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1. Einleitung

,Das mit dem Dennis war kein Mord! Das war nur, weil ich immer alles verdrangt habe.“ (Klemp
2006) ,Ich habe mir nie eingestanden, dass es so schlimm ist. Heute weil} ich, dass ich schon
damals Hilfe brauchte.” (Klemp 2006) ,Wenn sie kdnnte, sagt Angelika Bittner, wiirde sie

die Zeit zurtickdrehen und alles anders machen.“ (dok.fest 2007)

Einsichtsvolle Worte einer Mutter, die im Jahr 2004 als Eismutter von Cottbus
Schlagzeilen machte. Die Kinderleiche ihres sechsjahrigen Sohnes Dennis wurde in ihrer
Gefriertruhe aufgefunden. Seine Mutter hatte ihn aufgrund einer psychischen Stérung bis
zu seiner Entkraftigung vernachlassigt und anschlieliend aus Angst jahrelang in der
Tiefklhltruhe versteckt (vgl. dok.fest 2007). Sein Vater gab sich mit der Erklarung seiner
Ehefrau zufrieden, die behauptete, dass das Kind aufgrund einer schweren Erkrankung
im Krankenhaus sei. Auf die Idee seinen Sohn in dieser Zeit zu besuchen, kam er nicht
(vgl. Milius 2007).

Ahnlich wie Dennis erging es der fiinfiahrigen Lea-Sophie aus Schwerin. Sie verhungerte im
Jahr 2007, weil ihre Eltern Angst hatten, ihr Sorgerecht an das Jugendamt zu verlieren (vgl.
NDR 2022). Die Angste lahmten das junge Paar so sehr, dass ihre verzweifelte Tochter, die
aufgrund einer damalig unbekannten Fuatterungsstorung im frihen Kindesalter ein
verweigerndes Essverhalten aufwies, am Hungertod sterben musste (vgl. Biesel/Wolff 2014,
116).

Zwei verschiedene Jahre, zwei unterschiedliche Orte und dennoch eine Gemeinsamkeit:
Elternversagen mit Todesfolgen. Die Reaktion der Zuschauenden in der Bundesrepublik
ist fassungslos. Die Eltern zeigen Reue und Tranen. Beide Elternpaare werden zu
mehreren Jahren Haft verurteilt. (vgl. Milius 2007/ Diel 2008)

Die Geschichten von Dennis und Lea-Sophie bleiben keine Einzelfalle. Kevin aus Bremen,
Jessica aus Hamburg oder Tim aus Elmshorn (vgl. NDR 2022), immer wieder werden
Kinder Opfer ihrer Eltern. GemaR dem statistischen Bundesamt wurden laut aktueller Daten
im Jahr 2023 fast 63700 Kindeswohlgefahrdungen (KWGs) festgestellt und weisen damit den
statistischen Hochststand auf. Im Vergleich zum vorherigen Jahr erhdhten sich die Fallzahlen
um rund 2% (vgl. Statistisches Bundesamt 2024). Nicht immer sind die Folgen von KWGs

todlich. Dennoch haben Vernachlassigungen sowie kdrperliche, psychische oder sexuelle



Misshandlungen einen schadigenden Einfluss auf die gesamte Entwicklung eines jungen
Menschen (vgl. Kindler / Lillig / Bliml / Meysen / Werner 2006, 1).

Kinder- und Jugendliche verfugen gemaR §1 Abs. 1 SGB VIIlI Uber das Grundrecht zur
Forderung ihrer Entwicklung und auf Erziehung zu einer selbstbestimmten,
eigenverantwortlichen und gemeinschaftsfahigen Personlichkeit. Sie gelten als besonders
schutzbedirftig. Um ihnen eine gesunde Entwicklung zu ermdéglichen, sind sie auf sichere
Bezugspersonen angewiesen, die eine adaquate Bedurfnisbefriedigung sicherstellen und sie
altersgemal in ihren Entwicklungsschritten unterstitzen (vgl. Wiesner 2006, 1-3). Eltern sind
laut §1 Abs. 2 SGB VIII die Personen, die von Natur aus fur das Wohl ihrer Kinder am besten
sorgen kénnen und verfigen somit Gber das Recht und die Pflicht ihre Kinder zu pflegen und
zu erziehen. Uber die Betatigung des Elternrechtes wacht die staatliche Gemeinschaft, die im
Falle einer Kindeswohlgefahrdung (KWG) befugt ist in das Recht der Eltern zum Schutz des

Kindeswohles einzugreifen.

Doch was fuhrt dazu, dass Eltern in ihrer Verantwortung dermalf3en versagen und ihre eigenen
Kinder misshandeln oder vernachlassigen, wenn sie doch eigentlich diejenigen sind, die von
Natur aus am pradestiniertesten sind, um fir das Kindeswohl zu sorgen und eigentlich das
Beste fiir ihre Kinder wollen? Wieso konnte es bei Dennis’ und Lea-Sophies’ Eltern trotzdem
zur Schadigung und schlussendlich zum Tod ihrer Kinder kommen, wenn sie, laut ihrer

Aussagen, nie bewusst die Absicht hatten ihren Kindern etwas anzutun?

KWGs lassen sich auf mehrere Ursachen zurlickfihren. Wird der gesamte Kinderschutz
angesehen, gibt es eher seltene Falle, in denen Eltern aus sadistischen Beweggrunden ihren
Kindern absichtlich Schaden zufiigen wollen, um darin Befriedigung zu erfahren. Die meisten
Ursachen ergeben sich daraus, dass Eltern wegen verschiedenster Faktoren mit ihrer
Firsorgeverantwortung ihren Kindern gegentber Uberfordert sind oder diese aufgrund
individueller Einschrankungen nicht adaquat erflllen kénnen. (vgl. Biesel/Urban-Stahl 2022,
150). Im Falle von Dennis, gestand sich seine Mutter nach eigenen Aussagen sowie durch die
Bestatigung von psychologischen Gutachten die Uberforderung der Erziehung inrer damaligen
acht Kinder ein (vgl. Milius 2007). In einem Interview nach ihrer Gefangniszeit im Jahr 2019
erklart sie, dass Dennis Opfer ihres Lebens vor ihrer Therapie geworden ist (vgl.
Bergmann/Lukaschewitsch 2019). Dies war gepragt von Neurosen, Angstzustanden und
dissoziativem Verhalten aufgrund biographischer Belastungen und unverarbeiteter Konflikte
(vgl. Klemp 2006; Sanger/Udolf 2020, 144). ,Das Schlimmste ist nicht, dass ich Dennis da
reingetan habe, sondern dass er sterben musste. Das hatte so nicht kommen missen.

Ich war dem Alkohol verfallen. Ich konnte mich nicht mehr kimmern. Mit meinem Mann



war ich in einem tiefen Loch.” (Bergmann/ Lukaschewitsch 2019) Der psychische Zustand
des Ehepaars Bittner hatte beide unbewusst und ungewollt zu Mérdern gemacht.

Auch Lea-Sophies Eltern machten sich unschuldig-schuldig. Sie konnten durch emotionale
Verstrickungen und die einhergehende Handlungsunfahigkeit das Verhungern des Kleinkindes
nicht aufhalten. (vgl. Biesel/Wolff 2014, 116). Die familiaren, ungeldsten Konflikte brachten das
Paar dazu, sich in die innere und auldere Isolation zurlickzuziehen (vgl. Biesel/Wolff 2014,
122). In einem Interview im Kontext einer dialogisch-systemischen Rekonstruktion des Falles
nach Biesel und Wolff, um aus den vergangenen Fehlern lernen zu kénnen, entgegnete die
Kindesmutter einleuchtend: ,Ja und das war der grofdte Fehler, wenn man jetzt zurlickdenkt.
Dass man sich keine Hilfe geholt hat, rechtzeitig.“ (Biesel/Wolff 2014,114) Die unbewaltigten
Trennungstraumata beider Elternteile, sowie unverarbeitete, frihkindliche Konflikte wie die
spate, zufallig offenbarte Adoption der Kindesmutter und die Trennung der Eltern auf Seiten
des Kindesvaters wurden fir Lea-Sophie schlussendlich zum Verhangnis (vgl. Biesel/Wolff
2014, 122).

Was sich in beiden Fallen als Wahrheit entpuppt hat, erwahnt der Psychiater Karl Heinz Brisch
in einem Interview mit der Siddeutschen Zeitung. Er beschreibt, dass die elterlichen,
unverarbeiteten Traumatisierungen ein Entstehungsfaktor fur KWGs sein kénnen. Wenn
elterliche Bezugspersonen selbst negative, traumatisierende Erfahrungen, vor allem im
Hinblick auf enge Bindungspersonen, gemacht haben und diese Erlebnisse im Laufe ihres
Lebens nicht aufgearbeitet werden, kdnnen diese im Umgang mit ihren Kindern zum

Verhangnis werden:

,Genau, eine unbehandelte Traumaerfahrung bleibt ein schlummernder Risikofaktor.
Kinder erinnern Eltern oft an Situationen, in denen sie selbst in einer ohnmachtigen Lage
waren. Das Schreien eines Babys ist ein starker Reiz, den man nicht so schnell abstellen
kann. Weil man nicht mehr aushalt, was das Baby in einem ausldst, muss es daran
gehindert werden zu schreien. Im schlimmsten Fall wird es gepackt, geschittelt, ihm ein
Kissen aufs Gesicht gedriickt, um die eigene Not unter Kontrolle zu bringen. Nicht
unbedingt, weil man dem Baby etwas Bdses will. Das Baby ist nur der Ausléser, den man
beseitigen will.” (Brink 2012)

,Oft wird im Gesprach klar, dass die Eltern selbst als Kind in vielfaltiger Form Gewalt
erfahren haben, also selber traumatisiert sind. Sie berichten von Erlebnissen, die
unbewaltigt und unverarbeitet sind. Und die eigenen Kinder mit ihren vielfaltigen
AuRerungen von Weinen, Nahe suchen oder Protest riihren dann an diese unverarbeiteten
Erfahrungen der Eltern. Pldtzlich springt da eine alte Geschichte auf samt allen heftigen
Geflihlen und Uberrollt die Eltern. Dann kann es passieren, dass sich das Kind in einer
Szene wiederfindet, die urspringlich die seiner Eltern war.“ (Brink 2012)

Auch der Traumaforscher Pierre Janet wies schon vor uber hundert Jahren auf die
verhangnisvollen Auswirkungen von ungeldsten Traumatisierungen mit folgender Aussage

hin: ,Wer ein Trauma nicht realisiert, ist gezwungen, es zu wiederholen oder zu reinszenieren.*



(Psylife 0.D.) Dieses Phanomen wird in der heutigen Wissenschaft mit der Begrifflichkeit der
transgenerationalen Weitergabe von Traumatisierungen betitelt, welche beschreibt, ,dass
nicht bewaltigte Belastungen und Traumata der Vorgeneration sich implizit ins Leben der

nachfolgenden Generationen einbrennen.“ (Unfried 2020, 51)

Doch welche Folgen haben elterliche, unverarbeitete Traumatisierungen fliir das Wohl des
Kindes und wie kénnen sie die kindliche Entwicklung aufgrund der transgenerationalen
Traumaweitergabe beeinflussen? Inwieweit fihren elterliche, unbearbeitete, aversive
Kindheitserfahrungen unabsichtlich zu einem mangelhaften Erziehungsverhalten bis zur
Entwicklung von KWGs und kdénnen Kinder somit durch das Verhalten ihrer Eltern in ihrer
Entwicklung schadigen und Eltern behindern ihre Erziehungsverantwortung adaquat
auszufihren? Werden die Kinder somit durch die Traumafolgen ihrer Eltern und deren
Weitergabe ungewollt in ihrem Recht auf Férderung ihrer Entwicklung und auf Erziehung zu
einer selbstbestimmten, eigenverantwortlichen und gemeinschaftsfahigen Personlichkeit
gemall §1 Abs. 1 SGB VIII verletzt? Welche Anforderungen ergeben sich durch die
kindeswohlrelevanten Aspekte unverarbeiteter, elterlicher Traumatisierungen fiir den
Tatigkeitsbereich des Jugendamtes als Trager des staatlichen Wachteramtes im Kinderschutz
der Kinder- und Jugendhilfe, um Eltern und Kinder in traumatisierten Lebenslagen zu
unterstitzen? Wie konnen die traumapadagogischen Erkenntnisse die Arbeit der Fachkrafte
im Jugendamt starken, sodass traumatisierte Familien besser wahrgenommen und ihnen

besser geholfen werden kénnen?

Diese Fragen gilt es in der vorliegenden Arbeit zu beantworten. Mithilfe einer Literaturanalyse
ist es das Ziel die unverarbeiteten, elterlichen Traumatisierungen auf kindeswohlrelevante
Aspekte zu analysieren und anschlieRend die damit verbundenen Anforderungen fir den
Tatigkeitsbereich des Jugendamtes als Kernorganisation des Kinderschutzes

herauszuarbeiten.

Um eine theoretische Grundlage zu setzen, wird zuerst auf das Thema des Kindeswohls und
der KWG im familienrechtlichen Kontext der Elternverantwortung eingegangen. Darin wird die
Relevanz der elterlichen Bindung und Feinfuhligkeit flr die psychische kindliche Entwicklung
beleuchtet, um zu beschreiben, welche Wichtigkeit eine sichere Bindung und ein feinflhliger
Umgang fir ein gesundes Aufwachsen und Entwickeln von jungen Menschen aufweist. Dies
dient auBerdem als Fundament, um im spateren Verlauf der Analyse aufzuzeigen, inwieweit
chronifizierte Traumatisierungen das Bindungs- und Feinflhligkeitsverhalten beeinflussen. Es
werden zudem die familienrechtlichen Rahmenbedingungen hinsichtlich der Eltern- und

Kinderrechte sowie des staatlichen Wachteramtes dargestellt, um die Analyse in den



familienrechtlichen Kontext zu setzten. Es folgen die Erlauterungen der Begrifflichkeiten des
erzieherischen Defizits und der Kindeswohlgefahrdung, welche das ungenligende

Wahrnehmen der Erziehungsverantwortung von Eltern beschreiben.

Um eine zweite theoretische Grundlage zum Thema Trauma zu legen, wird im dritten Kapitel
das Thema der Traumatisierungen und ihre Folgen konkretisiert. Das Kapitel dient zur
Erlauterung, was Traumatisierungen sind und was sie fir Folgen nach sich ziehen. Es werden
grundlegende Fragen zur Begrifflichkeit, Entstehung und den Folgen von Traumatisierungen
erlautert, gefolgt von dem zentralen Punkt der Analyse, die einhergehenden Relevanz der
Verarbeitung einer Traumatisierung durch eine Traumatherapie, um eine transgenerationale
Traumaweitergabe zu vermeiden. Daran anknipfend wird der Prozess der
transgenerationalen Traumaweitergabe erklart und von diesem Punkt aus ins vierte Kapitel
eingeleitet, welches die kindeswohlrelevanten Aspekte chronifizierter Traumafolgen aufgreift.
Hierbei werden transgenerationale Mechanismen, der Einfluss von Traumatisierungen auf die
elterliche Bindungsfahigkeit und Feinfuhligkeit sowie typische Traumafolgesymptome mit
ihrem Einfluss auf die Erziehungsfahigkeit beschrieben. Unter dem letzten Unterpunkt wird
anhand der aufgezeigten kindeswohlrelevanten Aspekte zusammengefasst dargestellt,
inwieweit die transgenerationalen Prozesse dazu beitragen, dass Kinder in ihrem Recht auf
eine Erziehung zur selbstbestimmten, eigenverantwortlichen und gemeinschaftsfahigen
Personlichkeit gemal §1 Abs. 1 SGB VIII durch die elterlichen Traumatisierungen und deren
Weitergabe verletzt werden kénnen und dadurch Defizite in der Erziehung sowie KWGs
entstehen. Hierbei muss der Kinderschutz der Sozialen Arbeit ansetzen, worum es im

darauffolgenden Kapitel geht.

Im finften Kapitel geht es um die Anforderungen der transgenerationalen Traumaweitergabe
fur den Kinderschutz der Kinder- und Jugendhilfe. Anlehnend an das vorherige Kapitel und die
Darstellung der kindeswohlirelevanten Aspekte der Traumatisierungen und die Folgerungen
fur die Erziehungsfahigkeit werden hier die damit verbundenen Folgerungen fir die Arbeit im
Kinderschutz thematisiert. Nach einer kurzen Definition und Klarung des grundlegenden
Verstandnisses des Kinderschutzes in der Sozialen Arbeit, wird das Tatigkeitsfeld des
Jugendamtes als Kernorganisation des Kinderschutzes erlautert. Es folgt die Darstellung der
traumapadagogischen Anforderungen der Auswirkungen von transgenerationeller Weitergabe
an den Bereich des Jugendamtes. Anlehnend an die ethnographische Studie von psychisch
kranken Eltern im Jugendamt von Ulrike Loch wird auf die Notwendigkeit einer
traumapadagogischen Grundhaltung von Fachkraften im Jugendamt, die Relevanz der
Qualifikation der Fachkrafte durch das Traumawissen fir die adaquate

Gefahrdungseinschatzung und Hilfeplanung aufgezeigt. Hierbei sollen Fragestellungen



erwahnt werden, die zur Wahrnehmung des Traumahintergrundes in der Hilfeplanung und
Gefahrdungseinschatzung gestellt werden kénnen. Auch die Wichtigkeit von praventiven
Hilfsmalinahmen hinsichtlich praktischer Weiterbildungen fur den Aufbau elterlicher Bindung
und Feinfuhligkeit wird dargestellt. Darin wird das Ausbildungsprogramm SAFE® (Sichere
Ausbildung flr Eltern) nach dem Psychiater Karl-Heinz Brisch, welches fiir (werdende) Eltern
konzipiert wurde, naher betrachtet. Im letzten Kapitel erfolgt eine Schlussbetrachtung der

Analyse.



