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Abstract

Es steht aufler Frage, dass Friithe Hilfen einen entscheidenden praventiven Beitrag zum gesunden Aufwachsen und
einer gelingenden Entwicklung von Kindern von Geburt an leisten. Jedoch erstaunt es, dass im Kontext Frither
Hilfen sexualisierte Gewalt als mogliches Risiko fiir Sduglinge und Kleinkinder so gut wie keine Beachtung findet.
Aufgrund dieser Beobachtung beschiftigt sich dieses Forschungsprojekt mit der Frage nach den Griinden fiir eine
mangelnde Reprasentation der Thematik «sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern».

Die fachwissenschaftliche Auseinandersetzung zeigt, dass bisher kaum nennenswerte Befunde zu dem Pha-
nomen existieren. Forschungsergebnisse zu Untersuchungen von Kumulationen verweisen jedoch auf deutliche
Zusammenhinge zwischen verschiedenen Gewaltformen (Pfeiffer/Wetzels 1997; Zimmermann 2010), die auf die
Vorkommenswahrscheinlichkeit von sexualisierter Gewalt auch bei unter Dreijahrigen hindeuten. Diese Annahme
unterstreichen unter anderem auch Daten der Polizeilichen Kriminalstatistik (PKS) und Befunde rechtsmedizini-
scher Institute (Institut fir Rechtsmedizin Marsberg 2008; Todt/ Maciuga/ Debertin: Rechtsmedizinisches Institut
der Medizinischen Hochschule Hannover).

Die Methode des Expert_inneninterviews und die Methode des Problemzentrierten Interviews (PZI) wurden
kombiniert, um ein spezielles Forschungsdesign zu entwickeln. In die Untersuchung wurden Fachkrifte aus un-
terschiedlichen Professionen mit einbezogen, die im Praxisfeld tatig sind. Dabei richtete sich der Fokus auf die
Griinde fiir die Unterreprasentation der Thematik im Kontext Frither Hilfen. Weitere Fragen bezogen sich auf

- Erfahrungen mit der Thematik im beruflichen Alltag
- die Differenzen zwischen verschiedenen Gewaltformen
- die Versprachlichung von sexualisierter Gewalt
- die Tabuisierung von sexualisierter Gewalt
- spezifische Bedarfe von Akteur_innen im Praxisfeld Frithe Hilfen
Die Untersuchungsbefunde zeigen die Komplexitit der Thematik auf und machen zugleich auf grundlegende Ent-

wicklungsbedarfe aufmerksam, um die Thematik zukiinftig starker mit einzubeziehen. Schlussendlich werden zen-
trale Handlungsempfehlungen fiir das Praxisfeld Frithe Hilfen vorgestellt.

Schlisselworter: Sexualisierte Gewalt, Frithe Hilfen, Sauglinge und Kleinkinder, Kumulationen von
Gewaltformen, Tabuisierung, Versprachlichung



Abstract

It is beyond question that «early prevention» is of decisive preventive significance for a healthy growing up and pro-
sperous development of children right from birth. It is, however, surprising that sexualized violence as a potential
risk for infants and toddlers is hardly ever mentioned in the context of early prevention.

This research project is intended to fill the observed gap by looking for possible reasons why the topic ,,sexualized
violence against infants and toddlers“ is so underestimated and almost ignored.

The in-depth examination of the phenomenon indicates that significant findings have been lacking so far. Re-
search on cumulation, however, yielded distinct correlations between various forms of violence (Pfeiffer/Wetzels
1997; Zimmermann 2010), that pointed towards a high probability of sexualized violence against children even
under the age of three. This assumption is also supported by criminal statistics (PKS) and clinical evidence provi-
ded by forensic forensic institues (Forensic Institute Marsberg 2008; Todt/ Maciuga/ Debertin: Forensic Institute
Hannover Medical School).

A specific reseach design was developed by combining the Expert Interview and the Problem- Centered Inter-
view. Specialised personnel from various practical professions were included. The interviews focused on possible
reasons why the subject is so underrepresented in the context of early prevention. Other questions aimed at:

- Experineces with the topic in the daily work routine
- Differences between the various forms of violence
- How to verbalize sexualized violence
— The tabooing of sexualized violence
- Specific requirements of those actively involved in early prevention
The reality of sexualized violence against infants and toddlers still gets inadequate attention especially in the cont-

ext of early prevention. The findings show the complexity of the topic and point towards fundamental requirements
to develop it further. Finally, some key actions on how to proceed practically in early prevention are recommended.

Keywords: Sexualized Violence, Early Prevention, Infants and Toddlers, Correlations between various Forms of
Violence, Verbalize Sexualized Violence, Tabooing
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Schreibweise

Fir die vorliegende Dissertation wurde die Schreibweise ,Gender-Gap Unterstrichvariante gewahlt (Bsp.: Wis-
senschaftler_innen). Der Unterstrich ist ein Mittel der sprachlichen Darstellung aller sozialen Geschlechter und
Geschlechtsidentititen mit der Intention, durch den Zwischenraum auch denjenigen Menschen sprachlich gerecht
zu werden, welche nicht in das ausschliefSliche Frau/Mann-Schema hineinpassen oder nicht hineinpassen wollen,
wie Intersexuelle oder Transgender.

Abkiirzungen

BMEFSF] -Bundesministerium fiir Familie, Soziales, Frauen und Jugend

DJI - Deutsches Jugendinstitut

i.A. -Arzt_innen in Ausbildung

NMGGTI - Niedersichsisches Ministerium fiir Gesundheit, Gleichstellung und Integration
PZI - Problemzentriertes Interview

StGB - Strafgesetzbuch
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1. Einleitung

Ich glaube, dass es da so einen inneren Widerstand gibt, eine Abwehr, da mochte ich mich gar nicht gedanklich mit
befassen, dass Kinder mit einem Jahr oder unter zwei Jahren sexuell und dann noch gewaltsam missbraucht werden.
(Auszug aus einem der Interviews)

In den vergangenen Jahren wurden wiederholt Fille schwerer Misshandlung und Vernachlédssigung von Kindern
offentlich breit diskutiert und haben die Forderungen nach méglichst frithzeitig einsetzenden Préiventionskon-
zepten verschérft. Unterdessen haben sich die Auseinandersetzungen mit der Lebensphase «Friithe Kindheit» zu-
nehmend verstdrkt und innerhalb unterschiedlichster Bedeutungszusammenhénge an Relevanz gewonnen. Das
Kindeswohl von Sauglingen und Kleinkindern steht inzwischen im Fokus unterschiedlicher Disziplinen und Per-
spektiven.

Aufler der alleinigen Sorge um das Kindeswohl schwingen vielfaltige Sorgen und Bestrebungen um gesellschaft-
liche und politische Interessen' mit und haben in den letzten Jahren unter anderem zu einer beachtenswerten
Entwicklung von Préiventions- und Interventionsangeboten gefiihrt. Im Jahr 2005 gewann das Praxisfeld «Friihe
Hilfen»?* durch den zwischen der CDU, der CSU und der SPD geschlossenen Koalitionsvertrag an Bedeutung. Be-
sonders entscheidend war das Inkrafttreten des neuen Bundeskinderschutzgesetzes zum 01.01.2012, worin Frithe
Hilfen und diese betreffend richtungsweisende Zielsetzungen aufgegriffen und iibergreifende Regelungen zur Um-
setzung benannt werden (vgl. NMSGG 2015, S. 13). Inzwischen lassen sich Frithe Hilfen als fester Bestandteil des
Kinderschutzes verorten und beschreiben: «[...] moglichst frithzeitige(n), koordinierte(n) und multiprofessionel-
le(n) Angebote(n) im Hinblick auf die Entwicklung von Kindern, vor allem in den ersten Lebensjahren fiir Miitter
und Viter sowie schwangere Frauen und werdende Viter.» (vgl. §1 Abs. 4 KKG vgl. NMSGG 2015, S. 14). Im Fokus
der gesamtgesellschaftlichen Verantwortung steht die Sorge um eine gelingende Entwicklung von «Anfang an» so-
wie die Sicherung vor Kindeswohlgefdhrdungen (vgl. Bundesinitiative Frithe Hilfen 2014, S. 4). Die Formen, durch
die das Kindeswohl gefdhrdet werden kann, sind sehr vielféltig. Um im Praxisfeld Frithe Hilfen einen umfassenden
Schutz des Kindeswohls sichern zu kénnen, ist es entscheidend, das gesamte Spektrum der Gefihrdungsformen zu
beachten. Allerdings beziehen sich die meisten Arbeitskonzepte Frither Hilfen vornehmlich auf korperliche Gewalt
und Vernachldssigung als mégliche Formen von Kindeswohlgefdhrdung. Die Gefdhrdungsform «sexualisierte Ge-
walt»® wird sehr selten bis gar nicht mit einbezogen. Auch Professor Dr. Fegert, Arztlicher Direktor des Institutes
fir Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie am Universitatsklinikum Ulm, weist auf die Unterrepra-
sentation der Thematik hin:

1 Die Lebensphase Friihe Kindheit gilt als elementare Entwicklungsphase, die die weitere Entwicklung von Kindern maf3-
geblich beeinflusst. Gelingt in dieser Lebensphase beispielsweise kein positiver Bindungsaufbau zu der primaren Bezugs-
person oder wird das Kindeswohl auf andere Weise gefihrdet, konnen fiir das Kind im weiteren Entwicklungsverlauf
erhebliche Nachteile fiir seine korperliche, emotionale, kognitive und soziale Entwicklung entstehen. Die Konsequenzen
dieser Entwicklung wie Schul- und Bildungsschwierigkeiten, Integrationsproblematiken auf dem Arbeitsmarkt, psy-
chische Erkrankungen und Verhaltensauffilligkeiten sowie Entwicklungsverzogerungen konnen fiir die Gesellschaft en-
orme Folgekosten bedeuten (vgl. BMFSE, Werkbuch Vernetzung 2010).

2 In der Literatur lassen sich unterschiedliche Schreibweisen zu «Friithe Hilfen» finden. Um an der Prazisierung und Etab-
lierung der Begrifflichkeit «Frithe Hilfen» als Fachbegriff mitzuwirken, wird in dieser Forschungsarbeit die Schreibwei-
se «Friihe Hilfen» verwenden.

3 In der vorliegenden Forschungsarbeit wird durchgehend die Terminologie «sexualisierte Gewalt» verwendet. Begriin-
dungen zur Wahl der Begrifflichkeit werden in Kapitel 3.1 erértert. In Bezugnahme auf andere Wissenschaftler_innen
oder Autor_innen und/oder in Zitaten werden die von ihnen gewahlten Terminologien angefiihrt.
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1. Einleitung 11

[...] 1989 und 2002 wurden auf der Basis des 2001 in Budapest verabschiedeten europdischen Aktionsplans wesentliche
Vorarbeiten zum Schutz von Kindern und Jugendlichen vor sexueller Gewalt und Ausbeutung vorgenommen, der dann
von der Bundesregierung am 29. Januar 2003 verabschiedet wurde. Trotzdem hatte die Debatte um das Ausmaf3 sexuellen
Missbrauchs in Deutschland in Familien und Institutionen noch nicht die breite Offentlichkeit erreicht. Vielmehr waren
es nach der Jahrtausendwende schwere Vernachldssigungs- und Misshandlungsfille mit Todesfolge, die haufig unter
dem Namen der betroffenen Kinder Eingang in die mediale Debatte fanden, die die Weiterentwicklung im Kinderschutz
pragten. Anldufe fiir ein Bundeskinderschutzgesetz wurden unternommen. Selbst die Bundeskanzlerin fiihrte
Kinderschutzgipfel durch, und obwohl es gut war, dass die lange Zeit vernachléssigte Problematik der Vernachlassigung
von Kindern nun in den Fokus riickte und sogenannte «Frithe Hilfen» entwickelt wurden, erstaunte es auch, wie wenig in
diesen Debatten, z.B. in den ersten Entwiirfen zu einem Bundeskinderschutzgesetz, der Situation sexuell missbrauchter

Kinder und Jugendlicher Rechnung getragen wurde. (Fegert et al. 2013, S. 14)

Des Weiteren verwundert, dass 2009 im 13. Kinder- und Jugendbericht angemerkt wird, dass sexualisierte Gewalt
in der frithen Kindheit lediglich eine untergeordnete Rolle spielen wiirde (vgl. BMESFJ, 13. Kinder- und Jugend-
bericht 2009, S. 89).

Im Hinblick auf die Sicherung eines umfassenden Kinderschutzes stellt sich die Frage nach der Phinome-
nologie von sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern sowie nach moglichen Griinden fiir eine
Unterreprésentation der Thematik.

Zahlreiche Forschungsergebnisse aus Studien, die sich mit Kumulationen von Gewaltformen beschiftigen, zei-
gen deutlich, dass signifikante Zusammenhinge, insbesondere zwischen den Gewaltformen korperliche Gewalt,
Vernachldssigung und sexualisierte Gewalt, bestehen und diese vielfach kumulativ auftreten. Hingegen kénnen
nur wenige aussagekriftige Forschungsergebnisse (oder Hinweisen) speziell zu sexualisierter Gewalt an Sduglingen
und Kleinkindern gefunden werden. Die Forschungsergebnisse zu Kumulationen von Gewaltformen weisen je-
doch eindeutig darauf hin, dass Sduglinge und Kleinkinder neben korperlicher Gewalt und Vernachléssigung auch
von sexualisierter Gewalt betroffen sind. Dieser Bereich scheint jedoch nicht ausreichend erforscht und in den
Arbeitskonzepten Frither Hilfen beachtet.

Vornehmlich widmet sich die vorliegende Forschungsarbeit der Frage, welche Griinde fiir die geringe Beachtung
von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Frithe Hilfen bestehen. Die vorangehende intensive Auseinandersetzung
mit dem Forschungsbestand zu sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern soll eine Grundlage zur
Eruierung von moglichen Herausforderungen schaffen. Besonders zentral erscheint die Frage danach, warum se-
xualisierte Gewalt im Gegensatz zu korperlicher Gewalt und Vernachléassigung bisher nicht explizit in die Konzepte
Frither Hilfen aufgenommen wurde. Aufgrund einer langen «Tabuisierungstradition» (vgl. Kolshorn/ Brockhaus
2005) konnte davon ausgegangen werden, dass sexualisierte Gewalt, insbesondere an Sauglingen und Kleinkin-
dern, immer noch einem Tabu unterliegt. Dariiber hinaus soll nach spezifischen Bedarfen gefragt werden, um
zukiinftig sexualisierte Gewalt stirker mit einbeziehen zu konnen. Schlussendlich wird die Vorstellung konkreter
Handlungsempfehlungen fiir die Praxis angestrebt.

Die vorliegende Arbeit besteht aus zwei Teilen. Im ersten Teil dieser Arbeit wird durch eine intensive theoreti-
sche Auseinandersetzung mit der Thematik ein Einblick in das Themenfeld erméglicht. Das zweite Kapitel stellt
das Praxisfeld «Frithe Hilfen» dar und zeigt zentrale Gegenstandsbereiche auf. Neben aktuellen Entwicklungen
werden zugleich Herausforderungen sowie kritische Aspekte erortert, die fiir die vorliegende Forschungsarbeit von
Bedeutung sind. Insbesondere werden Friihe Hilfen als Teil des Kinderschutzes beleuchtet und kritisch bewertet.

Im dritten Kapitel wird die Thematik «sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern» ausfiihrlich be-
trachtet. Die Darstellung terminologischer und definitorischer Modulationen sexualisierter Gewalt und der Uber-
blick der historischen Perspektive geben erste Einblicke in die Komplexitat der Thematik. Anschlieflend wird der
aktuelle Forschungsstand zu sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern vorgestellt und wesentliche
Schwierigkeiten fiir die Forschung aufgezeigt. Die theoretische Auseinandersetzung findet ihren Abschluss, indem
die Forschungsfrage sowie Untersuchungsfragen fiir die empirische Untersuchung entwickelt und begriindet dar-
gestellt werden.
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1. Einleitung 12

Der zweite Teil widmet sich der empirischen Untersuchung. Im vierten Kapitel wird das Forschungsvorhaben
néher erldutert und das speziell entwickelte Forschungsdesign vorgestellt. Unter anderem werden der methodi-
sche Aufbau, die Untersuchungsinstrumente, das Sampling sowie die Auswertungsmethode begriindet dargestellt.
Nachfolgend findet im fiinften Kapitel die Prisentation der Ergebnisse der Untersuchung im Hinblick auf die
Fragestellungen statt. Im Anschluss erfolgt im sechsten Kapitel eine ausfiihrliche zusammenfassende Diskussion,
die die relevanten Aspekte der Forschungsarbeit unterstreicht und auf die Konsequenzen fiir Forschung und Praxis
hinweist. Im Anhang dieser Arbeit wird unter anderem ein erster Entwurf von méglichen Handlungsempfehlun-
gen fiir das Praxisfeld Frithe Hilfen hinsichtlich sexualisierter Gewalt dargestellt.
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2. Kinderschutz und Kindeswohlgefihrdung
im Kontext Frither Hilfen

2.1 Fruhe Hilfen als Teil des Kinderschutzes

Die kindheitshistorische Betrachtung zeigt deutlich, dass «Vulnerabilitit» und damit zusammenhangende Fragen
nach dem Schutz von Kindern nicht nur relevante Themen der Gegenwart, sondern auch der vergangenen Jahr-
hunderte sind.

Insbesondere im Mittelalter und in der frithen Neuzeit waren die Zahlen von Kindersterblichkeit, aber auch von
Miittersterblichkeit* verhaltnisméflig hoch, was deutliche Auswirkungen auf die Ausgestaltung von Kindheit und
Familie sowie die Eltern-Kind-Beziehung hatte (vgl. Baader 2015, S. 81). Die kindliche Vulnerabilitit wurde zu
dieser Zeit sowie in den darauf folgenden Jahrhunderten in der hohen Kindersterblichkeit und der Anfilligkeit fiir
Krankheiten und Epidemien begriindet (vgl. ebd., S. 82). Dies dnderte sich erst, als Ende des 19. Jahrhundert ein
Riickgang der Kindersterblichkeit verzeichnet werden konnte (vgl. ebd.).

Vor allem die Industrialisierung und die Urbanisierung wurden zur Zeit der beginnenden Moderne als ent-
scheidende soziodkonomische Veranderungen wahrgenommen, die zu einem Wandel der Lebens- und Arbeits-
einstellungen sowie der Gewohnheiten fithrten (vgl. Schmid 2014, S. 42 f./Gehrmann 2012). Insbesondere die bis
zu diesem Zeitpunkt verzahnten Bereiche Erwerbs- und Familienleben entwickelten sich immer mehr auseinan-
der, infolgedessen der Familie eine neue Bedeutung zukam. Familie wurde nun stirker als intimer Privatbereich
gesehen, der primidr durch gefithlsméflige Bindungen und enge Kontakte zu Verwandten und Bekannten geprégt
war. Im Weiteren hatte diese Verdnderung auch grundlegende Auswirkungen auf die Eltern-Kind-Beziehung (vgl.
Schmid 2014, S. 42 ff.). Deutlich in den Vordergrund riickte eine ausschliefliche Fiirsorgebeziehung, in der sich
die Eltern als der gebende, sorgende Teil verstanden. Dazu bemerkt Schmid: «Dieser Wandel der Eltern-Kind-Be-
ziehung hingt damit zusammen, dass Kindheit nun als eigener, besonderer Lebensabschnitt mit spezifischen Ent-
wicklungsaufgaben und -phasen verstanden wird, fiir den die Eltern verantwortlich sind.» (Schmid 2014, S. 43).

Auflerdem riickte die starke Bedeutung von Religion immer mehr in den Hintergrund und vor allem Padagog
innen und Arzt_innen verstanden sich als Expert_innen in Erziehungsfragen (vgl. Baader 2015, S. 83 f.). Zu diesem
Zeitpunkt entstand der Bereich der Kinderheilkunde und etablierte sich als eigenstdndiges Fach in der Medizin.
Diese Verdnderung hin zu einer medizinischen Perspektive auf das Kind und ein neu entstandener Diskurs iiber
Kinderkrankheiten fiithrten dazu, dass sich auch die Sicht auf die kindliche Vulnerabilitit verdnderte und stirker
aus medizinischer Perspektive betrachtet wurde (vgl. ebd., S. 85). Neben medizinischen Diskursen tiber Kinder-
krankheiten, tiber Moglichkeiten der Verbesserung der Lebenserwartung sowie der addquaten Gesundheitsversor-
gung entfalteten sich aber auch padagogische Diskurse (vgl. Schmid 2014, S. 45 ff.). Unter anderem wurde neben
den Schriften von Erziehungstheoretikern wie Locke (Gedanken iiber Erziehung) und Kant (Uber Pidagogik) auch
Rousseaus Werk Emile (1762) scharf diskutiert. Rousseau brachte mit Emile keine ausschlieSliche Anleitung zur
praktischen Kindererziehung hervor, vielmehr stellte er die These «des Eigenrechts des Kindes» auf und sorgte mit
dafiir, dass das 18. Jahrhundert als padagogisches Jahrhundert bezeichnet wurde (vgl. Schmid 2014, S. 50 fF.).

Im Rahmen der beginnenden Kinderschutzbewegung wurde 1875 die erste Kinderschutzorganisation «National
Society for the Prevention of Cruelty to Children» (vgl. The New York Society for Prevention of Cruelty to Children
2015) gegriindet. Im folgenden Jahrhundert entstanden nicht nur weitere Kinderschutzorganisationen, sondern es
wurden auch entscheidende Gesetze (beispielsweise das Reichsjugendwohlfahrtsgesetzt 1922) etabliert sowie die
UN-Kinderrechtskonventionen ausgearbeitet (vgl. Baader 2015, S. 85 £.).

4 Die Mortalitdt der Miitter lag durchschnittlich bei 2%, die der Sauglinge im ersten Monat bei 15-18%. Nur 50% aller
geborenen Kinder erreichten das 15. Lebensjahr (regionale Schwankungen sind zu beachten). Andere Quellen sprechen
von einer Mortalitdtsrate von 50% bei Kindern bis zum 5. Lebensjahr (vgl. Badinter in Baader 2015, S. 81; Jacobi 2014, S.
22).
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2. Kinderschutz und Kindeswohlgefahrdung im Kontext Friiher Hilfen 14

Baader erklart, dass

das Zusammenspiel eines wissenschaftlichen, medizinischen und psychologischen Diskurses einerseits mit einem
populdren Diskurs von Stiftungen und karitativen Organisationen zum Schutz und zur Rettung von Kindern andererseits
[...] wesentlich an der Hervorbringung einer Vorstellung vom vulnerablen Kind beteiligt (sei). (Baader 2015, S. 85)

Die kindliche Vulnerabilitit kann keineswegs als natiirliches und konstantes Phdnomen betrachtet werden, son-
dern ist vielmehr historischen und kulturellen Bedingungen, Geschlechter- und Generationsverhiltnissen sowie
der Fortentwicklung fachlicher Diskurse unterworfen. Baader spricht in diesem Zusammenhang auch von der
Bedeutung des Umgangs mit kindlicher Vulnerabilitit sowie von unterschiedlichen Aufmerksamkeits- und Wahr-
nehmungskulturen auf Seiten der Erwachsenen (vgl. Baader 2014, S. 93). Auch Himmelbach und Schroer weisen
im Zusammenhang mit der Thematik um transnationale Kindheit explizit darauf hin, dass die Vorstellung von
Vulnerabilitit sich an der Konstruktion von Kindheit orientiert (vgl. Himmelbach/Schréer 2014, S. 496).

In den vergangenen Jahren hat sich im Kontext des Kinderschutzes verstarkt der Fokus auf die Schutzbediirf-
tigkeit beziehungsweise Vulnerabilitit von Sauglingen und Kleinkindern herausgebildet.” Die Kindheitsgeschichte
zeigt, dass diese Altersgruppe bereits in der Vergangenheit als vulnerabel wahrgenommen wurde. Die gegenwirtige
Perspektive bezieht sich jedoch nicht ausschliefllich auf medizinische Aspekte, sondern zeichnet sich durch eine
interdisziplindre Betrachtungsweise aus. Der Sdugling und das Kleinkind werden hinsichtlich entwicklungspsycho-
logischer, medizinischer, padagogischer sowie bildungspolitischer Ziele als vulnerabel eingeschatzt. Als Reaktion
darauf hat sich in den vergangenen Jahren der Gegenstandsbereich «Frithe Hilfen» als praventives Angebot entwi-
ckelt und immer mehr an Bedeutung gewonnen. Infolgedessen entfaltete sich auch verstirkt die wissenschaftliche
Auseinandersetzung mit der Altersphase Friihe Kindheit.®

Wihrend sich auf der einen Seite seit gut einem Jahrzehnt eine empirische Kindheitsforschung mit eigenen wiederholten
empirischen Erhebungen zur Lage von Kindern entfaltet, hat sich auf der anderen Seite zugleich so etwas wie eine
frithkindliche Kindheitsforschung etabliert, die ihr Augenmerk vor allem auf die ersten Lebensjahre der Kinder richtet.
Dabei hat sich diese Forschung zum Themenfeld der frithen Kindheit nicht nur sehr viel dezidierter als noch vor zwei,
drei Jahrzehnten institutionellen Fragen des Aufwachsens zugewandt, sondern diese wurden zugleich auch weitaus
interdisziplinirer — zwischen Hirnforschung, Entwicklungspsychologie, Okonomie und Bildungsforschung — in den Mit-

telpunkt geriickt. (Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend’, 14. Kinder- und Jugendbericht 2013)

Insbesondere politische Entscheidungen haben dabei die Richtung fiir die grundlegenden Entwicklungen vorge-
geben. 2005 wies die Bundesregierung im Rahmen des Koalitionsbeschlusses zwischen CDU, CSU und SPD auf
die Relevanz frither und friihzeitig einsetzender Unterstiitzungsmafinahmen hin und unterzeichnete im gleichen
Zuge das Vorhaben Frithe Hilfen zu férdern, Frithwarnsysteme auszubauen und verstirkt in den Blick zu nehmen.
Insbesondere den so genannten «Risikofamilien» sollte ein multiprofessionelles Angebot von Unterstiitzungsmaf3-
nahmen zur Verfiigung gestellt werden. Fiir den Ausbau von Modellprojekten und die Forderung bereits beste-
hender Projekte wurden fiir die kommenden fiinf Jahre 10 Millionen Euro zur Verfiigung gestellt (vgl. Deutscher
Bundestag 2005, S. 98 f.). Zur konkreten Umsetzung wurde im August 2006 das Aktionsprogramm des Bundesmi-
nisteriums fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSF]) zum Schutz von Kleinkindern, zur Frithférderung,

5 Andresen et al. sprechen in ihrem Werk «Vulnerable Kinder - Interdisziplindre Annidherungen» von einer «Dethemati-
sierung» der « [...] fundamentalen Angewiesenheit des Sauglings, des Kleinkindes und auch noch des ilteren Kindes auf
die Sorge und liebevolle Zuneigung der Alteren, welche aus psychoanalytischer, bindungstheoretischer, und nicht zuletzt
aus der poststrukturalistischen Perspektive Judith Butlers zu den Konstitutionsbedingungen des Selbst gehéren.» (vgl.
Laplanche 1988; Bowlby 1958: S. 350 ft.; Butler 2001: S. 12 f.), durch die Perspektive auf Kinder als eigenstidndige «soziale
Akteure». (Andresen et al. 2015, S. 9). Hinsichtlich der vordergriindigen Perspektive Frither Hilfen «der Saugling/ das
Kleinkind als vulnerables Wesen» sei an dieser Stelle auf die Gefahr einer einseitigen, den Sdugling/das Kleinkind aus-
schlieSlich als vulnerabel betrachtenden, Sichtweise hingewiesen.

6 Die Lebensphase «Friithe Kindheit» schliefit Sduglinge und Kleinkinder im Alter von null bis drei Jahren ein. Die Defini-
tion des Nationalen Zentrums fiir Frithe Hilfen (NZFH) dient als Orientierung.

7 Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend wird im Folgenden mit BMFSFJ abgekiirzt.
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zur Abwendung von Risiken und Gefihrdungen sowie zur Implementierung effektiver Hilfesysteme entwickelt
und veroftentlicht (vgl. BMESF]/Deutsches Jugendinstitut 2006, S. 8 ff.). Ein weiterer entscheidender Meilenstein
fiir den Kinderschutz wurde ebenfalls im Jahr 2005 gesetzt — das Kinder- und Jugendweiterentwicklungsgesetz
(KICK). Durch das KICK wurde der §8a (KJHG Achtes Buch Sozialgesetzbuch) eingefiihrt, der eine gesicherte
Rechtsgrundlage fiir das Handeln von Fachkriften bei gewichtigen Anhaltspunkten fiir eine Gefdhrdung des Kin-
deswohls schaffen sollte (vgl. Niedersdchsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung® 2015,
S. 13). 2007 wurde dann im Rahmen des Aktionsprogrammes das Nationale Zentrum fiir Frithe Hilfen eingerich-
tet, welches als Zielsetzung die Etablierung geeigneter Strukturen, hilfreicher Vernetzungsformen und gesicherter
Kommunikationsméglichkeiten verfolgte (vgl. Sann/Schafer 2008, S. 103 ff.). Durch das Inkrafttreten des neuen
Bundeskinderschutzgesetzes (01.01.2012) wurde in besonderer Weise die Bedeutung

Frither Hilfen hervorgehoben und der Ausbau Frither Hilfen als Basisangebot der Kinder- und Jugendhilfe ge-
fordert. So heif3t es im Vertiefungsbericht im Rahmen der Landesjugendhilfeplanung in Niedersachsen: «Einen
mafigeblichen Einfluss auf die Weiterentwicklung des Kinderschutzes und dessen Verortung kann dem neuen
Bundeskinderschutzgesetz (BKiSchG), das zum 01.01.2015 in Kraft getreten ist, zugeschrieben werden» (NMSGG
2015, S. 13).

Inzwischen werden der Bedarf und die Notwendigkeit von Frithen Hilfen nicht mehr in Frage gestellt. Die An-
gebotspalette von Babykursen bis hin zu spezifischen Beratungsinstitutionen fiir Eltern mit Kleinkindern hat sich
deutschlandweit etabliert. Zurzeit wird vorwiegend an der Vernetzung und Kooperation der einzelnen Angebote
und Institutionen gearbeitet. Frithe Hilfen verstehen sich als multiprofessionelles Angebot, dessen Komponenten
nur in Ergdnzung zueinander funktionieren konnen.

Mit den «Frithen Hilfen» ist im Leistungsbereich der Familienférderung ein neues Unterstiitzungsfeld zwischen
Schwangerenberatung, nachgeburtlicher Gesundheitsfiirsorge, Familienbildung und -beratung sowie den Hilfen zur
Erziehung bzw. den Hilfen in Notsituationen gem. § 20 SGB VIII im Entstehen begriffen, das sich teilweise an alle Familien
mit Sduglingen und Kleinkindern richtet, aber auch beansprucht, intensivere Hilfen im Sinne des Kinderschutzes fiir
tiberforderte bzw. latent das Wohl ihres Kindes gefidhrdende Miitter und Viter bereitzustellen (Frithe Hilfe-Teams im
ASD; Tandems aus Familienhebammen und Familienhelferin und -helfer). (BMFSFJ, 14. Kinder- und Jugendbericht
2013, S. 296).

Neben einer iiberwiegend positiven Entwicklung haben sich auch zentrale Spannungsfelder herausgebildet, die
im Folgenden aufgezeigt werden. Durch unterschiedliche Verstandnisse dariiber, was Frithe Hilfen darstellen und
was sie beinhalten, ist nicht immer eindeutig erkennbar, ob Frithe Hilfen ausschliefilich praventive oder auch in-
terventive Ziele («préventive Angebote vs. interventive Angebote») verfolgen. Wenn sich Frithe Hilfen als Unter-
stiitzungsangebote verstehen, die eingesetzt werden, bevor ein Bedarf auftritt, konnen diese als primér-préventiv
betitelt werden. In der Praxis lassen sich jedoch vermehrt sowohl préaventive als auch interventive Angebote, soge-
nannte Mischformen finden. Es ist zu beobachten, dass viele Familien erst dann bereit sind Hilfen anzunehmen,
wenn die Probleme schon deutlich zu spiiren und Hilfebedarfe unverkennbar sind.

Daran schliefit sich das Spannungsfeld der «risikospezifischen Angebote vs. universalen Angebote» an. Die
grundlegende Frage dieses Diskussionspunktes ist, ob sich die Angebote Friither Hilfen an alle oder an ausgewéhl-
te Familien richten. Uber universale Angebote, die nicht diskriminieren wollen, werden jedoch hiufig nicht die
erreicht, die grofle Unterstiitzungsbedarfe haben. Dem gegeniiber stehen die risikospezifischen Angebote wie bei-
spielsweise Schreiambulanzen, Familienhilfen fiir suchtkranke Miitter oder Wohngruppen fiir schwangere Teen-
ager. Solche Angebote ermdglichen eine effektivere Unterstiitzung und Forderung der Zielgruppen, bergen jedoch
auch das Risiko einer Stigmatisierung.

Nicht unerwiahnt sollte der Diskussionspunkt «Hilfe vs. Kontrolle» bleiben. Die Méglichkeit, Familien zu un-
terstiitzen, ihnen durch freiwillige Angebote bedarfsgerechte Hilfen anzubieten, birgt die Gefahr, dass das System
Frithe Hilfen zum Pol von Kontrolle und Macht wird. Frithwarnsysteme und Risikoscreeningverfahren sollen mog-

8 Niedersichsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung wird im Folgenden mit NMSGG abgekiirzt.
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lichst frithzeitig auf belastete Familien aufmerksam machen, um im Weiteren adaquate Unterstiitzungsangebote
zur Verfligung stellen zu konnen. Insbesondere die defizitire Perspektive auf Familien kann dazu beitragen, dass
sich Frithe Hilfen zu kontrollierenden Alarmsystemen entwickeln (vgl. NMSGG 2015, S. 15 ff.). Auch im 14. Kin-
der und Jugendbericht wird die Gefahr der Kontrolle im Handlungsfeld Frithe Hilfen erortert:

Die Frithen Hilfen dienen aber nicht nur der «harmlosen» frithen Unterstiitzung fiir potenziell alle Familien mit
Neugeborenen und Kleinstkindern, sondern fungieren zugleich als «soziales Frithwarnsystem» fiir Kinder aus
«Risikofamilien». Wenn zukiinftig - mit Bundesmitteln dauerhaft geférdert - flichendeckend Willkommensbesuche
durchgefithrt werden, entsprechend sensibilisiertes Pflegepersonal in Geburtskliniken «Anhaltsbogen» mit Blick auf
eine eventuelle Kindeswohlgefihrdung ausfiillt, Familienhebammen und Fachkrifte aus «Frithe Hilfen»-Teams in
groflerem Umfang niedrigschwellig aufsuchende Unterstiitzung anbieten, und wenn sich die Professionellen aus dem
Gesundheitswesen und der Kinder- und Jugendhilfe zudem gut in Runden Tischen vernetzen, dann bedeutet das eben
auch die Vorverlagerung sozialer Kontrolle. (vgl. BMFSFJ, 14. Kinder und Jugendbericht 2013, S. 371)

Die Bewusstheit sowie die kontinuierliche Reflexion der Fachkrifte iber Kontrollaufgaben und mogliche Macht-
unterschiede scheinen fiir ein partizipatives Arbeitsbiindnis mit den Eltern im Kontext Frither Hilfen unabdingbar.

2.2 Inhaltliche Ausrichtung der Konzepte Friither Hilfen
zur Abwendung von Kindeswohlgefdhrdung

Der wissenschaftliche Beirat des Nationalen Zentrums Friithe Hilfen hat 2009 eine allgemeine Begriffsbestimmung
fiir «Frithe Hilfen» verabschiedet:

Frithe Hilfen bilden lokale und regionale Unterstiitzungssysteme mit koordinierten Hilfsangeboten fiir Eltern und Kinder
ab Beginn der Schwangerschaft und in den ersten Lebensjahren mit einem Schwerpunkt auf der Altersgruppe der 0
bis 3-Jahrigen. Sie zielen darauf ab, Entwicklungsmoglichkeiten von Kindern und Eltern in Familie und Gesellschaft
frithzeitig und nachhaltig zu verbessern. Neben alltagspraktischer Unterstiitzung wollen Frithe Hilfen insbesondere einen
Beitrag zur Forderung der Beziehungs- und Erziehungskompetenz von (werdenden) Miittern und Vitern leisten. Damit
tragen sie maf3geblich zum gesunden Aufwachsen von Kindern bei und sichern deren Rechte auf Schutz, Férderung und
Teilhabe. Frithe Hilfen umfassen vielfiltige sowohl allgemeine als auch spezifische, aufeinander bezogene und einander
erginzende Angebote und Mafinahmen. Grundlegend sind Angebote, die sich an alle (werdenden) Eltern mit ihren
Kindern im Sinne der Gesundheitsférderung richten (universelle/primére Prévention). Dariiber hinaus wenden sich
Frithe Hilfen insbesondere an Familien in Problemlagen (selektive/sekundare Prévention). Frithe Hilfen tragen in der
Arbeit mit den Familien dazu bei, dass Risiken fiir das Wohl und die Entwicklung des Kindes friihzeitig wahrgenommen
und reduziert werden. Wenn die Hilfen nicht ausreichen, eine Gefahrdung des Kindeswohls abzuwenden, sorgen Friihe
Hilfen dafiir, dass weitere Mafinahmen zum Schutz des Kindes ergriffen werden. Frithe Hilfen basieren vor allem
auf multiprofessioneller Kooperation, beziehen aber auch biirgerschaftliches Engagement und die Stirkung sozialer
Netzwerke von Familien mit ein. Zentral fiir die praktische Umsetzung Frither Hilfen ist deshalb eine enge Vernetzung und
Kooperation von Institutionen und Angeboten aus den Bereichen der Schwangerschaftsberatung, des Gesundheitswesens,
der interdisziplinaren Frithférderung, der Kinder- und Jugendhilfe und weiterer sozialer Dienste. Frithe Hilfen haben
dabei sowohl das Ziel, die flichendeckende Versorgung von Familien mit bedarfsgerechten Unterstiitzungsangeboten

voranzutreiben, als auch die Qualitdt der Versorgung zu verbessern.” (Nationales Zentrum Frithe Hilfen 2015)

9 Die Begriffsbestimmung wurde auf der 4. Sitzung des Wissenschaftlichen Beirats des NZFH (Mitglieder der Arbeits-
gruppe ,‘Begriffsbestimmung Frithe Hilfen im Wissenschaftlichen Beirat des NZFH: Prof. Dr. Sabine Walper, Prof. Dr.
Peter Franzkowiak, Dr. Thomas Meysen, Prof. Dr. Mechthild Papousek) am 26.06.2009 in Berlin verabschiedet. Sie wurde
von ihm gemeinsam mit dem NZFH erarbeitet und mit dem Fachbeirat des NZFH besprochen. Die Begriffsbestimmung
spiegelt den derzeitigen Stand der Diskussion iiber Frithe Hilfen wieder.
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Die Definition présentiert die zentralen Ziele Frither Hilfen im Hinblick auf die Adressaten der Unterstiitzungsan-
gebote. Infolgedessen sollen

- Entwicklungsmoglichkeiten von Kindern frithzeitig und nachhaltig verbessert werden

- Erziehungs- und Beziehungskompetenzen der Eltern gefordert werden

— das Recht auf Schutz, Férderung und Teilhabe realisiert werden

- Risiken fiir das Wohl und die Entwicklung des Kindes friithzeitig wahrgenommen und reduziert werden

— Gefidhrdungen des Kindeswohls abgewendet sowie Mafinahmen zum Schutz des Kindes ergriffen werden

Im Zentrum des Arbeitsauftrags stehen der Schutz des Kindeswohls und die Realisierung der dazu notwendigen
Mittel und Mafinahmen entsprechend der Abwendung aller Formen von Kindeswohlgefahrdung.

Bisher konnte keine einheitliche Definition zu dem Begriff «Kindeswohlgefdhrdung» gefunden werden. Im 13.
Kinder- und Jugendbericht des BMFSFJ, 2009 wird der Entwurf einer moglichen Definition vorgestellt:

Unter Kindeswohlgefihrdung werden gewohnlich Formen korperlicher und psychischer Misshandlung, kérperlicher
und emotionaler Vernachlissigung sowie sexueller Missbrauch zusammengefasst. (vgl. BMFSFJ, 13. Kinder- und Jugend-
bericht 2009, S. 89)

Demzufolge lasst sich Kindeswohlgefahrdung in drei Hauptbereiche untergliedern:

- Misshandlung (physisch und psychisch)
- Vernachldssigung (physisch und emotional)

- Missbrauch (sexuell)

In Anlehnung an Garbarino und Gilliam (1980) wird Kindeswohlgefahrdung nach zwei grundlegenden Kriterien
unterschieden. Entscheidend ist, ob durch eine bestimmte Handlung einer Betreuungsperson oder das Unterlas-
sen einer Handlung eine Gefahr fiir das Kind ausgeht (vgl. Garbarino und Gilliam 1980 in Kindler 2007, 96 und
Deutsches Jugendinstitut 2007, 11). Der Bereich der Vernachldssigung zahlt zu den unterlassenen Handlungen und
wird nach der sozialwissenschaftlich ausgerichteten Definition des Bundesgerichtshofes und im Weiteren fiir die
Jugendhilfe bedeutsam als

[...] andauerndes oder wiederholtes Unterlassen fiirsorglichen Handelns bzw. Unterlassen der Beauftragung geeigneter
Dritter mit einem solchen Handeln durch Eltern oder andere Sorgeberechtigte, das fiir einen einsichtigen Dritten
vorhersehbar zu erheblichen Beeintrachtigungen der physischen und/oder psychischen Entwicklung des Kindes fiithrt
oder vorhersehbar ein hohes Risiko solcher Folgen beinhaltet. (vgl. Kindler 2007, S. 96)

Polansky und seine Kolleg_innen formulieren in ihrer eher klassischen Definition wie folgt: «A condition in which
a caretaker responsible for the child, either deliberately or by extraordinary inattentiveness, permits the child to
experience avoidable present suffering and/or fails to provide one or more of the ingredients generally deemed es-
sential for developing a person’s physical, intellectual and emotional capacities.» (Polansky 1981, S. 15 in Deutsches
Jugendinstitut 2007, S. 11). Zum einen wird deutlich, dass Kindeswohlgefahrdung mehrere Facetten von Gefahren
beinhaltet und zum anderen, dass ein umfassender Kinderschutz nur gewéhrleistet werden kann, wenn die Geféhr-
dungsformen im Zusammenhang betrachtet und in die Arbeit mit einbezogen werden.

Obwohl die Abwendung von Gefahrdungen fiir das Kindeswohl im Fokus der Zielsetzung Frithe Hilfen steht,
werden nicht alle Formen von Kindeswohlgefdhrdungen gleichwertig berticksichtigt. Im 13. Kinder- und Jugend-
bericht wird darauf hingewiesen, dass sexualisierte Gewalt in frithster Kindheit lediglich eine untergeordnete Rolle
spielt (vgl. BMFSF]J 2009, S. 89). Aulerdem zeigen die Konzeptbeschreibungen, dass sich Projekteangebote Frii-
her Hilfen tiberwiegend auf die Phinomene korperliche Gewalt und Vernachléssigung beziehen und sexualisierte
Gewalt weitestgehend aufler Acht lassen. Beispielgebend formuliert die Stiftung Eine Chance fiir Kinder in ihrem
Jahresbericht von 2013 als Ziel des Schulprojekts fiir Schiilerinnen an Forderschulen «Lebensplan»: «Durch die
Verhiitung frither Schwangerschaften, aber auch mit Informationen zur Schwangerschaft, Babypflege, Erndhrung,
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2. Kinderschutz und Kindeswohlgefahrdung im Kontext Friiher Hilfen 18

Erziehung und zu bestehenden Hilfsangeboten kann diese Schulung ein frither Ansatz sein, der Vernachldssigung
und Misshandlung von Kindern vorzubeugen.» (Stiftung Eine Chance fiir Kinder, Jahresbericht 2013, S. 13). Bereits
im Jahresbericht 2009 beschrieb die Stiftung als Zielsetzung ihrer Arbeit lediglich die «Vermeidung von Kindesver-
nachlissigung» (Stiftung Eine Chance fiir Kinder, Jahresbericht 2009, S. 7). So heifit es auch im Zwischenbericht
der Koordinierungszentren Kinderschutz in Niedersachsen: «Wenn Eltern in dieser Phase nur begrenzt leistungsfa-
hig sind, wenn sie Bediirfnisse von Kindern nicht erkennen oder nicht angemessen interpretieren kénnen (oder
wollen). Die Folgen von Misshandlung und Vernachlédssigung wirken sich gerade bei jiingeren Kindern besonders
gravierend und nachhaltig aus. Auch benétigen gerade kleine Kinder aufgrund ihrer hohen (Hilfs-)Bediirftigkeit
einen besonderen Schutz.» (Niedersiachsisches Ministerium fiir Soziales, Frauen, Familie, Gesundheit und Inte-
gration, Zwischenbericht der Koordinierungszentren Kinderschutz 2010). Die Entwicklungspsychologische Bera-
tung' stellt fiir die Arbeit mit Sduglingen und Kleinkindern und ihren Eltern zwei entscheidende Aspekte ihrer
Konzeption besonders heraus. Neben Projekten, die die gezielte Férderung elterlicher Feinfiihligkeit im Fokus
haben, liegt die Aufmerksambkeit bei aufsuchenden Interventionsprogrammen darauf, die Misshandlung und Ver-
nachldssigung zu reduzieren (vgl. Ziegenhain 2009). In der Kurzevaluation von Programmen zu Frithen Hilfen fiir
Eltern und Kinder und sozialen Friihwarnsystemen in den Bundesldndern des Bundesministeriums fiir Familie,
Senioren, Frauen und Jugend und des Deutschen Jugendinstitutes wird als Ziel der bestehenden Mafinahmen Fol-
gendes verfasst: «Uber eine engere Verzahnung von Gesundheitshilfe und Kinder- und Jugendhilfe, die verbesserte
Erkennung von psychosozialen Risiken und die Bereitstellung geeigneter Hilfen soll vorhandenen Gefahren von
Vernachléssigung bzw. Misshandlung entgegen gewirkt und eine gesunde korperliche, psychische und soziale Ent-
wicklung betroffener Kinder geférdert werden.» (vgl. BMFSE]/ Deutschen Jugendinstitutes 2006, S. 11 ff.).

Im Weiteren wird im Abschlussbericht die Entwicklung sozialer Frithwarnsysteme als Teilbereich Friither Hilfen
im Hinblick auf Vernachlissigung von Kindern beleuchtet. In anderen Modellkonzepten wird die Formulierung
der Zielsetzungen eher allgemein gehalten: «Friithe Férderung und Starkung der Erziehungs- und Beziehungskom-
petenzen von Eltern ist wirksame Pravention von Vernachlissigung und Kindeswohlgefahrdung.» (Universitéts-
klinikum Ulm 2015).

Diese Zitate zeigen, dass die Begrifflichkeiten nicht einheitlich verwendet werden beziehungsweise unterschied-
liche Begriftlichkeiten in dhnlichen Zusammenhingen stehen. Eine mdgliche Erklarung dafiir konnte sein, dass wie
bereits erwihnt, keine einheitliche Meinung iiber die Verwendung der Begriffe sowie Unsicherheiten im Gebrauch
bestehen. Auch, wenn offen bleibt, ob die jeweiligen Autoren ihren Begrifflichkeiten «sexualisierte Gewalt» zuord-
nen, fillt aber in der Auseinandersetzung auf, dass die Abwendung der Gefahr von «sexualisierter Gewalt» in den
Zielsetzungen iiberwiegend nicht deutlich formuliert wird. Im Rahmen der Ausgabe des Bundesgesundheitsblattes
Gesundheitsforschung — Gesundheitsschutz!' zum Thema Frithe Hilfen zum gesunden Aufwachsen von Kindern
eliminieren die Autoren Fendrich und Pothmann in ihrem Beitrag das Phanomen sexualisierte Gewalt: «Auf die
Datenlage zu Vernachldssigung und Misshandlung wird im Folgenden ndher eingegangen, wahrend der Bereich
des sexuellen Missbrauchs als weitere Kategorie der Trias der Kindeswohlgefdhrdung weitestgehend auflen vor-
gelassen wird.» (Fendrich/ Pothmann 2010, S. 1002). Diese Beobachtungen lassen Frage zu, ob die Einschéitzung
des 13. Kinder- und Jugendberichts, sexualisierte Gewalt wiirde in frither Kindheit nur eine untergeordnete Rolle
spielen, zutrifft. In Kapitel 3.3 dieser Arbeit wird der Forschungsstand zu «sexualisierter Gewalt an Sduglingen
und Kleinkindern» ausfiihrlich erortert und vorgestellt. Es wird gezeigt werden, dass sexualisierte Gewalt in der

10  Entwicklungspsychologische Beratung — Konzept zur Férderung der Bindungsfiahigkeit von Eltern nach Prof. Dr. phil.
Ute Ziegenhain. Sie ist Leiterin der Sektion Padagogik, Jugendhilfe, Bindungsforschung und Entwicklungspsychopatho-
logie an der Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie/Psychotherapie des Universitatsklinikums Ulm. In der Sektion
wurden in den vergangenen Jahren zahlreiche Projekte sowie interdisziplindre Versorgungsmodelle insbesondere im
Bereich des Kinderschutzes und der Frithen Hilfen entwickelt und evaluiert, von denen zudem wichtige Impulse in die
Praxis ausgingen. Unter anderem ist Mitglied des Bundesjugendkuratoriums sowie des wissenschaftlichen Beirats des
Nationalen Zentrums Frithe Hilfen. (vgl. https://www.uni-ulm.de/med/kindeswohl/mitglieder/ziegenhain.html)

11 Bundesgesundheitsblatt — Gesundheitsforschung, Gesundheitsschutz. Frithe Hilfen zum gesunden Aufwachsen von Kin-
dern. Interdisziplinire und intersektorale Zusammenarbeit, Teil 1. Band 53, Heft 10. Springer Medizin.
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frithen Kindheit ebenso existiert wie in allen anderen Altersphasen, wenn auch andere Herausforderungen damit
verbunden sind. Zum anderen weisen Ergebnisse zur Kumulation von Gefihrdungsformen darauf hin, dass sich
Gewaltformen in vielen Féllen hdufen und nicht in isolierter Form vorkommen. Schon aus diesem Grund sollte
davon ausgegangen werden, dass auch in der Altersphase Frithe Kindheit neben koérperlicher Misshandlung und
Vernachlidssigung auch sexualisierte Gewalt auftreten kann.

Im internationalen Raum lassen sich weitaus mehr Studien zu Kumulationen von Gewaltformen finden als
im deutschsprachigen Raum. Hier wird ein ausdriicklicher Bedarf weiterer Forschungsbemiithungen betont (vgl.
Zimmermann 2010, S. 16). Zu den bestehenden Forschungsarbeiten merkt Zimmermann kritisch an, dass viele
Studien nicht zwischen inner- und extrafamilidrer sexualisierter Gewalt unterscheiden (vgl. ebd., S. 16 f.). Uberdies
bergen retrospektive Studien mit Erwachsenen das Risiko der Erinnerungsverzerrung (vgl. ebd., S. 16). Dennoch
lassen sich eindeutige Zusammenhénge zwischen sexualisierter Gewalt und anderen Gewaltformen sowohl durch
deutsche'? als auch durch internationale® Studien bestatigen (vgl. Hauser et al. 2011; Deegener 2005 in Arbeitsstelle
Kinder- und Jugendkriminalitatspravention 2007, S. 35; Herzig 2010, S. 5; Zimmermann 2010, S. 16). Die vorlie-
genden Studien beziehen sich auf Selbstaussagen von Erwachsenen (retrospektive Perspektive), Kindern und Ju-
gendlichen sowie auf dokumentierte Informationsquellen (vgl. Zimmermann 2010, S. 9 ff.). Unter anderem wurde
im Rahmen der Studie von Miinder, Mutke und Schone (2000) tiber die Griinde fiir die Einschaltung des Familien-
gerichts beobachtet, dass sexualisierte Gewalt als Hauptgefdhrdungsgrund zu 28% mit Vernachlissigung, zu 24%
mit emotionaler Misshandlung und zu 20% mit kérperlicher Misshandlung angefiihrt wird. Sexualisierte Gewalt
als weiterer Gefahrdungspunkt tritt zu 22,5% mit korperlicher Misshandlung und zu 15,4% mit Erwachsenenkon-
flikten um das Kind auf (vgl. Zimmermann 2010, S. 23 f.). Dies bestdtigen auch die Ergebnisse der Untersuchungen
von Buckle et al., die signifikante Zusammenhénge zwischen sexualisierter Gewalt und kérperlicher Misshandlung,
emotionaler Misshandlung und physischer Vernachlissigung fanden (vgl. Bleiker-Buth 2011, S. 19). Wetzels (1997)
kommt durch seine Untersuchung zu dem Ergebnis, dass nur 3% aller Kinder, die sexualisierte Gewalt erfahren
haben, keine korperliche elterliche Gewalt erfahren haben. Dies stimmt mit den Daten anderer retrospektiver in-
ternationaler Studien tiberein. (vgl. Zimmermann 2010, S. 22). Auch Manly, Kim, Rogosch und Ciccetti (2001)
bestitigen diese Befunde durch eine im Rahmen einer internationalen Studie durchgefiihrten Untersuchung, bei
der Kinder zwischen fiinf und elf Jahren nach Gefihrdungserfahrungen befragt wurden. 13% der 492 teilnehmen-
den Kinder einer Sommerfreizeit hatten sexualisierte Gewalt erfahren. Nur 5% konnten von «ausschliefllicher»
sexualisierter Gewalt berichten (Zimmermann 2010, S. 25). Andere Studien, die sich mit derselben Fragestellung
beschiftigen, kommen zu unterschiedlichen Ergebnissen. An dieser Stelle sei auf definitorische und fallspezifische
Ungleichheiten hingewiesen (vgl. Zimmermann 2010 u.a. 20). Schréttle (2009) von der Universitat Bielefeld stellt
dar, dass 68% aller in der Kindheit von sexualisierter Gewalt Betroffenen zusitzlich elterliche korperliche Gewalt
erlebten. 41% erlitten ebenfalls psychische Gewalt durch die Eltern sowie ein Grofiteil Partnerschaftsgewalt der
Eltern (vgl. Schréttle 2009, S. 102). In einer Studie von English (2002) wurden Stichproben in Kinderschutzeinrich-
tungen durchgefiihrt, aus denen hervorging, dass sich bei 46%-90% der Kinder die Misshandlungsformen tiiberla-
gerten (vgl. Deegener 2005, S. 52). Auch das Kriminologische Forschungsinstitut hat sich mit den Uberlagerungen
verschiedener Formen der Kindesmisshandlung beschiftigt und berichtet, dass Kinder, die sexualisierte Gewalt
erfahren haben, eine etwa doppelt so hohe Rate von Gewalt zwischen den Eltern aufweisen als Nichtopfer (45,4%
gegeniiber 21,3%). 64,3% der Opfer sexualisierter Gewalt gaben an, gleichzeitig auch korperliche Misshandlun-
gen durch ihre Eltern erfahren zu haben. Es konnte umgekehrt beobachtet werden, dass die Wahrscheinlichkeit,
sexualisierte Gewalt zu erfahren, in Féllen von elterlicher korperlicher Gewalt steigt (vgl. Pfeiffer/ Wetzels 1997,
S. 31 ff,; Wetzels 1997b, S. 16 ff. in Deegener 2005, S. 50 f.; Zimmermann 2010, S. 22 ff.; Bleiker-Buth 2011, S. 19).

12 Eine Ubersicht iiber grofere deutsche Studien zur Privalenz sexualisierter Gewalt an Kindern wird in der Expertise von
Zimmermann 2010, S. 12 abgebildet.

13 Einen Uberblick iiber internationale Studien, die sich mit Uberlappungen zwischen sexualisierter Gewalt und anderen
Formen der Kindesmisshandlung und -vernachlissigung beschéftigen, werden in der Expertise von Zimmermann 2010,
S. 27 fI. dargestellt.
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Im Hinblick auf Sauglinge und Kleinkinder berichtete Trube-Becker, dass in Untersuchungen (keine Angaben zur
Stichprobe) sowohl Jungen als auch Méadchen zwischen sechs Monaten und fiinf Jahren von sexualisierter Gewalt
betroffen waren. Dies zeigte sich durch Verletzungen der Genitalien und sonstige Verletzungen oder psychische
Befunde (vgl. Trube-Becker 1982, S. 104 ff.). Ergianzend wurden im Rahmen von Obduktionen von tddlich miss-
handelten Sduglingen und Kleinkindern Hinweise auf sexualisierte Gewalt gefunden (vgl. Trube-Becker 1992, S.
41). Eine Uberlappung der Gewaltformen scheint zum einen abhingig vom Schweregrad des Missbrauchs. Auch
Wetzels weist im Rahmen seiner Forschungsergebnisse darauf hin: «Je ausgeprégter die Konfrontation mit Gewalt
in einer Modalitét (...) desto wahrscheinlicher ist es, dass es auch in einer anderen Modalitét zu einer Viktimisie-
rungserfahrung gekommen ist.» (Wetzels 1997a, S. 172). Zum anderen ldsst sich eine Abhédngigkeit vom Geschlecht
beobachten. So wurde ein signifikanter Zusammenhang fiir Mddchen zwischen sexualisierter Gewalt und Vernach-
lassigung und fiir Jungen zwischen sexualisierter Gewalt und kérperlicher Misshandlung beobachtet (vgl. Studien
von Yates, Carlson und Egeland 2008 in Zimmermann 2010, S. 21). Dariiber hinaus ist hervorzuheben, dass Kinder
mit Gewalterfahrungen zusitzlich ein erhohtes Risiko haben, zu einem spiteren Zeitpunkt Opfer anderer Gewalt-
formen zu werden. Darauf weist auch Jonson-Reid et al. (2003) hin: «Zudem weisen Kinder, die bereits Opfer von
Gewalt waren, ein hohes Risiko auf, erneut viktimisiert zu werden.» (vgl. Jonson-Reid et al. 2003 in Arbeitsstelle
Kinder- und Jugendkriminalitdtspravention 2007, 35). Dies unterstreichen Joraschky und Petrowski (2005) in dem
sie hervorheben, dass Kinder mit Vernachldssigungserfahrungen und Kinder mit kérperlichen Gewalterfahrun-
gen sowie bei vorausgegangener sexueller Viktimisierung ein erhohtes Risiko fiir kindlichen sexuellen Missbrauch
aufweisen (vgl. Joraschky/Petrowski 2005, S. 132 f.). Sie verweisen auf die geringe Beachtung und Unterschitzung
allgemeiner Familienrisikofaktoren in Bezug auf sexuellen Missbrauch und halten eine differenzierte Betrachtung
dieser fiir dringend notwendig (vgl. Joraschky/Petrowski 2005, S. 133). Zimmermann erklért, dass Opfer sexua-
lisierter Gewalt generell vulnerabler sind, erneut Opfer sexualisierter Gewalt zu werden, jedoch nicht explizit im
innerfamilidren Bereich. Auch das Risiko, auflerfamiliar Opfer sexualisierter Gewalt zu werden, sei deutlich erhoht
(vgl. Zimmermann 2010, S. 26). Die Griinde fiir eine mégliche Reviktimisierung zu einem spéateren Zeitpunkt wer-
den unter anderem in abgeschwichten Moglichkeiten zur Abwehr und Grenzsetzung gesehen (vgl. Schréttle 2009,
S. 102). Auflerdem konnte beobachtet werden, dass sich Opfer, die in ihrer Kindheit Gewalt erleben mussten, im
Erwachsenenalter Beziehungen suchen, in denen dhnliche Gewaltdynamiken vorherrschen.

Im Kontext des Kinderschutzes findet also eine verstarkte Auseinandersetzung mit der Frage nach der Kumu-
lation von Gewaltformen statt. Auf der Grundlage verschiedener Forschungsergebnisse (vgl. u.a. Wetzel 1997a,
Pfeiffer 2005) kann gegenwirtig davon ausgegangen werden, dass einzelne Gewaltformen selten isoliert, sondern in
den tiberwiegenden Fillen als Agglomerat auftreten. Dies erhoht die Wahrscheinlichkeit, dass sexualisierte Gewalt
im Zusammenhang mit physischer und psychischer Misshandlung sowie mit Vernachldssigung auftritt. Ubertra-
gen auf den Bereich der Frithen Hilfen kann somit festgehalten werden, dass davon auszugehen ist, dass auch hier
Gewaltformen selten einzeln, sondern hiufig im Kumulativ auftreten. Physische und psychische Misshandlung,
Vernachlissigung und sexualisierte Gewalt stehen also in Abhangigkeit voneinander.

Die vorliegenden Ergebnisse weisen deutlich auf ein erhohtes Risiko der Kumulation von Gewaltformen hin
und erfordern im Weiteren eine umfassende Beriicksichtigung aller moglichen Gewaltformen im Praxisfeld Frithe
Hilfen (vgl. auch Deegener 2005, S. 53).

