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EINLEITUNG

Das Projekt

wurde im Dezember 2020 in Kooperation mit
dem BUndnis der gesetzlichen Krankenkassen und
dem Ministerium fUr Soziales, Gesundheit,
Integration und Verbraucherschutz des Landes
Brandenburg (MSGIV) gestartet.

Ziel des Projektes ist es, suchtpraventive
MafRnahmen in verschiedenen Themenfeldern im
Land Brandenburg zu initiieren, Fachkréfte zu
qualifizieren und zu vernetzen sowie mittels
effektiver Offentlichkeitsarbeit Aufmerksamkeit flr
das Thema =zu schaffen. Ein  wesentlicher
Schwerpunkt  des  Projektes ist es, die
Versorgungssituation von Kindern aus
suchtbelasteten Familien zu verbessern.

Es gibt Hochrechnungen dazu, wie viele Kinder im
Land Brandenburg von einer Suchtbelastung in
der Familie betroffen sind. Die hochgerechneten
Pravalenzen geben jedoch keine Auskunft
darlUber, ob genlgend sowie passgenaue
Angebote fur diese Kinder bereitgestellt werden.
Vor diesem Hintergrund hat die Branden-
burgische Landesstelle fir Suchtfragen e. V. (BLS)
eine Befragung flr Fachkrafte erstellt, die mit
suchtbelasteten Menschen, betroffenen Kindern
und Jugendlichen arbeiten bzw. denen betroffene
Kinder und Jugendliche in ihrem Arbeitsalltag
begegnen.

Hintergrund

Im brandenburgischen

befasste sich ein Sonderkapitel mit dem
Schwerpunkt Kinder suchterkrankter Eltern. Um
eine Einschadtzung vorzunehmen, wie viele Kinder
im Land Brandenburg von Sucht in der Familie
betroffen sind, wurden aufgrund dieser Zahlen
Hochrechnungen erstellt, die fir das Jahr 2019 auf
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eine Gesamtprdvalenz von 6 % hindeuten (vgl. IFT
Munchen, 2019).

Es zeigt sich, dass es in suchtbelasteten Familien
nicht selten weitere psychische Erkrankungen der
Elternteile gibt. Kinder aus suchtbelasteten
Elternhdusern haben ein bis zu 6-fach erhohtes
Risiko, spater selbst eine Suchterkrankung zu
entwickeln und besitzen ein erhdhtes Risiko an
einer (weiteren) psychischen  Stérung zu
erkranken (vgl. Klein, Moesgen, Broning &
Thomasius, 2013). Da sich die grundlegenden
Bedarfe von Kindern aus sucht- oder psychisch
belasteten Familien nicht wesentlich voneinander
unterscheiden, wurde die Befragung fur beide
Betroffenengruppen konzipiert.

Ziele

Um den Bedarf der betroffenen Kinder und
Jugendlichen genauer erfassen zu kénnen, wurde
eine Bedarfserhebung aus Sicht der branden-
burgischen Fachkréfte vorgenommen, da davon
auszugehen  ist, dass diese in  ihren
unterschiedlichen Hilfe- und Gesundheitsver-
sorgungsstrukturen die Probleme und Bedarfe der
betroffenen Kinder und derer Familien am besten
kennen. Im Speziellen war es das Ziel, eine
Einschatzung der gesundheitlich praventiven
Versorgungslage von Kindern und Jugendlichen
von den befragten Fachkraften zu erhalten.
Hierbei wurden die unterschiedlichen
Akteur¥innen insbesondere zu der Hilfe- und
Versorgungslandschaft sowie zu den Variablen
Qualifikation  und
Brandenburg befragt.

Vernetzung im  Land
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METHODISCHES VORGEHEN
Fragebogen

Zur Erhebung der Bedarfe und Unterstiitzungs-
moglichkeiten bzw. Projekte (in Brandenburg)
sowie des Qualifikations- und Vernetzungsbe-
darfes der Fachkrafte bezlglich Kindern in sucht-
und psychisch belasteten Familien wurde im
Jahre 2021 ein Fragebogen entwickelt. Verbreitet
wurde dieser sowohl Uber die E-Mail-Verteiler der
BLS und die Weiterleitung durch die
Netzwerkpartner*innen an weitere Strukturen als
auch Uber die projekteigene Internetseite. Es
wurden damit folgende Strukturen erreicht: das
MSGIV, das Ministerium fur Bildung, Jugend und
Sport (MBJS), die Bundnis- und Beiratsmitglieder
des Projektes selbstbestimmt, die Landessucht-
konferenz, Fachkrafte der Suchtpravention und
Suchthilfe, der Jugendbhilfe, der Erziehungs- und

Familien- sowie Schwangerenberatungsstellen,
das Gesundheitswesen, Projekte der Gesundheits-
forderung, die Kinderschutzfachstelle, die Bran-
denburger Jugend- und Gesundheitsamter sowie
die Sozialamter, Arbeitsagenturen und Jobcenter
des Landes Brandenburg.

