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Universitatsklinikum Carl Gustav Caru
DIE DRESDNE

AVer stetigung des medizinischen

Programm:

14:00i
14:251
15:00 1
15:30171
16:00 71
16:1517

16:30 171

16:457

17:00 71
17:3071

14:25 Uhr
15:00 Uhr
15:30 Uhr
16:00 Uhr
16:15 Uhr
16:30 Uhr

16:45 Uhr

17:00 Uhr

17:30 Uhr
18:00 Uhr

Begrul3ung

Erweiterung der Richtlinien fur die U-Untersuchungen
Emotionale Vernachlassigung

Pausei AMar kt der M°glichkeiteni
Kinderschutz in der Jugendhilfe

Vorstellung gelingender Kooperation zwischen Padiater,
Familienhebammen und Jugendamt

Fallwerkstatt: Kooperation Familienhebammen i Kinderarzt i
Jugendamt

Vorstellung einer Homepage/ App zur Einschatzung von
Kindeswohlgefahrdung ftr Mediziner

Rechtliche Aspekte im Kinderschutz

Abschluss und Verabschiedung



Universitatsklinikum Carl Gustav Carus
DIE DRESDNER.

AVer stetigung des medi zinischen

Begrufdung

Moderation: Frau de Maiziere
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Fachtag Padiatrie &

Allgemeinmedizin

Hochschule Sachsische Landesarztekammer
Magdeburg e Stendal 31. Mai 2017

Die neuen Kinderrichtlinien
Dresden, 31. Mai 2017

Prof. Dr. Raimund Geene
Professor fir Kindergesundheit an der
Hochschule MagdeburgStendal

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Uberblick

Hochschule
Magdeburg e Stendal

1. ANeue Morbidit2atid und ze
(Klein-)Kindern

. Praventionsgesetz und neue Kinderrichtlinien

. Die neuen Ul11 U9

. Zusammenfassung, Diskussion, Ausblick

B W

§

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften Q X
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Hochschule Kl N d er h e u t

Magdeburg = Stendal

SO gesund wie noch ni
Lange Lebenserwartung
Gewaltfreie Erziehung

é aber das gilt nichi
der Kinder mit den grofdten sozialen
Schwierigkeiten

schlechte Wohnverhaltnisse
belastendes Wohnumfeld
ungesunde Ernahrung
psychische Probleme

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften



II,1.f! ANeue MOFDI
Hochschule Kinder in schwieriger sozialer Lage

Magdeburg = Stendal
erleben ...

mehr Unféalle

mehr Gewalt

mehr Ubergewicht

mehr Depression

mehr AD(H)S

mehr TV-Konsum

weniger Bewegung

weniger abwechslungsreiche Ernahrung
aber

weniger Allergien

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften



I Hochschule

Magdeburg = stenda Regulationsprobleme

etwa jedes 5. Kind wachst mit erheblichen
psychosozialen Belastungen auf

haufig korrelierend mit fehlenden Schutzfaktoren
Stresserleben abhangig von Bindungsqualitat(s.u.)

gescheiterte Versuche der Selbstregulation durch
Unfahigkeit, Emotionen zu modulieren A
dysfunktionale Verhaltensweisen

Uberforderung von Eltern

generationenubergreifende Instabilitat

(Cierpka et al. 2007)
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I H.,.chschu.e Pravalenz frihkindlicher

Magdeburg = Stendal Regulationssirungen

Pravalenz liegt bei etwa 20%
etwa die Halfte fivortibergehendo

wichtigste Symptome

Exzessives Schreien
Futterstorungen
Schlafstbrungen

Auswirkungen auf die Bindungsbeziehung

sichere Bindung
unsicher-vermeidende Bindung
unsicher ambivalente Bindung

desorganisiert/desorientierte Bindung
(nach Bowlby1959 / Ainsworth 1967 /Ahnert 2008)

11
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l:!.,schu.e Bundeskinderschutzgesetz 2012
Magdeburg = Stendal Fruhe Hllfen

dern

oo Helfen SChUtz'e'n

E—

= 11
éé T
Allgemeine Forderung Stationare Hilfen/
SchutzmalRnahmen

© Prof. Reinhold Schone

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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I:‘ Die Ottawa-Charta der WHO (1986) 1

ochschule

Magdeburg = Stendal Ansatz fur familiare Gesundheitsforderung

als AB¢ndnis von Arzt wund EIlte

A Kermnstrategien als
Maxime fam. GeFo.