14 Der Untersuchungsstand in Deutschland zu Kumulationen der Gewaltformen wird als noch nicht ausreichend einge-
schitzt. Vielmehr wird zu weiteren Analysen der Datenlage appelliert. «Die Tatsache, dass sexueller Missbrauch und
andere Gefdhrdungsformen iiberzufillig hdufig gemeinsam feststellbar sind, ermdglicht es noch nicht, Typologien von
Gefahrdungsfamilien zu erstellen, vor allem bei innerfamilidrer Gewalt.» (Zimmermann 2010, S. 26). Weiterhin kénnten
genauere Daten Hinweise zur Entwicklung von Kindern mit kumulativen Gewalterfahrungen sowie Anhaltspunkte fir
wirksame Interventions- und Schutzstrategien geben (vgl. Zimmermann 2010, S. 25 f.).
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3. Das Phanomen Sexualisierte Gewalt

Im letzten Kapitel wurde darauf hingewiesen, dass aus Studienergebnissen zu Kumulationen von Gewaltformen
geschlossen werden kann, dass sexualisierte Gewalt in der Phase der frithen Kindheit ebenso vorkommen kann
wie in anderen Altersphasen und demzufolge auch fiir die Entwicklung von Sduglingen und Kleinkindern ein Ri-
siko darstellt. Diese Befunde erfordern eine intensive Auseinandersetzung mit dem Phanomen sexualisierte Gewalt
an Sduglingen und Kleinkindern, welcher sich das 3. Kapitel dieser Forschungsarbeit widmet. Zu Beginn werden
terminologische und definitorische Ansitze kritisch diskutiert. Nach der Darstellung historischer Entwicklungen
von sexualisierter Gewalt wird der aktuelle Forschungsstand zur allgemeinen Lage von sexualisierter Gewalt an
Kindern sowie im Besonderen zu sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern erdrtert. Im Anschluss
werden forschungs- und untersuchungsbezogene Schwierigkeiten aufgezeigt.

3.1 Terminus und Definition

Insbesondere fiir Forschungsprozesse ist es von entscheidender Bedeutung, Begriffe des verwendeten Phianomen-
bereiches einzugrenzen und fiir das Erkenntnisinteresse transparent zu machen. Auch der Bereich Frithe Hilfen
und das zu betrachtende Phdnomen «sexualisierte Gewalt» unterliegen in besonderer Weise der Notwendigkeit
der Klirung und der Bewusstheit von Begriffen, um den weiteren Forschungsprozess gestalten zu konnen. Aber
auch fiir die Praxis sind der Austausch und die Vermittlung der verwendeten Termini zentral, da die Vernetzung
unterschiedlicher Professionen mit jeweils eigenen Anschauungen und Termini eine besondere Rolle fiir eine ge-
lingende Umsetzung der Anliegen spielt. Darauf weist auch Professorin Dr. Mechthild Wolff hin, wenn sie tiber die
Spannung zwischen «babylonischer Sprachverwirrung und interdisziplinarer Verstindigung» im Zusammenhang
mit dem Runden Tisch «Kindesmissbrauch> spricht (vgl. Wolff, Deutsches Jugendinstitut 2011, S. 14 ff.) In der the-
oretischen Auseinandersetzung zeigt sich, dass weder hinsichtlich der Begrifflichkeit noch beziiglich der Defini-
tion von «sexualisierter Gewalt» Einigkeit besteht. Die theoretischen und fachlichen Diskurse stellen ein grofles
Spektrum von begriindeten Begrifflichkeiten dar, die im Folgenden dargestellt und diskutiert werden sollen. Eine
begriindete Stellungnahme zur Begrifflichkeit und Definition im Hinblick auf das Praxisfeld Frithe Hilfen und die
Fragestellung der vorliegenden Untersuchung soll ein wesentliches Ziel dieses Kapitels sein.

3.1.1 Eine kritische Betrachtung verschiedener Termini im Themenfeld

Die Fiille der in der Literatur zu findenden Termini fiir das Problemfeld ldsst deutlich werden, dass es bisher noch
nicht gelungen ist, eine allgemeingiiltige, akzeptierte und einheitliche Begrifflichkeit zu finden. Bange nennt dies
«nicht unproblematisch», da Missverstandnisse in Diskussion und Austausch die Folge sein kénnen (vgl. Ban-
ge 2002b, S. 47). Bei Amann und Wipplinger (2005a) wird eine detaillierte Ubersicht der geldufigsten Termini
abgebildet und dadurch einen Uberblick iiber den aktuellen Stand geschaffen'. Bei niherer Betrachtung stellt
sich die Frage, ob diese vielfiltigen Begriffe wirklich alle dasselbe Phanomen und dieselbe Problematik darstellen.
Des Weiteren bleibt zu kldren, warum nicht alle denselben Begriftf verwenden, sondern unterschiedliche Termini
wihlen (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 18). Auch lésst sich teilweise beobachten, dass die einzelnen Wissen-
schaftler_innen und Autor_innen ihre gewahlten Begriffe nicht durchgdngig und konsequent verwenden, sondern
innerhalb einer Ausfithrung wechseln (vgl. Deegener/Korner 2006, S. 133). Sabine Herzig weist in ihrer Publikati-
on zum Thema «Sexueller Missbrauch» im Rahmen der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung darauf hin,
dass viele Autor_innen verschiedene Termini synonym verwenden (vgl. Herzig 2010, S. 3). Einer der am héufigsten

15 Amann und Wipplinger: Sexueller Missbrauch. 2005a, S. 18 ff.
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3. Das Phanomen Sexualisierte Gewalt 22

verwendeten Begriffe ist der des «sexuellen Missbrauches». Unter anderem lésst sich dieser Terminus bei Joraschky,
Egle und Hoffmann (2000) finden. Trotz vielseitiger Kritikpunkte bestehen drei wesentliche Hauptargumente fiir
den Begriff des «sexuellen Missbrauchs». Neben der Tatsache, dass sich der Begriff in der (Fach-)Offentlichkeit
durchgesetzt hat, gilt er in der juristischen Disziplin insbesondere durch die Verwendung im Strafgesetzbuch als
fest etabliert. Dariiber hinaus scheint der Begriff frei von Assoziationen, die eine Verantwortung der betroffenen
Kinder an den Geschehnissen beinhalten wiirden (vgl. Bange 2002b, 47). Deegener spezifiziert seine Begrifflichkeit
in seinen theoretischen Auseinandersetzungen und spricht von «sexuellem Kindesmissbrauch». Er weist auf das
Kind als Opfer hin und schérft damit den Fokus auf das Kind. Auch David Finkelhor verwendet diesen Terminus
durchgingig (vgl. Finkelhor 2002, S. 916). Eine weitere Begrifflichkeit, die unter anderem Nowotny wihlt, ist «se-
xuelle Misshandlung» von Kindern und Jugendlichen (vgl. Nowotny 2010, S. 49). Dieser Terminus stellt «sexuelle
Misshandlung» als eine mégliche Form verschiedener Misshandlungsformen dar (vgl. u.a. Griinder/ Kleiner &
Nagel 1994 in Bange 2002b, S. 48). Ein entscheidender Kritikpunkt feministisch orientierter Autor_innen ist die
unzureichende Beachtung gesellschaftlicher Strukturen durch den Terminus (vgl. Bange 2002b, S. 48). Die ana-
lytische Psychotherapeutin und Psychologin Ursula Wirtz konzentriert sich in ihrem Werk Seelenmord (1990)
ausschlieSlich auf «intrafamilidren sexuellen Missbrauch, der an einem Kind begangen wird [...]» (Wirtz 1990,
S.17) innerhalb der Kernfamilie und spricht in diesem Zusammenhang von «Inzest». Auch, wenn sie den Begriff
«Inzest» im Titel ihres Buches verwendet, steht sie diesem kritisch gegeniiber, da dieser, so Wirtz, das Moment der
Gewalt nicht akzentuieren und unerwiinschte Assoziationen zum «Inzesttabu» schaffen wiirde. (vgl. Wirtz 1990,
S. 17). Wirtz spricht davon, dass es bei Inzest nicht um sexuellen Kontakt zwischen erwachsenen blutsverwand-
ten Mitgliedern einer Kernfamilie gehen wiirde, «<sondern um Inzest als sexualisierte Gewalt, als <Kontroll- und
Unterwerfungsritual>. Inzest ist der Missbrauch einer Machtbeziehung, nicht einer Blutsbeziehung und in diesem
Sinn eine Form von subtiler Gewalt und Kindesmisshandlung.» (Wirtz 1990, S. 15). Auch, wenn sich der Begrift
«sexueller Missbrauch» alltags- und fachsprachlich fest etabliert hat, ist der Begrift in der den vergangenen Jahren
vermehrt in den Blickpunkt der Kritik geraten. Missbrauch an sich impliziert auf seiner Bedeutungsebene auch
immer einen richtigen und akzeptablen Gebrauch. Demzufolge wiirde «sexueller Missbrauch» auch die Méglich-
keit eines richtigen und akzeptablen sexuellen Gebrauchs von Kindern implizieren (vgl. Deegener/ Kérner 2006, S.
133). Manfred Kappeler setzt sich in seinem Werk «Anvertraut und Ausgeliefert» intensiv mit dieser Problematik
auseinander und erdrtert die psycholinguistischen und sprachphilosophischen Hintergriinde. Zum einen fordert
er: «Kinder und Jugendliche diirfen fiir die sexuellen Wiinsche Erwachsener aber keinen Gebrauchswert haben.»
(Kappeler 2010, S. 11). Zum anderen bezieht er klar Stellung zu der Frage nach der Freiwilligkeit der Kinder und Ju-
gendlichen am sexuellen Akt. Diese ist nach Kappeler kein Kriterium fiir sexualisierte Gewalt, da er davon ausgeht,
dass Kinder und Jugendliche aufgrund ihrer Entwicklung sexuellen Akten nicht zustimmen kénnen. Demnach ist
die Begrifflichkeit «Missbrauch» fiir Kappeler nicht passend. Auch Herzig (2010), wissenschaftliche Mitarbeiterin
des Deutschen Jugendinstitutes e.V., nimmt das Argument des implizierten richtigen Gebrauchs von Kindern in ih-
rer Diskussion auf, fithrt jedoch an, dass es letztendlich unumstritten sei, dass Kinder keine Gebrauchsobjekte seien
(Braun 2006 in Herzig 2010, S. 3). Als ein weiteres Argument nennt sie eine mogliche Stigmatisierung der Opfer,
deren Gefiihlen nicht gerecht werden wiirde (vgl. Herzig 2010, S. 3). Kappeler stellt noch einen weiteren Grund dar,
der zeigen soll: «Der Begriff sexueller Missbrauch ist falsch» (Kappeler 2010, S. 12). Die Beschreibung Missbrauch
wiirde die Tat verharmlosen und das Gewaltvolle verdecken. Zutreffender sei «sexuelle Gewalt». (vgl. Kappeler
2010, S. 12). Auch Wirtz verweist bereits 1990 auf die Problematik der Begrifflichkeit des «sexuellen Missbrauchs»,
die einerseits einen positiven Gebrauch implizieren sowie das Moment der Unterdriickung verharmlosen wiirde.
Sie schlagt den Terminus «sexuelle Ausbeutung» vor und méchte damit die politisch-strukturelle Dimensionen
problematisieren. (vgl. Wirtz 1990, S. 16). Neben «sexueller Gewalt» wird auch immer héufiger der Begriff «se-
xualisierte Gewalt» (vgl. Nitsch 2010, S. 7) verwendet. Kavemann geht naher auf die Unterscheidung der Begriffe
«sexuelle Gewalt» und «sexualisierte Gewalt» ein und weist zu Beginn darauf hin, dass die Abgrenzung haufig
nicht eindeutig ist. Beide Begriffe wiirden die Tragweite und die politische Bedeutung der Problematik erfassen,
jedoch wiirde «sexualisierte Gewalt» mehr den Aspekt der Verantwortlichkeit enthalten (vgl. Kavemann 2010, S. 3).
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«Es wird klargestellt, dass die Gewalt nicht einfach sexuell ist, sondern von einer Person, die dafiir Verantwortung
tragt, aktiv sexualisiert wird.» (ebd.). Durch die Auseinandersetzung von Kavemann wird deutlich, dass es fiir
das Verstindnis des Phanomens von zentraler Bedeutung ist, dieses nicht als sexuellen Akt zu verstehen, sondern
als ein gewaltvolles Verhalten, das sexualisiert wird. «Als erstes muss mit den falschen Vorstellungen aufgerdumt
werden, dass Vergewaltigung primar ein sexueller Akt sei. Auch Inzest ist nicht primér sexuell motiviert, sondern
hat mit Unterdriickung zu tun.» (Wirtz 1990, S. 18) erklart Wirtz und spricht von «Sexualisierung», wenn, im
Falle von Inzest, ein Familienmitglied beispielsweise sein Machtbediirfnis bei einer schwécheren Person versucht,
durch Sexualisierung zu befriedigen. Samtliche Handlungen kénnen zur Machtbefriedigung sexualisiert werden,
beispielsweise Liebkosungen, Kiisse, verbale Bemerkungen, oraler, analer oder genitaler Geschlechtsverkehr und
Masturbation mit oder vor dem Opfer (Wirtz 1990, S. 19 £.).

Astrid Peter und Lisa Verbeet weisen darauf hin, dass in bisherigen Publikationen und Auseinandersetzungen,
in denen die Formulierung «Sexualisierte Gewalt» gewéhlt wurde, zwar die Gewalt und das Mittel benannt, jedoch
nicht der Aspekt von Macht erwahnt wurde (vgl. Peter/ Verbeet 2003, S. 130). Sie pladieren fiir eine intensive
Auseinandersetzung mit dem Gewaltbegriff. «Die Ambivalenz des Gewaltbegriffs resultiert nicht zuletzt daraus,
dass Gewalt unaufloslich mit hegemonialen Verhéltnissen, mit Dominanz und mit Macht zusammenhéngt; Macht
ist Gewalt inhédrent und mit Sicherheit eine zentrale Ursache bzw. Ausgangsbedingung fiir Gewalt.» (Klein und
Palzkill in einer Studie des Ministeriums fiir Gleichstellung von Frau und Mann in NRW 1996 in Peter/ Verbeet
2003, S. 131). In diesem Zusammenhang erlautern sie «sexualisierte Gewalt» als Machtmissbrauch mittels sexueller
Handlungen, wie durch beispielsweise korperliche Berithrungen auch unter Androhung von Gewalt und zusétzli-
cher Verletzungen mittels korperlicher Gewalt (vgl. Peter/ Verbeet 2003, S. 131). Um allen Versuchen der Bagatelli-
sierung mittels der Infragestellung des Gewaltanteils entgegenzuwirken, pladieren Peter und Verbeet ausdriicklich
fiir eine immer wiederkehrende Auseinandersetzung und Definition des Gewaltbegriffs (vgl. Peter/ Verbeet 2003,
S.131).

Diese Ausfithrungen verdeutlichen die Schwierigkeiten bei der Suche nach einem geeigneten Terminus, der
allgemein anerkannt, verstandlich und allumfassend ist. Unterschiedliche Perspektiven, Hintergriinde und Erfah-
rungen beeinflussen die Standpunkte (vgl. auch Herzig 2010, S. 3). Amann und Wipplinger sprechen diesbeziig-
lich auch von einem «besonders sensiblen Bereich», wo Termini sorgfaltig gewihlt werden wollen und sollen,
um dahinterliegende Konzepte und Annahmen adédquat vermitteln zu konnen (vgl. Amann/Wipplinger 2005a,
S. 35). Dieser «besonders sensible Bereich» der sexualisierten Gewalt scheint also nicht nur inhaltlich, sondern
auch begrifflich wesentlich schwieriger zu fassen zu sein als andere Gewaltformen, wie beispielweise korperliche
Gewalt oder Vernachléssigung. Deegener und Korner sehen als einen entscheidenden Grund die noch bis vor 30
Jahren bestehende Tabuisierung in der Fachwelt und Offentlichkeit sowie den hohen Konsens der Achtung des
Missbrauchs (vgl. Deegener/Kérner 2006, S. 133) (siehe auch Kapitel 3.2). Auch Bange (2002) spricht von einem
«sensiblen Problem». «Vermutlich wird sich auch in Zukunft ein allgemein akzeptierter und anerkannter Terminus
nicht durchsetzen.» (Bange 2002b, S. 48). Gleichzeitig weist er aber jedoch auf die Notwendigkeit hin, Begrifflich-
keiten in diesem Problemfeld sorgfiltig auszuwéhlen und die dahinterliegenden theoretischen Annahmen trans-
parent zu machen (vgl. Bange 2002b, S. 48).

3.1.2 Eine Darstellung von Definitionsansétzen im Themenfeld

Definitionen dienen dazu, einen eingefithrten oder bereits bestehenden Terminus naher zu beschreiben und des-
sen Bedeutung aufzuzeigen. Insbesondere fiir das Themenfeld sexualisierte Gewalt sind Definitionen entschei-
dend. Mithilfe moglichst genauer Beschreibungen wird der Gegenstandsbereich definiert, welcher im Weiteren die
Grundlage fiir Forschungsarbeiten und epidemiologische Ergebnisse, aber auch fiir diagnostische und therapeuti-
sche Entwicklungen darstellt (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 23). Unterschiedliche Definitionskriterien sollen
helfen, den Gegenstandsbereich moglichst zu konkretisieren. Amann und Wipplinger (2005) fiihren beispielsweise
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das wissentliche Einverstandnis des Opfers, die Folgen des Missbrauchs, das Ausmafd und die Dauer der sexuellen
Handlung sowie die Beziehung zwischen Opfer und Titer als méogliche Kriterien an (vgl. Amann/ Wipplinger
20054, S. 24). Diese Kriterien gelten als nicht unumstritten, welches insbesondere am Beispiel der «scheinbaren
Einwilligung» des Kindes an der sexualisierten Gewalt deutlich wird.'® Die Brauchbarkeit dieser Kriterien wird
an der Operationalisierbarkeit gemessen. Unter diesem Gesichtspunkt lassen sich lediglich das Alter des Opfers,
die Altersdifferenz zwischen Opfer und Téter und die Art sowie die Dauer der sexuellen Handlung nennen (vgl.
Amann/ Wipplinger 2005a, S. 24). Richter-Appelt kritisiert ihre eigen verwendeten Kriterien als ungenau und
oberflachlich, «[...] die der Komplexitit des Themas nicht gerecht werden.» (Amann/ Wipplinger 2005a, S. 24).
Auch Galm et al. fithren an, dass sich statt praziser Definitionen eher Umschreibungen finden lassen (vgl. Galm,
Herzig, Lillig/ Stotzel, 2007, S. 16 £.). Bange (2002) weist im Zusammenhang mit der Frage nach der Verwendbar-
keit der Kriterien darauf hin, dass «ein einzelnes Definitionskriterium [...] nicht aus(reiche), um alle Fille sexueller
Gewalt zu erfassen. Eine Kombination verschiedener Ansétze ist notwendig. Dennoch wird es immer Grenzfille
geben.» (Bange 2002b, S. 49).

Enge und weite Definitionen

Eine grundlegende Unterscheidung der Definitionen im Bereich sexualisierter Gewalt wird zwischen engen und
weiten Definitionen vorgenommen (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 24 ff.; Herzig 2011; BMFSF] Runder Tisch
Sexueller Kindesmissbrauch 2010, S. 7).

Enge Definitionen geben konkrete Auskunft dartiber, welche Handlungen sexualisierter Gewalt zuzuordnen
sind. Dabei werden in der Regel Taten mit korperlichem Kontakt zwischen Opfer und Téter_Innen, wie oraler, ana-
ler oder genitaler Geschlechtsverkehr, als sexualisierte Gewalt bezeichnet (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 25).
Haufig genannte Kritikpunkte sind die vorgegebenen Altersgrenzen des Opfers und des Altersabstandes zwischen
Opfer und Tiéter_innen. Finkelhor nennt einen Altersunterschied von fiinf Jahren bei einem Kind bis 11 Jahren
und zehn Jahre bei Kindern beziehungsweise Jugendlichen zwischen 13 und 16 Jahren (vgl. Amann/ Wipplinger
2005a, S. 26). Auch bei Holmes und Slap (1998) lassen sich dhnliche Angaben finden (vgl. Damrow 2006, S. 48).
Brockhaus und Kolshorn (1993) verzichten in Threr Definition auf die Angabe von Altersgrenzen. Sie begriinden
dies mit dem unterschiedlichen Entwicklungstand von Kindern und Jugendlichen bis zum 14. Lebensjahr bis zu
+/- zwei Jahre (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 26). Damrow (2006) weist auflerdem auf das Phidnomen der
sexualisierten Gewalt unter Kindern und Jugendlichen hin. Auch, wenn sexuelle Neugier und gegenseitige sexu-
elle Kontakte zwischen Gleichaltrigen zur Entwicklung gehoren, ist nicht auszuschlieflen, dass es auch in Peers zu
gewalttatigen sexuellen Kontakten kommen kann (vgl. Damrow 2006, S. 49). «The use of threats, intimidation,
or physical force in order to coerce a child into sexual activity is not limited to aduld perpetrators.» (Wyatt und
S.D. Peters 1986, S. 238 in Damrow 2006, S. 49). Weite Definitionen hingegen umfassen sowohl korperliche als
auch nicht-kérperliche sexuelle Handlungen mit schidlichen Folgen. Hierzu zidhlen neben analem, oralem und
genitalem Geschlechtsverkehr auch sexuelle Beldstigung, obszones Anreden, Exhibitionismus, Anleitung zur Pros-
titution und die Produktion von pornographischem Material (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 27; Bange 2002b,
S. 48 f.; BMFSF] Runder Tisch Sexueller Kindesmissbrauch 2010, S. 7). Demzufolge werden auch Handlungen mit
einbezogen, die aus der Perspektive enger Definitionen ausgeschlossen werden (Handlungen ohne Kérperkontakt).
Trotz kritischer Betrachtung einiger unbeantworteter Fragen fassen Gabriele Amann und Rudolph Wipplinger ihre
Erkenntnisse wie folgt zusammen:

Insgesamt gesehen werden enge Definitionen zwar dem Anspruch gerecht, dass sie eine mdglichst homogene und
trennscharfe Stichprobe garantieren, was bei vielen empirischen Untersuchungen von zentraler Bedeutung ist, der Nachteil
besteht jedoch darin, dass sie nicht alle Merkmale eines sexuellen Missbrauchs erfassen und so eine Vielzahl von sexuellen

Handlungen ausschliefSen, indem sie diese nicht als sexuellen Missbrauch klassifizieren. (Amann/ Wipplinger 2005a, S. 27)

16  Das Konzept des «wissentlichen Einverstindnisses» geht von einem Ungleichverhaltnis zwischen Erwachsenen und Kin-
dern auf korperlicher, psychischer, kognitiver und sprachlicher Ebene aus, welches ihnen ein wissentliches Zustimmen
oder Ablehnen von sexuellen Handlungen nicht ermdglicht (vgl. Bange 2002b, S. 50).
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Die Darstellung der Definitionsunterschiede erkldrt im Weiteren auch das Zustandekommen unterschiedlicher
Ergebnisse in Forschungsarbeiten (vgl. Galm, Herzig, Lillig/Stétzel, 2007, S. 16 £.).

In den Bemithungen, sexualisierte Gewalt nidher zu beschreiben, hat sich in letzter Zeit eine weitere, jedoch noch
nicht fest etablierte Einteilung entwickelt. Dieser entsprechend zéhlen zu «Hands-on-Handlungen» unter anderem
das Beriithren der Genitalien, Penetration und Aufforderungen an ein Kind, einen Erwachsenen sexuell zu stimu-
lieren Den «Hands-off-Handlungen» hingegen werden Voyeurismus und das Anschauen von pornographischem
Material zugeordnet (vgl. Fegert et al. 2013, S. 29).

Definitionsklassifizierungen

Die Ausrichtung der Definitionen wird durch unterschiedliche Interessen und Schwerpunkte geleitet. Dies fiihrt
zu einer Klassifizierung der unterschiedlichen Definitionen, durch die die jeweiligen Bedeutungsschwerpunkte
hervorgehoben werden (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 24). «Eine derartige Klassifikation von Definitionen
dient dazu, die Bereiche, auf die sich diese Definitionen erstrecken, nach ihrem Bedeutungsschwerpunkt zu un-
terscheiden.» (ebd.). Bei Bange lisst sich folgende Klassifizierung der Definitionen zu sexualisierter Gewalt an
Kindern finden:

- normative Definitionen
- klinische Definitionen
- Forschungsdefinitionen
(vgl. Bange 2002b, S. 49)

Unter anderem arbeiteten Julius und Béhme (1994) an einer Definitionsklassifizierung (vgl. auch Damrow 2006,
S. 47). Die normative Definition schliefit a priori vorgenommene, abstrakte Bewertungen von Handlungen oder
Ereignissen ein und bezieht sich somit primar sowohl auf Gesetzestexte als auch auf soziale Werte und Normen. Im
Gegensatz dazu stellen die klinischen Definitionen die individuelle Schiadigung in den Fokus. Die Forschungsdefini-
tionen werden als Sondergruppe gesehen, die sowohl normative Bewertungen als auch klinische Erkenntnisse mit
einschliefen. Sie fokussieren das Erkenntnisinteresse und die Operationalisierbarkeit. (vgl. Julius/ Boehme 1997,
S. 126 f; Bange 2002b, S. 49).
Amann und Wipplinger hingegen unterscheiden:

- gesellschaftliche Definitionen

— feministische Definitionen

- entwicklungspsychologische Definitionen
- klinische Definitionen

(vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 24)

Die gesellschaftlichen Definitionen betonen in besonderer Weise das Machtgefille zwischen Opfer und Téter_innen.
Besonders zentral scheint in diesem Zusammenhang die Tatsache, dass sexualisierte Gewalt auch ohne korperliche
Gewalt ein Akt der gewaltsamen Machtausiibung darstellt (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 29 f.). Die feminis-
tischen Definitionen akzentuieren insbesondere den Aspekt der Gewalt in patriarchalen Strukturen und somit der
Dominanz der Médnnlichkeit gegeniiber Frauen und Kindern. (vgl. Bange 2002b, S. 49). Im Unterschied dazu liegt
der Schwerpunkt entwicklungspsychologischer Definitionen auf der Entwicklung des Kindes beziehungsweise des
Jugendlichen und weist auf die noch nicht ausgereiften korperlichen, kognitiven und psychischen Fihigkeiten hin
(vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 31 f.). Nach Amann und Wipplinger sind die klinischen Definitionen tiberwie-
gend nach Symptomen und Folgen des sexuellen Missbrauchs ausgerichtet, um addquate Interventionen bestim-
men zu konnen (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 33 ff.). Amann und Wipplinger kommen zu dem Schluss, dass
bisher noch keine Definition gefunden werden konnte, die allen den von ihnen gestellten Erfordernissen entspricht
(vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 35).
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Die grofle Fiille an Termini und Definitionen und die damit verbundene Uneinigkeit unter den Autoren weist
einerseits darauf hin, dass die Erforschung dieses Phdnomens des sexuellen Missbrauchs noch keinen ausreichenden
wissenschaftlichen Entwicklungsstand erreicht hat sowie andererseits noch keine allgemein anerkannte Theorie
entwickelt wurde, die von allen WissenschaftlerInnen in diesem Bereiche akzeptiert wird und in welche sich sexueller
Missbrauch systematisch integrieren ldsst. Des Weiteren kann daraus abgeleitet werden, dass gerade in diesem Bereich

viele emotionale und ethische Wertentscheidungen mitspielen, die jedoch nicht explizit dargestellt werden. (ebd.)

Zusitzlich erschwert eine grofie vorherrschende Unsicherheit die Festlegung auf eine konkrete Definition. Es kann
keine Eindeutigkeit beziiglich der Tathandlung sexualisierter Gewalt hergestellt werden, wie es bei anderen kérper-
bezogenen Gewaltformen moglich ist (vgl. Helming/ Mayer, 2011, S. 18 £.). So bleibt die Frage offen und muss im-
mer wieder neu diskutiert werden, wann eine Berithrung erlaubt und wann sie unerlaubt ist (vgl. Helming/ Mayer,
2011, S. 18 £.). Ahnlich wie bei der Suche nach einem geeigneten und umfassenden Terminus lisst sich die Frage
nach einer konvenierenden und allgemeingiiltigen Definition nur schwer beantworten. Je nach Erkenntnisinteresse
und inhaltlicher Ausrichtung scheint der Schwerpunkt der Definition zu variieren und einen oder mehrere Aspekte
moglicher Klassifizierungen'” hervorzuheben. Die wissenschaftlichen Referentinnen des Deutschen Jugendinstitu-
tes e.V. Elisabeth Helming und Marina Mayer (2011) erkldren, dass im Rahmen der DJI-Fokusgruppen nur selten
Versuche unternommen wiirden, sexualisierte Gewalt zu definieren. «So ist hiufig lediglich von dem Thema die
Rede, ohne dass das Thema in Worte gefasst wiirde.» (Helming/ Mayer, 2011, S. 18). Es scheint also nicht verwun-
derlich, dass sexualisierte Gewalt im wahrsten Sinne des Wortes scheinbar «sprachlos» macht und fehlende Begriffe
und Definitionen das Reden dariiber erschweren. Insbesondere fiir die Praxis des Kinderschutzes kénnen diese
Unklarheiten und Divergenzen zu erheblichen Problemen fiithren, beispielsweise dann, wenn Tatbestinde nicht
konkret benannt werden konnen oder, wenn Uneinigkeit dariiber bestehen «was sexualisierte Gewalt ist und was
nicht» (vgl. Helming/ Mayer, 2011).

3.1.3 Terminus und Definition fiir die vorliegende Forschungsarbeit

Im Rahmen dieser Forschungsarbeit wird im weiteren Verlauf der Terminus «sexualisierte Gewalt» verwendet wer-
den. Durch den gewihlten Begriff soll in besonderer Weise auf die hiufig vernachldssigten Aspekte «Gewalt» und
der «Macht» hingewiesen werden. Des Weiteren wird durch die Begriftlichkeit «sexualisiert» deutlicher als durch
«sexuell» beschrieben, dass es sich beispielsweise bei einer Vergewaltigung von Kindern keineswegs vorrangig um
das Sexuelle als das Zentrale handelt. Vielmehr werden Sexualitét oder sexuelle Handlungen als Akt von Unterdrii-
ckung, Verachtung und Machtmissbrauch instrumentalisiert und somit «sexualisiert».

Nach den erfolgten Ausfithrungen stellt sich die Frage nach einer geeigneten Definition von sexualisierter Ge-
walt fiir die vorliegende Untersuchung. Die entwicklungsfokussierte Perspektive Frither Hilfen legt nahe, eine
entwicklungspsychologische Definition als Grundlage fiir die vorliegende Untersuchung zu wéihlen. Amann und
Wipplinger (2005) weisen aufSerdem darauf hin, dass sich fiir den piddagogisch-therapeutischen Rahmen weite
Definitionen empfehlen (vgl. Amann/ Wipplinger 2005a, S. 37). Auch im Kontext Friither Hilfen ist es forderlich, in
Verdachtsfillen in Zusammenarbeit mit den Eltern mégliche sexualisierte Gewalt abzukldren, um dann geeignete
Hilfen anbieten zu kénnen. Den Fokus der Hilfen bildet allein der Schutz des Kindes. Dennoch sollte beachtet
werden, dass weite Definitionen die Gefahr bergen, Personen filschlicherweise der sexualisierten Gewalt zu ver-
déchtigen.

17 Die verschiedenen Klassifikationen beinhalten die Art der sexuellen Handlung, das Alter der Opfer und Téter_innen, die
Entwicklung des Opfers, dessen Zustimmung, dessen Abhéngigkeit, die Macht, die Gewalt, den Zwang sowie die Folgen
(vgl. Wipplinger/ Amann 2005a, S. 35; Bange 2002b, S. 49 ff.).
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Vor diesem Hintergrund wird die folgende Definition nach Bange und Korner (1996) als Grundlage gewéhlt:

Sexueller Missbrauch ist jede sexuelle Handlung, die an oder vor einem Kind entweder gegen den Willen des Kindes
vorgenommen wird oder der das Kind aufgrund kérperlicher, psychischer, kognitiver oder sprachlicher Unterlegenheit
nicht wissentlich zustimmen kann.

Der Téter nutzt seine Macht- und Autoritétsposition aus, um seine eignen Bediirfnisse auf Kosten des Kindes zu befrie-
digen. (Bange & Kérner 1996 in Galm, Herzig, Lillig und Stotzel 2007, S. 33 £.)

3.2 Sexualisierte Gewalt im historischen Kontext

In der Auseinandersetzung mit dem Phinomen «sexualisierte Gewalt» werden entscheidende Unterschiede zu
anderen Formen von Kindeswohlgefahrdung deutlich. Insbesondere zeigt der historische Riickblick, dass in der
Vergangenheit, anders als sexualisierte Gewalt, korperliche Gewalt und Vernachldssigung durchaus akzeptierte
Phanomene darstellten. So wurde beispielsweise bis Ende des 19. Jahrhunderts kérperliche Gewalt als erzieheri-
sches Mittel angewendet, welches als rechtmiig galt und sowohl in der Offentlichkeit als auch in der Fachwelt ak-
zeptiert wurde (vgl. Deegener/ Kérner 2006, 133ff.). Erst am 6. Juli 2000 wurde das Recht auf gewaltfreie Erziehung
§1631 BGB im familidren und institutionellen Bereich durchgesetzt. Zugleich riickten das Kind und mit ihm seine
Entwicklung sowie seine Bediirfnisse nicht nur in den Fokus elterlicher und fachlicher, sondern auch 6ffentlicher
und politischer Aufmerksamkeit. Auch die Vorstellung des «nebenher laufenden Kindes» ohne eigene Bediirfnisse
16ste sich immer weiter auf und ein bediirfnisorientierter und fiirsorglicher Umgang mit Kindern wurde verstérkt.
Sexualisierte Gewalt hingegen wurde in der Vergangenheit nie als durchgehend akzeptiertes Phanomen betrachtet.

Das folgende Unterkapitel stellt die historische Auseinandersetzung mit sexualisierter Gewalt dar und weist
insbesondere auf die zeitliche Entwicklung 6ffentlicher Debatten hin. Deegener und Korner (2006) sprechen in
diesem Zusammenhang auch von einer «langen Tradition der Tabuisierung» (vgl. Deegener/ Kérner 2006, S. 134).

3.2.1 Eine lange Tradition der Tabuisierung

Frau Professorin Trube-Becker, Professorin am Rechtsmedizinischen Institut in Diisseldorf™, stellt in einem histo-
rischen Riickblick zahlreiche Momente dar, die Hinweise darauf geben, dass sexuelle Handlungen zwischen Kin-
dern und Erwachsenen schon in frithster Vergangenheit Teil des menschlichen Lebens und Leidens waren. Sie gibt
einen Abriss von der Antike bis zur Neuzeit und erwéhnt neben griechischen Brauchen auch christlich-jiidische
Vorstellungen und Praktiken. Hierzu gehorten unter anderem Kinderprostitution, Sklaverei, die Heirat von jun-
gen Midchen, auch unter sieben Jahren, Paderastie sowie Genitalverstiimmelung, die schon in der Vergangenheit
Kinder zum Opfer machten. Als Belege dafiir fithrt Trube-Becker sowohl Schriften, damalige Vorschriften, kirch-
liche Eheverzeichnisse als auch literarische und kiinstlerische Werke an. Unter anderem nennt sie Titus Petronius
(14 - 66 n. Chr.), romischer Senator, Schriftsteller und arbiter elegantiae Neros. (vgl. Trube-Becker 2005, S. 47 £.;
Academic 2014). «Petroneus liebt es Erwachsene zu malen, die den Penis kleiner Jungen befiihlen. Er malt auch
Vergewaltigungsszenen eines 7-jahrigen Madchens, bei der Frauen um das Bett herum stehend Beifall klatschen.
Das zeigt, dass auch die Frauen bei diesen Dingen eine Rolle spielen und mitmachen.» (Trube-Becker 2005, S. 47
f.). Vorhandene Schriften deuten darauf hin, dass am haufigsten Eltern ihre eigenen Kinder sexuell beléstigten (vgl.
Trube-Becker 2005, S. 49). Im 19. Jahrhundert benutzte man Kinder zum Geschlechtsverkehr, um sich angeblich
von eigenen Geschlechtskrankheiten heilen zu konnen (sieche ebd.). Diese Ausfithrungen weisen darauf hin, dass

18  Trube-Becker war von 1948-1984 am Rechtsmedizinischen Institut in Diisseldorf tdtig. Sie war die erste Professorin der
Rechtsmedizin in Deutschland und erreichte, dass alle Kinder mit ungeklarter Todesursache grundsatzlich in der Rechts-
medizin untersucht werden miissen.
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schon in der Vergangenheit sexualisierte Kontakte zwischen Erwachsenen und Kindern stattgefunden haben. Ein
erster Versuch einer Kampagne gegen sexualisierte Gewalt an Kindern wurde bereits in der Renaissance gestartet,
blieb jedoch erfolglos (Trube-Becker 2005, S. 49). Im 19. Jahrhundert stiefSen dann unter anderem Siegmund Freud
und Sandor Ferenczi auf harten Widerstand, als sie Ergebnisse von Patienten, die durch Familienmitglieder sexuell
missbraucht worden seien, offenlegten (vgl. Deegener/Korner 2006, S. 134). Bis zum Ende der 70er und Anfang der
80er Jahre des 20. Jahrhunderts gab es keine erneuten und hervortretenden Versuche, die Thematik «sexualisierte
Gewalt gegen Kinder» an die Offentlichkeit zu tragen. Die Rechtsmedizinerin Trube-Becker (2005) gibt ihre Beob-
achtungen wieder: «<Obwohl die sexuelle Ausbeutung des Kindes weltweit verbreitet ist und ohne Riicksicht auf die
nationale, volkische und religiose Zugehorigkeit sowie den sozialen Status einer Familie vorkommt, ist das Reden
dariiber bis zum Ende dieses Jahrhunderts tabu.» (Trube-Becker 2005, S. 50). Damit unterstreicht Trube-Becker
einen entscheidenden Unterschied zu anderen Misshandlungsformen.

Ende der 70er Jahre begannen in den USA verstirkte Auseinandersetzungen mit sexualisierter Gewalt. Diese
entstanden anders als die Beschiftigung um die Thematik der physischen Gewalt, nicht auf der Ebene der Profes-
sionellen, sondern durch Betroffene selbst (vgl. Wetzels 1997b, S. 8). Auch in Deutschland wurde in den 70er und
80er Jahren der Wunsch nach sexueller Selbstbestimmung und Chancengleichheit publik und miindete in der neu-
en Frauenbewegung. Erstmals wurde ein 6ffentliches Forum fiir Frauen geschaffen, in dem Themen wie «Gewalt
gegen Frauen» diskutiert werden konnten. Infolgedessen entstanden zahlreiche Selbsterfahrungsgruppen, gesund-
heitsorientierte Frauenprojekte sowie Institutionen zum Schutz von Frauen (Beratungsstellen, Frauenhduser) (vgl.
Wetzels 1997b). Diese «Betroffenheitsbewegung» (vgl. Wetzels 1997b, S. 8) erofinete vielen Frauen die Moglichkeit,
personliche Problematiken sexualisierter Gewalt in der eigenen Kindheit zu reflektieren und aufzuarbeiten. Wet-
zels spricht in seinen Ausfithrungen von «Phasen der 6ffentlichen Debatten» (vgl. ebd.), die es braucht, um ein
hoch belastetes und lang verschwiegenes Thema ins Bewusstsein zu bringen (vgl. ebd.). Im Riickblick kénnen diese
«Phasen der offentlichen Debatten» nachskizziert werden und verdeutlichen die lange Geschichte eines hochkom-
plexen Gegenstandes, deren Facetten erst nach und nach an Wirkung gewinnen. Mit der neuen Frauenbewegung
setzten sich Betroffene mit personlichen Erfahrungen sexualisierter Gewalt auseinander, die als Ausdrucksform
patriarchaler Strukturen gesehen wurden. Gleichzeitig fand eine intensive Auseinandersetzung mit dem Bereich
der Partnerschaftsgewalt statt (vgl. ebd.). Mit dieser Entwicklung entstand neben vielféltigen Projekten zum Schutz
von Midchen und Frauen eine weitreichende Forschungskultur zur genannten Thematik. Nicht nur die Anzahl
der Publikationen der Fachliteratur'® stieg Ende der 70er Jahre (vgl. ebd.), auch nahmen Wissenschaftler_innen
systematisch Versuche auf, Erkldrungsmodelle zu sexualisierter Gewalt zu entwickeln (Finkelhor 1984 in Wetzels
1997b, S. 13). Zudem erweiterten sich die Perspektiven hinsichtlich der Thematik. Obwohl Trube-Becker schon
1965 in ihrer Studie auf einen Anteil von 12,5% Jungen kommt, die von sexualisierter Gewalt betroffen sind, finden
Jungen als Opfer im 6ffentlichen Diskurs bis in die 90er Jahre des letzten Jahrhunderts keinen Raum (vgl. Bange/
Boehme 2005, S. 809). Bange und Boehme (2005) sprechen vom Mythos «Jungen werden nicht missbraucht,
der bis heute Wirkung zeigt. Griinde dafiir werden unter anderem in den vorherrschenden Ménnlichkeitsbildern
und verbreiteten Rollenklischees gesehen (vgl. Bange/ Boehme 2005, S. 809 f.). «Erst Anfang der neunziger Jahre
andert sich langsam das Bild. Sexuelle Gewalt an Jungen wurde zu einem 6ffentlichen Thema.» (Bange/ Boehme
2005, S. 809). Des Weiteren wuchs das Interesse an der Auseinandersetzung mit Menschen mit Behinderung als
Opfer sexualisierter Gewalt sowie an Frauen als Téter_innen (vgl. u.a. Fegert et al. 2013). Neue Forschungsar-
beiten und Erkenntnisse beeinflussten die Entwicklung von priméarpraventiven Angeboten, aber auch Interventi-
onsstrategien sowie die Ausarbeitung und Modifizierung von therapeutischen Programmen fiir die Behandlung
von Folgeerkrankungen nach sexualisierter Gewalt. Im Rahmen dieser Fortschritte entwickelte sich der Zweig
der Psychotraumatologie (vgl. Seidler 2015). Weit verbreitete und dominierende Gedankenginge wie, sexualisierte
Gewalt passiere ausschlieflich im Bereich der Familie, wurden spitestens 2010 mit dem Offentlichwerden der

19  Die Anzahl der jahrlich registrierten Veréffentlichungen zum Thema «sexualisierte Gewalt an Kindern» von 1987 bis
1995 in der Datenbank «Psyndex» ist um das 7,5fache und in der Datenbank «Psychlit» um das 10fache angestiegen (vgl.
Amann/ Wipplinger 1997, S. 772-794)
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Missbrauchsskandale an der Odenwaldschule und anschlieflend an weiteren Schulen sowie im kirchlichen Sektor
erschiittert. Marie-Luise Conen thematisierte bereits in den 90ern bestimmte institutionelle Strukturen als begiins-
tigende Faktoren fiir sexualisierte Gewalt an Kindern und Jugendlichen durch Mitarbeiter_innen in stationdren
Einrichtungen (vgl. Conen 2005, S. 795 ff.). Gegenwirtig stellen Themen wie «Institutionen als sichere Orte fiir
Kinder und Jugendliche» fiir Kinderschutz-Zentren, Jugendhilfeinitiativen sowie die fiir Arbeitsgruppen des Unab-
héngigen Beauftragten fiir Fragen zum sexuellen Kindesmissbrauch grofie Herausforderungen dar. Andere aktuelle
wissenschaftliche Auseinandersetzungen beschiftigen sich unter anderem mit der Problematik um sexualisierte
Gewalt unter Kindern sowie sexualisierte Gewalt in den Medien (vgl. Amann/Wipplinger 2005, S. 863 ff.).

Die Entwicklungen der Kinder- und Jugendhilfe in den vergangenen Jahren und die neue Perspektive, die sich
durch das Arbeitsfeld Frithe Hilfen ergeben hat, lenken die Fokus verstarkt auf die Altersgruppe der Séuglinge und
Kleinkinder, und stellen im Kontext dieser Untersuchung die Frage nach aussagekraftigen Erkenntnissen zu der
genannten Altersgruppe. Doch auch nach intensiver Recherche und detaillierten Auseinandersetzungen lassen sich
bis zum gegenwirtigen Zeitpunkt nur sehr wenige profunde Forschungsarbeiten und Literaturergebnisse finden,
die Auskunft iiber die Betroffenheit von Sauglingen und Kleinkindern von sexualisierter Gewalt geben konnen.
Die Annahme, das Phanomen sexualisierte Gewalt sei kein oder wenn gleich ein marginales Thema in dieser Al-
tersspanne (vgl. BMFSF] 2009, S. 13. Kinder- und Jugendbericht, S. 89), kénnte in der Vergangenheit mit dazu
beigetragen haben, dass sich diesem Aspekt sexualisierter Gewalt bisher nur sehr wenige Forscher_innen gewid-
met haben. Elisabeth Trube-Becker ist eine der wenigen Wissenschaftlerinnen, die ihre Forschungsarbeiten dieser
speziellen Thematik gewidmet hat. In ihren historischen Auseinandersetzungen macht sie auf zentrale Punkte der
Geschichte aufmerksam, die eindeutige Hinweise auf sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern geben
(vgl. Trube-Becker 2005, S. 45 ff.). Diesen Tatbestand sieht sie auch fiir die Gegenwart bestitigt, wenn sie davon
spricht, dass haufig Kleinkinder Opfer von sexualisierter Gewalt sind (vgl. Trube-Becker 2005, S. 51). «Sauglinge
und Kleinkinder sind in ganz besonderem Mafle auf Gedeih und Verderben den Erwachsenen, insbesondere den
Eltern ausgeliefert. Das gilt auch fiir die sexuelle Ausbeutung [...].» (Trube-Becker 2005, S. 51). Trube-Becker
machte 1992 darauf aufmerksam, dass es in der Literatur Auseinandersetzungen mit dem Thema «[...] sexuell
missbrauchte und misshandelte Sduglinge und Kleinkinder lediglich in Bezug auf Gewalttaten gegen Kinder allge-
mein gibt, jedoch keine gesonderten Ausfithrungen.» (vgl. Trube-Becker 1992, S. 39). Im nichsten Kapitel findet
eine intensive Auseinandersetzung mit dem gegenwartigen Forschungsstand speziell zu der Thematik statt.

3.3 Der aktuelle Forschungsstand zu dem Phinomen Sexualisierte Gewalt an
Sduglingen und Kleinkindern

Bevor der gegenwirtige Forschungsstand speziell zu sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern erdrtert
wird, beginnt dieser Abschnitt mit einer zusammenfassenden Darstellung des Forschungsstandes zu sexualisierter
Gewalt an Kindern im Allgemeinen. Dabei wird ein Uberblick iiber deutsche sowie iiber internationale Studien
gegeben, aus denen entscheidende Informationen iiber Préivalenzraten, Geschlechterverhéltnisse und Altersunter-
schiede gezogen werden konnen.

Nachdem die Ergebnisse zu der Altersgruppe «null bis drei Jahre» vorgestellt worden sind, werden die Schwie-
rigkeiten der Forschung zu sexualisierter Gewalt speziell an Sduglingen und Kleinkindern diskutiert.

3.3.1 Zur allgemeinen Lage des aktuellen Forschungsstandes von
sexualisierter Gewalt an Kindern in Deutschland

Am 19. 05.2015 prasentierten das Bundeskriminalamt (BKA) und die Deutsche Kinderhilfe in Berlin eine Auswer-
tung der Statistik zur Gewalt an Kindern und gaben in diesem Zusammenhang auch konkrete Zahlen zu sexuali-
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sierter Gewalt gegen Kinder bekannt. Im Jahr 2014 wurden bei der Polizei 14.395 Fille sexualisierter Gewalt gegen
Kinder registriert (vgl. ARD, Tagesschau 19.05.2015). Eine andere Statistik zu der Anzahl der Kinder in Deutsch-
land, die von 2000 bis 2015 Opfer von sexuellem Missbrauch geworden sind, sagt aus, dass im Jahr 2014 14.191 Fille
festgestellt werden konnten (vgl. Statista 2015a). Beide Quellen verzeichnen einen leichten Riickgang zu den Jahren
2012 und 2013, in denen 14.893 (2012) und 14.693 (2013) statistisch erfasst wurden (vgl. ebd.). Wobei der Riick-
gang der Zahlen nicht zwingend auf den tatsachlichen Riickgang von sexualisierter Gewalt zuriickzufiihren sein
muss. Die polizeiliche Kriminalstatistik (PKS) ist derzeit die einzige Datenquelle, die auf nationaler Ebene jahrlich
eingegangene Daten zu sexuellem Kindesmissbrauch auswertet und damit einen Uberblick tiber das Ausmaf} sexu-
alisierter Gewalt an Kindern in Deutschland gibt. Durch eine tiberwiegend titerorientierte Perspektive sowie die
ausschliefSliche Betrachtung der bei der Polizei eingegangenen Fille, unterliegt die PKS einigen Einschriankungen
und ermoglicht kein genaues Abbild der Verbrechenswirklichkeit (vgl. Bange 2002a, S. 20 £.). Die Darstellung der
PKS erméglicht erstens einen Uberblick iiber eine detaillierte Aufschliisselung der Straftaten nach Paragrafen und
den betroffenen Opfern. Zweitens lassen sich Angaben zum Alter und Geschlecht der Opfer feststellen. Beispiels-
weise kann anhand der Ubersicht abgelesen werden, dass im Jahr 2014 insgesamt 13.374 Fille, davon 3.371 Jungen
und 10.003 Midchen, von sexuellem Missbrauch von Kindern nach § 176, von schwerem sexuellem Missbrauch
von Kindern nach §176a und von sexuellem Missbrauch von Kindern mit Todesfolge registriert wurden. Drittens
zeigt die Statistik eine Unterteilung in 794 versuchte Fille 794 (Jungen 216, Madchen 578) und 14.168 vollzogene
Falle (Jungen 3.587, Madchen 10.581) (vgl. Bundeskriminalamt 2015). Und viertens wird die Anzahl der Opfer
pro Alter fiir die Altersphasen «null bis sechs Jahre», «sieben bis vierzehn Jahre» und «14 bis 18 Jahre» aufgelistet.

Die Privalenz von Gewaltphdnomen insbesondere von sexualisierter Gewalt zu erfassen, stellt bei Weitem keine
leichte Aufgabe dar. Dabei bedient sich die Forschung zum einen an den beim Bundeskriminalamt registrierten
Fillen, an Fallserien aus Kinderkliniken sowie an Statistiken der Kinder- und Jugendhilfe (dem Hellfeld) und zum
anderen an den Ergebnissen retrospektiver Untersuchungen wie Befragungen von Erwachsenen zu ihren Kind-
heitserfahrungen (vgl. Hauser et al. 2011; Zimmermann et al. 2010, S. 11). Das Deutsche Jugendinstitut betont, dass
insbesondere zum Ausmafd von sexualisierter Gewalt kaum représentative Forschungsergebnisse vorliegen (vgl.
Galm, Herzig, Lillig und St6tzel 2007). In der Auseinandersetzung mit dem Gegenstandsbereich Kindesmisshand-
lung wird immer wieder darauf hingewiesen, dass von einer hohen Dunkelziffer ausgegangen werden muss und
deswegen eine Unterbewertung der Problematik vorliegt (vgl. Hauser et al. 2011). Zimmermann (2010), Professor
tir Entwicklungspsychologie an der Universitit Wuppertal, erkldrt die hohe Dunkelziffer dadurch, dass zum einen
selbst Betroffene, bei denen die sexualisierte Gewalt belegt werden konnte, bei Befragungen im Erwachsenenalter
nur teilweise ihre Erfahrungen angeben wiirden (vgl. Zimmermann 2010, 16). Auch Anette Engfer (2005) weist da-
rauf hin: «<Dennoch ist nicht auszuschlie8en, dass die in schriftlichen Befragungen gefundenen Prévalenzraten eher
Unter- als Uberschitzungen darstellen, weil bei einmaligen Befragungen dieser Art nicht alle Gewalterfahrungen
erinnert oder preisgegeben werden.» (Engfer 2005, S. 13). Zum anderen sei davon auszugehen, dass bestimmte Per-
sonengruppen mit moglicherweise erhéhter Priavalenzrate nur schwer zu erfassen seien (beispielsweise Inhaftierte,
Obdachlose, nicht deutschsprachige Bevolkerungsgruppen) (vgl. Zimmermann 2010, S. 15 £.).

Aufgrund dieser Uberlegungen und Befunde ist davon auszugehen, dass Zahlen zum Hellfeld, aber auch, wenngleich in
geringerem Umfang zum Dunkelfeld das tatsichliche Ausmaf} sexueller Gewalt gegen Kinder unterschétzen. Raupp und
Eggers (1993) beziehen sich beispielsweise auf Daten zu angezeigter sexueller Gewalt und gehen davon aus, dass lediglich
3,3% der Fille von Missbrauch innerhalb der Familie, 4,3% der Fille im Bekanntenkreis und 15% der Fille durch Fremde
polizeilich gemeldet werden. Die Autoren vermuten daher ein reales Verhiltnis von 1:30 (gemeldete Falle: tatsichlich
geschehene Fille) fiir innerfamilidre sexueller Gewalt und 1:23 fiir aulerfamilidre Falle sexueller Gewalt gegen Kinder.
(Zimmermann 2010, S. 15)

Pfeiffer et al. (2011) zeigen, dass lediglich 4,8-13,2% der heute 31-40-jéhrigen bis zum 16. Lebensjahr erlebte Miss-
brauchstaten angezeigt hatten, weisen jedoch auf einen Anstieg der Anzeigebereitschaft in den vergangenen Jahren
hin (vgl. Pfeiffer et al. 2010, S. 41). Dennoch betont Ernst (2005), dass Haufigkeitsangaben aufgrund von Schéitzung
neuer Falle im Bereich Kindesmissbrauchs mit Vorsicht anzuwenden seien. Fiir die deskriptive Epidemiologie blei-
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be lediglich die Pravalenz aufgrund moglichst reprisentativer Befragungen von Erwachsenen (vgl. Ernst 2005, S.
63). In der Dunkelfeldforschung geht man im Allgemeinen davon aus, dass in Deutschland etwa jedes vierte bis
fiinfte Madchen und jeder 12. bis 14. Junge sexualisierte Gewalt erfihrt (vgl. Bange/ Deegener 1997 in Schréttle
2009, S. 100). Das Risiko, Opfer sexualisierter Gewalt zu werden, steht demnach in einem Verhéltnis von zirka 1:3
(vgl. auch Wetzel 1997). 10-15% der Frauen und etwa 5% der Manner im Alter von vierzehn bis 16 Jahren geben
an, mindestens einmal unerwiinschten oder durch eine moralische Ubermacht einer deutlich ilteren Person oder
durch Gewalt erzwungenen sexuellen Korperkontakt erlebt zu haben (vgl. Ernst 1997, S. 68 f. und Deegener 2006
in Schrottle 2009, S. 100). Einbezogen sind hier ausschliefllich sexuelle Ubergriffe durch erwachsene Personen®.
Sexualisierte Gewalt unter Gleichaltrigen wird hier nicht mit eingeschlossen und wiirde folglich zu deutlich ho-
heren Werten fithren (vgl. Schréttle 2009, S. 100). In Deutschland wurde in den letzten Jahrzehnten an folgenden
grofleren Studien zur Pravalenz sexualisierter Gewalt an Kindern gearbeitet:

- Schotensack, Elliger, Gross & Nissen (1992)
- Bange (1992)

- Raupp & Eggers (1993)

- Richter-Appelt (1995)

- Bange & Deegener (1996)

- Wetzels (1997)

- Lange (2000)

- Krahé & Scheinberger-Olwig (2002)

— Pfeiffer, Stadler & Bieneck (2011)

(vgl. Zimmermann 2010, 12; Kriminologisches Forschungsinstitut Niedersachsen 2011)

Ein Vergleich der Studien untereinander ist jedoch auflerordentlich schwierig, da fiir die Studien unterschiedliche
Definitionen als Ausgangslage gesetzt wurden. Hier variieren beispielsweise die Schutzaltersgrenze zwischen dem
zwolften und dem 16. Lebensjahr, die Altersdifferenz zwischen Tiéter_innen und Opfer sowie die Formen der sexu-
alisierten Handlungen, die beriicksichtigt wurden. Die Zahlen schwanken zwischen 2,6% (sexualisierte Gewalt in
Form von analem, oralem und vaginalem Geschlechtsverkehr) und 31% der Madchen (in Form von verbalen und
nonverbalen Beldstigungen mit oder ohne Korperkontakt, einmalig, ohne Beeintridchtigungen) (vgl. Bleiker-Buth
2011, S. 19 ff.). Die Studie von Pfeiffer et al. (2011) beschaftigt sich auch mit der Pravalenz sexualisierter Gewalt in
der Kindheit und betrachtet verschiedene Merkmale. Im Rahmen dieser Untersuchung werden die Altersschutz-
grenzen des vierzehnten und des 16. Lebensjahres berticksichtigt, jedoch keine weiteren Differenzierungen beziig-
lich des Alters der Gewalttat vorgenommen. Pfeiffer et al. (2011) kommen zu dem Ergebnis, dass 5% der Méadchen
und 1% der Jungen unter vierzehn Jahren von sexualisierter Gewalt mit Kérperkontakt sowie 4,5% der Madchen
und 1,3% der Jungen unter vierzehn Jahren von sexualisierter Gewalt unter Beriicksichtigung von exhibitionis-
tischen Handlungen betroffen sind. Werden vierzehn- und 15-jahrige in die Untersuchungen miteinbezogen, so
erhohen sich die Werte auf 6,4% der Madchen und auf 1,3 % der Jungen bei sexualisierter Gewalt mit Kérperkon-
takt sowie auf 5,4% der Méadchen und auf 1,4% der Jungen bei sexualisierter Gewalt unter Beriicksichtigung von
exhibitionistischen Handlungen (vgl. Pfeiffer et al. 2011, S. 40). Ernst (1997) fasst als zentrale These seiner Studien
zusammen: «Danach kann davon ausgegangen werden, dass 10-15 % der Frauen und 5-10 % der Ménner bis
zum Alter von vierzehn oder 16 Jahren mindestens einmal einen sexuellen Kontakt erlebt hat, der unerwiinscht
war oder durch die «moralische» Ubermacht einer deutlich ilteren Person oder durch Gewalt erzwungen wurde.»
(Ernst in Bange/ Kérner 2002, S. 25). In der aktuellen Forschungsliteratur wird iiberwiegend angegeben, dass sexu-

20  Inverschiedenen Untersuchungen werden unterschiedliche Altersunterschiede als Definitionskriterium verwendet. Dies
fithrt dazu, dass in manchen Studien sexualisierte Gewalt unter Gleichaltrigen nicht beriicksichtigt wird (vgl. Bange
20024, S. 22)
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alisierte Gewalt in allen Altersgruppen vorkommt (vgl. auch Engfer 2005, S. 14; Herzig 2010, S. 4). Eine Haufung
der Vorkommenswahrscheinlichkeit wird mit 72,6% im Alter zwischen fiinf und vierzehn Jahren gesehen (vgl. ebd;
u.a. auch Fegert et al. 2013, S. 34; Damrow 2006, S. 46). Eberhard Motzkau, Leiter der Kinderschutzambulanz Diis-
seldorf, beobachtete in seinen Untersuchungen dagegen eine Haufung bei Kindern zwischen dem dritten und dem
siebten Lebensjahr (49% der als «sexuell missbraucht> diagnostizierten Kindern waren sieben Jahre und jiinger)
(vgl. Motzkau 2005, S. 148 f.). Zimmermann weist im Rahmen seiner Untersuchung darauf hin: «Zusitzlich muss
beriicksichtigt werden, dass Fille sexueller Gewalt innerhalb der Familie als schwerwiegend zu beurteilen sind, da
sie haufig wiederholt, tiber einen lingeren Zeitraum und durchschnittlich etwas frither beginnen.» (Zimmermann
2010, S. 16). Vor dem Hintergrund dieser Aussage wére davon auszugehen, dass intrafamilidre sexualisierte Gewalt
frither beginnt und linger dauert, als wir in den Angaben zu sexualisierter Gewalt bei Kindern im Allgemeinen
finden.

Im internationalen Vergleich

Erstmals fasste Finkelhor 1994 eine grofie Anzahl an weltweiten Studien zur Préivalenz von sexualisierter Gewalt
an Kindern zusammen (vgl. Bleiker-Buth 2011, S. 17; Zimmermann 2010, S. 9). Aufgrund unterschiedlicher Defi-
nitionen und Altersschutzgrenzen kam es in dieser Vergleichsstudie zu teilweise ungleichen Ergebnissen, so dass
die Pravalenzen beispielsweise bei den Madchen zwischen 7-36% variierten (vgl. Bleiker-Buth 2011, S. 17). Auch
Ernst (2005) begriindet die Prévalenzunterschiede 1:5 und 1:7 durch unterschiedliche Falldefinitionen, ungleiche
Stichproben und uneinheitliche Befragungsinstrumente (vgl. Ernst 2005, S. 64). Zudem erschweren unterschied-
liche oder unklare Definitionen die Vergleichbarkeit zwischen verschiedenen internationalen Studien (vgl. auch
Finkelhor 2005, S. 84).

In einem spiteren Versuch verglichen Preda, Guilera, Forns und Gémez-Benito (2009) in einer Meta-Analyse
37 Studien aus verschiedenen Kontinenten miteinander, wobei, wie in den meisten internationalen Vergleichsstu-
dien, keine deutschen Studien mit einbezogen wurde (vgl. Zimmermann 2010, S. 13). Bleiker-Buth zieht aus der
vergleichenden Analyse empirischer Studien aus verschiedenen europdischen Landern folgende Bilanz, dass «Trotz
dieser methodischen Probleme und groflen Differenzen in den Anteilen [...] aber deutlich (werde), dass der se-
xuelle Missbrauch von Kindern in nahezu allen Teilen der Welt ein ernst zu nehmendes Thema darstellt.» (Bleiker
Buth 2011, S. 17). Aufgrund ldnderspezifischer Unterschiede in den Definitionen* kommt Lampe (2002) in seiner
Ubersicht iiber europiische Studien zur Privalenz sexualisierter Gewalt an Kindern zu Werten zwischen 6-36% bei
Midchen und 1-15% bei Jungen (Lampe 2002 in Zimmermann 2010, S. 10). Pereda et al. geben einen Befund von
19,2% der Frauen und 7,4% der Ménner an (vgl. Zimmermann 2010, S. 9).

