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Kinder psychisch und suchterkrankter Eltern 
in den Fokus!

Große Zahl Betroffener < > Tabuisierung

Hochrisiko1 < > Vernachlässigung im Gesundheitssystem 2

Erhöhte Kindeswohlgefährdung3 < > fehlende Erfassung von Kindern

Intergenerationale Weitergabe4 < > fehlende Vernetzung

Effektive Hilfen5 < > Zugangshemmnisse der Eltern

2
1 up to 50% develop severe mental health problems; Leijdesdorff et al, 2017; up to 7-fold increase in risk, Beardslee et al., 2011;
2 https://ag-kpke.de/vom-auftrag-zur-umsetzung-praesentation-des-abschlussberichts/ zuletzt abgerufen 25.11.2025; 
3 Schmid et al., 2008; 4 Tabak et al., 2016; 5 Puchol-Martinez et al., 2023; Lannes et al., 2021 



Elternbehandler als „missing link“

„Effiziente Ansatzpunkte 
wären etwa Orte der 

Behandlung von Eltern, also 
in Kliniken, 

Institutsambulanzen, …“.

Zitiert aus: Expertise Forschung 
der Bundes-AG, 03/2020

Behandler der Eltern
Psychisch und 
suchterkrankte 

Eltern
und ihre Kinder Effektive Hilfen



Das Präventionsprogramm 
Stark im Sturm
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Ausweitung in Baden-Württemberg

Versorgung von 
> 3,5 Mio. 

EinwohnerInnen

ZI in Mannheim 

PZN Wiesloch

Uniklinikum Heidelberg

ZfP Weinsberg

Uniklinikum Ulm 
& ZfP 
Südwürttemberg 
(Weissenau)



Perspektive in Rheinland-Pfalz

Kaiserslautern
Pfalzklinikum mit 
Klinik für Psychiatrie 
und KJP

Neuwied
Marienhaus Klinikum St. Antonius, 
Waldbreitbach
Johanniter-Zentrum für KJP

Ludwigshafen
Krankenhaus Zum 
Guten Hirten, St. 
Annastift

Speyer
Pfalzklinikum: Tageskliniken 
für Psychiatrie und KJP

Bild: https://www.arl-net.de/de/node/8948



Effektiver 
Kinderschutz

• Elternscreening
• Etablierung von Insoweit 

erfahrenen Fachkräften
• Fortbildungen

• Kein Kind bei der Aufnahme 
der Eltern unversorgt zuhause 
„vergessen“

 Kinderschutzscreening bei 
Aufnahme

• Prägnante, kurz 
zusammengefasste Infos zum 
jederzeit Nachlesen

 Fokussiertes 45 min E-Learning

Kinderschutz in Stark im Sturm

Psychiatrische, 
suchtmedizinische, 
psychosomatische 

Kliniken



Eckdaten zum eLearning
„Stark im Sturm – Kinderschutz in der 
Psychiatrie, Psychosomatik und Suchtmedizin“

• Entwicklung gemeinsam mit Universitätsklinikum Ulm

• Bereitstellung an allen Kliniken, an denen „Stark im Sturm“ implementiert 
ist

• Verfügbar mit CME-Zertifizierung (45 Min Bearbeitungszeit)

• Bestehend aus 5 Modulen, inkl. Video, mehreren Grafiken, interaktiven 
Elementen und Materialien zum Download

 Perspektive: Pflichtfortbildung zum Kinderschutz in allen Stark im Sturm 
Kliniken



E-learning Kindesschutz

https://starkimsturm.elearning-kinderschutz.de; zuletzt abgerufen 08.09.2026



Übersicht der 5 Module



Eckdaten zum Kinderschutzscreening 
am ZI Mannheim

• Entwicklung gemeinsam mit Jugendamt Mannheim

• Start 28. September 2026

• Analog eines pflichtmäßigem Screenings für multiresistente Keime (MRSA) 
an Kliniken

• 7 Fragen bei jeder Aufnahme (auch im Notfall!) zu Kindern und deren 
Versorgung während der Behandlung der Eltern



Kinderschutzscreening
- Ampelschema: grün

1. Gibt es Kinder im Haushalt?
2. Wie alt sind die Kinder?
3. Sind alle minderjährigen Kinder versorgt?
4. Gibt es Besonderheiten/ eine Erkrankung bei der versorgenden Person, 

die die Versorgung einschränken kann oder beim Kind?
5. Fragen Sie den/die Patient*in: Können Sie die Kinder mit guten Gewissen dort belassen?
6. Fragen Sie sich: Machen Sie sich Sorgen um die Versorgung der Kinder ihres/r Patient*in?



