NEWSLETTER
AUSGABE 9/JULI 2021

INHALT

Kinder psychisch kranker Eltern

Pausentaste - das Portal fur Young Carer

Handlungsempfehlungen zur Weiterentwick-

lung der psychiatrisch-psychotherapeutischen

Hilfen - ein Projekt der Aktion Psychisch
Kranke

Arbeitsgruppe Kinder psychisch kranker
Eltern

Nicht alles ist Genetik: Wie psychische
Storungen an Kinder weitergegeben werden

Kinderschutz auf YouTube

15

Kinderseelen in der Pandemie -
ein Wissenschaftspodcast

15

Leeroys Momente - eine Sendung mit
besonderen Menschen

15

Dazugehoren BaWi

16

Frihe Hilfen & Kinder psychisch Kranker:
Unterstutzungswege in der frihen Kindheit

.Die zweite Krankheit": Stigmatisierung
psychisch Kranker

Beratungsangebot Mediennutzung ZEBRA

17

Dunkelziffer e. V.

17

Neues Gesetz zur Starkung von Kindern
und Jugendlichen in Kraft getreten

Digitale Fort- und Weiterbildungsreihe
der DGKJP

18

Kinderschutz in der Verantwortungsgemein-
schaft

Schutz vor sexuellem Kindesmissbrauch:
Online-Kurs fir Grundschullehrkrafte

18

Gesundheitsstandort Baden-Wirttemberg:
Das Deutsche Zentrum fur Kinder- und
Jugendgesundheit (DZKJ) und das Deutsche
Zentrum fiir Psychische Gesundheit (DZP)

Kompetenzbereich Pravention Psychische
Gesundheit im Praventionsnetz Baden-
Wirttemberg

Die Anzahl der kindlichen Gewaltopfer
steigt - Auswertung der Polizeilichen
Kriminalstatistik (PKS) 2020

13

Einblicke in 100 Jahre Kinder- und Jugend-
hilfe am Beispiel Stuttgarts

13

Europa: Ein ,Recovery Plan”
fur junge Menschen und ihre Familien

14

Deutschland: Erholungs-Programm”
fur benachteiligte Familien

14

ProTransition - ein Online-Kurs fir
Fachkrafte zur Versorgungsoptimierung
junger Menschen mit psychischen Stérungen
im Ubergang zwischen Jugend- und
Erwachsenenalter

19

Fachtag der Medizinischen
Kinderschutzhotline

20

DGKJP Kongress:
18.-21. Mai 2022 in Magdeburg

20

Impressum

21



NEWSLETTER
AUSGABE 9/JULI 2021

SEHR GEEHRTE SCHWERPUNKT:

ABONNENTINNEN UND
ABONNENTEN DES NEWSLETTERS KINDER PSYCHISCH KRANKER ELTERN

.DAZUGEHOREN"

wir freuen uns, lhnen heute die Sommer-Ausgabe
des Jahres 2021 prasentieren zu konnen. Das Haupt-
augenmerk liegt in dieser Ausgabe auf dem Thema
Kinder psychisch kranker Eltern.

Dariiber hinaus sind aber auch andere Beitrage zu
den Themen Kinderschutz und Unterstiitzung psychisch
belasteter Kinder und Jugendlicher Teil der Ausgabe.

Besuchen Sie uns gerne auf Facebook oder auf der
Dazugehoren-Webseite.

Hier posten wir regelmaBig aktuelle Informationen
zu interessanten Beitragen in den Medien und der
Fachliteratur.

Wenn Eltern an einer psychischen Erkrankung oder
einer Suchterkrankung leiden, belastet diese nicht nur
Us v die Eltern. Auch ihre Kinder sind vielfdltigen Belastun-

DAZU

gen ausgesetzt. Oftmals fehlt ihnen im Alltag die elter-
liche Unterstiitzung. Stattdessen schultern sie selbst
eine Verantwortung, die ihrem Alter nicht entspricht,
z. B. indem sie sich um ihre Eltern oder jiingere Ge-
schwister kiimmern. Hinzu kommen mitunter Konflikte
mit oder zwischen den Eltern, fehlende soziale Unter-
stiitzung von aufien sowie die Angst vor bzw. Erfahrung
von Stigmatisierung durch das soziale Umfeld. Der
Schwerpunkt widmet sich daher dem Thema ,.Kinder
psychisch kranker Eltern”, um auf die schwierigen
Lebensumstéande dieser Kinder und Jugendlichen auf-
merksam zu machen.

GEHOREN .=

mgm Dazugehéren

nfo
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Pausentaste - das Portal fiir Young Carer

Pausentaste ist ein Angebot fiir Kinder und Jugendliche,
die Pflegeverantwortung in der Familie ibernehmen.
Diese Initiative des Bundesfamilienministeriums madchte
den Betroffenen zeigen, dass sie damit nicht alleine sind.
Auf der Projektwebseite finden Kinder und Jugendliche
Geschichten anderer junger Menschen, die ein Familien-
mitglied pflegen. Diese sollen zeigen, dass die erlebten
Gedanken, Sorgen und Angste normal sind. Das Portal
beinhaltet aulerdem Hinweise auf Beratungs- und Un-
terstitzungsangebote und Informationsstellen.

Die Initiative zielt auBerdem darauf ab, dass das Thema
der Pflegeverantwortung im jungen Alter mehr Auf-
merksamkeit erhalt. Deshalb gibt es einen Bereich fir
Expert:innen, der informieren und Mdglichkeiten zur
Vernetzung bieten soll.

Weitere Informationen zum Portal ,Pausentaste” gibt es
hier.

1 @ PAUSENTASTE

| Wer anderen hilft, braucht
manchmal selber Hilfe.

Ein Angel

»Warum
erzihlt einem
sowas
niemand in
der Schule?"

Pausentaste
jetzt an deine
Schule

Storys und
Einbli

Handlungsempfehlungen zur
Weiterentwicklung der psychiatrisch-
psychotherapeutischen Hilfen -

ein Projekt der Aktion Psychisch Kranke

Die Aktion Psychisch Kranke (APK) fiihrt von Februar
2020 und bis Juli 2021 ein vom Bundesgesundheits-
ministerium (BMG) geférdertes Projekt zur Weiterent-
wicklung der psychiatrisch-psychotherapeutischen
Hilfen und der Pravention seelischer Storungen im Kin-
des- und Jugendalter (KIJU WE] in Deutschland durch.

Ziel des Projekts ist die Entwicklung von Handlungs-
empfehlungen, die aufzeigen sollen, wie die Weiterent-
wicklung und Verbesserung der Pravention seelischer
Storungen im Kindes- und Jugendalter sowie bei jungen
Erwachsenen und der psychiatrisch-psychotherapeu-
tischen Hilfen im SGB V und Schnittstellenbereichen
erreicht werden kann.

Zur Erreichung des Ziels ist die Einbeziehung der Ver-
bande der Leistungserbringer, der Leistungstrager, der
Selbsthilfe, die Fachverbande und -gesellschaften sowie
Expertinnen und Experten aus Wissenschaft und Praxis
sowie Planungsverantwortlichen vorgesehen.
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Zielgruppen des Projektes sind: Arbeitsgruppe Kinder psychisch kranker
e Kinder und Jugendliche sowie junge Erwachsene Eltern
mit psychischen Stérungen und/oder (drohender)
seelischer Behinderung;
e Eltern psychisch kranker Kinder, Jugendlicher und
junger Erwachsener sowie sonstige Angehorige; KINDER PSYCHSCH UND
e Kinder mit einem erhohten Risiko eine psychische S
Storung zu entwickeln, z.B. Kinder psychisch kranker
Eltern und andere psychisch belastete Kinder,
Jugendliche und junge Erwachsene, bei denen mittels
MafBnahmen der Pravention der Entwicklung einer il ot s

einem psychisch kranken oder einem

psychischen Stérung vorgebeugt werden kann. cuehtroken Eertal au S Kinnen

durch die Erkrankung ihrer Eltern

vielféiltigen Belastungen ausgesetzt sein
und haben statistisch gesehen ein 3- bis
4-fach erhdhtes Risiko, im Laufe ihres

Lebens selbst psychisch krank zu werden.