Erfasst wurden die Daten mithilfe des Online-
Tools ,Forms”. Der Befragungszeitraum erstreckte
sich vom 14.06. bis zum 12.08.2022.

Stichprobe

An der Befragung beteiligten sich insgesamt 199
Fachkrafte unterschiedlicher Strukturen im Land
Brandenburg. Unter den befragten Fachkréften
arbeitet mit 37 Teilnehmenden ein Grof3teil in der
freien Jugendhilfe (19 %).

Abb. 1 Verteilung der Antworthaufigkeiten zum eigenen Arbeitsfeld (absolute Haufigkeiten =n)

Jugendhilfe (freie Trager und Stiftungen) || NG
Schule (Sozialarbeiter*innen, Lehrkréfte, Schulpsychologie) || G

s

Suchthilfe

Offentliche Jugendhilfe/Jugendamt

Familien- und Erziehungsberatung sowie Schwangerenberatung

Offentlicher Gesundheitsdienst (Gesundheitsamt, Sozialpsych. Dienst)

Gesundheitsversorgung (medizinische Berufsgruppen)

Sozialamt/Eingliederungshilfe

Arbeitsamt und Jobcenter
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31 der Teilnehmenden sind im schulischen
Bereich als Lehrkraft, Sozialarbeiter*in  oder
Schulpsycholog*in tatig (16 %). Knapp darunter
haben sich die Fachkrdfte der Kindertagesbe-
treuung mit 27 Teilnehmenden beteiligt (14 %).
23 der teilnehmenden Fachkréfte stammen aus
der Suchthilfe (12 %), 22 aus der Offentlichen
Jugendbhilfe (11 %), 18 aus den Familien- und
Erziehungs- sowie Schwangerschaftsberatungs-
stellen (9 %) und 17 aus dem offentlichen
Gesundheitsdienst (9 %). Mit 8 Teilnehmenden
sind medizinische Berufsgruppen vertreten (4 %),
6 Fachkrafte aus der Suchtpravention (3 %), 3 aus
dem Sozialamt (2 %), eine Person aus dem
Arbeitsamt oder Jobcenter (1 %) und 6 Teil-
nehmende aus sonstigen Berufsbereichen (3 %)
(siehe Abb. 1).

Abb. 2 Verteilung der Antworthdufigkeiten, wie oft
Fachkréften das Thema Kinder sucht- und
psychisch belasteter Familien in ihrem
Arbeitsalltag begegnet (absolute und relative
Haufigkeiten in n und %)

7,04 %
(n=14)

32,16 %
(n=64)
39,20 %
(n=78)
B Nie
Selten
Manchmal
Oft
B sehroft
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ERGEBNISSE UND ZENTRALE ERKENNTNISSE
Auswertung der Frageb6gen

Es wurden insgesamt neun Fragen gestellt oder
Einschatzungen erbeten. Im Folgenden werden
eine inhaltliche Auswertung sowie erste
Interpretationen der Ergebnisse vorgenommen.

Haufigkeit der Begegnung im Arbeitsalltag

Befragt danach, wie oft den Fachkraften Kinder
aus sucht- oder psychisch belasteten Familien in
ihrem Arbeitsalltag begegnen, ist festzustellen,
dass eine deutliche Mehrheit mit diesem Thema
zu tun hat. Die gro3te Mehrheit der Befragten mit
knapp 39 % begegnet dieser Thematik oft, knapp
20 % sehr oft. Ca. 32 % geben an, dass lhnen das
Thema manchmal begegnet. Lediglich 16 (8 %)
der 199 Befragten geben an, selten bis nie mit
den betreffenden Kindern in Kontakt zu kommen.

Alter der Kinder

Das Altersspektrum der Kinder aus sucht- bzw.
psychisch belasteten Familien, welchen die
Fachkrdfte in ihrem Arbeitsalltag begegnen, zieht
sich vom Sauglingsalter bis zum jugendlichen-
und jungen Erwachsenen-Alter. Die grofte
Gruppe bilden mit knapp Uber einem Viertel
Kinder im Grundschulalter. Dicht gefolgt von
Kindern zwischen 3 bis 6 Jahren (24 %) sowie
Kindern und Jugendlichen zwischen 12 und 18
Jahren (23 %).