2. Die elterliche Erziehungsverantwortung: Kindeswohl und KWG im
familienrechtlichen Kontext

2.1 Eltern als natiirliche Sachwalter des Kindeswohls

2.1.1 Eltern als primare Trager der Elternverantwortung

Gemal §1 Abs. 1 SGB VIII hat jeder junge Mensch, definiert nach §7 SGB VIl als jede Person,
die noch nicht 27 Jahre alt ist, ein Recht auf Férderung seiner Entwicklung und auf Erziehung
zu einer selbstbestimmten, eigenverantwortlichen und gemeinschaftsfahigen Personlichkeit.

Unter Erziehung versteht man gemaf} Hurrelmann

.die soziale Interaktion zwischen Menschen, bei der ein Erwachsener planvoll und
zielgerichtet versucht, bei einem Kind unter Beriicksichtigung der Bedirfnisse und der
personlichen Eigenart des Kindes erwiinschtes Verhalten zu entfalten oder zu starken.
Erziehung ist ein Bestandteil des umfassenden Sozialisationsprozesses; der Bestandteil
namlich, bei dem von Erwachsenen versucht wird, bewusst in den Prozess der
Personlichkeitsentwicklung von Kindern einzugreifen mit dem Ziel, sie zu selbststandigen,
leistungsfahigen und verantwortungsvollen Menschen heranzuziehen.“ (Glossar:
Psychologie flr Erziehungswissenschaften und Soziale Arbeit (Hurrelmann 1994 zit. n.
Lehrbuch Psychologie 0.D.)

Ein Kind ist von Natur aus auf diese pflegerischen und erzieherischen Handlungen innerhalb
einer Beziehung zu einer erwachsenen Bezugsperson angewiesen. Fehlt ihm diese, kann es
je nach Situation Schaden erleiden und seine Personlichkeit nicht frei entwickeln (vgl.
Schmid/Meysen 2006, 2-2).

Die Verfolgung und Erflillung dieses Erziehungsrechts eines jungen Menschen und
gleichzeitigem Erziehungsziels im SGB VIII wird in den Kontext der grundgesetzlichen
Bestimmungen der Erziehungsverantwortung gesetzt (vgl. Wiesner 2006, 1-1). Hierbei weist
das Grundgesetz eine klare Rangfolge auf (vgl. Rothenburg 2021, 24) und erklart Eltern, also

Vater und Mutter als primare Trager der Erziehungsverantwortung.

Gesetzlich bestimmt ist nach §1591 BGB die Frau, die ein Kind gebart, die Mutter des Kindes.
Dies qilt auch dann, wenn keine genetische Abstammung zu dem geborenen Kind wie
beispielsweise bei einer Embryo- oder Eizellenubertragung nachzuweisen ist (vgl. vgl.
Bundestag 2018,7). Die juristische Definition eines Vaters wird in drei Mdglichkeiten
differenziert. Ein Vater ist gemaR § 1592 BGB derjenige, der zum Zeitpunkt als Ehepartner der
Mutter gilt; derjenige, der die Vaterschaft anerkannt hat oder derjenige, wessen Vaterschaft
nach §1600d oder §182 Abs. 1 BGB des Gesetzes Uiber das Verfahren in Familiensachen und
in den Angelegenheiten der freiwilligen Gerichtsbarkeit gerichtlich festgestellt ist. Eine

Elternschaft kann zudem auch durch eine Adoption gemaf §1741 BGB zustande kommen.



Nach Art. 6 Abs. 2 Satz 1 GG obliegen grundsatzlich der Mutter und dem Vater die
Verantwortung, ihrem Kind die Erziehung fur eine gesunde Entwicklung zu gewahrleisten.
Eltern verfugen Uber das Recht und die gleichzeitig damit verbundene Pflicht zur Erziehung
und Pflege ihres Kindes. Das Elternrecht stellt sich dementsprechend als ein fremdnutziges
Recht der Eltern im Interesse des Kindes dar (vgl. Schmidt/Meysen 2006, 2-3).

Im darauffolgenden Satz der Elternrechtserklarung, gemaf Art. 6. Abs. 2. Satz 1 GG, wird die
subsidiare Ordnung der Elternverantwortung erlautert, welche darauf beruht, dass die
helfende Funktion der Ubergeordneten staatlichen Einheit erst eingreift, wenn die
untergeordnete Einheit nicht Uber ausreichende Krafte verfugt, um ihrer Funktion hinreichend
nachzugehen (vgl. Bundeszentrale politische Bildung 2016a). Es wird deklariert, dass die
staatliche Gemeinschaft Gber der Betatigung des Elternrechtes wacht, um das Kindeswonhl
innerhalb der Ausubung der Elternverantwortung gewahrleisten und die Erfullung des
Erziehungsziel sicherstellen zu konnen. Grundséatzlich ist das Ziel, dass die
Elternverantwortung frei von der Intervention des Staates bleibt (vgl. Rothenburg 2021, 22-
23).

Das Gesetz geht davon aus, dass das obengenannte Erziehungsziel erstrangig ,am besten in
der elterlichen Geborgenheit, im Rahmen der natlrlichen Eltern-Kind-Beziehung erreicht
werden kann.“ (Schmidt/Meysen 2006, 2-3) Diese Zuordnung der Elternverantwortung durch
das Bundesverfassungsgericht wurde inhaltlich einerseits auf Grundlage des Verstandnisses
der Verfassungsvater begriindet, welche besagt, dass ,diejenigen, die einem Kinde das Leben
geben, von Natur aus bereit und berufen sind, die Verantwortung fir seine Pflege und
Erziehung zu bernehmen. (BVerfGE 24, 119 (150))

In einer weiteren Entscheidung des Verfassungsgerichtes wurde andererseits dem
Grundgedanken nachgegangen, dass generell Eltern im Vergleich zu einer anderen Person
oder Institution diejenigen sind, denen das Wohl ihrer Kinder am meisten am Herzen liegt.
Diese Auffassung stitzt sich zudem auch auf entwicklungspsychologische Gesichtspunkte,
welche bestéatigen, dass Kinder auf primare Bezugspersonen, die sie begleiten, férdern und
ihnen Schutz bieten, angewiesen sind, um sich gesund entwickeln zu kénnen (vgl. Wiesner
2006, 1-2). Vater und Mutter stellen sich dementsprechend aus verschiedenen Blickwinkeln
als diejenigen dar, die am pradestiniertesten dafur sind, ihre Kinder in ihrer Reifung und
Entwicklung zu unterstitzen.

Eltern gelten somit aus Perspektive des Grundgesetzes und der Rechtsprechung des
Verfassungsgerichtes sowie aus der Auffassung der Entwicklungspsychologie als primare

Farsprecher hinsichtlich der Bedurfnis- und Interessenslage von Kindern und Jugendlichen



(vgl. Wiesner 2006). Sie sind die natlrlichen Sachwalter des Kindeswohls und tragen im
Rahmen der elterlichen Sorge die primare Verantwortung fur den Schutz und das Wohl ihres
Kindes zu sorgen (Schmid/Meysen 2006, 2-2).

2.1.2 Das Kindeswohl als Inhalt der Elternverantwortung: Rechte und
Grundbediirfnisse junger Menschen

Gemal §1627 BGB steht in der Ausflihrung der elterlichen Sorge, welche sich gemaf §1626
Abs. 1 S.2 BGB in Personensorge und Vermdgenssorge untergliedert, die Gewahrleistung des
Kindeswohls an oberster Stelle. Darin sollen die Eltern eigenverantwortlich und einstimmig

handeln. Doch was macht das Wohl eines Kindes aus?

Kindeswohl als Begrifflichkeit beschreibt, was Kinder fiir ein gesundes Aufwachsen bendtigen.
Hierbei schliel3t das Kindeswohl den jetzigen Zustand des Kindes, aber auch den Prozess der
Entwicklung zu einer eigenstandigen Persdnlichkeit mit ein und hat dementsprechend einen
Gegenwarts- sowie Zukunftsbezug. Es setzt sich somit aus Schutz und Férderung zusammen
(vgl. Schmid/ Meysen, 2-3). Fur das Kindeswohl an sich Iasst sich keine allgemeingultige
Definition bestimmen. Dettenborn beschreibt, dass je nach Perspektive, aus der die
Begrifflichkeit des Kindeswohls erschlossen werden soll, verschiedene Aspekte und Ebenen
betrachtet, analysiert und diskutiert werden. Er geht davon aus, dass die ErschlieBung des
Begriffs grundlegend einen kontextualen Bezugspunkt benétigt (vgl. Biesel/ Urban-Stahl 2022,
37-38).

Im Kontext der Elternverantwortung ist aus familienrechtlicher Betrachtungsweise die
Verfassung der Ausgangspunkt zur ErschlieBung des Kindeswohls. Im Grundgesetz gibt es
keine konkrete Definition der Terminologie des Kindeswohls. Es handelt sich hierbei um einen
unbestimmten Rechtsbegriff, eine ,vom Gesetzgeber bewusst offene Formulierung im Gesetz,
die unterschiedliche Interpretationen (Auslegung) zulasst. (Bundeszentrale flir politische
Bildung 2016b) Eltern genief3en somit einen weiten Spielraum hinsichtlich der Austibung ihres
Erziehungsauftrages. Der Gesetzgeber lasst ihnen die Freiheit eigene Wert- und

Normvorstellungen in die Erziehung mit einflie3en zu lassen.

-Was das Wohl des Kindes beinhaltet und was im Sinne des Kindeswohls geschieht,
bestimmen grundsatzlich die Eltern fir sich, fir ihre Kinder und mit ihren Kindern. Die
Rechtsordnung erkennt an, dass Eltern dabei zu ganz unterschiedlichen Einstellungen und
Verhaltensweisen gegeniiber Kindern gelangen kénnen.“ (Rothenburg 2021,22).

Als  normativer  Orientierungspunkt des Kindeswohls im Gesetz gilt die

Grundrechtstragerschaft des Kindes. Diese Rechtsposition wird Menschen vom Staat



unabhangig ihres Alters anerkannt, was bedeutet, dass Kinder von Geburt an als
Grundrechtstrager gelten. Lediglich die eigenstdndige Geltendmachung der Rechte junger
Menschen, ist abhangig von ihrer individuellen, altersgebundenen Reife. Dementsprechend
sind Kinder und Jugendliche auf erwachsene Bezugspersonen, die fir ihre Rechte einstehen,
angewiesen (vgl. Schmid/ Meysen 2006, 2-2). Auch Maywald schlie3t aus der Perspektive der
Sozialen Arbeit an diese Betrachtungsweise an und erklart ,ein am Kindeswohl ausgerichtetes
Handeln ware demzufolge dasjenige, welches die an den Grundrechten und
Grundbeduirfnissen von Kindern orientierte, fur das Kind jeweils gunstigste
Handlungsalternative wahlt.“ (Biesel / Urban-Stahl 2022, 38) Damit definiert auch er die Rechte
und Grundbedurfnisse von Kindern und Jugendlichen als Ausgangspunkt, um das Kindeswohl

Zzu bestimmen.

Im Grundgesetz werden Kinder und Jugendliche als Personen mit eigener Menschenwdrde
(Art. 1 Abs. 1, S. 1 GG), mit dem Recht auf Leben und korperliche Unversehrtheit (Art. 2 Abs.
2, S. 1 GG), auf Entfaltung ihrer Personlichkeit (Art. 2 Abs. 2, S. 1 GG) und mit dem Recht auf
Schutz ihres Eigentums und Vermdgens (Art 14 Abs. 1 GG) deklariert (vgl. DJI 2-2). Auch die
UN-Kinderrechtskonvention, welche 1992 fiir die Bundesrepublik Deutschland in Kraft trat und
seit 2010 als ein in Deutschland verankertes Bundesgesetz ist (vgl. Bundesministerium fur
Familie, Senioren, Frauen und Jugend 2022), gilt als eine Orientierung und Grundlage im
Hinblick auf die Rechte von jungen Menschen, welche die Sicherstellung der Férderung,
Versorgung, des Schutzes sowie der Beteiligung von Kindern- und Jugendlichen ,unabhangig
von der Rasse, der Hautfarbe, dem Geschlecht, der Sprache, der Religion, der politischen
oder sonstigen Anschauung, der nationalen, ethnischen oder sozialen Herkunft, des
Vermogens, einer Behinderung, der Geburt oder des sonstigen Status des Kindes, seiner
Eltern oder seines Vormunds® (Art 2 Abs. 1 UN-KRK) garantieren soll. Grundprinzipien des
Abkommens sind das Prinzip des Rechtes auf Gleichbehandlung, des Kindeswohlvorrangs,
des Rechtes auf Leben und personliche Entwicklung sowie die Achtung auf der
Kindesmeinung und des Kindeswillens auf. Die Rechte orientieren sich an den
ubergeordneten Rechten der Forderungs- und Versorgungsrechte, Schutz- sowie
Partizipationsrechte (vgl. Biesel/ Urban-Stahl 2022. 39-40). Im §1631 BGB ist zudem Kklar
festgelegt, dass Kinder ein Recht auf eine gewaltfreie Erziehung haben und demgeman
kérperliche Bestrafungen, seelische Verletzungen und andere entwirdigende MaRhahmen

nicht zulassig sind.
Hinsichtlich der Grundbedurfnisse von Kindern gelten Brazelton und Greenspan ihrem Modell
der sieben Grundbedurfnisse von Kindern als Vorreiter in der Fachdebatte. Sie gehen davon

aus, dass sieben verschiedene Dinge, nach denen Kinder verlangen, die kindliche
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Grundbediirftigkeit widerspiegeln. Hierbei handelt es sich einerseits um das Bedlrfnis nach
bestandigen, liebevollen Beziehungen verbunden mit einem feinflhligen Bindungs- und
Flrsorgeverhalten sowie das Garantieren von kdrperlicher Unversehrtheit, Sicherheit und
Regulation. Kinder haben zudem das Bedurfnis nach individuellen und ihrer personlichen
Besonderheit sowie dem Entwicklungsstand angepassten Erfahrungen.
Sie bendtigen andererseits Grenzen und Strukturen sowie stabile, unterstitzende
Gemeinschaften verbunden mit kultureller Kontinuitat. Auch das Bedurfnis nach einer sicheren
Zukunft mit gesicherten Lebens- und Wachstumsbedingungen sollte Kindern zugesagt
werden. Legen Eltern diese Bedurfnisse als normative Grundlage und gewahrleisten sie ihren
Kindern darin eine adaquate Bedirfnisbefriedigung, kann nach Meinung der beiden Begriinder
eine gesunde kindliche Entwicklung sichergestellt werden (vgl. Biesel/ Urban-Stahl 2022, 41-
42).

An diese Vorstellungen von kindlicher Bedurftigkeit knlpft auch die bindungstheoretische
Perspektive an, welche das Bindungsbediirfnis als urmenschliches Grundbedirfnis als eines
der grundlegendsten Bausteine flir eine resiliente, psychische Kindesentwicklung ins Zentrum
stellt und die Abhangigkeit von feinfiihligen elterlichen Bezugspersonen fiir die Sicherstellung
der kindlichen Bedurfnislage deklariert. Bindung wird hierbei verstanden als ,eine enge
emotionale, langer andauernde Beziehung zu bestimmten Menschen, die nach Mdglichkeit
sowohl Schutz bieten als auch unterstutzend wirken“ (Lengning/ Lupschen 2019,11). Der
Forscher und Begrinder der Bindungstheorie Bowlby definiert diese als das ,gefuhlsmaRige
Band, das zwei Personen zueinander geknipft haben und welches sie Uber Zeit und Raum
miteinander verbindet.“ (Bowlby 1984 zit. n. Lehrbuch Psychologie 0.D). Eine sichere Eltern-
Kind-Bindung vermittelt Kindern, dass es sich bei der Welt um einen sicheren Ort handelt und
sie selbst es wert sind von jemandem umsorgt Zu werden.
Auf diese verinnerlichte Grundiberzeugung kénnen sich Kinder in ihrem spateren Leben in
Herausforderungen und Stress zurlickbeziehen. Das Erleben von Nahe und Geborgenheit
gehort zu den relevantesten Aspekten, dass Kinder eine gesunde Entwicklung erfahren

kénnen (vgl. Zemp/Bodenmann 2017, 12).

In der menschlichen Entwicklung findet hinsichtlich des entwicklungsbiologischen Aspektes,
dass der Kopfumfang des Sauglings bei der Geburt die Kapazitat des Beckenbodens der
Mutter nicht Gberschreiten darf, die weitere Hirnentwicklung im Vergleich zu Saugetieren nach
der Entbindung, au3erhalb des Mutterleibes statt. Deshalb baut sich das Bindungssystem erst
nach und nach auf, welches mit dem Verlangen nach einer hohen Investition in die Flrsorge
des Neugeborenen einhergeht (vgl. Zemp/Bodenmann 2017,12). Das Bindungsverhalten des

Kindes, welches durch Weinen, Schreien, Rufen oder Anklammern und Nachlaufen
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ausgedruckt wird, hat das Ziel eine ,beschitzende und versorgende Bezugsperson zu
erreichen, die dem Saugling Schutz bietet, seinen Stress reduziert und so zur
Wiedererlangung des Grundbedirfnisses nach Sicherheit und Geborgenheit beitragt.”
(Zemp/Bodenmann 2017,12) Hierbei findet ein wechselseitiges Interagieren zwischen

Kleinkind und Bezugsperson statt.

Die Bindungstheorie unterscheidet darin vier grundlegende Bindungstypen, welche sich
hinsichtlich der aufgetretenen Bindungssicherheit in der kindlichen Interaktion differenzieren.
Durch den von Ainsworth und Wittig 1969 entwickelten Fremde-Situations-Test, in dem
Kleinkinder acht verschiedenen Episoden mit Trennungs- und Wiedervereinigungsphasen
ausgesetzt werden und diesbeziiglich die Stressreaktionen des Kindes auf unterschiedlichen
Levels getestet und wahrgenommen wurden, konnten empirisch sichere, unsicher-
vermeidende sowie unsicher-ambivalente Bindungsreprasentationen identifiziert werden. Das
desorganisierte Bindungsmuster, bei dem Kinder desorganisiertes Bindungsverhalten
aufweisen und sich ihr Verhalten nicht eindeutig definieren lasst, wurde 1980 zuséatzlich
hinzugefugt (vgl. Lengning/Lipschen 2019, 15-16). Neigt die Bindungsreprasentation eher in
die unsichere Richtung, kann dies die Entwicklung von Kindern massiv hemmen und

langfristige negative Folgen nach sich ziehen (vgl. Faralis 2019).