Handlungsempfehlungen sind u. a.

¢ Informierung und Partizipation der jungen
Patient:innen starken, z. B. durch Einbeziehung neuer
Medien, niederschwellige Info-Angebote fir alle

Diese Kinder und ihre Eltern sind ganz

Altersgruppen sowie stérungsspezifisch konzipiert; Psychisch kranke Eltern und deren Kinder sind ganz
* Ambulante Komplexleistungen ermaglichen; besonders auf bedarfsorientierte professionelle
* Vorstationare Behandlung starken; Unterstiitzung angewiesen. Das breite Angebot an Hilfen,
* Erprobung partizipativ ausgerichtete Langzeit- Leistungen und Angeboten des Sozialversicherungssys-
Behandlungsplanung (Ziele, Absprachen, multi- tems (u. a. Kinder- und Jugendhilfe, Gesundheitssystem,
professionell] mit der friihzeitigen Integration von Sozialhilfe) erreicht diese Kinder und ihre Eltern oftmals
Rehabilitations- und Teilhabeleistungen. nicht ausreichend oder passgenau. Um die Situation
dieser Kinder und ihrer Eltern zu verbessern, sind abge-
Adressat:innen fur die konkreten Handlungsempfeh- stimmte, besser zugangliche und vernetzte Hilfen fir
lungen sind das Bundesministerium fir Gesundheit und die ganze Familie notwendig.

Gesundheitspolitiker:innen.
Damit beschaftigte sich von Marz 2018 bis November

Weitere Informationen zur Struktur und zum Vorgehen 2019 die Arbeitsgruppe Kinder psychisch und suchter-

des Projekts finden Sie hier. krankter Eltern. Sie wurde, auf der Basis eines einstim-
mig verabschiedeten interfraktionellen Bundestags-
Antrags eingerichtet und damit beauftragt, einvernehm-
lich Vorschlage zur Verbesserung der Situation von Kin-
dern und Jugendlichen aus Familien, in denen mindes-
tens ein Elternteil psychisch erkrankt ist, zu entwickeln.
Der Abschlussbericht mit insgesamt 19 Empfehlungen

> wurde am 16. Dezember 2019 dem Deutschen Bundes-

o\*@\
L S S5 5¥ tag Ubermittelt.
S 25
\\ q\\ﬁo‘;@‘{gy &
N ° Den Abschlussbericht gibt es hier zum Download.
\
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.
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Nicht alles ist Genetik: Wie psychische Friihe Hilfen & Kinder psychisch Kranker:
Storungen an Kinder weitergegeben werden Unterstiitzungswege in der friihen Kindheit

Nicht alles ist Genetik: Wie psychische | f Nationales Zentrum
Storungen an Kinder weitergegeben )

Frihe Hilfen "

xxxxxxxxx

Psychisch kranke Eltern gleich psychisch krankes Kind? Das Nationale Zentrum Friihe Hilfen (NZFH) ist die
Ganz so einfach ist das nicht. Zwar ist das Risiko, selbst zentrale Wissensplattform zu Frihen Hilfen, gefordert
zu erkranken, fur Kinder psychisch kranker Eltern vom Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen
hoher - jedoch konnte die Resilienzforschung eine Reihe und Jugend. Auf www.fruehehilfen.de bietet das NZFH
schiitzender Faktoren ausmachen. Auch sind die Ursa- insbesondere Fachkraften unterschiedliche Informati-
chen nicht allein genetischer Natur, sondern vermutlich onen, Arbeitshilfen und Erkenntnisse aus Wissenschaft
.bio-psycho-sozial” bedingt. Lesen Sie mehr zu diesem und Praxis.

Thema in diesem anschaulich verfassten Fachbeitrag.
Ubergeordnetes Ziel des NZFH ist es, die Entwicklungs-

moglichkeiten von Kindern insbesondere aus belasteten
Familien moglichst frihzeitig und nachhaltig zu ver-
bessern. Eines der Fachthemen des NZFH ist , Kinder
psychisch kranker Eltern®. Dort finden sich Hinweise
auf Fachtagungen, Forschungsergebnisse sowie Hand-
reichungen fur die Praxis.
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.Das Stigma psychischer Erkrankung. Strategien

Nicolas Riisch gegen Ausgrenzung und Diskriminierung”,
Urban & Fischer/Elsevier Verlag, Miinchen 2021,
Das Stigma 332 Seiten.
psychischer Erkrankung
,.Die zweite Krankheit“: Strategien gegen Dazugehb'ren: Konnen Sie fiir unsere
Stigmatisierung Alsgzung i Disiaminienting Leserschaft eingangs kurz umrei-

Mit Be Graef und Janin g-Peer

Ben, was unter dem Begriff ,Stigma”
verstanden wird?

psychisch Kranker

Der Psychiater Nicolas Riisch spricht

hier iber sein jiingstes Buch , Das Stigma
psychischer Erkrankung. Strategien
gegen Ausgrenzung und Diskriminierung”.

Stigma ist ein Oberbegriff und be-
zeichnet das Zusammentreffen von
drei Elementen: Denken (Stereotype:
.Menschen mit psychischen Er-
krankungen sind faul oder dumm®),
Fuhlen (Vorurteil: . Ja, das stimmt,
und ich argere mich tiber sie”) und

Es ist ein wissenschaftsbasiertes Sachbuch
und richtet sich nicht nur an die Fach-
Community, sondern an jede:n, die bzw.

den das Thema interessiert. Nicolas Risch Verhalten (Diskriminierung: ., Daher
ist Professor fiir Public Mental Health und mdochte ich nicht mit ihnen zusam-
Oberarzt an der Klinik fiir Psychiatrie und Psychothe- menarbeiten”). Negative Stereotype lber Minderheiten
rapie Il der Universitdt Ulm am Bezirkskrankenhaus kennen wir alle, aber wir missen ihnen nicht zustim-
Giinzburg. men und schon gar nicht danach handeln. Stigma findet

typischerweise statt in einem Machtgefalle zuungunsten
der diskriminierten Person, z. B. wenn ein Lehrer einen
Schiiler mit psychischer Erkrankung diskriminiert.

Dazugehéren: Sie beschéftigen sich bereits seit einigen
Jahren beruflich eingehend mit dem Thema , Stigma”.
Worin besteht lhrer Ansicht nach die Bedeutung dieses
Themenfelds?

Anders bei korperlichen Erkrankungen haben Menschen
mit psychischen Erkrankungen mit zwei Problemen zu
tun: Sie missen die Symptome ihrer Erkrankung bewal-
tigen; zusatzlich begegnen sie haufig Stigma und Diskri-
minierung, die daher auch ..zweite Krankheit” genannt
wurden. In Gesundheits- und anderen Hilfesystemen gibt
es gliicklicherweise viel Unterstiitzung zur Symptombe-
waltigung. Doch es herrscht oft gro3e Ratlosigkeit, wie
mit der Etikettierung einer Person als ,.psychisch krank”,
z. B. nach einem Psychiatrieaufenthalt, und all ihren
Folgen umzugehen ist.

Dazugehéren: Sie haben jiingst ein Buch mit dem Fokus
auf Stigma und psychische Erkrankungen verdffentlicht,
dass sich als ., wissenschaftsbasiertes Sachbuch” nicht
allein an die Wissenschafts-Community richtet, sondern
vermutlich auch an interessierte Laien. Was ist |hre
Intention dabei? Was oder wen méchten Sie mit diesem
Buch erreichen?
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Das Stigma psychischer Erkrankung geht alle an - ganz
gleich, ob sie selbst betroffen, Angehorige, Behandler:in
oder Mitschiiler:in sind. Stigma ist soziales Unrecht. Wie
ausgepragt es ist, sagt etwas Uber soziale Gerechtigkeit
in unserer Gesellschaft aus. Daher wollte ich ein Buch
schreiben, das allgemeinverstandlich ist und sich nicht
an Spezialisten in diesem Forschungsgebiet richtet.
Denn Veranderung muss aus der Gesellschaft kommen
und sollte getragen werden von einem Biindnis aus Be-
troffenen, Angehorigen und Profis, die fur dieses Thema
sensibel sind. Das Buch ist wissenschaftsbasiert, denn
es gibt viel gute Forschung zu Stigma und zur Wirk-
samkeit von Antistigma-Strategien fiir unterschiedliche
Zielgruppen. Man muss das Rad nicht neu erfinden. Wir
wissen, was wirkt. Es ist Zeit, etwas zu tun.