Weniger haufig gaben die Fachkréfte an, mit
Kindern im Sauglings- und Kleinkindalter (17 %)
sowie  mit  Jugendlichen und  jungen
Erwachsenen (ca. 11 %) in Kontakt zu kommen.
Mit der Befragung wurden zu groflen Teilen
Fachkrafte der Jugendhilfe sowie des schulischen
Kontextes erreicht, wodurch sich in der
Beurteilung Gewichtungen zu Gunsten gewisser
Altersgruppen ergeben kénnen. Die Alterskohorte
der Kinder im Sauglings- und Kleinkindalter wdre
demnach unterreprasentiert, da sie noch nicht im
Fremdbetreuungs- oder Schulsystem angekom-
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men ist. Bei den Uber 18-jdhrigen ist davon
auszugehen, dass sie das Schulsystem bereits
wieder verlassen haben. Die Ergebnisse sind
daher nur limitiert zu interpretieren.

Abb. 3 Verteilung der Antworthdufigkeiten des
Altersspektrums (relative Haufigkeiten in %) -
Mehrfachnennungen méglich

Grundschulalter
(von 6-12 Jahren)

Kita-Alter
(von 3-6 Jahren)

Kinder und Jugendliche
(von 12-18 Jahren)

Sauglings- und
Kleinkindalter
(von 0-3 Jahren)

Jugendliche und
junge Erwachsene
(von 18-21 Jahren)

0% 5% 10% 15% 20% 25%

Mit der Befragung wurden vergleichsweise
wenig  Fachkradfte aus der Gesundheits-
versorgung erreicht. Diese bilden zwar keine
Hauptzielgruppe der BLS, haben jedoch am
ehesten einen Zugang zu der jungen Alters-
gruppe (wie Padiatrie, Hebammen, Gynadkologie).
Innerhalb dieser Fachgruppen geht es ebenso
darum, eine Erreichbarkeit der betroffenen
Familien sicherzustellen und somit einen
wichtigen Baustein der frihzeitigen Pravention
zu verstetigen (z. B. Gber die Frihen Hilfen).

www.selbstbestimmt-brandenburg.de

Wissen in der Institution und Bedeutung des
Themas in der Kommune

Die Fachkréfte, die an der Befragung
teilgenommen haben, gaben Uberwiegend an,
dass allgemeines Wissen innerhalb ihrer
Einrichtung Uber das Thema Kinder aus sucht-
oder psychisch belasteten Familien vorhanden ist
(84 %) und sie sich und ihre Kolleg*innen dazu in
der Lage halten, betroffene Familien zu erkennen
(86 %, siehe Abb. 4). Weniger Fachkrafte, jedoch
immerhin 70 % der Befragten, fUhlen sich in der
Lage, Kinder bzw. Jugendliche aus sucht- oder
psychisch  belasteten Familien angemessen
anzusprechen. Die Kompetenz wird innerhalb
der erreichten Berufsgruppen somit insgesamt
als gut bewertet. Weniger sicher sind sich die
Fachkrdfte dariber, ob das Thema einen
angemessenen Stellenwert in der Kommune
erhdlt oder ob die Akteur*innen in der Kommune
beziglich des Themas angemessen
zusammenarbeiten.  Knapp ein Viertel der
Fachkrdfte konnte darlber keine Beurteilung
abgeben (23-27 %). Ein weiteres Viertel konnte
der Aussage, dass es innerhalb der Kommune
eine effektive Zusammenarbeit der
verantwortlichen Akteur*innen gebe (27 %) und
auch eine entsprechende Relevanz bei den
Entscheidungstrager*innen gegenUber diesem
Thema bestehe (28 %), zustimmen. Mit einem
klaren "Ja" stimmten diesen Aussagen jedoch nur
6 % bzw. 12 % der Befragten zu. 37 bzw. 41 %
der befragten Fachkrifte verneinte diese
Aussagen, womit in einigen Brandenburger
Kommunen noch ein Bedarf zur Verbesserung
der kooperativen Zusammenarbeit zwischen den
Fachkrdften und der politischen Relevanz auf
kommunaler Ebene bezlglich des Themas Kinder
auch sucht- und psychisch belasteten Familien
zu herrschen scheint.
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Abb. 4 Verteilung der Einschdatzungen zu Kompetenzen
und kommunalen Relevanz zum Thema Kinder aus
sucht- und psychisch belasteten Familien (relative
Haufigkeiten in %) - Mehrfachnennungen maglich

Es ist allgemeines Wissen innerhalb meiner
Einrichtung Uber das Thema vorhanden.

Ich und meine Kolleg*innen sind in der Lage zu
erkennen, dass eine Suchtproblematik oder eine
psychische Erkrankung in einer Familie vorliegt.

Ich und meine Kolleg*innen fiihlen uns in der Lage, Ki /
Ju aus sucht- oder psychisch belasteten Familien
angemessen anzusprechen.

Die Akteure, die sich in meiner Kommune mit dem
Thema befassen, arbeiten effektiv zusammen.

Die Relevanz des Themas wird von
Entscheidungstragern meiner Kommune erkannt.