Die Unterschiede hinsichtlich der Bindungssicherheit kdénnen auf das Verhalten der
Bezugsperson zuriickgefihrt werden. Je nachdem welcher Grad der Verlasslichkeit
hinsichtlich der Bedurfnisbefriedigung durch die Eltern von dem Kind wahrgenommen wird,
entstehen verschiedenen Bindungsreprasentationen. Ainsworth definiert die elterliche
Feinflhligkeit hierbei als Schlisselressource fur die Entwicklung einer sicheren, gesunden
Bindung. Sie bestimmte diese als ,die Fahigkeit, kindliche Signale wahrnehmen, richtig
interpretieren sowie angemessen und prompt auf sie reagieren zu kénnen.“ (Ainsworth 2011
zit. n. Lengning/Lipschen 2019, 24). Um als feinfiihlig wahrgenommen zu werden, spielt es
eine Rolle, dass Eltern nicht nur die offensichtlichen, sondern auch die feinsten Signale des
Kindes wahrnehmen koénnen. Sie missen zudem in der Lage sein, die kindlichen Hinweise
nicht verzerrt zu interpretieren und sich in das Kind unabhangig davon, wie es ihnen selbst
geht, einfihlen zu kdénnen. Das Temperament des Kindes ist zudem ein weiterer
Einflussfaktor, der sich auf die Entwicklung der Bindungsreprasentation auswirken kann (vgl.
Lengning/Lipschen 2019, 24-25). Elterliche Feinflihligkeit ist dementsprechend ein wichtiger

Gesichtspunkt fir die Sicherstellung des Kindeswohls innerhalb der Erziehungsverantwortung.

Werden somit die Grundrechte sowie Grundbedirfnisse der Kinder berticksichtigt und in der

Erziehungsverantwortung von Eltern als Grundlage gesetzt, kann das Wohl eines Kindes im
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Blick behalten werden und das Erziehungsziel zur Erziehung zu einer selbstbestimmten,
eigenverantwortlichen und gemeinschaftsfahigen Personlichkeit gemalt §1 Abs. 1 SGB VI
erreicht werden. Dennoch ist es darin auch von Bedeutsamkeit die Offenheit und
Unbestimmtheit der Begrifflichkeit des Kindeswohls anzuerkennen und hinsichtlich der
kindlichen Bedurfnislage auch die Individualitat und Einzigartigkeit jedes einzelnen Kindes zu
bertcksichtigen, um Kinder angemessen fordern und auf sie eingehen zu kénnen. Aufgrund
der hohen kindlichen Bediirftigkeit durch die noch nicht entwickelten Ressourcen fir eine
selbststandige Bedurfnisbefriedigung, vor allem im frihen Alter, sind junge Menschen von
verlasslichen Bezugspersonen abhangig. Eltern haben somit durch den Erziehungsauftrag die
Zugel in der Hand, um das Kind im Rahmen des Kindeswohls in eine gesunde Entwicklung zu

lenken.

2.2 Die Grenze der Elternverantwortung: Elternversagen

2.2.1 Das staatliche Wachteramt

Aufgrund dessen, dass eine gesunde Personlichkeitsentwicklung von Kindern und
Jugendlichen abhéangig von der Verantwortungsubernahme der pflegenden und
erzieherischen Bezugspersonen ist, ist wie bereits erwahnt das staatliche Wachteramt nach
dem Subsidiaritatsprinzip als Schutzfunktion tber die Betatigung des Elternrechtes gemaf Art.
6. Abs. 2 Satz 2 GG eingesetzt, sofern Eltern in ihrer Erziehungsverantwortung versagen oder
dieser nicht gerecht werden. Die gesellschaftliche Realitat spiegelt wider, dass ein kleiner Teil
der Eltern in der Ausfuihrung ihrer Erziehungsverantwortung Uberfordert sind und diese nicht
kindeswohlentsprechend ausfihren kénnen, sodass erhebliche Entwicklungsschadigungen

bis hin zu Todesfolgen drohen kdnnen (vgl. Wiesner 2006, 1-2).

Elterliches Versagen kann verschiedene Hintergriinde haben. Den meisten Kinderschutzfallen
liegen keine sadistischen Motive von Eltern zugrunde, sondern lassen sich auf multikausale
Problemlagen von Familien zurlckfihren. Hierbei kommen oft wechselwirkende und
zusammenspielende Faktoren auf mehreren Ebenen zusammen. Das systemische
Erklarungsmodell von Kindeswohlgefahrdungen unterscheidet folgende vier Kontexte: Der
soziokulturelle Kontext, der familiale Kontext, der individuelle Kontext von Eltern und Kinder
sowie der Krisenkontext (vgl. Biesel / Urban-Stahl 2022, 151). Das Zusammenkommen und
die gegenseitige Beeinflussung dieser Aspekte enden in einer manifesten Krise, woraus
schlussendlich eine KWG resultiert. ,So ist es ein Zusammenspiel vieler Faktoren, die dazu
fuhren, dass Eltern ihre Kinder, die sie in aller Regel lieben und mit denen sie ein gluckliches
Leben filhren mochten, dennoch schlagen, beleidigen, emotional verletzen oder
vernachlassigen.” (Biesel / Urban-Stahl 2022,152-153)
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Das Wohl des Kindes lasst sich somit als Orientierungspunkt fiir den staatlichen Auftrag
gemal Art. 6. Abs. 2 GG einordnen. Die Begrifflichkeit ,staatliche Gemeinschaft meint die
dafur eingerichteten staatlichen Institutionen. Diese sind darin nicht nur berechtigt, sondern
auch verpflichtet, die Pflege und Erziehung des Kindes sicherzustellen. Diese Position des
staatlichen Wachteramtes beruht in erster Linie auf der Grundrechtstragerschaft des Kindes,

welche mit dem Anspruch auf Schutz des Staates einhergeht (vgl. Wiesner 2006,1-3).

-Eine Verfassung, welche die Wirde des Menschen in den Mittelpunkt ihres Wertesystems
stellt, kann bei der Ordnung zwischenmenschlicher Beziehungen grundsatzlich
niemandem Rechte an der Person eines anderen einrdumen, die nicht zugleich
pflichtgebunden sind und die Menschenwiirde des anderen respektieren.” (Wiesner
2006,1-3)

In der Ausfihrung des staatlichen Wachteramtes gilt dennoch das Prinzip der
VerhaltnismaRigkeit, sodass nicht jedes Nachlassen oder Versagen hinsichtlich der
Elternverantwortung den Staat befahigt die Eltern in ihrer pflegerischen und erzieherischen
Funktion auszuschalten oder diese Funktion selbst zu Ubernehmen. Vorerst wird durch
staatliche Malinahmen versucht die Erziehungsfahigkeit der Eltern wiederherzustellen. Sollte
dies erfolglos bleiben, kann eine Entziehung der elterlichen Erziehungs- und Pflegerechte
vorgenommen werden. Diesbezuglich wird der Schutzauftrag des staatlichen Wachteramtes

auf gesetzlicher Ebene konkretisiert (vgl. Wiesner 2006,1-3/1-4).

2.2.1 Zwischen erzieherischem Defizit und KWG: Schutzauftrag bei KWG nach §8a
SGB ViIii

Das staatliche Wachteramt wird in der Kinder- und Jugendhilfe gemaR §8a SGB VIII mit dem
Schutzauftrag bei Kindeswohlgefahrdung spezifiziert. Dieser obliegt in erster Linie dem
Jugendamt, schlief3t aber auch eine Vereinbarung mit Einrichtungsdiensten der Kinder- und
Jugendhilfe mit ein (vgl. Biesel / Urban-Stahl 2022, 190). Das Jugendamt hat laut rechtlicher
Vorschrift abzukldren, ob bei einer eingehenden Gefdhrdungsmeldung gewichtige

Anhaltspunkte fur eine KWG vorliegen und daraufhin dem Gesetz entsprechend zu handeln.

Gewichtige Anhaltspunkte sind als Terminologie rechtlich nicht direkt bestimmt, sondern
mussen in Bezug auf fachliches Wissen und mit Hinblick auf den individuellen Fall inhaltlich
im Einzelnen definiert werden. (vgl. Biesel / Urban-Stahl 2022, 271-272). Dasselbe gilt fir die
Begrifflichkeit der KWG, welche wie das Kindeswohl auch ein unbestimmter Rechtsbegriff ist.
Genauso wie beim Kindeswohl, bedarf es hinsichtlich der konkreten Begriffsdefinition eine
Bewertung des Einzelfalls mit der Berlcksichtigung verschiedenster Aspekte. (vgl. Biesel/
Urban-Stahl 2022, 45). Gemal §1666 BGB liegt eine KWG vor, wenn das korperliche, geistige
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oder seelische Wohl des Kindes oder sein Vermogen gefahrdet sind und die Eltern nicht gewillt
oder nicht in der Lage sind, die Gefahr abzuwenden. Konkretisiert wurde die Begrifflichkeit
durch die Rechtsprechung des Bundesgerichtshofs als ,eine gegenwartige, in einem solchen
Malde vorhandene Gefahr, dass sich bei der weiteren Entwicklung eine erhebliche Schadigung
mit ziemlicher Sicherheit voraussehen lasst. (BGH Fam RZ 1956). Erst wenn unter diesen
Gegebenheiten gewichtige Anhaltspunkte fir eine KWG vorliegen, ist es moglich das
Familiengericht zu kontaktieren und Eingriffe in die elterliche Sorge einzuleiten. Das
Familiengericht ist die einzige berechtigte Instanz, welche befugt ist Eingriffe in die elterliche
Sorge vorzunehmen. (vgl. Biesel / Urban-Stahl 2022, 45). Lasst sich lediglich ein
erzieherisches Defizit, eine ,Nicht-Gewahrleistung einer dem Wohl eines Kindes oder
einer/eines Jugendlichen entsprechenden Erziehung®, feststellen, ist kein Eingriff in die
Sorgerechtsregelungen durch das Familiengericht von Néten. Dessen Bedarf kann durch die
Hilfsangebote zur Hilfe zur Erziehung der Kinder und Jugendhilfe gemaf §§27 ff. SGB VIII
gedeckt werden. Im Hinblick auf das Subsidiaritatsprinzip der elterlichen Sorge haben Hilfen
zur Erziehung im Falle einer KWG immer Vorrang, bevor in die Rechte der Eltern eingegriffen
wird (vgl. Biesel / Urban-Stahl 2022, 268-269).

Eine adaquate Einschatzung der Gefahrdungslage ist von groRer Relevanz, da im Einzelfall
abzuklaren ist, inwieweit Eltern in der Lage sind, die Verantwortung fur ihre Kinder
ubernehmen zu kdnnen. Hinsichtlich des Einschatzungsverlaufes missen die Fachkrafte im
Zusammenwirken einschatzen, ob in dem vorliegenden Fall klare Hinweise oder Dynamiken
fur das Ausldsen einer KWG zu erkennen sind (vgl. Biesel /Urban-Stahl 2022, 192). Solange
fir das Kind darin keine Gefahr besteht, sollten die Fachkrafte das Kind sowie die
Erziehungsberechtigten in diesen Einschatzungsprozess miteinbeziehen. Ist es flr die
fachliche Einschatzung gefordert, wird gemaR §8a Abs. 1 Nr. 1 ein ,unmittelbarer Eindruck
von dem Kind und von seiner Umgebung® eingeholt sowie die Personen, die gemaR §4 Abs.
3 des Gesetzes zur Kooperation und Information im Kinderschutz die Informationen tGbermittelt
haben, einbezogen. Wird nach Einschatzung des Jugendamtes der Einsatz von
Erziehungshilfeangeboten des SGB VIl zur Gefahrdungsabwehr als geeignet und notwendig
empfunden, sollte das Jugendamt diese den Erziehungsberechtigten anbieten. Sind Eltern
allerdings nicht in der Lage die Gefahr des Kindes durch Erziehungshilfen in den Griff zu
bekommen oder nicht gewillt mit dem Jugendamt zu kooperieren, muss das Familiengericht
kontaktiert werden. Es wird dann ein Gerichtsurteil hinsichtlich der Sorgerechtsbestimmungen
auf Grundlage der fachlichen Einschatzung zur individuellen Familiensituation eingeholt, worin
die Sorge komplett einem oder beiden Erziehungsberichteten teilweise oder ganz entzogen
werden kann. Ist die Gefahrdungslage des Kindes so dringend, sodass eine Entscheidung des

Familiengerichtes nicht abgewartet werden kann, die Personensorgeberechtigten nicht im
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Widerspruch stehen oder ein Kind selbst darum bittet, findet gemaR der Bestimmungen nach
§42 SGB VIl eine Inobhutnahme des betroffenen Kindes statt.

Der Prozess der Feststellung einer KWG geht somit mit einem Prozess an komplexen
Entscheidungen und Bewertungen einher, welcher ,der Zeit und Ruhe sowie umfassende
soziale und methodische Kompetenzen von Fachkraften erfordert (vgl. Biesel / Urban-Stahl
2022,268).

,Ob Verhaltensweisen und/oder Unterlassungen von Eltern oder anderen Bezugspersonen
des Kindes als kindeswohlgefahrdend eingestuft werden oder nicht, ist Ermessenssache.
Wann und wo die Schwelle zur Kindeswohlgefahrdung tberschritten ist, hangt von den
Wissensbestanden, Kompetenzen, Erfahrungen und organisationalen
Rahmenbedingungen der im Kinderschutz tatigen Fachkrafte ab. Denn:
Kindeswohlgefahrdung ist eine soziale Konstruktion, eine begriindungsbediirftige soziale
Diagnose, in die stets gesellschaftliche Wertmafistdbe und fachliche Bewertungskriterien
einflieBen. (Biesel / Urban-Stahl 2022, 268)

Hierbei ist es von Wichtigkeit, dass die Fachkrafte des Jugendamtes vor allem auch mit den
Ursachen sowie Risiko- und Schutzfaktoren, welche eine kindeswohlgefahrdende Dynamik
hervorrufen konnen, vertraut sind und dieses Wissen auch in der Praxis anwenden konnen.
Im Kontakt mit den Erziehungsberechtigten und Kindern sowie weiteren Fachkraften, wird auf
dieser Grundlage eingeschatzt, ob mogliche KWGs drohen oder eine KWG schon vorliegt (vgl.
Biesel/Urban-Stahl 2022, 268). Das staatliche Wachteramt ist somit als Garant und
Schutzfunktion des Kindeswohls eingesetzt und greift nach den rechtlichen Vorgaben im Falle

von Elternversagen ein.
3. Traumatisierungen und die Folgen

Eltern haben als Verantwortungstrager der Erziehung fir ihre Kinder eine wichtige Aufgabe
und Ubernehmen mit ihrer Individualitdt und Persénlichkeit eine relevante Vorbildfunktion.
Weisen sie wie oben genannt eigene, unbewaltigte Schwierigkeiten wie unter anderem eine
Traumatisierung auf, kann dies einen immensen Einfluss auf ihr Leben, aber auch das
Heranwachsen des Kindes haben und sich dementsprechend auch langfristig auf die kindliche
Entwicklung auswirken. Im folgenden Kapitel werden die Hintergrinde der Entstehung sowie
Auswirkungen einer Traumatisierung im Allgemeinen beleuchtet. Hierbei wird vor allem der
Fokus auf die Bindungstraumatisierung gesetzt. Darauf aufbauend werden die erarbeiteten
Erkenntnisse im darauffolgenden Kapitel in den Kontext der Elternverantwortung gesetzt und

mit einem transgenerationalen Blick weiter analysiert.
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3.1 Entstehung von Traumatisierungen
3.1.1 Definition und Dynamik von Traumatisierungen

,unter einem Psychotrauma (Verletzungen der Seele) versteht man eine schockartig
uberwaltigende Situation, eine existenzielle Bedrohung, der man nicht entweichen kann und
gegen die man sich nicht zur Wehr setzen kann.“ (Korittko 2019, 16) Es handelt sich somitum
eine schwerwiegende Erfahrung, die die individuellen psychischen Bewaltigungsressourcen
Ubersteigt und eine seelische Wunde hinterlasst. Der Betroffene befindet sich in einem
schutzlosen Zustand. Dabei findet im Gehirn eine Dynamik statt, welche nach Huber als

»fraumatischen Zange* (sieche Abbildung 1) betitelt wird.

Stressreiches duBeres Ereignis

wird vom limbischen System als
Extrembedrohung klassifiziert

Uberflutung mit
aversiven Reizen

Kein Kampf NO ‘ NO Keine Flucht
maglich FIGHT | FLIGHT | mdglich
FREEZE FRAGMENT

Erstarrung und Dissoziation
keine kohéarente Erinnerung
nur emotionales Gedéchtnis

Abbildung 1: Die traumatische Zange (Egli 2004)

Hierbei wird im Organismus durch einen realen, duf3erlich erlebten und wahrgenommenen
Reiz, der durch das limbische System als lebensbedrohlich und gefahrlich eingeschatzt wird,
ein sogenannter aversiver Reiz, eine psychische Schutzfunktion aktiviert. Aversive
Erfahrungen bezeichnen unangenehme und angstbesetzte Erfahrungen, auf die der Mensch
nicht vorbereitet ist und die seine Bewaltigungsmechanismen Ubersteigen. Sie kénnen als
Opfer, als Zeuge sowie als Tater erlebt werden (vgl. Egli 2004, 127-128). Das Einsetzen einer
traumatischen Zange auBert sich, in dem eine Uberflutung der aversiven Reize das Gehirn in
eine ,Klemme* versetzt. Der wahrgenommene Stress bringt die drei verschiedenen Regionen,
aus denen das Gehirns besteht, nacheinander zum Ausfallen. Erst wird die Funktion des
GrofRhirns, welches Planungen auf rationaler Ebene sowie ein gezieltes Setzen von Impulsen
zur Handlung und Problemlésungen ermoglicht auRer Kraft gesetzt, gefolgt von dem

Zwischenhirn, das fur Gefuhlssteuerungen und emotional erlebte Erinnerungen verantwortlich
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ist. Dementsprechend Ubernimmt lediglich die Funktion des Stammhirns, welche sich auf
Instinkte und Reaktionen beschrankt, die Steuerung des Handelns (vgl. Huber 2023, 53).