Dazugehéren: Sie unterscheiden in lhrem Buch drei
Formen von Stigma: éffentlich - selbst - strukturell.
Wie verhalten sich diese Formen zueinander? Inwie-
fern beeinflussen diese sich gegenseitig bzw. existieren
mit/-nebeneinander? Und welche Auswirkungen haben
diese Formen auf die Betroffenen?

Offentliches Stigma heifit, dass Mitglieder der Offentlich-
keit Menschen mit psychischer Erkrankung diskriminie-
ren; es konnen auch Teilgruppen sein wie Vermieter oder
Arbeitgeber, die wie eben erwahnt in Machtpositionen
sind. Von Selbststigma spricht man, wenn Menschen mit
psychischer Erkrankung die Vorurteile gegen ihre Grup-
pe nicht nur kennen, sondern ihnen zustimmen und sie
gegen sich wenden (,.Ja, ich bin psychisch krank, daher
muss ich dumm sein”). Darunter leidet das Selbstwert-
gefiihl, es kann zur Demoralisierung kommen. Struktu-
relle Diskriminierung kann absichtlich oder unabsicht-
lich stattfinden und bezieht sich auf Regeln und Ablaufe
etwa im Rechts-, Arbeits- oder Gesundheitssystem. Der
Ausschluss von Menschen mit umfassender gesetzlicher
Betreuung vom Wahlrecht in Deutschland bis 2019 ist
ein Beispiel; ein weiteres ist die offensichtlich unzurei-
chende ambulante psychiatrisch-psychotherapeutische
Versorgung schwer Erkrankter. Die Formen halten sich
gegenseitig aufrecht: Wenn die Offentlichkeit Vorurteile
hat, verringert das die politische Motivation, strukturelle
Diskriminierung abzubauen.

Dazugehéren: In lhrem Buch beschreiben Sie, dass das
Stigma fir die Betroffenen haufig schlimmer ist als die
psychische Erkrankung - wie kommt das?

Glucklicherweise kommen viele Menschen mit ihrer
Erkrankung ja gut zurecht - oft besser als Kliniker, die
tagaus, tagein schwer Erkrankte sehen, vermuten. Doch
Etikettierungen wie ,.irre”, ,war in der Klapse” usw.
konnen viel Schaden anrichten: Soziale Zuriickweisung,
Mobbing, Einsamkeit; Verlust von Chancen in Schule,
Ausbildung und Arbeit; Vermeidung von Hilfesuche aus
Angst vor Stigma oder aus Selbststigma und Scham;
und Benachteiligung im Gesundheitssystem, um nur
einige zu nennen. Verlaufsstudien zeigen leider auch,
dass Stigma ein Risikofaktor fur Suizidalitat ist, vermut-
lich, weil es zu sozialer Isolation, Demoralisierung, zur
Vermeidung von Hilfe und zu Geheimhaltung beitragt.

Dazugehéren: Wie wirkt sich Stigmatisierung von
psychischen Erkrankungen speziell auf Kinder und Ju-
gendliche aus? Welche Folgen hat es fir ihre Gesund-
heit, ihre psychische Entwicklung, ihr Sozialleben?

Kinder und Jugendliche sind in Bezug auf Stigma in
einer besonderen Situation: Haufig beginnen psychische
Erkrankungen in diesem Lebensalter, auch Etikettie-
rung und ldentitat als ,.krank” sind neu; gleichzeitig ist
es fur Jugendliche besonders bedrohlich, von Gleichalt-
rigen als ,anders” abgelehnt zu werden. Viele Jugend-
liche wissen wenig tber psychische Erkrankungen;
erkrankt ein Mitschiler, herrscht haufig Ratlosigkeit
oder soziale Distanz. Fur Betroffene ist es daher ein
Dilemma, ob und wie sie von ihrer Erkrankung erzahlen
sollen. Geheimhaltung kann vor Diskriminierung schit-
zen, aber auch in die Isolation fihren und soziale Un-
terstiitzung verhindern. Wenn Jugendliche aus Scham
oder Furcht vor Stigma Hilfe nicht in Anspruch nehmen,
kann das den Verlauf der Erkrankung verschlimmern
und z. B. fur Ausbildung und soziale Netzwerke bittere
Folgen haben.

Dazugehéren: Welche Malinahmen zum Abbau von
Stigma gibt es und wie unterscheiden diese sich in
Bezug auf die Stigma-Form? Welche Maf3nahmen sind
lhrer Ansicht nach am sinnvollsten? Und welche wiirden
insbesondere Kindern und Jugendlichen helfen?

Offentliches Stigma lasst sich am besten iiber Kontakt
abbauen. Damit ist gemeint, dass ich eine Zielgruppe, z.
B. Arbeitgeber in Ulm, in einer Art Seminar mit Betrof-
fenen zusammenbringe, die von sich und ihrer Erfah-
rung und Recovery/Genesung berichten. Auch Eduka-
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tion ist ein Weg, der bei Jugendlichen besser wirkt als
bei Erwachsenen: Hier werden Klischees und Vorurteile
durch Fakten korrigiert und so Stigma abgebaut. Gegen
Selbststigma hilft u. a. ein von Peers (also selbst Be-
troffenen) geleitetes Programm wie ,,In Wiirde zu sich
stehen”. Es unterstiitzt Jugendliche mit psychischer Er-
krankung bei der Entscheidung, ob und wie sie anderen
von ihrer Erkrankung berichten. Es starkt sie damit im
Umgang mit Stigma (auch wenn sie sich fiir Geheimhal-
tung der Erkrankung entscheiden). Gegen strukturelle
Diskriminierung helfen Programme etwa im Arbeits-,
Rechts- oder Gesundheitssystem. Der Bezug auf die
Behindertenrechtskonvention der Vereinten Nationen ist
hier hilfreich, denn sie ist geltendes Recht und enthalt
in Artikel 8 sogar eine Art Aufruf zur Antistigma-Arbeit.

Dazugehéren: Gibt es Stellen, an die Betroffene sich
wenden kdnnen, wenn Sie Hilfe und Unterstlitzung beno-
tigen?

Stigma ist ein vielgestaltiges Wesen und es braucht
dagegen vieles. Hilfestellung zur Stigma-Bewaltigung
findet sich im Selbsthilfebereich, im vertrauten privaten
Umfeld und hoffentlich auch bei Profis im Gesundheits-
system, wenn sie fir das Thema sensibilisiert sind/
wurden.

Dazugehéren: Sicherlich haben grof3 angelegte
Anti-Stigmatisierungs-Kampagnen eine grof3ere Durch-
schlagskraft - was kann denn lhrer Ansicht nach

der Einzelne dazu beitragen, um Stigmatisierungen
abzubauen?

Ein erster Schritt ist, sich der eigenen Denkschablonen
bewusst zu werden und Menschen mit psychischer Er-
krankung nicht abzustempeln, sondern sie als Einzelne
mit vielen Facetten wahrzunehmen, nicht als ,Kranke”.
Ein Betroffener schien einmal liberrascht und sagte
sinngemaf: ,Mein neuer Psychiater war brillant: Er
sprach mit mir nicht wie mit jemandem, der eine Krank-
heit hat, sondern wie mit einem Menschen!” (S. 184 in
meinem Buch).
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Neues Gesetz zur Starkung von Kindern und
Jugendlichen in Kraft getreten

Das Kinder- und Jugendstarkungsgesetz (KJSG) ist
im Bundesgesetzblatt verdffentlicht (BGBL. 2021 |, 1444)
und ist damit am 10. Juni 2021 in Kraft getreten. Aus-
genommen davon sind die Regelungen zum Verfahrens-
lotsen und zur Gesamtzustandigkeit der Kinder- und
Jugendhilfe. Das Gesetz sieht Neuerungen im Kinder-
schutz und eine bessere Ubergangsplanung im Transi-
tionsalter vor; zudem hat es eine starkere Partizipation
von Kindern und Jugendlichen und Ombudsstellen zum
Ziel.

