abklarung der
Betreuungssituation minderjahriger Kinder wahrend eines
stationaren Klinikaufenthaltes der Mutter als «Routinetatigkeit»
ein. Jenseits von Krisensituationen im Rahmen einer
Klinikaufnahme waren elterliche und familidgre Bedarfe dagegen
von untergeordneter Bedeutung.»

(Krumm et al. 2020:467; Hervorhebung: A. W.-S.)

«Angebote, die auf einen allfalligen Unterstitzungs- und
Gesprachsbedarf von Patient:innen in ihrer Elternrolle und
Kindern ausgerichtet sind, werden von deutlich weniger als der
Haélfte der Teilnehmenden genannt. Vereinzelte Einrichtungen
haben aber bereits teilstandardisierte Programme zur
Psychoedukation, Beratung und Begleitung von Familien mit
psychisch erkrankten Eltern implementiert. »

(Albermann et al. 2024:40)

«Aber ich hatte mindestens erwartet, dass man mindestens mal
die Frage in den Raum stellt, braucht es, ... haben Sie das
Gefuhl, Ihre Kinder brauchen eine Unterstitzung?»

(Ankerbeispiel, Tab. 16, Ideen zur Anpassung des Behandlungskonzeptes - Diez Grieser 2020:25)
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Was beinhaltet Niederschwelligkeit?
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Was beinhaltet Niederschwelligkeit?

» Schnelle Verfugbarkeit

» Zeitliche Flexibilitat (z. B. terminungebunden)
» Unburokratisch (z. B. ohne Anmeldung)

» Finanzierbarkeit (z. B. kostenlos)

» Lebensweltorientierung (z. B. Hometreatment)

» «Nno wrong door»

HSLU
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» Die Elternschaft berucksichtigend (z. B. gemeinsame
Aufnahme von Kind & postpartal erkrankter Mutter;

Sicherstellung der Kinderbetreuung)

» Die psychische Storung bertcksichtigend (Symptome,

Scham etc.)
» «Bringschuld» Professioneller

> ...

«Und das ware fur mich noch sinnvoll, wenn jetzt eine Fachperson
sieht, das ware wirklich eine gute Unterstltzung, dass man vielleicht
dort ein wenig nachhakt und ein wenig dranbleibt, weil ich bin auch in
der Situation natdrlich vollig entscheidungsunfahig gewesen: Was soll

ich noch, was mach ich noch? ...»

(Ankerbeispiel, Tab. 16, Ideen zur Anpassung des Behandlungskonzeptes - Diez Grieser 2020:25)
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Wie niederschwellig ist die Erwachsenenpsychiatrie?

» Zur Verfugbarkeit & Ausgestaltung von stationaren Mutter-Kind-Platzen in der Schweiz:

«Der Bericht, der im Februar 2024 veroéffentlicht wurde, zeigt auf, dass in nur 7 von 26 Kantonen
Mu-Ki-Platze angeboten werden. Die Kantone Basel Stadt, Bern und Zurich ergeben zusammen 81 %
aller erhobenen Mu-Ki-Platze. Davon befinden sich 43% im Kanton Zurich. Da es kein Monitoring zur
Anfrage, Nutzung und Wartezeiten gibt, ist laut den Autorinnen unklar, ob das aktuelle Angebot den

Bedarf deckt. Als weitere Zugangsbarrieren fur die Angebote wird die psychische
Stabilitat/Instabilitat beschrieben, betroffenen Frauen sollten sich im stationaren Setting weitgehend

im Umfang von 24/7 selbst um das Kind kimmern kbnnen. Weiter sind allfallige Selbstkosten ein

Grund, den bendtigten stationaren Aufenthalt nicht zu absolvieren. 70% der psychiatrischen Kliniken
erheben eine Tagespauschale von 50 CHF fur das Kind, welche zu Lasten der Frau bzw. der Familie
geht. Bei einer Aufenthaltsdauer von 6 Wochen betragt der Selbstkostenanteil idber CHF 2'000. »

Zum Bericht von Koller et al. (2024) auf Periparto

HSLU 26. Mai 2025
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https://postpartale-depression.ch/de/informationen/forschung/item/koller-et-al.html

Was ist mit Linking gemeint?

» Die Unterstlitzung von Familien mit einem psychisch
erkrankten Elternteil ist eine Verbundaufgabe.

» Bei vielen Akteur*innen (<3) besteht jedoch insbesondere
die Gefahr von Verantwortungsdiffusion («Ein anderer wird’s
schon richten.»)

» Fachpersonen der Erwachsenenpsychiatrie missen in der
Lage sein, bei Bedarf weiterfUhrende Hilfen zu vermitteln,
d.h. als Broker zu fungieren. Dies bedingt
(fallUbergreifende) Vernetzung & Kooperation auf Basis
eines gemeinsamen Fallverstandnisses; kein Turfen!
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Fazit

> Die Unterstutzung von Familien mit einem psychisch R

Child Talks+

erkrankten Elternteil ist noch kein Teil der
erwachsenenpsychiatrischen Regelversorgung.

» Dadurch bestimmt zum Teil das Engagement einzelner
Organisationen bzw. Fachpersonen, ob Familien Unterstutzung
erhalten (vgl. Krumm et al. 2020:467).

> Ein fachlicher Diskurs uber Minimalstandards fehlt hierzulande,
obwohl man nicht bei Null beginnen musste (vgl. Albermann et al.
2024:39).

> (Teilweise) erprobte & etablierte Programme sind: CAPSY (CH),
Child Talks+ (NO), CHIMPs (DEU), The effective family programme
( FI N ) “us ’Q, gi'l_' The Arctic

niversity of Norway

HSLU 26. Mai 2025 Seite 16



Was ist bei der Implementierung von Familienorientierung zu beachten?

Der Diskurs darf sich nicht auf
Haltung, Wissen & Konnen von
Fachpersonen verklrzen!

Organisation

Fachperson
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Was wunschen sich Fachpersonen in der Schweiz?

Um einen starkeren Fokus auf die minderjahrigen Kinder von Patient:innen zu legen, brauchte ich ...

1%
... die entsprechenden Strukturen und Angebote.  [ISEEEEEGEER 54% 6%1%
3%
... mehr spezifisches Fachwissen. — 44% 15% 16
... mehr Zeit, um mit Patient:innen ins Gesprach iber das Thema zu kommen. _ 39% 11% -4%
.. mehr Verbindlichkeit und Klarheit beziiglich der Zustandigkeiten. — 38% 21% -%

28% 28% . 16% 4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

... ein verandertes Stellenprofil/Pflichtenheft/einen diesbeziiglichen Auftrag.

W wichtig eher wichtig eher unwichtig m unwichtig Ich weiss es nicht.

Abb. 2: Bedarf an Ressourcen fur ein starker familienorientiertes Vorgehen in der Psychiatrie (n=172)

(Albermann et al. 2024:40)
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Und was wunschen Sie sich?
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