Advocate: Anwaltschaftliche
Interessensvertretung Strengthen

OTTAWA CHARTER FOR HEALTH PROMOTION

Community Action
Mediate: Develop
gesundheitsforderliche i
Ausrichtung der Angebote, insb. Modiate
auch hinsichtlich Transitionen Advocate o

Supportive
Environments

Enabling: Angebote zur
freiwilligen
gesundheitsforderlichen

Kompetenzentwicklung im Sinne
gesundheitlicher Elternkompetenz

Reorient
Hoakth Services

g
ao'l"’mmv waxnw‘p

Healh Casads, Poged 00 wd Pobiic Health Brnch ARNWT
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Hochschule
Magdeburg = Stendal

A18. Juni 2015: Verabschiedung Piventionsgesetz
A Verbesserung von Kooperation und Koordination

Orientierung auf Reduktion sozialer und
geschlechtsbezogener Ungleichheiten

Starkung der Verhaltnispravention
(APar adi gmenwechsel I .

Starkung des Impfwesens
St2arkung Sel

> > P

>

bsthilfe,

AKonkrete Neuerungen des PAventionsgesetzes
A Verdoppelung der Mittel auf 7 0/ Vers./ Jahr
Settings als Schwerpunkt (2+2 )

Starkere Qualitatsorientierung auch fir Kurse
Transparenz tUber Kursangebote

Verbesserte Steuerung uber arztliche
Praventionsempfehlungen

Gestaltungsauftrag (weiterhin) bei GKV

> > > P

D

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften

Praventionsgesetz 2015

SGBV
seavIl

SeBll
Kinder und Jugendliche
Kinder und Jugendschutz, Kin-  [4
dertagesbetreuung, Kinder- und
Jugend(sozial)arbett, Famili-
enférderung, Schule I

: Impfungen,
Vorsorge, Friher-
kennung

Arbeitsschutz
Betrigbliche Gesund-

$

o Primdtpriventon
Prévention .

Rehabilitation |2

Selbsthifound [
Patientenberatung |

SGBII g
SV i
ScBVI [

SGB VI
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Magaamey s St s Praventionsgesetz 2015

SGBV
seavIl

ANeuregelung § 26 SGB V

A Offnung der Altersgrenzen (bis 18 Jahre) |
- ; ) . seev f Kinder und Jugendiiche I
A Weiterentwicklung der Friiherkennung .
= Jugend(sozial)arbet, Famil-

zu Gesundheitsuntersuchungen ot
A Pravention als neuer Schwerpunkt s :Ye::“u:ngr"mh
A Arztliche Praventionsempfehlungen s—
A Verweis auf regionale Unterstiitzungsangebote §
A : 0cD FH Gesundheltsschutz enlion
A Empfehlungen auch an Kinder unter sechs Jahrer__ | ™" ravention |

sowie ihre Eltern adressierbar

A Anpassung des Leitfadens fir verhaltensbezogene
Malnahmen fir Kinder unter sechs Jahren erforderlich

A zentrale Frage fur die Schnittmenge zu Frihen Hilfen

A Die Ausgestaltung der Untersuchungen und der
Praventionsempfehlungen nimmt der G-BA vor
erstmals zum 31.07.2016, Pravk realisiert zum 1.1.17

Rehabilitation

Selbsthilfe und
Patientenberatung

SGBIIl
SGBV
SGB VI

SGB VI

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Hochschule Neue Kinderrichtlinie

Magdeburg = Stendal

A18. Juni 2015: Verabschiedung neuer

Kinderrichtlinien im GBA
Pravention als neuer Schwerpunkt
Erkennen von Entwicklungsauffalligkeiten
Berucksichtigung der Eltern-Kind-Interaktion
Aber kein standardisierter Fragebogen!
Impfberatung
Teilnehmerkarte als Datenschutz

™ D D> >

A in Kraft getreten meues geibes ey ZUm 1. Sept. 2016
A vollstandig finanzwirksam seit 1. Jan. 2017
A Anderungsbeschluss GBA bereits am 15. Mai 201 7speziell

zur Dokumentation des NGS incl. MuKeScreenings)
A SGB V Anpassung an BuKiSchuGgilt es noch zu gestalten
A Modellprogramme zur familidren Gesundheitsforderung

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie :

U8 46.-48, Lebensmonat vol
U9 60.-64. Lebensmonat vo

Magoam s S S Aufbau des Heftes
AElterninformationen Ganeivsmer
Aerweiterte Dokumentation mit
, i ErIaUterungSteXten P Kinderuntersuchungsheft
AFreitextfelder fur Eltern und Arzt/ Arztin
A Anamnese bei Auffalligkeiten uz :
AElterninformation zur Entwicklung 32 —— :

A (Vorbereitung) weiterfiihrender Diagnostik U sone :
ABeratungsthemen, altersspezifisch, u.a. e ——
AStillen/ Ernahrung, SIDS, Unfélle, Schreibabys U7 546 tasensmonat vom: b

:
3
R |2

Aregionale Unterstiitzungsangebote

AMundhygiene, Vitamin K und D, UV-Schutz (U5)
AAnlage: Perzentilkurven fiir

AKorpergroRe

AKorpergewicht

ABMI

AKopfumfang

Diese L ine sollten Sie im Interesse Ihres Kindes bitte

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie :

Magqﬂbuufgfggﬂcljg Die UL unmittelbar nach der Geburt
AA E rs t C h e C k ﬁ a u f SSSE?L'ZTEZZTLSS :o:a:;
A lebensbedrohliche Zustande
A behandlungsbediirftige Erkrankungen T m—
A Hautfarbe, Herzschlag, Reflexe, Atmung

und MUSkeISpannung A Sog APGARTeSt Bitte bringen Sie Ihr Kind zur Untersuchung:

UZ 3.-10. Lebenstag

A Sauerstoffversorgung bei der Geburt A s ioc \
Test auf pH-Wert (Sauregrad) Gber T
NabelschnurBlut US e tommmons som ,,

A &uRerlich erkennbare Fehlbildungen UG womsmsere o

P . . . U7 2124 Lebensmonat vom: b

A Vitamin-K- und Stillberatung U785l ieommeni e ;

A Geburtsdaten 33 46.-48. Lebensmonat vom: b

A Sozialanamnese s

Diese L ine sollten Sie im Interesse Ihres Kindes bitte

A Vorbereitung weiterfiihrender Diagnostik

A Neugeborenenscreening auf o
Stoffwechselstorungen incl. Mukoviszidose
+ Pulsoxymetrie (seit 28.1.17, bald auch SCID)

A Fritherkennung auf Horstorungen

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften



2

Neue Kinderrichtlinie 2015:

Magcgbuufglfggﬂclig Die U2 3-10. Lebenstag
AAusfihrliche Anamnese Ganeivsmer
A Haut
A Sinnesorgane Kinderuntersuchungsheft
A Brust- und Bauchorgane
A Geschlechisorgane — .
A Kopf (Mund, Nase, Augen, Ohren) U3 o.s.uommoe_vom
A Skelettsystem mit Muskeln und Nerven 3‘; ———
A Praventive Beratung U6 wniwmmat e
A Vitamin K (zur Pravention von Blutungen) T y———
Vitamin D (Pravention von Rachitis) U8 o ubonmon vom:
Fluorid (zur Zahnhartung) U9 e —

Stillen und Ernahrung
Pl6tzlicher Kindstod

Informationen zu regionalen _
Unterstltzungsangeboten / Frihen Hilfen

> >y >y > B

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie 2015:

Magqﬂbuufgfggh.clig Die U3 4. bis 5. Lebenswoche
AAnamnese und orientierende Beurteilung omoisamer
A USS Hiifte (Hiiftsonographie)
A Haut, Sinnesorgane, Brust und

Bauchorgane, Geschlechtsorgane Kinderuntersuchungsheft

A Kopf (Mund, Nase, Augen, Ohren)

A Grob- und Feinmotorik S . :

A Perzeption/ Kognition T ;

A Soziale und emotionale Kompetenz o Lt
A Praventive Beratung U7 e

A Vitamin K, Vitamin D, Fluorid T \

A Stillen und Erndhrung U9 st s :

A SIDS, Unfallverhiitung g

A Umgang mit Schreibaby

A Impfberatung

A Informationen zu regionalen

Unterstltzungsangeboten / Frihen Hilfen
A Eltern- Kind- Interaktion

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie 2015:

Magcgbuufglfggﬂclig Die U4 3. vis 4. Lebensmonat
A Anamnese und orientierende Beurteilung omoisamer
A Erkrankungen, Operationen, Krampfanfalle
A Ega\évrlﬁ ngllfg;fcnhgﬁ IFR=FE BiErEaR Kinderuntersuchungsheft
Schluckstbrungen, abnorme Stiihle
A Auffalliges Schreien U2 sousmn o :
A Betreuungssituation/ familiare Belastunger  p——
A Grob- und Feinmotorik TR ,,
A Perzeption/ Kognition T ———
A Soziale und emotionale Kompetenz U7a s4-36 usosmorn o :
A Préventive Beratung T
A Stillen, Ernahrung, Mundgesundheit B SR R
A SIDS, Unfall, Schreibabyberatung
A Sprachberatung
A Impfberatung
A Informationen zu regionalen

Unterstltzungsangeboten / Frihen Hilfen
A Eltern- Kind- Interaktion

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie 2015:

Magcgbuufglfggﬂclig Die U5 6. vis 7. Lebensmonat
A Anamnese und orientierende Beurteilung omoisamer
A Erkrankungen, Krampfe, Infektionen
A Schwierigkeiten beim Trinken und L ——
Futtern, Erbrechen,
Schluckstérungen, abnorme Stihle
A Auffalliges Schreien U2 sousmn o :
A Betreuungssituation/ familiare Belastunger  p——
A Motorik, Kognition, Kompetenz U5 6.7 ubommors_ yon :
A Regulation/ Eltern-Kind-Interaktion 32 e
A Praventive Beratung —
A Stillen, Erndhrung, SIDS, Unfall T
A Sucht, UV-Schutz
A Sprachberatung
A Impfberatung
A Informationen zu regionalen
Unterstltzungsangeboten / Friihen Hilfen
A Mundhygiene, evtl. Zahnarztverweis

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie 2015:

Magcgbuufglfggﬂclig Die UB, 10. bis 12. Lebensmonat
A Anamnese und orientierende Beurteilung omoisamer
A Erkrankungen, Krampfe, Infektionen
A Essverhalten, abnorme Stthle T m—
A HOrvermdogen, rglm. Schnarchen
é\ Betreuungssituation/ familiare Belastunger UZ b
A Motorik, Kognition, Kompetenz U3 oot tswomoste_vom ;
A Regulation/ Eltern-Kind-Interaktion - LI :
A Praventive Beratung US s v e
A Emahrung, Unfall, Sucht TP ——
A Sprachberatung U8 s-tsomm o :
A Rachitis- und Kariesprophylaxe U9 e —
A Impfberatung g
A Informationen zu regionalen
Unterstltzungsangeboten / Frihen Hilfen
A Mundhygiene, evtl. Zahnarztverweis

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Neue Kinderrichtlinie 2015:
L Die U771 U9

AU7 e Comnsamer
A 21.-24. Lebensmonat

; Kinderuntersuchungsheft
AU7a
A 34.-36. Lebensmonat

Bitte bringen Sie Ihr Kind zur Untersuchung:

U 2 3.-10. Lebenstag

U3 4.-5. Lebenswoche  vol

U4 3.-4. Lebensmonat  vol

Ve
A U8 U5 6.-7. Lebensmonat Vol

A 46.-48. Lebensmonat 3: o2 et

U7a 34.-36. Lebensmonat vo

m
-
Al '9 U8B  46.-46. Levensmonat vo
m

U9 60.-64. Lebensmonat voi is:
A 60.-64. Lebensmonat PR ———

3 3

bi
b
bi
bi
bis:
bi
bi
bi
bi

Ain Planung: U10, J1, J2
A Ca. 810. Lebensjahr

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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l—‘ Zusammenfassung: Praventionsgesetz +
b e neue Kinderrichtlinie 2015

A Schwerpunkte der neuen Kinderrichtlinien im GBA

A Teilnehmerkarte als Datenschutz

A Orientierung auf ANeue
A Beruicksichtigung von Sprachproblemen

A Schreibabyberatung

A Regulationsférderung

A Impfberatung

A Auswirkungen des Piaventionsgesetzes
A Impfférderung
A Praventive Beratung
A Verweis auf Frithe Hilfen

A Praventionsempfehlungen

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Hochschule

Magdeburg = Stenda Bayerischer Selektivvertrag

A Kinderarztlicher Selektivvertrag in Bayerni

ein Modell zur Erweiterung des PravG?