0% 25% 50 % 75 % 100 %

B Nein Eher nein Eherja [l Ja

Kann ich nicht beurteilen

Angebot und Nachfrage

Unabhangig von der Beurteilung, ob ausreichend
Angebote fur Kinder und Jugendliche betroffener
Familien bestehen, wurden die Fachkrafte danach
befragt, wohin sie die hilfesuchenden Kinder und
Jugendliche  bisher vermittelt haben. Am
haufigsten werden sie den Einschdtzungen nach
an die Jugendhilfe (22 %), Familien- und Erzie-
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hungsberatungsstellen (20 %) aber auch
Einrichtungen der Suchhilfe (18 %) verwiesen.
Nachfolgend werden 12 Prozent der Kinder an
therapeutische Berufsgruppen weiterverwiesen.
Lediglich 10 % der Kinder werden an spezielle
Angebote oder Projekte weitergeleitet. In
selteneren  Fallen wird an  medizinische
Einrichtungen verwiesen (8 %). 6 Prozent der
Fachkrafte haben bisher keine hilfesuchenden
Kinder ~ und  Jugendlichen an  andere
Einrichtungen weitervermittelt.

Abb. 5 Verteilung der Weiterleitung von Betroffenen
Kindern und Jugendlichen innerhalb des Hilfe- und
Gesundheitssystems (relative Haufigkeiten in %) -
Mehrfachnennungen maglich

Jugendhilfe / Familienhilfe
(6ffentlich, frei, privat, kirchlich)

22 %

Familien- und Erziehungsberatung
I o

Suchthilfe (z. B. Beratungsstellen)

Gesundheitsversorgung
(therapeuthische Berufsgruppen)

12%

an gezielte Angebote/Projekte

10 %

Gesundheitsversorgung
(medizinische Berufsgruppen)

.

Ich habe bisher keine hilfesuchenden
Kinder und Jugendlichen vermittelt

I e

Sonstige
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Unzureichende Angebote

Befragt danach, ob es ausreichend Angebote flr
Kinder und Jugendliche aus sucht- oder psychisch
belasteten Familien in den jeweiligen Regionen
gibt, sind sich die Brandenburger Fachkréfte darin
einig, dass diesbezlglich ein  deutlicher
Nachholbedarf besteht, um die Nachfrage decken
zu konnen. Mit 90 % der Befragten, die ein
ausreichendes Angebot verneinten, wird ein
deutlicher Wunsch nach mehr bzw. vielfdltigeren
Angeboten sichtbar.

Abb. 6 Verteilung der Einschatzung zur
Angebotsdeckung fiir Kinder aus sucht- und psychisch
belasteten Familien (relative Haufigkeiten in %) -
Mehrfachnennungen moéglich

10 %

90 %

u Nein, ich wiirde mir mehr bzw.
vielféltigere Angebote wiinschen.

Ja, das vorhandene Angebot ist
ausreichend.

Themenschwerpunkte zu Hilfeangeboten

Beziiglich der Schwerpunkte, welchen sich
weitere Angebote fur Kinder und Jugendliche
widmen sollten, sprechen sich 149 der 177
Personen, die zu dieser Frage eine Einschatzung
getroffen haben, fir Angebote aus, in welchen
Problemldsungs- und Bewdltigungskompetenzen

www.selbstbestimmt-brandenburg.de

erworben werden. Die relative gleichmaRige
Verteilung der Bereiche Psychoedukation Uber die
elterliche Erkrankung (n=130), Soziales
Kompetenztraining (n=126), Selbstwertstarkung
(n=119) sowie Emotionsregulation (n=109) zeigt,
dass die Fachkrdfte fir die unterschiedlichen
Bedarfe der Kinder und Jugendlichen sensibilisiert
sind und es Angebote fur Kinder und ggf. Eltern
geben sollte, in denen all diese Aspekte behandelt
und geférdert werden.

Abb. 7 Verteilung der Antworthaufigkeiten zu welchen
Themen betroffene Kinder Angebote erhalten sollten
(absolute Haufigkeiten in n) - Mehrfachnennungen
mdoglich

Erlernen von Problemlésungs- und
Bewaltigungskompetenzen

149

Wissensvermittlung tber die Sucht-
bzw. psychische Erkrankung der Eltern

130

Soziales Kompetenztraining

126

Selbstwertstarkung

—_
=
o]

Emotionsregulation

109

Kommunikation

83

Sonstiges

19
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Werden beispielsweise die sozialen Kompetenzen
eines Kindes gestarkt, ihm neue Erfahrungen in
sozialen Kontexten ermdéglicht und ihm Wissen
darlber vermittelt, dass es sich bei den
dysfunktionalen elterlichen Verhaltensweisen um
eine Erkrankung handelt, kann dies wesentlich
zum  Selbstwertschutz des Kindes beitragen.
Zwischen den einzelnen Komponenten kodnnen
sich Synergieeffekte bilden, welche die kindliche
Resilienz  (Widerstandskraft  gegen  widrige
Lebensumstande) starken und somit die Chancen
fir ein gesundes Aufwachsen erhdhen konnen.
Einige Fachkréfte hoben unter (Sonstiges n=19)
die Bedeutung von Gruppenangeboten oder
(niedrigschwelligen) Eltern-Kind-Angeboten her-
VOr.