Je nachdem, welche Definitionen zugrunde gelegt wurden, schwanken die Zahlen zum Ausmaf3 sexuellen Missbrauchs
bei weiteren Studien in westlichen Industrienationen zwischen 7% und 36% bei betroffenen Frauen und zwischen 3% und
19% bei betroffenen Mannern. Aufgrund des Vergleichs von nationalen und internationalen repréasentativen und nicht-
reprasentativen Befragungen gehen Bange und Deegener (1996) davon aus, dass jedes vierte bis fiinfte Mddchen und
jeder zwolfter Junge in Deutschland von sexueller Gewalt betroffen ist. (Finkelhor 1998 in DJI 2007, S. 35)

Im Hinblick auf eine mégliche Differenzierung des Alters zum Zeitpunkt der Viktimisierung lassen sich in den
vorliegenden Forschungsergebnissen sehr wenige Anhaltspunkte finden. In der Studie von Finkelhor (2009) wird
lediglich ab dem Alter von neun Jahren ein Anstieg der sexualisierten Gewalt bis zum Alter von fiinfzehn Jahren
beobachtet (Finkelhor et al. 2009 in Zimmermann 2010, S. 10). The U.S. Department of Health & Human Science
veroffentlichte 2009 Zahlen zur Altersverteilung der Opfer sexualisierter Gewalt im Vergleich zu anderen Miss-
handlungsformen (wobei nur gemeldete Fille miteinbezogen wurden), die Einblick in die Altersverteilung geben
konnten (vgl. Deegener 2010, S. 35). Dabei konnte beobachtet werden, dass 35,2% der von sexualisierter Gewalt

21  Die Abhingigkeit der Ergebnisse von verschiedenen Definitionen wird am Beispiel von Wetzels (1997) deutlich. Nach
Festlegung der Schutzaltersgrenze auf das 14. Lebensjahr sanken die Werte der Privalenz von sexualisierter Gewalt von
12,5-29% auf 10,7% bei den Frauen und von 4-8,2% auf 3,4% bei den Ménnern (vgl. Zimmermann 2010, S. 11).
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betroffenen Kinder im Alter zwischen zwolf und 15 Jahren sind. Im Alter von vier bis sieben sowie im Altern von
acht bis elf Jahren liegt der Wert jeweils bei 23%. Kinder bis zum Alter von drei Jahren sind zu 6,3% betroffen. Die
Werte iiber das Ausmaf3 von physischer und psychischer Misshandlung halten sich relativ konstant zwischen 19
und 27%, wobei Vernachldssigung in den ersten drei Lebensjahren den Spitzenwert erreicht (vgl. ebd.). Annahmen,
dass die GrofSe eines Problems messbar an der Bedeutung und dem Mafie der Auseinandersetzung sei, stellte sich
bereits in den 70er Jahren in Nordamerika als falsch heraus?. Die epidemiologische Forschung zeigte, dass sexua-
lisierte Gewalt auch zu der Zeit, als die Problematik noch fiir unbedeutend erachtet wurde, in Amerika schon ein
weit verbreitetes Thema war (vgl. Finkelhor 2005, S. 81). Finkelhor macht in seiner Publikation zur internationalen
Epidemiologie von sexuellem Kindesmissbrauch darauf aufmerksam: «Das deutet darauf hin, dass der Mangel an
professioneller Aufmerksamkeit und eine kleine Zahl 6ffentlich bekannter Félle noch kein notwendiger Hinweis
auf eine niedrige zugrundeliegende Pravalenzrate ist.» (Finkelhor 2005, S. 81).

3.3.2 Bisherige Forschungsergebnisse speziell zu dem Phdnomen
Sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern

Sexualisierte Gewalt stellt kein Phanomen einer besonderen Altersphase dar, sondern betriftt alle Altersgruppen.
So weisen Fergusson und Mullen (1999) darauf hin: «Vom sexuellen Missbrauch betroffen sind Kinder aller Al-
tersgruppen...» (Fergusson, Mullen 1999 in Engfer 2005, S. 14). Auch Lohaus und Trautner konstatieren, dass
sexualisierte Gewalt bereits ab dem Sauglingsalter beginnt (vgl. Lohaus/ Trautner 2005, S. 623). Das Bundeskri-
minalamt bestitigt diese Aussage und zeigt durch Daten der PKS, dass sowohl die Null- bis Sechsjahrigen als auch
die Vierzehn- bis Achtzehnjihrigen von sexualisierter Gewalt betroffen sind. Das Rechtsmedizinische Institut der
Medizinischen Hochschule in Hannover bietet seit 2010 im Rahmen eines Modellprojektes eine qualifizierte me-
dizinische Diagnostik bei vermuteter Kindesmisshandlung sowie bei Verdacht auf sexualisierte Gewalt an. Die
Rechtmediziner_innen untersuchen Kinder im Alter von drei Wochen bis siebzehn Jahre und weisen darauf hin,
dass Kleinkinder eine erhohte Vulnerabilitat aufweisen (vgl. Todt, Maciuga, Debertin 2014, S. 1). Obwohl immer
wieder darauf hingewiesen wird, dass sexualisierte Gewalt alle Alter betrifft, lassen sich zu den verschiedenen
Altersphasen sehr unterschiedlich ausgearbeitete und konkrete Angaben finden. Es féllt auf, dass sich nur we-
nige Studien und wissenschaftliche Analysen speziell mit der sehr jungen Altersgruppe «null bis drei Jahre» be-
schaftigen. Hier zeigt sich eine deutliche Unterreprasentation der Thematik «sexualisierte Gewalt» im Bereich der
Forschung und Wissenschaft. Die Vorstellung, dass sexualisierte Gewalt Sauglinge und Kleinkinder nicht betréfe,
wurde bereits versucht in élterer Fachliteratur zu korrigieren. Green wies 1971 darauf hin, dass selbst Sduglinge im
Alter von sechs Monaten und jiinger Opfer von Penetration geworden waren (vgl. Trube-Becker 1992). Black et al.
(1982) verwiesen auf 16 Fille von anal-rektalen Verletzungen an Sauglingen und Kleinkindern im Alter von drei
bis fiinfzehn Monaten (vgl. Trube-Becker 1992). In weiteren Untersuchungen (McCoy et al. 1982 in Trube-Becker
1992) wurde beobachtet, dass zwei von vier Kindern, die mit Kondylomen behaftet waren, zwei Jahre und jiinger
waren. Hobbs und Wynne schilderten 1986 35 Fille sexuell missbrauchter Kinder zwischen vierundzwanzig Mo-
naten und acht Jahren, die meisten waren unter fiinf Jahre, mit eindeutigen Verletzungen. Trube-Becker erklarte
1987, dass mehr als die Hilfte der untersuchten Kinder mit Misshandlungen und Missbrauch noch im Sauglings-
und Kleinkindalter sind. (vgl. Trube-Becker 1982). Insbesondere im familidren Bereich wurde sexualisierte Gewalt
gegen Sauglinge und Kleinkinder beobachtet (vgl. Trube-Becker 1992).

Auch in der gegenwirtigen Forschungsliteratur lassen sich nur gelegentlich ungenaue Angaben zum For-
schungstand finden. Aktuelle sozialwissenschaftlichen Studien sehen den Anteil der Kinder, die im Vorschulalter
sexualisierte Gewalt erfahren, bei 8% (Finkelhor et al. 1990 in Joraschky 2005, S. 14). Im Zusammenhang mit dem

22 Noch in den 70er Jahren wurde sexualisierte Gewalt in Nordamerika fiir ein unbedeutendes Thema gehalten. Riickbli-
ckend konnte festgestellt werden, dass sexualisierte Gewalt aber schon zu dieser Zeit ein grof3es Problem darstellte (vgl.
Finkelhor 2005, S. 81 f.)

Anne-Kathrin Grebenstein: Sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern im Kontext Frither Hilfen. Eine Expertise zu den Griinden
fir die geringe Beachtung von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Frihe Hilfen

Universitatsverlag Hildesheim: Hildesheim 2017
https://www.uni-hildesheim.de/bibliothek/publizieren/universitaetsverlag/verlagsprogramm/ausser-der-reihe/anne-kathrin-grebenstein/



3. Das Phanomen Sexualisierte Gewalt 34

Beginn von Inzest spricht Motzkau davon, dass Inzest gelegentlich schon vor dem dritten Lebensjahr beginnt (vgl.
Motzkau 2005, S. 149). Jedoch vermuten Fergusson und Mullen, dass die Vorkommenswahrscheinlichkeit sexuali-
sierter Gewalt bei Kindern im Vorschulalter unterschitzt wird (Fergusson/ Mullen 1999 in Joraschky 2005, S. 14).
Das Institut fiir Rechtsmedizin Marsberg gab 2008 bekannt, dass sexualisierte Gewalt alle Altersstufen betrifft und
bei 25% aller Kinder der Missbrauchsbeginn im Alter zwischen null bis fiinf Jahren liegt (Institut fiir Rechtsme-
dizin Marsberg 2008). Kempe und Kempe wiesen 1980 bereits auf dhnliche Ergebnisse hin (vgl. Lohaus/ Trautner
2005, S. 623). Das statistische Bundesamt Wiesbaden gab 2013 Auskunft zu Zahlen tiber durchgefithrte Verfahren
zur Gefiahrdungseinschitzung des Kindeswohls nach §8a Absatz 1 SGB VIII des Kindeswohls in Deutschland®
im Jahr 2012. So ergaben sich, laut Statistik, 49 Falle (0-3) und 223 Fille (0-6) von akuter Kindeswohlgefahrdung
durch sexuelle Gewalt und 52 Fille (0-3) und 227 Fille (0-6) von latenter Kindeswohlgefihrdung durch sexuelle
Gewalt (vgl. Statistisches Bundesamt, Wiesbaden 2013). Die Angaben unterscheiden sich in der Hohe der Fille
deutlich von denen, die als Opfer von Vernachldssigung und physischer Gewalt** angegeben werden. Dennoch
weisen die Zahlen auf ein existierendes Gewaltphanomen hin, welches eine Gefahrdung fiir das Kindeswohl dar-
stellt und deshalb in seiner Bedeutung und in nachfolgenden Uberlegungen nicht vernachlissigt werden darf. Das
Bundeskriminalamt verzeichnet fiir das Jahr 2014 insgesamt 1.732 Fille (515 Jungen, 1.217 Méddchen) von sexuel-
lem Missbrauch nach §176, von schwerem sexuellem Missbrauch nach §176a und von sexuellem Missbrauch mit
Todesfolge nach §176b an Null- bis Sechsjahrigen. Dabei wurden 1.671 Fille (494 Jungen, 1.177 Madchen) vollzo-
gen (vgl. Bundeskriminalamt 2015). Es scheint insbesondere fiir sehr junge Kinder eine erhéhte Vulnerabilitat fiir
sexualisierte Gewalt zu bestehen. Die Kontakt- und Beratungsstelle gegen sexuellen Missbrauch von Méadchen und
Jungen Zartbitter K6ln e.V. nennt als Risikofaktoren fiir sexuellen Missbrauch neben Armut, bereits erlebten sexu-
ellen Gewalterfahrungen und rigiden Familienstrukturen die Altersspanne null bis vier Jahre. In dieser Zeit seien
die Kinder aus Téter_innenperspektive «relativ sichere Opfer» (vgl. Zartbitter Koln e.V. 2011). Das Alter scheint
aufgrund des Entwicklungstandes ein erheblicher Risikofaktor zu sein. Die Frage nach weiteren spezifischen Ri-
sikofaktoren speziell fiir die Altersphase «null bis drei Jahre» Jahre kann nicht befriedigend beantwortet werden.
Zimmermann macht darauf aufmerksam: «Schliefllich sind Risikofaktoren fiir und Folgen von sexueller Gewalt
gegen Kinder unter anderem deshalb so schwer zu untersuchen, da experimentelle Methoden, die eindeutige Ursa-
chenzusammenhinge liefern konnten, nicht einsetzbar sind, und multiple, durch vielfiltige Faktoren beeinflusste
Entstehungs- und Verarbeitungswege nachvollzogen werden miissen.» (Zimmermann 2010, S. 8). Die Arbeitsstelle
Kinder- und Jugendkriminalititspravention weist auf eine Langsschnittstudie von Wu u.a. (2004) hin, durch die
deutlich wird, dass in 50% aller Gefahrdungsereignisse, die in den ersten drei Lebensjahren stattfanden, in den Fa-
milien drei oder mehr Risikofaktoren beobachtet wurden (vgl. Arbeitsstelle Kinder- und Jugendkriminalitétspra-
vention 2007, S. 35). Diese Ergebnisse zeigen, dass schon im Voraus die Moglichkeit bestanden hitte, die Halfte der
Familien zu identifizieren beziehungsweise versucht hitte werden konnen, die angegebenen Risikofaktoren durch
addquate Unterstiitzungsangebote abzuschwichen. Es lassen sich einige Hinweise finden, dass sich fiir sexualisierte
Gewalt kaum gesonderte Risikofaktoren erkennen lassen (vgl. Arbeitsstelle Kinder- und Jugendkriminalitatspra-
vention 2007, S. 36). Andere Wissenschaftler_innen und Autor_innen stellen einzelne Risikofaktoren im Kontext
von sexualisierter Gewalt besonders heraus. So werden zum einen Kinder mit korperlicher oder geistiger Behinde-
rung als deutlich gefahrdeter eingeschitzt (Sullivan/Knutson 2000 in Joraschky 2005, S. 14). Zudem scheinen eine
geringe Fiirsorge fiir das Kind und wenig emotionale Unterstiitzung durch die Mutter richtungsweisend (vgl. Fer-
gusson u.a. 1996; Pianta u.a. 1989; Kindler 2003 in Arbeitsstelle Kinder- und Jugendkriminalitdtspravention 2007,
S. 36). Dariiber hinaus scheint der Geschlechterunterschied bei sexualisierter Gewalt eine weitaus grofiere Rolle

23 In der Statistik sind bis auf Hamburg alle Bundesldnder eingeschlossen

24 Das Statistische Bundesamt nennt fiir das Jahr 2013 6.764 Fille im Alter von 0-3 Jahren und 10.283 Fille im Alter von
0-6 Jahren von akuter und latenter Kindeswohlgefdhrdung durch Vernachlissigung sowie 1.420 Félle im Alter von 0-3
Jahren und 2.330 Fille im Alter von 0-6 Jahren von akuter und latenter Kindeswohlgefahrdung durch physische Gewalt,
bei denen ein Verfahren zur Gefahrdungseinschitzung des Kindeswohls nach §8a Absatz 1 SGB VIII eingeleitet wurde
(vgl. Statistisches Bundesamt Wiesbaden 2013)
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zu spielen als bei anderen Misshandlungsformen. Das Institut fiir Rechtsmedizin in Marsberg beobachtete bei Un-
tersuchungen in Féllen von sexualisierter Gewalt ein Geschlechterverhiltnis von 70%:30% (Madchen:Jungen) (vgl.
Institut fiir Rechtsmedizin Marsberg 2008; vgl. auch Zimmermann 2010, S. 9 und Hauser et al. 2011). Pereda und
Kolleg_innen machen darauf aufmerksam, dass der Geschlechterunterschied durch tatsichliche geschlechtsspezi-
fische Unterschiede begriindet sein konnte. Moglich sei jedoch auch, dass Manner aufgrund von stereotypischen
Vorstellungen sowie Scham ihre Erfahrungen im Rahmen von Befragungen seltener angeben (vgl. Zimmermann
2010, S. 9). Die Frage nach der Geschlechterkomponente bleibt ein fortwahrend diskutiertes Thema. Es ist jedoch
darauf hinzuweisen, dass in zahlreichen Studien zu sexualisierter Gewalt der Anteil weiblicher Opfer hoher liegt als
der der mannlichen. Als zentrale Risikofaktoren fiir sexualisierte Gewalt werden Vernachléssigung und korperliche
Misshandlung erachtet (vgl. Pfeiffer et al. 2011, S. 41). Dies wird auch insbesondere durch die beobachte Kumula-
tion der Gewaltformen deutlich (vgl. Kapitel 2.2).

3.3.3 Schwierigkeiten fiir die Forschung

In Kapitel 3.3.1 wurde bereits darauf hingewiesen, dass Forschungsarbeiten im Bereich sexualisierte Gewalt ein
auflerst komplexes Vorgehen darstellen. Uneinigkeiten beziiglich Definitionen, ungleiche Stichproben und unein-
heitliche Befragungsinstrumente sowie die Sensibilitdt der Thematik und eine hoch geschitzte Dunkelziffer stellen
Forscher_innen in Pravalenz- und Inzidenzuntersuchungen vor enorme Herausforderungen. Forscher_innen, die
sich mit der Thematik sexualisierter Gewalt an Kindern im Alter von null bis drei Jahren beschiftigen, miissen sich
dariiber hinaus weiteren Herausforderungen stellen. Im Folgenden werden spezifische Schwierigkeiten hinsichtlich
sexualisierter Gewalt speziell an Kindern unter drei Jahren erortert.

1. Terminologische und definitorische Schwierigkeiten

In Kapitel 3.1.1 und 3.1.2 wurde bereits ausfiihrlich die Problematik terminologischer und definitorischer Modula-
tionen im Themenfeld sexualisierte Gewalt erortert. Es wurde deutlich, dass bestehende definitorische Uneinigkei-
ten zu Unsicherheiten dariiber fithren kénnen, was unter sexualisierter Gewalt zu verstehen ist. Dies gelte, so Bange
(2002), insbesondere fiir die genauere Bestimmung der Art der sexualisierten Handlungen, fiir die Angaben zum
Alter des Opfers sowie fiir die Festlegungen des Altersunterschieds zwischen Opfer und Téter_innen (vgl. auch
Bange 2002a, S. 22 f; Zimmermann 2010, S. 8). Vor diesem Hintergrund fithren unterschiedliche Definitionen
zu verschiedenen Ergebnissen, so dass schlussendlich eine direkte Vergleichbarkeit der Ergebnisse ausgeschlossen
wird.

2. Geringe Aufdeckungswahrscheinlichkeit von sexualisierter Gewalt an Siuglingen und Kleinkindern

Die Aufdeckungswahrscheinlichkeit von sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern wird sehr gering
geschitzt. Mogliche Griinde werden unter anderem darin vermutet, dass Sduglinge und Kleinkinder tiberwiegend
ausschliefSlich im Kontext ihrer Familie aufwachsen. Eine 6ffentliche Kontrolle durch Institutionen wie in anderen
Lebensaltern ist in der Regel nicht méglich. Hinzu kommt, dass sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkin-
dern vorwiegend durch Familienmitglieder oder durch enge Verwandte ausgeiibt wird, wodurch ein Offentlich-
werden zusitzlich erschwert wird. Zimmermann weist auflerdem darauf hin, dass sexualisierte Gewalt an Kindern
selten durch das Opfer selbst aufgedeckt wird und im Weiteren nicht zeitnah aufgeklart werden kann (vgl. Zim-
mermann 2010, 8). Neben den Schwierigkeiten der Erfassung von Pravalenzen (vgl. Zimmermann 2010, 8) ist ein
weiterer problematischer Aspekt zu beachten. Im Vergleich zu anderen Forschungsgebieten ist bei sexualisierter
Gewalt aufgrund der Sensibilitit des Themas auch bei Dunkelfeldbefragungen nicht damit zu rechnen, dass das
gesamte Ausmaf} aufgedeckt, sondern lediglich ein Mindestwert errechnet werden kann (vgl. Schréttle 2009, S. 100;
Trube-Becker 1992).
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Besonders im Sauglings- und Kleinkindalter muss demnach von einer erschwerten Aufdeckung und Registrie-
rung ausgegangen werden.

3. Die Erinnerbarkeit von sexualisierter Gewalt

Da bei Erlebnissen wie sexualisierter Gewalt in besonderem Mafle die Integritdt und der Schutz der Betroffenen
verletzt werden, spricht man in diesem Zusammenhang auch von traumatischen Ereignissen. Fiir die Betroffenen
kann dies eine Reihe von schweren Belastungen zur Folge haben, aus denen sich nicht selten vielfiltige Symptome
entwickeln (vgl. Huber 2004, 2005). Unter anderem koénnen sich diese in der Verdringung der Ereignisse und
einer noch im Erwachsenenalter bestehenden Amnesie duflern (vgl. Schréttle 2009, S. 100). Dieser Verlauf hat
fiir wissenschaftliche Untersuchungen zu Pravalenzraten von sexualisierter Gewalt entscheidende Auswirkungen.
Fergusson und Mullen stellen die Vermutung auf

... dass die Vorkommenshiufigkeit des sexuellen Missbrauchs bei Kindern im Vorschulalter deshalb unterschitzt
werden konnte, weil der sexuelle Missbrauch haufig retrospektiv bei jungen Erwachsenen erfasst wird und frithe
Missbrauchserfahrungen schlecht erinnert werden. Dafiir spricht auch der Befund von Williams (1994), dass die von
ihr befragten jungen Frauen vor allem dann den Missbrauch vergessen hatten, wenn er nachweislich vor dem sechsten
Lebensjahr stattgefunden hatte. (Engfer 2005, S. 14)

4. Befragungen von Erwachsenen

Vor dem Hintergrund einer moglichen eingeschrankten Erinnerungsfihigkeit erweisen sich auch die Wahl der Be-
fragungsinstrumente sowie die Form der Stichprobengewinnung als problematische Faktoren. Alle Bestrebungen
nach konkreten und vergleichbaren Forschungsergebnissen werden mitunter durch die Art des methodologischen
Aufbaus der Befragungsinstrumente obstruiert. In deutschen sowie anderen internationalen Untersuchungen
werden hauptsichlich erwachsene Personen befragt, die retrospektiv von Erlebnissen mit sexualisierter Gewalt
berichten sollen. (vgl. Finkelhor 2005, S. 84). Vorwiegend wird «... eine retrospektive Erhebung der Kindheitsbe-
lastungen vorgenommen, bei der die Befragten — in der Regel im Erwachsenenalter — Auskiinfte iiber ihre Vergan-
genheit geben.» (Kappis/ Hardt 2005, S. 211). Bei einer Vielzahl von Erhebungsverfahren kann eine grundlegende
Einteilung in schriftliche Befragungen® und personliche Interviews® erfolgen (vgl. Kappis/ Hardt 2005, S. 211 £
Bange 2002a, S. 22 f.).

Das ESI - Erziehungstil-Inventar (Krohne und Pulsack 1995) ist ein Verfahren, das fiir Kinder und Jugendliche
bis zum 18. Lebensjahr normiert ist. Ermittelt werden sollen hier sechs Dimensionen des elterlichen Verhaltens, die
auf das Ausmaf? der Angst der Betroffenen hindeuten (vgl. ebd., S. 225). Solche und dhnliche Verfahren zur direk-
ten Befragung mit Kindern und Jugendlichen zu belastenden Erlebnissen werden aus verschiedenen Griinden von
einigen Wissenschaftler_innen als schwer durchfiithr- und auswertbar gehalten. Unter anderem wird als Argument
angefiihrt, dass sich Kinder nicht ausreichend verstandlich d&ufern konnten. Die vergleichsweise geringe Haufigkeit
von angegebenen Fillen sexualisierter Gewalt in dieser Altersgruppe fithrt Engfer auf die Art der Befragung junger
Erwachsener zuriick (Engfer in Herzig 2010, S. 4).

5. Aufgrund ihres Sprachentwicklungsstandes konnen Sduglinge und Kleinkinder das Erlebte nicht verbalisieren

Sauglinge und Kleinkinder verfiigen aufgrund ihres neurophysiologischen Entwicklungsstandes tiber noch nicht
ausreichend ausgebildete Fertigkeiten, Erlebtes sprachlich zu kodieren und im Weiteren sprachlich zu enkodieren.
Neben ihrer erst beginnenden sprachlichen Entwicklung ist es ihnen demzufolge nicht méglich, Erlebnisse wie se-
xualisierte Gewalt «zur Sprache» zu bringen (vgl. Leutzinger-Bohleber 2009). Dem Gegenstandsbereich der Spra-

25  Bsp.: CECA.Q - Childhood Experience of Care und Abuse Questionaire (Smith et al. 2002); CTQ - Childhood Trauma
Questionaire (Bernstein et al. 1994); FEE - Fragebogen zum erinnerten elterlichen Erziehungsverhalten (Schumacher et
al. 1999); KFB - Kindheitsfragebogen (Engfer 1997; Hardt et al. 2003)

26  Bsp.: CECA Childhood Expirience of Care and Abuse (Bifulco et al. 1993,1994); MSBA - Mainzer Strukturierte Biogra-
phische Analyse (Hardt und Egle in Vorbereitung); CARI - Colorado Adolescent Rearing Interview (Crowley et al. 2003)
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che kommt im Zusammenhang mit sexualisierter Gewalt jedoch, insbesondere in Fragen um die Beweislage, die im
Folgenden entscheidend fiir die Abbildung von Pravalenzen sind, eine besondere Bedeutung zu. Durch das Urteil
des Bundesgerichtshofs werden seit 1999 im Rahmen der Familiengerichtsbarkeit gleich wie in der Strafgerichts-
barkeit aussagepsychologische Gutachten vorgeschrieben (vgl. Deegener/ Kérner 2006, S. 135; Balloff 2002, S. 163).
«Das heif$t, alle anderen Formen der Klarung der Frage, ob ein sexueller Missbrauch an einem Kind stattgefunden
hat oder nicht, haben vor Gericht keinen Bestand.» (vgl. Deegener/ Korner 2006, S. 135). Die Notwendigkeit aus-
sagepsychologischer Gutachten stellt die Begutachtung von Sauglingen und Kleinkindern und im Weiteren auch
die Forschung vor erhebliche Schwierigkeiten. Wie Lamers-Winkelmann und Buffing (1996) beobachten, wird
nicht nur der signifikante Zusammenhang zwischen dem Alter und der Sprachentwicklung von Kindern sowie
den Einstufungskriterien der Begutachtung deutlich, vielmehr lassen sich keine vergleichbaren Formen als Alter-
native zum Gegenstand der Sprache wihlen (vgl. Deegener/ Kérner 2006, 135; Balloft 2002, S. 163). Balloft (2002)
skizziert die Problematik zur Aussagetiichtigkeit am Beispiel von Tatzeug innen. Um als aussagefahig eingestuft
werden zu konnen, wird in der Regel die Wahrnehmungs-, Erinnerungs- und Ausdruckfihigkeit tiberpriift (vgl.
Balloff 2002, S. 165). «In der Praxis sind es besonders haufig Kinder unter vier Jahren, bei denen aus entwicklungs-
psychologischer Sicht noch keine hinreichende Aussagetiichtigkeit identifizierbar ist.» (Balloft 2002, S. 165). Die
Frage, wie Sduglinge und Kleinkinder trotz ihrer noch nicht ausreichend ausgebildeten sprachlichen Fertigkeiten
vor Gericht angemessen beriicksichtigt werden kénnen und es im Weiteren zu einer realistischeren Abbildung
des Strafbestands kommen kann, bleibt gegenwirtig offen. Auch Balloft weist auf die noch zu kldrende Frage hin,
wie damit umgegangen werde, wenn das Kind beispielsweise aus Griinden der Entwicklung oder Behinderung zu
keiner Aussage in der Lage ist (vgl. ebd.).

Neben den Schwierigkeiten der Aussagefahigkeit sieht Trube-Becker darin ein Problem, dass Signale kindlicher
Auflerungen in der Praxis haufig iibersehen oder abgetan werden. In anderen Fillen werden Hinweise nicht in Ver-
bindung mit einem moglichen Tatgeschehen gebracht oder als verwendungswiirdig angesehen (vgl. Trube-Becker
1992, 40).

Wiederholt kdme es vor, so Trube-Becker, dass beobachtete Anhaltspunkte als Phantasieerleben des Kindes
interpretiert werden und diesen keine Glaubwiirdigkeit geschenkt wird. Des Weiteren pladiert sie: «Im Ubrigen ist
dem, was ein Kleinkind zu dem Geschehen berichtet, Glauben zu schenken, schon weil ein Kind dieser Altersstufe
nichts zusammenphantasiert, was es nicht erlebt hat.» (Trube-Becker 1992, 42).

Die Darstellung der Problembereiche zeigt mogliche Erklarungen fiir den bisher unzureichend ausgearbeite-
ten Forschungsbestand im Bereich sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern auf. Insbesondere der
Sprachentwicklungsstand, die eingeschrankten Moglichkeiten, sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkin-
dern offentlich zu machen sowie amnestische Phanomene stellen entscheidende Einschriankungen dar. Die grofe
Bedeutung der Sprachfihigkeit fiir aussagepsychologische Gutachten im Kontext von Gerichtsbarkeiten sowie der
methodische Aufbau von Forschungsinstrumenten markieren weitere entscheidende Schwierigkeiten fiir die For-
schung. Um die Forschungsperspektive erweitern zu kdnnen, wire zum einen die Modifizierung von Forschungs-
konzepten sowie zum anderen die kritische Auseinandersetzung mit aussagepsychologischen Gutachten vor Ge-
richt und die Erarbeitung moglicher Alternativen fiir Sduglinge und Kleinkinder einschliefilich Personen, die sich
aufgrund ihrer Entwicklung oder pathologischer Phanomene sprachlich nicht duflern konnen, notwendig.

3.4 Begriindung des Untersuchungsgegenstandes

Die theoretische Auseinandersetzung und die Analyse der bestehenden Forschungsbestinde zu der Thematik fith-
ren zu dem Ergebnis, dass sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern als spezifisches Phdnomen deut-
lich unterreprésentiert ist. Die Angaben, die sich beziiglich der Thematik finden lassen, beschreiben das Phdnomen
lediglich oberflichlich und liefern keine eindeutigen Informationen, obgleich Befunde indizieren, dass Sauglinge
und Kleinkinder in gleicher Weise betroffen sind. Darauf weisen unter anderem auch Studien zu Kumulationen von
Gewaltformen unverkennbar hin. Der Blick auf historische Entwicklungen sowie die Darstellung von forschungs-

Anne-Kathrin Grebenstein: Sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern im Kontext Frither Hilfen. Eine Expertise zu den Griinden
fir die geringe Beachtung von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Frihe Hilfen

Universitatsverlag Hildesheim: Hildesheim 2017
https://www.uni-hildesheim.de/bibliothek/publizieren/universitaetsverlag/verlagsprogramm/ausser-der-reihe/anne-kathrin-grebenstein/



3. Das Phanomen Sexualisierte Gewalt 38

und untersuchungsbezogenen Schwierigkeiten markieren die Komplexitit des Gegenstandsbereiches. Uberdies
wird ersichtlich, dass im Praxisfeld Frithe Hilfen bisher keine spezifischen Praventions- und Interventionskonzepte
zu sexualisierter Gewalt existieren. Um eine gesunde und gelingende Entwicklung eines jeden Kindes von Anfang
an zu sichern, so formuliert es das Nationale Zentrum fiir Frithe Hilfen als Zielsetzung, ist die Beachtung aller Ge-
waltformen einschliefSlich sexualisierter Gewalt unabdingbar.

Vor diesem Hintergrund widmet sich der zweite Teil dieser Arbeit der Forschungsfrage:

> Aus welchen Griinden wird das Phdnomen sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern bisher
nicht explizit in die Konzepte Frither Hilfen miteinbezogen?

Um dieser Frage gezielt nachgehen zu konnen und wichtige Erkenntnisse fiir das Forschungsunternehmen erzielen
zu konnen, zentriert sich der empirische Teil dieser Forschungsarbeit ausschlieSlich auf das Praxisfeld Frithe Hilfen
als Forschungsfeld. Dabei sollen im Rahmen von Expert_inneninterviews gezielt Akteur_innen aus dem Bereich
Friithe Hilfen befragt werden.

Die nachfolgenden Untersuchungsfragen werden durch die oben genannte Forschungsfrage geleitet und diktie-
ren deren Ausrichtung.

— Welche Erfahrungen haben Akteur_innen Frither Hilfen mit dem Thema sexualisierte Gewalt an Sduglingen
und Kleinkindern?

- Wie begegnen Akteur_innen Frither Hilfen dem Thema sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkin-
der?

— Wie schitzen Akteur_innen Frither Hilfen die Beachtung der Thematik im Bereich Frithe Hilfen ein?

— Welche Grinde sehen Akteur_innen Friither Hilfen fiir das Fehlen oder Nichtbeachten sexualisierter Ge-
walt an Sduglingen und Kleinkindern in den Konzepten Frither Hilfen?

- Welche Vorstellungen tiber sexualisierte Gewalt im Sauglings- und Kleinkindalter sind bei Akteur_innen
Frither Hilfen vorhanden?

Das wesentliche Ziel dieser Forschungsarbeit besteht in der Darstellung der Griinde fiir die geringe Beachtung des
Phidnomens sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern in den Konzepten Frither Hilfen. Dabei sollen
Erfahrungen, Vorstellungen und Hintergriinde von Akteur_innen aus dem Bereich Frithe Hilfen beleuchtet und
Entwicklungsperspektiven fiir das genannte Praxisfeld aufgezeigt werden.
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4. Das Untersuchungsdesign
4.1 Erhebungsmethode

4.1.1 Vorstellung und Begriindung der Methode

Um den oben aufgefithrten Untersuchungsfragen nachgehen zu konnen, wurde fiir das Forschungsprojekt ein
differenziertes Forschungsdesign entwickelt, welches speziell auf die Thematik sowie das Arbeitsfeld und deren
Akteur_innen zugeschnitten ist, um im Weiteren fiir die Untersuchung relevante Hintergriinde und Vorstellungen
eruieren zu konnen.

Da sexualisierte Gewalt im Rahmen dieser Forschungsarbeit speziell im Kontext Frither Hilfen untersucht wird,
wird den Akteur_innen im Bereich Frither Hilfen in diesem Zusammenhang eine besonders zentrale Rolle zuge-
schrieben. Im Fokus stehen hierbei alle «[...] notwendig erachteten (exklusiven) Sonderwissensbestande [...]»
(Pfadenhauer 2009, S. 110) und damit im Zusammenhang stehende Erfahrungen, Vorstellungen und Einschit-
zungen im Bereich Frithe Hilfen, die Grundlage fiir die Beantwortung der oben gestellten Untersuchungsfragen
bieten. Mit der Zuschreibung dieser zentralen und bedeutungsvollen Rolle vor dem Hintergrund des skizzierten
Forschungsinteresses, die sich insbesondere durch «privilegierte Informationszuginge» (vgl. ebd., S. 111; Meuser/
Nagel 2008, S. 443) zeigen, werden die Akteur_innen Frither Hilfen zu Expert_innen des Praxisfeldes Frithe Hilfen.
Gléaser und Laudel beschreiben zwei zentrale Merkmale, die Expert_innen gemeinsam haben:

Die Experten sind ein Medium, durch das der Sozialwissenschaftler Wissen iiber einen ihn interessierenden Sachverhalt
erlangen will. Sie sind also nicht <Objekt> unserer Untersuchung, der eigentliche Fokus unseres Interesses, sondern sie sind
bzw. waren <Zeugen> der uns interessierenden Prozesse. Die Gedankenwelt, die Einstellungen und Gefiihle der Experten
interessieren uns nur insofern, als sie die Darstellung beeinflussen, die die Experten von dem uns interessierenden
Gegenstand geben. (Glaser/Laudel 2010, S. 12)

Die Experten haben eine besondere, mitunter sogar exklusive Stellung in dem sozialen Kontext, den wir untersuchen
wollen. (ebd., S. 13)

Als Expert_innen konnen also im Weiteren jene Personen bezeichnet werden, die aufgrund ihrer Stellung tiber
einen privilegierten Informationszugang zu dem Praxisfeld Frithe Hilfen verfiigen und infolgedessen bereichs-
spezifische Prozesse beobachten, miterleben und reflektieren konnen. Meuser und Nagel erweitern das Kriterium
des «privilegierten Zugangs> um das der «Verfigung tiber Entscheidungsprozesse> (vgl. Meuser/ Nagel 2009, S.
443). Im Praxisfeld Frithe Hilfen zeichnen sich demzufolge diejenigen als Expert_innen aus, die aufgrund ihrer
besonderen Stellung zum einen tiber einen Zugang zu expliziten und non-expliziten Sonderwissensbestidnden ver-
fiigen und zum anderen entscheidenden Einfluss hinsichtlich grundlegender Entwicklungen wie beispielsweise der
Forderung von Implementierung- und Vernetzungsprozessen sowie des Ausbaus von Qualifizierungsangeboten
fur Mitarbeiter_innen haben.

Die unter Kapitel 3.4 dargestellten Untersuchungsfragen sollen mithilfe der Methode des Expert_inneninter-
views untersucht werden. «Experteninterviews haben in diesen Untersuchungen die Aufgabe, dem Forscher das
besondere Wissen der in die Situationen und Prozesse involvierten Menschen zugénglich zu machen.» (Glaser/
Laudel 2010, S. 13). Dennoch geht es im Vergleich zu anderen offenen Interviewformen beim Expert_inneninter-
view nicht um die Gesamtperson als Gegenstand der Analyse, sondern um den institutionellen oder organisatori-
schen Kontext, in dem eine Person agiert (vgl. Meuser/Nagel 2008, S. 442). Meuser und Nagel weisen darauf hin,
dass der_die Expert_in im Rahmen von Expert_inneninterviews nicht als Expert_in im Sinne eines_einer Gutach-
ter_in, der von auflen zu etwas Stellung nimmt, zu verstehen ist. (vgl. Meuser/ Nagel 2008, S. 442). Vielmehr gelten
die Expert_innen als Reprdsentant_innen einer Organisation oder Institution und deren Problemlosungen und
Entscheidungsstrukturen. Im Rahmen dieser Untersuchung sind all diejenigen als Expert_innen zu verstehen, die
Reprdsentant_innen des Arbeitsfeldes Frithe Hilfen sind. Demzufolge zéhlen Fachkréfte des medizinischen Sek-
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tors (Pddiater_innen, Gynikolog_innen), Fachkrifte des padagogischen und psychologischen Sektors (Psychothe-
rapeut_innen, (Sozial-)Pddagog_innen) sowie Fachkrifte der Frithférderung und der Schwangerschafts(konflikt)
beratung dazu (vgl. Abbildung 2).

Fiir die Untersuchung soll die Methode des Expert_inneninterviews mit der Methode des Problemzentrierten
Interviews (PZI) kombiniert werden. Durch eine problemzentrierte Perspektive soll der Zugang zu den Expert_in-
nen beziehungsweise zu deren Sonderwissensbestanden geschérft und fokussiert werden.

Die Methode des Problemzentrierten Interviews (PZI) stellt eine Form qualitativer Untersuchungen dar, bei der
mit der Forschungsfrage ein bestimmter Aspekt der in den vorangegangenen theoretischen Vorarbeiten als Prob-
lem fokussiert wurde, untersucht und analysiert werden soll. Die theoretischen Vorarbeiten stellen die Grundlage
und damit «[...] das unvermeidbare, und damit offenzulegende Vorwissen (dar, welches) in der Erhebungsphase
als heuristisch-analytischer Rahmen fiir Frageideen im Dialog zwischen Interviewer und Befragten (dient).» (Wit-
zels 2000, [3]).

Die Problemzentrierung zeigt sich in dieser Forschungsarbeit durch die vorausgegangenen intensiven, theore-
tischen Vorarbeiten zu dem Themenfeld sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern. Auf diese Weise
wurde der Problembereich erértert und fiir eine Vorinterpretation sowie fiir die Konzeption des Leitfadens orga-
nisiert. Durch eine kritische Betrachtung konnte herausgearbeitet werden, dass zum gegenwartigen Zeitpunkt nur
wenig Studien und andere wissenschaftlichen Auseinandersetzungen stattgefunden haben. Zudem verdeutlicht
ein historischer Abriss, dass die Gesamtthematik der sexualisierten Gewalt in einen Kontext der Tabuisierung
eingebunden war. Zahlreiche Forschungsergebnisse zu Gewaltformen zeigen, dass physische und psychische Miss-
handlung, Vernachldssigung und sexualisierte Gewalt im Kumulativ auftreten. Demzufolge ist davon auszugehen,
dass sexualisierte Gewalt im Sduglings- und Kleinkindalter nicht ausgeschlossen werden kann, sondern wie in
anderen Altersphasen kumulativ mit physischer und psychischer Misshandlung und Vernachlédssigung auftritt.
Durch eine problemzentrierte Auseinandersetzung im Expert_inneninterview sollen explizit mogliche Griinde
und Hintergriinde zu sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern im Praxisfeld Frithe Hilfen eruiert
werden, die Aufschluss auf die Frage nach méglichen Griinden fiir die geringe Beachtung von sexualisierter Gewalt
an Sauglingen und Kleinkindern in den Konzepten Frither Hilfen geben.

Witzel (2000) weist darauf hin, dass es sich bei dem PZI um ein diskurs-dialogisches Verfahren handelt (Mey
1999, S. 145). Ein besonderes Merkmal sei es, dass die Befragten als Expert_in ihrer eigenen Einstellungen, Vorstel-
lungen und Handlungen verstanden werden (vgl. Witzels 2000, [12]). An dieser Stelle wird die Verbindung zu der
Methode des Expert_inneninterviews besonders akzentuiert und findet zugleich seine Rechtfertigung.

Fiir die Durchfithrung der Expert_inneninterviews empfehlen Meuser und Nagel einen offenen Leitfaden und
sehen damit sowohl die thematische Begrenzung als auch die Bewahrung des Expert_innenstatus des Gegeniibers
beriicksichtigt (vgl. Meuser/ Nagel 2008, S. 448). Der Leitfaden biete dem_der Forscher_in eine sichere Grundlage
fiir den thematischen Dialog sowie eine thematische Rahmengebung, dennoch sei der Leitfaden kein zwingendes
Ablaufmodell (vgl. Meuser/ Nagel 2008, S. 448 f.). Zudem werde die Grundlage fiir die thematische Vergleichbar-
keit der Expert_innenaussagen bewahrt (vgl. Meuser/ Nagel 2008, S. 451). Der Interviewleitfaden, der fiir diese
Untersuchung entwickelt wurde, ist problemzentriert ausgerichtet und befragt die Expert_innen nach ihren Vor-
stellungen zu der angefiihrten Problematik.

Expert_innenwissen - Was Expert_innen wissen

Den Begrift des_der Expert_in sowie des Expert_innenwissens haben Fritz Schiitze und Walter M. Sprondel bereits
intensiv dargestellt und erortert (vgl. Schiitz 1972; Sprondel 1979; auch Meuser/ Nagel 2009). An dieser Stelle soll
der Fokus gezielt darauf gelenkt werden, wie folgende Aussagen im Kontext der vorliegenden Untersuchung ver-
standen werden konnen:

ExpertInneninterviews haben in diesen Untersuchungen (rekonstruierende Untersuchungen) die Aufgabe, dem Forscher
das besondere Wissen der in die Situationen und Prozesse involvierten Menschen zuginglich zu machen. (Glaser &
Laudel 2010, S. 13)
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Expertenwissen zeichnet sich durch die Chance aus, «in der Praxis in einem bestimmten organisationalen
Funktionskontext hegemonial zu werden» und so «die Handlungsbedingungen anderer Akteure [...] in relevanter Weise»
mit zu strukturieren. (Meuser/ Nagel 2009, S. 38)

Dabei, so die Autoren weiter, gerat leicht aus dem Blick, dass es sich beim Experteninterview, das auf Expertenwissen
zielt[...] (Meuser/ Nagel 2009, S. 36)

Durch diese Aussagen wird deutlich, dass das Wissen, zu welchem die Expert_innen durch ihre besondere Funk-
tion und Situation Zugang haben, das zentrale Moment von Expert_inneninterviews darstellt. Im Unterschied
zu Schiitze und Sprondel erweitern u.a. Bogner und Menz (2002) sowie Meuser und Nagel (1994) vor dem Hin-
tergrund neuer Formen von Wissensproduktion aufgrund von Pluralitit und Globalisierung das Merkmal der
Explizitheit von Expert_innenwissen um das des «vortheoretisches Erfahrungswissens» oder des «nicht-explizites
Wissens» (vgl. Meuser/ Nagel 2009, S. 50). Entscheidend ist es hierbei, dass Wissen nicht mehr als etwas Fixes
konzipiert werden kann?¥, sondern der_die interviewte Expert_in neben reflexiv verfiigbarem Wissen auch Wis-
sensbestinde teilt, die anschlieflend erst ausfiihrlich rekonstruiert werden miissen (vgl. Meuser/ Nagel 2009, S. 50).

Bevor im Rahmen dieser Untersuchung mithilfe von Expert_inneninterviews das Wissen von Expert_innen
eruiert werden soll, scheint es notwendig, die verschiedenen Dimensionen dieses Wissens von Expert_innen im
Praxisfeld Frithe Hilfen zu verdeutlichen. Infolgedessen stellt sich die Frage aus welchen Bereichen sich das Wissen
von Expert_innen im Bereich Friithe Hilfen tiber sexualisierte Gewalt zusammensetzt. Ganz grundsitzlich wére
hier die primére Berufsausbildung zu nennen, tiber die der_die Expert_in verfiigt. Daran schlielen sich Fort- und
Weiterbildungen an, die zur Spezialisierung in dem Arbeitsfeld und zu der genannten Thematik beitragen. Da-
rin eingeschlossen sind ebenfalls die Frage nach dem Zugang zu Fachliteratur, Zeitschriften oder E-Papers. Des
Weiteren schlielen sich praktische Erfahrungen in der alltiglichen Praxis sowie der kollegiale Austausch an. Das
Wissen, beziehungsweise die Kompetenz im Umgang mit Praxisinstrumenten wie beispielweise Diagnostikinstru-
menten oder spezifischen Beratungsmethoden, sowie Moglichkeiten und Gestaltungsformen der institutionellen
Vernetzung im Bereich Frithe Hilfen stellen weitere Bereiche des Wissens dar. Da die 6ffentlichen und politischen
Auseinandersetzungen mit der Thematik um sexuelle Ubergriffe gegen Kinder und Jugendliche in den vergan-
genen Jahren zugenommen haben, wird die Reflexion éffentlicher und politischer Prozesse als ein weiterer Wis-
sensbereich benannt. Neben der Frage nach der inhaltlichen Auseinandersetzung mit der Thematik ist auch die
Frage nach dem Wissen iiber die Versprachlichung von sexualisierter Gewalt im Kontext Frither Hilfen notwendig.
Folgende Abbildung veranschaulicht die verschiedenen Dimensionen des Erfahrungswissens der Expert_innen im
Praxisfeld Frithe Hilfen:

27 Knorr-Cetina (2002) spricht in diesem Zusammenhang von einem dynamischem Wissensbegriff (vgl. Meuser/ Nagel
2009, S. 50)
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Erfahrungen durch die Praxis

Kenntnisse durch die Berufsausbildung

Kenntnisse durch Fortbildungen und Literatur

Kollegialer Austausch

Praxisinstrumente

Expert_innenwissen

Institutionelle Vernetzung
Reflexion éffentlicher und palitischer Prozesse

Versprachlichung der Thematik

Abbildung 1: Expert_innenwissen im Praxisfeld Frithe Hilfen beztiglich sexualisierter Gewalt

Die Analyse des Expert_innenwissens und die Darstellung der Wissensdimensionen sind deshalb so zentral, da sie
als Grundlage fiir die Erarbeitung des Interviewleitfadens dienen. Die einzelnen Fragen des Leitfadens werden vor
dem Hintergrund der Wissensdimensionen erarbeitet und sollen der Fragen nach dem Wissen von Expert_innen
im Bereich Frithe Hilfen iiber sexualisierte Gewalt nachgehen, um schlussendlich Antworten auf die gestellten
Untersuchungsfragen bekommen zu konnen.

4.1.2 Der Aufbau des Interviewleitfadens

Der fiir diese Untersuchung entwickelte Interviewleitfaden setzt sich aus zwolf Hauptfragen und entsprechenden
Nachfragen zusammen, deren Bedeutung fiir den Kontext des Expert_inneninterviews im Folgenden begriindet
werden sollen. Aufgrund der Wahl des Forschungsdesigns stellt der tiberwiegende Teil der Fragen offenen Erzihlan-
regungen dar, die der_dem Interviewpartner_in die Moglichkeit fiir eigene narrative Passagen geben sollen. Diese
werden erganzt durch erweiternde und erginzende Detailnachfragen, wenn durch die vorausgegangene Antwort
nicht alle Informationen erhalten werden konnten. Vervollstindigt wird der Leitfaden durch eine Simulationsfrage
und eine indirekte Provokations-Frage, die in besonders starke Erzahlanregungen hervorrufen sollen. Aufgrund
der Linge des Interviewleitfadens werden ein bis eineinhalb Stunden fiir das gesamte Interview eingeplant.

Zu Beginn jedes Interviewgespréchs folgte stets ein festgelegter Vorspann mit dem der_die Interviewpartner_in
begriifit und ihm_ihr gedankt wurde, und auf die Datenaufnahme sowie auf die Wahrung der Anonymitit hinge-
wiesen wurde. Des Weiteren wurde nun auch das Interesse des Interviews spezifiziert, dass neben dem Thema Frii-
he Hilfen auch sexuellen Missbrauch einschlief3t. Bewusst wurde in den Interviews statt «sexualisierte Gewalt» die
Begrifflichkeit «sexueller Missbrauch» verwendet, da dieser in der Praxis und Offentlichkeit weiterhin gebrauchlich
ist.
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Interviewleitfaden

Die erste Frage, bei Glaser und Laudel (2010) auch «Aufwarmfrage» genannt, stellt in diesem Leitfaden einen Er-
zahlimpuls dar, der einen moglichst angenehmen und leichten Einstieg in das Interview schaffen soll (vgl. Gliser/
Laudel 2010, S. 147).

1. Bitte beschreiben Sie, was Ihre gegenwiirtigen Aufgaben in dem Arbeitsbereich Friihe Hilfen sind

Fir den Untersuchungsverlauf ist die Frage beziehungsweise das Wissen der konkreten Aufgaben des_der Ex-
pert_innen nicht zwingend notwendig, dennoch sind die Antworten fiir den zu untersuchenden Forschungsgegen-
standes nicht uninteressant. Mit der Bitte der Interviewerin, von den gegenwirtigen Aufgaben im Praxisfeld Frii-
he Hilfen zu berichten, soll der_die Interviewpartner_in anfinglich die Gelegenheit bekommen, mdglichst ohne
grofle Anstrengungen, in das Interview einzusteigen und vorhandenen Druck vor Fehlern abbauen zu koénnen.
Zugleich dient diese Sequenz dazu, dass sich Interviewerin und Interviewpartner_in aufeinander einstellen und
das Kommunikationsniveau aufeinander abstimmen koénnen (vgl. Gldser/ Laudel 2010, S. 147 f.). Horner weist
auflerdem darauf hin, dass es fiir den weiteren Verlauf forderlich ist, wenn die erste Phase des Interviews in Form
eines «quasi-normalen Gespraches gestaltet ist und nicht zu sehr durch den «Frage-Antwort-Charakter> dominiert
wird und somit eine «verhor-ahnliche Situation> geschaffen wird. (vgl. Horner in Pfadenhauer 2009, S. 103).

Nach dem ein Einstieg in das Interviewgesprich geschaffen wurde und sich Interviewerin und Interviewpartne-
rIn kommunikativ einschétzen und aufeinander abstimmen konnten, soll mit der zweiten Frage des Leitfadens das
Interviewgesprach auf die zentrale Thematik des zu untersuchenden Gegenstandes gelenkt werden. Hierbei wird
der_die Interviewpartner_in nach ihrem beruflich-professionellen Bezug zum Thema «sexualisierte Gewalt gegen
Sauglinge und Kleinkinder» befragt. Die Interviewerin entscheidet vor dem Hintergrund der Eingangserzihlung,
ob der_die Interviewpartner_in seinen_ihren Erzahlmodus eher konkret-exemplarisch oder weitestgehend abs-
trakt gestaltet. Je nach Tendenz des Erzahlten wahlt sie eine eher konkret-exemplarische oder eher abstrakte Fra-
gestellung:

2. a. Hatten Sie Beriihrungspunkte mit Sduglingen, Kleinkinder oder deren Familien, die Opfer von sexuellem
Missbrauch geworden sind?
(konkret-exemplarisch)

2. b. Welche Erfahrungen haben Sie mit sexuellem Missbrauch von Siuglingen und Kleinkindern gemacht?
(abstrakt)

Beide Fragen stellen «Erzdhlanregungen» (vgl. Glaser/ Laudel 2010, S. 145) fiir den_die Interviewpartner_in dar,
die zum freien Erzahlen anregen sollen. Gleichzeitig fungieren sie als Filterfragen fiir weitere mogliche erweiternde
Nachfragen (vgl. Glaser/ Laudel 2010, 128), die im Falle einer positiven Antwort gestellt werden.

— Konnen Sie mir von einem konkreten Fall erzihlen? Wie sah die sexualisierte Gewalt konkret aus?
- Kénnen Sie mir berichten, ob das Kind noch von anderen Gewaltformen betroffen war?
- Bitte beschreiben Sie Unterschiede zu anderen Fillen von Kindeswohlgefihrdung

- Welche Risikofaktoren konnten Sie beobachten?

Mit der dritten Fragestellung soll der_die Interviewpartner_in mit Erkenntnissen aus der Forschung konfrontiert
werden und sich dazu duflern, ob er_sie aus der Perspektive der Praxis diese Einschétzung teilt. Glaser und Laudel
(2010) sprechen in diesem Zusammenhang auch von einer indirekten Provokation (vgl. Glaser/Laudel 2010, S.
126), die aufgrund der Stirke der Erzdhlanregung sehr sparsam eingesetzt werden sollte. An dieser Stelle jedoch,
an der Praxis und Theorie inhaltlich zusammengefiihrt werden, wird die Frageform, die als Erzdhlanregung formu-
liert ist, und dadurch dem_der Interviewpartner_in Offenheit fiir mogliche Antworten bietet, fiir sinnvoll erachtet.

3. Sowohl in der Theorie als auch in der Praxis ldsst sich beobachten, dass sexuellem Missbrauch an Siuglingen
und Kleinkindern weniger Beachtung geschenkt wird als Misshandlung und Vernachlissigung von Sduglingen
und Kleinkindern. Teilen Sie diese Einschdtzung?
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Je nach Einschitzung des_der Interviewpartner_in lenkt die Interviewerin das weitere Interviewgesprach zu Fra-
ge a. oder zu Frage b. und versucht die zugrundeliegenden Vorstellungen, die zu der Einschétzung fithren, her-
auszuarbeiten. Im Falle einer positiven Antwort, d.h. der_die Interviewpartner_in beobachtet auch in der Praxis
eine Differenz in der Beachtung zwischen sexuellem Missbrauch von Siuglingen und Kleinkindern einerseits und
Misshandlung und Vernachldssigung von Sauglingen und Kleinkindern andererseits, wird der_die Interviewpart-
ner_in nach vorstellbaren Griinden fiir diese Beobachtung gefragt:

a. Was meinen Sie, wo mogliche Griinde liegen konnten? (positiv)

Ist der_die Interviewpartner_in der Meinung, dass er_sie keinen Unterschied beobachten kann, soll im Folgen-
den danach gefragt werden, welche Vorstellungen er_sie dariiber hat, warum die Literatur den Sachverhalt wie
beschrieben darstellt.

b. Warum denken Sie, dass das in der Literatur so dargestellt wird? (negativ)

Beide Fragen sind Erzdhlanregungen, die dem_der Interviewpartner_in durch das offene narrative Angebot die
Moglichkeit bieten, Vorstellungen vor dem Hintergrund professionell erworbenen Wissens zu erdrtern.

Die vierte Frage stellt eine Meinungsfrage dar (vgl. Glaser/ Laudel 2010, S. 145), die den_die Interviewpartner_
in nach ihrer_seiner Einschitzung tiber das Ausmaf von sexualisierter Gewalt gegen Sduglinge und Kleinkinder
fragt. Da in der Theorie, die Pravalenz und Inzidenz der Problematik nur unzureichend dargestellt werden, ist die
Einschétzung durch die Praxis im Vergleich an dieser Stelle sehr interessant.

4. Wie hoch schitzen Sie insgesamt das AusmafS von sexuellem Missbrauch an Siuglingen und Kleinkindern ein?

Anschlieffend soll ein Ubergang geschaffen werden, der die Thematik «sexueller Missbrauch» und die eigene Pro-
fession bewusst zusammenfiihrt. Durch die Ubergangsfrage (vgl. Gldser/Laudel 2010, 127) wird explizit nach er-
worbenem Wissen gefragt.

5. War die Thematik in irgendeiner Weise Gegenstand Ihrer Berufsausbildung?

Darauf folgt eine Simulationsfrage, die eine berufliche Situation des_der Interviewpartner_in konstruiert, um In-
formationen iiber soziale Prozesse und informelle Regeln im Umgang mit sexuellem Missbrauch zu bekommen
(vgl. Glaser/Laudel 2010, S. 124, S. 126).

6. Angenommen Sie haben in Ihrer Praxis den Verdacht, dass ein Sdugling oder ein Kleinkind sexuell miss-
braucht wird, ist es in gleicher Weise mdoglich sich fachlich iiber den Fall auszutauschen, wie es bei Vernachlds-
sigung oder korperlicher Misshandlung ist? Wo wdren Unterschiede?

Die folgenden Nachfragen konnen gegebenenfalls die Hauptfrage erweitern:
- Wo wiirden Sie sich/holen Sie sich bei Bedarf spezifische Informationen zu der Thematik?
- Gibt es in Ihren Fachkreisen die Moglichkeit zum Austausch iiber die Thematik?
- Ist der Austausch fiir Ihren Bedarf ausreichend und hilfreich?

Die folgenden zwei Fragen werden als Faktfragen formuliert, da Informationen tiber zur Verfiigung stehende und
verwendete Praxisinstrumente sowie iiber Fortbildungsangebote zu der Thematik erfragt werden sollen. Gléser
und Laudel weisen in diesem Zusammenhang berechtigterweise darauf hin, dass wir nicht davon ausgehen kon-
nen, dass Faktfragen nichts mit Bewertungen zu tun haben. Vielmehr sei es geradezu ein Problem der Befragungs-
methoden, dass Fakten abhingig von deren Bewertungen gebildet werden (vgl. Gldser/ Laudel 2010, S. 122 f).
Entscheidend scheint in diesem Zusammenhang das Wissen dariiber, um die Antworten im Weiteren hinsichtlich
Threr Bedeutung ausreichend reflektieren zu konnen.

7. Welche spezifischen Praxisinstrumente (Methoden der Beratung, Diagnostik, Privention, Forderung) stehen
Ihnen fiir Ihre berufliche Praxis speziell zu der genannten Thematik zur Verfiigung?
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8. Welche Fortbildungsangebote und Fachveranstaltungen sind Ihnen zu dem Thema bekannt und haben Sie
vielleicht besucht?

Diese beiden Detailnachfragen werden fiir sinnvoll erachtet um die Hauptfrage erweitern zu konnen:
- Wie ist die Vernetzung zwischen den Institutionen gestaltet?
- Welchen Bedarf gibt es Ihrerseits?

Mit der folgenden Frage wird gezielt nach Auswirkungen gefragt, die die 6ffentliche Diskussion der vergangenen
Jahre um sexuelle Ubergriffe gegen Kinder und Jugendliche auf den Bereich Friihe Hilfen gehabt haben konnte.
Hierbei handelt es sich um implizites Wissen, also um Beobachtungen, Schlussfolgerungen und Annahmen iber
Zusammenhdénge, {iber das ausschliefSlich Akteur_innen beziehungsweise Expert_innen Frither Hilfen verfiigen
kénnen.

9. Kénnen Sie Auswirkungen der iffentlichen Diskussion der vergangenen Jahre um sexuelle Ubergriffe gegen
Kinder und Jugendliche auf den Bereich Friihe Hilfen beobachten?

Die weitere Erzahlanregung soll den_die Interviewpartner_in auffordern, tiber sozial-kommunikative Dynamiken
innerhalb des Praxisfeldes Frithe Hilfen zu reflektieren und diese einzuschétzen. Die Sprache ist in diesem Zusam-
menhang von besonderer Bedeutung. Dennoch wird die Frage so offen formuliert, dass der_die Interviewpart-
ner_in frei assoziiert antworten kann.

10. Wo und wie kommt das Thema sexueller Missbrauch an Sauglingen und Kleinkindern im Bereich Friihe
Hilfen zur Sprache?

Auch die elfte Frage stellt eine Frage nach Erfahrungen im Praxisfeld dar und erfordert eine grofle Offenheit.
Aufgrund dessen wird eine Erzahlanregung gewihlt. Es soll ein Zugang zu implizitem Wissen dariiber geschaffen
werden, auf welche Weise sexualisierte Gewalt versprachlicht wird.

11. Wodurch wird ein Sprechen/die Versprachlichung tiber sexuellen Missbrauch im friihkindlichen Bereich er-
leichtert oder ermaglicht?

Die letzte Frage und Erzédhlanregung soll das Interview abrunden und fiir den/die InterviewpartnerIn moglichst
angenehm sein. Gliser und Laudel empfehlen eine grofie Offenheit, durch die der_die Interviewpartner_in auch
die Moglichkeit hat, selbst {iber den Inhalt der Antwort zu entscheiden (vgl. Glaser/Laudel 2010, S. 149). Auflerdem
soll mit der Fragestellung der Bogen zum Beginn des Interviews gespannt werden, zu der Frage nach «den eigenen
Aufgaben im Bereich Friihe Hilfen».