A Sozialmedizinische Sprechstunde mit max. 180 Min.
(bislang max. 26 Min. pro U)

A ABaBlheckfi (incl. Allergi
A AGrundschul checkif -Testsynd

Ve

A Instrumente:
A Sozialpadiatrisches Gesundheitscoaching
A Checklisten zu Angststérungen u.a.

epr
I

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Schlussfolgerungen: Praventionsgesetz +

A = neue Kinderrichtlinie 2015

A Positives: Nutzen

> v v D

Bessere, klarere Strukturierung der Us

Strukturierte Screeningprogramme mit Nachverfolgung (Tracking-Systeme)
Transparenz der MaRnahmen (Elterninformationen)

Datensicherheit (Teilnahmekarte)

Starkung der Pravention (Praventionsempfehlungen, praventive Beratung,
Adressierung psychosozialer Problemlagen, ElteraKind-Interaktions -
Probleme)i angemessene Antwort -2 aNeuer Morbidi

A Diskussionswiirdig: Mégliche Schaden

A

vy D D D

Uberforderung durch schwierige psychosoziale Aufgaben fur die Padiatrie
(Methoden, Kooperationen sowie Finanzierung z.T. ungeklart)

Ausweitung von Krankheitsdiagnostik durch neue Zielerkrankungen
Pathologisierung psychosozialer Faktoren

Soziale Kontrolle durch Gesundheitsuntersuchungen?d Gefahr fur das
besondere Vertrauensverhaltnis der Padiatrie (ss;ndnis von arzt + ei-ern zur Kin

Richtige Zeitraume?
Richtige Entwicklungsitems, richtige Perzentile?(Akzeleration wird nicht Rechnung getragen)

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften
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Hochschule
Magdeburg = Stendal

erer arola Cold

Kinderarmut und

Kindergesundheit Vielen Dank fur
lhre
Aufmerksamkeit!

prof. br. Raimund Geene wmpH

Hochschule Magdeburg -Stendal
Fachbereich Angewandte
Humanwissenschaften
www.hs -magdeburg.de

Hochschule MagdeburgStendal, StG Angewandte Kindheitswissenschaften

Handbuch
Praventionsgesetz
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Wie ist das In kurzer Zeit erkennbar?
Welche Behandlungsmoglichkeiten

gibt es?
Frau Kunze

Moderation: Frau de Maiziere



CO CELENUS

Klinik Carolabad

Gesundheit als Aufgabe

AWas bedeutet emotional
Vernachlassigung und gibt es eine
L°sung?n

Johanna Kunze




Famlllendrama .
Mutter muss m;_j_

- 33-Jahnge plan e .
: erwelterten Sumd

TLEVON, FRANK CHRISTIANSEN

<. ‘Nach den Hinweisen’ eines Psychia:’
~. ters gebe es Zwetfel an ihrer:Schuldfa- -

" Higkeit, sagte in Sprecher der Stadisan-

i waltschaft. Die Fraw schweige weiterhin:
. zu_den Vorwlirfen. Der. Zustand iliter
“72 Kindeér' hat sich inzwischen” verbessért:”
w2 Sie; schwéhbtern eifien Tag  nachder; Tat:

“ nicht mehr in Lebensgefaht Ikt Ge-

e gunidbsitszistand: st stabll". sagte eine’

5 Pohzelsprechezm

: ‘DieKifiderim Alter von drez funi und
i sBehs Jahiten’ Waren auls:siebén bis acht;
- Metern ‘Hohe .auf Asphalt gestiirzt, An-.
““gehlishend g6l “ihre” “339ahrige “Mutfer-
versucht:haben, sich, umzubrmgen ‘Ein:
- Radfahrer hatte die, schwer verletzten -
- “Kinder vor dém Haus-entdeckt. Die'ge-"
.+ trennt-von  ihrem: Mann lebendg.. Frau
- war nach” A.ngaben ‘der Staatsanwait- :

:schaft alleiné in der Wohnung,+

e oiDer,  Bild¥Zeitung . zufolge war, dle;
- Frailvor drei Monaten drbéitslos gewor-
“dén.:Die Ermitder, bestitigten: dies za-
. nichst nicht. Psychologen hatten hinter .
"+ der Tdt eine schwers Depression vermiu-

-teti: I ihrer. LebernskriSe konne dié.Frau
““zum Sthluss gekommen seini’ sich und

““ihren Kindern® ¢in- Weiterleben in“der:

- scheinbar: unertraglichen: Wirklichkeit .,
<z ersparen Unil ‘deswegen einersoge-

i+ nannten érweiterten:Suizid zu begehen

. Derartige: Formex_l der: Depressmn gelten

=+ vals'gut heilbar.