Hirden bei Inanspruchnahme

Laut der 176 Fachkréfte, die sich an dieser Frage
beteiligt haben, besteht die grote Hirde fur die
Inanspruchnahme von bestehenden Angeboten
darin, dass Eltern schwer fUr die Inanspruchnahme
von weiteren Hilfemalinahmen zu motivieren
sind.  Prozentual erhdlt diese Variable eine
Gewichtung von 81 Prozent (n=143). Rdumliche
Hindernisse stellen fUr knapp 57 % (n=100) der
Fachkrafte ein Problem in der Inanspruchnahme
dar. Zeitliche Hindernisse geben noch knapp ein
Flnftel (37,5 %; n=66) der befragten Fachkrafte als
Hinderungsgrund an.

17 9% der Befragten haben in der Kategorie
Sonstige unter anderem Hinweise darauf geliefert,
warum die Ubergange im Hilfesystem scheitern.
Neben dem generellen Fehlen von Angeboten
(auch ergdnzende Angebote fur Eltern) wurden
lange Wartezeiten (z. B. fUr eine therapeutische
Anbindung), die Uberforderung des
Jugendamtes, eine mangelnden Passgenauigkeit
und Qualitat der Angebote sowie auch die Skepsis
von Eltern gegendber dem Jugendamt benannt.
Oft bestehen seitens der Eltern Angste vor der
Inobhutnahme ihrer Kinder.

www.selbstbestimmt-brandenburg.de

Dieser Punkt hebt hervor, wie wichtig ein guter
Beziehungsaufbau zu den Eltern ist, in welcher
grolitmaogliche  Transparenz  zum  Prozess
gewahrleistet werden sollte. Gegenlber den
Eltern ist eine gute Aufkldrungsarbeit Uber die
unterstitzende Tatigkeit des Jugendamtes von
groller Bedeutung. Zum Jugendamt sollte unter
Berticksichtigung der Schweigepflicht ein aktiver
Draht bestehen, um gqut zwischen Amt und
Familie weitervermitteln zu kénnen.

Abb. 8 Verteilung der Antworthaufigkeiten welchen
Schwierigkeiten in der Inanspruchnahme von
bestehenden Angeboten auftreten (absolute
Haufigkeiten in n) - Mehrfachnennungen maglich

n=30

n=66

n=100

[l Eltern sind schwer fiir die Inanspruchnahme zu
mobilisieren (Ubergédnge zwischen den
Hilfesystemen scheitern)

Raumliche Hindernisse (Angebote sind zu weit weg)

Zeitliche Hindernisse (Angebote sind zeitlich
schwer wahrzunehmen)

[ Sonstiges
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Zu ergreifende MaBnahmen

Insgesamt sehen die Fachkrdfte einen hohen
Handlungsbedarf  im Themenfeld. Den
Befragungsergebnissen von 180 Fachkraften zu
Folge besteht der grolSte Handlungsbedarf darin,
weitere Hilfsangebote fUr Kinder und Jugendliche
zu schaffen (96 % hohe/eher hohe Prioritdt). 86
bzw. 84 % der Fachkrafte sehen einen eindeutigen
Bedarf an Fortbildungen fUr Fachkrafte und fur die
Verbesserung der Vernetzung innerhalb der
Kommune (eher hohe bis hohe Prioritat). Von 80
% der Befragungs-teilnehmenden wird ebenfalls
ein deutlicher Bedarf festgestellt, die bereits
existierenden Hilfsangebote besser auf die
Familien zuzuschneiden.

Dies zeigt auf, wie geringfligig die Ublichen
Angebote auf Familien zugeschnitten zu sein
scheinen, in denen eine psychische Belastung
vorliegt. Dies steht im Widerspruch zu der
allgemeinen  Annahme, dass gerade diese
Familien mit ihrer besonderen Belastung
passgenaue UnterstUtzung erhalten mussten.
Dreiviertel ~ der  Fachkrdfte  halten  ein
Kommunikationstraining fUr Fachkrafte (75 %)
oder die Organisation eines regionalen Fachtags
zur Verbesserung der offentlichen Wahrnehmung
(74 %) mit einer eher hohen bis hohen Prioritat fur
wichtig.