12. Welche Angebote Friiher Hilfen sind Ihnen bekannt, die sexualisierte Gewalt gegen Siuglinge und Kleinkin-
der offen und direkt zur Sprache bringen?

Die Reihenfolge der Fragen wird in der Konstruktion des Interviewleitfadens in dieser Form fiir sinnvoll erachtet,
da zum einen mit der ersten und letzten Frage eine fiir den_die Interviewpartner_in unbelastete und weite Fra-
ge nach den eigenen Aufgaben und bekannten Angeboten Frither Hilfen eine Offnung des Themas gestellt wird.
Zum anderen ist der Interviewleitfaden so aufgebaut, dass sich «schwere Fragen» nach sexualisierte Gewalt gegen
Sauglinge und Kleinkinder abwechseln mit «leichteren Fragen» beispielsweise nach Inhalten in der Berufsausbil-
dung oder Praxisinstrumenten. Themen, die das eigene und das professionell-kontextuelle Handeln reflektieren
sollen wie etwa offentlich-politische Auseinandersetzungen oder die Versprachlichung sind bewusst an das Ende
des Leitfaden gesetzt worden, wenn zu erwarten ist, dass die Gesprachssituation fiir den_die Interviewpartner_in
vertrauter geworden ist und er_sie sich iiber lingere Zeit mit der Thematik auseinandergesetzt hat. Dennoch soll-
te darauf hingewiesen werden, dass der Interviewleitfaden unter besonderen Umstidnden auch situativ angepasst
werden kann.
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4.2 Das Sampling

4.2.1 Theoretischer Hintergrund

Bei der Frage nach einem fiir die Untersuchung geeigneten Sampling ist es aus der Perspektive Frither Hilfen un-
abléssig eine interdisziplindre Fallauswahl durchzufithren. Es wird davon ausgegangen, dass nur durch die Wahl ei-
nes multiprofessionellen Samplings hinreichende Ergebnisse zur Forschungsfrage gegeben werden kénnen. Glaser
und Laudel merken an, dass «(es) vorkommen (kann), dass wichtige Interviewpartner aus dem Blickfeld geraten.
Umgekehrt konnen zu weit gesetzte Grenzen die empirische Erhebung vor unlsbare praktische Probleme stellen.»
(Glaser/ Laudel 2010, S. 96). Um diesem Risiko zu entgehen, orientiert sich die Fallauswahl an den Modell des
Nationalen Zentrums fir Frithe Hilfen, anhand dessen die Bereiche der Frithe Hilfen aufgezeigt werden. Das Feld
der Schwangerschaftskonfliktberatung wird bei der Fallauswahl ausgeschlossen, da es hier zundchst um die Ausei-
nandersetzung und Entscheidung einer moglichen Elternschaft geht.

= R Nationales Zentrum
S2551 B 8 WEBRT B S WRNSY 5 € WRISTANE 8 W O Ffuhe Hllfen -

Was sind ,,Friihe Hilfen“?

Medizinische
Vorsorge und
Gesundheits -
férderung

Kinder- und
Jugendhilfe

Schwanger-
schafts -
(konflikt)-
beratung

Frithforderung

Abbildung 2: Praxisfelder Frither Hilfen (Sann/Schifer 2008, 106)

Anders als bei deduktionslogisch orientierten Forschungsstrategien, bei denen im Voraus die Auswahl der Stich-
probe durch den_die Forscher_in festgelegt wird (vgl. Breuer 2010, S. 57 £.), richtet sich die vorliegende Untersu-
chung nach der Methode des Theoretical Samplings*. Nach diesem Verfahren wird die Auswahl der Stichprobe
nicht «a priori» bestimmt, sondern entwickelt sich aus dem Forschungsprozess.

In der Forschungskonzeption der Grounded Theory (GTM) werden Entscheidungen iiber die Stichprobenkonfiguration
— sowohl hinsichtlich der einbezogenen Personen, Gruppen, Ereignisse und Datenarten, wie hinsichtlich des Umfangs
- prozessbegleitend getroffen, konsekutiv in Abhdngigkeit dem jeweiligen Stand der eigenen Erkenntnis- und
Theorieentwicklung. Dabei geht es um die Auswahl von Untersuchungsobjekten bzw. -phanomenen nach konzeptueller
Relevanz, so wie sie sich aus dem Fortgang der Theoriebildung ergaben: Es werden solche Fille, Variationen und Kontraste
gesucht, die das Wissen iiber Facetten des Untersuchungsgegenstandes bzw. fokussierte Konzepte voraussichtlich

erweitern und anreichern oder auch absichern und verdichten konnen. (Breuer 2010, S. 58)

Glaser und Laudel weisen in ihren Ausfithrungen darauf hin, dass tiberpriift werden muss, ob die Untersuchung
des ausgewahlten Falles Antworten auf die Forschungsfrage liefern wird (vgl. Glaser/Laudel 2010, S. 96).

28  vgl. Breuer, Franz (2010): Reflexive Grounded Theory. Eine Einfithrung in die Forschungspraxis. Wiesbaden: VS Verlag
fiir Sozialwissenschaften.
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4.2.2 Praktische Fallauswahl

Fiir die Untersuchung wurde eine Stichprobengrofie von sieben Proband_innen gewihlt. Der Schwerpunkt dieser
Untersuchung liegt nicht auf der Reprisentativitit der Aussagen, sondern in der exemplarischen Betrachtung des
Einzelfalls, wodurch detaillierte Einblicke in das Praxisfeld der Frithen Hilfen im Hinblick auf die gewahlten Un-
tersuchungsfragen gegeben werden.

Fiir das erste Interview stellte sich eine Familienhebamme zur Verfiigung, die durch ihr Aufgabengebiet eine
addquate Verbindung zwischen dem medizinischen Sektor und dem der Kinder- und Jugendhilfe darstellt. Aus
der inhaltlichen Ausrichtung ihrer Antworten auf die Interviewfragen zeigte sich schnell die Notwendigkeit den
beraterisch-therapeutischen Bereich in die Untersuchung mit einzubeziehen. Sehr unkompliziert konnte ein In-
terviewtermin mit einer padagogischen Mitarbeiterin einer Fachberatungsstelle fiir sexuellen Missbrauch verein-
bart werden. Nach diesem Gesprich wurde die zentrale Rolle des Jugendamtes sowie der Mitarbeiter_innen von
Kindertagesstatten deutlich. AufSerdem wurde wiederholt auf den besonderen Stellenwert von Kindertagesstétten
und Krippen im Kontext Frither Hilfen hingewiesen. Um diesem Aspekt weiter nach zu gehen, folgte ein Interview
mit einer Leiterin einer Kindertagesstitte mit Krippenbereich. Nach den bisher durchgefiihrten Interviews blieb
wiederholt die Frage nach der Diagnostik von sexualisierter Gewalt offen. Aus diesem Grund folgte ein Interview-
gesprach mit einer Psychoanalytikerin, die Leiterin einer Sduglingsambulanz ist. Um die medizinische Perspektive
mit einzubeziehen, wurde anschlieflend ein Interview mit einer Rechtsmedizinerin, Mitarbeiterin einer Kinder-
schutzambulanz gefithrt. Um die medizinische Perspektive niher explorieren zu konnen, sollte zum Abschluss
ein_eine Pddiater_in interviewt werden. Allerdings zeigten sich grofle Schwierigkeiten bei der Bereitschaft der
Padiater_innen fiir ein Interview zur Thematik. Nach mehrfachen Bemithungen eine_n niedergelassene_n Padia-
ter_in zu finden, der_die in der Praxis die vorgeschriebenen Fritherkennungsuntersuchungen durchfiihrt, wurden
wiederholt als Griinde «keine Zeit» und «kein Interesse» genannt. SchliefSlich erkldrte sich ein niedergelassener
Padiater bereit, die Interviewfragen in schriftlicher Form zu beantworten. Der Interviewleitfaden wurde fiir diesen
Rahmen modifiziert. Nach der Auswertung wurde entschieden, die Antworten zwar mit in die Ergebnisse einzu-
beziehen, jedoch aufgrund der Ausfiihrlichkeit nicht in gleicher Weise zu werten wie die miindlich durchgefithrten
Interviews.

4.2.3 Zusammenfassung der Durchfiihrung

Die Proband_innen wurden entweder telefonisch, postalisch oder per Email angefragt und bekamen nach einer
Zusage eine Zusammenfassung des Forschungsvorhabens mit der Erinnerung des Termins zugesandt. Die meis-
ten Interviewpartner zeigten sich dem Forschungsvorhaben, der Thematik und einem Interview sehr interessiert
und aufgeschlossen. Etwas schwieriger gestaltete sich die Terminvereinbarung mit den Vertreter_innen des me-
dizinischen Sektors. Alle Interviews fanden bei den Proband_innen in den Institutionen statt und konnten ohne
Stérungen bis zum Ende durchgefiihrt werden. In einem Fall wurde die Interviewfithrung durch die Interviewerin
als besonders herausfordernd wahrgenommen, da die Interviewpartnerin wenig kooperativ und am Thema nicht
interessiert wirkte. Dies zeigte sich insbesondere durch kurze oder blockierende Antworten, die den Verlauf des
Gespriches erschwerten. Auf solche oder dhnlich Probleme wurden jedoch auch schon durch Meuser und Nagel
(2008) vorbereitend hingewiesen (vgl. Meuser/ Nagel 2008, S. 449 ff.).

4.3 Auswertungsmethode

4.3.1 Vorstellung und Begriindung der Methode

Um im Weiteren detaillierte Erkenntnisse aus den Expert_innenaussagen ziehen zu konnen, ist eine intensive Aus-
wertung des erhobenen Materials ein weiterer essenzieller Schritt des Forschungsprozesses, bei dem sich die Frage
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nach einer geeigneten Auswertungsmethode stellt. Meuser und Nagel (2008) machen in ihrem Artikel zu Expert_
inneninterviews (2008) darauf aufmerksam, dass das Expert_inneninterview bisher methodisch wenig beachtet
und umworben ist. Dies gelte insbesondere fiir den Bereich der Auswertung (vgl. Meuser/ Nagel 2008, S. 441).
«Selbst in Lehrbiichern, die explizit der Methode des Interviews gewidmet sind, erfihrt das ExpertInneninterview
keine eigene Behandlung.» (Meuser/Nagel 2008, S. 442). Bei der Frage nach einer geeigneten Auswertungsme-
thode zeigt sich nach niaheren Auseinandersetzungen die Qualitative Inhaltsanalyse als geeignete Methode, um
die Expert_inneninterviews dieses Forschungsprojektes auszuwerten. Die Methode bietet die Moglichkeit, nach
einem systematisch nachvollziehbaren, regelgeleiteten und reliablen Verfahren Texte spezifisch auf ihren Inhalt
hin zu untersuchen (vgl. Mayring 2008, S. 468 f. und Glaser/ Laudel 2010, S. 197). Mit dem rekonstruierenden
Forschungsprojekt und den in diesem Rahmen durchgefiihrten Expert_inneninterviews liegt der Schwerpunkt der
Untersuchung eindeutig auf dem Inhalt des Gesagten und infolgedessen auf der Analyse der Expert_innenaussa-
gen. «Der Textvergleich mit der Absicht, das Reprasentative im ExpertInnenwissen zu entdecken und die Gewin-
nung von Aussagen dariiber fiir andere kontrollierbar zu halten, ist ein voraussetzungsvolles Unternehmen. Denn
zunichst ist der Interviewtext das Protokoll einer besonderen Interaktion und Kommunikation, unverwechselbar
und einmalig in Inhalt und Form.» (Meuser/ Nagel 2008, S. 451). Die Qualitative Inhaltsanalyse nach Mayring
eignet sich aufgrund der methodisch kontrollierten Verfahrensweise in besonderem Mafe fiir die vorliegende For-
schungsarbeit.

Im Folgenden soll der analytische Prozess, der sich in drei Schritte gliedert — Materialaufbereitung — Material-
auswertung - Strukturierung von Konzepten— skizziert werden:

Im ersten Schritt findet eine profunde Aufbereitung des Materials statt. In diesem Schritt werden die Interviews
zunichst transkribiert, um eine gesicherte Grundlage fiir die weitere Materialverarbeitung zu schaffen.

Als Transkriptionsformat wurde die Conversation Analysis (CA) ausgewihlt. Der in den 60er Jahren durch ame-
rikanische Forscher_innen entwickelte Ansatz der ethnomethodologischen Konversationsanalyse zur Erforschung
von Alltagshandeln wird gegenwirtig trotz der Weiterentwicklung neuer Transkriptionssysteme wie HIAT, GAT
und DIDA in der Linguistik, in den Medien- und Kommunikationswissenschaft und in der Soziologie weiterhin
verwendet. Die CA zeichnet sich durch eine leichte Zugénglichkeit und Lesbarkeit fiir den_die Leser_in und eine
klare Uberschaubarkeit der Gesprichssequenzen aus (vgl. Universitit Mannheim 2006). Somit bietet die CA die
Moglichkeit den Fokus der Analyse auf den Inhalt der Gesprichssituation zu legen (vgl. Ludwig-Maximilian Uni-
versitit Miinchen (ohne Datierung)). Im Rahmen dieses Forschungsprojektes steht die Inhaltsanalyse und somit
die semantische Komponente des Gesagten eindeutig im Vordergrund. Den zentralen Gegenstand der Interpre-
tation bilden die Aussagen der Expert_innen beziiglich ihrer Vorstellungen, Wahrnehmungen und ihres Wissens
iiber sexualisierte Gewalt gegen Sduglinge und Kleinkinder. Aus diesem Grund wird die CA als geeignete Tran-
skriptionsmethode erachtet und infolgedessen darauf verzichtet, die gesamte Gesprachssituation zu erfassen sowie
verbale als auch nonverbale Aktivititen phonetisch zu transkribieren. Auch Glaser und Laudel merken an, dass
aufwendige Transkriptionssysteme im Rahmen konstruierender Fallstudien nicht als notwendig erachtet werden
(vgl. Glaser/Laudel 2010, S. 193). Vorab wurde entschieden, bei allen durchgefiihrten Interviews die Anfangspha-
se, die durch die Eingangsfrage gekennzeichnet war, nicht mit zu transkribieren. Die Frage an die Expert_innen
nach ihren derzeit grofiten Herausforderungen in ihrem Arbeitsfeld, sollte als Aufwarmfrage dienen und zeigte in
der spiteren Auseinandersetzung keine fiir die Forschungsfrage relevanten Gesichtspunkte. Koval und O’Connel
(2000) unterstiitzen das Vorgehen der Auswahl von zu transkribierenden Passagen: «[...] nur solche Merkmale des
Gesprachsverhaltens transkribiert werden, die auch tatsachlich analysiert werden.» (Koval und O’Connel 2000, S.
444). Kritisch an diesem Vorgehen ist anzumerken, dass sich erst im Forschungsprozess herausstellt, was sich als
«wichtig» und was sich als «unwichtig» herausstellt (vgl. Breuer 2010, S. 67).

Fiir jedes durchgefiihrte Expert_inneninterview wurde jeweils ein einfaches Transkript in orthographisch kor-
rigierter Transkriptionsform verfasst. Um eine leichte Lesbarkeit zu erméglichen, wurden die gesprochenen Wor-
te zum Teil orthographisch geglittet, Interpunktionsregeln sowie die Regeln der Grof3- und Kleinschreibung mit
einbezogen. Non-verbale tonale Zeichen wie Sprechpausen wurden in drei unterschiedlichen Formen vermerkt,
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die sich nach Dauer der Pause richten. Weitere non-verbale tonale Zeichen wie ein Lachen oder ein «ih» wur-
den dann protokolliert, wenn sie den semantischen Zusammenhang unterstreichen. Nonverbale Zeichen wie ein
Seufzen, Gestik und Mimik sowie phonetisch-phonologische Feinheiten wurden aus den beschriebenen Griinden
nicht aufgenommen (vgl. Universitit Regensburg (ohne Datierung), Ludwig-Maximilian Universitit Miinchen
(ohne Datierung)). Alle Transkripte sind durch Zeilennummern beziffert sowie in dem Schrifttyp Courier New, in
Schriftgrofie 11 und mit dem Zeilenabstand 1,15 ausgearbeitet. Spezielle Begrifflichkeiten sowie wiedergegebene
wortliche Rede durch die InterviewpartnerInnen wurden besonders gekennzeichnet. Alle Eigennamen, Stadtena-
men sowie Namen von Institutionen wurden anonymisiert und durch eine Klammer ersetzt. In Anlehnung an die
Vorschldge von Gliser und Laudel (2010, S. 193 f.) sowie nach den Empfehlungen der Universitdt Mannheim, der
Universitit Regensburg und der Ludwig-Maximilians-Universitit wurden speziell fiir dieses Forschungsprojekt
das oben skizzierte Transkriptionsformat entworfen. Nachfolgend ist eine Legend der Notationszeichen abgebildet:

Transkriptionsformat

Zeichen Bedeutung

o durch Expert_innen wiedergegebene wortliche Rede

[ spezifische Begrifflichkeit

- kurze Pause

-- mittellange Pause

_ lange Pause

begonnener Satz wird durch Gesprachspartner_in unterbrochen

[...] Namen von Institutionen, Stidten, o.4. sowie mogliche Hinweise
auf die Wiedererkennung von geschiitzten Daten werden durch
diese Klammer ersetzt und damit anonymisiert;Namen sind
grundsitzlich anonymisiert

(lachen) Lachen als non-verbales tonales Zeichen

(nicht verstiandlich) das Gesagte konnte auf der Audiodatei nicht erkannt werden

Abbildung 3: Erkldrung der Notationen im Rahmen der Transkription

Jedes Interviewtranskript ist durch einen alphabetisch-nummerischen Code verschliisselt. Vor Beginn eines Tran-
skriptes werden der Code sowie zum Verstdndnis notwendige Informationen tiber den_die Interviewpartner_in
(Angaben zur seiner_ihrer Professionalitdt) und formale Daten (Datum, Ort und Dauer des Interviewgespriches)
angegeben.
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Beispiel einer Transkripteinfiithrung:

Interviewtranskript FHSGO05 (Codenummer)

Interviewpartnerin mit Frau N. / Mitarbeitern der Sauglingsambulanz
eines psychoanalytischen Institutes (B)

Datum: 09.10.2014

Ort: Buro von Frau N.

Dauer des Interviews: 40:41 Minuten

Interviewerin und Transkribierende Anne-Kathrin Grebenstein (A)

Abbildung 4: Formale Erkldrungen zum Verstdndnis der Transkriptionsabschrift

Nach der abgeschlossenen Transkription aller Interviews folgte eine genaue Recherche der Interviewberichte, die
direkt nach den Interviews aufgezeichnet wurden. Glaser und Laudel empfehlen die Anfertigung, «<wenn es um
die Plausibilitat von Aussagen des Interviewpartners, um die Bewertung von Widerspriichen usw. geht.» (Gléser/
Laudel 2010, S. 192). Das weitere sorgfaltige Durcharbeiten der einzelnen Transkripte erméglicht zum einen das
Erkennen von unter der Fragestellung relevanter Aussagen, Widerspriiche und noch ungeklarter Textstellen. Zum
anderen konnen schrittweise immer wiederkehrende Inhalte zu Themenbereiche gebtindelt werden.

Im zweiten Schritt kommt es zur Auswertung des Materials. Aus den zuvor zusammengefassten Themenberei-
chen findet eine schrittweise Kategoriebildung statt, die im Laufe des Auswertungsprozesses modifizierbar bleibt.
Damit soll insbesondere das Prinzip der Offenheit im Forschungsprozess gegeniiber dem Vorgehen durch eine theo-
retische Vorannahme gewahrt bleiben. Nach Abschluss der induktiven Kategoriebildung aus dem Material in Bezug
auf die Forschungs- und Untersuchungsfragen sowie die theoretischen Vorannahmen ist es fiir den weiteren Ver-
lauf insbesondere fiir die Nachvollziehbarkeit der weiteren Prozessschritte entscheidend, die einzelnen Kategorien
zu definieren und die Zuordnung durch Codierregeln verstandlich zu machen sowie durch ein Ankerbeispiel zu
veranschaulichen. Im Rahmen der vorliegenden Untersuchung wurden durch induktive Verfahrensweise sowie un-
ter Bezugnahme der Erkenntnisinteresses 11 Oberkategorien (OK) gebildet. Teilweise werden die Oberkategorien
(OK) durch Unterkategorien (UK) ergdnzt. Im Folgenden wird der Codierleitfaden abgebildet, der die jeweiligen
Definitionen, die zugehorigen Codierregeln und exemplarische Textstellen aus den Interviews als Ankerbeispiele
darstellt.
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Kategoriebildung nach Mayring - Vorschlag eines Codierleitfadens (vgl. Mayring 2010)

Kategorie

Codierregel

Ankerbeispiel

1. Erfahrung Erfahrungswerte von

OK Expert_innen im
professionellen Umgang
mit einem Sdugling, einem
Kleinkind (bis drei Jahre),
das sexualisierte Gewalt
erfahren hat oder mit
dessen Angehorigen

Expert_in selbst oder ein_e
Kolleg_in der Institution hatte
Umgang mit einem Siugling,
einem Kleinkind (bis drei
Jahre), das sexualisierte Gewalt
erfahren hat oder mit dessen
Angehorigen

Es war auf jeden Fall ein
Sdugling und da wurden
sexuelle Handlungen von
dem Kindsvater an dem
Kind vorgenommen, an
einem Méadchen und da
war es ganz typisch, was
wir hiufiger sehen, das
es sogenannte »Hands-
off-Handlungen» sind.
Also es gibt ja «Hands-
on-Handlungen»,

also wirklich mit
Manipulationen an dem
Kind Penetration des
Kindes mit dem Penis,
mit dem Finger oder
mit Gegenstinden. Und
«Hands-off-Handlungen»
das sozusagen an sich
selbst manipuliert wird
und das Kind sozusagen
als Vorlage dient in
Anfithrungszeichen.
(FHSGO6, 42-69)

2. Ausmaf3 Angaben zum Ausmafd von konkrete Angaben oder
OK sexualisierter Gewalt gegen Einschétzungen tiber das

Sauglinge und Kleinkinder

Ausmafl von sexualisierter
Gewalt gegen Sauglinge und
Kleinkinder

Also ich vermute, dass
es da eine Dunkelziffer
gibt, aber ich hab keine
Ahnung. Ich hab keine
Ahnung wie hoch die ist.
(FHSGO5, 197-222)
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3. Kumulation
OK

Sexualisierte Gewalt gegen
Sduglinge und Kleinkinder
tritt haufig mit physischer
Gewalt und/oder
Vernachléssigung auf

Mindestens eine Form physische

Gewalt oder Vernachldssigung
wird in Verbindung mit
sexualisierter Gewalt gegen
Sauglingen und Kleinkindern
auffillig haufig beobachtet

Muss nicht, also

das wiirde ich nicht
voraussetzen. Also

ich glaube schon, dass
wenn jemand sein Kind
schldgt, sein Kind auch
sexuell misshandelt
gleich, das glaube ich
nicht. Genauso, dass
wenn ein Kind sexuell
misshandelt wird, ah
heif$t das auch nicht, dass
es auch dieser normalen
korperlichen Gewalt
ausgesetzt sein muss.
(FHSGO04, 264-269)

4. Differenzen
OK

wahrgenommene
Unterschiede zwischen
sexualisierter

Gewalt und anderen
Misshandlungsformen wie
physischer Gewalt und
Vernachldssigung

Expert_in benennt mindestens
einen Unterschied zwischen
sexualisierter Gewalt und
anderen Misshandlungsformen
wie physischer Gewalt und
Vernachlissigung

Ja. Also ich glaube - - das
einfach, das wieder los

zu kriegen, wenn man
einmal jemand falsch
beschuldigt hat, das ist in
dem Bereich nochmal ein
bisschen gravierender als
bei korperlicher Gewalt.
Auf jeden Fall.

(FHSGO06, 227-230)

5. Aus- und
Fortbildung
OK

Informationen zu Inhalten
von «sexualisierte Gewalt
gegen Sauglinge und
Kleinkinder» in Aus- und
Fortbildungen sowie
Kenntnisse und Teilnahme
an Fortbildungen zum
Thema

Expert_in duflert sich,

ob er_sie die Thematik

in der Grundausbildung
durchgenommen hat und/oder
an Fortbildungen zum Thema
teilgenommen hat oder tiber
solche Bescheid weif3

Nein. Weil in meiner
Ausbildung der
frithkindliche Bereich
ja noch gar nicht
integriert war. Den
haben wir ja erst iiber
die Babyambulanz in
die Ausbildung der
Kindertherapeuten
integriert. Das heif3t, das
gibt es erst so seit sechs
Jahren, die Behandlung
dieses ganz frithen
Bereiches. Und da ist
sexueller Missbrauch
noch nicht mit drin.
(FHSGO5, 284-291)

Anne-Kathrin Grebenstein: Sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern im Kontext Frither Hilfen. Eine Expertise zu den Griinden
fir die geringe Beachtung von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Frihe Hilfen
Universitatsverlag Hildesheim: Hildesheim 2017
https://www.uni-hildesheim.de/bibliothek/publizieren/universitaetsverlag/verlagsprogramm/ausser-der-reihe/anne-kathrin-grebenstein/



4. Das Untersuchungsdesign 53
6. Netzwerkarbeit Angaben iiber Expert_in nennt andere Das heif3t das Jugendamt,
OK Kooperationsformen Institutionen, mit denen er_sie  die Polizei oder auch der

oder ein bestehendes
Netzwerk , das zum
Schutz von Sauglingen

und Kleinkindern gegen

sexualisierte Gewalt
zusammenarbeitet

zur Zielsetzung Frither Hilfen
kooperiert

Kinderarzt.
(FHSGO06, 91)

7. Politik
OK

Beschreibungen und
Einschatzungen tiber
Veranderungen im
Praxisfeld Frithe Hilfen
durch offentlichen
Diskussionen und

politischen Mafinahmen
zum Thema sexualisierte
Gewalt Verdnderungen der

vergangenen Jahre

Expert_in duflert sich

dazu, ob er_sie durch die
offentlichen Diskussionen und
politischen Mafinahmen zum
Thema sexualisierte Gewalt
Verdanderungen in ihrem
Praxisfeld beobachten konnten.

Auch das haben wir
jetzt gemerkt, dass das
Jugendamt viel, viel
sensibilisierter ist auf
dieses Thema, dass wir
beispielsweise, das kann
ich jetzt auch nur wieder
in Zahlen sagen, in den
vergangenen Jahren
ungefihr dreiflig bis
vierzig Untersuchungen
hatten von Kindern
durch das Jugendamt.
(FHSGO06, 128-145)

7.1 bedingende
Faktoren und
Auswirkungen
UK

Beschreibung und
Einschétzung von

Faktoren, die im Rahmen
politischer Entwicklungen
die Thematik sexualisierte

Gewalt an Sauglingen
und Kleinkindern
voran gebracht haben
und wahrgenommene
Auswirkungen

Expert_in nennt mindestens
einen Faktor, der im Rahmen
politischer Entwicklungen
die Thematik sexualisierte
Gewalt an Sduglingen und

Kleinkindern voran gebracht hat

oder einen Aspekt beobachteter
Auswirkungen

Also sicherlich, dass

es starker in der
Offentlichkeit noch
prasent ist oder war oder
noch ist, jetzt weniger
durch so spektakulére
Falle.

(FHSGO3, 433-463)

8. Tabuisierung
OK

Diskussion und

Eischatzung dariiber, ob

das Thema sexualisierte
Gewalt gegen Siuglinge

und Kleinkinder ein Tabu

darstellt

Expert_in duflert sich zu

dem Thema sexualisierte
Gewalt gegen Sduglinge und
Kleinkinder als ein Tabuthema

Sexueller Missbrauch
ist gefiihlt eher noch ein
Tabuthema

(FHSGO1, 633f)

8.1 Entwicklung der
vergangenen Jahre
UK

Beschreibung iiber

historische Entwicklungen

beziiglich der
Enttabuisierung der
Thematik sexualisierte
Gewalt

Expert_in beschreibt Aspekte
einer Enttabuisierung der
Thematik in den vergangenen
Jahren

An dem Punkt
Enttabuisierung ist
einiges passiert
(FHSGO02, 599-614)
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8.2 forderliche Beschreibung von Expert_in nennt mindestens durch beispielsweise

Faktoren Faktoren, die zu eines Faktor, der den Prozess der Medien, interdisziplinire

UK einer Enttabuisierung Enttabuisierung gefordert hat Zusammenarbeiten,
beigetragen haben Kampagnen und

Beratungseinrichtungen
konnte die Thematik mit
enttabuisiert werden.
FHSGO06, 410-423)

9. Versprachlichung Beschreibungen wie Expert_in reflektiert dartiber wie Es, es ist schwieriger, ich
OK tiber sexualisierte Gewalt ~er_sie selbst {iber sexualisierte ~ Wwiirde jetzt mal sagen, ja
gesprochen wird, auch im  Gewalt spricht oder wie Kolleg_ €S ist schwieriger dariiber
Unterschied zu anderen innen dariiber sprechen e sprechen, weil man
Misshandlungsformen sich das nOC}f weniger
. . vorstellen mochte als
wie physische Gewalt und X )
. korperliche Gewalt, wo
Vernachlassigung ein Kind geschlagen
wird. Ich glaube, dass
es da so einen inneren
Widerstand gibt, ne
Abwehr einfach, da
mochte ich mich gar
nicht gedanklich mit
befassen, dass Kinder mit
einem Jahr oder unter
zwei Jahren sexuell und
dann noch gewaltsam
missbraucht werden.
(FHSG05,345-369)
10. Griinde OK Mogliche Griinde warum ~ Expert_in nennt mindestens Aufgrund der kognitiven
10.1 Dimension das Thema sexualisierte eine mogliche Ursache, die sich ~ Reife beziehungsweise
Kind UK Gewalt gegen Sauglinge auf die Altersphase null bis drei ~ eher Unreife und
und Kleinkinder bisher Jahre bezieht der Schwierigkeit
wenig beachtet wird Gedichtnisentwicklung
im Hinblick auf die und so weiter das was
. i erlebt ist sprachlich
Altersphase null bis drei ; o
verfiigbar mitteilen zu
Jahre

konnen, ist das nattrlich
fiir diese Altersgruppe
enorm schwierig, ne.
(FHSGO2, 32-43)
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10.2 Dimension Mégliche Griinde warum

Offentlichkeit das Thema sexualisierte
UK Gewalt gegen Sduglinge
und Kleinkinder bisher
wenig beachtet wird
im Hinblick auf die
Offentlichkeit

Expert_in nennt mindestens
eine mogliche Ursache, die sich
auf die Offentlichkeit bezieht

Ich glaube, zum einen,
deswegen habe ich
gerade so gestutzt bei

der Antwort, dass die
Dunkelziffer so hoch ist,
dass die meisten Fille
nicht gar nicht an die
Offentlichkeit kommen,
weil — ahm eben der
Ubergang zwischen
Ubergriffen, Missbrauch,
gewaltsamen Missbrauch,
da sehe ich noch einen
Unterschied. Und der
gewaltsame Missbrauch,
der wird ja erst in den
Kindergarten und in den
Schulen offenkundig, wo
sie dann auch die Sprache
entwickelt haben, dass sie
das erzdhlen kénnen.
(FHSGO5, 197-222)

10.3 Dimension
Qualifizierung UK

Mogliche Griinde warum
das Thema sexualisierte
Gewalt gegen Siuglinge
und Kleinkinder

bisher wenig beachtet
wird im Hinblick auf
Qualifizierungsprozesse

Expert_in nennt mindestens
eine mogliche Ursache, die sich
auf Qualifizierungsprozesse
bezieht

Andererseits sind

die Arzte muss man
einfach so sagen nicht
so geschult auf diesem
Gebiet. Dass man das
erkennt, auch nicht bei
den U-Untersuchungen.
Da ist es eher, dass man
die korperliche Gewalt
schneller erkennt als

die sexuelle Gewalt. Da
wirklich die richtigen
Untersuchungstechniken
zu beherrschen und

zu gucken, ist da

alles in Ordnung im
Genitalbereich, spricht
da irgendwas auf einen
sexuellen Missbrauch.
(FHSGO6, 196-224)
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10.4 Dimension
Diagnostik UK das Thema sexualisierte
Gewalt gegen Sduglinge
und Kleinkinder bisher

wenig beachtet wird im

Mégliche Griinde warum

Hinblick auf Diagnostik

Expert_in nennt mindestens
eine mogliche Ursache, die sich
auf die Diagnostik bezieht

«Bei der sexueller
Gewalt, wie ich

schon erwihnt habe,
dann hat man nicht
unbedingt «Hands-on-
Handlungen», sondern
«Hands-off-Handlungen»
und das zu, das zu
widerlegen oder zu
beweisen ist einfach
sehr, sehr schwierig.
Und deswegen, denke
ich, dass dieses Thema
noch viel, viel heikler ist,
dann auch im Verlauf zu
beobachten und -- ja,
dass die Beschuldigten
nicht mehr von sich
wegkriegen, wenn es
einmal ausgesprochen
wurde. Also das erleben
wir halt auch bei den
Fortbildungen oder
Vortrigen, die wir
machen, dass ganz viele
Arzte sagen, Mensch,
bevor ich so etwas
auflere, das ist schon eine
Gratwanderung, bevor
da wirklich der Verdacht
geduflert wird. Bei der
korperlichen Gewalt ist
das fiir die einfacher.
Auch fiir die Arzte
einfach.» (FHSGO06)

10.5 Dimension
Forschung UK das Thema sexualisierte
Gewalt gegen Siuglinge
und Kleinkinder

bisher wenig beachtet
wird im Hinblick auf

Forschungsprozesse

Mogliche Griinde warum

Expert_in nennt mindestens
eine mogliche Ursache, die sich
auf Forschungsprozesse bezieht

Ich glaube, es gibt
wenige, die sagen ,oh ja,
dazu will ich gern mal
forschen’ Dass da schon
anfangt, ich mochte mir
das gar nicht vorstellen.
(FHSGO05, 372-375)
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11. Bedarfe Die Beschreibung Expert_in beschreibt mindestens Es muss einfach noch
OK von hilfreichen und einen Bedarf. viel mehr dhm - publik
forderlichen Mafinahmen, gemacht werden, also viel

die aus der Perspektive mehr Aufklirungsarbeit
in allen Institutionen.
Also das ist, da wird

natiirlich schon viel

des_der Expert_in die
Beachtung der Thematik
sexualisierte Gewalt gegen
Séuglinge und Kleinkinder
unterstiitzen wiirden

gemacht. Aber ich
denke, in Kindergirten,
in Schulen in solchen
Einrichtungen konnte
aus meiner Sicht noch
viel, viel mehr laufen.
Und auch iiber die
Medien, ne.

(FHSGO6, 426-438)

Abbildung 5: Codierleitfaden

Im Weiteren werden in Anlehnung an das qualitative inhaltsanalytische Verfahren nach Mayring (2008) den aufge-
stellten Kategorien relevante Textstellen aus den Interviews zugeordnet. Diesem Schritt folgt die Paraphrasierung
der gewiahlten Textstellen. In einem weiteren Schritt werden die Paraphrasen auf ein abstraktes Sprachniveau gene-
ralisiert (vgl. Mayring 2008 und 2010). Durch die Subsumierung der generalisierten Aussagen sollen schlussend-
lich gleichlautende Textstellen zusammengefasst werden (vgl. auch Gropengiefler 2008, S. 176).

Im dritten Schritt findet die Strukturierung von Konzepten, Darstellung von Denkstrukturen und Verallgemei-
nerung der Einzelstrukturierungen im Hinblick auf die Forschungs- und Untersuchungsfragen statt. Durch die
Darstellung allgemeiner Strukturelemente sowie die Darbietung exemplarischer Einzelfille sollen die Ergebnisse
zusammengefasst und erdrtert werden und schlussendlich in Zusammenhang mit aktuellen wissenschaftlichen
Diskursen gebracht werden.
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Im Folgenden sollen die Ergebnisse der Untersuchung hinsichtlich der Frage nach Griinden fiir die geringe Be-
achtung von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Frithe Hilfen zusammenfassend dargestellt sowie am Einzelfall
exemplarisch betrachtet werden. Um die Darstellung der Ergebnisse tibersichtlich und verstindlich zu gestalten,
werden die Befunde anhand im Voraus eingefiithrter Analysekategorien strukturiert erldutert (vgl. Kapitel 4.3). Eine
ausfiihrliche Prasentation des qualitativen Inhaltsanalytischen Verfahren ist im Anhang der Arbeit abgebildet. Auf-
grund inhaltlicher Bedeutungszusammenhange werden im Besonderen die Analysekategorien Erfahrungen mit der
Thematik, Differenzen zwischen sexualisierter Gewalt und anderen Gewaltformen, Tabuisierung von sexualisierter
Gewalt, Versprachlichung von sexualisierter Gewalt, Griinde fiir die geringe Beachtung der Thematik und Bedarfe zur
Weiterentwicklung im Praxisfeld beleuchtet.

Erfahrungen mit der Thematik

Zu Beginn wurden die Expert_innen nach ihren Erfahrungen mit sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Klein-
kindern im Praxisfeld Frithe Hilfen gefragt. Die Auswertung der Kategorie Erfahrungen zeigt, dass alle, die im
Rahmen der durchgefiihrten Untersuchung befragten Fachkrifte von Erfahrungen mit sexualisierter Gewalt an
Sauglingen und Kleinkindern in ihrem Praxisalttag berichten konnten. Die Haufigkeit der Berithrungspunkte mit
der Thematik wird jedoch weitgehend als gering angegeben und eher als eine «Ausnahmesituation» dargestellt. In
drei Interviews wird von «Verdachtsfallen» in der Praxis berichtet, die im Verlauf nicht bestatigt werden konnten.
Dariiber hinaus berichten Expert_innen von Fillen, die durch Kolleg_innen bekannt geworden sind, welche sie
aber nicht selbst begleitet haben. Diese Antworten unterscheiden sich deutlich von den Berichten der interviewten
Rechtsmedizinerin (in Ausbildung), die an einem rechtsmedizinischen Institut mit angegliederter Kinderschutz-
ambulanz titig ist. Das spezialisierte Angebot der Rechtsmedizin erméglicht in Verdachtsféllen von Kindesmiss-
handlung und -missbrauch eine zeitnahe qualifizierte Beratung und Diagnostik. Durch telefonische Beratung, kli-
nisch-forensische Untersuchungen und wohnortnahe rechtsmedizinische Begutachtungen soll unter anderem die
Fritherkennung bei Misshandlungs- und Missbrauchsverdachtsfillen verbessert werden.

Aber es ist so, dass wir das Spektrum haben von vier Wochen bis siebzehn Jahren. Also ich kann Ihnen jetzt nicht sagen
da ist ein Peak, da ist ein Peak bei uns. Aber insgesamt sagt man aus rechtsmedizinischer Sicht, sind die null bis drei
Jahrigen héufiger betroffen, weil die konnen sich nicht wehren, die kénnen sich nicht verbal dufern, das ist schon eine
Hochrisikogruppe fiir sexuelle Gewalt und auch fiir korperliche Gewalt. Also wie gesagt wir haben alles, wir haben
die gesamte Spannbreite und haben dementsprechend auch Kontakt zu dieser Altersgruppe gehabt — mehrfach - ja.
(FHSGO06)

Anders als die oben genannten Expert_innen unterstreicht die Rechtsmedizinerin (i.A.) ihre Erfahrung mit sexua-
lisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern in ihrem Praxisalltag und weist zusdtzlich auf ein erhohtes Risiko
fir Sduglinge und Kleinkinder hin.

Die Frage nach der Einschitzung iiber das Ausmaf von sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern
wurde von einigen Expert_innen im Hinblick auf ihre Institution und von anderen im Hinblick auf die gesamt-
gesellschaftliche Situation beantwortet. Die Expert_innen, die eine Einschitzung iiber das Ausmaf3 sexualisierter
Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern in ihrer Institution abgaben, schitzten das Ausmaf3 gering ein. Den Ex-
pert_innen, die die Situation allgemein einschatzten, fiel es deutlich schwerer konkrete Angaben zu nennen. Eine
Expertin schitzte eine hohe Dunkelziffer, eine weitere ging davon aus, dass das Ausmafl von korperlicher und
sexualisierter Gewalt ausgewogen sei. In den Statistiken des Bundeskriminalamtes (2015) und des Statistischen
Bundesamtes (Wiesbaden 2005) liegen die Zahlen von kérperlicher Misshandlung und Vernachléssigung in allen
Altersstufen deutlich hoher als die der sexualisierten Gewalt. Dennoch wurden 2014 insgesamt 1.732 Fille (515
Jungen, 1.217 Miadchen) von sexualisierter Gewalt nach §176 StGB (sexueller Missbrauch), §176a StGB (schwerer
sexueller Missbrauch) und §176b StGB (sexueller Missbrauch mit Todesfolge) an 0-6 Jahrigen registriert. Dabei
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wurden 1.671 Fille (494 Jungen, 1.177 Méddchen) vollzogen (vgl. Bundeskriminalamt 2015). Das Statistische Bun-
desamt gab 2012 49 Fille (0-3) und 147 Fille (0-6) von akuter Kindeswohlgefdhrdung® durch sexuelle Gewalt und
52 Falle (0-3) und 171 Falle (0-6) von latenter Kindeswohlgefdhrdung durch sexuelle Gewalt an (vgl. Statistisches
Bundesamt, Wiesbaden 2013). In der Kinderschutzambulanz des Rechtsmedizinischen Institutes der Medizini-
schen Hochschule Hannover werden Kinder im Alter zwischen drei Wochen und siebzehn Jahren auf alle Formen
von Kindesmisshandlung untersucht. Die Rechtsmediziner_innen sprechen von einer Ausgewogenheit zwischen
korperlicher Misshandlung und sexualisierter Gewalt (vgl. Todt, Maciuga, Debertin 2014).

Die Angaben {iber eigene Erfahrungen der Expert_innen sowie deren Einschitzungen iiber das Ausmafd von
sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern ergeben kein einheitliches Bild. Die Aussagen reichen von
sehr «gering» bis «hoch», wobei auffillt, dass alle Expert_innen Erfahrungen mit der Thematik hatten und das
Thema im Bereich Friithe Hilfen verorten.

Des Weiteren wurden Aussagen zu Uberschneidungen von verschiedenen Gewaltformen untersucht. Auch
die Auswertung der Kategorie Kumulationen zeigt kein einheitliches Bild. Zwei Expert_innen gaben an, in ihrem
Praxisalltag noch keine Uberschneidungen von Gewaltformen beobachtet zu haben. Die anderen Expert_innen
berichten von Kumulationen, weisen aber zum Teil auch darauf hin, dass es nicht die Regel ist. Die einzelnen Ge-
waltformen kdmen auch in isolierter Form vor. Eine Expertin, die als Mitarbeiterin in einer Fachberatungsstelle fiir
sexualisierte Gewalt arbeitet, gibt an:

Und das gibt’s natiirlich hier Anmeldungen von Familien, die oft auch schon seit lingerem mit dem Jugendamt in Kontakt
sind, wo auch schon der Schutzauftrag nach 8a oder so gelaufen ist, weil was weif ich der Vater vor den Kindern die
Mutter geschlagen hat oder die Kinder wegen blauer Flecken aufgefallen sind oder zusétzlich noch klar wird, es ist zum
einem Missbrauch gekommen. (FHSG02)

Die Expertin skizziert in ihrem Beispiel Beratungsfille, bei denen nicht nur eine, sondern mehrere Gewaltformen
gleichzeitig vorkommen. Die Ergebnisse deutscher und internationaler Studien weisen auf enge Zusammenhiange
zwischen den Gewaltformen hin (vgl. Hauser et al. 2011; Deegener 2005 in Arbeitsstelle Kinder- und Jugendkrimi-
nalitdtspravention 2007, S. 35; Herzig 2010, S. 5; Zimmermann 2010, S. 16). Beispielsweise hat das Kriminologische
Forschungsinstitut mit den Uberlagerungen verschiedener Formen der Kindesmisshandlung beschiftigt und be-
richtet zum einen, dass Kinder, die sexualisierte Gewalt erfahren haben, eine etwa doppelt so hohe Rate von Gewalt
zwischen den Eltern aufweisen als Nichtopfer (45,4% gegentiiber 21,3%) und zum anderen, dass Opfer sexualisier-
ter Gewalt deutlich gefihrdet sind, gleichzeitig auch korperliche Misshandlungen durch ihre Eltern zu erfahren. Es
konnte umgekehrt beobachtet werden, dass die Wahrscheinlichkeit sexualisierte Gewalt zu erfahren in Féllen von
elterlicher korperlicher Gewalt steigt (vgl. Pfeiffer/ Wetzels 1997, S. 31 ff; Wetzels 1997b, S. 16 fI. in Deegener 2005,
S. 50 f; Zimmermann 2010, S. 22 ff,; Bleiker-Buth 2011, S. 19). Auch Engfer unterstreicht diese Befunde: «Hierbei
scheint die Separierung der verschiedenen Gewaltformen zunehmend problematischer. Denn in letzter Zeit wird
durch die Ergebnisse empirischer Studien immer deutlicher, dass zwischen diesen Gewaltformen erhebliche Uber-
lappungen bestehen.» (Engfer 2000, S. 24). Ein Mitarbeiter des Kommunalen Sozialdienstes erklrt:

Aber es gibt sicherlich auch Fille, wo Kinder oder auch Kleinkinder nur sexuell missbraucht werden, nur in Anfithrungs-
strichen. Also, ich denke, beides. Sicherlich gibt es eine Verbindung zu grundsitzlich, das Kind wird vernachlissigt oder

29  In der Gesamtbewertung der Gefdhrdungssituation hat das Jugendamt vier Antwortmdoglichkeiten. «Kindeswohlgefihr-
dung» ist anzugeben, wenn eine Situation zu bejahen ist, in der eine erhebliche Schadigung des kérperlichen, geistigen
oder seelischen Wohls des Kindes/Jugendlichen bereits eingetreten ist oder mit ziemlicher Sicherheit zu erwarten ist und
diese Situation von den Sorgeberechtigten nicht abgewendet wird oder werden kann. Kann die Frage nach der tatsach-
lich bestehenden Gefahr nicht eindeutig beantwortet werden, besteht aber der Verdacht auf eine Kindeswohlgefihrdung
oder kann diese nicht ausgeschlossen werden, spricht man von der «latenten Kindeswohlgefihrdung». Zudem kann das
Jugendamt zu dem Schluss kommen, dass zwar eine direkte Gefdhrdung fiir das Kind nicht vorliegt aber ein Hilfe- oder
Unterstiitzungsbedarf besteht. Die vierte Option kann darin bestehen, dass weder eine Kindeswohlgefihrdung noch ein
sonstiger bzw. weiterer Hilfebedarf vorliegt (Statistisches Bundesamt, Wiesbaden 2013, S. 3)
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man achtet nicht auf die Bediirfnisse und dann kann man auch noch so dieses Bediirfnis an dem Kind befriedigen,
das, denke ich, ist so ein Teil. Aber es gibt sicherlich auch so isolierte, nur sexuelle Ubergriffe. Ich denke beide Formen.
(FHSGO03)

Er verdeutlicht die enge Verbindung zwischen sexualisierter Gewalt und Vernachlissigung, in dem die Bediirfnisse
des Kindes nicht beachtet beziehungsweise vernachlissigt werden.

Differenzen zwischen sexualisierter Gewalt und anderen Gewaltformen

Die Tatsache, dass Gewaltformen iiberlagert vorkommen kénnen, zieht die Frage nach den Grenzen zwischen
den einzelnen Gewaltformen nach sich. Durch Uberschneidungen ist hiufig nicht mehr klar erkennbar, wo eine
Gewaltform beginnt und eine andere authort. Diese Unsicherheit wird auch durch die Antworten auf die Frage
nach den Differenzen zwischen sexualisierter Gewalt und anderen Gewaltformen deutlich. So beschreibt eine der
Expert_innen:

[...] es ist einfach auch ein Grenzwert, wo man es sowieso ganz schwer sagen kann, wo ist es in Anfithrungsstrichen nur
eine korperliche Misshandlung oder wo ist die Grenze zum sexuellen Missbrauch. Da ist ja die Grenze manchmal ja auch
sehr schwierig halt &hm - [...] (FHSG04)

Diese Aussage zeigt zum einen die Schwierigkeit die Gewaltformen voneinander zu trennen und weist zum ande-
ren auf eine grofle Unsicherheit hin, exakt benennen zu kénnen, wann insbesondere sexualisierte Gewalt beginnt:

Ja, ja und - eben, gerade sexueller Missbrauch, wo fingt der an? Ah, ist es vielleicht auch schon iibergriffig dem Kind
gegeniiber 4h — wenn was weif$ ich, Oma kommt und man sagt: «Gib Oma ein Kiisschen.» halt einfach. Ne, das sind so
banale Sachen, aber da wird, kommt man ja schon in eine Grenze. (FHSG04)

Die Unsicherheit, sexualisierte Gewalt einzugrenzen, ist bei den Expert_innen starker als bei anderen Gewaltfor-
men:

[...] wenn jemand eine Ohrfeige gibt, das hore ich, das sehe ich gegebenenfalls im Gesicht, weil da die Hand ist, da sehe
ich Spuren. (FHSG04)

[...] wenn jetzt ein Kind, dhm ein Kind, ein Kind korperlich misshandelt wird, dann kann ich das hédufig sehen ganz klar
und dhm sexueller Missbrauch kann ja auch so unsichtbar passieren [...] (FHSGO01)

[...] ist es genauso schwierig, weil man da ja auch nicht unbedingt, also einmal da auch wieder wo fingt es an und &h, -
ich seh die Folgen ja nicht unbedingt - nicht - also denn, es muss ja nicht immer gleich zur Penetration kommen halt ne,
es gibt ja auch ganz viele andere Mdéglichkeiten und da muss ich nicht unbedingt was sehen. (FHSG04)

Ja also es ist auch eindeutiger, greifbarer fiir uns - also da ganz klare Anzeichen dafiir und ich wiisste jetzt nicht, ob ich
jetzt sexuellen Missbrauch immer dhm so hundertprozentig eindeutig erkennen kénnte, da wir ich unsicher wenn ich
jetzt in der Einzelfallhilfe tatig ware ne. (FHSGO1)

Die Referentinnen Mayer und Helmig des Deutschen Jugendinstitutes (DJI) kennzeichnen sexualisierte Gewalt
unter anderem auch dadurch, dass «[...] Beschreibungen von Tathandlungen sexueller Gewalt nicht fiir sich ge-
nommen die Eindeutigkeit (besitzen), wie sie anderen Gewaltformen kérperbezogener Gewalt eigen ist.» (Mayer/
Helmig 2011, S. 18 £.).

Als besonders verunsichernd beschreiben die Expert_innen, dass sexualisierte Gewalt hiufig keine sichtbaren
Spuren hinterldsst und es keine eindeutigen Anzeichen gibt. Auf die Problematik, sexualisierte Gewalt eindeutig
diagnostizieren zu koénnen, weist auch Dr. Andreas Jud von der Hochschule Luzern hin:

Bei sexuellen Misshandlungen besteht das Problem, dass kaum koérperliche Anzeichen im Genitalbereich zu finden sind,
welche eindeutige Riickschliisse auf Misshandlungen zulassen (vgl. Heger, et al., 2002) und die Aussagen des Kindes
- sofern es bereits spricht — oft nur schwer zu erhalten sind. Entsprechend gelingt es meist nicht, den Verdacht einer

sexuellen Misshandlung einigermaflen zu erhirten (Jud 2011, S. 17)
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Insgesamt nehmen alle der interviewten Expert_innen Unterschiede zwischen sexualisierter Gewalt und anderen
Gewaltformen wahr. Es fillt auch auf, dass es Thnen in den Gesprachen zum Teil schwer fillt, diese Unterschiede
zur Sprache zu bringen:

[...] ich kann es jetzt erstmal nicht so sagen warum es so ist. (FHSGO1).

Die Schwierigkeit «iiber sexualisierte Gewalt zu sprechen» wird auch in weiteren Interviewpassagen wieder aufge-
nommen und scheint einen entscheidenden Unterschied zu anderen Gewaltformen zu markieren. Dies wird unter
anderem deutlich, als eine der Expert_innen von ihren Erfahrungen und Beobachtungen berichtet. Sie gibt an, dass
das Thema sexualisierte Gewalt in ihrem Berufsalltag nicht besprochen wird.

Es kommt nicht vor. Wir sprechen nicht dariiber. Also in der Intervisionsrunde gab es meines Erachtens keinen Fall,
den wir hatten besprechen miissen, weil da sexueller Missbrauch im Vordergrund stand. Korperliche Vernachldssigung,
psychische Vernachldssigung, Bindungsstérungen das stand im Vordergrund, aber sexueller Missbrauch nicht. (FHSG05)

Auflerdem werden deutliche Erschwernisse im «Sprechen iiber sexualisierte Gewalt» erkennbar, wenn die Expert_
innen tiber den Umgang mit Verdachtsfillen von sexualisierter Gewalt berichten:

Bei der sexuellen Gewalt, wie ich schon erwdhnt habe, dann hat man nicht unbedingt «Hands-on-Handlungen»,
sondern «Hands-oft-Handlungen» und das zu, das zu widerlegen oder zu beweisen ist einfach sehr, sehr schwierig. Und
deswegen, denke ich, dass dieses Thema noch viel, viel heikler ist, dann auch im Verlauf zu beobachten und - ja, dass die
Beschuldigten nicht mehr von sich wegkriegen, wenn es einmal ausgesprochen wurde. Also das erleben wir halt auch bei
den Fortbildungen oder Vortrigen, die wir machen, dass ganz viele Arzte sagen, Mensch, bevor ich so etwas dufiere, das
ist schon eine Gratwanderung, bevor da wirklich der Verdacht geduf3ert wird. Bei der korperlichen Gewalt ist das fiir die
einfacher. Auch fiir die Arzte einfach. (FHSGO06)

Es wird deutlich, dass eine grofie Unsicherheit unter Expert_innen besteht, einen Verdacht zur Sprache zu bringen.
Diese Unsicherheit konnte durch die bei sexualisierter Gewalt hadufig nicht sichtbaren «Hand-off-Handlungen»
erklart werden, die anders als bei korperlicher Gewalt, nicht bewiesen oder ausgeschlossen werden konnen. Die
Unsicherheit und die Unféhigkeit sowie das «Nicht-iiber-sexualisierte Gewalt-sprechen» scheinen zentrale Merk-
male zu markieren, durch die sich sexualisierte Gewalt von anderen Gewaltformen unterscheidet. Der Aspekt der
Sprache wird unter der Kategorie Versprachlichung erneut aufgegriffen. Des Weiteren beschreiben die Expert_in-
nen, dass sexualisierte Gewalt «perfider» und «unklarer» sei als andere Gewaltformen und «anders fordere». Auch
«das Prozedere mit sexuellem Missbrauch» sei deutlich unklarer. Ein Mitarbeiter des Kommunalen Sozialdienstes
spricht von einem «erhéhten Handlungsdruck» und einer «anderen Dynamik», den er und seine Mitarbeiter_in-
nen im Falle von sexualisierter Gewalt wahrnehmen.

Das natiirlich das zweijahrige geschlagene Midchen, ja auch das erzeugt Mitgefiihl bei Fachkriften, man will auch das es
aufthort, man will es unterbrechen, aber sich vorzustellen, dass das gleich zweijahrige Madchen missbraucht wird, dhm -
vergewaltigt wird, oder Dinge getan werden, die man eher Alteren zuschreibt, ihm sexuelle Handlungen, ich glaub, das ist
nochmal eine andere Betroffenheit, sich das vorzustellen erzeugt nochmal eine andere Form von Mitgefiihl, Gefiihle auch
von Wut auf den Titer, die Taterin und auch einen Handlungsdruck. Also ich glaube, das ist jetzt sehr verkiirzt gesagt,
aber der Druck das Kind zu schiitzen, ist, glaube ich, bei dem Wissen oder bei der Vermutung einer Vergewaltigung oder
eines Missbrauchs eines zweijihrigen Madchens, glaube ich, ist der Handlungsdruck, der empfundene Druck stirker,
als zu wissen, das zweijdhrige Madchen wird geschlagen, also da entsteht einen anderer Handlungsdruck, ne andere
Dynamik, ein anderes «ich muss das da sofort ran», «ich muss da sofort helfen», «ich muss dieses Madchen sofort in
Sicherheit bringen» ist da nochmal stirker ahm - ja. (FHSG02)

Nach den Angaben der Expert_innen werden starke Emotionen wie Wut hervorgerufen und ein héheres Maf} an
Empathie gefordert. So sprechen sie auch von einem «emotionalem Thema», das «stark belastet», «xemotional be-
rithrt», das «ldnger im Gedéchtnis bleibt» und «sich unsicher anfiihlt».

Die Mitarbeiterin einer Sduglingsambulanz beschreibt die Unvorstellbarkeit von sexualisierter Gewalt an Sdug-
lingen und Kleinkindern:
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Ich finde es auch grausam, wenn Kinder geschlagen werden, aber das ist fiir mich das absolut grausamste was ich mir
vorstellen kann. Das sprengt so ein bisschen auch fiir mich die Grenzen meiner Vorstellungsfihigkeit. Ich kann mir
vieles vorstellen. Ich kann mir auch vorstellen, dass Eltern ein Kind verhungern lassen. Aber mir vorzustellen, dass ein
unter einjahriges Kind gewaltsam sexuell missbraucht wird, das - ne weigert sich fast mein Verstand mir das bildlich
vorzustellen. Und ich weif3 ja, dass es geschieht, ja. (FHSGO05)

Die Vorstellung, dass ein Sdugling oder ein Kleinkind sexualisierte Gewalt erfihrt, iibertrifft die Vorstellungskraft
der Mitarbeiterin in einem anderen Mafle als bei der Vorstellung von korperlicher Gewalt oder von Vernachléssi-
gung. Die interviewte Rechtsmedizinerin (i.A.) begriindet den Unterschied damit, dass es nachvollziehbarer sei ein
Kind aufgrund eines Affektes zu schlagen oder zu schiitteln. Ein Kind zu missbrauchen sei absolut «fremd» und
durch psychiatrische Krankheitsbilder erkldrbar.

«[...} das ist auch so spekulativ. Also ich kann mir nur vorstellen, dass halt, dass es so fremd ist, ja, also dass es einem so
fremd ist, wie kann man sich an einem Kind sexuell vergehen. Also ich glaube, wenn ein Kind massiv geschiittelt wird
oder auch geschlagen wird, auch das kann man sich nicht vorstellen, aber éhm, nicht, dass ich das jetzt gutheiflen will,
dass ein Kind geschlagen wird oder, aber ich glaube, man, jeder von uns kann sich vorstellen, dass in Extremsituationen,
dass einem da mal - die Hand ausrutschen kann. Also nicht, dass Sie das jetzt falschverstehen. [...] Ja, es ist irgendwie
greifbarer, wenn jemand kleine Kinder hat, dass die einen bis zur Weif3glut nerven und, dass man dann mal auf den Popo
- haut. Also es macht keiner, aber man kann es sich vorstellen. Und das andere ist so irrational, also es ist so tiberhaupt
nicht vorstellbar. Wie kann man sich an einem Sdugling oder Kleinkind sexuell vergehen. Und das ist ein psychiatrische
Storung, muss man sagen, also Pddophilie, das ist ja ne eine psychiatrische Erkrankung und das ist glaube ich schwer
vorstellbar, dass sowas, das ist einfach so ganz fern von einem, wie kann man so etwas machen. Natiirlich ist es auch beim
Schiitteln so. Ich will das nur noch mal betonen, nicht, dass Sie denken, ich heifle es gut, dass hier ein Kind geschlagen
wird. [...] Einfach nur, dass man das bei manchen Sachen versteht, dass da ein Klaps auf den Po, weil es einfach diese
Situation war. Und dass kann man bei sexuellem Missbrauch nicht machen, da gibt es ja nichts, keine Situation in der
man auf einmal sein Kind missbraucht. Sondern, das ist ja eine krankhafte Storung. Und das ist glaube ich der grofle
Unterschied.» (FHSGO06)

Dariiber hinaus wird eine grofiere Toleranz korperlicher Gewalt und Vernachlédssigung gegeniiber wahrgenom-
men.

Weil immer schon geschlagen wurde. Weil immer schon geschlagen wurde. Frither wurde sogar gesagt, Schlagen gehort
zur Erziehung dazu, gehort zur, ist ein probates Ziichtigungsmittel, ja. Das musste erst zuriickgefithrt werden. Es wurde
aber nie gesagt, Sexualitdt mit Kleinstkindern ist ein probates Mittel, dass die Entwicklung gut voranschreitet. Also der
umgekehrte Weg, Schlagen war ja toleriert und gewollt. Auch das. Wenn wir in die Geschichte der Kindheit gucken,
hat auch da viel Vernachlissigung stattgefunden, im Sinne von Kinder sind nebenher gelaufen und wurden irgendwie
versorgt durch irgendwen, hatten aber nicht die Bedeutung, die sie heute haben. Also auch da ist eine weitaus grofiere
Toleranz. (FHSGO05)

Die Begriindung wird in der Geschichte der Kindheit gesehen. In Kapitel 3.2 wurde bereits dargestellt, dass in der
Vergangenheit insbesondere korperliche Gewalt als Ziichtigungsmittel weitaus akzeptiert wurde (vgl. Deegener/
Korner 2006, S. 133 f.).

Ein weiterer, entscheidender Unterschied wird im Rahmen von Fortbildungen festgestellt.