" KREFELD, Nach dem Fa:mhend.rama m"'-
“Kreféld -ist - die’ drmgend verdachtlge :
< Mutter in eine Psychiatrie eingewiesen

“worden, “Dié " 33- -Jahrige ‘sollihre drei’
<+ kleinen.Kindér,in.der Nacht:zu: Montag
;. aus eineni Fenster im zweiten Stock &i-
. nes Hauses geworfen‘haben Ein Richter

“:.ordnete am Dienstag die- Unterbringung -

C CELENUS
Klinik Carolabad

Gesundheit als Aufgabe

Grinde?
Unterstitzung im Vorfeld?

das Landgencht Aschaffen' urg..
Dle Rlchter sahen c-_es" als er

huldunfahlﬂg;
iifsichi gestellt: |
un muss sich ‘spatestens am: Montag in
t:_i_nh].’es’cgna'ie{.]’t _.psycluatnsches K.ran-

ppe
dischen Plauen ist érneiit ein Neugebore-
:'Enes abgegeben worden Der Rethmgs«

: smh Zum 'atzeitpunkt.
sIbst: steuem konnen

Quelle: Ausschnitte verschiedener TZ
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Klinik Carolabad
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UNICEBericht zur Lage der Kinder in Industrielande
2013: Leistungsstark aber unglicklich?

Deutschland: grof3te Kluft zwischen guten Lebensumstanden
Selbsteinschatzung von Lebenszufriedenheit bei Jugendliche
(Platz 22 von 29§rtinde?

UNICEF Office of Research, April 2013




CO CELENUS

Klinik Carolabad

Gesundheit als Aufgabe

. Wie haufig treten psychische Stérungen auf?

U Depression in der Schwangerschafty %
(Evans et al. 2001. BMJ 323:260)
U Postpartale Depression: 11b %

(RiecheiRossler 1997. Fortschr Neurol Psychiat 65:97
107)

U Postpartale Psychose: 6012 %
(Kendell et al. 1987. Br J Psychiatry 150:6562)
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Symptome einer postpartalen Depression

Schuldgefiinle (mangelnde MuttéindGeflihle)
aAYRSNBSNIOAI]LSAGAISTFNKE S

gl y3&a3ASRE Y| SysS
AVFIYGAOARSAEO

Suizidalitat
Schlafstérungen

gl yIEA YL
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Psychische Beschwerden der Mutter nach Geburt

U Geflhl als Person nicht mehr wahr
genommen Zu werden

Gefluhl der Verunsicherung (Versagensangste)
Intuition?

Uberforderung

Verlust von Struktur

Mutter-Kind-Gefuhle?

Gefuhl der Hilflosigkeit

Waut, Aggression

|G G- et - e i
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Langerfristige Folgen

Depressive Spirale
Suizidalitat (cave: erweiterter Suizid)
Storung der Mutte+rKindBindung

Chronifizierung der Erkrankung
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Definition:andauernde oder wiederholte Unterlassung
fursorglichen Handelns, das bel Kind zur Schadigung fu

korperlich Ernahrung, Hygiene, Abwenden von Gefahre
Unterlassen von Hilfen (z. B. arztliche Malshahmen)

emotional (psychisch)ausbleibende Forderung
emotionaler, kognitiver, motorischend sozialer
Fahigkeiten (z. B. Dysbalance in Grenzsetzung)

I VerifizierungAnamneseerhebung (psychische Erkranku
der Mutter, Biographie und Familienanamnese),
Verhaltensbeobachtung der Mutter im Umgang mit Kind
Uber langeren Zeitraum (mindestens 2 Wochen)




Muss eine Mutter
iImmer perfekt sein?