Einen Uberblick liber die wichtigsten Anderungen, die
das Gesetz mit sich bringt, finden Sie auf der Webseite
des Deutschen Institut fiir Jugendhilfe und Familienrecht
e. V. (DIJuF).

Dariber hinaus beinhaltete die letzte Ausgabe des Da-
zugehoren-Newsletters einen Themenschwerpunkt zum
Kinder- und Jugendstarkungsgesetz. Diesen finden Sie
hier.

\ :va\;“h_, o
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Kinderschutz in der
Verantwortungsgemeinschaft

Seit Januar 2021 berét die Medizinische Kinderschutz-
hotline neben medizinischem Fachpersonal auch
Mitarbeiter:innen der Kinder- und Jugendhilfe und
Familiengerichtsbarkeit zu medizinischen Kinderschutz-
fragen.

MEDIZINISCHE
KINDERSCHUTZHOTLINE

0800 19 210 00

Es ist eine zentrale gesamtgesellschaftliche Aufgabe,
Kinder vor Kindesmisshandlung zu schiitzen sowie
Betroffenen schnell Hilfe zukommen zu lassen und sie
vor erneutem Missbrauch zu schitzen. Kinderschutz

ist ein interdisziplinares Feld. Auch die Medizinische
Kinderschutzhotline dokumentiert seit dem Start des
Beratungsangebotes im Jahr 2017 Anrufe aus anderen
Bereichen wie beispielsweise der Kinder- und Jugend-
hilfe. Im Januar 2021 hat das BMFSFJ die Verldangerung
des Projekts bis Dezember 2024 bekannt gegeben.

Im Zuge der Verlangerung erfolgte auch eine Zielgrup-
penerweiterung. Das Angebot der Medizinischen Kin-
derschutzhotline steht ab sofort auch fiir die Beratung
von Fachkraften der Kinder- und Jugendhilfe sowie der
Familiengerichte zu medizinischen Fragen den Kinder-
schutz betreffend zur Verfigung. Bis dato richtete sich
die Medizinische Kinderschutzhotline ausschlief3lich an
heilberufliches Fachpersonal. Mit der Erweiterung soll
die Briickenfunktion, welche die Kinderschutzhotline
bisher vom Gesundheitswesen in Richtung der Kinder-
und Jugendhilfe wahrgenommen hat, auch in die Gegen-
richtung gestarkt werden. Fachkrafte aus offentlichen
und freien Tragern der Kinder- und Jugendhilfe konnen
kinderschutzrelevante medizinische Fragen rund um

die Uhr kostenlos mit geschulten und im medizinischen
Kinderschutz erfahrenen Arzt:innen aus der Kinder- und
Jugendmedizin, der Rechtsmedizin und der Kinder- und
Jugendpsychiatrie besprechen. Alle Berater:innen haben
dariiber hinaus eine Ausbildung zur insoweit erfahrenen
Fachkraft, wie sie fiir Mitarbeitende der Jugendhilfe
angeboten wird. Bei der Beratung in der Medizinischen
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NEUIGKEITEN

Kinderschutzhotline kann es um die Einordnung be-
stimmter Befunde oder Erkrankungen gehen, aber auch
Fragen wie beispielsweise, welche medizinische Ein-
richtung fur eine weitere Abklarung oder Behandlung
geeignet ware, was bestimmte medizinische Einrichtun-
gen leisten konnen und was nicht und welche Ablaufe im
Gesundheitswesen existieren, geklart werden.

Inzwischen wurde die Medizinische Kinderschutzhotline
lber 3.000 Mal kontaktiert, wobei 68 % der Beratungs-
gesprache mit Fachkraften aus dem Gesundheitsbereich
gefiihrt wurden. Anrufe von Angehorigen, Betroffenen
oder nicht zur Zielgruppe gehorenden Fachkraften ent-
sprachen 26 % der Anrufe, 3 % waren Kontakte aus der
Jugendhilfe und Beratungsstellen und weitere 3 % waren
nicht ernst zu nehmende Anrufe (z. B. verwahlt, Scher-
zanruf, aufgelegt etc.). Seit dem Start des Angebotes im
Juli 2017 ist fir die Medizinische Kinderschutzhotline
eine steigende Inanspruchnahme zu verzeichnen (siehe
Abbildung 1). Fir die Quartale 2 und 4 des Jahres 2020
ist ein Rickgang der Inanspruchnahme im Vergleich zu
den vorangegangenen Quartalen zu verzeichnen. Die
Rickgange in der Inanspruchnahme sind parallel zu
Phasen pandemiebedingter Einschrankungen.
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Abbildung 1: Durchschnittliche Inanspruchnahme pro Quartal mit Trendline

Das Angebot der Medizinischen Kinderschutzhotline
wurde durch das Deutsche Jugendinstitut e. V. (DJI)
positiv extern evaluiert. Dabei zeigte sich, dass die Zu-
friedenheit bei den Anrufer:innen, die eine Riickmeldung
gegeben haben, sehr hoch ist. Die Medizinische Kinder-
schutzhotline wurde von 98,6 % der Befragten am Ende
des Telefonats als sehr hilfreich oder hilfreich bewertet.

Darlber hinaus hat die Weltgesundheitsorganisation
(WHO) die medizinische Kinderschutzhotline als positi-
ves Beispiel im Kinderschutz bezeichnet. Insbesondere

die Einrichtung einer Feedbackschleife wurde positiv
hervorgehoben. Innerhalb dieser Feedbackschleife
werden relevante und stark nachgefragte Themen an der
medizinischen Kinderschutzhotline identifiziert, wissen-
schaftlich aufgearbeitet und in Fachzeitschriften oder als
Lernmaterial (Kitteltaschenkarten) veréffentlicht.
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Inzwischen gibt es sieben verschiedene Versionen der
Kitteltaschenkarten mit folgenden Themen: Kinder-
schutz, Frakturen, Kinder psychisch kranker Eltern,
sexueller Missbrauch, Schiitteltrauma, Informationen fir
Fachkrafte zu Covid-19, Informationen fir Familien zu
Covid-19 und Informationen fir Pflegekrafte. Die Kittel-
taschenkarten sowie weitere Materialien werden gerne
kostenfrei liber das Sekretariat der Kinderschutzhotline
(kinderschutzhotline.kjp@uniklinik-ulm.de) zugesendet.

Auch dieses Jahr fuhrt die Medizinische Kinderschutz-
hotline am 04.08.2021 einen Fachtag mit dem Titel
»Kinderschutz in der Verantwortungsgemeinschaft”
durch. Dazu konnte eine Reihe von Expert:innen fir
Fachvortrage gewonnen werden. Wir freuen uns be-
sonders, dass Frau Bundesministerin Giffey und der
unabhangige Beauftragte fir Fragen des sexuellen
Kindesmissbrauchs Herr Rorig den Fachtag mit einem
GruBwort eroffnen werden. Genaue Informationen zur
Veranstaltung finden Sie im Flyer oder unter
http://www.kinderschutzhotline.de. Die Veranstaltung
findet im Hybridformat statt, sodass Interessierte per
Livestream an der Veranstaltung teilnehmen konnen.
Wenn Sie Interesse an einer Teilnahme haben, melden
Sie sich bitte verbindlich bis zum 02. 08. 2021 unter
https://veranstaltungen.elearning-kinderschutz.de/
an. Der Streaming-Link wird Ihnen dann zeitnah vor der
Veranstaltung zugesendet. Der Fachtag ist eine zertifi-
zierte CME Fortbildung.
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Gesundheitsstandort Baden-Wiirttemberg:
Das Deutsche Zentrum fiir Kinder- und
Jugendgesundheit (DZKJ) und das Deutsche
Zentrum fiir Psychische Gesundheit (DZP)

Die Ulmer Klinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie/Psy-
chotherapie, deren arztlicher Direktor Prof. Jorg Fegert
ist, war im Rahmen einer BMBF-Ausschreibung fur die
neu zu bildenden Deutschen Zentren fiir Gesundheits-
forschung in zwei Konsortien erfolgreich: das Deutsche
Zentrum fir Kinder- und Jugendgesundheit (DZKJ)
sowie das Deutsche Zentrum fir Psychische Gesundheit
(DZP).