Und das zum Beispiel ist, soweit ich das weif3, nicht so Thema natiirlich, wenn man so tiber Fortbildungen spricht oder
so Fortbildungen macht, geht’s auch um die Frage oder man kann sagen, wenn ich selber geschlagen wurde als Kind, also
meine eigenen Erfahrungen, die ich mitbringe, die wirken sich aus in meinem Berufsleben oder wenn ich einen Beruf
wihle, in meiner Berufswahl, aber, dass das Thema auf Seiten der Helfer und Helferinnen auch sexuell missbrauchte
Kinder sitzen, das ist soweit ich das mitkriege nicht das Thema in den Fortbildungen. Wenn man mal so guckt, in wie weit
sitzen sie hier und haben eigene Missbrauchserfahrungen. (FHSGO03)

Im Unterschied zu korperlicher Gewalt werden eigene Erfahrungen mit sexualisierter Gewalt im Kontext von Fort-
bildungen nicht reflektiert. Dies konnte dadurch begriindet werden, dass durch die Beschiftigung mit sexualisier-
ter Gewalt ein duflerst intimer Bereich der Personlichkeit beriihrt wird.

Anne-Kathrin Grebenstein: Sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern im Kontext Frither Hilfen. Eine Expertise zu den Griinden
fir die geringe Beachtung von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Friihe Hilfen

Universitatsverlag Hildesheim: Hildesheim 2017
https://www.uni-hildesheim.de/bibliothek/publizieren/universitaetsverlag/verlagsprogramm/ausser-der-reihe/anne-kathrin-grebenstein/



5. Présentation und Analyse der Ergebnisse 63

[...} aber das Thema Sexualitit, sexueller Missbrauch das aus den Griinden, die wir schon genannt haben, das bringt auch
noch mal eigene Punkte mit ins Spiel, auch nochmal eigene vielleicht Erfahrungen in seiner Sexualitt, in seiner, in seiner
sexuellen Entwicklung, ich glaub, die spielen da auch nochmal mit rein. (FHSG03)

Die Referentinnen Mayer und Helmig des Deutschen Jugendinstitutes, dass allein durch das Sprechen iiber sexu-
alisierte Gewalt Schamgrenzen verletzt und eigene Grenzen beriihrt werden (vgl. Mayer/ Helmig 2011, S. 17 ff.)

Es wird eine Vielzahl von Unterschieden zwischen sexualisierter Gewalt und anderen Gewaltformen benannt,
wodurch deutlich wird, dass sexualisierte Gewalt im Unterschied zu anderen Gewaltformen spezifische Merkmale
impliziert.

Zentrale Merkmale von sexualisierter
Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern

Schwierigkeiten, sexualisierte Gewalt einzugrenzen*

Schwierigkeiten, sexualisierte Gewalt zu erkennen*

Es werden belastende Emotionen ausgelost*

Es entsteht ein starker Handliungsdruck*

Geringere Toleranz gegeniiber sexualisierter Gewalt*

Der Umgang im Fall eines Verdacht ist unklar*

Schwierigkeiten, dariiber zu sprechen*

Schwierigkeiten, einen Verdacht zu dufSern*

*Merkmale werden stirker ausgeprigt wahrgenommen als bei kérperlicher Misshandlung und Vernachléssigung
(Ausnahme bilden Formen von schweren kérperlichen Misshandlungen)

Abbildung 6: Zentrale Merkmale sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern

Tabuisierung von sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern

Im Folgenden soll die Perspektive der Expert_innen auf sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern als
Tabu beleuchtet werden. Die Expert_innen wurden gezielt nach ihrer Einschitzung befragt, ob sie die Thematik
als Tabuthema einschétzen. Die Darstellung der historischen Entwicklungsgeschichte von sexualisierter Gewalt
in Kapitel 3.2 hat bereits gezeigt, dass die Gesamtthematik in den vergangenen Jahrzehnten im Prozess der Entta-
buisierung stand und nur schwer aus unbegriindeten Verboten gelost werden konnte. Die Ergebnisse der Analyse
verdeutlichen jedoch, dass die iiberwiegende Zahl der befragten Expert_innen nicht der Meinung ist, dass es sich
bei sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern um ein Tabuthema handelt.

[...] durch die Arbeit mit dem Koordinierungszentrum und interdisziplindren Zusammenarbeiten und die Medien haben
wir langsam einen Weg aus der Tabuisierung gefunden. Aber ganz sind wir davon noch nicht weg. (FHSG06)

Innerhalb des Kollegiums ist es kein Tabuthema, da offen dariiber gesprochen. Sicherlich nicht um eigene Befindlichkeiten,
das wird wirklich auf der fachlichen Ebene betrachtet halt, das ist, da ist auch kein, da wiirde ich auch sagen, da ist auch
kein Unwohlsein oder so. Es ist kein schones Thema, aber das ist auch korperliche Gewalt nicht oder alles was irgendwie
schwierig ist. Das sind immer schwierige Themen, aber nicht so, dass es da so ein Tabu gibt oder so. (FHSG04)

Nein, es ist ein Thema, das einen nochmal anders fordert, hochemotionaler ist (FHSGO03)
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Eine der Expert_innen beschreibt einen langsamen Weg aus der Tabuisierung insbesondere mithilfe einer gelin-
genden Zusammenarbeit mit anderen Institutionen und den Medien. Dennoch sieht sie weiterhin Entwicklungs-
bedarf. Die weiteren Beispiele zeigen zum einen, dass das Thema nicht als Tabuthema gesehen wird, jedoch als
«hochemotionales», «schwieriges Thema», welches in besonderer Weise «fordert», wahrgenommen wird. Zum
anderen wird explizit hervorgehoben, dass auf der fachlichen Ebene keine Tabuisierung zu beobachten sei. Eine
andere Expertin hingegen, die im Verlauf des Interviewgesprachs ihre Antwort auf die Frage dndert, sicht das
Thema in der Offentlichkeit nicht als Tabu und begriindet dies damit, dass es in den Medien vorkidme. An dieser
Stelle wird deutlich, wie unterschiedlich das Wissen, die Erfahrungen sowie die Wahrnehmungen und die Kons-
truktionen der Expert_innen iiber ihr Arbeits- und Wissensgebiet sind. Auflerdem zeigt sich bei der Frage nach
einem Tabu, eine deutliche Unsicherheit dariiber, was «tabu sein» bedeutet. Bereits unter der Kategorie Differenzen
wurden die Schwierigkeiten einer genauen Zuordnung und Eingrenzung von sexualisierter Gewalt angefiihrt. Die
Expert_innen berichten diesbeziiglich von Unsicherheit «<wo beginnt sexueller Missbrauch» und «sexuellen Miss-
brauch zu erkennen». Meike Sophia Baader und Svea Korft weisen in Threm Aufsatz «Chancengleichheit durch
strukturierte Promotionsférderung - ein Tabu in der Umsetzung?» unter Bezugnahme auf Sigmund Freud darauf
hin, «Deutlich wird, dass das Tabu sich gerade dadurch auszeichnet, dass es schwer zu definieren ist.» (Baader/Korft
2015). In seinem Werk «Totem und Tabu» von 1913, speziell in dem Aufsatz «Das Tabu und die Ambivalenz der
Gefiihlsregung», widmet Freud sich ausfiihrlich der Frage nach der Institution des Tabus. Er bezieht sich auf den
Anthropologen Northcote W. Thomas und beschreibt das Tabu als «heilige Scheu». Die Attribute «heilig» und «un-
rein» lieflen keine Trennung zu. Da durch beide Worte die Scheu vor seiner Berithrung beschrieben werden wiirde,
sei eine unterscheidbare Wort- und Bedeutungstrennung nicht moglich. Daher sieht er Ehrfurcht und Abscheu im
Tabu vereint (vgl. Freud 1986, S. 34 £.). Ein Tabu dufiert sich durch Einschrdnkungen und Verbote, die sich jedoch
aller Begriindung entziehen. Mogliche Erklarungen fiir ein Tabu sind unbekannt oder unverstandlich. Sie verbieten
sich so zu sagen von selbst.

Die Verbote betreffen meist die Genussfihigkeit, die Bewegungs- und Verkehrsfreiheit; sie scheinen in manchen Fillen
sinnreich, sollen offenbar Enthaltungen und Entsagungen bedeuten, in anderen Fillen sind sie ihrem Inhalt nach
ganz unverstandlich, betreffen wertlose Kleinigkeiten, scheinen ganz von der Art des Zeremoniells zu sein. All diesen
Verboten scheint eine Theorie zugrunde zu liegen, als ob die Verbote notwendig wiren, weil gewisse Personen oder
Dingen eine gefahrliche Kraft zu eigen ist, die sich durch die Berithrung mit dem so geladenen Objekt {ibertrégt, fast wie
eine Ansteckung.» (Freud 1986, S. 30 f.) Ein Tabu beinhaltet «Streng genommen [...] a) den heiligen (oder unreinen)
Charakter von Personen oder Dingen, b) die Art der Beschrankung, welche sich aus diesem Charakter ergibt, und c) die
Heiligkeit (oder Unreinheit), welche aus der Verletzung dieses Verbotes hervorgeht. (Freud 1986, S. 27)

Freud unterscheidet drei unterschiedliche Formen eines Tabus. Als eine mogliche Form nennt er das natiirliche
oder das direkte Tabu, als Ergebnis der geheimnisvollen Kraft (Mana), die an einem Menschen, an einem Ding haf-
tet. Das mitgeteilte oder das indirekte Tabu hingegen ist das Ergebnis einer erworbenen oder iibertragenen geheim-
nisvollen Kraft (Mana). Zu diesen genannten beschreibt er eine Form, die sich aus den ersten beiden zusammen-
setzt (vgl. Freud 1986, S. 27). Infolgedessen konnen Dinge, Tiere sowie Menschen, Handlungen und Ortlichkeiten,
Zustinde und Lebenslagen tabu werden (vgl. ebd. S. 32 f.). Dabei sei zu beachten, dass ein Tabu zeitweilig oder
permanent bestehen kann. Als Beispiel fiir ein zeitweiliges Tabu fiihrt er gewisse Zustinde wie die Menstruation,
das Kindbett oder Zeiten eines Kriegers vor und nach dem Jagen an. Beispielhaft fiir ein permanentes Tabu sei ein
Bezirk iiber den eine religiose Achtung gesprochen wurde (vgl. Freud 1896, S. 31). Die Strafe fiir eine Tabuverlet-
zung trete automatisch ein, denn das verletzte Tabu rdcht sich selbst. Das bedeute, dass es zu einer automatischen
Bestrafung durch Gétter oder auch durch die Gesellschaft kommen kann. Dariiber hinaus gelte: «Wer ein Tabu
ibertreten habe, der ist selbst dadurch tabu geworden.» (Freud 1986, S. 28).

Einige dieser von Freud dargestellten Charakteristika lassen sich auch in den Beschreibungen der Expert_innen
wiedererkennen. So lisst sich beispielsweise sehr deutlich eine «heilige Scheu» identifizieren von der die Expert_
innen sprechen, wenn sie beschreiben wie «fiirchterlich», «widerwirtig», «grausam», «bedrohlich», «unfassbar»,
«fremd» und «perfide» sie sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern empfinden.
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Wenn die Expert_innen die vergangenen Jahre reflektieren, sprechen sie von einer positiven Entwicklung im
Hinblick auf eine gelungene Enttabuisierung. «Seit etwa zwanzig Jahren forsche man genauer», es werden mehr
«Fortbildungen angeboten», «das Thema kommt in den Medien vor», «die Gesellschaft hat die Moglichkeit sich mit
dem Thema auseinanderzusetzen», «es gibt mehr Projekte», «<weltweite Konferenzen» und «Eltern kommen héufiger
in Beratungsstellen». Insgesamt bestehe ein grofieres gesamtgesellschaftliches Bewusstsein. Diese Wahrnehmung
deckt sich auch mit den Beschreibungen von Professor Dr. Fegert, der in der Einleitung seines Buches «Sexueller
Kindesmissbrauch. Zeugnisse, Botschaften, Konsequenzen» eine deutliche Veranderung beobachten kann: «Die
offentliche Debatte um sexuellen Missbrauch in Deutschland war zundchst davon gepragt, dass tiberhaupt einmal
das Tabu gebrochen werden musste und somit erst iiber den Missbrauch gesprochen werden konnte.» (Fegert et.al.
2013, S. 14). Auch er kann eine Entwicklung zur intensiven Auseinandersetzung mit der Thematik beobachten und
sieht hierfiir insbesondere das Offentlichwerden zahlreicher Missbrauchsfille seit 2010 und die Reaktionen der
Bundesregierung ausschlaggebend. Mit der Ernennung der Unabhingigen Beauftragten der Bundesregierung zur
Aufarbeitung des sexuellen Kindesmissbrauchs und der Griindung des Runden Tisches «Sexueller Kindesmiss-
brauch in Abhéngigkeits- und Machtverhaltnissen in privaten und 6ffentlichen Einrichtungen und im familidren
Bereich» habe die Thematik sowohl an fachwissenschaftlicher als auch an offentlicher Aufmerksamkeit gewonnen
(vgl. Fegert et.al. 2013, S. 14 ff.). Neben der Eroffnung eines 6ffentlichen Diskurses stellt der Aufarbeitungsprozess
einen gelungenen Auftakt fiir langfristige Entwicklungsprozesse dar.

Versprachlichung von sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern

Wihrend der Interviews wurden die Expert_innen explizit danach befragt, wie sie im Kontext Frither Hilfen iiber
sexualisierte Gewalt sprechen, und welche Unterschiede sie im Vergleich zu anderen Themen wahrnehmen. Die
Frage nach der Versprachlichung zeigte im Verlauf der Auseinandersetzung eine hohe Relevanz und stellte sich als
entscheidendes Merkmal fiir die Charakterisierung von sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern
heraus.

Die Expert_innen sprachen tiberwiegend von Schwierigkeiten, iiber sexualisierte Gewalt zu sprechen. Dies zeig-
te sich insbesondere durch damit im Zusammenhang stehende starke Emotionen. So berichtet die Rechtsmedizine-
rin (i.A.) davon, dass sexualisierte Gewalt «irgendwie anders erzahlt wird». Sie nehme eine «bedriickte Stimmung»
war, und miisse ihre eigenen Emotionen zuriickhalten:

Also ich kann nicht sagen, dass es eine Hemmschwelle ist, man merkt halt einfach nur, wenn man von so einem Fall
berichtet, —— dass das Kollegium - dass es eine bedriickte Stimmung ist, anders kann ich das nicht ausdriicken. Also
mir ist es selbst auch schon so gegangen, bei Féllen wo es auch wirklich beweisend war und wo dann auch das Kind, ja
wo man dann auch weif}, das Kind wurde wirklich missbraucht, dass einem die Tranen hier oben stehen und man sich
zuriickhalten muss. (FHSGO06)

Ja, also das ist, das wird irgendwie anders erzahlt. Man merkt halt, dass alle so ein bisschen bedriickt sind von diesem Fall
und gerade bei kleinen Kindern sexuelle Gewalt. (FHSG06)

Ein padagogischer Mitarbeiter spricht ebenfalls von einer starken Emotionalitit und beschreibt des Weiteren einen
starker empfundenen Handlungsdruck als bei anderen Gewaltformen:

Hm -- Also das gibt’s Unterschiede - klar, wenn’s schwere Formen von korperlicher Gewalt sind, sind die Emotionen
auch sehr stark, wenn man so im Austausch mit anderen ist, aber das Thema Missbrauch oder sexualisierte Gewalt ist
schon nochmal - ist hochemotionaler, also da passiert schon nochmal mehr was, da geraten Fachkrifte schneller unter
Druck. (FHSGO03)

Durch die Erlduterungen einer weiteren Expertin werden eine wahrgenommene Unféhigkeit und ein innerer Wi-
derstand, sich sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern vorzustellen, deutlich:

Es, es ist schwieriger, ich wiirde jetzt mal sagen, ja es ist schwieriger dariiber zu sprechen, weil man sich das noch weniger
vorstellen mochte als korperliche Gewalt, wo ein Kind geschlagen wird. Ich glaube, dass es da so einen inneren Widerstand
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gibt, ne Abwehr einfach, da mochte ich mich gar nicht gedanklich mit befassen, dass Kinder mit einem Jahr oder unter
zwei Jahren sexuell und dann noch gewaltsam missbraucht werden.

Ich finde es auch grausam, wenn Kinder geschlagen werden, aber das ist fiir mich das absolut grausamste was ich mir
vorstellen kann. Das sprengt so ein bisschen auch fiir mich die Grenzen meiner Vorstellungsfihigkeit. Ich kann mir
vieles vorstellen. Ich kann mir auch vorstellen, dass Eltern ein Kind verhungern lassen. Aber mir vorzustellen, dass ein
unter einjahriges Kind gewaltsam sexuell missbraucht wird, das —— ne weigert sich fast mein Verstand mir das bildlich
vorzustellen. Und ich weif3 ja, dass es geschieht, ja. (FHSGO5)

Die Betroffenheit und die emotionale Belastung (mit der Ausnahme von schweren korperlichen Misshandlungen)
scheinen bei sexualisierter Gewalt in besonderer Weise stark ausgeprégt zu sein. Dies konnte unter anderem da-
durch begriindet werden, dass durch sexualisierte Gewalt auch Bereiche der eigenen Persénlichkeit und Intimitat
angesprochen werden:

Ja, ja - ja. Mit Ausnahme von wirklich schweren Misshandlungen. Ich glaub, da ist jeder dann wirklich sehr dabei, aber
das Thema Sexualitdt, sexueller Missbrauch das aus den Griinden, die wir schon genannt haben, das bringt auch noch mal
eigene Punkte mit ins Spiel, auch nochmal eigene vielleicht Erfahrungen in seiner Sexualitdt, in seiner, in seiner sexuellen
Entwicklung, ich glaub, die spielen da auch nochmal mit rein. (FHSG03)

[...] wie bin ich jetzt geprigt und aufgewachsen mit dem Thema (FHSGO1)

Zudem fiihlen sich die Expert _innen insbesondere dadurch belastet, dass die Betroffenen unter drei Jahren sind.
Entscheidende Faktoren sind eine erh6hte Vulnerabilitit und die infolgedessen reduzierten Widerstandskréfte in
dieser Entwicklungsphase.

Des Weiteren zeigen sich Schwierigkeiten in der Versprachlichung der Thematik, wenn die Expert_innen die
Rahmenbedingungen und die Moglichkeiten der Kommunikation iiber sexualisierte Gewalt reflektieren. Die Leite-
rin einer Kindertagesstatte mit angegliedertem Krippenbereich nimmt im Vergleich zu den anderen Expert_innen
weniger Schwierigkeiten wahr:

Also ich glaube innerhalb des Kollegiums ist es kein Tabuthema, da wir offen dariiber gesprochen. Sicherlich nicht um
eigene Befindlichkeiten, das wird wirklich auf der fachlichen Ebene betrachtet halt, das ist, da ist auch kein, da wiirde ich
auch sagen, da ist auch kein Unwohlsein oder so. Es ist kein schones Thema, aber das ist auch korperliche Gewalt nicht
oder alles was irgendwie schwierig ist. Das sind immer schwierige Themen, aber nicht so, dass es da so ein Tabu gibt oder
so. (FHSG04)

Andere Expert_innen beobachten unter anderem, dass sexualisierte Gewalt bisher noch kein explizites Thema in
Intervisionsrunden war, da andere Félle im Vordergrund standen. Auflerdem bestehe in einigen Bereichen bisher
keine Moglichkeit fiir Supervisionen.

Hier bei uns ist es so, dass man es von seinem Gefiihl ausmachen muss. Da wird nicht driiber gesprochen, da wird einfach,
das ist unsere Arbeit und fertig» (FHSGO06).

Insbesondere im medizinischen Sektor zeigte sich, dass beruflich-professionelles Handeln im Widerspruch mit
der Reflektion und der Kommunikation von emotionalen Prozessen gesehen wird, obwohl Mitarbeiter_innen den
Bedarf nach Moglichkeiten des professionellen Austauschs duflerten.

Schwierigkeiten zeigten sich auch, wenn es darum ging, einen Verdacht auf sexualisierte Gewalt zu formulieren.
In diesem Zusammenhang wurden sowohl Situationen problematisch wahrgenommen, in denen Verdachtsmo-
mente im Rahmen von kollegialen Besprechungen angesprochen wurden sowie, in denen Eltern direkt mit einem
Verdacht konfrontiert wurden. So erkldrte eine der Expert_innen, die als Familienhebamme ttig ist, dass es ihr im
Rahmen kollegialer Intervisionen leichter fiele Beobachtungen zu Bindungsproblematiken zwischen Mutter und
Saugling zu thematisieren als Beobachtungen zu sexualisierter Gewalt:

[...] aber bevor ich sexuellen Missbrauch thematisiere, tiberlege ich mir das schon dreimal eher als. Es féllt mir leichter zu
sagen, die Mutter hat Schwierigkeiten eine Bindung mit ihrem Kind aufzubauen, es fallt ihr schwer, nnn - den Blickkontakt
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zu halten und sie ist mit vielen anderen Dingen beschiftigt und es gelingt ihr noch nicht so gut die Bediirfnisse des Kindes
zu erkennen. Das gelingt mir leichter zu sagen, aber schwieriger ist es zu sagen fiir mich, nicht ganz sicher, aber irgendwie
habe ich so das Gefiihl da kann irgendwie etwas sein, was in die richtig sexuellen Missbrauch geht, ich hab da so ein
komisches Gefiihl. Das wiirde mir, und ich wiirde auch denken meinen Kolleginnen nicht ganz so leicht fallen sowas zu
formulieren. (FHSGO01)

Sie begriindet den Unterschied damit, dass sie sich beziiglich sexualisierter Gewalt «nicht so fachkompetent» fiihle,
«es nicht gelernt habe» , «sich auf wackeligem Terrain bewege», da die Beobachtungen «nicht so leicht zu fassen»,
«nicht so transparent», «fremd», «unangenehm» und «bedrohlich» seien. Auflerdem sei der Verdacht auf sexua-
lisierte Gewalt «ein starker Vorwurf», bei dem sie sich anders als bei kérperlicher Misshandlung und Vernachls-
sigung die Frage stellen wiirde, ob sie so einen Verdacht duflern diirfe. In dhnlicher Weise berichtet eine Expertin
von ihren Erfahrungen aus dem Krippenbereich und beschreibt eine grofiere Unsicherheit im Rahmen von Eltern-
gesprachen, wenn der Verdacht auf sexualisierte Gewalt geduflert wird.

Nein, nein, ich denke, wo es schwierig wird, ist dann, wenn es wirklich in die Elterngesprache geht. Ne, da wird es
dann, das ist schon was anderes, da sind ein Grof3teil der Mitarbeiter zumindest sicherer im Umgang mit, wenn es um
korperliche Gewalt geht als wenn es dann um sexuellen Missbrauch geht. Was aber, glaube ich, auch, denke ich, wieder
damit zu tun hat, dass es, man kann es nicht so dingfest machen. Ne und es ist trotz alle dem ein sensibleres Thema. Ne
und es ist trotz alle dem ein sensibleres Thema. Man muss da wirklich sehr vorsichtig mit umgehen, was wir vorhin ja
auch schon hatten, dh, damit die einmal nicht die Schotten dicht machen und , dass auch keine unbegriindeten, kein
falscher Verdacht aufgeworfen wird halt. Aber wie gesagt, sonst im Team, wenn dariiber gesprochen wird, wird da auch
offen driiber gesprochen. Und gerade auch so wenn jemand einen Verdacht haben sollte, dass das im Team angesprochen
werden sollte, dass andere auch nochmal verstirkt drauf achten konnen. (FHSG04)

Diese Thematik sei deshalb so «sensibel», da es schwierig sei, Beobachtungen «dingfest» zu machen. Anders als
bei kérperlicher Misshandlung und Vernachlassigung lassen sich Verdachtsmomente zum einen deutlich schwerer
beweisen sowie zum anderen korrigieren:

Bei der sexueller Gewalt, wie ich schon erwédhnt habe, dann hat man nicht unbedingt «Hands-on-Handlungen»,
sondern «Hands-off-Handlungen» und das zu, das zu widerlegen oder zu beweisen ist einfach sehr, sehr schwierig. Und
deswegen, denke ich, dass dieses Thema noch viel, viel heikler ist, dann auch im Verlauf zu beobachten und —- ja, dass die
Beschuldigten nicht mehr von sich wegkriegen, wenn es einmal ausgesprochen wurde. (FHSGO06)

Wesentliche Schwierigkeiten, sexualisierte Gewalt zu definieren, um dariiber sprechen zu kénnen, zeigten sich
bereits auf der grundlegenden Ebene der Terminologie und der Definition. In den Kapiteln 3.1.1 und 3.1.2 wur-
den verschiedene Perspektiven terminologischer Ansitze sowie unterschiedliche Aspekte von Definitionsansitzen
erortert und darauf hingewiesen, dass bisher weder ein universell gebrauchlicher Terminus noch eine einheitliche
Definition fiir sexualisierte Gewalt bestehen. Inhaltliche Akzentuierungen und Unterschiede beziiglich der Alters-
schutzgrenze, des Altersunterschieds zwischen Téter und Opfer, der Art des kérperlichen Kontaktes und der Reak-
tion des Opfers determinieren die Ausrichtung. An dieser Stelle zeigt sich, welche Auswirkungen die Unklarheiten
auf der theoretischen Ebene auf den Bereich der Praxis haben. Insbesondere bei Fragen, wann sexualisierte Gewalt
beginnt und welche Handlungen dieser zugeordnet werden konnen, wird dies offensichtlich.

Also ich glaube, das ist so alles 4hm, das geht auch in einander tiber. Man kann nicht so eine klare Schnittgrenze machen,
das ist korperliche Gewalt, das ist psychische Gewalt, das ist sexuelle Gewalt, das vermischt sich ja auch miteinander.
(FHSGO04)

Ja, ja und - eben, gerade sexueller Missbrauch, wo fingt der an? Ah, ist es vielleicht auch schon iibergriffig dem Kind
gegeniiber ah — wenn was weif3 ich, Oma kommt und man sagt: «Gib Oma ein Kiisschen.» halt einfach. Ne, das sind so
banale Sachen, aber da wird, kommt man ja schon in eine Grenze. Ich mein, viele von uns kenn das selbst noch aus der
Kindheit, es kam irgendeine Tante, ich wollte von der aber tiberhaupt kein Kiisschen, so halt ne, was von vielen dann ja
auch immer noch so eingefordert wird. Im Prinzip ist das auch ein Ubergriff. (FHSG04)
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[...] es ist einfach auch ein Grenzwert, wo man es sowieso ganz schwer sagen kann, wo ist es in Anfithrungsstrichen nur
eine korperliche Misshandlung oder wo ist die Grenze zum sexuellen Missbrauch. Da ist ja die Grenze manchmal ja auch
sehr schwierig halt &hm [...] (FHSG04)

—- Eine eindeutige Reaktion dhm vielleicht an der Scheide des Méadchens oder am Anus des Jungen, also wenn's dann das
wire, dann aber schon Penetration dhm miisste dann ja da schon sozusagen, vorausgegangen sein, gibt natiirlich auch
noch viele andere, dhm einfach vielleicht auch die Interaktion der Eltern mit dem Kind, das Kind kann auch angezogen
sein, Hoppehoppereiter auf dem Schof8 und erigiertes Glied und einfach dhm - also sexuelle Erregung zu sehen in
Kontakt mit dem dhm mit dem Kind, im Umgang mit dem Kind, wenn ich das beobachten wiirde, klar das wir fiir mich
ein starkes Anzeichen. (FHSGO1)

Der folgende Gesprichsausschnitt verdeutlicht zum einen die Komplexitét des terminologischen Spektrums und
zeigt zum anderen die Tragweite des Gewaltbegriffes auf:

B: Natiirlich, ja klar. Das auf alle Félle. - Denn es fingt ja wie gesagt damit an, wenn Kinder, jetzt nicht nur bei den
Kleinen. Wir haben jetzt viel so unter Dreijihrige, aber auch bei den Alteren im Kindergartenalter, wenn sie von
jemandem angefasst werden, wo sie es einfach nicht mochten halt, das ist sexuell tbergriffig halt ne, und immer
sexueller Gewalt und ich glaube, dadurch, wenn man das Wort Gewalt benutzt, wird schnell so diese subtilen
Sachen so auflen vor gelassen. Denn Gewalt ist das, was brutal ist, was Schmerzen verursacht, also jetzt auch
korperlich Schmerzen, aber auch da gibt es ja auch die subtilen Sachen.

A:  Und deshalb wiirden Sie sagen, dass die Begrifflichkeit «Gewalt» nicht passend ist fiir das, was da passiert?

B: Ich wiirde es eher als einen Ubergriff bezeichnen als Gewalt. Klar gibt es die Stufe der Gewalt auch nochmal, keine
Frage, aber es ist fiir mich eigentlich mehr so diese Ubergriffigkeit.

A:  Im Sinne eine Grenziiberschreitung?

B: Ganz genau ja. — Sei es in den unterschiedlichen Altersstufen, dass nachher irgendeine Schamgrenze nicht
beriicksichtigt wird, dass Kinder angefasst werden, da wo sie es einfach nicht mogen - dh, dass ja, da gibt es ja ganz
viele Bereiche. Aber da sehe ich ja keine kérperlichen Folgen. Da kann ein Kind mir signalisieren, das mag ich
nicht, aber es ist fiir Kinder ja auch schwer - das auch auszudriicken.

A:  Also es besteht bei Thnen so die Vorstellung bei Gewalt muss etwas sichtbares sein?

B: Ja, und ich glaub, das macht es auch gerade bei dem sexuellen Missbrauch - so schwierig — weil es eben nicht nur
das Gewaltmafiige ist

(FHSGO4)

In dem bereits angefiihrten sowie in dem nachfolgenden Zitat erkldren zwei Expert_innen ihre Vorstellungen von
Gewalt. Sie begreifen Gewalt als physische Gewalt und assoziieren korperlichen Schmerzen und Brutalitit. Aufer-
dem wird eine Unterscheidung zwischen «Ubergriff/Ubergrifflichkeiten» und «Gewalt» vorgenommen, wobei ers-
teres als Uberschreitung der Schamgrenze ohne sichtbare korperliche Folgen verstanden wird. Die zweite Expertin
sieht eine Steigerung von «Ubergriff» iiber «Missbrauch» bis hin zum «gewaltvollen Missbrauch».

Absolut, absolut was ist Gewalt und was ist, jetzt nicht in der Bewertung, was ist schlimmer, sondern einfach diagnostisch
zu sagen, wo fingt Gewalt an. Ich finde auch sexuelle Ubergrifflichkeiten schlimm. (nicht verstindlich) Aber so eine
Wickelsituation ist dann oft nicht, die ist dann fiir den Titer lustvoll, aber fiir das Kind noch nicht gewaltvoll erlebt.
Verstehen Sie was ich meine?

Ich glaube, zum einen, deswegen habe ich gerade so gestutzt bei der Antwort, dass die Dunkelziffer so hoch ist, dass
die meisten Fille nicht gar nicht an die Offentlichkeit kommen, weil — 4hm eben der Ubergang zwischen Ubergriffen,
Missbrauch, gewaltsamen Missbrauch, da sehe ich noch einen Unterschied. Und der gewaltsame Missbrauch, der wird
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jaerst in den Kindergérten und in den Schulen offenkundig, wo sie dann auch die Sprache entwickelt haben, dass sie das
erzahlen konnen. (FHSGO5)

Es wird deutlich, dass die Expert_innen in diesen Beispielen einen sehr engen Gewaltbegrift verwenden. Durch die
Verwendung eines engen Gewaltbegriffes besteht die Gefahr unbewusste oder nicht sichtbare Aspekte von Gewalt
zu iibersehen (vgl. Baader in Mahs/ Rendtorff/ Rieske 2016). Meike Sophia Baader, Professorin fiir Erziehungswis-
senschaften an der Universitit Hildesheim, weist explizit darauf hin:

Die geschlechtergeschichtliche Perspektive auf Gewalt und Sexualitit in der Erziehung zeigt, dass Machtverhéltnisse
in der padagogischen Reflektion von Generationsverhiltnissen wesentlich starker einzubeziehen sind. Der Fokus auf
Macht, Gewalt und Sexualitdt in der Erziehung macht zudem auch deutlich, dass eine Definition von Erziehung tiber
Intentionalitdt verkiirzt ist. Denn schlieSlich gibt es in der Erziehung auch Aspekte die unbewusst oder im Schatten
bleiben. Zudem ist der Gewaltbegriff unbedingt weit auszulegen — bezogen auf die Ebenen von physischer, psychischer,
sexueller, struktureller, sozialer, verbaler und symbolischer Gewalt. (Baader in Mahs/ Rendtorff/ Rieske 2016)

Baader ergdnzt das Rad der Gewalt nach Machewsky-Schneider et al. 2004 um zwei weitere Dimensionen - die
verbale und die symbolische Gewalt — und ermoglicht dadurch eine weite und differenzierte Betrachtung des Ge-
waltbegriffs (vgl. ebd.).

Zudem zeigt sich in den Interviews, dass die Expert_innen im Zusammenhang mit sexualisierter Gewalt un-
terschiedliche Begrifflichkeiten verwenden, die im Verlauf der Interviewgespréche auf ihre Bedeutung hin geklart
werden miissen. Dies verdeutlicht zum einen starke Unsicherheiten in der Wahl der Begrifflichkeit und zum ande-
ren erkennbare Unbestimmtheiten auf der semantischen Ebene, die im Weiteren das Sprechen tiber sexualisierte
Gewalt sichtlich erschweren.

Griinde fiir die geringe Beachtung der Thematik

Die zentrale Fragestellung der Untersuchung bezog sich auf die Eruierung von Griinden fiir die unterschiitzte Beach-
tung von sexualisierter Gewalt im Kontext Friiher Hilfen. Die Darstellung der Ergebnisse hinsichtlich der genannten
Fragestellung erfolgt in fiinf Unterkategorien (Dimension Kind, Dimension Offentlichkeit, Dimension Qualifizie-
rung, Dimension Diagnostik, Dimension Forschung).

Zahlreiche Aspekte, die die Expert_innen zur Begriindung anfithrten, nehmen Bezug zur frithkindlichen Ent-
wicklung und Situation und konnen demzufolge der «Dimension Kind» zugeordnet werden. Unter anderem gaben
die Expert_innen an, dass das Alter der Kinder und die dadurch gegebene Reife entscheidende Schwierigkeiten fiir
die Auseinandersetzung mit sexualisierter Gewalt in dieser Altersgruppe darstellen.

Aufgrund der kognitiven Reife beziehungsweise eher Unreife und der Schwierigkeit Gedéchtnisentwicklung und so
weiter, das was erlebt ist, sprachlich verfiigbar mitteilen zu kénnen, ist das natiirlich fiir diese Altersgruppe enorm
schwierig, ne. (FHSG02)

Genannt wurden die kognitive Reife, die sprachlichen Fahigkeiten sowie die Gedéchtnisleistungen. Die Expert_in-
nen beschreiben zentrale Auswirkungen auf ihren Arbeitsbereich. Da die meisten diagnostischen und therapeuti-
schen Angebote auf Sprache nicht verzichten kénnen, sind die Diagnostik- und Therapiemdglichkeiten mit Kin-
dern unter drei Jahren grofitenteils ausgeschlossen.

Und das macht dann auch eine therapeutische Arbeit so eine spieltherapeutische einfach auch schwierig, weil 4hm
zumindest rudimentér ist das schon schwer ganz auf die Sprache zu verzichten, obwohl ja vieles tiber das Spiel lauft und
vieles darauf angelegt ist Kindern ja auch eine Sprache zu geben, ihnen zu helfen, tiber das was ihre Not ist mit Worten,
aber auch auf anderem Wege zu duflern, ne. (FHSG02)

Die Leiterin einer Sduglingsambulanz erwihnt zusitzliche Belastungen durch den Zwangskontext einiger Bera-
tungssituationen. In der Regel wiirden Verdachtsfille von sexualisierter Gewalt durch das Jugendamt an sie vermit-
telt werden. Die Eltern kimen dann mit der Auflage, sich beraten zu lassen, was sich in der Regel nicht umsetzen
liele. Hinzu kdme die mangelnde Bereitschaft von Eltern sich mit eigenen traumatischen Erlebnissen zu beschif-
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tigen. Dies wiirde die Auseinandersetzung mit moglichen Gefidhrdungsmomenten durch sexualisierte Gewalt ver-
hindern, betont ein niedergelassener Padiater. Neben der Tatsache, dass sich Kinder im Alter zwischen null und
drei Jahren sprachlich nur begrenzt duflern kénnen, um mégliche traumatische Inhalte wiederzugeben, ergibt sich
eine weitere Schwierigkeit. Auch die Fahigkeit Erlebtes in sprachlicher Form zu kodieren ist im Alter zwischen null
und drei Jahren noch nicht méglich. Die Psychoanalytikerin Leuzinger-Bohleber erklért:

Zudem bilden sich das deklarative Geddchtnis bzw. die fir das Zustandekommen dieser Gedachtnisleistungen
verantwortlichen Hirnregionen (medial temporale Regionen, Hippocampus) erst etwa im 4. Lebensjahr voll aus, was fiir
die Erinnerungsprozesse an Traumatisierungen der ersten, vulnerablen Lebensjahre entscheidend ist (vgl. dazu u.a. Koch-
Kneidl und Wiesse, 2003). Autoren wie Peter Fogany und Mary Target (1997) schliefSen daraus, dass explizite, deklarative
Erinnerungen nur bis ca. ins vierte Lebensjahr zurtickreichen [...] (Leuzinger-Bohleber 2009, S. 137)

Peter Fogony weist darauf hin: «Obwohl das episodische Gedichtnis bis zum Alter von fiinf Jahren noch nicht
entwickelt ist, konnen Kinder vermutlich viele Ereignisse, die sie nicht fahig sind zu beschreiben, enkodieren und
speichern.» (Fogony 2009). Die Unfihigkeit traumatische Inhalte im deklarativen Gedéchtnis zu speichern wird
dadurch verstarkt, dass traumatische Inhalte iiberwiegend nicht als deklaratives (explizites), sondern als prozedu-
rales (implizites) Gedéchtnis erhalten bleiben. Infolgedessen werden die Inhalte nicht im bewussten, konzeptuellen
Gedachtnisteil gespeichert, der unter anderem fiir sprachliche und episodische Strukturen zur Verfigung steht
(vgl. Leuzinger-Bohleber 2009, S. 137/ Parkin 1996, S. 50 ff.). Auch die 6sterreichische psychoanalytische Psycho-
therapeutin Wieltschnig erklirt, dass davon ausgegangen wird, dass traumatische Inhalte aufgrund einer erhohten
Hormonausschiittung nicht wie andere Lebensereignisse im expliziten, sondern im impliziten Gedédchtnis gespei-
chert werden. Statt Geschehnisse schematisch und chronologisch zuordnen, ihnen Bedeutung zuzuschreiben und
sie sprachlich verbalisieren zu kénnen, werden die traumatischen Inhalte unbewusst und nicht sprachlich kodiert
(vgl. Wieltschnig 2015). Aufgrund der neuronalen Verarbeitung ist die Versprachlichung traumatischer Inhalte
erschwert. Der Psychoanalytiker Bohleber kennzeichnet die Qualitit eines Traumas als «zu viel» (Bohleber 2000 in
Leuzinger-Bohleber 2009, S. 124), wodurch, wie Hans Keilson (1979 in Leuzinger-Bohleber 2009, S. 124) formu-
lierte, Ausschwitz zu einem Ort wird «wo unsere Sprache nicht hinreicht».

Des Weiteren ist aus der Perspektive der Psychoanalyse der Verlust der Symbolisierungsfiahigkeit entscheidend
fiir die Sprachlosigkeit traumatisierter Menschen. Die Symbolisierungsfihigkeit, die Fahigkeit inneren Empfindun-
gen und dufleren Erfahrungen eine Bedeutung zu geben (vgl. Borowski u.a. 2010, S. 106 ff.), geht durch traumati-
sche Ereignisse wie beispielsweise sexualisierte Gewalt verloren oder kann nicht ausgebaut werden.

Traumatische Erfahrungen machen die Menschen hiufig stumm, beeintrichtigen ihre Fahigkeit, sich mit Worten
ausdriicken zu konnen, das Erlebte, mit dem sie nicht fertig werden, in Sprache zu fassen (vgl. Laub 2000). Es wird
zum «Unaussprechlichen». Das Trauma verschlagt einem die Sprache. Denn das Trauma beschadigt oder zerstort — wie
erwihnt — auch die Fihigkeit zur Symbolisierung (vgl. Bohleber 2000), die Voraussetzung zum sprachlichen Mitteilen
ist. Die traumatischen Erfahrungen werden unvermittelt, «bedeutungslos» (denn sie besitzen ja auch tatsachlich keinerlei
«Sinn») in den Korper «eingeschrieben». Sie konnen nicht in das bewusste Selbst- und Weltgefiihl integriert werden, sie
werden hiufig gewissermaflen eingekapselt und bleiben dann ein «Fremdkorper» im Ich-Selbst des Menschen. Und oft
kénnen dann diese korperlich engrammierten und/ oder nicht verworterbaren Erfahrungen zunéchst nur in kérperlichen
Symptomen einen Ausdruck finden. (Auchter 2009)

Monika Bormann erklart 2004 auf der interdisziplindren Fachtagung des Deutschen Kinderschutzbundes e.V. und
der Evangelischen Fachhochschule Niirnberg «Kinder unter Druck», dass von sexualisierter Gewalt betroffene Kin-
der zum einen Wahrnehmungen fragmentarisch speichern und zum anderen Inhalte nicht sprachlich verarbeiten
wiirden. Sie argumentiert aus neurophysiologischer Perspektive und erklart, dass sich unter traumatischem Stress
die neuronale Verarbeitung verdndern und Organisationszentren des Gehirns blockiert werden. Dadurch seien
keine sprachliche Verarbeitung des Geschehenen und folglich auch keine chronologische Speicherung moglich.
Die Informationen werden im Gehirn fragmentiert gespeichert und sind demzufolge oft nicht zusammenhéngend
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abrufbar. Insbesondere weist sie darauf hin, dass somit beispielsweise im Kontext des Gerichts Aussagen iiber den
Tathergang einerseits unmoglich sind und andererseits nicht anerkannt werden (vgl. Bormann 2004).

Diese Ergebnisse verdeutlichen die Schwierigkeiten der Versprachlichung traumatischer Inhalte bei Sauglingen
und Kleinkindern. Nicht nur aufgrund ihrer eingeschrinkten sprachlichen Fihigkeiten sind sie nicht in der Lage
das Erlebte zu verbalisieren. Bis zum Alter von vier Jahren verfiigen sie iiber keine oder {iber noch nicht ausrei-
chend ausgebildete Fahigkeiten, Erlebnisse explizit zu kodieren und sprachlich sowie episodische zu strukturieren.
Auferdem scheinen Fertigkeiten, Erlebtes und Empfundenes symbolisch représentieren zu kénnen, entscheidend
tir sprachliche Prozesse. Infolgedessen kénnen zu einem spéteren Zeitpunkt keine Inhalte bewusst abgerufen wer-
den. In einem Gesprach mit einer Expertin einer Fachberatungsstelle fiir sexualisierte Gewalt erklért sie, dass Men-
schen mit Traumatisierungen in frithster Kindheit andere Formen der Erinnerung zeigen. Unter anderem wiirden
sie an nicht beschreibbaren «Erinnerungsfetzen» und Schmerzzustinden leiden. An dieser Stelle zeigt sich fiir die
Altersgruppe «null bis drei Jahre» eine doppelte Sprachlosigkeit — Erlebtes kann weder sprachlich gespeichert noch
sprachlich abgerufen und verbalisiert werden.

Weitere Griinde, die die Expert_innen im Hinblick auf die Situation von Sauglingen und Kleinkindern nennen,
sind der Lebenskontext von Kindern unter drei Jahren sowie die vorherrschende Unsicherheit dariiber, was sexu-
alisierte Gewalt ist. Auch, wenn sich in Deutschland der Ausbau von Krippenplétzen in den vergangenen Jahren
vervielfacht hat, wurden zum Stichtag 1. Marz 2012 lediglich 558.000 Kinder unter drei Jahren (27,6%) erganzend
zur Erziehung und Betreuung durch die Eltern in einer Kindertageseinrichtung oder durch eine Tagesmutter be-
ziehungsweise einen Tagesvater betreut® (vgl. Statistisches Bundesamt 2012). Infolgedessen stellt die Familie fiir
Sauglinge und Kleinkinder den zentralen Lebenskontext dar. Die 6ffentliche Kontrolle ist dadurch enorm einge-
schriankt und die Moglichkeit, sexualisierte Gewalt aufzudecken sehr gering. Dies erklart zum einen die erhéhte
Vulnerabilitdt von Siuglingen und Kleinkindern und macht zum anderen die Schwierigkeiten der 6ffentlichen
Auseinandersetzung deutlich:

Und ich glaube, das macht es noch mal sicherlich schwieriger, dass natiirlich diese Altersgruppe von null bis eins
anderthalb, die ja noch nicht, so wenig sprechen kénnen, oder sich noch anders verstandigen und éhm dann nicht in
Kindertageseinrichtungen unbedingt sind oder sein miissen. Miissen sie ja alle nicht, aber, &h, dass das auch schwer ist da
verlassliche Daten zu haben. (FHSGO03)

Besonders verunsichernd zeigen sich die Expert_innen hinsichtlich der Frage, was sexualisierte Gewalt ist und
wann sie beginnt:

Da ist dann noch nicht, ich hab dann aber noch nicht den Verdacht, dass da sexueller Missbrauch dann stattfindet, das ist
dann alles noch im Sinne von elterliche Liebe, Fiirsorge. Aber das wird haufig missverstanden, wo hort die Liebe auf und
wo fingt der sexuelle Missbrauch an. Streicheln - ne, wenn sich meinetwegen Eltern streicheln lassen wiirden von den
Kindern und sagen, das tut Mama gut, das mach ich jetzt bei dir auch mal. Das ist fiir mich sexuell tibergriffig, ganz klar,
aber noch nicht Gewalt. (FHSGO05)

Dieses Beispiel skizziert die Unsicherheit «wo hort Liebe auf und wo fangt der sexuelle Missbrauch an» und macht
dadurch deutlich, dass insbesondere bei jungen Kindern diese Grenze nicht eindeutig scheint:

Und ich glaube einfach, dass das sehr, sehr flieflend ist. Dass es ja schon ganz kleine Ubergriffe gibt in Wickelsituationen
zum Beispiele, ihm, wo man auch sagen konnte, das sind sexuelle Ubergriffe, das hat aber noch nichts mit Gewalt zu
tun, Ne und da miisste man schon differenzieren. Sexueller Ubergriff ist schon eine Wickelsituation, wo meinetwegen der
Vater sein Baby wickelt und mehr, sag ich mal, den Genitalbereich pflegt als es notwendig wir, auch das ist fiir mich schon
grenzwertig, sexuell iibergriffig. (FHSGO5)

30  Anteil der Kinder in Kindertageseinrichtungen zuziiglich der Kinder in offentlich geforderter Kindertagespflege, die
nicht zusitzlich eine Kindertageseinrichtung besuchen und der Anteil der Kinder in Kindertagesbetreuung an allen Kin-
dern dieser Altersgruppe
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Das heifdt, man muss davon ausgehen, dass es auch wo anders und in anderen Formen passiert und wir haben diese
Spur nicht und es geht nicht nur um Pflege &h Pflegeverhalten, es war ja bei dieser ganzen Diskussion um Frauen als
Tédterinnen, auch noch mal so ein Teil, haben sie ja vielleicht auch gelesen, dass dann so die Frage, wo fingt das denn
dann an. Da haben die Frauen dann auch gesagt, das ist doch so pflegerisch, muss der den sein beim Windeln, muss der
denn so eingecremt werden, muss der dann an die Brust gelegt werden und das ist dann ja natiirlich vieles ganz normal
und wichtig und richtig, aber dass es da auch Moglichkeiten des Missbrauchs drin gibt ganz klar und Verhalten, das die
Entwicklung der Kinder schadigt ohne Frage. (FHSGO03)

Damrow (2006) erklért in ihrem Kapitel zur sexuellen Entwicklung des Kindes, dass die meisten Pflege- und Hy-
gienehandlungen an einem Siugling sowohl «vertraut-intim» als auch sexuell seien, da diese den Kontakt mit
Organen einbeziehen, die eine physiologisch-sexuelle Reaktion hervorrufen konnen. Trotz dieser «vertrauten In-
timitét» seien diese Pflegemafinahmen im Normalfall nicht sexuell bestimmt (vgl. Damrow 2006, S. 22). Dadurch
verdeutlicht sie zum einen den schmalen Grat zwischen Pflegehandlungen und der Moglichkeit zu sexualisierter
Gewalt und zum anderen das erhohte Risiko fiir sehr junge Kinder. Auch Professor Dr. Fegert weist im Rahmen der
Debatte um weibliche Téterinnen auf die Schwierigkeit hin, sexualisierte Gewalt zu erfassen. Ubergriffige Hand-
lungen wiirden haufig herunter gespielt und als nicht schadlich betrachtet, sondern im Kontext von Pflege und Ver-
sorgung von Kindern interpretiert (vgl. Fegert 2013, S. 40). Die Motivation der Pflege- und Fiirsorgehandlungen
wie beispielsweise wickeln, stillen oder waschen ldsst sich nicht priifen und Irritationen griinden haufig lediglich
auf subjektiven Wahrnehmungen.

Ganz genau, ganz genau. Also da vermute ich eine ganz, ganz hohe Dunkelziffer, wo es dann —— wo der eine sagen wiirde
oder die eine sagen wiirde, <ich mach der doch nur den Po sauber» und, wenn ich daneben stehen wiirde, es gefilmt
werden wiirde, wo ich —— auch, wenn ich den Hintergrund des Vaters oder der Mutter kennen wiirde, wiirde ich nie von
einer Pflegehandlung ausgehen. Wo ich dann denken wiirde «wir miissen hier mal ein bisschen besser hingucken, so.
(FHSGO5)

Hier wird insbesondere die Unsicherheit der Fachkrifte im Kontakt mit der Altersgruppe der Null- bis Dreijahri-
gen deutlich. Die bereits genannten Aspekte werden durch einen weiteren Grund ergénzt — das Gefiihl des inneren
Widerstandes sich sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern vorzustellen.

Ich hab eben gemerkt bei der Frage, was haben Sie gesagt, wie oft das vorkommt oder was ich glaube wie viel, dass
ich mir da iiberhaupt keinen Kopf, da fingt das schon an, ich will mir das nicht vorstellen, dass das oft vorkommt.
Der innere Widerstand, weil wenn ich mit kleinen Kindern arbeite, ich finde es auch mit lteren Kindern furchtbar,
aber diese Kleinen, die noch nicht sprechen konnen, die so extrem hilflos sind, die nicht mal die Chance haben wie
dreijahrige Kinder durch Spielen im Kindergarten ein bisschen in den Heilungsprozess zu kommen. Die sind nur auf die
Bezugsperson angewiesen, das mochte ich mir gar nicht vorstellen, dass sie dem so ausgeliefert sind. Deshalb macht es fiir
mich auch so schwer, wenn Sie fragen, «Wie oft glauben Sie, dass so etwas vorkommt?» Ich hoffe nicht so oft. (FHSGO05)

Die Expertin beschreibt exemplarisch ihre innere Abwehr, einen inneren Wiederstand und die Unfihigkeit, sich
sexualisierte Gewalt vorzustellen. Die Tatsache, dass Sduglinge und Kleinkinder davon betroffen sind, scheint in
besonderem Mafle die menschliche Vorstellungskraft zu iibersteigen.

Geschlagene Kinder ja das weiff man mittlerweile, aber sexuell missbrauchte, misshandelte Kinder, das mochte sich
keiner vorstellen. Und dann denkt man <Ich hab mich geirrt>, dann guckt man wieder weg. Und erst, wenn es wiederholt,
wiederholt, erst wenn es gar nicht mehr anders geht, wenn man es fast sieht, ja dann ... Ich glaub, das méchte niemand
glauben, dass es das gibt. (FHSGO05)

Und wenn ich mir dann vorstelle, da ist gewaltsamer sexueller Missbrauch, da verrutscht alles in der Seele des Kindes,
wahrscheinlich irreparabel. Weil das grabt sich so, so, so tief, das Kind startet mit diesem Bild in die Welt. Wie soll das
korrigiert werden? Wenn man mit sechs Jahren missbraucht wird, aber das Kind startet mit fiinf guten Jahren in die Welt
und dann setzt sich das drauf. Aber ein Kind, was noch nicht viele andere Erfahrungen hat, da kriege ich schon allein
Beklemmungen beim Dariibersprechen. Ich finde das irreparabel, was da zerstort wird. (FHSGO5)
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Unter der «Dimension Kind» wurde die Lebenssituation von Sauglingen und Kleinkindern bereits aufgegriffen und
soll unter der «Dimension Offentlichkeit» jedoch erneut beleuchtet werden.

Andererseits denke ich, dass die Kinder —— gut einmal, gut sie gehen, wenn die Kinder noch so klein sind ja noch nicht
so in fremde Hande. Wenn ich jetzt erstmal davon ausgehe, dass es nicht unbedingt, ja ich weiff ne Wucht, ein grofler
Prozentsatz des sexuellen Missbrauchs passiert in der Familie, hm —- da ist es aber bei den Kleinen einmal so, gerade
weil das alles noch so innerhalb der Familie ist und alles, das Leben ja innerhalb der Familie stattfindet, kriegt man es ja
auch nicht mit. (FHSG04)

Die Altersphase der Null- bis Dreijahrigen zeichnet sich aufgrund der Entwicklung dadurch aus, dass die Kinder
auf besondere Weise auf ihre jeweiligen Bindungspersonen angewiesen sind. Vorwiegend werden Kinder in der
ersten Zeit zu Hause durch ihre Eltern betreut. Offentliche Institutionen gehéren in der ersten Zeit noch nicht zum
unmittelbaren Lebensumfeld des Kindes, bis dann spéter immer ofter die Moglichkeit der Betreuung durch eine
Tagesmutter oder eine Krippe in Anspruch genommen wird. Durch die gegebene Situation liegt die Verantwor-
tung der Sorge und der Kontrolle um das Kind grofitenteils allein bei den Eltern. Diese haben durch Artikel 6 (2)
des Grundgesetzes das einmaligen Recht und zugleich die Pflicht fiir jhre Kinder Sorge zu tragen. Dennoch steht
die staatliche Gemeinschaft in der Pflicht iiber diese Aufgabe zu «wachen», beziehungsweise die verantwortlichen
Institutionen damit zu beauftragen, die Sorge der Eltern und den Schutz von Sduglingen und Kleinkindern zu kon-
trollieren. Durch die Etablierung Frither Hilfen (vergleiche Kapitel 2) versucht der Staat der Verpflichtung seines
Wichteramtes nachzukommen und bietet Eltern mit jungen Kindern Unterstiitzungsmoglichkeiten an.

Also ich glaube, das ist sicherlich genau ein Punkt, dass diese Kinder nicht so unter Beobachtung sind wie Schulkinder,
Kklar, dass sie vielleicht in die Kita gehen. Aber bis drei ist ja relativ offen, ob sie Zuhause betreut werden, oder ob sie durch
Pflegepersonen oder vielleicht dann doch in eine Einrichtung gehen. (FHSGO03)

Am Beispiel dieser Aussagen werden die Schwierigkeiten der eingeschrinkten 6ffentlichen sowie staatlichen Kon-
trolle deutlich. Eine weitere mogliche Kontrolle wire durch die Fritherkennungsuntersuchungen gegeben. Jedoch
weist die Rechtsmedizinerin (i.A.) in diesem Zusammenhang mit sexualisierter Gewalt auf die mangelnde Qualifi-
zierung der meisten Pddiater_innen hin:

Andererseits sind die Arzte muss man einfach so sagen nicht so geschult auf diesem Gebiet. Dass man das erkennt,
auch nicht bei den U-Untersuchungen. Da ist es eher, dass man die korperliche Gewalt schneller erkennt als die sexuelle
Gewalt. Da wirklich die richtigen Untersuchungstechniken zu beherrschen und zu gucken, ist da alles in Ordnung im
Genitalbereich, spricht da irgendwas auf einen sexuellen Missbrauch. (FHSG06)

Dieser Aspekt leitet {iber zu der «Dimension Qualifizierung». Neben der nicht ausreichenden Qualifizierung von
Mediziner_innen werden weitere Qualitatsmangel bei Mitarbeiter_innen des padagogisch-psychologischen Sek-
tors angemerkt:

Das zehn Monate alte Baby kann eben noch nicht sagen, dass oder was ihm passiert ist oder kann nur durch Schreien oder
durch andere Auflerungen aufmerksam machen, dass etwas komisch ist und dann braucht es natiirlich auf der anderen
Seite wiederum Menschen oder Fachkrifte, die das, die diese Signale auch wahrnehmen konnen und die dann eben das
Strampeln des Babys eben nicht als «Oh, das will sich nicht wickeln lassen>, sondern als <Mensch, da konnte ja auch was
sein, dass das Kind keine Windel mag, weil es vielleicht Schmerzen hat oder da angefasst wurde und sich deshalb nicht
windeln lésst. Es gibt viele dh Moglichkeiten. Also das wiirde fiir mich noch dazu kommen. Dass die Sensibilitat und
vielleicht auch die Qualifizierung nicht aus- noch nicht ausreichend ist im dem Bereich zum Beispiel von Personal fiir die
ganz Kleinen. (FHSGO03)

Es bestehe deutlicher Qualifizierungsbedarf hinsichtlich einer verstirkten Sensibilisierung gegeniiber der Thematik
und der Schulung von Fertigkeiten zur Wahrnehmung von Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern. Die
unzureichende Qualifizierung fiithre bei vielen Mitarbeiter_innen zu grofien Unsicherheiten insbesondere im Um-
gang mit Verdachtsféllen:
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[...] eine der Rechtmedizinerinnen, die zum Thema Kinderschutz ganz viel gemacht hat, hat auch sagt (nicht verstédndlich)
oder es gibt Fille, die sind falsch vermutet und ich glaube, dass manchmal die Scheu da ist, bevor ich einen Verdacht
duflere und ich mir nicht sicher bin, behalt ich ihn lieber fiir mich. Und ich glaub, das kommt mit dazu. Und die sind doch
eigentlich ganz nett die Eltern und das kann ich mir gar nicht vorstellen, dass da was ist. (FHSG03)

Ja, genau, genau das geht ja nicht, das sind ja nur die eigenen Eindriicke, die ich habe, vielleicht ja wie gesagt, wenn es
keine eindeutigen Untersuchungsergebnisse sind, sind es Mutmaflungen oder Beobachtungen, Mensch, die oder der geht
aber komisch mit seinem Kind um, ja. Und dann ist die Frage, was mach ich jetzt. Was mach ich jetzt, zum Beispiel, wenn
ich da als Hebamme tétig bin, muss nicht als Familienhebamme, so als normale Hebamme oder als Kinderarzt. (FHSG03)

Unter der «Dimension Diagnostik» werden zentrale Aspekte zur Feststellung von sexualisierter Gewalt an Sduglin-
gen und Kleinkindern zusammengefasst. Im medizinischen Bereich, so erklart die Rechtsmedizinerin (i.A.), exis-
tieren fiir Befundnahmen von sexualisierter Gewalt diagnostische Instrumente. Allerdings weist sie auf die geringe
Qualifizierung von Mediziner_innen in diesem Bereich hin. Zudem merkt sie an, dass durch die bestehenden In-
strumente nur bestimmte Formen von sexualisierter Gewalt diagnostiziert werden konnen, die im Sauglings- und
Kleinkindalter eher selten auftreten:

Und das ist, das ist schon hiufiger schon. Ja das ist hdufig in dem Alter, dass man gerade bei den kleinen Kindern «Hands-
off-Handlungen» hat. Also so, so richtig Penetration mit dem Penis in die Scheide, was ja so die klassische Vergewaltigung
darstellt, wiirde ich eher sagen, dass das selten ist.

Bei der sexueller Gewalt, wie ich schon erwdhnt habe, dann hat man nicht unbedingt «Hands-on-Handlungen»,
sondern «Hands-off-Handlungen» und das zu, das zu widerlegen oder zu beweisen ist einfach sehr, sehr schwierig. Und
deswegen, denke ich, dass dieses Thema noch viel, viel heikler ist, dann auch im Verlauf zu beobachten und —- ja, dass die
Beschuldigten nicht mehr von sich wegkriegen, wenn es einmal ausgesprochen wurde. Also das erleben wir halt auch bei
den Fortbildungen oder Vortrégen, die wir machen, dass ganz viele Arzte sagen, Mensch, bevor ich so etwas duflere, das
ist schon eine Gratwanderung, bevor da wirklich der Verdacht geduf8ert wird. Bei der kérperlichen Gewalt ist das fiir die
einfacher. Auch fiir die Arzte einfach. (FHSG06)

«Hands-off-Handlungen» lassen sich im Sauglings- und Kleinkindalter im Vergleich zu «Hands-on-Handlungen»
deutlich schwererer feststellen.

Im padagogisch-psychologischen Bereich existieren vornehmlich diagnostische Verfahren, die die Sprache als
zentrale Grundlage fiir weitere Befunde nutzen. Spezielle Diagnostikinstrumente fiir die Altersgruppe «null bis
drei Jahre» konnten nach eigenen Recherchearbeiten nicht ermittelt werden. Auch, wenn einige der Expert_innen
sich bemiiht zeigen, diagnostische und therapeutische Instrumente in der Praxis fiir Kleinstkinder zu modifizieren,
bleiben Schwierigkeiten bestehen.