,Ubrig bleibt dann ein angstgesteuertes instinkthaftes Reagieren, bei dem der &lteste
Hirnteil, das Stammhirn, mehr oder minder die Regie Ubernimmt, mit archaischen,
tierdhnlichen Reaktionen: Flucht, Angriff, Sich-Wegducken, Erstarren, Erschlaffen,
Krampfen, Erbrechen, In-Ohnmacht-Fallen bzw. auf andere Weise zusammenbrechen.”
(Huber 2023, 53).

Die Ubliche Art und Weise mit einer Stresssituation umzugehen, wie beispielsweise gegen die
Situation zu kdmpfen oder davon zu flichten, wird ausgeschaltet und es bleibt lediglich die
Méglichkeit zu erstarren oder sich totzustellen, also in die Dissoziation zu verfallen (Korittko
2019, 16). Hierbei wird das koharente Erinnerungsvermogen deaktiviert und nur das
emotionale Gedachtnis bleibt aktiviert. Die Dissoziation gilt hier als Abwehrmechanismus der
wahrgenommenen Bedrohung (vgl. Egli 2004, 127-128). Gemal der Polyvagal-Theorie nach
Stephen Porges ist das autonome Nervensystem unabhangig des Bewusstseins bestandig
dabei die aktuelle Situation und soziale Umgebung einzuschatzen und wahrzunehmen, ob
darin eine Gefahr oder sogar Lebensgefahr droht. Hierbei sind es drei Bestandteile des

Nervensystems, welche auf Reize aus der Umgebung reagieren (vgl. Korittko 2019, 35).

»In nicht bedrohlichen, sicheren Situationen reagiert der vordere (ventrale)
parasympathische Vagusnerv mit Aktionen, die es erlauben, uns auf die Umgebung
einzulassen, positive Bindungen und soziale Beziehungen zu entwickeln. Bei Gefahr
reagiert das weniger flexible sympathische Nervensystem und aktiviert
Uberlebensmechanismen.” (Korittko 2019, 35)
Die Amygdala, auch bekannt als limbisches System wird aktiviert und das Flucht- oder
Kampfverhalten wird mobilisiert. Gewahrleisten weder die Flucht- und Kampfreaktion noch die
soziale Interaktion eine erlebte Sicherheit, setzt der letzte Verteidigungsmechanismus ein.
Dieser wird durch den hinteren parasympathischen Vagus aktiviert und geht mit der LAhmung
und Unterwerfung ,in Form von Totstellen, Reglosigkeit und Ohnmachtszustanden® (Korittko
2019,35) einher (vgl. Korittko 2019,35). In diesem Moment erlebt der Betroffene das Ereignis

als Trauma (vgl. Huber 2023, 58).

3.1.2 Typisierungen von Traumatisierungen

Eine Traumatisierung, welche hier mit dem Begriff des Traumas gleichzusetzen ist, Iasst sich
auf verschiedene Ursachen zurlckfihren und wird dementsprechend auch in unterschiedliche
Trauma-Typen in Rickbezug auf den Kontext der Entstehung kategorisiert. Bei einer Typ-I
Traumatisierung handelt es sich ,um ein einmalig auftretendes Uberwaltigendes Ereignis

kurzer Dauer, wie z.B. bei einem Erdbeben® (Vliegen/Tang/Meurs 2021,38). Es hat den
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Ursprung durch ein naturliches Ereignis und wird deshalb als ,nature-made” bezeichnet. Eine
Traumatisierung nach dem Typ-Il lasst sich auf einmalige oder Uber eine langere Phase
anhaltende und wiederholende traumatische Ereignisse, welche von Menschen verursacht
werden, zurlckfihren. Solche Traumata gelten somit als ,man-made®. Hierbei kann es sich
zum Beispiel um eine Kindesmisshandlung durch eine/n Unbekannte/n oder um sexuelle
Gewalt Uber einen langeren Zeitraum durch eine vertraute Bezugsperson handeln. In
manchen Fachdebatten wird hinsichtlich der Typisierung von Traumatisierungen zudem noch
eine dritte Unterteilung vorgenommen. Die meisten, durch Menschen verursachte Traumata,
lassen sich namlich auf traumatische Ereignisse im Rahmen enger Bindungsbeziehungen
zuruckfihren, die sich in vielen Fallen tber Jahre hinwegziehen. Bei Kindern sind dies sogar
mehr als 95% der man-made-Traumata. Dabei handelt es sich dann um eine
Bindungstraumatisierung, die mit einer besonders schwerwiegenden Symptomatik einhergeht.
Eine komplexe, nach Typ-lll kategorisierte Traumatisierung ist au3erdem oft mit erlebten
Bindungsabbrichen zu den Bezugspersonen verbunden. Somit lasst sich ein sexueller
Missbrauch eines Vaters seiner vierjahrigen Tochter gegeniber eher in die Kategorie des Typ
[l einordnen (vgl. Vliegen/Tang/Meurs 2021, 38-39).

3.1.3 Pratraumatische Schutz- und Risikofaktoren fiir die Entstehung eines Traumas

Ob eine erlebte Erfahrung zu einem Trauma wird, ist abhéngig von den psychischen
Bewaltigungsressourcen eines Individuums, da die gleiche Erfahrung bei Menschen
unterschiedliche Folgen nach sich ziehen kann. Es lasst sich nicht pauschalisieren, dass ein
schwerwiegendes Erlebnis innere Schaden hinterlasst, da es immer wieder Menschen gibt,
welche tiefe Missbrauchs- oder Gewalterlebnisse erfahren, ohne gravierende Konsequenzen
davon erleiden zu missen. Die Resilienzforschung, welche sich auf Antonovsky zurtckflhren
lasst, geht von bestimmten Faktoren aus, welche die psychische Widerstandsfahigkeit
beeinflussen. Auch wenn sich hinsichtlich Risiko- und Schutzfaktoren in der pratraumatischen
Phase, also vor dem Zeitpunkt des belastenden Ereignisses, nicht pauschal in einen kausalen
Wirkungszusammenhang setzen lassen und diese eine hohe Komplexitat hinsichtlich ihrer
individuellen Form und Interaktion aufweisen, kénnen klare Verbindungen hinsichtlich der

Entwicklung einer symptomatischen Belastung festgestellt werden (vgl. Rauwald 2020,22).

Es lasst sich beispielsweise ein Zusammenhang zwischen der Entstehung von Traumafolgen
und der allgemeinen Lebensbelastung feststellen. Zudem  zeichnen  sich
Personlichkeitsmerkmale wie Intelligenz und Bildung als Schutzfaktor ab (vgl. Rauwald
2020,22). ,Soziale Faktoren wie der soziobkonomische Status der Eltern, die Zugehdrigkeit zu

einer ethnischen Minderheit, aber auch zum weiblichen Geschlecht stellen deutliche
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Risikofaktoren dar.“ (Rauwald 2020,22) Einen hohen Einfluss weisen vor allem die friihen
sozialen Erfahrungen auf, welche sich auf das grundsatzliche Einordnen der Welt als sicheren
oder unsicheren Ort pragen. Erfahrt ein Kind einen Mangel an sozialer Unterstitzung, kann
dies eher zur Traumabelastung fuhren. Innerfamiliare, negative Erlebnisse wie ein friher
Kindesmissbrauch oder psychische Probleme fihren mit hohem Risiko zu einer manifesten,
posttraumatischen Belastungsreaktion. Eine sichere Bindung dagegen ist wie bereits erwahnt
einer der wichtigsten Resilienzfaktoren, um stressreiche Erfahrungen ohne weitere Schaden
verarbeiten zu kdnnen. (vgl. Rauwald 2020,22) Ein geschutztes, sicheres und unterstitzendes
Umfeld mit einem angemessenen Grad der Herausforderung und Férderung in Verbindung
mit sicheren Beziehungserfahrungen stellen fur die Forderung der Resilienz bei Kindern einer
der effektivsten Mittel dar (vgl. Korittko 2019, 31).

3.2 Folgen von Traumatisierungen

3.2.1 Typische Symptome von Traumatisierungen

Nach fachlicher Kenntnis erleben die meisten Menschen im Laufe ihres Lebens ein Trauma.
Je nach individuellen Bewaltigungsmdglichkeiten werden bedrohende Ereignisse
unterschiedlich verarbeitet. Traumatische Erfahrungen kénnen schwerwiegende Folgen mit
lebenseinschrankenden Symptomatiken nach sich ziehen. Mit Traumafolgen werden hierbei
die Nachwirkungen einer schweren Erschitterung der Psyche verstanden. Hierbei besteht die
Moglichkeit, dass diese im Verlauf der Verarbeitung nachlassen oder sich chronifizieren (vgl.
Munger 2018). Im Falle einer Intensivierung der Folgen konnen sich verschiedene Phanomene

entwickeln.

Kommt es durch einen Ausldsereiz, einen sogenannten Trigger, dazu, dass der/die Betroffene
an die erlebte Traumaerfahrung unbewusst erinnert wird, 16st dies in ihm eine
Verhaltensreaktion aus, welche sich in unterschiedlichen, traumabedingten Verhaltensweisen
aulert. Diese drickt sich somit aus, als wiirde das erlebte Ereignis wieder geschehen. Die/der
Traumatisierte wird in den gleichen Stresszustand versetzt, welchen sie/er bei der Entstehung
der Traumatisierung erfahren hat. Oftmals kommt es zu einem Weglaufen, einem
Wutausbruch oder einer Erstarrung. Zudem kdnnen Unruhe, Albtrdume, Flashbacks, welche
die aktiven Ruckerinnerungen an das traumatisierte Erlebnis bezeichnen sowie
Dissoziationszusténde, ein innerliches mentales und emotionales Abschalten, auftreten. Die
Person wird aufgrund der erinnerten Bedrohung durch den Auslésereiz in einen automatischen
Schutzmechanismus versetzt (vgl. Korittko 2019,17). Trigger kénnen beispielsweise Gertiche,

Orte, Worte und Gesten, optische Eindriicke oder auch bestimmte Atmospharen und
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Beziehungsdynamiken sein. Diese sind individuell und fir jeden aufgrund der

unterschiedlichen Reizverarbeitung unterschiedlich (vgl. De Jong 0.D.).

Wie bereits erwahnt ist eine psychische Schutzreaktion das Versetzen der Psyche in einen
dissoziativen Zustand. Hierbei handelt es sich um ein innerliches Wegtreten und Ausblenden
der schmerzhervorrufenden und bedrohenden Reize (Udolf 2019,4). Eine Dissoziation geht
mit einer Stérung oder Veranderung der Wahrnehmung, des Bewusstseins, des
Gedachtnisses und der Identitdt einher. Der Hippocampus sowie der grofite Teil des
Vorderhirns schalten ab und die Sprachzentren sind blockiert, sodass die Ubermittlung der
wahrgenommenen Reize an die GroRhirnhalfte verwehrt ist und die Informationen nicht
ausgewertet werden mussen. Somit schitzt sich das Selbst und die Psyche und wird in einen
Zustand des Ausblendens gebracht. Es werden Signale wie ,Das ist alles nicht wahr®, ,Das
geschieht nicht wirklich jetzt“ oder ,Das hat nichts mit mir zu tun® an das psychische Erleben
gesendet, um den unaushaltbaren Stress ertragen zu konnen. Diese psychische
Notfallreaktion wird auch Derealisation bezeichnet (vgl. Huber 2023,77). Neben dem, dass die
Umgebung teilweise oder gesamt nicht adaquat wahrgenommen werden kann, ist auch
moglich, dass die Selbstwahrnehmung von Dissoziation betroffen ist. Hierbei kann das eigene
Selbst oder Teile davon nicht adaquat wahrgenommen werden. Diese dissoziativen
Mechanismen konnen bis zur Aufspaltung der eigenen lIdentitat fihren, bei der die
Personlichkeit in verschiedene Anteile abgespalten wird (vgl. Huber 2023,77). Vor allem
frihkindliche Traumatisierungen sind ein hoher Risikofaktor fir eine Manifestation der
dissoziativen Stressbewaltigung, sodass sich oftmals im Verlauf des weiteren Lebens eine

dissoziative Stérung chronifiziert (vgl. Sanger/Udolf 2020, 144).

Eine weitere Reaktion, welche eine Traumatisierung nach sich ziehen kann, ist die Uberregung
(Hyperarousal). Diese fuhrt zu intensiven Anspannungen und Problemen mit der
Impulskontrolle. Es kann zu heftigen Wutausbrichen und Kontrollverlust einhergehend mit
emotionaler sowie korperlicher Gewalt kommen. Opfer von Verfolgungs- oder Folterdelikten
beispielsweise leiden oft unter unlenkbarem aggressivem Verhalten und zeigen selbst

gewalttagige Handlungen (vgl. Sanger/Udolf 2020,144).

Was vor allem Traumatisierungen nach Typ-Il und Typ-lll als typische Traumafolge nach sich
ziehen, sind die sogenannten Taterintrojekte. Diesbezlglich verhalt sich das traumatisierte
Opfer so, als waren die Taterlnnen anwesend, auch wenn diese es nicht sind (vgl. Friedrich
2024 https://lwww.psychotherapie-salzburg.de/taeterintrojekte). Taterintrojekte bezeichnen
somit ,innere Reprasentanzen des Taterverhaltens, seiner Handlungen, Aussagen und

Rechtfertigungen. Taterloyale Anteile beinhalten die Verhaltensweisen der Bezugspersonen,
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die ,weggeschaut® und nicht geschitzt bzw. dem Tater ausgeliefert haben* (Sanger/Udolf
2020, 145) oder auch selbst zur Taterin/ zum Tater geworden ist. Es zieht die vermittelte
Denkweise durch die Verhaltensweisen der Taterlnnen wieder und fihrt zu einer
Wahrnehmung, dass die Taterlnnen mit ihren Denk- und Handlungsweisen richtig sind, aber
die/der Betroffene selbst falsch sei (vgl. Charf 0.D.). Dies mindet oft in die Entwicklung von
tiefem Selbsthass. Die verinnerlichten Reprasentanzen blockieren die Wege des Wachstums
sowie der Heilung des Traumas. Zudem flihren die unverarbeiteten traumatischen Erlebnisse
haufig dazu, dass die Betroffenen die Erfahrungen oft wiederholen, sodass es zu einer

Reinszenierung des Erlebten kommen kann (vgl. Sanger/Udolf 2020,145)

Ein weiteres oftmals beobachtetes Symptom nach einer Traumatisierung ist das vermeidende
Verhalten, die Konstriktion (vgl. Udolf 2019). Gemal der Wortbedeutung heifdt es, dass eine
Zusammenschnurung oder Verengung passiert (vgl. DocCheck Flexikon 0.D.). Hierbei bezieht
sich diese vor allem darauf, dass die Betroffenen als Traumafolge sich vor denjenigen Reizen
oder Situationen schiitzen wollen, welche an das traumatische Geschehen erinnern. Es wird
jeder Trigger vermieden und das Verhalten wird dementsprechend angepasst. Diese
Vermeidungstaktik ,flihrt zur Einschrankung der Aktivitaten des Wirkungsradius und sozialer
Kontakter der Familie. (Udolf 2019,5).

3.2.2 Traumafolgestérungen

Die typischen Traumasymptome werden in den aktuellen Klassifikationssystemen als
Traumafolgestorungen erfasst und mit einhergehendem Krankheitswert dargestellt (vgl. WHO
2015). Im ICD-11, dem internationalen statistischen Klassifikationssystem von Krankheiten
und Gesundheitsproblemen der  Weltgesundheitsordnung werden  verschiedene
traumaassoziierte Diagnosen systematisiert. Im Gegensatz zu seinem Vorlaufer, dem ICD-10,
werden die Diagnosen hinsichtlich stress- und traumaassoziierter Stoérungen starker
differenziert. ~ Grundsatzlich sollten Diagnosen die Funktion von zeitweiligen
Betrachtungsweisen einnehmen und vor allem ,dem Verstehen und der Verstandigung
dienen® (Korittko 2019,40). Sie sollten nicht zur Stigmatisierung oder Diskriminierung des
Individuums fihren und in ihrer Rolle missbraucht werden (vgl. Aderhold 2018, 25-32). Im
Folgenden werden drei Diagnosen hinsichtlich der posttraumatischen Reaktion dargestellt. Es
handelt sich hierbei um die akute Belastungsreaktion, die posttraumatische Belastungsstérung
(PTBS) sowie die komplexe traumatische Belastungsstorung (kPTBS), welche aufeinander

aufbauen.
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Bei einer akuten Belastungsstorung entwickeln sich akute Symptomatiken auf kérperlicher,
kognitiver sowie Verhaltensebene aufgrund des Erlebens einer besonders bedrohlichen
Situation und des Gefilhls dieser ausgeliefert zu sein. Zustdnde der Angst, Traurigkeit,
Verwirrung, Wut, Uber- oder Inaktivitadt sowie Verzweiflung und Betdubung entstehen. Diese
Symptome treten als normale Stressreaktion in der Regel innerhalb von wenigen Tagen

danach auf und halten bis zu sechs bis acht Wochen an (vgl. Korittko 2019, 41).

Das Symptommuster einer PTBS (ICD 11: 6B40), welches ein oder eine Serie extrem
stressender Erlebnisse nach sich zieht, besteht aus wiedererlebenden Momenten des
traumatisierenden Erlebnisses verbunden mit negativen Gefuhlen der Angst oder des Horrors.
Diese Emotionen kommen haufig in der gleichen Intensitat wie beim urspriinglich erlebten
traumatischen Ereignis vor. Zusatzlich treten aul’erdem, wie bereits oben genannt, das
Vermeidungsverhalten hinsichtlich mit dem Trauma verbundenen Aktivitaten sowie eine
allgemeine Vermeidung von Erinnerungen an das Geschehene einhergehend mit einer
emotionalen Abstumpfung und Gleichglltigkeit auf. Es herrscht zudem andauernd eine
Bedrohung, die auch kdrperlich durch beispielsweise eine hohe Wachsamkeit und
Schreckhaftigkeit hinsichtlich Traumaassoziationen zu spuren ist. Bei einer PTBS miissen die
Symptome fur einige Wochen andauern und eine hohe Beeintrachtigung auf verschiedene

Lebensbereiche wie Familie oder Arbeit mit sich bringen (vgl. Korittko 2019,41-42).