Abb. 9 Verteilung der Prioritaten fiir zu ergreifende MaBnahmen zur Unterstiitzung von Kindern aus sucht- und
psychisch belasteten Familien (relative Haufigkeiten in %) - Mehrfachnennungen méglich

Fortbildungen fiir Fachkrafte
(Wissen und Diagnostik)

Kommunikationstraining flr Fachkréfte

Weitere Hilfsangebote fiir Kinder und
Jugendliche zu schaffen

Existierende Hilfsangebote besser auf die
Familien zuschneiden

Verbesserung der Vernetzung innerhalb
der Kommune

Regionale Fachtage zur besseren
offentlichen Wahrnehmung des Themas
organisieren

o

%

Il Hohe Prioritét
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Eher hohe Prioritat [l Eher geringe Prioritit [ Geringe Prioritat

25% 50 % 75 % 100 %

Kann ich nicht beurteilen
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Quialitative Beitrage der Fachkrafte

Im Anschluss an die Befragung hatten die
Fachkrafte Gelegenheit, sich ebenso offen zum
Thema Kinder aus suchtbelasteten Familien zu
duBern. Hier fand der groBe Wunsch nach
passgenauen Angeboten sowohl fur Eltern als
auch Kinder im Flachenland Brandenburg
Ausdruck. Fachkrafte wissten in ihrer praktischen
Arbeit nicht, was sie Eltern als Hilfsangebot an die
Hand geben kénnten. Dies sei insbesondere in
kleineren Stadten und weniger in landlicheren
Regionen der Fall.

Es wird der Wunsch nach kontinuierlichen und
altersdifferenzierenden Einzel- und Gruppen-
angeboten fUr Kinder aus betroffenen Familien im
Sinne von Selbsthilfegruppen, aber auch psycho-
und familientherapeutischen Angeboten ge-
dullert, die nicht an lange Wartezeiten geknUpft
sind.

Die Fachkrdfte sehen aullerdem einen Bedarf an
Resilienz  fordernden,  ,erlebnisaktivierenden
Angeboten mit sozialem Bindungscharakter”, bei
denen die Kinder und Jugendlichen durch die
betreuenden Fachkréfte die Maoglichkeit haben,
korrigierende und ergdnzende Beziehungser-
fahrungen zu machen.

Ebenso fand die groBe Stigmatisierung von Sucht-
und psychischen Erkrankungen Ausdruck in den
Antworten der Fachkrdfte. Einige Fachkréfte
duBerten sich dahingehend, dass das Thema
Sucht in der Gesellschaft immer noch sehr
schambehaftet sei und sich gesamtgesell-
schaftlich niemand dafur interessiere. Aufgrund
dessen seien Eltern oftmals nicht bereit, ihre
Kinder zu speziellen Hilfsangeboten zu schicken.
Ebenso bestehe die Sorge, dass, selbst wenn
insbesondere psychotherapeutische Angebote in
ausreichendem Malle vorhanden waren, Kinder
durch die Inanspruchnahme einer Psychotherapie
stigmatisiert werden kénnten und in ihrem
Selbstwert Schaden nehmen kénnten, weil sie als
,krank” bezeichnet werden wirden.

www.selbstbestimmt-brandenburg.de

Diese AuBerung zeigt deutlich, dass selbst bei
einem ausreichenden Mal3 an therapeutischem
Angebot, dieses eventuell nur unzureichend
genutzt werden kdnnte, da scheinbar auch hier
das Risiko einer Stigmatisierung bestehe.

Um Stigmatisierung zu entgehen, sei es von
grol3er Bedeutung in der Schule praventiv tatig zu
werden. In diesem Sinne wurde von den
Fachkrdften die Bedeutung von vielféltigen und
niedrigschwelligen Angeboten
hervorgehoben.

Ein weiterer Bestandteil der AuRerungen betraf
den Bereich der Qualifikation und Weiterbildung
der Fachkrdfte. Diese bezogen die Erwachsenen-
psychiatrie als wichtigen Akteur fur Kinder
erkrankter Eltern mit ein. Es wird unsererseits
angenommen, dass mit diesem Beitrag gemeint
war, dass Uber die Behandlung der Eltern auch
Zugang zu den Kindern bestinde, der oftmals
nicht genutzt werde. (Ebenso gibt es nur wenige
Kliniken, in denen die Rehabilitation der Eltern
zusammen mit den Kindern in  Anspruch
genommen werden kann oder auch Behand-
lungen fir Kinder zur Verfigung stehen). Aber
auch Mitarbeitende weiterer ,Einrichtungen seien
zum Thema Sucht und Kinder in suchtbelasteten
Familien zu schulen”. Spezifischer benannt
wurden hier: Fachkréfte, die mit Kindern und
Jugendlichen arbeiten, Jugendamtsmitarbeiten-
de, das  Schulamt und das  MBIJS.
Kindertagesstatten und  Schulen  seien als
Schutzraum und gesunde Umwelt fir die Kinder
zu gestalten. Dahingehend bedirfe es einer
besonderen Qualifikation gefdhrdete Kinder zu
erkennen, einen sensiblen Umgang mit den Eltern
zu finden, Eltern, Trainer*innen und Lehrkréfte in
Jhren emotionalen Kompetenzen zu starken” und
den Kindern entsprechende  Unterstlitzung
zukommen zu lassen. Aber auch ,Bildungsange-
bote zur Starkung der elterlichen Erziehungs-
kompetenz” wurden als hilfreich bewertet.