Im Prinzip ist bei den Alteren istss eh eine Puzzlesache. Es werden Verfahren eingesetzt, die schon lange zum Teil auch
bekannt sind in der Kindertherapie. Es sind oft projektive Testverfahren, das heif3t spielerisch, es wird was gebaut, es
werden Tafeln angeguckt und dazu kleine Geschichten erzihlt, 4hm es wird die Familie in Tieren aufgestellt. Das sind
immer so ein paar Klassiker umso ein paar zu nennen. Und wenn man jetzt guckt, die ganz, ganz Kleinen unter drei
haben ja auch noch mal eine andere Konzentrationsspanne, sind ja auch wesentlich schneller beim anderen Thema. Man
kann die natiirlich auch was bauen lassen, mit denen auch ein Bilderbuch aus dem Préventionsbereich angucken, aber
man muss es sehr, sehr abspecken. Das muss man bei drei vier Jahrigen schon und, wenn die noch kleiner sind natiirlich
noch mehr ne. (FHSGO02)

Aber bei den Unter-Dreijihrigen ist das extrem schwer. Die fangen ja erst mit drei zum Beispiel an richtig mit
Rollenspielen mir etwas zu zeigen, oder auch wenn ich mit denen male mir was zu zeigen. Aber in dem Bereich der Ein-
bis Zweijahrigen ist das extrem schwer so etwas dann zu sehen. Da ist es ja eher so, dass es entdeckt wird von den Miittern
oder dem Pflegepersonal in der Wickelsituation. Wenn die sehen im Genitalbereich sind irgendwelche Rétungen oder
Verletzungen oder das Kind sagt «Aua, Aua». Das machen die ja hier bei mir ja nicht. Deswegen ist das hier sehr, sehr
schwer das eindeutig zu diagnostizieren in dem frithen Bereich. (FHSG05)
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In besonderer Weise scheint die starke Einflussnahme von Erwachsenen auf sehr junge Kinder die Diagnostik von
sexualisierter Gewalt zu beeinflussen:

Also bei der einen war das eine Dreijahrige und da hatte ich das Gefiihl, die war schon durch die Arbeit, durch die Arbeit
im Kindergarten, aber auch durch die Mutter, die sehr aufgeregt war und wenig differenziert war, war die schon in die
Richtung gedringt, mit mir ist was passiert. (FHSGO05)

Im Weiteren sollte beriicksichtigt werden, dass Diagnostik von sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkin-
dern im Praxisfeld Frithe Hilfen unter Berticksichtigung der Gefdhrdungseinschitzung eine systemorientierte He-
rangehensweise erfordert. Die Mitarbeiterin der Sauglingsambulanz beschreibt sehr deutlich in wie weit Kontrolle
und Zwang zu Angst, Unsicherheit und Scham bei den Klient_innen fithren und schlussendlich eine gelingende
diagnostische und therapeutische Arbeit blockieren kénnen.

In dem einen Fall ist es auch abgebrochen, weil die Eltern, diese sehr jungen Eltern, die dann mit hier waren gezwungen
wurden tiber das Jugendamt sich hier zu melden, und eigentlich sollte eine Therapie stattfinden. Aber die Motivation die
ging in den Minusbereich. Die waren so negativ eingestellt gegen unsere Arbeit hier. Und die fiihlten sich so beschamt
und so kontrolliert. (FHSGO05)

Die «Dimension Forschung» zeigt zwei wesentliche Griinde fiir die geringe Beachtung der Thematik. Zum einen
erklart sich eine der Expert_innen verstdndnisvoll:

Ich glaube, es gibt wenige, die sagen «oh ja, dazu will ich gern mal forschen>. Dass da schon anfingt, ich méchte mir das
gar nicht vorstellen. (FHSG04)

Auflerdem werden Schwierigkeiten bei der Entwicklung von adédquaten Forschungsmethoden gesehen:

Ich glaub, das ist auch ein Themenbereich, der noch nicht so gut erfasst ist. Das ist natiirlich auch mit den
Forschungsmethoden, das wissen Sie besser als ich, ist natiirlich auch extrem schwierig. Wir haben ja auch, vieles ist ja so
so Befragungsstudien, dann sind es ja oft Studenten oder junge Erwachsenen, die gefragt werden. Da haben wir natiirlich
irre Fehlerquellen und, wenn man sich iiberlegt, es geht um Missbrauch im aller frithsten Kindheitsalter, ne, das konnen
ja viele gar nicht mehr erzdhlen, weil sie es gar nicht mehr bewusst erinnern. (FHSG02)

In Kapitel 3.3.3 wurden bereits mogliche Schwierigkeiten fiir die Forschung dargestellt und hinsichtlich dessen
auf die Bedeutung der Sprachfihigkeit sowie auf den zentralen Stellenwert des Sprachentwicklungsstandes fiir
aussagepsychologische Gutachten im Kontext von Gerichtsbarkeiten eingegangen. Des Weiteren wurde auf den
methodischen Aufbau von Forschungsinstrumenten sowie auf amnestische Phinomene und die eingeschrankten
Moglichkeiten, sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern 6ffentlich zu machen, hingewiesen.
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Griinde fiir die unterschitzte Beachtung von sexualisierter Gewalt im Kontext Friiher Hilfen

Dimension KIND der Entwicklungsstand (kognitive Reife, Gedichtnis-
leistungen, sprachliche Fahigkeiten) von Sauglingen
und Kleinkindern

das Lebensumfeld von Sauglingen und Kleinkindern

Die Abhéngigkeit der Sauglinge und Kleinkinder von
Pflege- und Fiirsorgehandlungen durch Bezugsper-
sonen

ein emotionaler Widerstand und eine kognitive Un-
fahigkeit sich sexualisierte Gewalt an Sduglingen und
Kleinkinder vorzustellen

Dimension OFFENTLICHKEIT eingeschriankte Moglichkeiten der Kontrolle

Dimension QUALIFIZIERUNG keine spezifische Ausbildung fiir Fachkrifte

Dimension DIAGNOSTIK Schwierigkeiten, «Hands-Oft-Handlungen» zu
diagnostizieren

keine spezifischen Instrumente zur Diagnostik von
sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkin-
dern

Diagnostik im Zwangskontext

verstarkte Einflussnahme durch Erwachsene auf
betroffene, sehr junge Kinder kann Diagnostik
verfalschen

Dimension FORSCHUNG fehlende Motivation zu der Thematik zu forschen

Schwierigkeiten der Bereitstellung addquater For-
schungsmethoden

Abbildung 7 Griinde fiir die Unterschitze Beachtung sexualisierter Gewalt im Kontext Frither Hilfen

Bedarfe zur Weiterentwicklung im Praxisfeld Friihe Hilfen

Die Expert_innen wurden schlussendlich nach weiteren Bedarfen im Bereich Frithe Hilfen gefragt, um die Aus-
einandersetzung mit der Thematik sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern zukiinftig zu sichern.
Demzufolge wird ein besonderer Bedarf sowohl in der Férderung eines 6ffentlichen Diskurses sowie in der Ausge-
staltung der Qualititsentwicklung gesehen. «Das Offentlichwerden auf der fachéffentlichen Ebene und nicht durch
spektakuldre Fille» wurde bereits in der Vergangenheit als forderlich wahrgenommen und mit einer erhdhten
Sensibilitdt gegeniiber der Thematik in Verbindung gebracht. Insbesondere den offentlichen und politischen Dis-
kursen der vergangenen Jahre sowie den daraus resultierenden politischen Entwicklungen und Beschliissen wird
ein wesentlicher Beitrag fiir die Bewusstheit gegeniiber Thematik zugeschrieben. Besonders wirksam bewerten
die Expert_innen die Griindung der Bundesinitiative zur Aufkldrung des sexuellen Kindesmissbrauchs sowie die
Arbeit der Unabhéngigen Beauftragten (Frau Bergmann, seit 2011 Herr Rorig) der Bundesregierung fiir Fragen des
sexuellen Kindesmissbrauchs. So wird auch zukiinftig die Prisenz der Thematik in der Offentlichkeit als notwendig
eingeschitzt. Dariiber hinaus wird speziell die «Offentlichkeitsarbeit in Institutionen und in Medien» angespro-
chen. Im Gegensatz zu der Veroffentlichung tragischer Einzelfille in den Medien wird 6ffentlichen und medialen
Kampagnen wie beispielsweise «Kein Téter werden» eine hohe Wirkung zu geschrieben. Neben der Forderung von
Bewusstheit und Sensibilitdt gegeniiber der Thematik werden die Schaffung von addquaten «Angeboten», «Zu-
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gangsmoglichkeiten» und eine verstiarkte «Netzwerkarbeit» fiir wesentlich erachtet. Schon seit lingerem ist es ein
zentrales Anliegen, die lokale Netzwerkarbeit im Bereich Friithe Hilfen zu verbessern. Die 6rtlichen Jugendhilfetri-
ger sind seit Inkrafttreten des Bundeskinderschutzgesetzes 2012 verpflichtet, verbindliche Strukturen der Zusam-
menarbeit aufzubauen und weiterzuentwickeln. Des Weiteren wird im Rahmen der Bundesinitiative Frithe Hilfen
der Aufbau von Netzwerken bundesweit geférdert, wobei an den bereits bestehenden Kooperationsstrukturen an-
gekniipft und insbesondere das Gesundheitswesen systematischer einbezogen werden soll (vgl. Kompetenzzent-
rum Frithe Kindheit Niedersachsen der Stiftung Universitit Hildesheim 2016). Unter der Leitung von Professor
Dr. Wolfgang Schréer und Professor Dr. Peter Cloos werden an der Universitit Hildesheim im Rahmen des For-
schungsprojektes «Kommunale Netzwerke Frithe Hilfen — eine multiperspektivische Analyse» Kommunikations-
und Kooperationsstrukturen der verschiedenen Akteur_innen, infrastrukturelle Verdnderungen sowie etablierte
Vernetzungsstrukturen genauer untersucht (vgl. Kompetenzzentrum Frithe Kindheit Niedersachsen der Stiftung
Universitat Hildesheim 2016). Professor Dr. Schroer et al. leistet mit ihrem Forschungsprojekt auch hinsichtlich der
Thematik «sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern» einen entscheidenden Beitrag.

Da schlief3t sich wieder der Kreis zu der Netzwerkarbeit, man muss méglichst viele mit ins Boot holen, um dann zu dem
Thema zu qualifizieren und sagen, «Ja das gibt’s auch bei denen, auch bei anderthalb Jahrigen oder ein Jahrige werden
missbraucht, das ist ein Thema und da miissen wir hingucken und dazu miissen wir qualifizieren». (FHSGO03)

Es braucht Menschen sozusagen, die nicht sprachlos sind und das tun, die das ansprechen. (FHSG03)

Dass es mehr Routine gibt, dariiber zu sprechen, sich das vorzustellen, das zu integrieren, ja das kommt vor und so sind
die Miitter und Viter, die das machen. (FHSGO5)

Auflerdem wird durch die Begriffe «sagen», «Routine, dariiber zu sprechen» und «ansprechen» erneut die Be-
deutung der Sprache im Zusammenhang mit der Thematik hervorgehoben. Es wird davon ausgegangen, dass ein
Sprechen tiber das Thema die Bewusstheit des Phdnomens stérkt.

Eine wesentliche Schwierigkeit fiir die Praxis entsteht durch bisher nicht ausreichend modifizierte Diagnostikin-
strumente und Therapieansitze fiir Kinder im Alter von null bis drei Jahre. Dies beziiglich werden weitere Bedarfe
angemerkt sowie fiir den Bereich der Qualitatsentwicklung von Betreuungseinrichtungen:

Das Bundeskindesschutzgesetz hat ja sozusagen der Jugendhilfe sprich den Jugendamtern einen klaren Auftrag gegeben,
ahm. Da steht ja auch drin, dass es um Qualitdtsentwicklung geht, dass Qualitdtsentwicklung in Einrichtungen, die
Kinder und Jugendliche betreuen, also bei Kindern, eben auch Qualititsentwicklung gemacht wird. Also einmal wie,
wie nehmen wir den Schutzauftrag war, wie setzen wir den um, wir kooperieren wir mit anderen und sichern wir die
Beteiligungsrechte von Kindern. [...] Wie kann man Kinder, die man betreut in [Name der Stadt] in den Krabbelstuben ab,
ich glaub, einem Jahr, anderthalb Jahren, wie kann man die beteiligen, sozusagen, dass man ihnen Moglichkeiten gibt, zu
sagen was nicht gut ist, das heif3t, und das wire ein Punkt, wenn sie fragen, was muss passieren, die Qualititsentwicklung,
die, die vorgesehen ist, gesetzlich fiir die Jugendhilfe muss umgesetzt werden. Das heif3t, die muss auch umgesetzt werden,
dass man Verfahren schaftt mit Tragern von Einrichtungen, mit Kindertagesstitten, mit Kinderldden et cetera, die tun,
dass sie die Kleinen auch im Blick haben, selber, und was konnen sie tun damit die kleinen Moglichkeiten haben etwas
zu duflern, was mit ihnen passiert. Das wire aus meiner Sicht jetzt hier und ich kann ja erstmal nur fiir das Jugendamt
sprechen der zentrale Auftrag. (FHSG03)

Im Zentrum stehen im Besonderen die Forderung der Beteiligungsrechte von Kindern im Alter von null bis drei
Jahren sowie die Frage nach der Umsetzung in Betreuungseinrichtungen. Ein zentraler Faktor stellt in diesem
Zusammenhang die Ausbildung von Fachkriften dar. Sie sollten speziell darin ausgebildet werden, die Partizipa-
tionsmoglichkeiten von Kindern unter drei Jahren zu fordern, um wirksame Abwehrstrategien gegen sexualisierte
Gewalt entwickeln zu konnen.

Durch die Rechtsmedizinerin (i.A.) wird auf die unzureichende Ausbildung von Mediziner_innen im Bereich
von sexualisierter Gewalt hingewiesen. Sie beschreibt, dass die Thematik sowohl im Medizinstudium als auch im
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Weiterbildungscurriculum zum_r Pddiater_in und zum_r Gynékolog_in nicht speziell behandelt wird. An dieser
Stelle nimmt sie dringenden Entwicklungsbedarf wahr und sieht das Fortbildungsprogramm des Rechtsmedizini-
schen Institutes zurzeit als einzige Moglichkeit fiir Mediziner_innen, um sich weiterzubilden.

Insgesamt fithren drei der interviewten Expert_innen selbst Fortbildungen zu der Thematik durch, wobei nur
eine der Fortbilder_innen explizit die Altersgruppe «null bis drei Jahre» behandelt. Zum Teil sind den Expert_in-
nen keine Fortbildungsveranstaltungen zum Thema sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern bekannt
oder sie merken an, kein Interesse an Fortbildungen zum Thema zu haben.

Bestimmt. - Aber es ist ein ganz minimalster Teil, der uns ganz wirklich ganz, ganz selten beriihrt in der
Familienhebammenarbeit. Insofern glaube ich gar nicht, dass dhm wir da hm - also wenn Sie mir eine Fortbildung
anbieten wiirden, ich wiirde sie nicht belegen. (FHSGO01)

Dem Pddiater sowie der leitenden Erzieherin einer Kindertagestitte dagegen sind Fortbildungsangebote auch von
verschiedenen Triagern bekannt. Die Leiterin der Kindertagesstitte betont speziell ihr Anliegen der Férderung
einer «Sensibilitit» gegeniiber der Thematik.

Ja, ja. Und ich hab selbst damals, als ich selbst im Gruppendienst war vom [Name des Trégers], hatten wir da auch da
eine Fortbildung zu dem Thema halt gemacht, dh, um da einfach auch nochmal so ein Stiick sensibler zu werden. Ich
glaube, dass das auch immer mal wieder ein Thema ist, was ich auch ganz wichtig finde, wo man auch immer wieder
Fortbildungen fiir Mitarbeiter anbieten sollte, um da einmal eine Sensibilitit zu wecken &h, aber in Anfithrungsstrichen
diese Sensibilitat. (FHSG04)

Bedarfe

Fachoffentlicher Diskurs Offentlichkeitsarbeit in Institutionen und Medien

Qualititsentwicklung Entwicklung von addquaten Diagnostikinstrumenten
und Therapieansitzen

Forderung der Beteiligungsrechte von Kindern unter
drei Jahren

Qualifizierung von padagogischen und
psychologischen Fachkriften

Qualifizierung von Mediziner_innen

Institutionen Ausbau der Netzwerkarbeit

Bereitstellung addquater Unterstiitzungsangebote

Etablierung niedrigschwelliger Zugangs-
moglichkeiten

Abbildung 8: zukiinftige Bedarfe im Praxisfeld Frithe Hilfen

Interdisziplindre Zusammenarbeit

Fiir die gelingende Umsetzung von Frithen Hilfen wird insbesondere eine gut ausgebildete Vernetzungsstruktur so-
wie eine erfolgreiche interdisziplindre Kooperation fiir zentral erachtet. Die entwicklungsbedingte, erhohte Vulne-
rabilitit von Sauglingen und Kleinkindern erfordert eine frithzeitige, niedrigschwellige und enge Zusammenarbeit
unterschiedlicher Professionen. In der Praxis zeigen sich jedoch durchgehend Schwierigkeiten in der Zusammen-
arbeit zwischen der Kinder- und Jugendhilfe und dem Gesundheitswesen. Die unterschiedlichen theoretischen
Grund- und Denkmodelle, die die Ausgangspunkte ihrer jeweiligen Arbeitsbereiche kennzeichnen, obstruieren
einen gemeinsamen Konsens. Dabei stehen sich individuumszentrierte und systemzentrierte, defizitorientierte
und ressourcenorientierte Ansitze sowie unterschiedliche institutionelle und rechtliche Auftrage entgegen (vgl.
Grebenstein 2011, S. 62 £.). So orientiert sich beispielsweise die Kinder- und Jugendhilfe rechtlich am Kinder- und
Jugendhilfegesetz (KJHG SGB VIII), das Gesundheitswesen hingegen am SGB V sowie am SGB IX. Des Weiteren
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verhindern zusitzlich datenschutzrechtliche Regelungen vertrauensvolle und hilfreiche Kooperationen. Dartiber
hinaus fiithrt eine hohe Spezialisierung und Aufgabenteilung sowohl zu Versaulungen zwischen der Kinder- und
Jugendhilfe und dem Gesundheitswesen als auch innerhalb der eigenen Systeme (vgl. Lohmann u.a. 2010, S. 185).

Insbesondere das Gesundheitswesen wird im Rahmen einer multiprofessionellen Zusammenarbeit eine grofle
Bedeutung zugesprochen. Anders als Angebote der Kinder- und Jugendhilfe werden Leistungen des Gesundheits-
wesens im Rahmen der Schwangerschaft, der Geburtshilfe und der kinderérztlichen Versorgung grundsitzlich
von allen Familien in Anspruch genommen und gelten deshalb als gesellschaftlich anerkannt. Die Erwartungen
an die Moglichkeiten des Gesundheitswesens, niedrigschwellige Zugédnge zu Hilfen zu schaffen und Misstrauen
gegeniiber Unterstiitzungsangeboten abzubauen, sind aus diesem Grund sehr hoch (vgl. ebd., S. 186). Allerdings
zeigt sich im Rahmen von Untersuchungen zu Netzwerkanalysen, dass das Gesundheitswesen deutlich unterrepra-
sentiert ist (vgl. u.a. NMSGG 2015, S. 60/ Bundesinitiative Frithe Hilfen Zwischenbericht 2014, S. 24). Die Schwie-
rigkeiten im Rahmen dieses Untersuchungsprojektes, Padiater_innen fiir die Interviews zu gewinnen, spiegeln die
Ergebnisse einer Unterreprasentation im Bereich Frithe Hilfen deutlich wieder.

Am Beispiel des Interviewgespriachs mit der Rechtsmedizinerin (i.A.) zeigt sich exemplarisch die Unterschei-
dung verschiedener theoretischer Grundlagen:

A:  Sie sagten gerade «das ist uns auch zu speziell». Warum ist Thnen die Altersphase zu speziell?

B: Naja, weil, warum Null bis Drei. Also warum nicht Vier, Fiinf, Sechs, Sieben. Also bei uns ist es so, dass wir
sagen die Neugeborenen sind eine besondere Gruppe. Dann die Kinder, die vor der Pubertit sind, und dann die
pubertierenden Kinder. Einfach aufgrund der genitalen Beschaffenheiten, der Hormonumstellung und wie sieht
das Ganze dann aus, wo miissen die Arzte dann drauf achten und das ist sozusagen und Hauptaugenmerk, also da
jetzt zu sagen Null bis Drei wiirde fiir uns nicht funktionieren. Drei, Vier, Fiinf, Sechs, Sieben, Acht, die haben, da
ist sozusagen kein grofler Unterschied was das drztliche Vorgehen angeht.

A:  Also ich bin auf diese Altersphase Null bis Drei gekommen, das das Nationale Zentrum fiir Frithe Hilfen die
Altersspanne vorgibt.

B: Ja

A:  wenn Sie sagen, aus drztlicher Sicht haben wir da eine ganz andere Einteilung ist das fiir mich auch eine wichtige
Information.

B: Genau, also das ist dhm, bei, auch bei anderen Fortbildungen, die wir selber auch besucht haben, um uns

weiterzubilden, dass es so ist, dass man sagt so sieht es bei einem Neugeborenen aus und dann geht das in die
priapubertire Phase und dann kommt die Pubertit. Und so wird das eigentlich in der Regel eingeteilt. Deswegen
ist es fiir mich {iberhaupt schwierig das Ganze auf Null bis Drei einzugrenzen.

(FHSGO06)

Die Rechtsmedizinerin (i.A.) erklart vor dem Hintergrund der medizinischen Perspektive, warum fiir sie die Fo-
kussierung auf die Altersphase «null bis drei Jahre» nicht nachvollziehbar ist. Sie begriindet dies mit einer anderen
Entwicklungseinteilung des Kindesalters und stellt eine fiir den medizinischen Fachbereich sinnvolle Gliederung
dar. Demnach wiirde die korperlich-genitalen Entwicklung in drei Phasen eingeteilt: das Sduglingsalter, die Prépu-
bertit und die Pubertit.

Die padagogisch-psychologische Perspektive dagegen orientiert sich an anderen Einteilungen und nimmt stér-
kere Differenzierungen der einzelnen Entwicklungsphasen vor. Erikson (1902-1994) beschreibt in seinem Modell
der «psychosozialen Entwicklungsstufen» acht Stufen, wobei die vierte Stufe ab dem 6. Lebensjahr beginnt. Auch
Piaget (1896-1980) stellt in seinem «kognitiven Entwicklungsmodell» vier zentrale Stufen vor, die sich im Beson-
deren der kognitiven Entwicklung im Kleinkindalter widmen. Ebenso lassen sich Beschreibungen hinsichtlich der
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Entwicklung von Intelligenz, Sprache, Bindung und Geschlechtsrollenerwerb finden (vgl. Zimbardo/ Gerrig 2003,
S. 449 ff.). Der 14. Kinder- und Jugendbericht widmet sich der Lebenssituation junger Menschen und betrachtet
die Leistungen der Kinder- und Jugendhilfe in Deutschland. Die Ergebnisse werden nach Altersphasen dargestellt,
die sich an den etablierten institutionellen Rahmungen der Kindheitsphasen orientieren:

Die Lebenslage von Kindern und deren kindliches Wohlbefinden werden, soweit diese Differenzierung sinnvoll
erscheint, fiir unterschiedliche Altersphasen dargestellt. Wir unterscheiden zwischen Kindern in ihren ersten drei
Lebensjahren, Kindern im sogenannten «Kindergartenalter» (drei Jahre bis zum Schuleintritt) und Grundschulkindern.
Diese Altersdifferenzierung erfolgt mafigeblich aus heuristischen Zwecken, denn sie orientiert sich an den etablierten
institutionellen Rahmungen der Kindheitsphase. Dies scheint uns hilfreich, weil es um die Ordnung 6ffentlicher und
privater Verantwortung geht. An dieser Stelle wird es keine entwicklungspsychologische Beschreibung der Altersphasen
geben. Stattdessen wird die sozialstaatliche Rahmung unter dem Gesichtspunkt des Verhiltnisses von offentlicher und
privater Verantwortung skizziert und knapp dargelegt, welche Familienformen statistisch relevant sind. Dieser Abschnitt
soll dazu verhelfen, wichtige Aspekte des gesellschaftlichen Rahmens, in dem sich Kinder als Akteure bewegen, bewusst
zu machen. (BMFSF]J, 14. Kinder- und Jugendbericht 2013, S. 106)

Die unterschiedlichen Einteilungen der Altersphasen, die sich durch verschiedene theoretische Beziige der einzel-
nen Disziplinen und den daraus resultierenden Konzepten fiir die jeweilige Praxis begriinden lassen, markieren
exemplarisch einen moglichen Grund fiir die Schwierigkeiten der interdisziplinaren Kooperation zwischen Ge-
sundheitswesen und Jugendhilfe. Nur eine gegenseitige Verstandigung iiber theoretische Denkmodelle kénnte das
Verstandnis fiir die Arbeitsbereiche und Anliegen der anderen Disziplinen erweitern.

Anne-Kathrin Grebenstein: Sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern im Kontext Frither Hilfen. Eine Expertise zu den Griinden
fir die geringe Beachtung von sexualisierter Gewalt im Praxisfeld Frihe Hilfen

Universitatsverlag Hildesheim: Hildesheim 2017
https://www.uni-hildesheim.de/bibliothek/publizieren/universitaetsverlag/verlagsprogramm/ausser-der-reihe/anne-kathrin-grebenstein/



6. Abschlief$ende Diskussion und Ausblick
6.1 Die Bedeutung der Ergebnisse

Die vorliegende Arbeit beschiftigte sich mit der Thematik sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern im
Kontext Friiher Hilfen und sollte untersuchen, aus welchen Griinden das Phanomen sexualisierte Gewalt an Sdug-
lingen und Kleinkindern in den Konzepten Frither Hilfen bisher nicht explizit miteinbezogen wird. Vor diesem
Hintergrund wurden drei wesentliche Ziele formuliert. Zunéchst sollten Forschungsstand und Zusammenhénge
im Hinblick auf sexualisierte Gewalt an Kindern von Beginn des ersten Lebensjahres bis zum Alter von drei Jahren
beleuchtet werden. Im Weiteren sollte mithilfe qualitativer Sozialforschung niaher untersucht werden, warum das
beschriebene Phdnomen bisher nur am Rande beachtet wurde. Dariiber hinaus wurde die Erarbeitung von kon-
kreten Handlungsempfehlungen fiir die Praxis Frither Hilfen angestrebt, um einen umfassenden Kinderschutz zu
gewihrleisten, der auch sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern problematisiert.

Diese Arbeit widmet sich einem bisher unzureichend erforschten Gegenstandsbereich und leistet durch die ge-
wonnenen Befunde einen bedeutenden Beitrag fiir die Weiterentwicklung und Verbesserung des Kinderschutzes,
insbesondere fiir das Praventionsfeld Friithe Hilfen.

Es ist darauf hinzuweisen, dass die Interpretation der Studienergebnisse vorsichtig erfolgen sollte. Die Ergeb-
nisse dieser Untersuchung erheben aufgrund der Grofle der Samplings keineswegs einen Anspruch auf Reprasen-
tativitit. Dennoch wird ein umfassender Einblick in das Praxisfeld Frithe Hilfen hinsichtlich der Forschungs- und
Untersuchungsfragen sowie die Prisentation wichtiger Erkenntnisse sowohl fiir das Praxisfeld Frithe Hilfen als
auch zur Thematik sexualisierte Gewalt gewéhrleistet. Die bilden auflerdem die Grundlage fiir weitere zukiinftige
themenbezogene Forschungsiiberlegungen. In diesem Zusammenhang dienen die gewonnen Resultate zur Gene-
rierung von Hypothesen, die spdter durch wissenschaftliche, kontrollierte und reprasentative Studien iiberpriift
werden sollten (vgl. auch Fegert et al. 2013, S. 234).

Die Methode des Expert_inneninterviews in Verkniipfung mit der Methode des problemzentrierten Interviews
(PZI) iiberzeugte retrospektiv, auch die inhaltliche Akzentuierung sowie die problemzentrierte Ausrichtung des
Interviewleitfadens erwiesen sich als sinnvoll. Dariiber hinaus er6finete die Auswahl der Interviewpartner_innen
nach dem Theoretical Sampling die Moglichkeit, ein breites Spektrum von Fachkriften des Praxisfeldes Frithe Hil-
fen in die Untersuchung mit einzubeziehen. Infolgedessen konnte eine interdisziplinare Perspektive hinsichtlich
der Forschungs- und Untersuchungsfragen aufgezeigt werden. Aufgrund der Rahmung der Arbeit war die Anzahl
der Interviews begrenzt, wodurch sowohl auf Einzelfallanalysen als auch auf Vergleichsanalysen verzichtet werden
musste. Da die Auswahl vor dem Hintergrund des Theoretical Samplings erfolgte, stellt sie eine spezifische, keine
zufillige Auswahl von Expert_innen dar.

Sexualisierte Gewalt als mogliche Gefahrdungsform wird im Bereich Frithe Hilfen bisher lediglich am Rande
erwdhnt. Dies bestitigen auch die Expert_innen durch ihre Angaben. Die iiberwiegende Zahl der Expert_innen
aus dem Praxisfeld Frithe Hilfen berichtete, selten mit Opfern oder Verdachtsfillen von sexualisierter Gewalt in
Beriihrung zu kommen.

Eine Ausnahme bildete der Bereich der Rechtmedizin. Die Mitarbeiterin einer Kinderschutzambulanz eines
rechtsmedizinischen Institutes® gab an, dass die Fallzahlen von sexualisierter Gewalt und korperlicher Gewalt
ahnlich hoch seien. Bereits in den 80er Jahren des vergangenen Jahrhunderts verwies die Rechtsmedizinerin Tru-
be-Becker (1987) (vgl. Kapitel 3.3.2 dieser Arbeit) hinsichtlich sexualisierter Gewalt auf eine hohe Pravalenz von
Sauglingen und Kleinkindern. Die Positionen der beiden Gerichtsmedizinerinnen unterscheiden sich zum Teil
stark von den Ansichten anderer Expert_innen und wirken demzufolge duflerst auffillig. Besonders interessant
scheint in diesem Zusammenhang die Frage nach Spezifika des Berufsbildes der_s Rechtsmediziner_in, die die
aufgezeigte, abweichende Position erklaren konnte. Auch wenn diese Frage schlussendlich nicht ausreichend be-

31  Nahere Angaben zum Titigkeitsfeld auf Kapitel 5, S. 58 dieser Arbeit
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antwortet werden kann, lasst sich vorerst festhalten, dass die Aufgaben eines_er Rechtsmediziner_in primér den
Bereich der Diagnostik betreffen. Hierzu gehoren vorwiegend rechtsmedizinische Untersuchungen, gerichtliche
Obduktionen sowie histologische Analysen. Im Gegensatz zu anderen im Rahmen dieser Untersuchung befragten
Berufsgruppen haben Rechtmediziner_innen weder einen préventiven noch einen kurativen Auftrag.

Neben den Positionen der Rechtsmedizinerinnen zeigt aulerdem die Expertise der Hell- und Dunkelfeldfor-
schung eindeutig, dass sexualisierte Gewalt auch Sduglinge und Kleinkinder betreffen kann: «Betrachtet man zu-
néchst die Opfer sexuellen Missbrauchs, so ist zu konstatieren, dass sexueller Missbrauch in allen Altersgruppen,
beginnend im Sauglingsalter, vorkommt. Nach Kempe und Kempe (1980) entfallen 25% der Missbrauchsfille be-
reits auf das Vorschulalter (Altersbereich 0-5 Jahre)...]» (Lohaus/ Trautner 2005, S. 623). Auch die Ergebnisse
der Untersuchungen zu Kumulationen von Gewaltformen belegen, dass Gewaltformen haufig gemeinsam auftre-
ten und weisen folglich darauf hin, dass sexualisierte Gewalt auch im Sduglings- und Kleinkindalter auftritt. In-
folgedessen scheint die Beachtung sexualisierter Gewalt als mogliche Gefahrdungsform in den Konzepten Frithe
Hilfen unausweichlich. Zum anderen wurde aber auch deutlich, dass die Auseinandersetzung mit der Thematik
sexualisierte Gewalt die Akteur_innen des Praxisfeldes vor spezifische Herausforderungen stellt. Beziiglich dessen
wurden wesentliche Griinde fiir die unterschitzte Beachtung von sexualisierter Gewalt im Kontext Frither Hilfen
eruiert, die unterschiedlichen Dimensionen zugeordnet werden kénnen: «Dimension Kind», «Dimension Offent-
lichkeit», «Dimension Qualifizierung», «Dimension Diagnostik» und «Dimension Forschung». Hinsichtlich der
frithkindlichen Entwicklung und der Lebensphase von Sauglingen und Kleinkindern wurden unter anderem die
noch nicht ausreichend ausgebildeten Fahigkeiten im Bereich des Gedichtnisses, der Kognitionen und der Spra-
che konstatiert. In besonderer Weise markieren Befunde zur Ausbildung des episodischen Gedéchtnisses, welches
etwa ab dem fiinften Lebensjahr erfolgt ist, Schwierigkeiten der sprachlichen Kodierung und Enkodierung von
traumatischen Ereignissen wie sexualisierte Gewalt bei noch jiingeren Kindern (vgl. Fogany 2009). Die Unféhig-
keit von Sauglingen und Kleinkindern, zum einen zu sprechen sowie zum anderen Erlebtes zu versprachlichen,
stellt die Akteur_innen im Praxisfeld Frithe Hilfen sowohl in diagnostischen Fragestellungen als auch in thera-
peutischen Uberlegungen vor erhebliche Schwierigkeiten. Des Weiteren wurden im Hinblick auf die «Dimension
Offentlichkeit» die Bedeutung der offentlichen Kontrolle besonders kritisch beleuchtet. Auch die unzureichende
Qualifizierung und Sensibilisierung von Fachkriften, insbesondere von Mediziner_innen, wurde als entscheiden-
der Faktor fiir die geringe Beachtung der Thematik gesehen. Im Besonderen zeigte sich die «Dimension Diagnos-
tik» als wesentlicher Faktor. Fehlende Diagnostikinstrumente fiir Kinder unter drei Jahren im padagogisch-psy-
chologischen Bereich, Schwierigkeiten der Diagnostik im Zwangskontext und in Verdachtssituationen sowie keine
Beweismoglichkeiten von «Hand-Oftf-Handlungen» kénnen exemplarisch als Griinde genannt werden. Dariiber
hinaus wurden begrenzte Moglichkeiten von Forschungsmethoden sowie geringe Forschungsbemiihungen als wei-
tere Griinde angefiihrt.

Neben der Analyse der zentralen Begriindungsdimensionen wurde auf3erdem deutlich, dass sexualisierte Ge-
walt an Sduglingen und Kleinkindern im Vergleich zu anderen Gewaltformen spezifische Merkmale aufweist. Aus
diesen Befunden konnte abgeleitet werden, dass die Auseinandersetzung mit sexualisierter Gewalt im Vergleich zu
der mit anderen Gewaltformen Akteur_innen im Praxisfeld Frithe Hilfen vor Schwierigkeiten stellt, sexualisierte
Gewalt zu einzugrenzen, zu erkennen und dartiber zu sprechen. Infolgedessen zeigten sie sich deutlich starker ver-
unsichert. Fegert et al. machen darauf aufmerksam, dass sexualisierte Gewalt oft als eine «Bedrohung» empfunden
wird:

Ursachen, die es Vertrauenspersonen héufig schwer machen, die Berichte von sexuellem Missbrauch zu glauben, sind
vielféltig: «Weil nicht sein kann, was nicht sein darf», «weil es ganz schrecklich wére, wenn stimmen wiirde, was das
Kind sagt», weil man dann die eigene Institution, die eigene Familie in Frage stellen miisste, weil dann der Ruf, Ehre,

Alltagsgrundlagen von Institutionen wie von Familien prinzipiell in Frage gestellt wiirden. (Fegert 2013, 257f.)

Ahnlich, wie diese Ausfithrungen sichtbar machen, berichten auch die Expert_innen in den Interviews von einer
inneren «Abwehr» sowie von der Unfihigkeit, sich sexualisierte Gewalt vorzustellen.
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Ein weiteres spezifisches Merkmal stellt die besondere Entwicklungsphase von Siuglingen und Kleinkindern
dar. Bedingt durch die starke Abhdngigkeit von Erwachsenen aufgrund der Notwendigkeit von Pflege- und Fiir-
sorgehandlungen entstehen einerseits starke Unsicherheiten sowie andererseits erhebliche Gefahren, die Grenze zu
sexualisierter Gewalt nicht zu erkennen oder zu tiberschreiten.

Dariiber hinaus sind Unklarheiten hinsichtlich einer passenden Terminologie sowie iiber ein eindeutiges Ver-
standnis von sexualisierter Gewalt zu beobachten. Bereits in Kapitel 3.1 wurden grundlegende terminologische
und definitorische Schwierigkeiten erdrtert, die an dieser Stelle konkrete Auswirkungen auf die Praxis verdeut-
lichen. Fiir die préiventive sowie fiir die interventive Arbeit mit sexualisierter Gewalt ist es grundlegend, einen
einheitlichen Konsens dariiber zu treffen, was unter sexualisierter Gewalt zu verstehen ist. Auch, wenn die Frage
schlussendlich nicht vollstindig beantwortet werden kann, ist der kontinuierliche Austausch iiber Vorstellungen,
Beobachtungen, Wahrnehmungen sowie tiber Empfindungen innerhalb eines professionellen Rahmens wesentlich,
um Unsicherheiten abzubauen. Helmig und Mayer skizzieren dhnliche Herausforderungen in der Praxis: «So ist
héufig lediglich von dem Thema die Rede, ohne dass das Thema in Worte gefasst wiirde.» (Helming/ Mayer, 2011,
S. 18) und heben dadurch die zentrale Bedeutung der Sprache fiir die Gesamtthematik hervor.

Dariiber hinaus wurde deutlich, dass einige der interviewten Expert_innen einen recht engen Gewaltbegriff
verwenden. Dies fithrte unter anderem dazu, dass Unklarheiten dariiber bestanden, ab wann von Gewalt und nicht
von «Ubergriff» gesprochen werden kann. In der theoretischen Auseinandersetzung in Kapitel 3.1 wurden bereits
Peter und Verbeet (2003) zitiert: «Die Ambivalenz des Gewaltbegriffs resultiert nicht zuletzt daraus, dass Gewalt
unaufloslich mit hegemonialen Verhéltnissen, mit Dominanz und mit Macht zusammenhéngt; Macht ist Gewalt
inhdrent und mit Sicherheit eine zentrale Ursache bzw. Ausgangsbedingung fiir Gewalt.» (Klein und Palzkill in
einer Studie des Ministeriums fiir Gleichstellung von Frau und Mann in NRW 1996 in Peter/ Verbeet 2003, S. 131).
Sie kritisieren die einseitige Betrachtung von Gewalt und pladieren ausdriicklich fiir eine immer wiederkehrende
Auseinandersetzung und Definition des Gewaltbegriffs (vgl. Peter/ Verbeet 2003, S. 131). Meike Sophia Baader
weist darauf hin, «[...] den Gewaltbegriff unbedingt weit auszulegen — bezogen auf die Ebenen von physischer,
psychischer, sexueller, struktureller, sozialer, verbaler und symbolischer Gewalt» (Baader 2016, S. 31). Vor diesem
Hintergrund wurden in Kapitel 6 spezifische Handlungsempfehlungen fiir das Praxisfeld Frithe Hilfen erarbeitet,
die insbesondere auch diese Thematik aufgreifen.

Die Ergebnisse weisen auf unterschiedliche Griinde fiir die Unterreprésentation der Thematik im Bereich Friihe
Hilfen hin und machen zugleich auf die Komplexitat der Thematik aufmerksam. Auch Fegert et al. (2013) stellen
im Rahmen der Ergebnisse der Begleitforschung fiir die Anlaufstelle der Unabhéngigen Beauftragten der Bundes-
regierung zur Aufarbeitung des sexuellen Kindesmissbrauchs zentrale Unterschiede zwischen sexualisierter Ge-
walt und anderen Gewaltformen dar, die die Auseinandersetzung deutlich erschweren. So wiirde sich sexualisierte
Gewalt beispielsweise anders als erzieherische Gewalt nicht historisch oder moralisch relativieren und durch eine
gesellschaftliche Grundakzeptanz stiitzen lassen. Sexualisierte Gewalt sei kategorial mit den zentralen Werten nicht
vereinbar. Des Weiteren betonen Fegert et al. die Schwierigkeit, sexualisierte Gewalt eindeutig diagnostizieren zu
kénnen:

Wihrend medizinhistorisch die Debatte um die korperliche Misshandlung das Hinsehen tatsachlich eine spezifische
Rolle spielte und es letztendlich die padiatrische Radiologie war, die es durch ihre meist eindeutigen, nicht anders
interpretierbaren, Befunde erlaubte, Eltern in einem Krankenhaus mit einem Rontgenbild zu konfrontieren, so muss fiir
den Bereich des sexuellen Missbrauchs generell gesagt werden, dass es kaum sichtbare Befunde gibt. Gerade bei chronisch
fortgesetztem sexuellem Missbrauch kann die kindergynékologische Untersuchung oder eine padiatrische Untersuchung
des Anal- und Genitalbereichs oft wenig zur Klarung der Fragestellung beitragen. Zudem verursachen nicht alle Formen
des sexuellen Missbrauchs Befunde, die bei einer Untersuchung auch zu sehen wiren. (Fegert et al. 2013, S. 259)

Engfer unterstreicht die Aussage: «Mitunter besitzen Beschreibung von Tathandlungen sexueller Gewalt nicht fir
sich genommen die Eindeutigkeit, wie sie anderen Formen kérperbezogener Gewalt eigen ist.» (Engfer 2011, S. 18 £.).

In Bezug auf die in Kapitel 3.2.1 dargestellte «langen Tradition der Tabuisierung» wurden die Fachkrafte im
Hinblick auf moégliche Begriindungszusammenhénge nach ihren Einschitzungen beziiglich der Tabuisierung von
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sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern befragt. Zwar benannten sie einige Tabuthemen, widerspra-
chen jedoch einer grundsitzlichen Tabuisierung der Gesamtthematik. An dieser Stelle sollte beachtet werden, dass
die Bestatigung der Tabuisierung von sexualisierter Gewalt an Siuglingen und Kleinkindern durch die Fachkrifte
im Praxisfeld Frithe Hilfen einen Widerspruch zum angestrebten professionellen Handeln bedeuten wiirde. Aus
diesem Grund sind die Antworten der Fachkrifte zur Beantwortung der Frage nicht hinreichend.

Der Aspekt der «Sprache» stellte sich in der Auseinandersetzung mit der Thematik in besonderer Weise heraus
und wird hinsichtlich der Fragestellung fiir zentral erachtet. Insbesondere wurde auf die Sprachlosigkeit von Sdug-
lingen und Kleinkindern sowie auf die noch nicht entwickelten Fahigkeiten, Erlebnisse chronologisch und sprach-
lich mittels des expliziten Gedéchtnisses zu speichern und im Weiteren zu enkodieren, hingewiesen.

Neben den Schwierigkeiten der Versprachlichung von sexualisierter Gewalt aufgrund von noch nicht ausgereif-
ter sprachlicher Fertigkeiten von Sduglingen und Kleinkindern zeigten sich deutliche Schwierigkeiten von Fach-
kraften, iiber sexualisierte Gewalt zu sprechen. Im Vergleich zu anderen Gewaltformen wurden hinsichtlich der
Versprachlichung der Thematik grofiere Unsicherheiten, stirkere emotionale Belastungen und innere Widerstinde
genannt. Dariiber hinaus nahmen Fachkrifte innere Verbote sowie institutionelle Resistenzen wahr. Diese Befunde
zeigen exemplarisch, dass dort wo keine Erfahrungen mit einem Phanomen bestehen, Fachkrifte auch nur schwer
eine Sprache dafiir entwickeln, die im Weiteren die Moglichkeit schafft, das Phdnomen iiberhaupt benennen zu
konnen. Diesem Gegenstand widmet sich auch Christiane Thompson (2012) in ihrem Beitrag «Die Gewalt der
Sprachlosigkeit» (in Thole/Baader/Helsper/ Kappeler/ Leuzinger-Bohleber/ Reh/ Sielert/ Thompson (Hrsg.) 2012,
S. 118-128) und bezieht sich dabei auf Judith Butlers sprachphilosophisches Konzept zur identitatskonstituieren-
den Bedeutung von Sprache (vgl. Thompson 2012, S. 120 f.), in dem sie nicht allein von einer «performativen
Kraft der Sprache», sondern dariiber hinaus auch von einer «performativen Kraft der Sprachlosigkeit» ausgeht.
Sie verdeutlicht, dass diese «performative Kraft» auch im Zusammenhang von sexualisierter Gewalt als identitats-
konstituierende Kraft der Sprachlosigkeit zur Erklarung herangezogen werden kann. Ebenso wie Sprache forme
auch Sprachlosigkeit einen sprachlich-sozialen Rahmen, der die Moglichkeit der Artikulation von sexualisierter
Gewalt bestimmt. An dieser Stelle weist Thompson insbesondere auf die Bedeutung der Moglichkeit der Artikula-
tion fiir die Identifizierung von sexualisierter Gewalt hin (vgl. ebd., S. 124). Die unzureichenden Féihigkeiten und
Moglichkeiten, sexualisierte Gewalt zu benennen und schliefilich als Phanomen zu demaskieren, wurden in den
Interviews von den Proband_innen mehrfach verdeutlicht. Fiir die Gestaltung sprachlicher, identitdtskonstituie-
render Prozesse scheint die Reflexion institutioneller und gesellschaftlicher Bedingungen, die die Sprachlosigkeit
von sexualisierter Gewalt erméglichen oder aufrechterhalten, besonders zentral.

Hinsichtlich der Frage nach Zusammenhéangen zwischen der Sprachlosigkeit von Séuglingen und Kleinkindern
und der Sprachlosigkeit von Fachkriften bietet zum einen die Psychoanalyse®? mit dem Konzept der Ubertragung
und Gegeniibertragung sowie zum anderen die Neurobiologie® ein Erkldrungsmodell an.

32 Die psychoanalytische Perspektive bietet zur Erklirung das Konzept der Ubertragung und der Gegeniibertragung an.
Bereits verdringte oder unterdriickte Emotionen konnen zu einem spiteren Zeitpunkt «hervorgerufen» und auf eine
emotional dhnliche Situation tibertragen werden (vgl. Diem-Wille/ Turner 2012, S. 198 ff.). Oberhoff (2005) weist da-
rauf hin, dass Ubertragungsprozesse nicht nur im psychotherapeutischen Kontext von Bedeutung sind. Er erklirt: «In
Anlehnung an diese Uberlegungen sind Ubertragungsprozesse und Ubertragungsphinomene in der Schule und in der
péadagogischen Praxis ebenso zu bedenken.» (Oberhoft in Diem-Wille/ Turner 2012, S. 199). Im Kontext des Praxisfeldes
Frithe Hilfen wire eine Ubertragung verdringter Gefiihle aus der Vergangenheit von Fachkriften denkbar, die durch den
Kontakt mit Siuglingen und Kleinkindern und der Thematik der sexualisierten Gewalt in einen Ubertragungsprozess ge-
raten. Es wire vorstellbar, dass die Sprachlosigkeit der unter Dreijahrigen auf Seiten ihres Gegeniibers Gefiihle von Angst
und Ohnmacht aktiviert, die im Folgenden auch bei Fachkriften eine Sprachlosigkeit auslosen. Salzberger-Wittenberg
(2002) spricht in diesem Zusammenhang auch von einer «Verstrickung» (Salzberger-Wittenberg in Diem-Wille/ Turner
2012, S. 200).

33  Die Neurobiologie hingegen prasentiert das Konzept der Spiegelneuronen (u.a. Niermann 2012). Dadurch kénnte zwar
nicht die Sprachlosigkeit der Expert_innen in den Interviews erklart werden, jedoch wire es ein Erklarungsversuch fiir
die Sprachlosigkeit der Expert_innen im direkten Kontakt mit den Sduglingen und Kleinkindern
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Im Rahmen der Untersuchung wurde auflerdem explizit die Bedarfslage von Fachkriften im Bereich Friithe
Hilfen ermittelt, um im Weiteren konkrete Handlungsempfehlungen fiir die Praxis zu erarbeiten. Fiir wesentlich
wurde die Forderung eines fachéftentlichen Diskurses sowie die Qualifizierung von Fachkriften erachtet. Zudem
wurde die Modifizierung institutioneller Konzeptionen und Netzwerkstrukturen als zentraler Faktor herausgear-
beitet. Im Anschluss an die Ergebnisse der Begleitforschung fiir die Anlaufstelle der Unabhéngigen Beauftragten
der Bundesregierung zur Aufarbeitung des sexuellen Kindesmissbrauchs formuliert Fegert Vorschlage zur Unter-
stiitzung, in denen er die Sensibilisierung der Gesellschaft sowie die Ausbildung von Fachkriften in besonderer
Weise hervorhebt. Gleichermafien benennt er die Verbesserung der Netzwerkstrukturen (vgl. Fegert 2013, S. 317).
Fiir das Praxisfeld Frithe Hilfen ist jedoch darauf hinzuweisen, dass der Umgang mit sexualisierter Gewalt zusétz-
lich die Qualifizierung hinsichtlich frithkindlicher Themen fordert.

Durch die ausfiihrliche Analyse der Hintergriinde sowie durch die differenzierte Darstellung der Begriindungs-
zusammenhingen konnten verschiedene Perspektiven zur Verbesserung Frither Hilfen aufgezeigt werden, die se-
xualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern als grundlegendes Thema in die Arbeit des Praxisfeldes mit
einschlieflen. Die Ergebnisse weisen zum einen auf die Relevanz sowie zum anderen auf die Komplexitat der The-
matik hin und akzentuieren die Notwendigkeit, sexualisierte Gewalt als mogliche Gefahrdungsform fiir Sduglinge
und Kleinkinder anzuerkennen.

6.2 Konsequenzen fiir Praxis und Wissenschaft

Vor dem Hintergrund der Untersuchungsbefunde konnen sowohl fiir die Praxis als auch fiir die Wissenschaft zen-
trale Schlussfolgerungen formuliert werden.

Die Expertise der vorhandenen Ergebnisse der Hell- und Dunkelfeldforschung stellt die Existenz von sexuali-
sierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern keineswegs in Frage. Vielmehr fordert der bisherige unzureichende
Erkenntnisstand eine umfassende und kritische, wissenschaftliche Auseinandersetzung. Es wére dringend notwen-
dig, Untersuchungen zu spezifischen Risikofaktoren bei Sduglingen und Kleinkindern zu méglichen Folgeerschei-
nungen nach frithkindlichen sexualisierten Gewalterfahrungen, zu Kumulationen von verschiedenen Gewaltfor-
men im Alter unter drei Jahren sowie zu Tater_innenmerkmalen und -strategien durchzufiihren.

Des Weiteren zeigt sich erheblicher Forschungsbedarf hinsichtlich addquater Diagnostikinstrumente und ge-
eigneter Therapieformen. Die Frage nach der Diagnostik von sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkin-
dern weist auf einen bisher noch nicht beantworteten und duflert diffizilen Aspekt des Themenfeldes hin. Insofern
scheint zukiinftig eine vertiefte Auseinandersetzung mit der genannten Thematik dringend notwendig.

Im Besonderen wurden Schwierigkeiten der Versprachlichung von sexualisierter Gewalt im Vergleich zu ande-
ren Gewaltformen sowohl bei Sduglingen und Kleinkindern als auch bei beteiligten Fachkriften aufgezeigt. Auf-
grund dessen besteht ein besonderes Erkenntnisinteresse beziiglich der Frage, wie Sduglinge und Kleinkinder se-
xualisierte Gewalt «zur Sprache bringen» beziehungsweise wie sie verstanden werden kénnen. Zum anderen ist es
fir die Gestaltung professioneller Beziehungen notwendig, der Frage nach mdglichen Wechselwirkungsprozessen
zwischen der Sprachlosigkeit der von sexualisierter Gewalt betroffenen Sduglinge und Kleinkinder und der Sprach-
losigkeit der beteiligten Akteur_innen weiter nachzugehen.

Im Weiteren wiren fiir eine allgemeine Pravention von sexualisierter Gewalt spezifische Untersuchungen zu Zu-
sammenhingen zwischen Sprache, Sprachlosigkeit und sexualisierter Gewalt sowie zur Uberwindung von Sprach-
losigkeit im Kontext von sexualisierter Gewalt zielférdernd.

Die Ergebnisse dieser Forschungsarbeit haben zudem gezeigt, dass verschiedene theoretische Denkmodelle
unterschiedlicher Disziplinen die Verstindigung insbesondere zwischen Gesundheitswesen und Jugendhilfe er-
schweren. Im Hinblick gelingender Netzwerkstrukturen und Kommunikationsabldufe im Praxisfeld Frithe Hilfen
sollten weiterhin insbesondere Fragen zur Gestaltung und zur Férderung der interdisziplindren Kooperation be-
dacht werden.
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Eine kritische Auseinandersetzung mit dem Einsatz von aussagepsychologischen Gutachten vor Gericht und die
Erarbeitung moglicher Alternativen fiir Sduglinge und Kleinkinder einschliefllich Personen, die sich aufgrund ih-
rer Entwicklung oder pathologischer Phanomene sprachlich nicht duflern kdnnen, wiéren hinsichtlich der Aner-
kennung der Opfer und der Représentativitit der Thematik relevant.

Dariiber hinaus besteht der Bedarf der konzeptionellen Modifizierung von Praventionsprojekten. Amann und
Wipplinger (2005) merken an, dass nur 2% aller Praventionsprogramme entwicklungspsychologische und lern-
theoretische Konzepte in jhrem Aufbau beriicksichtigen. Zudem zeigte sich, dass die Effektstirke bei sehr jungen
Kindern nach der Durchfithrung von Programmen zur Verhinderung von sexualisierter Gewalt sehr niedrig war
(vgl. Amann/ Wipplinger 2005b, 733ft.). Die Ergebnisse weisen darauf hin, dass Pravention in der frithen Kindheit
spezifische Konzepte ben6tigt und anstelle von Informationsvermittlung im Sinne einer ,,emanzipatorischen Erzie-
hung® zur Erhohung der ,Widerstandfahigkeit gegen sexuellen Missbrauch” (vgl. Amann/ Wipplinger 2005b, 734)
und zur Starkung der Fahigkeit zur Selbstbestimmung verstanden werden sollte. Zugleich sind die Forderung und
Starkung elterlicher Ressourcen entscheidend. Jedoch fehlen fiir die konkrete Umsetzung bisher entwicklungsspe-
zifische Konzepte, die sowohl die Ausbildung von Fachkriften in frithkindlichen Institutionen sowie die Forderung
von Eltern und Bindungspersonen mit einschliefSen.

Hinsichtlich einer verstiarkten Sensibilisierung der Thematik stellten die Untersuchungsergebnisse die hohe Re-
levanz offentlicher Prasenz in den Vordergrund. In diesem Zusammenhang ist auf Fegerts et al. (2013) Anmerkung
zu verweisen, wenn er im Rahmen von Offentlichkeitsarbeit darauf hinweist, dass mediale und &ffentliche Kampa-
gnen nur zielfiihrend sein konnen, wenn anschlieflend fachkompetente Menschen zur Verfiigung stehen, die die
Thematik auffangen konnen (vgl. Fegert et al. 2013, 260). Fegerts Darstellung unterstreicht erneut die Forderung
nach einer spezialisierten Qualifizierung von Fachkriften im Praxisfeld Frithe Hilfen.

Auch, wenn in den vergangenen Jahren die Auseinandersetzung mit der Lebensphase ,,Frithe Kindheit* deutlich
zugenommen hat und grundlegende Entwicklungen — wie der Ausbau Frither Hilfen- stattgefunden haben, ist es
weiterhin dringend notwendig, darauf hinzuweisen, die genannte Lebensphase sowohl in der Forschung und als
auch in der Praxis verstarkt mit einzubeziehen. Diese Forschungsarbeit weist auf das Risiko von sexualisierter Ge-
walt fiir Sduglinge und Kleinkinder und infolgedessen auf eine zwingend notwendige Beachtung der Thematik im
Praventionsfeld Frithe Hilfen hin.
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1. Interviewleitfaden fiir die Expert_inneninterviews

Einleitende Worte vor Beginn der Interviews

Ich freue mich sehr, dass Sie sich bereit erklart und die Zeit genommen haben, mit mir dieses
Interview zu fuhren. Wie wir im Voraus auch schon besprochen haben, sind Sie damit
einverstanden, dass ich dieses Interview ausschlieBlich zum Zwecke meiner Dissertation
aufnehme und verwerte. Ihre Anonymitat wird dabei stets gewahrt.

Mit meiner Untersuchung verfolge ich das Ziel, Bedeutungszusammenhdnge zwischen
sexuellem Missbrauch und dem Arbeitsfeld Friihe Hilfen zu erforschen. Durch die Interviews,
die ich in diesem Rahmen filihre, mochte ich bewusst Experten und Expertinnen dieses
Arbeitsfeldes mit einbeziehen und dazu befragen.

Das gesamte Interview besteht aus 12 Fragen und moglichen Nachfragen. Insgesamt werde
ich darauf achten, dass das Interview nicht langer als eine Stunde dauern wird.

Gibt es von |hrer Seite noch Fragen?

Dann werden wir jetzt beginnen.

1. Erzahlimpuls

,Bitte beschreiben Sie, was |lhre gegenwartigen Aufgaben in dem Arbeitsbereich
Frihe Hilfen sind.”

2. Welche Bedeutung hat sexualisierte Gewalt an Séduglingen und Kleinkindern* in lhrem
Arbeitsfeld?

a. Hatten Sie BerlUhrungspunkte mit Sduglingen, Kleinkindern oder deren
Familien, die Opfer sexualisierter Gewalt geworden sind? Kénnen Sie mir von
einem konkreten Fall erzahlen? Wie sah die sexualisierte Gewalt konkret aus?

b. War das Kind noch von anderen Gewaltformen betroffen?

c. Gab es Unterschiede zu anderen Fallen von Kindeswohlgefahrdung? Gab es
spezifische Friihwarnzeichen?

d. Welche Risikofaktoren konnten Sie beobachten?

3. Sowohl in der Theorie als auch in der Praxis lasst sich beobachten, dass sexualisierter
Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern weniger Beachtung geschenkt wird als
korperliche Misshandlung und Vernachlassigung von Sauglingen und Kleinkindern.
Teilen Sie diese Einschatzung?

a. Welche Vorstellungen Giber mégliche Griinde haben Sie?



4. Wie hoch schatzen Sie das Ausmald sexualisierter Gewalt an Sauglingen und
Kleinkindern ein?

5. War die Thematik in irgendeiner Weise Gegenstand lhrer Berufsausbildung?

6. Angenommen Sie haben in lhrer Praxis den Verdacht, dass ein Saugling oder ein
Kleinkind sexuell missbraucht wird, ist es in gleicher Weise moglich sich fachlich Gber
den Fall auszutauschen, wie es bei Vernachlassigung oder korperlicher Misshandlung
ist? Wo waren Unterschiede?

a. Wo wiirden Sie sich/holen Sie sich bei Bedarf spezifische Informationen zu der
Thematik?

b. Gibt es in lhren Fachkreisen die Moglichkeit zum Austausch Uber die
Thematik?

c. Ist der Austausch fiir Ihren Bedarf ausreichend und hilfreich?

7. Welche spezifischen Praxisinstrumente (Methoden der Beratung, Diagnostik,
Pravention, Forderung) stehen lhnen fir |hre berufliche Praxis speziell zu der
genannten Thematik zur Verfigung?

8. Welche Fortbildungsangebote und Fachveranstaltungen sind lhnen zu dem Thema
bekannt und haben Sie vielleicht besucht?

a. Wie ist die Vernetzung zwischen den Institutionen gestaltet?
b. Welchen Bedarf gibt es lhrerseits?

9. Konnen Sie Auswirkungen der offentlichen Diskussion der vergangenen Jahre um
sexuelle Ubergriffe gegen Kinder und Jugendliche auf den Bereich Friihe Hilfen
beobachten?

10. Wo und wie kommt das Thema sexualisierte Gewalt an Séuglingen und Kleinkindern
zur Sprache? (Gelegenheiten, Personenkreise, Zusammenhange)

11. Wodurch wird ein Sprechen/die Versprachlichung Uber sexualisierte Gewalt im
frihkindlichen Bereich erleichtert oder erméglicht?

12. Abschlussfrage

Welche Angebote Friher Hilfen sind lhnen bekannt, die sexualisierte Gewalt an
Sauglingen und Kleinkindern offen und direkt zur Sprache bringen?

*statt ,Sexualisierte Gewalt* wird im Kontext der Interviews der Begriff ,Sexueller Missbrauch* verwendet, da beobachtet und
davon ausgegangen wird, dass es sich bei ersterem um keinen konstituierten Begriff handelt. In Kapitel 3.1 dieser

Forschungsarbeit wird auf kritische Aspekte der Terminologie hingewiesen.
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2.

Transkripte der durchgefiihrten Interviews

Interviewtranskript FHSG 01

Interview mit Frau O. / Familienhebamme (B)

Datum: 04.03.2014

Ort: Blro von Frau O.

Dauer des Interviews: 00:49:33 h

Interviewerin und Transkribierende: Anne-Kathrin Grebenstein (A)

Dann wirde ich Sie zu Anfang einfach bitten, dass Sie mir, so
viel Sie mogen, einfach erzadhlen, was Ihre gegenwartigen
Aufgaben iIm Bereich Frihe Hilfen sind. Das war jJa so mein
Anliegen mit dem ich an Sie herangetreten bin. Nochmal zum
Rahmen meiner Arbeit: Ich beschaftigte mich mit Frihen Hilfen,
aber ganz besonders mit der Fragestellung um sexuellen
Missbrauch und Frihe Hilfen, nur dass Sie da nochmal so eine
Hintergrundinformation haben, worum es in meiner Arbeit geht.
Aber zu Beginn wirde mich das einfach interessieren was lhre
gegenwartigen Aufgaben sind. Natiurlich hab ich im Voraus auch
schon recherchiert was zum Familienhabammenzentrum gehort,
genau, wlrde es aber gerne auch nochmal so von lhnen hdren.