Die Diagnose der kPTBS (ICD 11: 6B41) baut auf das Symptommuster der PTBS auf und
beinhaltet alle mit der PTBS einhergehenden Symptome. Zusatzlich weist sie ,ernsthafte und
andauernde Probleme bei der Affektregulation® (Korittko 2019,42) auf. Die
Selbstwahrnehmung der traumatisierten Person ist aullerdem durch
Minderwertigkeitskomplexe, Scham-, Schuld- und Versagensgefliihle im Blick auf die
traumatische Situation gepragt. Ein weiterer Punkt der kPTBS ist die einhergehende
Problematik der betroffenen Person Nahe zu entwickeln und zu wahren. Die Folgen einer
kPTBS haben einen signifikanten Einfluss auf die verschiedenen Bereiche des menschlichen
Lebens (vgl. Korittko 2019,42).

Diese Klassifikationen sind ein hilfreiches Instrument, um psychische Zustdnde zu
beschreiben und in Worte fassen zu kénnen. Vor allem bei kindlichen Traumatisierungen
wurde allerdings laut einer amerikanischen Studie nachgewiesen, dass bei weniger als einem
Viertel der Kinder, die aufgrund von Traumatisierungen in Behandlung sind, die Kriterien einer
PTBS-Diagnose erfullt sind. Sie wiesen daflr aber viele andere Stoérungen auf. ,Es besteht
eine hohe Wahrscheinlichkeit, dass Traumafolgestdérungen bei Kindern und Jugendlichen als

komplexe ganzheitliche Schadigung betrachtet werden muss, die unterschiedliche
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Lebensbereiche betreffen kann.“ (Korittko 2019,43). In der Fachliteratur werden oftmals bei
Kindern und Jugendlichen parallel zur Traumatisierung weitere Stérungen wie ADHS,
depressive, somatoforme Stérungen oder Angststérungen diagnostiziert. Es ist somit in der
fachlichen Betrachtungsweise von Traumafolgen von Relevanz zu wissen, dass sich
Traumafolgestérungen auch ,in anderen Auffalligkeiten oder als so genannte Komorbiditaten

zusammen mit Symptomen einer PTBS* (Korittko 2019,44) erweisen.

3.2.3 Folgen von Bindungstraumatisierungen

In der Analyse qilt es hervorzuheben, dass Traumatisierungen nach Typ Il oder Ill, welche
durch nahestehende Bindungspersonen verursacht werden, die gravierendsten Folgen nach
sich ziehen. Wie bereits dargestellt gilt eine sichere Bindung sowie positiv, verinnerlichte
Beziehungserfahrungen als Quelle der Sicherheit und Resilienz. Werden diese innerlichen
Reprasentanzen durch ein ,man-made-Trauma“ erschuttert, stellt dies die vertrauten und
sicheren Vorstellungen zwischenmenschlicher Beziehung infrage. Die traumatisierende
Situation des Opfers wird umso komplexer, bedeutungsvoller und verwirrender, je intimer und
vertrauter die Beziehung zur Taterin oder zum Tater ist. Spielt Gewalt, Missachtung oder
Misshandlung eine Rolle, ist das erlebte Zerstdéren und Erschittern fur die/den Betroffene/n
noch gravierender (vgl. Rauwald 2020, 24-25). ,Je junger auf’erdem ein Kind ist, wenn es
traumatischen Erfahrungen ausgesetzt ist, desto starker wird das Ereignis auf eine noch
unreife Psyche und noch nicht gut entwickelte Schutz- und Abwehrmaoglichkeiten treffen.*
(Rauwald 2020, 25) Wenn hierbei die primare Bezugsperson, vor allem Mutter oder Vater,
diejenigen sind, welche das Kind traumatisieren, erlebt das Kind in der sensiblen Phase der
ersten Bindungserfahrungen Gefuhle von Bedrohung seiner Existenz sowie Schmerz- und
Angstgefuhle. Es entsteht ein primares Bindungstrauma (vgl. Rauwald 2020,25). ,Solche in
wiederkehrenden traumatischen Beziehungserfahrungen erlebten Selbstzustdande kénnen Teil
des kindlichen Selbstbildes und mit der Zeit zu einem Uberdauernden Charaktermerkmal
werden.” (Bollas 1997) Die psychische Schutzhiille des Kindes wird zerstért und die Ich-
Grenze wird gewaltsam Uberschritten, sodass es zu einer Intrusion der Taterin/ des Taters und
ihrer/seiner Aggression fiihrt. Es kommt zur Ubernahme der Schuld, welche auf der Seele des
Opfers haftet, und sich vor allem auf die Beziehung zu innerlichen Reprasentanzen wie auch

Zu aulderlichen Objekten destruktiv.  auswirkt  (vgl. Rauwald 2020,26).

,ES sind gerade solche gravierenden, oft friih und kumulativ erlebten Beziehungs- und
Bindungstraumatisierungen, die die Beziehung zu den eigenen Kindern in vielfacher
Weise belasten und, wenn sie nicht ausreichend bearbeitet werden konnten, zu einer
Transmission in die nachfolgende Generation fihren kdnnen.“ (Rauwald 2020,28)
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3.2.4 Transgenerationale Traumaweitergabe

~Wer ein Trauma nicht realisiert, ist gezwungen, es zu wiederholen oder zu reinszenieren.*
(Psylife 0.D.) Wie bereits im Einstieg erklart, ging schon einer der Vorreiter in der
Traumaforschung, Pierre Janet, davon aus, dass die Folgen einer Traumatisierung
unbearbeitet bestimmte Konsequenzen nach sich ziehen. Die menschliche Psyche ist darauf
ausgelegt, dass im Falle einer wahrgenommenen Bedrohung die genannten
Schutzmechanismen einsetzen und sie das Ich durch bestimmte Verhaltensweisen vor der
erlebten Situation schitzen. Das, was jedoch eigentlich Schutz ist, kann zu einem eigenen

Problem werden und schlussendlich weitere Probleme nach sich ziehen (vgl. Huber 2023, 79).

Eine Traumatherapie gibt der/dem Traumatisierten den Rahmen sich mit dem Erlebten in
einem professionell begleiteten Rahmen auseinanderzusetzen und die Erinnerung Stick fur
Stuck ins Gedachtnis zu rufen und zu integrieren. Hierbei gilt es als oberste Prioritat der/dem
Betroffenen in der psychologischen Behandlung einen sicheren Ort zu schaffen, sodass das
Trauma erneut durchlebt und somit verarbeitet werden kann. Erst wenn die duRere Sicherheit
gegeben ist, ist es moglich sich von dem traumatischen Stress zu erholen (vgl. Korittko 2019,
46). Es gibt verschiedene psychologische Ansatze wie die kognitive Verhaltenstherapie,
kérperorientierte Traumatherapien, schonende Traumatherapie sowie die explizit fur die
Behandlung von Traumata entwickelten EMDR-Methode (Eye-Movement-Desensitization and
Reprocessing), bei der an die natlrliche menschliche Reizverarbeitung als Heilungs- und

Verarbeitungsmittel angesetzt wird (vgl. Beeli 2022).

Die Verarbeitung und Bearbeitung der Folgen einer Traumatisierung, ist von groRer Relevanz.
Wenn eine traumatische Erfahrung nicht verarbeitet wird und die/der Betroffene Symptome
aufweist, ist diese/dieser einer Chronifizierung der Traumafolgen unterlegen, welche sich
gravierend auf die sozialen Beziehungen auswirken. Jegodtka und Luitiens gehen aus
systemischer Perspektive davon aus, ,dass kein Mensch flir sich allein traumatisiert ist*
(Miinger 2018). Traumafolgen haben nicht nur mit dem Individuum zu tun, sondern werden
auch auf der Ebene in der Interaktion mit anderen wahrgenommen. Aufgrund dessen ist es
relevant, dass Menschen mit Fachexpertise den Kontext und das Umfeld berucksichtigen und
miteinbeziehen. Die Interaktion mit Menschen kann namlich eine stabilisierende Ressource
darstellen, kann aber auch zu einer Intensivierung der Traumafolgen fihren. (vgl. Minger
2018) Vor allem in der Eltern-Kind-Beziehung hat das Vorkommen von Traumatisierungen
eine wichtige Bedeutung, denn die Folgen einer Traumatisierung kdnnen namlich bis in die

nachste Generation reichen. Erlebt eine Person ein Trauma und entwickelt daraufhin die oben
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aufgezeigten traumabedingten Symptome und setzt sich nicht mit der Verarbeitung des

Erlebten auseinander, hat dies weitreichende, transgenerationale Konsequenzen.

~Heute wird unter »transgenerationaler Weitergabe« verstanden, dass die Elterngeneration
an die Generation der Kinder und Enkel ihre Vorstellungen, Verhaltensweisen, Scham- und
Schuldgeflhle, aber auch ihre Geheimnisse und unverarbeiteten Traumata weitergibt.
Transgenerationale Ubertragung von friihen kindlichen Traumata und deren Weitergabe
bis ins dritte und vierte Glied sowie mehrgenerationale Weitergabe sind unterschiedliche
Begriffe, die benutzt werden, um das Phanomen zu beschreiben, dass nicht bewaltigte
Belastungen und Traumata der Vorgeneration sich implizit ins Leben der nachfolgenden
Generationeneinbrennen.” (Rauwald 2020,51)

Der Folgegeneration werden somit unbewusst die Wege des Umgangs mit den erlebten
Traumata in der Familie vermittelt. Die unverarbeiteten Erlebnisse der friiheren Generationen
wirken somit in den darauffolgenden Generationen weiter und fuhren zu psychischen und
kérperlichen Symptomatiken. Der Mechanismus der transgenerationalen Traumaweitergabe
setzt somit als Konsequenz der fehlenden Verarbeitung des Geschehenen ein. Was fir die
Eltern als tberlebenswichtiger Abwehrmechanismus gilt, ist fir die Kinder folgenschwer (Udolf
2019,6). Vor allem der abwehrende, dissoziative Lebensstil, welcher Traumatisierte vor der
emotionalen Konfrontation mit den erlebten schmerzhaften Momenten schiitzen soll, kann wie
im Fall von Dennis und Lea-Sophie zum Verhangnis fir ihre Kinder werden (Sanger/Udolf
2020,144).
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4. Kindeswohlrelevanten Aspekte elterlicher chronifizierter Traumafolgen

Chronifizierte Traumafolgen fuhren durch den Mechanismus der transgenerationalen
Traumaweitergabe dazu, dass das erlebte Trauma der Eltern mit seinen Folgen bis ins Leben
ihrer Kinder wirkt. Im folgenden Kapitel wird die transgenerationale Traumaweitergabe mit
ihren Mechanismen erklart und im Kontext der Elternverantwortung auf kindeswohirelevante
Aspekte analysiert, um einzuordnen inwieweit diese dazu beitragt, dass Eltern unbewusst ihre
Kinder in ihrem Recht auf die Entwicklung zu einer eigenstandigen und gemeinschaftsfahigen
Personlichkeit durch die Auswirkungen der unverarbeiteten Traumatisierungen verletzen und
ihrer Verantwortung nicht ausreichend nachgehen kénnen. Auf Grundlage dieser Ergebnisse
Iasst sich das Unterstitzungspotenzial traumatisierter Eltern herausfinden und erkennen, wie
das Jugendamt als Trager des staatlichen Wachteramtes der Sozialen Arbeit das Kindeswohl
im Hinblick auf die verletzenden Auswirkungen elterlicher Traumatisierungen schutzen kann,

um KWGs vorzubeugen, worauf im nachfolgenden Kapitel eingegangen wird.

4.1 Die Mechanismen der transgenerationalen Traumaweitergabe im Kontext der
elterlichen Erziehungsverantwortung

4.1.1 Wege der Traumaweitergabe

Die Weitergabe von Traumata wurde mittlerweile vielfach empirisch belegt. Viele Erkenntnisse
zur transgenerationalen Traumaweitergabe stammen aus den Forschungsergebnissen zu
Studien, welche die Folgegenerationen der Holocaust-Opfer begleitet haben. In den
Untersuchungen zeigte sich, dass die Kinder sowie auch Enkelkinder oftmals die gleichen
Traumafolgeerscheinungen aufwiesen wie ihre Eltern oder Grofieltern, welche den Taten der
Nazis ausgeliefert waren. Dies passierte, obwohl die nachkommende Generation selbst nicht
mehr mit den bedrohlichen Situationen konfrontiert war. ,Allein das Zusammenleben mit den
traumatisierten Eltern fuhrt dazu, dass sich Kinder mit deren Lebens- und Leidensweg
identifizieren, ihre emotionalen Zustdnde wie Angste oder Schuldgefiihle sowie ihre
Verhaltensweisen, z. B. gewalttatige Wutausbrtiche, Gbernehmen.” (Sanger/Udolf 2020, 138)
Die Kinder weisen Herausforderungen hinsichtlich ihrer Identitat auf und fiihlen sich zwischen
den Angsten der Eltern und ihren eigenen Vorstellungen hin und hergerissen (vgl.
Sanger/Udolf 2020, 138). Doch wie erfolgt eine Traumaweitergabe zwischen den
Generationen? Hierbei werden zwei Ubertragungswege differenziert, welche dazu fiihren,

dass Kinder durch die unverarbeiteten Traumatisierungen beeinflusst werden.
Der Prozess der Traumaweitergabe kann auf direktem sowie indirektem Weg passieren. Bei

der indirekten Ubertragungsweise, welche auch sekundare Traumatisierung genannt wird,

findet eine Wiederholung der traumatischen Realitat in der nachsten Generation statt, ohne
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dass die Kinder bewusst mit den traumatisierten Erfahrungen wie zum Beispiel Verfolgungs-
oder Kriegserfahrungen wie auch innerfamiliare Gewalt, Misshandlung oder Vernachlassigung
konfrontiert sind oder diese aktiv erleben. Es handelt sich hier beispielsweise um Kinder, die
erst nach der Flucht aus einem Kriegsgebiet geboren werden und dennoch Symptome von

Traumafolgestérungen aufweisen.

,Die Kinder entwickeln traumaspezifische Verhaltensweisen ohne zentrale auslésende
Erlebnisse oder Beobachtungen allein aufgrund der engen familiaren Beziehungen und
dem Zusammenleben mit  traumatisierten Eltern(-teilen) bzw. anderen
Familienangehorigen.“ (Sanger/Udolf 2020, 139)

Durch die Erzahlungen von den traumatischen Erfahrungen der Eltern oder auch durch die
eigenen Vorstellungen der zu erahnenden Ereignissen der Bezugspersonen, welche nicht
offen thematisiert wurden, aber unbewusst vorhanden sind, schlipfen Kinder in die Rolle
empathischer Zeuglnnen der elterlichen Traumatisierungen. Sie machen sich eins mit der
traumatisierten Identitat und den Angsten ihrer Eltern und sind herausgefordert sich davon
abzugrenzen. Auch insgesamt fallt es ihnen schwer sich spater von den Eltern zu I6sen. Sehr
oft passiert die transgenerationale Traumaweitergabe in den friihesten Momenten der Kindheit
und werden ohne verbale Erinnerungen und Bilder abgespeichert. Aufgrund des friihen Alters
kann dann keine Verbalisierung der internalisierten Erfahrungen stattfinden. Dadurch dricken
sich die Erfahrungen oftmals in psychosomatischer Form aus und manifestieren sich als
verschiedene Stoérungen in der Biografie der Kinder (vgl. Sanger/Udolf 2020, 139). Durch die
Auflosung der Ich-Grenzen zwischen den Generationen kommt es zudem haufig zu einer
Parentifizierung, eine altersunangemessenen Verantwortungsibernahme von den Kindern
den Eltern gegenuber. Diese Thematik wird im nachsten Unterkapitel 4.1.2 nochmal vertiefend

aufgegriffen und erlautert.

Bei der direkten Traumaweitergabe passiertim Vergleich zur indirekten Traumaweitergabe ein
aktives Ausagieren der erlebten Traumaerfahrung an dem Kind. Die direkte Ubertragung zieht
nach sich, dass Eltern durch die eigenen erlebten Traumatisierungen in ihrer Bindungs- und
Erziehungsfahigkeit so beeintrachtigt werden, dass sie ihre eigenen Kinder misshandeln und
die Traumaerfahrungen sozusagen direkt an dem Kind wiederholen. Das Trauma wird
demensprechend dadurch Ubertragen, dass das Kind die Traumaerfahrung selbst durchleben
muss (vgl. Sanger/Udolf 2020, 138).

.Eltern, die selbst Gewalt und / oder Vernachlassigung erfahren haben, misshandeln und
/ oder vernachlassigen wiederum ihre eigenen Kinder. Mitter und auch Vater, die
sexualisierte Gewalt erlebt haben, liefern ihre Soéhne wund Tochter erneut
Ubergriffssituationen aus oder schauen scheinbar gleichgiiltig weg.“ (Sénger/Udolf 2020,
141)
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Dies hat zur Folge, dass sich familiare Gewalt- und Misshandlungsverhalten Uber die
Generationen wiederholen. Besonders wenn die Betroffenen wahrend ihres Aufwachsens
keinen Zugang zu positiven, korrigierenden Erziehungs- und Beziehungserfahrungen hatten,
ist ein Fortflhrung des Gewaltkreislaufs vorprogrammiert. Findet ein Bagatellisieren der
erlebten Gewalt der Eltern statt und verharren diese auf einer verdrangenden und
verharmlosenden Haltung gegenuber gewalttatigen Handlungen und Unterlassungen
gegenuber, weist dies auf ein Verleugnen und Abspalten der selbst erlebten Realitat der Eltern
hin. Es macht deutlich, dass die Eltern aufgrund der eigenen Erfahrungen nicht in der Lage
sind ihr erzieherisches Handeln reflektiert zu Uberdenken. Dies kann schwere
Reinszenierungen von Gewalt und Schadigungen nach sich ziehen (vgl. Sanger/Udolf 2020,
144).