besonders
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ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Bezlglich der Befragungsteilnehmenden kann
festgestellt werden, dass ein GrolSteil der
Fachkrafte in der freien Jugendhilfe (37), im
schulischen Bereich als Lehrkraft, Sozialarbeiter
oder Schulpsycholog*in  (31) sowie in der
Kindertagesbetreuung (27) tatig ist. Die grofite
Mehrheit der Befragten gibt an, Kindern aus sucht-
und psychisch belasteten Familien oft (39 %) bzw.
sehr oft (20 %) zu begegnen. Die meisten dieser
Kinder befinden sich im Grundschulalter (knapp
25 %). Dicht gefolgt von Kindern im Vorschulalter
zwischen 3 bis 6 Jahren (ca. 24 %) sowie Kindern
und Jugendlichen zwischen 12 und 18 Jahren (23
%). Diese Gewichtung der Altersgruppen kann
sich jedoch, wie in der Auswertung erldutert, aus
der Zusammensetzung der an dieser Umfrage
beteiligten Fachkrafte (der erreichten
Arbeitsfelder) ergeben. Im Falle der 0 bis 3-
jahrigen Kinder kann es jedoch auch daran liegen,
dass sich diese Arbeitsbereiche (z. B. Gynakologie,
Hebammen) noch nicht ausreichend mit der
Schnittstelle Sucht befasst haben, Schwierigkeiten
bestehen, die betroffene Zielgruppe zu erkennen
oder zu erreichen und dadurch, gerade im Bereich
in der frlhzeitigen  Pravention, deutlich
unterrepradsentiert vertreten sind.

Aus den Ergebnissen geht hervor, dass 90 % der
befragten Fachkrafte einen deutlichen Bedarf an
passgenauen  Angeboten sehen und die
préaventiven Mallnahmen flir Kinder und sucht-
bzw. psychisch belastete Familien noch nicht
weitreichend genug ausgebaut sind.

Die grolSte Prioritdt sehen die Fachkréfte aktuell
darin, weitere Hilfsangebote fur Kinder und
Jugendliche zu schaffen (96 % hohe/eher hohe
Prioritat). Fortbildungen flr Fachkréfte und eine
Verbesserung der Vernetzung innerhalb der
Kommune beurteilen die Fachkréfte ebenso als
wichtig bis sehr wichtig (86 % bzw. 84 %).

Am hdufigsten werden die betroffenen Kinder
den Einschatzungen nach an die Jugendhilfe
(22 %), Familien-und Erziehungsberatungsstellen
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(20 %), aber auch an Einrichtungen der Suchthilfe
(18 %) verwiesen.

Das grofite Hindernis, bestehende Angebote in
Anspruch zu nehmen, liegt laut den Fachkraften
darin, dass Eltern fir die Inanspruchnahme von
weiteren Hilfemalinahmen schwer zu motivieren
sind. Wenn es um die Ubergénge im Hilfesystem
geht (z. B. die Weiterleitung von einer Beratungs-
an eine medizinische oder therapeutische
Einrichtung oder an das Jugendamt), mussen die
elterlichen Angste vor einer Inobhutnahme des
Kindes mittels eines guten Beziehungsaufbaus
sorgsam  thematisiert und wenn mdglich
aufgefangen werden. Ebenfalls spielen hier auch
Kooperationsvereinbarungen, die sich in enger
und vertrauensvoller Zusammenarbeit zwischen
den Institutionen duBern sollten, eine grof3e Rolle,
damit Familien koordinierte, sich erganzende
(passgenaue) Hilfen auf ,kurzen Wegen” zur
Verfligung stehen.

Raumliche sowie zeitliche Hindernisse stellen laut
den Fachkréften jedoch auch bedeutsame
Variablen  dar.  Brandenburg als  grol3es
Flachenland muss sich hier in einigen Kommunen
besonderen Herausforderungen stellen,
passgenaue Angebote bereitstellen zu kdnnen.
Die an der Umfrage beteiligten Fachkrafte
schatzten die Kompetenz innerhalb ihrer eigenen
Berufsgruppen beziiglich der Thematik als hoch
ein. Die Beschéftigten in den Einrichtungen, in
denen die befragten Fachkrdfte arbeiten, sind
deren Einschdtzung nach Uber das Thema Kinder
aus sucht- oder psychisch belasteten Familien gut
informiert (84 %) und auch in der Lage, betroffene
Familien zu erkennen (86 %).