Also die Aufgaben, wir sind ja jetzt zwel Koordinatorinnen hier
im Familienhebammenzentrum, Frau [Name] als Sozialpadagogin und
ich als Familienhebamme — und wenn man versucht — das auf zwei
grolle Saulen zu packen, geht es erstmal darum, erstmal
quantitativ mehr Familien zu erreichen als (Uber die
Einzelfallhilfe, in dem man ein Zentrum hat, wo rund um
Schwangerschaft, Geburt und erstes Lebensjahr, &ahm, eine
Anlaufstelle entsteht Uber ein kostenloses, niedrigschwelliges
Kursangebot

mhh

mhh - und die zweite groRe Saule ist ein Netzwerk Fruhe Hilfen
aufzubauen.

mhh

und das 1n [Name der Stadt], wo es schon viele kleine Netzwerke
gibt, wo es schon viel Runde Tische schon gibt zu dem Thema, wo
es viele unterschiedliche Moglichkeiten gibt, far
Sozialbenachteiligte &hm Unterstitzung zu kriegen und &ahm, das
ist nicht so ein leichtes Projekt, und es geht darum auch
Kinderkrankengesundheitspflegerinnen in das Projekt
miteinzubinden, das ist diese neue Berufsgruppe, das Pendant
zur Familienhebamme, Hebamme, Familienhebamme,

mhh
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Kinderkrankenschwestern, Kinderkrankengesundheitspflegerinnen
und &hm — das wirde ich erstmal sagen, - es geht auch darum mit
Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen Kooperationen zu
schlielRen, dann neue Netzwerkpartner zu finden, moéglichst bald
einzubinden, das kdonnte zum Beispiel das Jobcenter U25 sein.

mhh

Die sind noch nicht so eingebunden in die Fruhen Hilfen

mhh

Das i1st auch ein harter Prozess und ein schwieriger Prozess
mhh

aber — eigentlich sind die zwei groRBen Saulen das Netzwerk
Frihe Hilfen und ein Kursangebot und eine Anlaufstelle zu
schaffen, die so niedrigschwellig konzipiert ist, dass es
gelingt, dass diese Komm-Struktur funktioniert.

Ja, ok. Und um nochmal auf die Netzwerkarbeit zuriick zu kommen,
wen widrden sie da als i1hre Partner, Netzwerkpartner sehen.

Also ein paar haben sie ja schon erwahnt.

Also wir haben ganz viele, da konnte ich jetzt wahrscheinlich
finfzig Stuck aufzahlen (lachen).

Vielleicht einfach nur ein paar.

Ach, wir arbeiten kooperativ mit den Geburtskliniken zusammen
und mit dem Krankenhaus [Name des Krankenhauses], dann mit den
Familien mit den &hm ——- wie heillt das denn - mit den
Hebammenpraxen, mit dem KSD, mit den Beratungsstellen wie [Name
der Institution],[Name der Institution] wenn‘s um sexuellen
Missbrauch geht, mit[Name der Institution] , mit [Name der
Institution], mit [Name der Institution] (lachen) mit der
ganzen Palette an, mit [Name der Institution], far
Alleinerziehende, mit [Name der Institution], mit dem neuen
[Name der Institution], also was Sie sich so vorstellen kdnnen,
die in irgendeinem Rahmen mit Eltern oder werdende Eltern zu
tun haben, die in irgendeiner Form benachteiligt sind.

Ja, und wie kann ich mir die Netzwerkarbeit konkret vorstellen?
Haben Sie dann auch Runde Tische oder regelmalige Treffen, wo
sie dann ahm zusammen kommen oder sind das eher eins zu eins
Kontakte?

Ne, ne, ne, wir versuchen naturlich immer effektiv zu sein
(lachen) und &hm im Moment sind wir dadurch ahm, dass wir noch
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ganz frisch da sind, missten Sie sich das so vorstellen, dass
es eigentlich eher um eine ,,Promotiontour erstmal geht

mhh

Dass wir uns vorstellen, da versuchen wir uns zu bindeln , hm,
wenn vorstellen, wenn wir unsere Projekte vorstellen, es gibt
ja schon viele Runde Tische innerhalb der Organisation, dann
dhm Runder Tisch Schwangerschaftsberatungsstellen, die treffen
sich zweimal im Jahr, dann hat man alle Beratungsstellen auf
mal. Ahm, dann stellen wir das Projekt vor, dann gucken wir
jetzt im Moment wer wen winschen wir uns fir Netzwerk Frihe
Hilfen, was fur ein Ziel soll Uberhaupt erarbeitet werden im
Netzwerk Frihe Hilfen. Es ist ja jetzt nicht so ein Selbstzweck
so zu sagen (lachen) so ein Netzwerk aufzubauen,

mhh

sondern wo wollen wir Uberhaupt hin, welche Verbindlichkeiten
sollen da entstehen, konnen wir Kooperationsvereinbarungen
moglicherweise erarbeiten, die dann alle auch verbindlich
unterschreiben und das ist das, was wir uns Tfur Ende 2014
vorgenommen haben dann eben so Netzwerkpartner zu finden, die
Lust haben da verbindlich dann mitzuarbeiten. Und wir winschen
uns naturlich gerne Kinderarzte und Gyndkologinnen und
Gynakologen, &ah, in dem Netzwerk vertreten sind, hm, -

mhh

Aber es konnte auch sein, dass wir Netzwerkpartner, die Lust
haben mitzuarbeiten, da sind wir dann vielleicht auch mit drei
oder vier zufrieden, wenn die kontinuierlich kommen, als
vielleicht bei Netzwerkpartnern zu graben, wo es vielleicht
Uber Jahre schwierig ist, die in ein Netzwerk zu integrieren
beispielsweise mit den Frauendrzten, das 1ist eine schwierige
Geschichte.

Ja, jetzt haben sie die gerade angesprochen, auch die
Kinderarzte

Kinderarzte sind da eigentlich noch kooperativer als die
Gynakologen

Wo sehen sie denn da die Schwierigkeiten?

Keine Ahnung. Ich bin ja kein Gynakologe, sonst missten sie die
fragen. Die sind einfach bei Einladungen bei Netzwerktreffen
unterdurchschnittlich vertreten und ahm sind eigentlich ahm bei
runden Tischen selten da. Nun sind die natirlich selbststéndig.
Aber es werden solche Runde Tische haufig Mittwochnachmittags
um Ffunfzehn Uhr angeboten, da haben viele Arzte ja auch frei
und koénnen eigentlich kommen, aber auch da hapert es. Also
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keine Ahnung warum Gyndkologen nicht so aktiv Im Netzwerk sein
wollen.

Also es scheint ganz schwer eine Kooperation mit den
Gynakologen hinzukriegen, geschweige denn eine Zielsetzung zu
formulieren.

Hm. Na gut, wenn man erstmal einen hat, kann man vielleicht
eine Zielsetzung, wir haben jetzt eine kleine interne
Kooperation mit eilner Frauenarztin geschlossen und das klappt
total gut und zwar &hm ist das eine, die ahm fur einen relativ
geringen Preis eine Mirena-Spirale fir das Klientel einsetzt
und da haben wir jetzt eine Stiftung gefunden, die die a&hm, wo
wir Spendengelder beantragen koénnen fur ALG 11 fahige Frauen
oder fiur welche, die wenig Geld haben, und so kommen die dann
relativ schnell an eine gute VerhiUtungsmethode

mhh

Also, das ist eine kleine, feine Kooperation, die sehr effektiv
ist, aber das ist jetzt auch eine Arztin, die keine Lust hat
dreimal im Jahr beim Netzwerk frihe Hilfen mitzumachen (lachen)

(lachen)

Sie unterstiutzt das Projekt halt so, was auch schon ist
Das ist zumindest schon mal ein Anfang

Jaa auf jeden Fall

Und das mit den Kinderarzten, sagten Sie, 1iIst ein bisschen
einfacher

Ja mit Kinderarzten, da gibt es schon welche, die bei
Auftaktveranstaltungen oder Infoveranstaltungen interessiert
sind

ja

Ahmmmmmm, ja, da konnte ich sagen, das gelingt auf jeden Fall
besser, und da werden wir sicherlich auch so eine Truppe
werden, wenn‘s um die Teilnehmer der Netzwerke — &h der Netz
der der grofen Netzwerkkonferenz gibt, da gehe ich davon aus,
dass auch auch der die Kinderarzte vertreten sein werden, die
haben da, sind bisschen nédher dran, sind nicht ganz so,

vielleicht netzwerkaffiner oder haben mehr Lust auf
Zusammenarbeit (lachen)

(lachen)

Das kann man einfach nicht so sagen. Aber das funktioniert
schon.
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mhh

Nun haben sie zu jetzt lhrem &hm zum Familienhebammenzentrum
erwahnt, dass ihre Kollegin und sie die Koordinatorinnen sind.

mhh

Jetzt habe 1ich gerade gesehen, vorhin iIm Besprechungszimmer
waren noch ein paar andere Kolleginnen, was haben die fir
Disziplinen?

Ahm --- in [Name der Stadt] ist das so, dass es seit zehn
Jahren den Einsatz von Familienhebammen bereits gibt

mhh

und die Bundesinitiative frihe Hilfen hat mit dem mit der
aufsuchenden Arbeit der Familienhebammen in der Einzelfallhilfe
Uberhaupt nichts zu tun

mhh

Also die Bundesinitiative Tordert das Familienhebammenzentrum
und ausgelagert ist die Einzelfallhilfe, das war jetzt die
Teamsitzung der Familienhebammen in [Name der Stadt] die in der
Einzelfallhilfe tatig sind und das fTindet alle 2zwei Wochen
statt mit der Koordinatorin, da werden Fallbesprechungen
gemacht und ahm — Falle vergeben, inhaltlich gearbeitet.

Ok, also Familienhabammen waren das jetzt?
Das waren jetzt Familienhebammen
mhh

Genau, ansonsten haben wir Honorarkrafte hier. Wir arbeiten mit
Honorarkréaften, ob das jetzt Fami lienhebammen,
Kinderkrankengesundheitsschwestern oder P&adagogen sind, die
unterschiedliche Kurse [leiten, das Kurskonzept ist so,
aufgebaut, dass es zwei Leiterinnen, moéglichst eine Padagogin
und eine Hebamme oder Kinderkrankenschwester, die Kurse werden
fortlaufend, kostenlos und niedrigschwellig angeboten. Es gibt
Geburtsvorbereitung, Ruckbildung, eine frihe Eltern-Baby-
Gruppe, eine spate Eltern-Baby-Gruppe, jetzt eine Teeniegruppe,
eine Vatergruppe, ein Elterncafé und das Konzept scheint gut
aufzugehen.

mhh

Die Gruppen sind voll ohne; dass wir so viel Werbung machen,
fuhlen sich wohl hier, die Leute, die kommen. Es geht darum,
eine Stunde Inhalt zu vermitteln und dann aber auch den
Netzwerkgedanken weiterzutragen innerhalb des Klientels, das
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heiRt eine Stunde nutzen wir den Gruppenraum fUr den
inhaltlichen Input und dann haben die die Mo6glichkeit eine
Stunde auch zu sitzen und Tee und Kaffee zu trinken

mhh

und sich auszutauschen, und das ist eine grolRe Bereicherung fur
die Frauen, die fTuhlen sich nicht unter Druck gesetzt, kommen
gerne her, fiuhlen sich auch nicht defizitar, weil jede Frau hat
irgendetwas Besonderes am Hacken

mhh
oder jede Familie, deshalb kénnen wir es gut anwenden.

Da sie dann den Austausch auch nochmal 1In besonderer Weise
haben?

Ja, 1ich glaube, dass dieses Konzept sich &ahm einfach
wohlzufiuhlen, weil &hm, es i1st einfach nicht schlimm, ob du
alleinerziehend bist, ob du eine Sprachbarriere hast, ob du
kein Deutsch sprichst, ob du unversichert bist, ob du ein Kind
mit einer Gaumenspalte hast, du bist einfach d&hm , einfach eine
Mutter, die Unterstitzung oder ein bisschen grofBere
Unterstitzung braucht als die andere wund das normale
Kurskonzept und das ist evaluiert, bevor wir jetzt das [Name
der Institution] oder das Konzept geschrieben haben, hat die
Uni [Name der Stadt] mal geguckt, was gibt es in [Name der
Stadt] rund um Schwangerschaft, Geburt und erstes Lebensjahr
fur Angebote fiUr sozialbenachteiligtes Klientel. da kam raus -
nichts.

mhh

Es gibt einfach keinen Kurs Ffur korperlich oder geistig
eingeschrénkte oder, das sind einfach so Angebote, normale
Hebammenpraxen oder Kliniken bieten Ruckbildung,
Geburtsvorbereitung, Pekip an, und da traut sich dann die
sprachbehinderte oder spracheingeschrankte Mutter da entweder
dahin und hat das Standing anders zu sein als alle anderen oder
sie geht eben nicht hin.

Oder nicht hin. mhh
Genau.

Ja. — nun hatte ich lhnen ja erzahlt, dass ich mich im Rahmen
meiner Arbeit mit sexuellem Missbrauch ganz besonders
beschaftige. Jetzt wirde mich interessieren, in lhrer Arbeit
hier hatten Sie schon Beriuhrungspunkte mit sexuellem Missbrauch
an Sauglingen oder Kleinkindern und wenn ja wie sahen diese
aus? Das wlrde mich interessieren.



235
236
237
238

239
240
241

242
243
244
245
246
247

248

249
250
251
252
253
254
255

256

257

258

259
260

261

262

263
264

265
266
267
268
269
270

271

272
273

Die Frage habe 1ich nicht verstanden. Ob 1innerhalb des
Betreuungssettings die Eltern ihre Kinder missbraucht haben
oder selbst als Kind missbraucht wurden. Was war jetzt die
Frage?

Meine Frage war, ob sie Berihrungspunkte mit Sauglingen oder
Kleinkindern haben oder hatten, wo sie den Verdacht hatten,
dass diese sexuell missbraucht wurden?

-—- wenn 1innerhalb einer Betreuung sozusagen &ahm, wenn ein
Familienhebammeneinsatz in der Einzelfallhilfe stattgeffff
stattfindet und so sind meine Beriuhrungspunkte gewesen --- und
da der Verdacht auf nnn sexuellen Missbrauch da war, dann
haben wir ja die Schritte sozusagen in die Wege geleitet, die
dann notig sind.

mhh

So ist der Kontakt dann gewesen, aber ich hab jetzt kein Kind
zufallig gesehen hier im, hier iIm [Name der Institution], was
an einem Kurs teilnimmt und hab es gewickelt und hab gesehen,
dass der Anus geweitet, gerdtet oder eingerissen 1ist, solche
Sachen sind jetzt &ahm hier nie vorgekommen. Aber es ist
durchaus schon der Verdacht entstanden und dann haben wir dann
auch Kontakt gesss aufgenommen

mhh
mit den entsprechenden Stellen
Ja

Ja eher in der Einzelfallbetreuung als hier im [Name der
Institution]

Ja, ok. Konnen sie mir von einem konkreten Fall berichten?

Wo sie den Verdacht hatten und dann die diese Schritte
eingeleitet haben?

Ich konnte ihnen von einer Kollegin berichten &hm, die hatte
jetzt gerade einen ganz konkreten Fall, aber ich weill nicht, ob
das gut ist, wenn ich ihnen das berichte. Ahm --- also es ist
ahm — i1ch kdénnte i1hnen da natiurlich den Kontakt machen, wenn
sie da jetzt ganz explizit dran interessiert sind. Ich hab eine
Vertretungssituation gehabt, &hm wo

hm

Bekannt war, dass der Mann so padophile Neigungen hatte und
auch schon mal aufgefallen war, glaube ich, iIn der in der
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Hinsicht und dann hat er ein Kind bekommen mit einer Frau, die
schon ein alteres Kind hatte, und dann ahm — war es so, dass
meine Kollegin, die in der Familie eingesetzt wurde informiert
worden ist von der Mutter dieses Kindes, dass sie in den
Unterlagen des Vaters des Kindes &hm Fotos von &hm den
Genitalien des Babys sozusagen — gefunden hat.

mhh

Und das 1ist dann ganz schnell 1ins Rollen gekommen — mit
Trennung und Ausweisung aus der Wohnung und Untersuchung [Name
des Krankenhauses] des Kindes. Und da ist es dann schnell
sozusagen zur Trennung gekommen und &hm weil3 ich jetzt nicht
was mit dem Partner passiert ist, auf jeden Fall ist das Kind
schnell geschutzt worden. Es ist auf jeden Fall so, dass ahm
das Prozedere, was wen informieren wir 1iIn einer akuten
Situation ist es die Polizei, ist es nicht die Polizei, wartet
man auf einen Beratungstermin in 1irgendeiner Einrichtung das
ist eine ganz schwierige hoch emotionale Geschichte auch Tfur
uns Familienhebammen. Also ich weilf von einer Kollegin, die
einfach ganz klar ein Kind gewickelt hat mit ahm Einriss im
Anus und ganz definitiv ahm den Verdacht hatte des Missbrauchs
und die dann mit der Polizei Kontakt gegangen ist und da ist
dann ein Verfahrensfehler passiert und da durfte der Mann dann
trotzdem in der Familie &hm bleiben.

mhh

Da haben wir Hebammen uns also ganz emotional reingesteigert,
weil das kann doch einfach gar nicht sein, muss man das Kind
dann lieber mit nach Hause nehmen (lachen)

mhh
Was ist denn eigentlich so der Weg, so der richtige.

mhh

Wirden sie sagen, dass es anders emotional belastet als, wenn
es um Misshandlung oder Vernachl&ssigung geht?

N6, ich glaub nicht.
Das nicht?

Also wenn das Kind jetzt geschuttelt wird oder ob es
missbraucht sexuell missbraucht wird --- ne, also ich glaub,
ich hatte, ich, ich personlich hatte da ein ahnliches Gefuhl,
wenn ich nicht sicher war, ob der Vater jetzt schittelt bis es
eine Hirnschéadigung hat, ne.
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Ja, sie haben gerade so betont, dass sie emotional..

Ja das ist ahm, weil einfach das Prozedere nicht so klar ist,
wie man &ahm jetzt am besten damit sozusagen damit umgeht
emotional. Wir haben eher selten, so ganz konkret Kontakt
damit, 1ist eher selten. Wir sind ja eher sollen praventiv
arbeiten, aber naturlich war ich genauso emotional, wenn ich
nicht wisste, ob der Vater das Kind schlagt oder schittelt.

mhh
Anders, aber es geht ja jetzt um sexuellen Missbrauch, ne

Ja, genau. Aber dann verstehe ich richtig, dass das Prozedere
wie man mit Misshandlung und Vernachlassigung &hm oder bei
einem Verdacht festgelegt, konkreter ist?

Ja also es ist auch eindeutiger, greifbarer fir uns - also da
ganz klare Anzeichen dafir und ich wisste jetzt nicht, ob ich
jetzt sexuellen Missbrauch 1mmer &ahm so hundertprozentig
eindeutig erkennen konnte, da war ich unsicher wenn ich jetzt
in der Einzelfallhilfe tatig ware ne.

Ja

Kann ich das immer sehen oder geht mir da auch was durch die
Lappen? So ahnlich vielleicht auch wie beil Abdricken, &ahm ne
bei kleinen Hamatomen, sind das Hande gewesen, die gepackt
haben oder stimmt das, dass das Kind irgendwo angestof3en 1ist.
Das sind ja ganz haufig so die Erklarungen der Eltern aber Gott
sei Dank ist das dann nichts was wir dann raus finden missen,
da gibt“s dann die Spezialisten die sich auskennen, da gibt es
ja Frau [Name] hier 1iIn [Name der Stadt] da [Name des
Krankenhauses]. Die ist ja eine echte Spezialistin auf dem
Gebiet.

Ja, vielleicht koénnen wir spater auch noch zu Frau [Name] oder
anderen Netzwerkpartnern, an die sie weiterleiten, kommen, &ahm.
Mich wirde noch interessieren, was waren so Anzeichen, wo sie
den Verdacht schopfen wirden, da koénnte es um sexuellen
Missbrauch gehen?

Sie sagten ja das ware nicht so klar, nicht so eindeutig, aber
was wéren so Verdachtsmomente?

-- Eine eindeutige Reaktion &hm vielleicht an der Scheide des
Madchens oder am Anus des Jungen, also wenn“s dann das wére,
dann aber schon Penetration &ahm misste dann jJa da schon
sozusagen, vorausgegangen sein, gibt naturlich auch noch viele
andere, ahm einfach vielleicht auch die Interaktion der Eltern
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mit dem Kind, das Kind kann auch angezogen sein,
Hoppehoppereiter auf dem ScholR und erigiertes Glied und einfach
dhm — also sexuelle Erregung zu sehen in Kontakt mit dem &hm
mit dem Kind, im Umgang mit dem Kind, wenn ich das beobachten
wirde, klar das war fur mich ein starkes Anzeichen.

Ein ganz schmaler Grat, zwischen Spielen und ..

Ja, da sind viele Eltern auch ganz verunsichert, darf durfen
Vatern mit ithren Kindern iIn die Badewanne, ja oder nein, ne.
Wie offen geht man mit Nacktheit um und solche Dinge, ne aber
also sexuelle Erregung hat einfach erstmal mit Kinderspiel
nichts zu tun. fertig.

mhh. Sexuellen Missbrauch und Risikofaktoren. Kodnnen sie da
sagen, ob sie da Unterschiede zu Risikofaktoren bei
Misshandlung und Vernachladssigung wahrgenommen haben.

Sexueller Missbrauch und Risikofaktoren im Unterschied zu?

Misshandlung und Vernachlassigung. Gibt es da andere
Risikofaktoren?

Andere Risikofaktoren
als bei Misshandlung und Vernachlassigung, mhh
mhh --- keine Ahnung (lachen)

Ok. Ich dachte vielleicht fallt ihnen spontan was ein, ja. Also
aber wie 1ich es richtig verstanden habe, ist sexueller
Missbrauch diffuser, einmal zu erkennen und dann aber auch
diffuser, wie geh ich damit um, wenn ich den Verdacht habe, das
ist nicht so nicht so konkret, habe ich das richtig verstanden?

Ja, 1ist nichts so konkret, es ist emotional auf jeden Fall
berihrend und jede Form von Misshandlung ist emotional Ffir den
Helferkreis beruhrend, &hm — weilll gar nicht, ob man das oder ob
ich das werten wirde, ob das eine oder das andere mich mehr
emotional beruhrt, auf jeden Fall was was fur uns Hebammen aus
Hebammensicht &hm sind wir natirlich &hm auf der schitzenden
Seite von den Kindern unterwegs.

mhh

Und alles was da stérend ist &hm mhh — ja da reagieren wir
stark drauf und das ist halt einfach auch unserer Job. Aber
hdufig iIst das Prozedere auch ein bisschen diffus gerade bei
sexuellem Missbrauch haben wir gerade eine Weiterbildung
gehabt, die eigentlich eher verwirrend war als dass sie
Klarheit fiur uns geschaffen hat.

Konnen sie mehr davon erzahlen? Das wirde mich interessieren.
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Na es geht um ging um diese rechtlichen Geschichten. Ist es
immer sofort sinnvoll die Polizei anzurufen bei dem Verdacht
auf sexuellem Missbrauch. Heil3t die Polizei anzurufen sofort
auch eine Trennung und Schitzung sozusagen vom Tater oder
kénnte das sogar sein, dass Tater und Kind noch weiter zusammen
bleiben und wir das einfach noch ein Wochenende aushalten
missen, wie schnell reagieren reagieren die dann, konnen wir
auf jeden Fall davon ausgehen, dass der Krisendienst, den man
jJa jeder Zeit anrufen kann, am Wochenende

mhh

dann kommen die ja, dass die dann ja das Kind sozusagen
schitzen und da ist es denn in dem Fall so gewesen, dass dann
die Polizei angerufen wurde, aber dann sind nicht die richtigen
Schritte eingeleitet wurden, dann 1ist das Kind das ganze
Wochenende noch weiter da geblieben und das war schwer
vorstellbar. Beil Verdacht auf sexuellen Missbrauch mit
eingerissenem Anus wirde ja jeder erstmal hoch emotional sagen,
das Kind muss sofort und darf nicht noch eine Stunde langer &ahm
in diesem Familienzusammenhalt bleiben.

Das ware nachvollziehbar.

Ja, wirde man erstmal so denken, ne, aber dann ist es ja auch
gar nicht klar wer war das uberhaupt, war“s der Vater, ne der
Nachbar hat auch mal eine Stunde auf das Kind aufgepasst und so
fort, ne und so kann das eben sein, dass wir das aushalten
missen und auch die Eltern das aushalten missen, dass es eben
ahm auch zu Wiederholungen der Tat kommen kann und das Kind
nicht 1immer zu schitzen 1ist. Und da waren wir eben am
Diskutieren und unsicher, das ist strafbar, wenn man dann
Mutter und Kind rat, geh doch sofort ins Frauenhaus und wenn
man das unterldsst. Macht sie“s jJja mach sie“s nein, was sind
Verfahrensfehler Uberhaupt, kann das vielleicht dazu fihren,
dass der Vater, wenn er der Tater ist, gar nicht verurteilt
wird, und dann ging“s ja um solche Sachen.

mhh. Und die Fortbildung war von der Polizei?

Nein, nein, nein, die Fortbildung war einem anderen Rahmen und
da ging es halt in einem ganz, ganz kleinen Bereich darum. Und
war aber auch jemand, der aber auch mit padophilen Vatern
gearbeitet hat.

ok

Und das auch nochmal aus so einem ganz andern Blickwinkel,
einer anderen Perspektive gesagt hat, war spannend, wo wir dann
wenig Verstandnis hatten.
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Gibt es sonst noch andere Fortbildungen speziell zu dem Thema
sexueller Missbrauch an Sauglingen und Kleinkindern?

Bestimmt. — Aber es ist ein ganz minimalster Teil, der uns ganz
wirklich ganz, ganz selten berihrt in der
Familienhebammenarbeit. Insofern glaube ich gar nicht, dass &ahm
wir da hm — also wenn Sie mir eine Fortbildung anbieten wirden,
ich wirde sie nicht belegen.

mhh

Also erkennen von sexuellem Missbrauch ist ein Teil der
Familienhebammenausbildung, da ist Frau [Name], die ist hier
hier gewesen, die diese Einheit noch geleitet hat, und da haben
wir immer mal wieder so kleine Settings, aber auch eher nicht
um hauptsachlich sexuellen Missbrauch, sondern um korperliche
Misshandlung und wie kann ich das erkennen, wie unterscheide
ich ein vom Wickeltisch gefallenes Kind von einem zu stark
gepackten, wie sehen die Hamatome da aus, wie sehen
Verbrihungen aus, so was eben.

Sie sagten, dass wenn eine Fortbildung angeboten werden wirde,
Sie diese nicht belegen wirde.

mhh
Konnen Sie noch einmal konkretisieren, warum nicht?

Weil die Familienhebammenausbildung na, das Klientel um das es
geht ist &hm, da die Problematik von sexuellem Missbrauch ein
so kleiner, minimaler Bereich in unserem Arbeitsfeld, dass es
nicht das erste ware, was mir einfallt, wo ich mehr Know-how
gerne hatte.

Ok. Da sind andere Themen fur sie wichtiger?

Absolut. Also von, ich weil es jetzt nicht so genau, von
hundert betreuten Frauen geht’s vielleicht bei einer um
Missbrauch.

mhh
oder bei einer Familie.

Ich hab mich jetzt in der Literatur mit dem Thema intensiv
beschaftigt und festgestellt, dass es zu dem Thema so gut wie
keine Studien gibt und auch keine Literatur und jetzt habe ich
aus dem Gesprach rausgehort, dass fur Sie sexueller Missbrauch
eigentlich auch kein grofRes Thema ist

mhh
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Ich wollte aber gerne noch mal konkret nachfragen, ob Sie diese
Einschatzung auch teilen, dass das Thema keine grolRe Bedeutung
hat, so wie es in der Literatur auch dargestellt wird.

-— na ich arbeite jetzt nicht bei [Name der Institution], aber
wenn ich jetzt bei [Name der Institution] nachfragen wirde,
ware es naturlich ein grofes Thema

Mich wirde aber Ihre Perspektive interessieren.

Ob fur mich als Familienhebamme sexueller Missbrauch ein grofies
Thema ist?

Ja, genau

Ja, aber vielleicht erstmal aus einem anderen Grund als sie
erstmal denken: Es geht nicht um den sexuellem Missbrauch der
Kinder, sondern es ah viele Frauen sind missbraucht worden, die
dann schwanger werden und das 1ist dann eigentlich eher der
Beruhrungspunkt, der mich da interessiert. Wie verandert sich
eine mutterliche Intuition, wenn ich missbraucht wurde, was fiur
Angste entstehen in der Schwangerschaft, was fur Angste, wie
missen Frauen begleitet werden, die missbraucht worden sind und
unter der Geburt und was intuitive Fahigkeiten gegeniber dem
Saugling ahm oder was sind stdrende ah Faktoren, die auch noch
mal in so einer extrem Situation auftreten konnen, was brauchen
Frauen dann fir eine Begleitung

mhh

Das 1ist eigentlich das was mich eher Iinteressiert als die
Tatsache oder damit beschaftige ich mich eher als mit dem
Missbrauch von Kindern, die ich betreue.

Konnen sie das etwas néher beschreiben, was Frauen da bewegt in
der Schwangerschaft, wenn sie selbst als Kind missbraucht
wurden oder als Jugendliche?

Na die geht die ganze Palette von &hm sozusagen von
Extremsituation, also einmal Mutter zu sein, schutzbefohlen zu
sein, da kommt die die ganze Trauer, ah da kommt das ganze
Trauma kommt da tatséchlich wieder hoch, selbst wenn die in
Traumatherapie waren, wo es ja auch ganz wenig Platze gibt, das
ist auf jeden Fall etwas was ich ganz schade finde, das ahm fiur
diese ahm &ahm Frauen so wenig Auffangmoglichkeiten gibt und
finde dann, (nicht verstandlich) dann ist das Kind geboren, das
ware eigentlich ganz dringend nétig, aber das nur so nebenbei.
aber iIn der Schwangerschaft, in der Auseinandersetzung, ich
werde jJetzt Mutter, ich bin jetzt verantwortlich fir ein Kind,
ich bin jetzt diejenige, die ein Schutzbefohlenen habe, ahm, da
setzen sich viele Frauen mit ihrer Vita auseinander, haben mich
meine Eltern gut betreut, was ist da eigentlich passiert, ich
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will das jetzt anders machen, habe aber auch Angst, dass ich
das nicht schaffe, ich komm da aber auch nie raus aus dieser
Missbrauchsnummer. Es gibt Frauen, die von ihrem Vater
missbraucht worden sind, drei Kinder mit dem hatten und sich
dann irgendwann losgesagt haben, die Kinder 1leben in
Pflegefamilien, jetzt lernen einen Partner kennen und wollen
jetzt auf einmal alles richtig machen - mit dem neuen Partner
ein Kind kriegen, ein neues Leben aufbauen, das funktioniert
aber nicht so einfach, weil das alles andere ja auch noch iIm
Schlepptau ist. Also die schwimmen, die brauchen Unterstitzung,
da muss man ein gutes Netzwerk haben, wo vermittelst du die
weiter, wir sind ja keine Therapeuten, aber ganz vorsichtig das
offnen unter der Geburt, loslassen unter der Geburt, da ist
auch noch mal, diese verzogerten Geburtsverlaufe einfach &ahm
die es schwer haben, sich aufzumachen eine vaginale Geburt,
viele Frauen, die missbraucht worden sind, méchten eigentlich
damit gar nichts Zu tun haben, sich nicht damit
auseinandersetzen, so ein geplanter Kaiserschnitt war auch ganz
schon

mhh
Weil alles andere einfach auch sehr schmerzbesetzt ist.
mhh

Ja unabhédngig dann wie sie dann wie sie dann entbinden geht es
dann weiter, je nach dem was sie selber flUr einen Missbrauch
erfahren haben, wollen sie stillen, wollen sie nicht stillen,
ist die Brust so akzeptiert auch ahm fir sie, dass sie sagen
konnen, ich kann mir vorstellen mein Kind so nah ranzulassen,
oder ist das ist die Brust nur sexualisiert, so dass sie sich
gar nicht vorstellen konnen, dass es auch auch Fitterorgan
dienen kann, hm ganz, ganz, ganz, ganz, ganz, ganz viele Fragen
kommen da hoch, die viel Unsicherheit machen und die ein gutes
Packet brauchen 1in der Betreuung, das kann eine Profession
alleine, und optimaler Weise ist dann da eine Familienhebamme,
die dann guckt, wie sie die Bindung unterstitzen, eine
sozialpadagogische Familienhelferin, die andere Dinge andere
Dinge besprechen kann, dann eine Psychologin, die ahm wieder
begleiten kann, und dann koénnte das gelingen, aber sonst ist
das schon schwierig Iin so einem Packet, ne.

Da tritt auch noch mal die Bedeutung der Netzwerkstruktur
hervor

Na logisch

Und kdnnen Sie beschreiben, was das fur Auswirkungen auf das
Kind haben kann, wenn die Mutter so eine Geschichte erfahren,
erlitten hat?
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-- Also ohne, dass ich mich jetzt damit jetzt, ich sags jetzt
mal so aus dem Bauch heraus, &hm wenn Eltern jetzt egal warum —
dhm so gefangen sind iIn ihren Geschichten, ob sie adoptiert
wurden, ob es Todesfalle in der Familie gibt, ob sie Missbrauch
erlitten haben, ob sie mh - vielleicht einfach keine Liebe
erfahren haben - 1ist es einfach fir diese jungen Eltern
schwierig fuUr diese jJungen Eltern schwierig die Bedurfnisse
ihrer Kinder zu sehen und adaquat darauf reagieren zu kdnnen,
weil das haben sie nicht gelernt.

mhh

»Immer wenn ich schreie kommt Mama oder Papa und nimmt mich
hoch* kennen die ja nicht, ist ja nichts, ist nichts, wo wir
sagen wiurden, haben wir mit der Muttermilch aufgesogen, dann
reagieren wir intuitiv, wir haben intuitive Fahigkeiten, da ist
ein schreiendes Kind, ,,Kindchenschema*“ funktioniert, dann nehm
ich das Kind mal hoch, das hat ja Sorge. Aber, wenn ich so
gefangen bin in meiner eigenen Geschichte, iIn meiner eigenen
Vita, wenn ich nicht weill, kriege ich das hin, bin ich eine
gute Mutter, was heillt denn Uberhaupt ein Kind versorgen, was
heifRt denn Vertrauen aufbauen, was heil3t, dass das ich mich fir
meine eignen Bedurfnisse zurick nehmen muss, und versuchen muss
die Bedurfnisse der Kinder zu erkennen, das gelingt das nicht
so gut, wenn ich in meinem Film drin bin, ne. Dann bin ich noch
sehr stark in der eigenen Auseinandersetzung mit mir selber und
das hilft ja eigentlich eine gute sicher Bindung erfahren zu
haben, zu wissen was es bedeutet Liebe zu empfangen, Liebe zu
geben, so ein Standing zu haben und dann ist das mit der
Mutterschaft immer auch ein bisschen leichter vielleicht,
vielleicht auch ein gutes Umfeld, ein sicheres soziales Umfeld,
eventuell ein Partner oder was auch iImmer TFfur Ressourcen &hm
man da einfach haben kann.

Also ist es ein ganz entscheidender Punkt die Bedurfnisse des
Kindes zu sehen und adadquat darauf zu reagieren?

Unbedingt. Das ist das A und das O. Wenn ich das schon mal
weil3, und das kann und mir das gelingt.

Und da konnten Sie beobachten, dass das Mittern und Vatern, die
Gewalt erfahren haben, schwer fallt?

Das ist ein schwieriger Punkt und die Bindung ist das Zweite
sozusagen, wobei ich das gar nicht trennen will, wenn ich die
Bedurfnisse des Kindes kenne und adéquat darauf reagiere, dann
mache i1ch Bindung, weil das moéchte Ja, sicher gebunden
andocken, aber ich muss die Plattform dafir geben und da sehe
ich, ist &h unabhangig ob Missbrauch, aber bei Missbrauch ist
es jedenfalls eine grofRere Hirde, das schon.
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mhh

Aber es i1st eine grolRere HUrde, wenn sie substituiert sind, es
ist auch eine grolere Hirde, wenn sie bei zehn Pflegefamilien
gewesen sind, oder im Heim gebor &ahm aufgewachsen sind. Das
sind alles Hurden die Elternschaft halt schwieriger machen als
in einer anderen Situation.

Konnten Sie Dbeobachten, dass wenn die Mutter sexuell
missbraucht wurde, das in irgendeiner Form weiter gegeben wurde
in die nachste Generation?

Ich hab das gelesen, dass die Statistik dahin geht, aber ich
kann da gar nichts zu sagen.

Ok .

Ne, ne, ich hab das gelesen, dass Tater auf jeden Fall oder das
Opfer haufiger zu Tatern werden als, wenn sie nicht Opfer
waren.

Ja nicht unbedingt zum T&ter werden, sondern vielleicht 1in
Situationen des Missbrauchs nicht adaquat reagieren oder das
Kind schitzen.

Ah ja. Ne aber dazu kann ich nichts sagen.

Ich wirde gerne, obwohl ich das einen sehr interessanten Aspekt
finde, auf das Thema sexuellen Missbrauch an Sauglingen und
Kleinkindern zurickkommen. Wenn 1ich sie richtig verstanden
habe, ist das kein grofles Thema bei iThnen. Interessieren wirde
mich dennoch, wie bei lhnen in Fachkreisen Uber dieses Thema
gesprochen wird. Nehmen Sie da einen Unterschied wahr wie
daruber gesprochen wird? Wie dariber gesprochen wird im
Unterschied zu Misshandlung und Vernachlassigung?

-—- Ja, es ist glaube ich mehr gefihlt so ein Tabuthema eher
noch ist dieses sexueller Missbrauch, also was wo wir glaube
ich im Team &hm — ich stell da jetzt mal solche Thesen auf,
ohne, dass ich da jetzt so eine personliche Erfahrung gemacht
habe, aber bevor 1ich sexuellen Missbrauch thematisiere,
Uberlege ich mir das schon dreimal eher als. Es fallt nmir
leichter zu sagen, die Mutter hat Schwierigkeiten eine Bindung
mit #hrem Kind aufzubauen, es fallt ihr schwer, nnn — den
Blickkontakt zu halten und sie ist mit vielen anderen Dingen
beschaftigt und es gelingt 1ihr noch nicht so gut die
Bedirfnisse des Kindes zu erkennen. Das gelingt mir leichter zu
sagen, aber schwieriger ist es zu sagen fiur mich, nicht ganz
sicher, aber irgendwie habe ich so das Gefuhl da kann irgendwie
etwas sein, was in die richtig sexuellen Missbrauch geht, 1ich
hab da so ein komisches Gefuhl. Das wirde mir, und ich wirde
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auch denken meinen Kolleginnen nicht ganz so leicht fallen
sowas zu formulieren.

Was wirde ithnen daran schwerer fallen?

mh — vielleicht weil es, weil ich es nicht gelernt habe so,
weil i1ch mich da nicht so fachkompetent fuhle, mich auf so
wackeligem Terrain bewege, ein starker Vorwurf, den 1ich da
formuliere und darf ich das Uberhaupt so sagen, wie bin 1ich
jetzt gepragt und aufgewachsen mit dem Thema ne. Es ist was
nicht so transparent ist, was na nicht so leicht zu fassen ist,
was mir fremd 1ist, was mir auch wunangenehm 1ist, wo ich
eigentlich gar keinen Kontakt mit haben méchte, das nichts ah,
eigentlich méchte 1ich nicht 1in einer Familie arbeiten wo
fraglicher sexueller Missbrauch stattfindet oder so. Es ist
bedrohlich fur mich.

Ok, es ist bedrohlich fir sie.
Ja.

Und ist es auch nochmal anders bedrohlich als Misshandlung und
Vernachlassigung?

hm. Ich personlich wirde das fur mich so sagen.
Warum?

Das ist eine schwierige Frage. Ja weil das — weil das noch
perfider ist vielleicht, also wenn jetzt ein Kind — wenn jetzt
ein Kind, ahm ein Kind, ein Kind korperlich misshandelt wird,
dann kann 1ich das h&ufig sehen ganz klar und &hm sexueller
Missbrauch kann ja auch so unsichtbar passieren, und das kann
ja auch bei korperlicher Gewalt natiurlich so sein und dennoch
ahm, ich kann es jetzt erstmal nicht so sagen warum es so ist.

mhh

Einfach weil es fremd ist und, weil ich mich noch schlechter
damit auskenne mit sexueller Gewalt als jetzt mit kdrperlichen
Ubergriffen, ne.

Also einmal, weil es perfide ist, weil sie sich nicht so damit
auskennen?

Ja weil Sexualitat und Babys genauso wenig wie Babys und
Schlagen oder kdrperliche Gewalt oder ah Babys und Schlagen und
kérperliche Gewalt passt auch Uberhaupt nicht zusammen, &hm und
Sexualitat, wenn ich jetzt so dariber nachdenke, hat ja sowas
mit der Entstehung sozusagen, ist ja Uberhaupt der Samen Tfiur
die Entstehung des Kindes und wir als Hebammen, so wir als
Schutzbeauftragte begleiten die Schwangerschaft, begleiten die
Frauen unter der Geburt, betreuen dann die Kinder — vielleicht
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ist es auch kein grofler Unterschied, ob  koérperliche
Misshandlung oder sexueller Misshandlung, es ist auf jeden Fall

Sie sagten gerade, Sauglinge und sexuelle Gewalt passt
irgendwie nicht zusammen, habe ich das richtig verstanden?

Ja aber Sauglinge und Misshandlung passt auch nicht zusammen,
also ob die jetzt. Ich hédng jetzt gerade an ihrer Frage, was
ist denn jetzt der Unterschied, warum Tfuhlt sich das bei
sexueller Gewalt so anders an. Na, ich kann es noch nicht so
fassen. Es fTuhlt sich echt anders an fTur mich irgendwie, ne.
Hm. Aber warum ist es so eigentlich —

Haben sie spontane Assoziationen dazu? Die lhnen so ganz so
ganz spontan kommen?

Mit ahm koérp, also sexueller Gewalt jetzt bei Kindern?
Ja, oder was dieses Gefihl des Anderssein beschreiben kénnte

Naja, ich glaube, wenn ich mir Eindringen vorstelle, dass &ahm
ist jetzt was, was so in meiner Vorstellung &ahm so ganz
flrchterlich ist, so Eindringen in Kinder, in Babys, egal, ob
in Mund, Anus oder Scheide, das ist fur mein Gefuhl einfach
firchterlich, auch wenn es ja ganz viele unterschiedliche
Formen der sexuellen Gewalt gibt und nur ein Teil davon ist,
aber wenn sie mich nach einer Assoziation fragen, dann ist das
jetzt gefuhlt, wenn ich jetzt vergleichen wirde, ein Kind hat
eine Backpfeife gekriegt und ich sehe so Abdricke auf der Wange
und ich vergleiche das mit einem eingerissenem Anus, wo 1ich
weill dass eine Penetration beim Saugling stattgefunden hat,
dann wirde ich das innerlich werten —

mhh

Jetzt haben sie vorhin gesagt, sexueller Missbrauch sei auch
immer noch ein Tabuthema. Kdnnen sie sich vorstellen, warum das
immer noch ein Tabuthema ist?

-—- 1In der Gesellschaft generell?

Ja, einmal in der Gesellschaft, aber vielleicht auch iIn i1hrem
Fachkreis oder im Bereich Frihe Hilfen

Ist das denn so?
Wie schatzen Sie das denn ein?

Ich glaub“s nicht, dass es ein Tabuthema ist auf gar keinen
Fall.
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Im Bereich Frihe Hilfen oder in der Gesellschaft?

Im Bereich Frihe Hilfen. Also es gibt ja schon Fortbildungen
dazu und ahm, dann kann es ja schon kein Tabuthema mehr sein
(lachen), ne. Also jedenfalls nicht im Bereich Frihe Hilfen.
Und in der Gesellschaft, ja ist es ja auch kein Tabuthema mehr,
weil es ja haufig iIn den Medien, gibt es ja Anregungen dazu fur
die Gesellschaft sich zumindest gedanklich damit
auseinanderzusetzen. Aber es ist einfach so was Unangenehmes.
Es i1st einfach so was furchterlich Unangenehmes, dass es ahm,
auch unangenehm mit Kevin im Kihlschrank zu beschaftigen, aber
ahm mit sexuellem Missbrauch, das ist ja nochmal, nochmal
unangenehmer, sich damit zu beschaftigen.

Also wirden sie sagen, dass es schon ein Sprechen dariber gibt,
aber es gibt Unterschiede, wie man dariuber spricht?

Nee, ahm es gibt ein Sprechen daruber, ja aber wer spricht Uber
sexuellen Missbrauch generell. Ich spreche jetzt iIn meinem
normalen, privaten Kontext selten Uber Missbrauch, weil ich da
keine Beridhrungspunkte zu habe und in meinem Job ist es ein
ganz kleiner Teil und wenn es noétig ist, dann sprechen wir
daruber, aber ansonsten ist das nichts wo ich sagen wirde, ich
wird jetzt gerne mal ein bisschen mehr Input Kkriegen, was die
Betreuung von sexuell missbrauchten Eltern angeht. Gibt es zehn
andere Fortbildungen, die ich lieber machen wirde, gar nicht so
sehr sensibilisiert werden will, find das furchterlich
unangenehm und ahm, wenn sie mir jetzt drei Frauen vorstellen
wirden und ich koénnte mir dberlegen, welche nehme 1ich, dann
wirde ich ganz bestimmt nicht diese nehmen, wo dieser sexuelle
Missbrauch ist auch wenn ein Fragezeichen dahinter steht.

Weil es fUr sie unangenehm ist?

Ja, genau, weil es unangenehm ist, weil das ein Terrain ist wo
ich mich vielleicht nicht sicher fuhle, wo ich nicht weil3, ob
kann ich das Kind Uberhaupt schitzen, weil es gleich In meiner
Fantasie gleich so flurchterliche Auswirkungen hat, ne,
Langzeitauswirkungen, das ist ja nichts, was man mal so einfach
eben abhandeln kann, wo ich Fantasien habe, dass wirkt sich fur
diese kleinen Babys ihr Leben lang aus, die brauchen so ein
grofRes Betreuungssystem, ob man das Uberhaupt wieder hinkriegen
kann, so was habe ich im Kopf.

Also auch, ob die Folgen Uberschaubar sind.
Ja, ja, das stimmt vielleicht alles gar nicht, aber erstmal —

Sie machen sich viele Gedanken. Jetzt gab es ja 1in den

vergangen Jahren grof3e Debatten, Diskussionen im o6ffentlichen

Raum Uber sexuellen Missbrauch an Kindern und Jugendlichen

durch die Ereignisse in den Kirchen, Internaten und Schulen.
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Wirden sie sagen, dass diese Auswirkungen auf den Bereich Frihe
Hilfen hatten?

Na ich hab ab und zu mit Erzieherinnen gesprochen, die so an
Fortbildungen teilgenommen haben, die dann so unglaublich
sensibilisiert worden sind, so dass jedes dritte Kind auf
einmal Verdacht auf Missbrauch hatte (lachen) i1m Kindergarten,
davon habe ich gehdrt oder hab auch teilweise mit Freundinnen
daruber gesprochen, dass der Fokus, der Blickwinkel sich
einfach verdndert und scharft nochmal anders hinzugucken, aber
dass man naturlich auch aufpassen muss, dass man nicht Uber -
Ubertreibt, ne — und &hm -- in unserem Familienhebammenbereich
hat sich nichts verandert.

Also sie konnten keine Veranderungen beobachten?
Nein

Zum Schluss wirde mich noch mal interessieren, vorhin hatten
sie ja auch schon Frau [Name] angesprochen, wenn Sie den
Verdacht auf sexuellen Missbrauch hatten, was wirden Sie tun?

-— Ich wirde also, wichtig ist also den Verdacht erstmal
auszusprechen — vor den Eltern, dann je nachdem wie stark die
Verletzung oder wie stark die korperliche Beeintrachtigung
ist, kann man wahlen zwischen erst zum Kinderarzt oder sofort
zur [Name des Krankenhauses], das ist vernetzt auf jeden Fall
in Verdachtsfallen mit dem KSD,(nicht verstanden) da kann man
sicher sein, dass es weiter geht, sollte bei der [Name des
Krankenhauses] auch so sein, &hm manchmal sind die Wege aber
auch unerklarlich, dann wirde ich als Familienhebamme gucken,
ob ich mich mit dem KSD in Verbindung sozusagen setze. Das ist
aber auch tricky, wenn es nur ein Verdacht ist sozusagen, &hm
geht’s geht um diese 8a, die Kindeswohlgefahrdung, ist es akut,
ist es latent, wann darf ich das uUberhaupt, ist auch ein sehr,
sehr, sehr, sehr, sehr schmaler Grad, im optimalsten Falle
formuliere 1i1ch meine Sorge und die Eltern suchen den KSD
Kontakt. Dann ware das auf jeden Fall klar, wenn ich Uber die
Clearingsstelle gehe, wenn es nachts ware zum Beispiel, dann
ist der KSD auch informiert, wenn es die Polizei wére, also ich
wirde in jedem Fall gucken zu welcher Zeit, 2zu welcher
Tageszeit ist es, wie kooperieren die Eltern, kann ich die
Mutter sozusagen Uberzeugen, den Kontakt selber aufzunehmen,
was auch ein gutes Signal ist, ich ware begleitend noch da und
ware nicht sofort verbrannt. Haufig ist es so, wenn man den KSD
Kontakt sucht, ohne dass die Eltern einverstanden sind, ist die
Betreuung erstmal zu Ende. Manchmal gelingt es dann trotzdem,
und eben wie gesagt die Wege, wie ich gerade aufgezeigt habe,
das kommt einfach drauf an, wie stark KSD bekannt, ja oder
nein, kooperieren die Eltern ja oder nein und dementsprechend
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waéhlst du dann ob Kinderart, Polizei, Clearingstelle, [Name des
Krankenhauses] sofort oder diese Wege dementsprechenden Wege.

Und in Verdachtsfallen, wo Sie vielleicht noch nicht unbedingt
gleich [Name des Krankenhauses] einschalten wirden, wo wirden
Sie sich dann Informationen holen?

Dann machen wir auch kollegiale Fachberatung sozusagen mit der
Koordinatorin dann eine Gefahrdungseinschéatzung, eventuell mit
einer Kollegin einen zweiten Blick drauf, so wirden wir das auf
jeden Fall hier handhaben. Du kannst den Fall mit einer
Insofern-Erfahrenen-Fachkraft nochmal besprechen, irgendwann
hast du dann eine Einschatzung, machst du was oder nicht, das
ist bei jedem Fall, wo wir unsicher sind, unabhangig von
sexueller Missbrauch oder allen anderen Dingen. Also
standardisierte Vorgehensweise bei fraglichen 8a Geschichten

Ja, dann war das meine letzte Frage gewesen
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Interviewtranskript FHSGO02

Interview mit Frau S. / Psychologin in einer Fachberatungsstelle fur sexuell
missbrauchte Madchen und junge Frauen (B)
Datum: 17.07.2014

Ort: Biro von Frau S.
Dauer: 00:53:03 h
Interviewerin und Transkribierende: Anne-Kathrin Grebenstein (A)

A:

Nun haben Sie gerade gesagt, dass Sie fTur die Arbeit mit den
drei bis zwolf Jahrigen schwerpunktmallig zustandig sind, ich
komme jetzt aus dem Bereich Fruhe Hilfen. Gibt es iIn Ilhrer
Beratungsstelle auch jemanden, der fir die null bis drei
Jahrigen zustéandig ist?

Nee, das ist nicht so. Also wir haben hier durch aus hin und
wieder, nicht so oft, aber auch mal wieder, Eltern oder Miutter
meistens, die noch kleinere Kinder haben, also unter drei
Jahren, die in irgendeiner Weise Auffalligkeiten zeigen, die
fur die Eltern schwer einzuschatzen sind oder es gibt auch
manchmal so ganz bemihte und engagierte Eltern, die sich ganz
frih mit der Frage auseinandersetzen, wie was konnen wir
eigentlich tun, um unser Kind zu schutzen vor allen Dingen der
Gefahr sexueller Missbrauch zum Beispiel, aber es 1iIst zum
Beispiel bel wuns hier so, dass wir nicht beraterisch,
therapeutisch vor allem spieltherapeutisch mit Madchen
arbeiten, die jiunger sind als drei Jahre, ne. Und es gibt hier
auch nicht das Angebot, wie das ja das [Name der Institution]
hat, so Mutter-und-Kindstunden gibt und sowas ja durchaus auch
mit Kleineren macht.

Also ich setz bei mir so eine Grenze bei drei Jahren, wobei ich
nochmal bisschen gucke im Grenzbereich, es hat viel damit zu
tun, ob schon so eine Reife gibt, die auch ein bisschen mit
einem Sprachverstandnis und sprachlichen Ausdrucksmdglichkeiten
gepaart ist, dass ich sage, das nehme ich noch, dieses Madchen
oder das &hm ist mir dann auch zu schwierig, ne.

Und wirden sie die Grinde fur das fehlende Angebot eher darin
sehen, dass das therapeutisch-beraterische Setting nicht
ausreichend vorhanden ist oder, dass vielleicht der Bedarf fiur
diese Altersgruppe auch gar nicht vorhanden ist?

Das glaube ich nicht. Also es gibt sicher schon Bedarf. Wobei
jetzt gerade bei diesen ganz Jungen zwischen null und drei
haben wir natirlich was sexuelle Gewalt betrifft die
Schwierigkeit, wenn sie wirklich schon solche Erfahrungen
machen mussten, vielleicht sogar schon im Sauglingsalter. Die
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Untersuchungen, die es gibt in diesem Bereich, belegen das ja,
das es das gibt, ne, auch schon in dieser Altersgruppe, dass
sie nicht ausschliefen kénnen, dass es da auch Betroffene gibt.
Aufgrund der kognitiven Reife beziehungsweise eher Unreife und
der Schwierigkeit Gedachtnisentwicklung und so weiter das was
erlebt ist sprachlich verfugbar mitteilen zu kodnnen, ist das
naturlich fur diese Altersgruppe enorm schwierig, ne.

Erleben sie das in threm beruflichen Alltag auch so?

Ja, das ist ja normal, dass die Kinder &hm einfach ahm ihre
Zeit brauchen bis die Sprachentwicklung so fortgeschritten ist,
dass sie auch erzahlen koénnen, bis auch das Gehirn sich so weit
entwickelt hat, dass Inhalte auch eben nicht nur koérperlich,
emotional abgespeichert werden, sondern eben auch sprachlich
abgespeichert sind und dann auch und damit auch in anderer
Weise zuganglich und da konnen wir eben bei diesen ganz
kleinen, jungen Menschen auch in unserem Alltag nicht ausgehen,
dass das so ist, ne. Und das macht dann auch eine
therapeutische Arbeit so eine spieltherapeutische einfach auch
schwierig, weil ahm zumindest rudimentar ist das schon schwer
ganz auf die Sprache zu verzichten, obwohl ja vieles Uber das
Spiel lauft und vieles darauf angelegt ist Kindern ja auch eine
Sprache zu geben, i1hnen zu helfen, Uber das was ithre Not ist
mit Worten, aber auch auf anderem Wege zu aul’ern, ne. Aber es
ist auch keine Besonderheit unserer Einrichtung also viel ahm
auch der niedergelassenen Kollegen ne machen fur sich die
untere Grenze bei drei Jahren. Und ich glaube es braucht die
Entwicklung anderer Therapieansatze, wir haben ja oft auch bei
den Kleinen welche, die dann auch sich schwerer tun Mama oder
Papa aus dem Zimmer zu lassen, alleine zu bleiben, auch das ist
normal, &hm und dann braucht es halt anderer Zugange, ne. Und
teilweise gibt’s das ja auch schon. Also es gibt ja auch schon
Therapieansadtze, zum Beispiel wo in einer ganz anderen Art und
Weise Eltern mit einbezogen werden, wo auch so kleine schon
unterstitzt werden, ne.

Wo kénnten sie mit da Adressen nennen?

Ja, sie konnten beim [Name der Institution](psychoanalytisches
Institut) nachfragen und dann da mal horchen. Also die haben
ein Angebot zum Beispiel. Und wir machen das bei uns hier nicht
und viele der Erziehungsberatungsstellen haben dann die Eltern,
ne, aber wir haben dann nicht ein spezielles Angebot fur die
Kinder dieser Altersgruppe.

Aus dem besonderen Grund, dass die Sprache so eine zentrale
Rolle spielt?

Ja, genau. Und ich mein, wenn Missbrauch zu so einem frihen
Zeitpunkt passiert, dann kommt ja auch dazu, dass sie ahm, dass
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es auch, nicht nur weil sie der Sprache nicht machtig sind,
sondern dass es auch einfach sprachlich nicht abgespeichert
ist. Also sie konnen dann durchaus vielleicht auch schon so
sich ganz gut verstandigen mit Worten, aber sie konnen daritber
nicht sprechen, ne. Nun kann man sagen, naja die etwas Alteren
wollen ja auch nicht druber sprechen, viele wollen das ja
nicht, ne, die es durchaus kodnnen, die sagen dann, ,ich hab‘s
ja schon der Mama erzdhlt oder dem Papa und dartber will ich
gar nicht reden“, aber theoretisch konnten sie es, ne.

Das klingt nach einer doppelten Sprachlosigkeit?

Ja, es 1ist eine doppelte Sprachlosigkeit. Ich finde es ist
schon eine besondere Situation, wenn man Uber so junge Kinder
spricht, wo dann vor allen Dingen in so einem jungen Alter oder
in noch jingeren Alter so eine Art Traumatisierung passiert.

Jetzt haben Sie gerade erwdhnt, dass Sie schon einmal so einen
Fall hatten, hier in der Beratungsstelle

Mhh. Also da waren dann nicht die Madchen hier, ne. Ahm
vielleicht sind die auch mal mit dabei gewesen, wenn‘s ein
Gesprach gab, aber die Haupthilfe ist fir uns dann die Arbeit
mit der Mutter oder den Eltern.

Konnten sie mir vielleicht von einem dieser Falle exemplarisch
mal berichten?

Mhh. Es ist es ist auch wirklich nicht so der Alltag hier, dass
so kleine Kinder angemeldet werden. Wenn dann sind die schon so
im Grenzbereich zweieinhalb und drei, dass dann Eltern anrufen.
Eine Mutter sagt, ,meine Tochter ne, hat in letzter Zeit, da
fallt mir einfach auf, die schlaft nicht mehr durch, das hatten
wir alles schon anders ne, die ist ganz unruhig, die walzt sich
rum, die kriegt nachts Schreianfalle, die will mich auch gar
nicht mehr weglassen, die hat auch schon 1im eigenen Bett
geschlafen, aber ist jetzt nicht mehr.“ Also alles so, was man
als ein angstlich, anklammerndes Verhalten beschreiben kann, ne
und die Fragen der Eltern oder der Mutter, meist sind‘s ja
Mitter, die hier her kommen in den meisten Fallen. Zunehmend
kommen auch Vater, find ich gut, aber man kann schon sagen,
dass es oft die Miutter sind, die den schritt hier her wagen.
Und die dann sagt ,Ich kann das gar nicht verstehen, was ist
denn was ist passiert® so. Und dann wirde es zum Beispiel in
diesem Beispielfall darum gehen mit der Mutter auch noch mal -
also sich sehr genau beschreiben lassen, was sie genau
beobachtet, zu hoéren, wie hat sie das Kind fruher erlebt bevor
es so schwierig wurde. Was ist denn in dieser Zeit in diesen
zwei Jahren oder jetzt auch in dieser Zeit in der es so
auffallig ist, ist vorab irgendetwas an Veranderungen
irgendetwas passiert In der Familie, ist jJemand erkrankt,
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psychisch erkrankt, gab es eine Trennung der Eltern, ist
vielleicht der Ubergang in irgend eine fruhkindliche
Betreuungseinrichtung nicht so ganz reibungslos verlaufen oder
oder. Man guckt ja dann moéglichst erstmal offen in verschiedene
Denkrichtungen, was so moglicherweise Ursache sein kann und
wenn die Eltern hier her kommen, dann gibt es ja manchmal auch
neben solchen Beobachtungen auch noch etwas, was vielleicht so
ein leichter Hinweis sein kann, das ist sexueller Missbrauch,
dann sagt die Mutter vielleicht ,ja dann ist uns auch noch
aufgefallen, Immer wenn wir wenn wir bei den GroReltern sind
und das war fruher eben auch nicht ne. Und die will Uberhaupt
nicht mehr zum Opa hin, dann ist richtig Holland in Not, dann
schreit die, geht mir gar nicht mehr vom Bein“ ne, und so. Und
dann sagt die Mutter vielleicht, naja 1ich will ja nichts
Schlechtes sagen Uber meinen Vater ne oder Schwiegervater aber
— aber ich weil einfach - dass der manchmal —-
grenziberschreitend sein kann. * Dann gibt’s vielleicht
Beispiele ne aus der eigenen Kindheit oder von Familienfesten.
Grenzuberschreitend muss noch nicht missbrauchend sein, aber ne
Angst kann schon da sein, Befiurchtungen, ein ungutes Gefuhl.
Und plotzlich der Gedanke ,und wenn mit meinem Kind was ware,
die ist doch noch so klein“. Das ist so ein Hintergrund mal fur
eine Vorstellung hier bei uns. Dann ja manchmal die Frage, kann
mein Kind hierher kommen. Das hangt dann von verschiedenen
Sachen ab ne. Wie reif ist das — das Madchen. Wenn die Eltern
beide das Sorgerecht haben auch selbst, wenn sie getrennt sind,
missen beide Eltern jJa auch zustimmen, dass hier so eine
MalRnahme anlauft und und und. Und wir gucken natirlich auch ist
das notig. Ich find ja auch je junger die Kleinen sind umso
eher &hm gilt’s fur mich auch zu gucken, ist‘s ein sehr, sehr
wager Verdacht oder gibt es Hinweise darauf, dass es — dass es
wirklich ernst zu nehmen 1In eine Richtung wie sexueller
Missbrauch. Also ich find ohne Not sollte man ein Kind nicht in
sSo eine Situation bringen, auch wenn die noch so nett gestaltet
ist und die meisten jJa gerne hier sind. Es ist ja schon eine
Sondersituation. Schon das Gefuhl es sollte abgeklart werden
ne, mit dem was halt moglich ist, was man in dem Alter halt
auch schon einsetzen kann, da ist ja auch, die Grenze ja auch
ein Stick da. Es gibt ja sowieso nicht viele Verfahren, die man
einsetzen kann, Testverfahren und ah in dem jungen Bereich
wird“s ja dann noch dinner — so ne.