Deutsches Zentrum fiir Kinder- und
Jugendgesundheit (DZKJ)

ulm

child
health
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Ulm wird einer von sieben Standorten des neu einge-
richteten Deutschen Zentrums fiir Kinder- und Ju-
gendgesundheit (DZKJ). Der Forschungsschwerpunkt
des Standorts ,,Ulm Child Health” (UCH) liegt auf der
Entwicklung von Systemen, die mit haufigen Erkrankun-
gen im Kindes- und Jugendalter assoziiert sind, und die
grundlegende Bedeutung fiir ein gesundes Leben haben.
Dafir bindeln Ulmer Wissenschaftler:innen der Kinder-
und Jugendmedizin, der Medizinischen Fakultat sowie
Uni-Forschende aus Psychologie, Naturwissenschaften
und Informatik ihr Wissen. Der Beitrag der Ulmer Unikli-
nik liegt vor allem in der Krankheitsbewaltigung, dem
Coping.

Die Leitung liegt bei Prof. Dr. Klaus-Michael Debatin.
Prof. Dr. Jorg M. Fegert ist Mitglied des Steering
Committees. Drei zentrale Bereiche wurden herausgear-
beitet:

e Digital Health,
e Ethics and Participation und
e Cohorts from Birth to Adulthood.

Systems
and diseases

Obesity and metabolism

Immune system
Mental diseases

(Epi)genetic
programming

Coping
with chronic
diseases
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Deutsches Zentrum fiir Psychische
Gesundheit (DZP)

ZIHUD

Mental Health Alliance

Die Forschungsallianz ZIHUb, bestehend aus dem
Zentralinstitut fiir Seelische Gesundheit, der Universitat
Heidelberg, der Universitat Ulm und unter Beteiligung
des Deutschen Krebsforschungszentrums, bildet eines
von insgesamt sechs Zentren des DZP. Ziel von ZIHUb ist
es, mit vereinten Ressourcen den translationalen Kreis-
lauf in der Psychiatrie - von der Erforschung individuel-
ler Risiko- und Resilienzfaktoren tber die Entwicklung
neuer Therapien bis hin zum Erreichen weiter Teile der
Bevolkerung mithilfe von digitalen Technologien - zu
beschleunigen. Auf diesem Wege soll die psychische Ge-
sundheit der Bevolkerung messbar verbessert werden.

ZIHUb wird geleitet von Prof. Dr. Andreas Meyer-Linden-
berg am ZI Mannheim. Koordinatorin an der Universitat
Heidelberg ist Frau Prof. Dr. Sabine Herpertz. Koordina-
tor an der Universitat Ulm ist Prof. Dr. Jorg M. Fegert.
Entsprechend der sozialpsychiatrischen Schwerpunkte
am Ulmer Standort mit insgesamt sieben Principal
Investigators vertreten wir sehr stark den Bereich Dis-
semination and Participatory Science. Geplant ist neben
der Intervention Mental Health First Aid der Aufbau
eines Center for Public Communication and Information
und eines Curriculums in partizipativer Forschung im
Mental Health-Bereich. Der von Ulm primar mit Mann-
heim in diesem Kontext vertretene Forschungsbereich
ist ,Public Health and Prevention”. Es geht dabei darum,
die Licke zwischen der Entwicklung neuer Interventi-
onen und Dienstleistungen und der Inanspruchnahme
durch diejenigen, die diese am dringendsten brauchen,
zu schliefen.
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Wie geht es weiter?

Nach erfolgreicher Bewerbung erarbeiten nun die sechs
ausgewdhlten Zentren fir das DZP (neben Mannheim
sind dies Berlin, Miinchen, Jena, Tibingen, Bochum) und
die sieben Zentren aus dem DZKJ-Bereich (neben Ulm
sind dies Berlin, Leipzig/Dresden, Miinchen, Géttingen,
Hamburg, Greifswald/Rostock) gemeinsame tbergrei-
fende Ziele, Projekte und Core Facilities und prazisieren
ihre jeweiligen thematischen Kernbereiche.

Weitere Informationen zu Ulm als Standort fiir das DZP
sowie das DZKJ finden Sie hier.
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Kompetenzbereich Pravention Psychische
Gesundheit im Praventionsnetz Baden-Wiirt-
temberg

Ulm wird Teil des vom Landesministerium fir Wissen-
schaft, Forschung und Kunst Baden-Wirttemberg
geforderten Kompetenznetzwerk Praventivmedizin
Baden-Wirttemberg.

Psychische Erkrankungen sind weltweit sehr haufig. In
Deutschland betreffen sie ca. ein Drittel der Bevolkerung
im Verlaufe des Lebens. Zu dieser hohen Erkrankungs-
wahrscheinlichkeit tragen insbesondere die Angststo-
rungen (ca. 10 %), Depressionen (ca. 5 %), somatoforme
Storungen (ca. 4 %, und psychotische Erkrankungen (ca.
3 %) bei. Psychische Stérungen tragen in Deutschland
mit einem Anteil Uber 40 % der Friihberentungen erheb-
lich zur chronischen Teilhabebeeintrachtigung bei.

45%

40%
35%

30% ——Nerven/Sinne
& Stoffwechsel /Verdauung

~——Atmung

—Psychische Strungen

——skelett/Muskeln/Bindegewebe
Neubildungen

——Herz/Kreislauferkrankungen

——Sonstige

3% —Haut

——Keine Aussage maglich
15%

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018

Abbildung 2: Entwicklung der Renten wegen verminderter Erwerbsfahigkeit -
prozentuale Anteile nach ausgewahlten Diagnosegruppen von 2000 bis 2019
(M&nner und Frauen). Anmerkung: Datenverfiigbarkeit fiir die Jahre von 2000 bis
2005 im 5-Jahres Schritt (gestrichelte Linie); von 2005 bis 2019 Beriicksichtigung
jahrlicher Daten. Fir die Jahre 2016 bis 2019 wurden die Daten nach ICD 10 mit
neuer Zuordnung verwendet (Quelle: Deutsche Rentenversicherung Bund, 2020).
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Da psychische Storungen in unterschiedlichen
Lebensphasen auch teilweise stressbedingt sind, wird
angesichts der aktuellen Corona-Pandemie und der
damit verbundenen Belastungen und angesichts der
sich generell wandelnden psychosozialen Arbeits- und
Lebensbedingungen die gegenwartige Steigerungsten-
denz bei der Inanspruchnahme medizinischer Leistun-
gen aufgrund psychischer Storungen anhalten. Wichtig
ist deshalb gerade heute eine Praventionsstrategie im
Bereich ,Mental Health”. Erfreulich ist daher, dass die
sogenannte ., Mental Health Prevention” als wichtige
Komponente im Praventionsnetz Baden-Wirttemberg
mit Standort Ulm integriert wurde.

Dieser neu gegriindete Bereich wird sich auf Arbeiten zu
Adverse Childhood Experiences im Praventionszusam-
menhang konzentrieren:

e Psychosoziale Unterstiitzungsprogramme
e Coping Forschung

e Fachkrafte-Schulung (E-Learning)

e Bystander Sensibilisierung

e Mental Health Literacy

Dies macht auch forschungsstrategisch Sinn, da Fragen
der Pravention und Friherkennung psychischer Erkran-
kungen bei Kindern und Jugendlichen und die Langzeit-
folgen solcher Belastungen auch inhaltliche Schwer-
punkte der neu zu grindenden deutschen Zentren fur
Gesundheitsforschung (DZP und DZKJ) sein werden,
an denen die Ulmer Klinik fir Kinderpsychiatrie und
Psychotherapie beteiligt ist.