Die klare Mehrheit der Befragten sehen einen
Bedarf an einer grolleren Angebotsvielfalt, in
welcher die Kinder unterschiedliche Resilienz
fordernde Kompetenzen erlernen und
weiterentwickeln konnen, welche sich
gegenseitig  synergetisch  verstarken kdnnen.
Hierbei wurden vor allem die folgenden Aspekte
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als bedeutsam hervorgehoben: Problemldsungs-
und Bewaltigungskompetenzen, Psychoedukation
Uber die elterliche  Erkrankung, soziales
Kompetenztraining, — Selbstwertstarkung  sowie
Emotionsregulation. Gerade der Wunsch nach
“erlebnisorientierte[n]  Gruppenangeboten  mit
sozialem Bindungscharakter”, bei denen die Kinder
und Jugendlichen durch die betreuenden
Fachkrafte die Moglichkeit haben, korrigierende
und erganzende Beziehungserfahrungen zu
machen, zeigt, wie gut die Fachkrdfte fir die
Bedurfnisse der Kinder sensibilisiert sind.

Weniger Fachkrdfte, jedoch immerhin 70 % der
Befragten, fahlen sich in der Lage, Kinder bzw.
Jugendliche aus sucht- oder psychisch belasteten
Familien angemessen anzusprechen bzw. auf die
Eltern zuzugehen. Die Aussage, dass das Thema in
der Kommune einen angemessenen Stellenwert
erhélt, findet eine deutlich geringere Bewertung.
Nur 6 % der Befragten stimmen hier zu; 37 %
verneinen diese Aussage. Auch die Qualitdt der
Zusammenarbeit von Akteur*innen in der Kommu-
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ne wird in Bezug auf das Thema Kinder aus sucht-
und psychisch belasteten Familien eher schlecht
bewertet. Nur 12 % der Befragten halten die
Zusammenarbeit fur effektiv. 41 % sehen hier
Verbesserungsbedarf. Knapp ein Viertel der
Fachkrafte hat diesbezlglich jedoch keine
Beurteilung abgeben (23-27 %). Dies zeigt, dass
das Thema in einigen Brandenburger Kommunen
noch starker auf die politische Agenda treten
sollte.

Sucht- bzw. psychische Erkrankungen gehen
immer noch mit einer groflen Stigmatisierung
einher. Dies sollte in der Ausgestaltung von
préaventiven Angeboten Berlcksichtigung finden.
So wurde von den Fachkrédften nicht nur die
Bedeutung von  speziellen  Hilfsangeboten
hervorgehoben, sondern auch die Notwendigkeit,
niedrigschwellige
Malinahmen, beispielsweise an Schulen, zu
verankern. Andernfalls wird die Erreichbarkeit der
Zielgruppe eine andauernde Hirde in der
praventiven Arbeit bilden.

universal-praventive und
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ABBILDUNGEN

Abb. 1 Verteilung der Antworthaufigkeiten zum eigenen Arbeitsfeld (absolute Haufigkeiten =n)
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Abb. 2 Verteilung der Antworthadufigkeiten, wie oft Fachkraften das Thema Kinder sucht- und psychisch
belasteter Eltern in ihrem Arbeitsalltag begegnet (absolute und relative Haufigkeiten in n und %)
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Abb. 3 Verteilung der Antworthaufigkeiten des Altersspektrums (relative Haufigkeiten in %) —
Mehrfachnennungen maglich.
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Abb. 4 Verteilung der Einschatzungen zu Kompetenzen und kommunaler Relevanz zum Thema Kinder aus
sucht- und psychisch belasteten Familien (relative Haufigkeiten in %) — Mehrfachnennungen maglich.
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Abb. 5 Verteilung der Weiterleitung von Betroffenen Kindern und Jugendlichen innerhalb des Hilfe- und
Gesundheitssystems (relative Haufigkeiten in %) — Mehrfachnennungen maglich.
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Abb. 6 Verteilung der Einschatzung zur Angebotsdeckung fur Kinder aus sucht- und psychisch belasteten
Familien (relative Haufigkeiten in %) — Mehrfachnennungen maoglich.
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Abb. 7 Verteilung der Antworthdufigkeiten zu welchen Themen betroffene Kinder Angebote erhalten sollten
(absolute Haufigkeiten in n) — Mehrfachnennungen maoglich.
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Abb. 8 Verteilung der Antworthaufigkeiten welchen Schwierigkeiten in der Inanspruchnahme von
bestehenden Angeboten auftreten (absolute Haufigkeiten in n) — Mehrfachnennungen maglich.
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Abb. 9 Verteilung der Prioritaten fur zu ergreifende Malinahmen zur Unterstitzung von Kindern aus sucht-
und psychisch belasteten Familien (relative Haufigkeiten in %) — Mehrfachnennungen maoglich.
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