Kinderschutzscreening
- Ampelschema: gelb



Kinderschutzscreening
- Ampelschema: rot



Was macht nun eine Familienbeauftragte genau?

Sabine Rief, Familienbeauftragte am ZfP Südwürttemberg
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Aufgaben eine:r/s 
Familienbeauftragten



Bewusstsein schaffen

• Klinikintern Thema immer wieder 
platzieren

• Pflichterfassung Elternschaft

• Kinderschutz (insofern erfahrene 
Fachkraft)

• Integration des Themas Elternschaft 
in die Behandlungsplanung 
(Elterngruppen, Kindersprechstunde)



Kindern einen Platz geben:
„Schöne Zeit Kisten“ auf 
Erwachsenenpsychiatrischen Stationen

Familienfreundlicher Akzent auf den 
Stationen
„Schöne Zeit Kisten“ werden auf allen 
Stationen verteilt.



Elterngruppen

Zielgruppe:
• Mütter und Väter und alle anderen 

Personen, die Kinder betreuen und 
Elternverantwortung übernehmen.

Erkrankung hat Auswirkungen auf 
Kinder

Wechselwirkungen zwischen 
Erkrankung und familiärer Situation



Stimmen aus den Elterngruppen

„In Verbindung mit der Behandlung 
meiner Alkoholabhängigkeit war 
die Elterngruppe genau das 
Richtige, um wieder ein guter Papa 
sein zu können“

„Den erarbeiteten Notfallplan 
habe ich immer griffbereit“

„Oft habe ich Fragen zur Erziehung, und 
hier habe ich das Gefühl für mich 

hilfreiche Antworten zu bekommen, die 
nicht von 'von oben herab' sind“

„Die Inhalte der Gruppe  und die 
Rückmeldungen der anderen 

Teilnehmenden haben mir geholfen, 
die Beziehung zu meinen Kindern 

wieder aufzubauen“



Kindersprechstunde

• Gesprächsangebot für Kinder und 
Jugendliche

• Altersgerechte Information und 
Aufklärung für Kinder und 
Jugendliche

• Familiengespräche
• Beratung für betroffene Eltern
• Vermittlung von externen Hilfen



Stimmen aus der 
Kindersprechstunde

„Seit ich weiß, dass mein Papa Depressionen 
hat, denke ich nicht mehr, dass ich schuld bin 

wenn es ihm schlecht geht“
Mädchen, 13 Jahre

„Ich möchte gern wissen, wie ich Mama 
helfen kann, dass sie gesund wird“

Junge, 8 Jahre

„Ich habe Angst, dass Mamas 
Krankheit wieder macht, dass sie mich 

schlägt“
Mädchen, 8 Jahre



Kinderbeauftragte

• Fachliche Begleitung/Fortbildung

• Intervision, Fallbesprechungen 

• Einzelcoaching 

• gemeinsames Verzeichnis mit 
Materialien



Familienmitbehandlung

• Engerer Austausch und 
Informationsfluss zwischen KJP und 
Erwachsenenpsychiatrie

• Gemeinsame Standards für Kinder-
und Jugendpsychiatrie und 
Erwachsenenpsychiatrie für die 
Abläufe der Familienmitbehandlung

• Regelmäßige Austauschtreffen zur 
Qualitätsentwicklung und -sicherung



Strukturen und Netzwerkarbeit

• Enge Kooperation mit den Jugendämtern 
Ravensburg und Bodenseekreis

• Vernetzung  mit Beratungsstellen und 
anderen Kooperationspartner:innen

• Gemeinsame Entwicklung einer Gruppe 
für Kinder psychisch und suchterkrankter 
Eltern

• Gründung eines Netzwerks KiP mit 
Beteiligung der Beratungsstellen, des 
Jugendamts, ZfP, Vertreter*innen von 
Schule/ Kita und Eingliederungshilfe



Sensibilisierung für das Thema in der 
Öffentlichkeit

„Erinnerungen an eine vergessene 
Kindheit“ 
Filmgespräch mit Schulklassen, der 
Öffentlichkeit, Fachkräften



Qualifizierung von Fachkräften

Fachtag:

Kinder psychisch und suchterkrankter 
Eltern stärken –

Wie pädagogische Fachkräfte 
entscheidende Ressourcen 
für belastete Kinder sein können



Was macht eine Familienbeauftragte?

motivieren

nerven

informieren

vernetzen

nachhakenberaten

unterstützen

kooperieren

Zuversicht vermitteln
Für das Thema stehen

sensibilisieren

aufrüttelnzuhören

Bild: https://www.presentermedia.com/powerpoint-clipart/protester-picket-sign-pid-2715



Vielen Dank 
für Ihre Aufmerksamkeit!