Ein weiterer Faktor der Traumaweitergabe sind die epigenetischen Mechanismen. Es wurde
nachgewiesen, dass bestimmte Abschnitte der Gene durch den Einfluss der Umwelt aktiviert
sowie deaktiviert werden konnen. Die Gen-Modulation stellt somit einen weiteren
Ubertragungsweg von Traumatisierungen auf die nachste Generation dar, welches den
systemischen Einfluss einer Traumatisierung zusatzlich bestatigt. In einem Tierversuch wurde
hinsichtlich der Reiz- und Stressverarbeitung nachgewiesen, dass sich bei Ratten, welche kurz
nach ihrer Geburt eine Phase der Vernachlassigung erleben, das Stress-Hormonsystem
verandert. Es wurde festgestellt, dass diese nachgewiesene Aktivierung bis zum Lebensende
der Ratte sowie bei ihren Nachkommen stattfand (sekundéares Zitat Rauwald 2020, 143
Weaver et al.,, 2006). Ohne Unterschied wurde dieser Mechanismus auch bei Menschen
festgestellt (vgl. McGowan et al. 2009 zit. n. Sanger/Udolf 2020,143). Der Organismus ist mit
der epigenetischen Steuerung ausgestattet, um ,die ,bewahrten” Bewaltigungsstrategien an
die nachste Generation weiterzugeben® (Unfried 2020, 52). Die Genetik des Kindes wird
daraufthin durch das Signal des mitterlichen Organismus angepasst und in der
Schwangerschaft weitergegeben, um den von der Mutter wahrgenommenen Stress erfolgreich
bewaltigen zu kénnen. Dies zieht allerdings auch nach sich, dass ein frihes therapeutisches
Einsetzen das epigenetische Gedachtnissystem positiv beeinflussen und verandern kann und
Traumafolgen auf dieser Ebene bearbeitet werden kdnnen (vgl. Unfried 2020, 52). Elterliche
Traumata kdénnen sich somit auf verschiedene Wege in das Leben der Kinder einpragen und
bildlich gesprochen Steine in den Weg einer gesunden Kindesentwicklung der nachfolgenden

Generation legen.
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4.1.2 Auflésen der Generationsgrenzen und Stérung der Autonomieentwicklung des
Kindes

Bei einer transgenerationalen Traumaweitergabe wird wie bereits angedeutet vor allem die
kindliche Identitdt beeinflusst. In mehreren theoretischen Konzeptualisierungen der
Traumaweitergabe liegt das Auflésen der Generationsgrenzen und die unbewusste
Verschmelzung der kindlichen Identitat mit der elterlichen emotionalen Bedirftigkeit als
einhergehende Konsequenz der Traumaweitergabe im Fokus. Sie zieht nach sich, dass sich
die Kinder mit dem Lebens- und Leidensweg der traumatisierten Eltern identifizieren und eins
machen, welches langfristige Probleme mit der Identitatsentwicklung, Schuldgefiihlen und

Trennungsangsten den Eltern gegenlber einhergeht (vgl. Udolf 2019, 7).

Nach Khan weisen die betroffenen Kinder einen Mangel in der Ich-Integration auf, was
bedeutet, dass sie sehr friih mit der Bedurftigkeit ihrer Eltern, vor allem der Mutter konfrontiert
sind. Sie reagieren mit einer dissoziierten Ich-Entwicklung, weil die Mutter ihnen aufgrund der
eigenen Mangel nicht den psychischen Schutz bieten kann, welchen sie fur eine gesunde
Entwicklung der Persdnlichkeit benétigen. Dies zieht eine zu frih einsetzende, Uberfordernde
Konfrontation mit der inneren und aufReren Realitat nach sich (vgl. Rauwald/ Quindeau 2020,
69).

.In einer ungestorten, geschitzten Entwicklung wiirde der Saugling die Abhangigkeit von

der Mutter nicht vorzeitig spiren und kénnte alle Unlust erzeugenden Stimuli auf die Mutter

projizieren, die in ihrer Funktion als Reizschutz im Saugling ein Geflihl von Wohlbefinden

aufrechterhielte. Erstin einem langsamen Prozess der Desillusionierung und Trauer kame

es zu einer Losung aus der frithen Symbiose in Richtung einer Integration der eigenen

Psyche und der allmahlichen Herausbildung der Fahigkeit, zwischen innerer und auferer

Realitat zu unterscheiden. (Rauwald/ Quindeau 2020, 69)

Aufgrund des fehlenden Schutzes kann es zu einer Ich-Integrationsstérung kommen, welche
auch mit einer Abnahme des Bedurfnisses nach einer in Symbiose erlebbaren
Abhangigkeitsbeziehung fiuhren, sodass die betroffenen Kinder eine vorzeitige
Unabhangigkeit entwickeln und oftmals in die Bedurfnisbefriedigung der Mutter eintreten. Die
Heranwachsenden treten hierbei wie bereits erwahnt in die Rolle der Eltern und Ubernehmen
die Bedurfnisbefriedigung der Bezugsperson. Die einhergehende Parentifizierung wird oftmals
als besonderes Einverstandnis in der Beziehung zwischen dem Kind und der Mutter
betrachtet. Infolgedessen kann jedoch eine der Entwicklung entsprechende Trennung von
Mutter und Kind nicht geschehen, worin es somit zur kindlichen Traumatisierung kommt. Diese
wird oftmals nicht erkannt und fihrt nur durch Belastungssituationen zur Manifestation einer
Traumasymptomatik (vgl. Rauwald/ Quindeau 2020, 69). Eine destruktive Parentifizierung

geht mit dem Aufgeben der Elternfunktion einher, worin es dazu fuhrt, dass Eltern ihr Kind zur
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Bedurfnisbefriedigung der eigenen ungestillten Bediirfnisse missbrauchen. Somit werden die
Bedurfnisse des Kindes ignoriert oder vernachlassigt und die Kinder tbernehmen eine Rolle,
welche die Grenzen der Generationen Uberschreitet und mit unangemessenen, nicht dem
Alter entsprechenden Anforderungen einhergeht (vgl. Graf/Frank 2001 ind. zit. n. Loch 2016,
65). Die Parentifizierung kann sich einerseits auswirken, indem das Kind die eigenen
Beddirfnisse zuriickstellt, rollenkonformes Verhalten ibernimmt und selbst in die Ubernahme
der Verantwortung der Eltern kommt. Andererseits zeigt sich parentifizierendes Verhalten aber
auch durch eine Infantilisierung, welche dazu fuhrt, dass das Kind die altersgerechten
Entwicklungswiinsche zugunsten der elterlichen Beziehungs- und Bindungswiinsche aufgibt
und es daraufhin zu Entwicklungsdefiziten des Kindes fuhrt (vgl. Loch 2016, 66).

Auch Kogan stellt den Mangel der Fahigkeit sich von dem traumatisierten Elternteil zu trennen
als wichtigen Faktor der transgenerationalen Traumaweitergabe dar. Sie geht davon aus, dass
die intensiven Traumaerfahrungen zu einem mangelhaften ,Aufbau interpersonaler Grenzen
fuhrt” (Rauwald/ Quindeau 2020, 69) und das Kind eine symbiotische Fusion mit der Mutter
anstrebt. ,In dem Verlangen nach Einssein kommt es zu einem NiederreiRen der Grenzen.*
(Kogan 2009 zit. n. Rauwald/ Quindeau 2020,69). Darin wird die Entwicklung der Autonomie
gestort und es kommt zu einer Lockerung oder auch Auflosung der eigenen psychischen Hiulle.
Das Trauma zieht durch das Durchbrechen des eigenen Schutzes vor Reizen eine Verletzung
der eigenen Integritat der Personlichkeit nach sich, was eine Unterscheidung zwischen dem
Selbst und dem Objekt, der Fantasie und Realitdt sowie der Vergangenheit und Gegenwart
erschwert (vgl. Rauwald/ Quindeau 2020, 70). Diese Folgen elterlicher Traumatisierungen
verhindern der kindlichen Psyche eine gesunde Entwicklung zu erfahren sowie zu einer

eigenstandigen Personlichkeit heranzuwachsen.

4.2 Elterliches Trauma und der Einfluss auf Bindung und Feinfiihligkeit

Weisen Eltern ein unverarbeitetes Trauma auf, hat dies einen enormen Einfluss auf die
Fahigkeit eine Bindung zu ihren Kindern aufzubauen. Bei der Bindung handelt es sich, wie
bereits erklart, um eine der wichtigsten Schutzfaktoren flr das Heranwachsen und die Reifung
zu einer gesunden Entwicklung der Psyche. Es ist eines der wichtigsten Instrumente ein Kind
nach seinem Wohl zu erziehen. Haben Eltern selbst negative Bindungserfahrung, wenn nicht
sogar Bindungstraumatisierungen erlebt und dadurch einen unsicheren Bindungsstil
entwickelt, verhindert dies den Zugang fur ihre eigenen Kinder eine sichere Bindung zu
entwickeln. Wenn elterliche Bezugspersonen nicht selbst erfahren konnten, dass sie als Kind
feinflhlig behandelt und angenommen waren, ist es ihnen ohne Kkorrigierende
Beziehungserfahrungen nicht moéglich eine sichere Bindung zu ihren Kindern aufzubauen.

Unterschiedliche Langsschnittstudien haben gezeigt, dass Mutter denselben Bindungsstil,
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welchen sie erfahren haben, auch bei ihren eigenen Kindern entwickeln. Somit haben Mutter
mit einem unsicheren Bindungsstil vielmals auch unsicher gebundene Kinder. Es wurde
zudem ein Zusammenhang zwischen ungeldsten Traumatisierungen und desorganisierten
Bindungsmustern festgestellt, sodass es von hoher Wahrscheinlichkeit ist, dass Eltern mit
unverarbeiteten Traumatisierungen Kinder mit desorganisierten Bindungsreprasentationen
haben (vgl. Brisch 41 in Rauwald 2020). ,Kinder von Mittern, die selbst eine schwerwiegende,
noch unverarbeitete Traumatisierung — wie etwa durch sexuellen Missbrauch und
Misshandlung — erlebt haben, zeigen ebenfalls haufiger solche desorganisierten Sequenzen
in ihrem Bindungsverhalten als Kinder von Muttern, die keine Traumata erlitten oder diese
bereits verarbeitet haben.” (Brisch 2020, 40). Erlebte, elterliche Traumatisierungen gelten als
zweitstarkster Pradikator der desorganisierten Bindung nach der Kindesmisshandlung (vgl.
Brisch 2020, 40).

Die einhergehenden Traumasymptome wie das dissoziative, vermeidende Verhalten oder
Trigger wirken sich zudem auch auf die Bindungsqualitdt aus, welche sich durch eine
feinfuhliges Erziehungsverhalten entwickelt. Fehlt Feinfuhligkeit im Erziehungsverhalten sowie
die richtige Wahrnehmung und Einschatzung der Bedirfnislage des Kindes, kann dies
vernachldssigendes Versorgungsverhalten nach sich ziehen. Bei einer Vernachlassigung
entsteht eine Misshandlung durch das Unterlassen der lebenswichtigen Sorge (vgl. Udolf
2019, 5). Es kann beispielsweise wie im Fall Lea-Sophie schwerwiegende Folgen bis hin zu

Todesfolgen nach sich ziehen.

4.3 Typische Traumafolgesymptome und ihre Auswirkungen auf die

Erziehungsfahigkeit

Wie im Kapitel 3 dargestellt, gibt es typische Traumafolgesymptome, welche mit
unverarbeiteten Traumatisierungen in Verbindung gebracht werden kénnen. Weisen Eltern
diese Symptome vor, kdnnen sie einen intensiven Einfluss auf die transgenerationale
Weitergabe elterlicher Traumaerfahrungen haben und sich vor allem auf die Austbung der

elterlichen Sorge und Erziehungsverantwortung auswirken.

Verschiedene Trigger konnen unterschiedliche traumabezogene Verhaltensweisen oder
Zustande wie Dissoziationen oder Wutausbriche auslosen. Dissoziative Zustande als Schutz-
und Abwehrmechanismus im Hinblick auf emotionale Konfrontation mindern beispielsweise
die elterliche Prasenz sowie Bindungsfahigkeit. Zudem ist die Fahigkeit, Kinder aktiv zu fordern
sowie diese vor Gefahren und gewaltsamen Handlungen im Alltag zu schiitzen, eingeschrankt.
Das Dissoziieren in Stress- und Angstsituationen kann au3erdem zur Folge haben, dass Eltern

Termine oder Absprachen mit Padagoglnnen oder Institutionen vergessen oder nicht einhalten
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kénnen. In dem in der Einleitung beschriebenen Fall von Dennis, haben seine Eltern einen
dissoziativen Lebensstil entwickelt, welcher schlussendlich zum Tod des kleinen Jungen
gefiihrt hat. Kommt es bei den elterlichen Bezugspersonen dazu, dass sie Uberregungen als
Traumafolgesymptom entwickeln, konnen diese fur die Kinder beangstigendes Verhalten wie
Wutausbriiche oder emotionale wie auch koérperliche Gewalt aufweisen. Schwere
Eskalationen in der Familie kdnnen hierbei die Folge sein. Weisen Eltern, vor allem diejenigen,
die als Kind selbst in der Opferrolle waren, bestimmte verinnerlichte Vorstellungen und
Richtlinien des Taterverhaltens auf, tragen diese dazu bei, dass sie selbst den eigenen
Kindern gegenuber gewaltsam handeln. Unverarbeitete Traumatisierungen haben oftmals
eine Reinszenierung der erlebten Gewalterlebnisse zur Folge. Weisen Eltern zudem ein
vermeidendes Verhalten auf, werden dadurch in vielen Fallen die Kontakte nach auf3en sowie
der Wirkungsradius eingeschrankt, um mit keiner emotionalen Konfrontation
auseinandergesetzt sein zu mussen. Oftmals bleiben sie zuhause und schranken dadurch das
Explorationsverhalten des Kindes ein, welches auf neue Anreize fir die kindliche Entwicklung
angewiesen ist oder sie vermeiden den bestandigen Kontakt zum Kind. Meistens fallt es den
Betroffenen schwer ihren Kindern Zuwendung und liebevolle Aufmerksamkeit zu schenken
(vgl. Sanger/ Udolf 2020, 144-145). Diese Traumasymptome sind ein Anhaltspunkt, dass das
Kindeswohl durch deren Auswirkungen gefahrdet sein kdnnte. Es ist von grofRer Relevanz die
schwerwiegenden und weitreichenden Folgen elterlicher unverarbeiteter Traumatisierungen
im Blick zu behalten, um Kinder in ihrer Familiensituation adaquat zu schiitzen, wahrzunehmen

und rechtzeitige Interventionen einzuleiten.

4.4 Die transgenerationale Traumaweitergabe als ungewollte Kinderrechtsverletzung

Die erlauterten Mechanismen der transgenerationalen Traumaweitergabe haben zur Folge,
dass Kinder auf verschiedenem Wege mit der traumatisierten Realitat sowie Identitat der
Eltern konfrontiert sind und den Auswirkungen unverarbeiteter elterlicher Traumatisierungen
nicht entkommen kénnen. Es kommt durch verschiedene Ubertragungswege zur
Retraumatisierung der nachfolgenden Generation. Das Trauma zeigt somit Folgen, welche
sich Uber die Grenzen der Generationen ausbreiten und darliber hinaus weiterwirken, bis in
die darauffolgenden Generationen, solange es nicht vorher zur Traumaverarbeitung

gekommen ist.

Unverarbeitete Traumatisierungen der Eltern wirken sich, wie bereits beschrieben, negativ auf
viele bedeutende Schutzfaktoren fir eine gesunde Kindesentwicklung, wie ein feinflhliges
Elternverhalten oder die Fahigkeit eine sichere Bindung aufzubauen und aufrechtzuerhalten,
aus (vgl. Huber 2019,7). Sie verhindern durch die manifesten Traumafolgen den Kindern einen

Zugang zu einer Férderung und Erziehung mit dem Ziel zu einer gesunden, selbstbestimmten,
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eigenverantwortlichen und gemeinschaftsfahigen Persénlichkeit heranzuwachsen. Dies
passiert, indem Eltern ihrer Erziehungsverantwortung nicht ausreichend nachgehen kénnen
(vgl. Rauwald/ Quindeau 2019, 69). Das Recht des Kindes nach §1 Abs. 1 SGB VIII wird im
Falle von vorliegenden unverarbeiteten Traumatisierungen dementsprechend durch die
Traumafolgen verletzt und kann nicht ausreichend umgesetzt und verfolgt werden. Dies
passiert jedoch nicht mit Absicht der Eltern, sondern durch die Wirkungsweise von
Traumatisierungen in der menschlichen Psyche. Eltern, die negative traumatisierende
Erfahrungen erleben mussten, gelten in erster Linie als Opfer des Erlebten. Damit verbunden
sind sie auRerdem Opfer ihrer eigenen Schutzmechanismen, welche sich durch die
Traumatisierungen aufgebaut haben, um die oftmals als lebensbedrohend erlebten
Erfahrungen verkraften zu kénnen. Was die Eltern schiitzt und fir sie als Uberlebenswichtig
ist, schrankt diese in ihrer sozialen Interaktion und Wahrnehmung, vor allem hinsichtlich ihrem
Erziehungsverhalten ein und wird somit fir die Kinder zum Verhangnis (vgl. Sanger/Udolf
2020, 144).

Durch die hohe kindliche Bedurftigkeit nach unterstitzenden und feinfuhligen
Bezugspersonen, welches als Grundbediirfnis fir eine gesunde Kindesentwicklung gilt, sind
Kinder in einer verletzlichen und abhangigen Position ihren Eltern gegenuber und darauf
angewiesen, dass diese fur ihr Wohl sorgen. Wie im ersten Kapitel beschrieben, gelten Eltern
als primare Sachwalter des Kindeswohls. Die meisten Eltern haben gute Absichten mit ihren
Kindern und wollen das Beste fir sie (vgl. Wiesner 2006, 1-1). Durch die verdrehten,
verinnerlichten Reprasentationen kdnnen die Eltern aus ihrer eigenen Wahrnehmung und
Sichtweise zwar das Beste fiir ihre Kinder wollen und dementsprechend handeln, unbewusst
sind diese aber in ihren eigenen Traumakonsequenzen und deren einhergehenden
Verhaltensweisen gefangen. Dementsprechend sind sie nicht in der Lage, das fur das Kind

angemessene umzusetzen oder auch zu unterlassen.