Die Griindung des Praventionsnetzes muss vor allem

als Startchance gesehen werden, sodass der zentrale
strategische Fokus ist, so viel sichtbare Wahrnehmung
und Erfolge zu erzielen, dass nach Ablauf der initialen
Forderung eine Weiterforderung erreicht wird. Nur so
kann das Wachsen eines stabilen und tragfahigen Netzes
gewahrleistet werden.
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Die Anzahl der kindlichen Gewaltopfer
steigt - Auswertung der Polizeilichen
Kriminalstatistik (PKS) 2020

Am 26. 05. 2021 wurden die Zahlen der Polizeilichen Kri-
minalstatistik (PKS) 2020 zu Gewalttaten gegen Kinder
und Jugendliche gemeinsam vom Unabhangigen Beauf-
tragten fur Fragen des sexuellen Kindesmissbrauchs
(UBSKM) Johannes-Wilhelm Rérig und dem Prasidenten
des Bundeskriminalamtes (BKA)] Holger Miinch in Berlin
vorgestellt.

Die Zahlen der Polizeilichen Kriminalstatistik (PKS) 2020
zu Gewalttaten gegen Kinder zeigt einen Anstieg um

53 % bei Verbreitung, Erwerb und Herstellung von
sexuellen Missbrauchsabbildungen sowie 10 % mehr
Misshandlungen.

Die jahrlichen PKS-Zahlen geben die der Polizei bekannt
gewordenen Delikte an. Das Dunkelfeld, also der Anteil
an Straftaten, von denen die Polizei keine Kenntnis er-
halt, ist um ein Vielfaches grofler. So gehen Schatzungen
davon aus, dass in Deutschland pro Schulklasse ein:e
bis zwei Schiiler:innen sexueller Gewalt ausgesetzt sind
oder waren.

Vor diesem Hintergrund fordert der UBSKM Rorig eine
Enquéte-Kommission, die mit der Erarbeitung einer
Grundsatzstrategie zur Bekampfung sexueller Gewalt im
Netz betraut wird.

Vertiefende Informationen zur Polizeilichen Kriminal-
statistik und zu Forderungen des UBSKM finden Sie hier.

v.l.n.r.: UBSKM Rorig und BKA Prasident Miinch bei der Vorstellung der PKS 2020
© Christine Fenzl

Einblicke in 100 Jahre Kinder- und
Jugendhilfe am Beispiel Stuttgarts

Das Jugendamt Stuttgart hat anlasslich seines hundert-
jahrigen Bestehens eine umfangreiche Online-Ausstel-
lung erarbeitet. Anhand von Akten, Dokumenten und
Bildmaterial zeigt das Stuttgarter Jugendamt wesent-
liche Aufgabenfelder der Kinder- und Jugendhilfe von
ihren Anfangen 1921 bis heute. O-Tone von Zeitzeugin-
nen und Zeitzeugen begleiten den historischen Abriss.
Dabei erhebt das Stuttgarter Jugendamt keinen An-
spruch auf eine lickenlose chronologische Darstellung
seiner hundertjahrigen Geschichte. Vielmehr stellt es
seine Vergangenheit in Schlaglichtern und anhand von
ausgewahlten Dokumenten vor, ordnet diese mithilfe von
kurzen Begleittexten ein und Uberlasst die Interpretation
den Besucherinnen und Besuchern.

Die Ausstellung kdnnen Sie hier besichtigen.

STUTGART | &
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Europa: Ein ,,Recovery Plan”
fir junge Menschen und ihre Familien

Wie kann sichergestellt werden, dass der Fokus auf die
Rechte und das Wohlergehen von Kindern und Jugendli-
chen in der Corona-Pandemie weiterhin bestehen bleibt?
Wie kann die Vernachlassigung von Kindern, Jugendli-
chen und ihren Familien behoben werden? Wie soll die
Zukunft nach der Pandemie fiir die nachste Generation
Europa aussehen?

Mit diesen Fragen beschaftigt sich der Artikel ,,Next
Generation Europe - A Recovery Plan for Children,
Adolescents and their Families”. Verfasst wurde er von
Team europaischer Autor:innen bzw. Mitgliedern der
European Society for Child and Adolescent Psychiatry
(ESCAP).

Den vollstandigen Artikel finden Sie hier.

Deutschland: ,,Erholungs-Programm®
fiir benachteiligte Familien

Der Wissenschaftliche Beirat fiir Familienfragen
fordert, Eltern und Kinder gezielt zu fordern, die durch
die Pandemie besonders getroffen wurden: bildungs-
benachteiligte Familien, Kinder mit Fluchthintergrund,
Alleinerziehenden sowie Familien, die von Arbeitslosig-
keit und Kurzarbeit betroffen sind. Vorgeschlagen wird
ein ,,Recovery Programm”, das digitale Lernmittel,
Kuren und Freizeitprogramme umfasst.

Der Wissenschaftliche Beirat fiir Familienfragen berat
das Bundesfamilienministerium unabhangig und eh-
renamtlich in allen Fragen der Familienforschung und
Familienpolitik.

Die Empfehlungen des Beirats fiir eine differenzierte Un-
terstitzung von Familien finden Sie hier.

ERHOLUNG UND
GEZIELTE UNTERSTUTZUNG
FUR FAMILIEN:

EIN NACHHALTIGES
INVESTITIONSPROGRAMM
MUSS DIFFERENZIEREN

C. Katharina SpieB, Margarete Schuler-Harms,
Jorg M. Fegert und der Wissenschattliche
Beirat fir Familienfragen
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https://www.bmfsfj.de/resource/blob/178726/cd4d0a672490daaae24d65b2c0202acf/202103-erholung-und-gezielte-unterstuetzung-wissenschaftlicher-beirat-data.pdf
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Kinderschutz auf
YouTube

Auf dem YouTube-Kanal
von Zartbitter e. V. finden
sich verschiedene Info-
und Erklar-Videos fir
Eltern und Fachkrafte zu
den Themen sexualisierte
Gewalt, Missbrauch und
Pravention. Die Videos
geben z. B. Tipps, welche
Strategien Tater anwenden,
wie aufmerksame Erwach-
sene Missbrauch erkennen
und wie sie Kinder vor Ubergriffen schiitzen konnen.

Zartbitter e.V. ist eine Kontakt- und Informationsstelle
gegen sexuellen Missbrauch an Madchen und Jungen
mit Sitz in Koln.

Kinderseelen in der Pandemie -
ein Wissenschaftspodcast

Photo by zaur-giyasov on Unsplash

Kinder sind in besonderem Maf3e von der Corona-
Pandemie betroffen — in mancher Hinsicht aber auch
besonders resilient. In diesem Wissenschafts-Podcast
aus der ARD-Audiothek spricht der Intensivpadagoge
Prof. Dr. Menno Baumann uber Studienerkenntnisse
und Risikofaktoren fir die psychische Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen. Und er erklart, warum man
zwischen den Folgen von Pandemie, Lockdown und Qua-
rantane unterscheiden muss und weshalb es fiir viele
Diagnosen noch zu frih ist.
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Leeroys Momente -
eine Sendung mit
besonderen Menschen

LEEROYS MOMENTE
=

Es gibt diese einen Moment,
der alles auf den Kopf stellt
und plotzlich ist das Leben
ein anderes als zuvor.

Leeroy Matata, ein deutscher
YouTuber, kennt das aus
eigener Erfahrung. Seitdem
ervier Jahre alt ist, sitzt er
im Rollstuhl. Lange ist nicht
klar, was dazu gefihrt hat,
dass er nicht mehr laufen kann.

Dann die Diagnose: juvenile Osteoporose.

Leeroy betreibt auf YouTube die beiden Kanale ,Leeroy
Matata“ und .. Leeroy will's wissen!”. Er spricht seit 2018
mit Menschen, deren Geschichten Einblicke in andere
Lebenswelten geben und die vor allem Mut machen. Seit
Februar 2020 ist die Sendung ,,Leeroys Momente” auch
in der ARD-Mediathek verfiigbar. Im Rahmen seiner
Sendung trifft Leeroy Menschen mit besonderen Lebens-
geschichten, z. B. die Eltern zweier Kinder mit Behin-
derung, einen Mann mit Tourette-Syndrom, eine Frau,
die an Krebs erkrankt ist und ein Kind erwartet, und die
Eltern eines Kindes mit Transidentitat.