Celenus Klinik Carolabad hilft psychisch erkrankten Frauen in Schwangerschaft und Stillzeit

Ur viele Frauen gehdren

Schwangerschaft, ~ Stillzeit

und frihe Mutterschaft zu
den schonsten Erlebnissen in ih-
rem Leben. Doch selbst die liehe-
vollste Mutter stoRt einmal an ih-
re Grenzen. Mit einem engagier-
ten Partper und einer intakten
Familienstruktur konnen solche
Belastungsspitzen in der Regel
gut abgefangen werden. Dennoch
konnen Schwangere und frisch-
gebackene Miitter - insbesonde-
re, wenn sie bereits eine entspre-
chende Vorerkrankung haben -
erneut psychische Beschwerden
entwickeln. ,Aktuelle Studien zei-
gen, dass psychische Stérungen
in Schwangerschaft und Mutter-

Dr. med.
Johanna

Kunze
Chefarztin

FOTD: CARCLABAD

schaft mindestens genauso hau-
fig auftreten wie in anderen Le-
bensphasen. Ungefdhr 15 Prozent
der Schwangeren haben eine psy-
chische Stérung, die hdufig nicht
diagnostiziert und  behandelt
wird.  Wochenbettdepressionen
im klinisch signifikantem AusmaR
treten bei etwa 15 Prozent der
Mitter bis zu einem Jahr nach
der Geburt eines Kindes auf. Die
Belastung durch Stress, Angst
und depressive Beschwerden ist
mit Fallzahlen zwischen 30 und
40 Prozent nochmals hdher",
sagt Dr. med. Johanna Kunze,
Chefarztin der Celenus Klinik Ca-
rolabad. Gemeinsam mit der AOK
plus hat die Klinik ein Angebot fiir
Patientinnen mit psychischen Er-
krankungen in Schwangerschaft

Miitter, die von sich aus keine liebevolle Beziehung zu ihrem Kind aufhauen konnen, wird jetzt in der
Celenus Klinik Carolabad in Chemnitz geholfen.

und Stillzeit entwickelt.

.Die erste Zeit nach der Ent-
bindung stelit fiir Frauen, die im
Vorfeld schon einmal psychisch
erkrankt waren, ein besonders
hohes Risiko dar, erneut psychi-
sche Beschwerden zu entwi-
ckeln®, erldutert die Chefarztin.
Besonders hdufig kommt es in
diesem Zusammenhang zu einer
depressiven Symptomatik. Die
jungen Miitter zweifeln daran, ob
sie allen Anspriichen geniigen
und flihlen sich Gberfordert. Dr.
med. Johanna Kunze macht kein
Geheimnis daraus, welche Folgen
das im schlimmsten Fall haben
kann: ,Die ersten Monate nach
der Entbindung stellen eine be-
sondere Gefahr fir einen Suizid
oder gar einen erweiterten Suizid

dar. Gelingt es in dieser Zeit nicht,
der Mutter professionelle Hilfe,
zum Beispiel in Form psychothe-
rapeutischer Gesprache oder psy-
chotroper Medikamente, anzu-
bieten, so steigt in jedem Fall die
Gefahr, dass sich die Beziehung
zum Kind nicht gesund entwi-
ckeln kann und eine liebevolle
Bindung ausbleibt. Im weiteren
Verlauf kann dies zu einer Ent-
fremdung von Mutter und Kind
fihren. .Dieser Teufelskreis sollte
so zeitig wie mdglich unterbro-
chen werden, um eine gesunde
psychische Entwicklung des Kin-
des zu erméglichen”, sagt die
Chefarztin.

Wahrend der stationdren, ta-
gesklinischen oder ambulanten
Behandlung absolvieren die Frau-

FOTO: BREECA/FOTOUA

en in der Celenus Klinik Carola-
bad neben regelmaRigen psycho-
therapeutischen  Einzelgespra-
chen bedarfsorientierte Gruppen-
therapien und Sport- und Physio-
therapieangebote. Gruppen zum
Kiinstlerischen Gestalten, Ent-
spannungsiibungen und eine Er-
ndhrungsberatung runden das
Angebot ab. Wir wollen mit all
diesen Mafnahmen die Mitter
motivieren, sich selbst zu vertrau-
en, um die Beziehung mit dem
Kind leben zu kdnnen®, so die
Chefarztin.

WEITERE INFORMATIONEN zu dem Ange-
bot gitit es in der Celenus Klink Carofabad,
fedstraie 32, in Chemnitz und unter der
fufnummer 0371 8142110,

» www.caralahad.de
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Verhaltensweisen der Kinder

U Vermehrter Rickzug, erniedrigtes Aktivitatsniveau
U Geringes Mald an positivem Affektausdruck

U Vermeidung Blickkontakt (Reck, 2007)