Eltern wollen grundsatzlich das Richtige hinsichtlich ihrer Kinder tun, kdnnen dies aber im
Kontext ihrer Traumatisierung nicht umsetzen. Dies hat den Grund, dass sie sich der
Manifestation der traumatischen Realitat ihrer Erlebnisse in ihrem Verhalten nicht bewusst
sind und diese nicht wahrnehmen koénnen. Sie handeln und flhren ihre
Erziehungsverantwortung auf Grundlage ihrer erlebten Realitat aus, welche ihnen durch die
eigenen Erlebnisse vermittelt wurde. Bis es zu einer Verarbeitung und Bewusstmachung des
Geschehenen kommt und daraufhin neue Sichtweisen in die elterliche Psyche aufgenommen
werden kann, bleibt die Traumatisierung mit der elterlichen Bezugsperson verwoben. Fehlt
eine Aufarbeitung der traumatisierten Realitat, bleiben die mitihrem Handeln einhergehenden

Traumazusammenhange vor ihrem Bewusstsein verborgen. Das Unbewusste hat somit das
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Ungewollte zur Folge, wie es im Fall von Dennis oder auch von Lea-Sophie festzustellen war.
Hierbei stritten beide Eltern die Realitat ab und realisierten diese erst als es bereits zu spat
war und ihre Kinder an ihrem ungewollten, aber dennoch passierten Versagen zugrunde
gingen. Durch die mangeinde Aufarbeitung der elterlichen Traumata findet durch die
transgenerationale Traumaweitergabe eine ungewollte Kinderrechtsverletzung hinsichtlich
des Kinderrechts auf Erziehung gemaf §1 Abs. 1 SGB VIl statt. Die Verletzung des Rechtes
besteht vor allem darin, dass die elterlichen Mittel, die eine gesunde Entwicklung nach sich
ziehen, aufgrund des Traumas ausgeschopft sind und die Kinder somit nicht in ihren
Bedurfnissen adaquat versorgt werden. Hierbei kann die transgenerationale
Traumaweitergabe eine Ursache fiir eine mangelhafte oder auch kindeswohlgefahrdende
Erziehung sein. Aufgrund der hohen Relevanz der Traumaweitergabe hinsichtlich
kindeswohlrelevanter Aspekte, ist es von groRer Bedeutsamkeit, dass Institutionen der Kinder-
und Jugendhilfe, die mit Familien zusammenarbeiten sowie vor allem auch das staatliche
Wachteramt mit einhergehender Schutzfunktion, ausgeflhrt durch das Jugendamt, die
Auswirkungen einer transgenerationalen Traumatisierung erkennen und danach professionell

handeln.
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5. Traumapéadagogik meets Kinderschutz: Traumapadagogische Anforderung der
transgenerationalen Traumaweitergabe an das Jugendamt

Aufgrund der im letzten Kapitel aufgeflhrten kindeswohlrelevanten Faktoren der
transgenerationalen Traumaweitergabe, welche elterlich unverarbeitete Traumatisierungen
nach sich ziehen, stellt sich die Thematik als relevant fir das Kinder- und Jugendhilfesystem
dar. Die Perspektive der Sozialen Arbeit als Handlungswissenschaft setzt an die
Gegenstandsbeschreibung der Profession nach dem system-theoretischen Denkansatz nach
Staub-Bernasconi an, welche soziale Probleme ins Zentrum riickt. Sie beschreibt zudem
Soziale Arbeit als Menschenrechtsprofession, in der diese grundsatzlich das Recht auf die
Befriedigung der menschlichen Grundbedirfnisse als integralen Teil des Auftrags sieht. Liegt
eine Verletzung der Menschenrechte vor, ist es auch Aufgabe der Sozialen Arbeit diese
wahrzunehmen und dagegen zu steuern (vgl. Cruceli 2021). Aufgrund dessen ist es von
Relevanz die Thematik der transgenerationalen Traumaweitergabe als ungewollte
Kinderrechtsverletzung hinsichtlich des Rechtes auf Erziehung zur selbstbestimmten,
eigenverantwortlichen, gemeinschaftsfahigen Personlichkeit, vor allem in den Kontext des
Kinderschutzes zu setzen und auch die Aspekte des staatlichen Wachteramtes, das als Garant
des Kindeswohls gilt, zu betrachten. Demzufolge werden im folgenden Kapitel die
Anforderungen des Jugendamtes, welches als zentrale Kinderschutzinstitution und Trager des
staatlichen Wachteramtes gilt, hinsichtlich der Traumaweitergabe Uber die Generationen

thematisiert.

5.1 Das Jugendamt als Kernorganisation des Kinderschutzes

Kinderschutz bezeichnet im Allgemeinen den Schutz von Kindern und Jugendlichen vor
Gefahrdungen ihres Wohls. Im engen Begriffsverstandnis, welches in der vorliegenden Arbeit

aufgegriffen wird, definiert sich Kinderschutz als eine

Loffentliche Aufgabe, die von verschiedenen Berufsgruppen, Institutionen und
Organisationen mit unterschiedlichen Funktionen und Aufgaben innerhalb eines staatlich
regulierten Systems wahrgenommen wird, um auf Gefdhrdungen des Wohls von Kindern
und Jugendlichen in Familien oder Institutionen antworten zu kénnen, insbesondere auf
korperliche, psychische/ emotionale und sexuelle Gewalt gegen Kinder, auf
Vernachlassigung und auf Spezialformen der psychischen/ emotionalen Gewalt gegen
Kinder.“ (Biesel / Urban-Stahl 2022,25)
Der Schutz von Kindern und Jugendlichen ist somit eine interdisziplindre Aufgabe, die in ein
vom Staat geregeltes System eingebettet ist. Die Soziale Arbeit ist in Bezug auf den
Kinderschutz, wie bereits am Anfang erwahnt, Trager des Schutzauftrages bei KWG nach §8a
SGB VIl Sie agiert durch die Institution des Jugendamtes, welche die Bestimmungen des

Schutzauftrages bei KWG ausfuhrt. Hierbei wird auch auf zugetragene Gefahrdungen
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geantwortet, indem dem Jugendamt gewichtige Anhaltspunkte bekannt werden und sie

daraufhin mit einer adaquaten, fachlichen Einschatzung analysiert werden.
Das Jugendamt als Kernorganisation des Kinderschutzes weist eine Schllisselposition auf.

,ES ist die fur die Arbeit mit Familien zustandige Organisation der 6ffentlichen Kinder- und
Jugendhilfe und hauptverantwortlich dafiir, auf vermutete oder bereits eingetroffene
Gefahrdungen des Wohls von Kindern und Jugendlichen in Familien oder Institutionen
mittels unterschiedlicher Angebote, Leistungen und Malinahmen zu antworten. (Biesel /
Urban-Stahl 2022, 209)
In vielen Einrichtungen der Jugendamter ubernimmt der Allgemeine Soziale Dienst als eine
Abteilung des gesamten Jugendamtes die Verantwortungen des Kinderschutzes. Dieser
Bereich ist fur die Verwaltung und Einschatzung des Eingangs der Gefahrdungsmeldungen in
Familien oder Institutionen verantwortlich, welche an das Jugendamt von auf’en durch
Zweigstellen oder Personen vermittelt werden. Werden solche gewichtigen Anhaltspunkte
bekanntgegeben, findet eine Gefahrdungseinschatzung gemal §8a SGB VIl im
Zusammenwirken mehrerer Fachkrafte statt, wie es bereits im zweiten Kapitel hinsichtlich der
rechtlichen Grundlagen der Elternverantwortung beschrieben wurde. Sind die Hilfen zur
Erziehung gemaR §27 Abs. 1 SGB VIII zur Abwendung der Gefahr geeignet, missen diese
angeboten werden. Hierbei iUbernimmt das Jugendamt auch die Hilfeplanung gemaf} §36 SGB
VIII und leitet die Umsetzung der erforderlichen Erziehungsunterstiitzung ein. Es ibernimmt
die Anordnung von ,Hilfen, die eine dem Wohl des Kindes oder der/des Jugendlichen
entsprechende Erziehung gewahrleisten und fur seine Entwicklung geeignet und notwendig
sind.“ (Biesel/ Urban-Stahl 2022, 210) Die Fachkrafte ,gewahren, planen, erbringen und
evaluieren” (Biesel/ Urban-Stahl 2022, 210) die Hilfen. Liegt stattdessen eine KWG vor, wenn
Eltern beispielsweise weder gewillt noch in der Lage sind die Gefahrdungslage abzuwenden,

kommt es zur Einschaltung des Familiengerichtes (vgl. Biesel/ Urban-Stahl 2022, 209).

Das Jugendamt Ubernimmt zudem eine Funktion, welche im Blick auf die
Gefahrdungseinschatzung bei KWG beratend und begleitend tatig wird. Hierbei betrifft dies
den Bereich der Inobhutnahme nach §§42 und 42a SGB VIl als vorlaufige Sicherstellung des
Kindeswohles in Notsituationen sowie die Beratung von Personen hinsichtlich KWGs, die mit
Kindern und Jugendlichen zu tun haben. Ein weiterer Aufgabenbereich, den das Jugendamt
hat, ist das Ubernehmen von Amtsvormundschaften oder Amtspflegschaften als Folge von der
teilweisen oder gesamten Entziehung der elterlichen Sorge. Ferner ist aulerdem Aufgabe des
Amtes frihe Hilfen zu aktivieren und zu etablieren sowie ein Weiterentwickeln der Qualitat im
staatlichen System des Kinderschutzes zu garantieren (vgl. Biesel/ Urban-Stahl 2022, 210). In
der Betreuung der Kinder und Jugendlichen findet eine intensive Zusammenarbeit mit den

freien Tragern statt (vgl. Bundesarbeitsgemeinschaft Landesjugendamter 0.D.)
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5.2 Konsequenzen der transgenerationalen Traumaweitergabe fiir den
Tatigkeitsbereich des Jugendamtes

Das Jugendamt als Kernorganisation des Kinderschutzes weist einen hohen
Verantwortungsgrad auf, mit dem nicht leichtfertig umgegangen werden sollte. Es gilt als
diejenige Institution, welche befugt ist Entscheidungen hinsichtlich der Gefahrdungslage zu
treffen und darauthin wenn nétig auch weitreichende Schritte hinsichtlich der elterlichen
Erziehungsverantwortung wie das Anrufen des Familiengerichtes einleiten kann. Es ist von
grolRer Relevanz, dass sich Fachkrafte des Jugendamts besonders hinsichtlich der
wissenschaftlichen Erkenntnisse stetig weiterentwickelt. Nur dann kénnen fachlich korrekte,
adaquate Einschatzungen geleistet werden und bei den familidaren Lebenslagen korrekt
angesetzt werden. Risikomechanismen wie die transgenerationale Weitergabe, die einen
hohen Grad an kindeswohlrelevanten Aspekten und Dynamiken mit sich bringt, sollte von den
Mitarbeitenden im Jugendamt unbedingt ins Auge gefasst werden (vgl. Biesel / Urban-Stahl
2022,161). Im Folgenden werden, ausgehend von den bereits erarbeiteten Punkten Uber den
Einfluss der traumapadagogischen und traumadynamischen Perspektive hinsichtlich der
transgenerationalen Weitergabe und den damit verbundenen kindeswohlrelevanten Aspekten,
die Auswirkungen dieser Erkenntnisse auf den Tatigkeitsbereich des Jugendamtes
ubertragen. Dies dient dazu, die Eltern sowie auch die Kinder in ihren eigenen Situationen

besser wahrnehmen und ihnen besser helfen zu kbnnen.

5.2.1 Traumapadagogische Grundhaltung in padagogischer Arbeit mit traumatisierten

Eltern und Kindern

Traumapadagogik meint ,die Notwendigkeit die aktuellen Erkenntnisse der Traumaforschung
auch in padagogischen Ansatzen zu berlcksichtigen.” (Fachverband Traumapadagogik 2011,
4). Der Traumapadagogik liegt eine Grundhaltung als Basis zugrunde, ,welche das Wissen
um Folgen von Traumatisierungen und biografische Belastungen bericksichtigt und ihren
Schwerpunkt auf die Ressourcen und Resilienz* (Fachverband Traumapadagogik 2011, 4)
setzt. Hierbei werden die drei Grundprinzipien unterschieden und in der Analyse

hervorgehoben: Die Annahme des guten Grundes, die Wertschatzung sowie die Transparenz.

Die Annahme des guten Grundes geht davon aus, dass alles, was ein Mensch an
Verhaltensweisen zeigt, einen Sinn in seiner individuellen Geschichte macht. Bei
Traumatisierungen werden oftmals Verhaltensweisen als Bewaltigungsmechanismen
herangezogen, die in erster Linie vielleicht bedrohend oder belastend wirken. Die
Traumapadagogik geht davon aus, dass wenn diese Verhaltensweisen als notwendige
Strategien erkannt werden und im ersten Schritt gewurdigt und wertgeschatzt werden, schafft

dies Raum der/dem Traumatisierten das Bewaltigungsverhalten wahrzunehmen, in seiner
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Notwendigkeit zu reflektieren und darin méglicherweise auf neue Verhaltensweisen zu stol3en
sowie alternative Wege zu gehen. Das zweite Grundprinzip beruht auf dem Prinzip der
Wertschatzung. Eine traumapéadagogische Grundhaltung erméglicht einen sicheren Rahmen,
in denen sich Eltern sowie auch Kinder in ihrem Sein angenommen flhlen. Aufgrund des
oftmaligen Erlebens von intensiver Hilflosigkeit, Willkir oder Ohnmacht Ubertragen
Traumatisierte diese Geflihle immer wieder auf das aktuelle Beziehungsgeschehen. Somit ist
es von grofier Bedeutung, dass ihnen im Kontakt mit Fachkraften eine Grundannahme mit der
Einstellung ,Es ist gut so, wie du bist!“ begegnet wird (vgl. Fachverband Traumapadagogik
2011,5).

Die dritte Grundannahme, welche in der Arbeit mit traumatisierenden Personen relevant ist,
stellt eine hohe Transparenz dar. Aufgrund haufiger Erlebnisse hinsichtlich Hierarchie- und
Machtmissbrauchen im Setting der Traumatisierung, kdnnen Strukturen bedrohend wirken.
Wie im Fall von Lea-Sophie kénnen Eltern aufgrund eigener internaler Reprasentanzen vor
allem Behdrden gegenuber negativen Grundeinstellungen entwickeln. Die Beziehung zu
Behorden, vor allem dem Jugendamt als Wachter Uber der Elternverantwortung, gestaltet sich
oftmals angespannt und verbunden mit viel Misstrauen. Dementsprechend sollte in der
Zusammenarbeit mit traumatisierten Familiensystemen ein sicherer Ort mit einer gewissen
Berechenbarkeit und Zuverlassigkeit gebaut werden (vgl. Fachverband Traumapadagogik
2011,5). Diese drei Grundprinzipien legen eine wichtige Grundlage einer professionellen
Arbeitsbeziehung, welche die traumatisierten Lebenslagen der Familien bertcksichtigt. Durch
das zunehmende Verstehen der Traumadynamik kdnnen die Fachkrafte hinsichtlich des
oftmals unverstandlichen, manchmal sogar schockierenden Umgangs von Eltern mit den
eigenen Kindern im Kontext von kindeswohlgefahrdenden Familiensituationen ein besseres
Verstandnis fur die Bewaltigungsstrategien der Eltern entwickeln. So kdnnen stigmatisierende
Einstellungen der Fachkrafte gegenuber den Eltern, die in ihrer Erziehungsverantwortung

Uberfordert sind, konfrontiert und abgebaut werden.

5.2.2 Qualifikation der Fachkrafte durch Traumafachwissen hinsichtlich
Gefahrdungseinschitzung und Hilfeplanung

Auf Basis dieser Grundhaltung ist es von groRer Bedeutung, dass Fachkrafte des
Jugendamtes in ihren Aufgaben die Erkenntnisse zur transgenerationalen Traumaweitergabe
einflieRen lassen und das Traumafachwissen darin anwenden. Die Wahrnehmung und
Einschatzung der Folgen der transgenerationalen Traumaweitergabe stellt eine zentrale

Herausforderung in der Arbeit mit psychisch erkrankten Eltern dar. ,Diese Kompetenz ist
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unverzichtbar, damit das Kindeswohl der betroffenen Kinder geschiitzt werden kann.“ (Loch
2016, 362)

Das Erkennen der elterlichen Traumatisierungen sowie das Verstandnis des
Zusammenhangens von Traumafolgen und Erziehungsproblemen wird als Grundlage fir die
Perspektiv- und Hilfeplanung angesehen (vgl. Sanger/Udolf 2020, 147). Es ist somit im
Einzelfall von Wichtigkeit abzuklaren, ob ein Traumahintergrund in der Familie eine mogliche
Ursache fur die Problematiken sein kdnnen und inwieweit eine transgenerationale
Traumatisierung im Spiel sein kdnnte. Erst wenn der traumatische Hintergrund der Eltern und
seine Beeinflussung des Kindeswohls geklart und festgestellt ist, kdnnen die entsprechenden

Interventionen und Hilfsangebote darauf aufbauend erkannt und eingeleitet werden.