Einen Uberblick tber die Sendung finden Sie hier.
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PROJEKTE
STELLEN SICH VOR

Dazugehoren BaWii - neues Projekt bewilligt

Im Rahmen der zweiten Forderrunde des Forums
Gesundheitsstandort Baden-Wiirttemberg unterstitzt
das Ministerium fiir Soziales und Integration mit
insgesamt rund 33,1 Millionen Euro weitere innovative
Projekte in Baden-Wirttemberg.

Die finf Projekte, die mit insgesamt rund 16,8 Millionen
Euro gefordert werden, befassen sich schwerpunkt-
mafig mit der gezielten Weiterentwicklung der perso-
nalisierten Medizin in Baden-Wirttemberg und dem
weiteren Ausbau der Digitalisierung im Gesundheitswe-
sen. Im Fokus der Projekte steht die Verbesserung der
Versorgung der Bevdlkerung vor dem Hintergrund der
Corona-Pandemie.

Gefordert wird auch das Ulmer Projekt ,Dazugehoren
BaWu - Individuelle Unterstitzung fur benachteiligte
Jugendliche im Corona-bedingt erschwerten Ubergang
zum Erwachsenenalter” der Klinik fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie/Psychotherapie. Der Projektstart war
am 01. 03. 2021; die Laufzeit betragt zwei Jahre. Die
Projektleitung Gbernimmt Dr. Andreas Witt in Zusam-
menarbeit mit Frau PD Dr. Isabel Boge, Chefarztin ZfP
Kinder- und Jugendpsychiatrie Weissenau.

Ubergénge sind auch fiir gesunde Menschen oftmals
eine grofle Herausforderung - fur psychisch beeintrach-
tige Jugendliche umso mehr. Durch die Einschrankun-
gen in der Corona-Pandemie haben seelisch behinderte
oder suchterkrankte Jugendliche weniger Chancen, ihre
Entwicklungsaufgaben im Ubergang zum Erwachsenen-
alter zu bewaltigen. Der Gesundheitsstandort Baden-
Wirttemberg muss mit einem modernen vernetzten
Gesundheitswesen darauf reagieren und fir diese
hilfsbedirftigen jungen Menschen die Teilhabechancen
verbessern, damit keine ,.lost generation” entsteht. Das
Projekt realisiert exemplarisch an vier Standorten im
Lande neue Wege zu einer digital unterstitzten Hilfepla-
nung fir junge Menschen mit Behinderung.

Photo by remi-walle on Unsplas

Durch digital unterstiitzte, vernetzte Fallibergaben

in Diagnostik und Therapie sowie durch koordinierte
Ubergénge von der Kinder- zur Jugendhilfe soll verhin-
dert werden, dass durch langwierige Begutachtungspro-
zesse und per Brief versandte Stellungnahmen neben
den Corona-bedingten Verzogerungen noch mehr Zeit
verloren geht. In einem modernen Corona-informierten
Ubergangsmanagement werden die Barrieren und die
Unterstitzungsmaglichkeiten anhand der medizini-
schen Diagnostik festgestellt. Im Rahmen eines digital
organisierten Netzwerks kann durch aktive Teilnahme
frihzeitig eine Ausgrenzung aufgrund von Krankheit und
Behinderung vermieden werden.

Nach der Erprobung an den Projektstandorten steht das
Verfahren flachendeckend in Baden-Wirttemberg zum
Einsatz bereit und tragt zu einer aktiven Riickfallpraven-
tion und landesweiten digitalen Gesundheitskommunika-
tion bei.
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Beratungsangebot Mediennutzung ZEBRA

Woran erkenne ich Fake News? Ist mein Kind eigentlich
alt genug fir ein eigenes Handy? Warum sind einige In-
fluencer bei meinem Kind so beliebt? Woran erkenne ich
Risiken im Internet? Der kritische und sichere Umgang
mit Medien ist nicht immer einfach, wie diese Fragen
zeigen - sowohl fur Kinder und Jugendliche als auch fur
Erwachsene. Hier kommt die neue Online-Plattform
ZEBRA ins Spiel, ein Angebot der Landesanstalt fir
Medien NRW (LfM). Unter www.zebra-medienfragen.de
erhalten Fragende jeden Alters individuelle Antworten
im Zusammenhang mit der verantwortungsvollen
Nutzung digitaler Medien.

LEUNS DEINE FRAGE

WEITER

SUCHE IN UNSEREN ANTWORTEN Q

WAS SIND MEDIENINTERMEDIARE?
WASIST CYBERGROOMING?

WIE GEHE ICH GEGEN HASSREDE VOR?

Dunkelziffer e. V.

Der Verein Dunkelziffer e. V. hat ein Projekt fur die
Praventionsarbeit in Kindergarten entwickelt: ,,Lowi
Lowenstark™. Damit informiert Dunkelziffer dariber,
wie Kindeswohlgefahrdung erkannt wird und wo es Hilfe
gibt. Das Projekt ist fir Kinder von drei bis sechs Jah-
ren gedacht. Ziel dabei ist es, Kinder zu starken und zu
sensibilisieren, sie Uber Gefahren aufzuklaren und ihnen
zu zeigen, wie sie mit schwierigen Situationen umgehen
konnen.

Flankiert von Fortbildungen fir das padagogische
Personal gibt es eine Arbeitsmappe, die padagogisches
Begleitmaterial, das Buch ,Léwi Léwenstark™, eine CD
mit dem ,,Léwi Léwenstark”-Lied sowie ein Memoryspiel
beinhaltet. Das Bilderbuch kann aber, z. B. von Eltern,
auch separat bestellt werden. Es beinhaltet die CD mit
dem ,Lowi Lowenstark“-Song, ein Memospiel und
Kurzinformationen fir Eltern.

Der Verein Dunkelziffer e. V. mit Sitz in Hamburg enga-
giert sich seit 1993 gegen sexualisierte Gewalt von
Kindern und gegen Missbrauchsabbildungen. Die Akti-
onsfelder sind Therapie, Beratung, Pravention und Fort-
bildung, mit deren Hilfe der Verein Kinder mit sexueller
Gewalterfahrung, ihre Vertrauenspersonen und alle, die
beruflich oder privat mit dem Thema in Beriihrung kom-
men, unterstitzen mochte.

Q=
O

DUNKELZIFFERe.V.

s
DUNKELZIFFER E.V.

DAS TEAMVON
DUNKELZIFFER

dyyh

PROMINENTE
UNTERSTUTZUNG

DUNKELZIFFER

HISTORIE
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AUS-, FORT- UND
WEITERBILDUNG

Digitale Fort- und Weiterbildungsreihe
der DGKJP

Die DGKJP bietet 2021 eine online-basierte Fort- und
Weiterbildungsveranstaltungsreihe an, in der aktuel-

le Informationen zu haufigen Krankheitsbildern sowie
wichtigen Gesetzen vermittelt werden. Zwischen Juni
und Dezember 2021 haben Sie die Gelegenheit, ausge-
wiesenen Experten zu lauschen und mit ihnen online zu
diskutieren. Die DGKJP mochte damit wissenschaftliche
Fortbildungsveranstaltungen auf hohem Niveau einem
breiten Publikum zuganglich machen und damit auch in
Kongress-freien Zeiten aktuelle Angebote der Fort- und
Weiterbildung fir die Mitglieder verfiigbar machen.

Die Teilnahme ist kostenfrei und richtet sich an Mit-
glieder sowie alle am Fachgebiet Interessierten. Eine
vorherige Anmeldung ist nicht notwendig.

Weitere Informationen finden Sie hier.
dgkjp®

DGKIP virtuell | Fort- und

Weiterbildungsreihe 2021

DGKJP virtuell | Fort- und
Weiterbildungsreihe 2021

18

Digitaler Grundkurs zum
Schutz von Schiiler*innen
vor sexuellem Missbrauch

Schutz vor sexuellem
Kindesmissbrauch:
Online-Kurs fir
Grundschullehrkrafte
Der digitale Grundkurs zum
Schutz von Schiler:innen
vor sexuellem Missbrauch
~Was ist los mit Jaron?“ ist online verfligbar.