Der Traumahintergrund lasst sich mithife von gezielten Fragestellungen zur
Erziehungssituation erschlielen, welche im Gesprach mit den Familien rekonstruiert werden.
Hierbei handelt es sich um Fragestellungen, die auf den schon erklarten, typischen
Traumasymptomen basieren und den Einfluss erfragen. Die folgenden Fragen nach Sanger
und Udolf (Sanger/Udolf 2020, 146-147) bieten sich zur Erfassung der traumatischen

Hintergrundgeschichte an:

e Sind die Eltern in der Lage, das Verhalten des Kindes und seine Bedilirfnisse adaquat
einzuschatzen?

o Beeintrachtigen dissoziative Zustande die Fahigkeit der Eltern, die Bedlrfnisse ihres
Kindes wahrzunehmen, zu befriedigen und das Kind zu schiitzen?

e Zeigen die Eltern mangelnde Impulskontrolle, z. B. traumabezogene Wutausbriiche?

o Stellen kindliche Verhaltensweisen wie z. B. Weinen oder Trotz einen Trigger fur die
Eltern dar?

o Tragen die Kinder die Verantwortung fir die psychische Stabilitdt der Eltern, fir die
Geschwister oder den Alltag?

e Haben die Eltern Suchtstrukturen entwickelt, um eigene posttraumatische Symptome
zu lindern?

e Wissen die Eltern um den Einfluss eigener traumatischer Kindheitserfahrungen auf
ihren Erziehungsstil?

o Sind die Eltern in der Lage, die Verantwortung fur die Misshandlungen an ihren Kindern

zu Ubernehmen?

Diese Abklarungen helfen falsche Entscheidungen hinsichtlich der Planung der Perspektive

zu vermeiden. Auch bei der weiteren Entwicklung von Standards, welche die Einschatzung
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der Gefahrdungslage von Kindern unterstitzen, sollten die Erkenntnisse der
Psychotraumatologie einflielen, sodass die Spirale der Gewalt auch auf lange Zeit
unterbunden werden kann und gewichtige Anhaltspunkte, die durch ein Trauma verursacht
wurden, frihzeitig erkannt werden (vgl. Sanger/Udolf 2020, 148). Sind Kinderschutzfachkrafte
in der Wahrnehmung der Traumafolgen sowie transgenerationaler Prozesse geschult und
haben ein zunehmendes Verstandnis fir die Zusammenhange der Traumatisierungen
hinsichtlich langfristiger Entwicklungsschadigungen bei den Heranwachsenden, kénnen

Gefahrdungslagen adaquater analysiert und eingeschatzt werden.

Es ist auBerdem von Wichtigkeit die Abklarungen des Einflusses eines Traumas auf die
jeweiligen Falle zu treffen, da die meisten Fachkrafte des Jugendamtes eher selten eine klare
traumatische Diagnose aufweisen, wodurch die traumatische Wurzel fir bestimmte

Lebenslagen eher im Hintergrund bleibt.

+~Wesentlicher als die Diagnose selbst ist fur die Fallarbeit im Jugendamt das Verstehen

der fallbezogenen Auswirkungen der bei psychisch erkrankten Eltern beobachteten

Belastungen und psychischen Einschrankungen (wie z.B. Dissoziation) auf das Kind, auf

die Erziehungsfahigkeit der Eltern und auf die Eltern-Kind-Beziehung.” (Loch 2016, 417)
Fur die sozialpadagogische Fallarbeit hat es dementsprechend eine hohere Relevanz, wenn
beispielsweise dissoziative Zustande bei den Eltern zu erkennen sind. Im Falle von Dennis
hatte es beispielsweise noch eine Chance flr das Leben des kleinen Jungen geben kdnnen,

wenn der dissoziative Lebensstil des Ehepaar Bittners friihzeitig erkannt worden ware.

Die Information, dass die elterlichen Bezugspersonen sich wahrend der Dissoziation in einem
emotional abwesenden Zustand befindet und dies fir den neugeborenen Saugling in der
Familie bedeutet, dass die Mutter emotional darin nicht erreichbar ist, hat zum Beispiel eine
Relevanz, um den Bedarf einer weiteren emotional zuganglichen Beziehungsperson fiir das
Kind zu decken (vgl. Loch 2016, 417). Um welche Diagnose es sich hier nun bei der
mutterlichen Erkrankung handelt, ist dann in diesem Kontext nachrangig. Infolge der
durchgefiihrten ethnografischen Studie mit psychisch kranken Eltern im Jugendamt schlagt
Loch sogar vor, dass sich die Soziale Arbeit in ihrem auf psychiatrische Diagnosen

ausgerichtete Fallarbeit eine professionelle Entfernung dieser Sichtweise vor:

.Mit der Abkopplung des Fallverstehens Sozialer Arbeit von psychiatrischen Diagnosen
wird die Jugendamtsarbeit zudem unabhangig von offengehaltenen psychiatrischen
Diagnoseprozessen, die [...] mehrjahrig sein kdnnen. Ferner wird die Soziale Arbeit mit
dieser Entkopplung unabhangig von klinischen Symptombindelungen, die zu
Krankheitsbildern zusammengefasst werden. Es zieht aber auch nach sich, dass die
Fachkrafte aus der Kinder- und Jugendhilfe einen ,reflexiv-verstehenden Zugang zum
Zusammenhang zwischen traumatisierenden Ereignissen wie Gewalt in der Kindheit der
Eltern, gegenwartigen Traumafolgen, der Lebenssituation des Kindes und den darin
enthaltenen Belastungen® (Loch 2016, 419)
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entwickeln mussen. Psychiatrische Diagnosen stellen disziplinare konstruierte Annaherungen
an klinische Beobachtungen dar, die dem Wandel der Zeit unterliegen.” (Loch 2016, 417). Ein
weiterer Vorteil darin ware, dass die einhergehende Gefahr hinsichtlich Stigmatisierung oder
Kategorisierung von psychiatrischen Diagnosen, dementsprechend auch zurtickgehen wirde.
Der Fokus verschiebt sich somit mehr auf den individuellen Anzeichen und Symptomatiken

sowie das Verstandnis der Bewaltigungsmechanismen der Klientinnen.

Um Fachkrafte in dieser Thematik bewusst auszubilden, sollten Weiterbildungen hinsichtlich
der Relevanz der Traumapadagogik im Bereich des Kinderschutzes stattfinden.
Weiterbildungsinstitute wie beispielsweise das Traumakompetenzzentrum in Eichenzell nahe
Fulda bieten Fort- und Weiterbildungen hinsichtlich dieser Thematik an, die regelmaRig in den

Arbeitsalltag integriert werden sollten.

5.2.3 Praventive HilfsmaBnahmen zur Unterstiitzung von (werdenden) Eltern mit

Traumahintergrund

Das Jugendamt als Kernorganisation des Kinderschutzes hat wie oben aufgegriffen nicht nur
die Abwehr der Gefahrdungslage des Kindes im Auftrag des staatlichen Wachteramtes und
die Planung der Hilfen zur Erziehung als Auftrag, sondern tGbernimmt auch die Aufgaben frihe
Hilfsangebote zu etablieren, den Kinderschutz weiterzuentwickeln und praventiv zu wirken. Es
sollite hierbei an den Stellen und Themen anknipfen, die am meisten von
kindeswohlgefahrdenden Aspekten betroffen sind (vgl. Bundesarbeitsgemeinschaft
Landesjugendamter 0.D.). Dadurch, dass die transgenerationale Traumaweitergabe durch die
manifesten Traumafolgen und deren Einfluss auf die Erziehungsfahigkeit ein offenes Feld fir
die Entstehung von KWGs darstellt, ist es von Wichtigkeit, dass nicht nur aktive
Kinderschutzfalle in der Fallarbeit mit traumapadagogischen Ansatzen bearbeitet werden,

sondern vor allem auch Aufklarungs- und Praventionsarbeit durch das Jugendamt stattfindet.

Aufgrund des unbewussten Faktors der Traumafolgen ist es nochmals besonders relevant,
dass der Zusammenhang von kindeswohlgefahrdendem Erziehungsverhalten verursacht
durch eine transgenerationale Traumaweitergabe zunehmend als Faktor im Kinderschutz
bericksichtigt und kommuniziert wird, damit im Allgemeinen ein richtiges Verstandnis Uber die
traumadynamischen Vorgange und deren Entstehungshintergriinde vermittelt wird. Um
praventiv in dem Kreislauf der transgenerationalen Traumaweitergabe zu intervenieren, bedarf
es neben der Vermittlung von Traumafachwissen, welches hierbei auch einen
psychoedukativen Charakter aufweist, ein praktisches Umsetzen der traumapadagogischen

Erkenntnisse in den einzelnen Leben der Betroffenen. Das Jugendamt kann an diesem Bedarf
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mithilfe von neu entwickelten Férderungs- und Beratungsprogrammen an der Thematik der

ansetzen und somit Kinder aktiv schutzen.

Das von dem Psychiater Karl-Heinz-Brisch entwickelte Praventionsprogramm SAFE® setzt an
diesem Bedarf an. Es handelt sich dabei um ein praventives Programm fiir werdende Eltern,
welches bereits in der Schwangerschaft beginnt. Dies dient einerseits dem, dass sich die
werdenden Eltern aktiv auf die neuen Umstande und Anforderungen einstellen kénnen,
unterstitzt aber auch, dass Eltern korrigierende Beziehungserfahrungen schon zur Zeit der
Schwangerschaft erleben, da sie bereits in dieser Phase mit Triggern ausgesetzt werden
kénnen. Solche Auslésereize kdnnen beispielsweise der wachsende Bauch der Mutter sein,
welches in ihr Ohnmachtsgefiihle sowie Hilflosigkeit, die sie erfahren hat, auslésen konnen.
Hierbei entsteht dann kindeswohlgefahrdendes Verhalten, wie das Schiitteln des Kindes oder

dass das Kind allein in der Wohnung zurtckgelassen wird (vgl. Brisch 2017, 233).

Die sichere Ausbildung fiir Eltern (SAFE®) stlickelt sich in vier Module. Es gibt vor sowie nach
der Geburt verschiedenen Kurstagen, an denen verschiedene Themen vermittelt und
Erziehungssituationen gemeinsam  bearbeitet werden. Der Kurs enthdlt ein
Feinflhligkeitstraining und es steht fur die teilinehmenden Eltern ein Beratungsangebot Uber
eine Hotline zur Verfligung, welche die Eltern im Fall einer Uberforderungssituation mit inrem
Kind kontaktieren kénnen und darin praktisch angeleitet werden. Die SAFE®-Hotline basiert
auf dem Vertrauensverhaltnis zu den Klientinnen. Gibt es bei den Eltern Anzeichen auf
unverarbeitete traumatische Erlebnisse wird ihnen als viertes Modul das Angebot einer fokalen
Traumatherapie gemacht. Diese gliedert sich dann in eine vorgeburtliche Stabilisierungs-
sowie eine nachgeburtliche Bearbeitungsphase. Das Programm zielt darauf ab, praventiv eine
Wiederholung und Weitergabe der eigenen Traumatisierung zu verhindern und Eltern die
richtige Haltung sowie Werkzeuge fir einen langfristigen, feinfihligen Erziehungsumgang an
die Hand zu geben. Eltern werden durch die Lernsetting mit eigenen Erfahrungen konfrontiert
und lernen die Wichtigkeit, dass sie sich mit ihren eigenen, schmerzhaften Erlebnissen

auseinandersetzen (vgl. Brisch 0.D., 91-97).

-Wenn die werdenden Eltern unter diesen Umstanden schon sehr frih auf diese
Risikokonstellation aufmerksam gemacht und dann ,an die Hand genommen®“ werden,
damit sie schon — mit Beginn der Schwangerschaft — psychotherapeutisch zunachst im
Sinn von Stabilisierung, dann auch mit dem Ziel der Traumaverarbeitung behandelt
werden, besteht eine grofle Chance, die oftmals lber viele Generationen bestehende
Teufelskreise der Ausubung von unterschiedlichsten Gewalt von Eltern gegenuber ihren
Kindern zu unterbrechen.” (Brisch 2017, 233)

Die Wirkung des SAFE®-Programmes wurde durch eine Langsschnittstudie, in der die Kinder
der Kursteilnehmenden beim Grundschuleintrittsalter auf verschiedene Faktoren wie ihre

Bindungsfahigkeit und Selbstwirksamkeit analysiert werden, untersucht und nachgewiesen.
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Es wurde im Vergleich zu einem weiteren Kurs analysiert, inwieweit die Kinder, wessen Eltern
durch den SAFE®-Kurs begleitet wurden, in ihrer Entwicklung wachsen kénnten. Vor allem
das Bindungsverhalten als wichtige Ressource und relevanten Einflussfaktor wurde dabei in
den Blick genommen. Als Ergebnis der Studie konnte festgestellt werden, dass die erlebten
Interaktionen und Foérderungen in dem Kurs eine Verbesserung der Bindungsqualitat
hervorbrachten. Zudem wurde erwiesen, dass das Programm die eigene elterliche
Reflexionsfahigkeit hinsichtlich eigener Bindungserfahrungen angeregt hat und eine von

Feinflhligkeit gepragte Eltern-Kind-Beziehung entstehen konnte (vgl. Brisch 0.D., 91-97).

Anhand dieser Ergebnisse lasst sich hinsichtlich der transgenerationalen Traumaweitergabe
und den damit verbundenen Anforderungen fir das Jugendamt erkennen, dass frihe
Praventionsangebote  hinsichtlich  der  Bindungsstarkung mit  einhergehendem
Therapieangebot dazu beitragen kénnen die zerstorerische Wirkung der transgenerationalen
Traumatisierung zu durchbrechen und neue Bindungserfahrungen zu rekrutieren. Das
Jugendamt in der Schlisselposition des Kinderschutzes sollte auf Grundlage dieser
Forschungsergebnisse in solche frihen Hilfsprogramme und deren Forderung investieren und
diese stetig weiterentwickeln. Denn nur dadurch, dass die zerstérerische Thematik einer
transgenerationalen Traumatisierung hinsichtlich der Kindesentwicklung zunehmend in den
Fokus gerat, kann eine nachhaltige Durchbrechung des Teufelskreislaufes der

transgenerationalen Traumatisierung garantiert werden.
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6. Schlussbetrachtung

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die transgenerationale Traumaweitergabe ein
Phanomen mit weitreichenden Folgen ist. Sie zieht Folgen nach sich, welche bis in die nachste
Generation reichen und sich auch tber die danach kommenden Generationen ausbreiten. Ein
erlebtes Trauma ist ein Ereignis, welches tief in den menschlichen Organismus dringt und
seine Spuren hinterldsst. Diese Spuren lassen sich nicht ohne Verarbeitung des Geschehenen
ausléschen und kdnnen sich in chronifizierten Traumafolgesymptomen manifestieren und

dadurch auch im System, in welchem sich der/ die Betroffene befindet weiterwirken.

Im ,System Familie“ hat eine Traumatisierung einen Einfluss, welcher direkt oder auch indirekt
sich in das Beziehungsgeschehen einbrennt und vor allem die Bindungsbeziehungen
beeintrachtigt. Wird eine Bindungsperson selbst zum Téater, hat dies je nach aufweisender
Resilienz einen enormen Entwicklungseinfluss auf das menschliche Heranreifen des
schutzbedurftigen, jungen Menschen. Im Kontext der Erziehungsverantwortung beeinflusst
eine erlebte Traumaerfahrung von den Eltern die Entwicklung des Kindes in einem hohen
Malle, weil die elterlichen unverarbeiteten Traumatisierungen sich in dem
Erziehungsverhalten zeigen und Eltern in dem Aufbau des wichtigsten Instrumentes flr eine
gesunde, psychische Entwicklung, die Bindung, einschranken. Durch die selbst erlebten
negativen und unsicheren Bindungserlebnisse weisen die Eltern eine hohe Pragung davon
auf, die es ihnen nicht ermdglicht, selbst gute Bindungsbeziehung zu ihren Kindern
aufzubauen. Eltern mit unverarbeiteten Traumatisierungen kdmpfen auf unbewusster Ebene
mit ihren selbstschitzenden Mechanismen, die sich beispielsweise in Form von Triggern,
vermeidendem Verhalten, Impulsivitat sowie Dissoziationen zum Ausdruck bringen. Diese
unbewusste Schutzreaktion vollzieht sich aber als negative Beeinflussung der kindlichen
Entwicklung und wird zum Verhangnis flr die nachfolgende Generation. Hier entsteht eine
Ubertragung des negativ  Erlebten, welche sich vor allem bei friihen
Bindungstraumatisierungen in die kindliche Psyche eindringt und dort Verletzungen
hinterldsst. Daraufhin kommt es zu massiven Traumafolgen, welche immense
Einschrankungen in der Entwicklung zu einer selbststdndigen und gemeinschaftsfahigen
Personlichkeit nach sich ziehen. Die transgenerationale Traumaweitergabe lasst sich
dementsprechend als ungewollte, aufgrund der unbewussten Schutzreaktion der elterlichen

Psyche, Kinderrechtsverletzung einordnen.
Die Kinder- und Jugendhilfe, vor allem der Kinderschutz muss diesen Risikomechanismus fur

KWGs im Blick behalten und ein fachliches Bewusstsein entwickeln, um die Folgen und

Auswirkungen der transgenerationalen Weitergabe erkennen zu kdnnen. Vor allem das
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Jugendamt, welches eine wichtige Position im Kinderschutz einnimmt, sollte sich dieser
Folgen bewusst sein und eine traumapadagogische Grundhaltung entwickeln, um den
traumatisierten  Familiensystemen  professionell sowie ohne  Stigmatisierungen
entgegenzutreten. Traumapadagogik gilt als aktiver Kinderschutz. Diese Grundhaltung sollte
in die  Verantwortlichkeiten von  Fachkraften des Jugendamts wie die
Gefahrdungseinschatzung, Hilfeplanung und Praventionsarbeit flieBen. Je mehr das
Traumawissen und die einhergehenden padagogischen Ansatze in den Bereich der Kinder-
und Jugendhilfe aufgenommen werden, desto mehr kdnnen neue Konzeptualisierungen
entstehen, welche den Weg zu neuen Hilfsmdglichkeiten eréffnen. Auch weitere Bereiche der
Kinder- und Jugendhilfe wie ambulante oder stationare Angebote sollten sich zunehmend mit
den traumapadagogische Ansatzen auseinandersetzen, um das Starkungspotential der
Traumapadagogik fir die gesamte Kinder- und Jugendhilfe ausschépfen und nutzen zu
kénnen, sodass Falle wie die Geschichten von Dennis oder Lea-Sophie in Zukunft ganz

verhindert werden konnen.
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