Willkommen auf der Website des digitalen Grundkurses zus

Die Online-Fortbildung ist eine Kooperation des Unab-
hangigen Beauftragten fir Fragen des sexuellen Kin-
desmissbrauchs (UBSKM] und der Kultusbehérden der
Lander im Rahmen der Initiative ,.Schule gegen sexuelle
Gewalt”. Bei der Erstellung haben auferdem Expert:in-
nen aus Forschung und Fachpraxis mitgewirkt. Der Kurs
vermittelt schulischen Beschaftigten Basiswissen zum
Thema sexueller Kindesmissbrauch. Das kurzweilige
und interaktive Format der Fortbildung ermdoglicht einen
Zugang zum Thema, der sich am Schulalltag orientiert.
Uber den Sommer wird der Grundschulkurs inhaltlich
erganzt, im Herbst kommt der Kurs fir die weiterfiih-
renden Schulen hinzu. Zeitgleich wird der UBSKM einen
Schwerpunkt auf die Presse- und Offentlichkeitsarbeit
legen.

Alle Informationen zum Kurs selbst finden Sie auf der
Kurs-Webseite.
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AUS-, FORT- UND
WEITERBILDUNG

ProTransition - ein Online-Kurs fir Fach-
krafte zur Versorgungsoptimierung junger
Menschen mit psychischen Stérungen im
Ubergang zwischen Jugend- und Erwachse-
nenalter

Der Ubergang vom Jugend- in das Erwachsenenalter
stellt fir junge Menschen eine grofle Entwicklungsauf-
gabe dar. Gleichzeitig handelt es sich um eine besonders
anfallige Phase fir die Entwicklung und Chronifizierung
psychischer Stoérungen. Im klinischen Versorgungssys-
tem werden transitionsrelevante Aspekte jedoch noch oft
vernachlassigt. Deswegen wird momentan an der Uni-
klinik Ulm unter der Leitung von Herrn Prof. Dr. Jorg M.
Fegert, Arztlicher Direktor der Ulmer Klinik fir Kinder-
und Jugendpsychiatrie/-psychotherapie (KJPP) und mit
Forderung des Ministeriums fir Soziales und Integration
Baden-Wirttemberg der Online-Kurs ,,ProTransition -
ein Online-Kurs fiir Fachkrafte zur Versorgungsopti-
mierung junger Menschen mit psychischen Storungen
im Ubergang zwischen Jugend- und Erwachsenenalter”

entwickelt. Er soll Fachkraften der Heilberufe und
Heilhilfsberufen, die im klinischen Versorgungssystem
arbeiten, Fachwissen und praktische Implikationen zur
Transitionspsychiatrie und der Implementierung von
adaquaten Versorgungsmodellen in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie und Erwachse-
nenpsychiatrie vermitteln. Ziel ist es, Fachkrafte fir die
Versorgungssituation junger Erwachsener mit psychi-
schen Stérungen im Ubergang vom Kinder- und Jugend-
zum Erwachsenenalter zu sensibilisieren und diese zu
verbessern.

In dem Online-Kurs wird es inhaltlich drei Bereiche ge-
ben. Im Bereich ,Transitionspsychiatrie” werden in drei
Modulen die Transitionsphase im medizinisch-psychiat-
rischen Kontext, die Standards fiur die klinische Versor-
gung wahrend der Transitionsphase und der rechtliche
Kontext dargestellt. Der Bereich ,,Stérungsbilder” soll
transitionsrelevante Aspekte und Problembereiche in
den einzelnen Storungsbildern aufzeigen und mithil-

fe von Fallkasuistiken verdeutlichen. In einem dritten
Bereich konnen die erlernten Inhalte anhand interaktiver
Elemente in einem Fallbeispiel angewendet werden.
Der Online-Kurs umfasst ca. 45 Stunden, die innerhalb
von sechs Monaten frei bearbeitet werden kdnnen. Eine
Zertifizierung ist vorgesehen und momentan ist die Teil-
nahme kostenfrei.
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Online-Kurs Pro
Transition

Eine Anmeldung zum Online-Kurs ist bis Ende Juli 2021
moglich. Interessent:innen konnen sich gerne ab sofort
hier registrieren. Weitere Informationen finden sich
auch auf der Projekthomepage des Online-Kurses.
Bei Rickfragen kdnnen Sie sich gerne an
servicefdprotransition.de wenden.

In Erganzung zum Online-Kurs fir Fachkrafte wurde

als zweites Teilprojekt von der Abteilung klinische
Psychologie und Psychotherapie der Universitat Ulm,
geleitet von Herrn Prof. Dr. Harald Baumeister, eine

App fiir junge Erwachsene mit psychischen Storungen
entwickelt. Diese soll dazu beitragen, deren Versorgung
zu optimieren. Auch auf dieser Homepage gibt es weitere
Informationen zu der App und Hinweise zum Download.
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VERANSTALTUNGEN

Kinderschutz in der Verantwortungs-
gemeinschaft - Online-Fachtag der
medizinischen Kinderschutzhotline

04.08.2021 von 13:00 - 17:00 Uhr

Live-Streaming; Die Veranstaltung ist auf 2000 Teilneh-
mer beschrankt.

Die Medizinische Kinderschutzhotline hat ihr Beratungs-
angebot auf medizinische Fragen aus der Jugendhilfe
und den Familiengerichten erweitert. Expert:innen aus
den verschiedenen Kinderschutz-Bereichen werden dar-
legen, wie gelingender Kinderschutz an Schnittstellen
aussehen kann. Das Programm finden Sie hier.

Eine Anmeldung ist unbedingt erforderlich.

Bitte melden Sie sich bis zum 02.08.2021 hier an.
Der Online-Link wird, kurz vor der Veranstaltung, per
Mail an Sie versendet.

DGKJP Kongress: 18.-21. Mai 2022
in Magdeburg

Nach mehr als einem Jahr der Ungewissheit und vielen
virtuellen Veranstaltungen am Bildschirm, findet der
XXXVII. DGKJP Kongress vom 18. - 21. Mai 2022 , live
und in Farbe” in der Messe Magdeburg statt. Es erwartet
Sie ein spannender Kongress mit vielen Highlights, in-
teressanten Expert:innen und einem speziellen Angebot
fur Nachwuchswissenschaftler der Kinder- und Jugend-
psychiatrie, -Psychosomatik und -Psychotherapie. Wie
gewohnt wird es auch ein breites Fort- und Weiterbil-
dungsangebot geben.

Informationen zur Registrierung und zu den Teilnahme-
gebihren gibt es hier.

Hinweise zur Beitragseinreichungen finden Sie hier.
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NEUIGKEITEN
AUS DEM VEREIN
DAZUGEHOREN e.\V.

Herbst 2021:
Fachtag Dazugehoren Baden-Wiirttemberg/
Ulm geplant

.Fachtag Dazugehdren Baden-Wiirttemberg. Fachtag zu
den Chancen und Herausforderungen nach dem Kinder-
und Jugendstarkungsgesetz auf dem langen Weg aus
der Coronapandemie. Zum 20-jahrigen Bestehend er
Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie/Psychotherapie
am Universitatsklinikum Ulm." - am 30.09.2021 Ulm.

U.a. mit Vortragen von Prof. Dr. Michael Kélch (Prasident
der Deutschen Gesellschaft fir Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie e. V.)
und Prof. Dr. Paul Plener (Leiter der Wiener Universitats-
klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie).

N&ahere Informationen erfolgen zeitnah.
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IMPRESSUM

Herausgeber

Dazugehorene. V.

(eingetragen beim Vereinsregister Berlin)
https://dazugehoeren.info

Vertretung

Prof. Dr. Jorg M. Fegert

Arztlicher Direktor der Klinik fiir Kinder-
und Jugendpsychiatrie/Psychotherapie
Universitatsklinikum Ulm
Steinhodvelstrafle 5

89075 Ulm

Kontakt

Prof. Dr. Jorg M. Fegert

Tel. 0731/500-61601

Fax. 0731/500-61602

Mail: joerg.fegert@uniklinik-ulm.de

System-Betreuung und Programmierung
Soon-Systems GmbH

Syrlinstrafle 5

89073 Ulm

Tel.: 0731 280 65 69 0

Fax : 0731 280 65 69 9

Email: info@soon-systems.de
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