Und erinnern Sie sich an Falle, wo sich der Verdacht
bewahrheitet hat?

Also bei den ganz Kleinen, da kann ich i1hnen kein Beispiel
sagen, das weil3 ich nicht mehr. Wie gesagt, weil das ja mehr ne
Ausnahmesituation 1ist. Also 1Im Diagnostikbereich sind die
meisten der Madchen, die ich hier Uber ein paar Stunden sehe so
sagen wir mal zwischen vier und sechs, also dieser
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Vorschulbereich oder Anfang Grundschulalter. Ahm die, die hier
therapeutisch begleitet werden da gibt’s klar auch mal sechs
Jahrige oder sieben Jahrige dabei. Da wirde ich sagen, da sind
viele zwischen acht und zw6lf. So ist das. Und bei denen unter
drei, wie gesagt, das ist dann einfach noch viel seltener,
deswegen kann ich das jetzt nicht so beantworten.

Und sie haben gerade gesagt, dass die Diagnostikinstrumente
ganz dunn sind

sowieso

Gibt es fur den Bereich null bis drei spezielle
Diagnostikinstrumente?

Also da kann ich auch nur ganz allgemein zu antworten. Ich bin
wie gesagt fTur den Altersbereich keine Fachfrau, da wirde ich
mich einfach nicht als solche bezeichnen. Es gibt,
grundsatzlich gibt es fur alle Kinder kein Testverfahren mit
dem man sexuellen Missbrauch nachweisen kann. Ahm es gibt auch
fur die etwas Alteren gibt’s Testverfahren, wenn man weilR es
hat eilne Traumatisierung gegeben, dass man, das, da gibt es
Fragebogen, Verfahren mit denen man gucken in Richtung &h, &ahm
posttraumatische Belastungsstdorung oder so ne, ob das vorliegt
oder eine akute Belastungsstorung. Also das ist moglich, aber
diese grundsatzliche Frage ne, die ist auch psychologisch
mittels Testverfahren so nicht zu beantworten. Im Prinzip ist
bei den Alteren ist‘s eh eine Puzzlesache. Es werden Verfahren
eingesetzt, die schon lange zum Teil auch bekannt sind in der
Kindertherapie. Es sind oft projektive Testverfahren, das heilit
spielerisch, es wird was gebaut, es werden Tafeln angeguckt und
dazu kleine Geschichten erzahlt, &hm es wird die Familie in
Tieren aufgestellt. Das sind immer so ein paar Klassiker umso
ein paar zu nennen. Und wenn man jetzt guckt, die ganz, ganz
Kleinen unter drei haben ja auch noch mal eine andere
Konzentrationsspanne, sind ja auch wesentlich schneller beim
anderen Thema. Man kann die natiurlich auch was bauen lassen,
mit denen auch ein Bilderbuch aus dem Praventionsbereich
angucken, aber man muss es sehr, sehr abspecken. Das muss man
bei drei vier Jahrigen schon und, wenn die noch kleiner sind
natiurlich noch mehr ne.

Und was mir gleich auffallt ist der Aspekt der Sprache beim
Geschichten erzahlen mit Anderthalbjahrigen..

ist ja auch eine andere Sache. Also die sind dann ja ganz kurz.
Das ist ja bei den drei vier Jahrigen schon so, wenn man der
ein Bild zeigt, was passiert denn da, und dann kriegt man ein
paar Sadtze. Und das ist dann das was sie in dem Alter koénnen.
Mehr kann man dann auch nicht erwarten. Ich meine, wir haben
manchmal auch geistig beeintrachtigte Madchen hier, die von
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ihrem Entwicklungsalter oder von ihrem kognitiven Alter auch
noch drunter sind ne, und da muss man sich manchmal mit ganz
wenig zufrieden geben. Muss auch die Arbeitsphrasen in der
Diagnostik aber in der therapeutischen Begleitung natidrlich
auch muss man eben Abstimmung auf dieses auf diese
Konzentrationsspanne und das Aufmerksamkeitsvermogen das die
Kinder haben in dem Alter. Und diese Anforderung wird ja immer
héher je weiter ich nach unten gehe ne. Deswegen, wenn wir hier
Uber Frihe Hilfen sprechen, denken wir in unserem Kontext immer
als erstes eigentlich immer daran, was konnen wir Tur Eltern
bereitstellen, um die auch durchaus von Eltern von
Krabbelstubenkindern ja oder so Krippenkindern, damit die sich
so sicherer fuhlen Im Umgang und praktisch praventiv vorbeugend
ne. Zuhause ein Erziehungsklima hinkriegen, wo es schon ganz
frih darum geht kindliche Selbstbestimmung zu fordern, das
Vertrauen in das eigene Gefihl zu starken, Mut zu machen auch
Zu zeilgen oder spater auch zu sagen, wenn man etwas nicht
mochte oder sich Hilfe zu holen. Umso einige der zentralen
Themen der Praventionsarbeit mal herauszupicken ne. Das lasst
durchaus auch mit den Eltern jungerer Kinder machen. Das machen
wir auch. Wir gehen auch natirlich nicht so oft wie in normale
Kitas oder Grundschulen auch in Einrichtungen, in denen die
Kinder noch sehr viel kleiner sind. Weil auch da Eltern sind,
die schon frih, oft sind das auch sehr reflektierte Eltern oder
Einrichtungen, wo Eltern sind, die ressourcenstark sind, will
ich das so mal ausdricken ne, die dann auch einfach schon frih
auf den Gedanken kommen auch zusammen mit den Leitungen mit den
Erzieherinnen sich an dem Punkt schlau zu machen, wollen dazu
was horen. die wollen dann auch schon wissen, was gibt’s denn
fir so Kleine schon an Bilderbicher, was kann man denn da schon
angucken, oder wie verhalt ich mich denn als Mutter oder Vater,
wenn dch mit der Kinderkarre unterwegs bin und voéllig fremde
Leute fangen an meinem Kind in die Backe zu zwicken oder uber
den Kopf zu streicheln ne so. Also diese Situationen von
Grenziuberschreitungen, die es ja durchaus auch im familiaren
Kontext geben kann, ne wo Eltern dann ja aufgerufen sind, fur
sich zu gucken ok wie kann und will ich mich denn 1iIn der
Situation (nicht verstandlich), denn je kleiner die Kinder sind
umso weniger konnen wir ja erwarten, dass die die Situation
regeln ne.

Also verstehe ich das richtig, dass die Leute, die einen grolien
Bedarf nach Beratung haben, diejenigen sind, die sich gut
reflektieren oder sich vielleicht auch selbst schon einmal mit
der Thematik auseinander gesetzt haben?

Wenn ich Uberlege, in welchen Einrichtungen war ich mit einem
Elternabend zum Thema ,wie konnen wir unsere Kinder schitzen*
und da mein ich jetzt nicht alle moéglichen Einrichtungen,
sondern Einrichtungen, in denen vorzugsweise ganz kleine Kinder
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auch sind ne Krippe, Krabbelstube dieses Alter bis drei ne,
dreieinhalb. Und da wirde ich schon sagen, das waren schon
Einrichtungen, wo viele akademische Eltern drin waren, da wo ne
besondere Aufgeschlossenheit da war. Damit will ich nicht
sagen, dass in diesen Kreisen weniger Missbrauch vorkommt, das
hat damit Uberhaupt nichts zu tun. Aber da wo Eilnrichtungen
sind, wo solche Elternabende auch ein Stick dadurch zustande
kommen, dass man eine engagierte Elternschaft hat, die sagt,
ach war doch mal gut, wir laden uns eine Fachfrau von auflen ein
oder einen Fachmann ne a&hm, das sind, das kommt schon eher aus
diesen Kreisen. Und klar es gibt auch Einrichtungen wo sehr
engagierte Erzieherinnenteams sind, das gehdrt zu unserem
Konzept, Schutzraume auch gegen sexuelle Gewalt, fangen nicht
erst 1m Kindergartenalter an, sondern auch schon fruher. Neben
der konkreten Arbeit mit den Kinder, die wir hier mit Grenzen
und Regeln und so weiter auch mit den ganz Kleinen versuchen
auch schon zu arbeiten ist uns der Teil Elternarbeit aber auch
wichtig, und wir wollen, dass jemand von auflen kommt und den
Eltern fur Fragen und Anregungen zur Verfigung steht. So und
das finde ich auch ganz sinnvoll, ne weil das ist, Pravention
ist ja nicht was Im nur im bestimmten Alter ist, sondern im
Idealfall kriegen wir ne Erziehungshaltung hin, die Uber viele
Lebensalter bis i1ns Jugendalter hinein von Wertvorstellungen
getragen ist, die einfach sehr die Kinderrechte im Blick haben.
Und im Ildealfall arbeiten Einrichtungen, 1in denen Kinder
auBerhausig betreut werden, mit Elternhdausern dann auch
zusammen. Ist naturlich ne Ildealskizze, aber es geht ja auch
irgendwie hinzuarbeiten ne, dass sich das mehr umsetzt, finde
ich.

Was wirden sie als typische Risikofaktoren Tfir sexuellen
Missbrauch beschreiben, insbesondere flr diese junge
Altersgruppe?

Naja gut, Sie kennen die Listen wahrscheinlich auch.

Mich wirde iInteressieren, ob sie fur diese junge Altersgruppe
nochmal spezielle Risikofaktoren beobachtet haben?

Das kann ich nicht sagen. Das kann ich wirklich nicht sagen.
Bin mir auch nicht so sicher, ob es da so spezifische
Risikofaktoren gibt, auller, dass man naturlich allgemein sagen
kann, da brauch es aber doch nochmal ein Psychologiestudium zu
ne, das naturlich je junger die Kinder umso hilfloser, ja. Und
die, das haben wir Jja auch als Thema bei Kindern mit
Beeintréchtigung ja, also die Abhé&ngigkeit von der Firsorge von
Erwachsenen und die Hilflosigkeit, sich in Situationen schon
irgendwie wehren oder sich Hilfe holen oder so Tfir sich
aufzulosen, die haben wir ja naturlich besonders iIn diesen
Altersbereichen. Insofern gibt es bei sehr jungen Kindern
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naturlich auch eine Vulnerabilitat. Also wenn man an einen
Saugling denkt, der hat naturlich auch schon seine
Moglichkeiten, der schreit, windet sich weg, zeigt auf seine
Weise nonverbal ,das moéchte ich nicht, das Iist mir
unangenehm*“. Aber im Vergleich zu einer Funfjahrigen oder gar
Funfzehnjahrigen wird einfach deutlich, dass die Moglichkeiten
sich Hilfe zu holen und sich aus solchen Situationen irgendwie
rauszubewegen ganz andere sind ne. Also das ist ganz was
Spezifisches. Die anderen Sachen, die es da so gibt,
Beeintrachtigung ist ein Faktor, Brokenhome ist ein Faktor oder
Frihgeburtlichkeit 1ist ein Faktor ahm, dann wenn andere
Schaddigungen passiert sind, also wenn sexualisierte oder
verwahrloste Atmosphare ist ne oder eine emotional-verwahrloste
Atmosphéare, oder die psychische Beeintrachtigung eines
Elternteils hédngt naturlich auch nicht von sozialer Klasse ab,
sondern die haben wir natirlich auch quer durchs Beet ne, &hm
also das sind Faktoren, wo ich denke, naturlich die spielen
auch bei jungeren Kindern eine Rolle und haben dann und das ist
dann vielleicht nochmal ein Unterschied &h eine besondere
Auswirkung, ja. Zum Beispiel, jetzt eine Mutter ahm, ne, die
sich gar nicht irgendwie einlassen kann so emotional auf ihr
Kind. Sei es weil es eine Kindbett-Psychose ist oder aus
irgendwelchen anderen Grunden, das Kind vielleicht unter
unglicklichen Umstanden entstanden ist oder was auch Immer ne,
dhm das, was da ja passiert, ist ja zum sehr frihen Zeitpunkt
wo die Kinder ja im extremsten MaBe auf Ja stabile
Bindungspartner angewiesen sind. Hat natiurlich auf der Ebene
von Bindung und Kontakt enorme Auswirkungen. Wenn da was schief
geht, nicht nur Uber Missbrauch auch Uber andere Dinge, dann
ist das natiurlich was auch schwerer beizukommen ist in spateren
Jahren auf dem Tisch liegt, weil das einfach, ja sagen wir mal,
so eilne Lebensphase ist, wo die nicht nur besonders abhangig
sind, sondern auch besonders empfindlich fur bestimmte Dinge.
Natdrlich ist ein vier funf jahriges Kind auch massiv davon
betroffen, je nach dem was fir Handlungen oder was es erleben
musste oder wie wenig Unterstitzung es bekommen hat. Das ist
klar, aber es ist schon vorstellbar, dass es schon Auswirkungen
sind bei den noch Kleineren, die eine nochmal eine ganz andere
Tiefenwirkung haben.

Ganz zu Anfang haben sie gesagt, dass sie sich mit sexuellem
Missbrauch beschaftigen, dass hier in der Beratungsstelle aber
auch andere Gewaltformen vorkommen. Koénnen sie mir dazu noch
Dinge erzahlen, was sie diesbeziglich fir Beobachtungen gemacht
haben?

Also wir sind ja hier eine Beratungsstelle, uns gibt’s seit
funfundzwanzig Jahren und dreiundzwanzig Jahre davon bin ich ja
auch hier
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Ja, ich hab den Zeitungsartikel neulich gelesen.

Ja, genau, wir hatten Jubildum ne, &hm, -- wer hier so kommt,
wer hier so ankommt an Familien, dann finde ich, gibt’s hier
schon eine Veranderung. Also es landen mittlerweile viele
Familien bei uns, die man heutzutage als ausgesprochen
ressourcenschwach bezeichnen kann, und das betrifft nicht nur
die soziodkonomische Situation. Das betrifft auch die Fahigkeit
den Kindern Vorbild zu sein, den Kindern eine gute,
verlassliche Struktur zu bilden, selber sich dem eignen Alltag
eine Struktur zu geben und und und - und ahm. Und das gibt’s
natirlich hier Anmeldungen von Familien, die oft auch schon ah
seit langerem mit dem Jugendamt in Kontakt sind, wo auch schon
der Schutzauftrag nach 8a oder so gelaufen ist, weil was weil}
ich der Vater vor den Kindern die Mutter geschlagen hat oder
die Kinder wegen blauer Flecken aufgefallen sind oder
zusatzlich noch klar wird, es 1i1st zum einem Missbrauch
gekommen. Jetzt nicht unbedingt durch den Vater, das kann ne
auch jemand anderes auch meist aus dem familidrem Umfeld aus
der Familie sein bisschen weiter entfernt ne und das sind
manchmal auch Familien, wo wir das Thema Armut,
Vernachléssigung, Verwahrlosung, korperliche Gewalt und auch
sexuelle Gewalt auch wirklich Uber Generationen haben. Es ist
eigentlich keine Generation wo das nicht Thema war ne. Also,
wenn man so guckt die drei Generationen rickwarts gab es das
immer, das ist wie als ne, man weill es geht nicht, aber als
hatte sich da was vererbt, ist natirlich nicht vererbt, aber
ahm — das find ich tragisch solche Verlaufe zu sehen ne. Und da
ist es schon sehr eng 1in Kombination. Also 1ich denke,
Verwahrlosung bedeutet ja auch schon es ahm, dass es kein
Grenzwahren, Kkeinen grenzwahrenden Umgang gibt. Wenn es
Uberhaupt einen Umgang gibt von den Erwachsenen mit den Kindern
und die nicht sich selbst udberlassen sind. Es gibt keine
Sicherheit gebende, klare Tagesstruktur, wo so klar ist jetzt
gibt es Abendessen und jetzt frihsticken wir und ich hab ein
Brot dabei, wenn ich in die Schule gehe und die Ahndung, wenn
die Kinder jetzt irgendwie Mist machen ne, iIn dem ohnehin
bestehenden Chaos noch mehr durcheinander ne oder so, wo diese
Eltern ja oft auch aus Hilflosigkeit Strafen verhangen, die
Uberhaupt nichts mit dem Anlass zu tun haben und manchmal auch
nicht in der Lage sind die konsequent durchzuziehen. Da kommt
so vieles zusammen dann einfach oder auch Grenzen, das Thema
Grenzen find ich einfach ziemlich zentrales. Familien haben wir
hier, wo auch ein Umgang zum Beispiel mit dem Internet gepflegt
wird, wo man sagt, da gibt’s so kein Gedanken, kein
Problembewusstsein dafur, dass bestimmte Dinge, die da laufen
fur die Kinder einfach nicht gut sind. Ob das in Richtung
massive Gewaltgeschichten geht iIn Videospielen oder in Filmen,
die geguckt werden oder, ob das auch Richtung Sexualitat,
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Pornographie &h geht ja, wo einfach die Kinder nicht
ausreichend geschitzt sind vor diesen Eindricken, die dann auch
Uberhaupt nicht verarbeiten konnen. Teilweise dann Symptome
zeigen, die Kinder zeigen, die sexuellen Missbrauch erlebt
haben ne, aber manchmal ist das gar nicht das direkte eigene
Erleben, aber eine absolute Uberforderung, weil die Kinder
etwas gesehen haben, jJa die Eltern — 1ich hatte hier eine
Familie, die, ist ja Privatsache, wenn Vater und Mutter mal
Pornos miteinander gucken ne. Das kdnnen die auch tun, aber
nicht, wenn sie nicht iIn der Lage sind, das so aufzubewahren,
dass es nicht zuganglich ist fur die Kinder. Das ist so ein
Punkt. Was ich auch oder was wir auch beobachten, ist immerzu
grolBere Schwierigkeit bei Eltern mit Kindern eine altersgemalle
Sexualaufklarung zu machen. Man sollte ja meinen es ist so
pride Zeit gewesen, irgendwann mal in der Mitte des letzten
Jahrhunderts und auch in meiner Jugend ne, wo man noch die
Bienchen und die Schmetterlinge und die Eltern haben sich da
einen abgebrochen, war immer fur viele Eltern nicht so leicht.
Dann haben wir die Achtundsechziger. Es gibt ja auch heute
unglaublich hilfreiches Material dazu, was man ja auch benutzen
kann, den Kindern zu Verfigung stellen kann, mit ihnen darlber
reden kann, aber es auffallig auf Elternabenden oder in
Beratungssituationen hier, wie schwer es Eltern fallt das zu
leisten. Und das ist etwas, was extrem wichtig ist zu leisten,
weil Kinder auch die Kleinen eine Sprache fur alle Teile des
Korpers ne und es gibt ja da drin eine Vermittlung von was ist
in Ordnung und was nicht, was muss man hinnehmen und was nicht
ne, was 1ist schén, was gehdért dazu, wenn Menschen sich lieb
haben. Aber auch das Prinzip von Selbstbestimmtheit ne. Und das
fallt vielen doch sehr, sehr schwer. Und geht gar nicht darum,
wie klart man dber Missbrauch auf, das 1ist ja nochmal ein
Spezialthema, sondern viel breiter, wie klaren wir Uberhaupt
die Kinder auf. Und das in einer Gesellschaft wo an jeder Ecke
einem irgendwas sexualisiert entgegen &d&hm — aufm Plakat oder in
der Werbung oder sonst wie. Haben wir gerade nochmal driber
geredet bei Germany’s Next Top Model oder bei der Bachelorette
oder was es da alles gibt ja, ne also es ist ja einfach ne
(nicht verstandlich) entgrenzte gesellschaftliche Atmosphére,
nicht Uberall im gleichen Malle, aber die ist da. Und da drin
mangelt es an Orientierung fir Kinder und Jugendliche und davon
sind auch schon die Kleinsten betroffen ne. Und es kommt dann
manchmal zusammen die Unfahigkeit der Eltern einen familidren
Rahmen zur Verfigung zu stellen, der Verlasslichkeit,
Sicherheit, Geborgenheit gibt ne, mit dem was drum rum ist ne,

wo dann Einflisse sind, spatestens, wenn die dann Im
Kindergarten sind &h, die dann auch nicht mehr aufgefangen
werden koénnen. Es ist schon — und wenn man die verschiedenen

Gewaltformen sagen wir mal Kkorperlich Misshandlung, nicht
jeder, der koérperlich misshandelt missbraucht auch sein Kind,
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das naturlich nicht, aber gelegentlich gibt’s halt
Kombinationen, da zum Beispiel wo bestimmte sexualisierte
Handlungen erzwungen werden unter Androhungen von Schl&gen
oder auch wirklich durch koérperliche Gewalt. Das ist nicht die
Regel, weil oft passiert es ja anders mit Drohungen oder auch
unter dem Deckméantelchen von Liebe und Zuneigung und ,,du bist
was Besonderes* ne, aber es gibt eben auch die Falle, wo das
einhergeht ne. Also wir haben hier auch Madchen ne, die sind
mit Waffengewalt gezwungen worden ne, das ist mal so ein ganz
drastisches Beispiel. Oder auch Kleine, wo man sagen kann, das
sind eigentlich, wenn man  genau hinguckt, das sind
Foltersituationen ja. Und da haben wir diese Kombination von ja
sexueller Gewalt mit korperlicher Gewalt. Bei dem davor, was
ich so lang und ausschweifend erzadhlt habe, iIst es ja diese
Kombination Vernachldssigung, Verwahrlosung und da drin
sexuelle Gewalt.

Und was ich ja auch nochmal sehr spannend fand ist dieser
Aspekt der medialen Gewalt. Das ist ja nochmal so ein ganz
neuer Aspekt, der dazu kommt, ne?

Ja, ich denke, man muss da auch gar nichts verteufeln. Es geht
uns auch nicht da drum, wir haben ja auch ein Internetprojekt,
allerdings nicht fur Jingere, sondern so Tfir die sechste
Klasse. Aber die Kollegin mit Schilern und Schilerinnen und es
geht Uberhaupt nicht da drum, diese neuen Medien zu verdammen.
Da gibt es ja ganz viel Wichtiges und Positives und auch fur
viele Kinder und Jugendlichen ist es ja nicht mehr wegzudenken.
Aber die brauchen Anleitung fir den Umgang und das ist ne
Erwachsenenverantwortung und das ist auch nicht nur die Schule,
die dies richten muss, sondern die Eltern und da haben viele
Erwachsenen einfach Probleme mit.

Aber, um noch mal auf die Gewaltformen zuriuckzukommen, wenn ich
Sie richtig verstanden haben, wirden sie schon sagen, dass Sie
einen Zusammenhang zwischen den Gewaltformen beobachten?

Also die Gewaltformen treten auch in Verknupfung auf. Nicht iIn
jedem Fall, aber es gibt Verknipfungen.

Ziemlich am Anfang haben sie von Studien gesprochen, die
belegen, dass sexuelle Gewalt auch im Kleinkindalter auftritt,
kénnen Sie mir da konkret was nennen?

Sie konnen die Studie von Dirk Bange anschauen, der hat ja
schon in den neunziger Jahren gemeinsam mit anderen Forschern
eine sehr grundlegende, malRgebliche Studie gemacht, die
nochmal, die ist jetzt nochmal aktualisiert worden und die
belegt, dass in keinem Alter Kinder vor sexuellem Missbrauch
geschiutzt sind. Dass man also wirklich davon ausgehen muss, man
hat ja mal so ganz frih in der Anfangsphase der Enttabuilsierung
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des Themas gab es ja so ein Bild von, naja das ist so die frihe
Pubertat, das ist so der Haupt, das Hauptgefahrdungsalter und
die Vorstellung, dass es Klein, Kleinstkinder passieren kann,
die war total weit weg und das zeigt diese und andere Studien
schon ne, dass eben auch ahm ne auch Sauglinge und
Kleinstkinder betroffen sind ne, es gibt ja auch
Untersuchungen, auch seine Untersuchungen schaut ja auch, wo
gibt es so ein Piek ne, aber wenn man, der liegt bei 9, fragen
sie mich jetzt nicht, bei Madchen und jungen leicht verschoben.
Das Problem ist, wenn man sich die Studie genauer anguckt,
stellt man fest, dass es einhe grolle Varianzbreite rund um
diesen Mittelwert gibt, wir haben auch wirklich viele Kleine
und wir haben naturlich auch welche, die &alter waren zum
Zeitpunkt, wo der missbrauch angefangen hat.

Also ich hab mich ja auch viel mit Studien beschaftigt und die
Studie von Dirk Bange ist mir auch bekannt. Was mir aufgefallen
ist, ist, dass am Rande schon immer wieder erwahnt wird, dass
Kleinstkinder auch betroffen sind, dass sich aber nie wirklich
intensiv mit dieser Altersgruppe auseinander gesetzt wird.

Ich glaub, das ist auch ein Themenbereich, der noch nicht so
gut erfasst ist. Das ist natirlich auch mit den
Forschungsmethoden, das wissen Sie besser als ich, ist
natirlich auch extrem schwierig. Wir haben ja auch, vieles ist
ja so so Befragungsstudien, dann sind es ja oft Studenten oder
junge Erwachsenen, die gefragt werden. Da haben wir naturlich
irre Fehlerquellen und, wenn man sich uberlegt, es geht um
Missbrauch im aller frihsten Kindheitsalter, ne, das kodnnen ja
viele gar nicht mehr erzadhlen, weil sie es gar nicht mehr
bewusst erinnern ne. Wir haben hier manchmal junge Frauen,
Jugendliche, junge Erwachsene, die die haben immer mal wieder
so Erinnerungsfetzen. Und es sind Erinnerungsfetzen an eine
Zeit, wo sie wirklich noch sehr klein waren und sie haben kein
vollstandiges Bild. Ich denke immer, wenn die Kollegin davon
erzdhlt, das muss ganz furchtbar sein, wenn man das Gefuhl hat,
da war was Bedrohliches und man kann das uberhaupt nicht
greifen. Und 1ich denke ne, das ist einfach schwierig, das
forschungsmalig Zu greifen. Man kann natirlich die
Rechtmediziner befragen, die die ganz schlimmen Falle auf der
Trage oder Bare haben ne, mit den schwersten Verletzungen. Dann
sind die entweder tot oder schwer verletzt, aber oft
hinterldsst Missbrauch ja eben keine eindeutig korperlichen
Spuren. Das heil3t, man muss davon ausgehen, dass es auch wo
anders und in anderen Formen passiert und wir haben diese Spur
nicht und es geht nicht nur um Pflege &h Pflegeverhalten, es
war ja bei dieser ganzen Diskussion um Frauen als Taterinnen,
auch noch mal so ein Teil, haben sie Jja vielleicht auch
gelesen, dass dann so die Frage, wo fangt das denn dann an. Da
haben die Frauen dann auch gesagt, das ist doch so pflegerisch,
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muss der den sein beim windeln, muss der denn so eingecremt
werden, muss der dann an die Brust gelegt werden und das ist
dann ja natdrlich vieles ganz normal und wichtig und richtig,
aber dass es da auch Moglichkeiten des Missbrauchs drin gibt
ganz klar und verhalten, das die Entwicklung der Kinder
schadigt ohne Frage ne.

Jetzt ist ihre Beratungsstelle Ja eine Beratungsstelle zu
sexuellem  Missbrauch. Kénnen  Sie aber vielleicht Dbei
Netzwerktreffen Unterschiede beobachten, wie Uber sexuellen
Missbrauch  gesprochen wird im Unterschied zu anderen
Gewaltformen?

-—- also, das jJa jetzt naturlich was sehr Subjektives, die
Einschatzung. Also — ich finde, das war sicher mal so, als wir
angefangen haben bundesweit diese Projekte ins Leben zu rufen,
da war das ja einfach ein Thema non crata. Das war so die Zeit
und natiurlich nicht die erste Zeit, das gab es ja auch davor
schon bis Anfang des Jahrhunderts ja immer mal wieder Versuche
das Thema, und dann wieder zurickgedrangt. Es gibt ja so
Wellenbewegungen, aber jetzt vor zwanzig dreifllig Jahren, denke
ich, hat man schon sehr viel genauer geforscht im Bereich der
korperlichen Gewalt. Es gab auch schon sehr dezidierte
Hilfskonzepte, Elterntrainings. Es wurde der sexuelle
Missbrauch zunachst ja auch mit in der Topf geworfen. Es ist ja
behauptet worden vom Teil der Kinderschutzbewegung, das ist so
das gleiche. Aber das ist naturlich nicht richtig. Von der
Dynamik ist es nicht das gleiche und von einigen anderen
Faktoren ist es auch nicht das gleiche und es hat halt erstmal
dh gedauert. Ich glaube aber, dass es aber immer wieder
angesprochen wurde, dass wir heute schon gesamtgesellschaftlich
geguckt ein anderes Bewusstsein haben. Dass es auch heute Immer
noch Tabus gibt um dieses Thema und auch innerhalb des Themas
und, dass es nach wie vor natirlich nicht ein Thema i1st uUber
das man gerne redet, nachdenkt und so. Aber ich meine Uber
Vernachlassigung oder Vergewaltigung oder UUber (Ober dber
Schlage 1i1st ja auch nicht angenehm, druber nachzudenken oder
sich das in Bezug auf die eigenen Kinder vorzustellen. Aber ich
find schon, dass es préasenter ist, dass es prasenter ist. Also
auch bei den Anfragen, finde ich, habe ich das Gefihl, dass ein
Teil der Eltern zumindest friher auch kommen, friher kommen und
sich trauen 2zu sagen, 1ich bin beunruhigt, ich mach mir
Gedanken, es kann ja sein, es ist was ganz anderes, aber
vielleicht ist es jJja auch das. Ne und das hat es in den
Anfangsjahren so nicht gegeben ne. Das ist schon Ergebnis
davon, dass mehr berichtet wird, dass mehr Thema ist, natirlich
nicht immer in guter Weise. Aber es ist in der Offentlichkeit
drin und es ist nicht mehr raus zu kriegen ne.
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Das wirden Sie als Entwicklung der letzten fiunfundzwanzig Jahre
festhalten.

Auf jJeden Fall. Auf jeden Fall. Ja. Das ist — an dem Punkt
Enttabuisierung einiges passiert und &hm — wenn man so schaut
bis hin zu, sexuelle Gewalt ist ja ein ganz breites Thema, da
ist ja so ein Unterthema sexueller Missbrauch an Madchen und
Jungen, aber es gibt ja noch ganz andere Facetten. Es hat jJa
jetzt in London diese weltweite Konferenz gegeben, wo es um um
die Achtung von sexueller Gewalt als Mittel also in
kriegerischen Auseinandersetzungen und so geht, wenn man das so
im Blick so halt. Ich mein, das war doch so nicht vorstellbar
gewesen vor dreil3ig vierzig Jahren. Das finde ich sind schon
enorme Fortschritte, auch wenn es dadurch dann noch nicht
beseitigt ist, aber so fangt ja auch was an. Wenn man weg kommt
von, es ist nicht, was nicht sein darf, wenn so klar ist, es
ist so. Dann weild man zwar erstmal nicht so schnell wie Kriegt
man da einen FuR dazwischen und wie kriegen wir das weg, aber
es Fangt ja dann an, dass man dariber anfangt nachzudenken.

Was wilrden sie als Tabupunkte beschreiben, die noch bestehen?

Also ich finde zum Beispiel diese Diskussion um Frauen als
Taterinnen, die ist ja eigentlich nicht neu, aber die hat auch
gestockt 1irgendwann. Da gibt’s Ffinde 1ich auch 1Immer noch
Unerforschtes und Tabuisiertes drin ahm, dann im Bereich des
Geschwisterinzestes, da haben wir und hier auch intensiver mit
beschaftigt ne, und auch eine Broschire zu geschrieben, das ist
auch etwas auch in Fachkreisen immer noch in eilner besonderen
Weise einer Tabuisierung unterliegt ne. Na klar, wird niemand
abstreiten, dass es das gibt, aber dass es zum Beispiel von den
Auswirkungen auf die Betroffenen ahnlich ernstgenommen werden
muss wie sexueller Missbrauch durch einen Erwachsenen ne, das
ist etwas was sich noch nicht so durchgesetzt hat. Die
Kollegen, die mit Mannern und Jungs arbeiten, die wirden sicher
auch noch ein paar Dinge benennen konnen, wo sie finden, dass
ist noch nicht ausreichend enttabuisiert ne. Ja und es geht ja
auch Immer so weiter mit der qualitativen Veranderung, gerade
im Bereich Medien ja ne, sind ja auch Gefahrenherde entstanden,
die hat es vor zwanzig dreillig Jahren noch gar nicht gegeben
wie Internet und Sexting und woruber man heute so redet, diese
ganzen Sachen. Ahm und da gibst halt immer wieder neu was
aufzugreifen und da gehen wir einfach nur mit dem was bei uns
so an Beratungsanfragen reinkommt. Es sind letztendlich die
Betroffenen selbst, die ne indem sie den Mut finden zu kommen,
zu erzahlen, deswegen bin ich da, das und das ist passiert,
hier Uber die Jahre, wirde ich sagen, immer dazu beigetragen
haben, dass wir Themen aufgegriffen haben und gesagt haben ja,
da hatten wir jetzt mehrere Falle von gehabt oder das nimmt
hier zu, das missen wir mal was zu machen.

38



644
645
646
647

648
649
650
651
652
653
654
655
656
657
658
659
660
661
662
663
664
665
666
667
668
669
670
671
672
673
674
675
676
677
678
679
680
681
682
683
684
685
686
687
688
689

690
691

Zum Schluss wlrde mich nochmal interessieren welche
Auswirkungen die politischen Debatten der letzten Jahre, gerade
als es um Schulen, Internate und Kirchen ging, was das Tfur
Auswirkungen auf ihre beraterische Arbeit gehabt hat?

Naja, es ist diese ganze Sache mit den Schulen und Internaten,
da ging es ja viel um Erwachsene, die 1in 1ihrer Kindheit
sexuelle Gewalterfahrungen im Rahmen von Institutionen machen
mussten, ne. Es gab auch vorher schon Debatten um das Thema
sexuellen Missbrauch in Institutionen, ne also, 1in (nicht
verstandlich) der heutigen Zeit, wo Kinder und Jugendlich oft
welche, die ohne hin schon aus dem Regen kommen, dann in die
Traufe kommen, solang da keine vernunftigen Schutzkonzepte sind
und so weilter. Also direkt jetzt unmittelbar bei uns - wir
haben halt immer geguckt bei uns 1in dieser Diskussion, so
wichtig das ist und so richtig und Entschadigungen und Unrecht
wahrnehmen und Sachen aufklaren kein Thema, aber dass da nicht
vergessen geht, wie es heute aussieht. Dass es auch heute immer
noch wichtig ist mit Teams zu arbeiten in Einrichtungen, damit
die ahm wvon der Einrichtungsleitung bis runter auf die
Mitarbeiterebene und umgekehrt, dass Strukturen aufgestellt
werden, die sexuellen Missbrauch an Kindern und Jugendlichen
erschweren. Ne, die den erschweren oder, die das aufzudecken
leichter moglich machen, dass da nicht, weil manchmal so Falle
gab es ja, dann hat dann irgendwann mal eine Mitarbeiterin
gesagt, ich halt das nicht mehr aus und hat das so offen
gemacht. Dann stellte sich raus, schon Jahre vorher gab es
welche, die haben das gleiche gedacht und die gleichen
Beobachtungen gemacht. Die kamen nicht miteinander ins Gesprach
ne, so ein Beispiel, ne. Das denke 1ich, ist nach wie vor
wichtig. Und ich meine, wir haben ja jetzt die Situation, dass
sowohl grofle also die Trager grofler Heimeinrichtungen wie auch
dh Teile der Kirche, die in, die ihre Mitarbeiterinnen schulen
fur den Kinder- und Jugendbereich, dass wir mit anderen
zusammen ja auch Teil der Fortbildungskonzepte sind, ne, dass
hier ja Mitarbeiterinnen Fortbildungsmodule mit diesen
Zielgruppen durchfihren und das ist auch naturlich sinnvoll.
Und das hat sicher einen Schub gekriegt durch diese durch
dieses Offenwerden von diesen alten schlimmen Fallen. Ich hab
gerade heute gelesen iIn der Zeitung, das jetzt nochmal die
Leitung der Odenwaldschulde abgeldst wird, ja, komplett,
Heimbereich, Schule, alles. Ich hab das irgendwann nicht mehr
so verfolgt. Am Anfang hat es einen Wechsel gehabt, und die
wirkten so bemiht und engagiert — und jetzt nochmal, genauerer
Hintergrund, es war nur so ein kurzer Artikel. Also es ist
einfach noch nicht dberstanden, es kommen ja auch immer mal
wieder Falle nach oben ne. ---

Ich mein was, also dieser Runde Tisch in Berlin und die ganzen,
das ganze Engagement auch der ersten unabhangigen Beauftragten,
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des zweiten, also ne des jJetzigen unabhédngigen Beauftragten,
das sind schon ganz wichtige Sachen. Also ne da haben schon
nach unserem Gefuhl, ist es das erste Mal gelungen eigentlich
auch, dass Fachberatungsstellen und die Erfahrungen, die da
seit zwanzig dreillig Jahren gesammelt werden zu diesem Thema,
dass die da wirklich mehr Eingang gefunden haben in das, was es
an politischen Forderungen gibt. Es ist ja auch Immer so eine
Sache gewesen. Wir Kkrepeln ja eigentlich oft 1in unseren
Einrichtungen auch immer so rum. Am Tropf Offentlicher
Beihilfen und immer mit Unsicherheiten und so und eine
Forderung ist ja auch eine vernunftige finanzielle Absicherung
fur die Beratungsstellen, die wirklich schon seit vielen Jahre
wirklich ja auch kompetent sind, die diese Arbeit machen, und
ahm 1ist, denke 1ich, sind wichtige Schibe. Also die jetzige
Innenministerin ist ja auch, gilt ja auch als eine, die sehr
aufgeschlossen ist ne, da auch wirklich nochmal zu
unterstitzen, dass es Veranderungen gibt, ob es jetzt um den
Bereich Opferschutz geht und diese juristischen Geschichten,
Anzeige und Prozessbegleitung und so weiter, aber auch, wenn es
um die Hilfe geht bei Erwachsen, aber auch bei Kinder und
Jugendlichen ne.

Also Sie wlurden schon sagen, dass eine gewisse Sensibilisierung
entstanden ist?

Ja, auf jeden Fall. Das wirde ich sagen.
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Interviewtranskript FHSGO3

Interview mit Herrn M./  Mitarbeiter des Kommunalen Sozialdienstes
Hauptarbeitsbereich Kinderschutz, Teilgebiet Friihe

Hilfen Fachberater fur Kinderschutz und Friihe Hilfen (B)

Datum: 18.07.2014

Ort:

Buro von Herrn M.

Dauer des Interviews: 00:44:49 h
Interviewerin und Transkribierende: Anne-Kathrin Grebenstein (A)

Ich beschaftige mich ja mit Friuhe Hilfen und sexualisierter
Gewalt, jetzt wirde mich interessieren in wie welt sie da schon
Erfahrungen gemacht haben oder Beriuhrungspunkte mit Sauglingen
oder Kleinkindern oder deren Familien hatten, wo vielleicht der
Verdacht bestand, oder aber auch wo sich der Verdacht der
sexualisierten Gewalt bestatigt hat?

Also — ich wird’s fur mich so teilen missen, damit ich“s so
beantworten kann. Ahm, sexualisierte Gewalt an Kleinkindern
oder an Babys, Sauglingen kommt vor. 1Ich hab jetzt Kkeine
Fallzahlen, also die kann ich ihnen jetzt nicht sagen, aber das
kommt wvor. mir sind zumindest Falle bekannt von Missbrauch
oder Verdacht Verdachtsfallen bei Kleinkindern. Sauglinge habe
ich jetzt nicht so prasent. Ich meine, da gab es auch mal was,
aber ich denke, das ist zumindest soweit ich®s mitbekomme Gott
sei Dank nicht so das Groh. Und bei Kindern, &alteren Kinder,
aber durchaus auch bei Kindern im Vorschulaltern oder auch bei
Kleinkindern gibt’s da, gibt’s da auch Missbrauch, Ubergriffe,
sexualisierte Gewalt, hm das sind naturlich dann weniger so
unsere Strukturen Friher Hilfen. Das sind dann halt so Falle,
wo Familien zu uns selber kommen oder sie werden gemeldet von
Nachbarn, von Arzten im Rahmen von Kooperationsvereinbarungen,
die wir haben. [Name des Krankenhauses] zum Beispiel ahm oder,
dass im [Name des Krankenhauses] etwas deutlich wird, oder in
der Rechtsmedizin ein Kind untersucht wird und dann deutlich
wird, die Verletzungen sind nicht unfallbedingt, sondern
obliegen schon einer Einwirkung, einer Fremdeinwirkung. Daruber
kriegen wir dann schon Kontakt, das wirde ich dann nicht unter
dem klassischen Begriff der Frihen Hilfen sehen. Sondern wir
kriegen also Informationen &hm im Kontext der Fruhen Hilfen
waren das jetzt fTur uns jetzt hier fir den KSD ja nur der
Familienhebammenbereich, Patenschaften, wenn man das jetzt
erweitert. Der Fachbereich Jugend und Familie also das
Jugendamt, also Kindertagestatten, Familienzentren, ahm
Gruppenangebote mit Mittern und ihren Babys, wir haben
Beratungsstellen, also wir haben ja noch viele verschiedene
andere Arbeitsbereich hier im Jugendamt, die klassischer Frihe
Hilfen machen, ah, wenn man das hinzunimmt, da gibt es dann ja
schon hinweise, wobei diese Hinweise dann ja auch bei uns
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landen, also beim KSD. Insofern sind wir im Rahmen unserer
Frihen Hilfen, die eher sehr begrenzt sind, &hm haben wir gar
nicht so viele Hinweise iIm Bereich der Frihen Hilfen. Die
kriegen wir eher von anderen &hm und, wenn wir das erfahren,
dann ist das ja bei uns sofort eine Gefahrdungseinschatzung.
Sobald der KSD eine Information bekommt dber einen mutmallichen
Missbrauch oder einen angeblich Missbrauch oder einen
vermuteten Missbrauch sind wir sofort im Schutzauftrag drin.

Das i1st dann gar nicht mehr der Bereich Fruhe Hilfen?

Dann sind wir sofort dabei zu uUberprifen, dann war“s nicht mehr
Frihe Hilfen.

Ja

Deswegen, glaube ich, ahm, vielleicht kann man das so sagen,
Frihe Hilfen haben fur uns wirklich, es gibt fur uns fir den
KSD nur einen kleinen Teil den wir als Frihe Hilfen definieren,
ansonsten sind wir natiurlich angedockt an ganz viele Strukturen
an Netzwerke, an Kooperationspartner der Frihen Hilfen, da sind
wir mit drin. also das Familienhebammenzentrum hat den Auftrag
Netzwerk Friher Hilfen aufzubauen. Es gibt ja Netzwerke, auch
in [Name der Stadt], verschiedene Netzwerke, und das
Familienhebammenzentrum soll ein Gesamtnetzwerk bilden. Was
gibt es fur Netzwerke, wo Tfehlen noch Netzwerkpartner,
Partnerinnen, welchen missen noch mit ins Boot. Das 1i1st zum
Beispiel der Auftrag des Familienhebammenzentrums. Und dann
gibt es ja auch noch das Koordinierungszentrum Kinderschutz,
was gemeinsam von der Region und der Stadt getragen wird, das
hat auch den Auftrag Strukturen zu schaffen, aber bezogen auf
den Kinderschutz und da gibt es naturlich immer wieder
Uberschneidungen, &hm, da sind wir naturlich mit vielen dran,
ich hatte vorhin gesagt, das [Name des Krankenhauses], mit
denen haben wir eine Kooperationsvereinbarung, die eben besagt,
dass wenn es Hinweise gibt auch auf sexuellen Missbrauch im
frihen Alter, dann informieren die uns. Ich hoffe, ich kann
ihre Frage so beantworten. Insofern ja, wir haben mit dem Thema
zu tun, fUr uns nicht Im Kontext Friher Hilfen, sondern dann
immer im Kontext von Gefahrdungseinschatzungen. Wenn wir das
mitgeteilt bekommen, dann 1ist das eine Mitteilung, die wir
bearbeiten und prifen missen.

Ja, bei mir schliel3t sich gleich die nachste Frage an
Ja gerne, gerne

Wirden sie sagen, dass Fruhe Hilfen einen Auftrag haben
bezuglich sexualisierter Gewalt?

Also explizit wirde ich sagen nicht, aber auch. Also, also das
Gesetzt geht ja davon aus, Fruhe Hilfen sollen ja ausgebaut
42



83
84
85
86
87
88
89
90
91
92

93
94
95

96
97
98

99
100

101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114

115
116
117
118

119
120
121
122
123
124
125
126

werden, sollen ja Eltern, werdenden Eltern, Mittern, Vatern
Angebote schaffen fruhzeitig sie unterstitzen, sollen aber
auch Kinderschutz im Blick haben, den Schutz von Kindern,
insofern so verstehen wir da das Bundeskinderschutzgesetz da,
haben alle im der Bereich der Frihen Hilfen tatigen
Institutionen und Fachkrafte, wenn sie denn 1m Netzwerk
mitarbeiten, schon den Auftrag Hilfen anzubieten und auf die
Kinder zu gucken, so, und das heif3t natirlich auch, auf Kinder
zu gucken, die gefahrdet sind oder Gefédhrdungen ausgesetzt
sind.

Also auf Kinder zu schaun, um zu gucken, ob da Risikofaktoren
bestehen, ob da Anzeichen fur eine mogliche Gefahrdung gegeben
sind.

ja, und ob da Hilfen notig sind, gegebenenfalls weilterzuweisen
auf das Hilfenetzwerk hinzuweisen, an Institutionen
weiterzuleiten und so weiter.

Sie wirden sagen, dass Fruhe Hilfen eine Aufgabe haben
beziglich sexualisierter Gewalt?

Ja, ah ja zumindest erstmal ja erstmal hinsichtlich
Gefahrdungen von Kindern und dann, so so so steht‘s im Gesetz,
das Gesetz definiert ja dann nicht weiter korperliche Gewalt,
psychische Gewalt, emotionale, sexualisierte Gewalt, sondern
sagt erstmal insgesamt Gefahrdungen des Kindes. Dann wirde ich
jJa natirlich sagen und zu den Gefahrdungen gehért
selbstverstandlich naturlich auch die Gefahrdung durch
sexualisierte Gewalt, so wirde ich es fiur mich herleiten. Der
Gesetzgeber lasst es offen, sagt alle Formen von Gewalt und
dazu gehort naturlich, also ich denke das ware, war ja
fachfremd, gehdrt auch naturlich das Thema sexualisierte
Gewalt. Insofern ware fur mich, um auf thre Frage zu antworten,
Frihe Hilfen hatten auch den Auftrag zu gucken, ob Kinder von
sexualisierter Gewalt bedroht oder betroffen sind.

Und so wie ich sie verstanden habe, kodnnen sie das aus ihrer
Praxis auch so bestatigen, also sie koénnen aus ihrer Praxis
Falle nennen oder von Verdachtsmomenten berichten, die das
bestatigen kdnnen?

Ja, also wir haben Falle, wo wir, wo wir, ich uUberleg gerad
mal, seitens Kinderarzten —- Familienhebammen 1ist mir jetzt
kein Fall direkt bekannt, aber ich denke auch die hatten
natirlich auch den Blick aufs Baby oder auf den Korper vom Baby
und wirden jJa Verletzungen oder Veranderungen zum Beispiel im
Genitalbereich ja auch bemerken, ahm — Kinderkliniken ja -, das
das waren ja unsere Partner der Frihen Hilfen, da kann ich
sagen ja, solche Falle haben wir.
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Sie haben jJa gerade schon gesagt, dass sie keine konkreten
Zahlen haben, haben sie irgendeinen Anhaltspunkt?

Ich Uberlege gerade, ob wir — ich gucke gleich mal am Ende, wir
sind ja auch seit 2012 durch das Bundeskinderschutzgesetz
gehalten, sozusagen Mitteilungen, die wir kriegen auf
Kindeswohlgefahrdungen nochmal genauer zu erheben und ans Land
zu melden. Ich kann 1ihnen die Zahlen fur 2013 noch mal
raussuchen. Ahm und gucken, ob die differenziert sind zum
Beispiel nach dem Anlass nach sexualisierter Gewalt, nach
korperlicher Gewalt Das konnte ich ihnen dann sicherlich noch
nachreichen.

Ja. Also ich hab mich jetzt auch sehr viel damit beschaftigt,
mit der Theorie und mit Studien und hab Fachliteratur gesucht
und mir 1ist aufgefallen, dass es dazu unglaublich wenig
Literatur gibt ..

ja

und Studien und Zahlen. Dies kdnnte ja zu der Aussage fuhren,
dass das Phanomen nicht vorkommt. Teilen sie diese einschatzen?

Also ne, ich teile diese Einschatzung nicht. Ich gehe davon
aus, dass das Thema sexualisierte Gewalt nach wie vor ein ganz
zentrales Thema ist von Gefahrdungen von Kindern. Ich meine,
die aktuellen Polizeistatistiken gehen davon aus, dass es
riucklaufig sein soll oder rucklaufig ist der sexuellen
Gewalttaten, zumindest der angezeigten und aufgeklarten. Die
Zahl ist rucklaufig. Gleichzeitig steigt die
Internetkriminalitdt an im Bereich von Kinderpornographie und
Kindermissbrauch. Also insofern ist es immer noch ein Thema.
Also das teile ich nicht. Ahm wir haben regelmalRige treffen mit
den Fachberatungsstellen hier in [Name der Stadt] unter anderem
auch mit der Fachberatungsstelle [Name der Beratungsstelle] fiur
sexuellen Missbrauch, die das auch bestatigen, nach wie vor.
Also wie gesagt, also jJja es ist ein Thema. Die Betroffenheit
von Kleinkindern ist, denke ich, auch ein Thema, ob das nun
zugenommen hat oder oder, das kann ich schwer beurteilen. Aber
es ist nach wie vor aktuell. Das macht ja auch deutlich, dass
es den unabhdngigen Beauftragten der Bundesregierung gibt in
Berlin, der iIn seinem Amt wieder bestatigt wurde. Ich denke,
der wird anderes Material auch vorlegen konnen, &h was belegt,
dass es nach wie vor ein Thema ist, das es nach wie vor darum
geht, zu sensibilisieren und hinzugucken. Und ich glaube, das
macht es noch mal sicherlich schwieriger, dass natirlich diese
Altersgruppe von null bis eins anderthalb, die ja noch nicht,
so wenig sprechen koénnen, oder sich noch anders verstandigen
und ahm dann nicht in Kindertageseinrichtungen unbedingt sind
oder sein mussen. Mussen sie ja alle nicht, aber, ah, dass das
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auch schwer ist da verlassliche Daten zu haben. Aber auf ihre
Frage hin, fir mich, Fflir uns ist das nach wie vor ein Thema.

ja

Also wir haben ja auch aus diesem Grunde letztes Jahr bei
dieser Kampagne ,[Name der Kampagne]*“ haben wir mitgemacht,
hatten hier so eine Aktionswoche in [Name der Stadt] und haben
mit [Name der Institution] und dem [Name der Institution]
zusammen so eine Aktionswoche gemacht um auf das Thema nochmal

hinzuweisen mit Stralenbahnwerbung und Beflaggung vor dem
Rathaus, also es ist ein Thema nach wie vor.

Also was ware ihre Vorstellung warum diese Thematik beziuglich
dieser jungen Altersgruppe nur marginal aufgegriffen wird und
minimal vorkommt? Zwei Grinde hatten sie gerade jJa schon
genannt das mit der Sprache und das mit den
Kindertageseinrichtungen.

Also ich glaube, das ist sicherlich genau ein Punkt, dass diese
Kinder nicht so unter Beobachtung sind wie Schulkinder, klar,
dass sie vielleicht in die Kita gehen. Aber bis drei ist ja
relativ offen, ob sie Zuhause betreut werden, oder ob sie durch
Pflegepersonen oder vielleicht dann doch in eine Einrichtung
gehen. Also das ist, denke ich, ein Grund. Dann ahm - die -
mangelnde Sprache, sie koénnen sich halt noch nicht so
verstandig machen. Das zehn Monate alte Baby kann eben noch
nicht sagen, dass oder was ihm passiert ist oder kann nur durch
Schreien oder durch andere AuRerungen aufmerksam machen, dass
etwas komisch ist und dann braucht es naturlich auf der anderen
Seite wiederum Menschen oder Fachkréafte, die das, die diese
Signale auch wahrnehmen konnen und die dann eben das Strampeln
des Babys eben nicht als ,0h, das will sich nicht wickeln
lassen“, sondern als ’Mensch, da kénnte ja auch was sein®, dass
das Kind keine Windel mag, weil es vielleicht Schmerzen hat
oder da angefasst wurde und sich deshalb nicht windeln lasst.
Es gibt viele ah Moglichkeiten. Also das wirde fiur mich noch
dazu kommen. Dass die Sensibilitdt und vielleicht auch die
Qualifizierung nicht aus- noch nicht ausreichend ist im dem
Bereich zum Beispiel von Personal fir die ganz Kleinen. Wenn
sie dann irgendwo iIn Betreuung sind, ob das Kinderdrzte iImmer
so wahrnehmen koénnen, wie ich auch nicht, klar Verletzungen
keine Frage, aber manchmal sind es ja auch keine Verletzungen,
sondern nur RoOtungen, wunde Stellen und, iIch denke, das kommt
auch dazu. Und das unterm Strich ist dann wahrscheinlich der
Grund warum es so wenig dazu gibt und dass es so wenige Studien
dazu gibt. und es 1ist nach wie vor das Thema sexualisierte
Gewalt ist ohnehin ein schwieriges Thema, bei diesen Kleinen,
glaube 1ich, nochmal zusatzlich, sich damit auseinander zu
setzen, sich das vorzustellen, damit sich zu beschaftigen, also
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ich glaube, es ist auch manchmal auch das Thema Abwehr mit
dabei, dass ich zwar eine ROotung feststelle, aber dann sagt die
Mutter aber ,ja, hat auf irgend einem Geldnder gesessen wie bei
kleinen Kindern® wund dann 1ist es damit vielleicht schon
erledigt.

Also aus so einem emotionalem Schutz heraus?

Denke ich kdnnte auch und ich weif noch, fallt mir auch immer
dazu ein, ahm es ist so eine Gemengelage von Grinden, [Name],
unsere, unsere Rechtsmedizinerin oder eine der
Rechtmedizinerinnen, die zum Thema Kinderschutz ganz viel
gemacht hat, hat auch sagt (nicht verstandlich) oder es gibt
Falle, die sind falsch vermutet und ich glaube, dass manchmal
die Scheu da ist, bevor ich einen Verdacht aufere und ich mir
nicht sicher bin, behalt ich 1ihn lieber fur mich. Und ich
glaub, das kommt mit dazu. Und die sind doch eigentlich ganz
nett die Eltern und das kann ich mir gar nicht vorstellen, dass
da was 1ist. Natiurlich kann da auch was sein, das wissen wir.
Das hat ja nicht irgendwie, das erkennt man den Menschen nicht
irgendwie an, man sieht es ihnen nicht an. Also das war auch
noch ein weiterer Grund. Also in dieser Gemengelage, glaub ich,
ist das der Grund oder sind das die Griunde, warum es so weinig
gibt i1n dieser Altersgruppe.

Vielleicht auch eine grolle Angst und Unsicherheit, weil man
sich nicht Uber das Kinder rickversichern kann?

Ja, genau, genau das geht ja nicht, das sind ja nur die eigenen
Eindricke, die ich habe, vielleicht ja wie gesagt, wenn es
keine eindeutigen Untersuchungsergebnisse sind, sind es
MutmalBungen oder Beobachtungen, Mensch, die oder der geht aber
komisch mit seinem Kind um, ja. Und dann ist die Frage, was
mach ich jJetzt. Was mach ich jetzt, zum Beispiel, wenn ich da
als Hebamme tatig bin, muss nicht als Familienhebamme, so als
normale Hebamme oder als Kinderarzt

Haben sie im Laufe lhrer Arbeit hier im KSD und ithrer Erfahrung
Uberschneidung mit anderen Gewaltformen bei sexuellem
Missbrauch feststellen koénnen?

Es gibt so, es gibt so Ruckschlisse am Thema hausliche Gewalt.
Ich versuch mich dem jetzt mal so anzundhern. Also bei
hauslicher Gewalt ist festzustellen, nicht nur bei uns, sondern
so grundsatzlich in der Fachwelt, da wo hausliche Gewalt, also
Gewalt zwischen Partnern, Partnergewalt stattfindet, findet
auch Gewalt gegen die Kinder statt. Nicht immer so eins zu
eins. Aber Vater, die ihre Partnerin oder Frauen schlagen,
schlagen oder da gibt es auch eine Verbindung, dass die Kinder
geschlagen werden. Sei es durch den Vater oder durch die Mutter
durch Uberforderung, aus welchen Grinden auch immer. Da gibt
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eine Verbindung und so eine direkte Verbindung - ich denke da
wo sexualisierte Gewalt stattfindet bei diesen Kleinen findet
auch eine andere Form, finden auch Formen von Vernachlassigung
statt, moglicherweise Misshandlung statt, also kdrperlicher
Misshandlung. &hm, das denke ich schon, dass da auch eine
Verbindung gibt. Aber es gibt sicherlich auch Falle, wo Kinder
oder auch Kleinkinder nur sexuell missbraucht werden, nur in
Anflhrungsstrichen. Also, ich denke, beides. Sicherlich gibt es
eine Verbindung zu grundsétzlich, das Kind wird vernachlassigt
oder man achtet nicht auf die Bedirfnisse und dann kann man
auch noch so dieses Bedirfnis an dem Kind befriedigen, das,
denke 1ich, ist so ein Teil. Aber es gibt sicherlich auch so
isolierte, nur sexuelle Ubergriffe. Ich denke beide Formen.

Wenn sie sich mit ihren Kollegen und Kolleginnen fachlich
austauschen, koénnen sie Unterschiede wahrnehmen, indem wie Uber
sexualisierte Gewalt gesprochen wird und andere Gewaltformen?

Hm -- Also das gibt’s Unterschiede - klar, wenn®s schwere
Formen von korperlicher Gewalt sind, sind die Emotionen auch
sehr stark, wenn man so im Austausch mit anderen ist, aber das
Thema Missbrauch oder sexualisierte Gewalt ist schon nochmal -
ist hochemotionaler, also da passiert schon nochmal mehr was,
da geraten Fachkrafte schneller unter Druck. In der
Altersgruppe ohnehin, die sie jetzt als Forschungsobjekt 1in
Anfuhrungsstrichen haben. Ich denke, bei Kleinkinder sind wir
von Seiten der Jugendhilfe ohnehin sensibilisiert und sagen ja
auch je kleiner die Kinder, je junger die Kinder, je weniger
sie sich auch selbst &ulern kdnnen, desto wichtiger der Blick,
desto hoher auch das Risiko, das Gefahrdungsrisiko &hm, weil
sie sich eben nicht auern kénnen. Da ist ohnehin schon, glaube
ich, jeder sehr emotional dabei. Wenn so ein zweijahriges
Madchen oder so ein zweijdhriger Junge misshandelt wurde, aber
es i1st schon feststellbar, wenn‘s noch eine oder zusatzlich
oder nur eine sexuelle Misshandlung ist, da ist dann ne
starkere Betroffenheit dabei. Also das ja.

Wie erklaren sie sich das?

Naja, ich denke schon, dass das so Missbrauch oder bestimmte
Formen von Missbrauch nochmal, ich glaub, ne andere, einen
anderes Empfinden oder einen anderes Mitfihlen. Klar das
geschlagene Kind oder das geohrfeigte Kind erzeugt das auch
Mitleid oder, dass man mitfuhlt, also Mitgefuhl. Aber ich
denke, ich sag mal ein vergewaltigtes Kind oder ein
vergewaltigtes zweijahriges Madchen ist naturlich eine andere,
also da wird die Schwere nochmal anders eingeschatzt — so. Da
hab ich mir noch nie so viel Gedanken driber gemacht, aber das
wdre so eine Erklarung. Das naturlich das zweijahrige
geschlagene Madchen, jJa auch das erzeugt Mitgefuhl bei
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Fachkraften, man will auch das es aufhort, man will es
unterbrechen, aber sich vorzustellen, dass das (gleich
zweijahrige Madchen missbraucht wird, &hm — vergewaltigt wird,
oder Dinge getan werden, die man eher Alteren zuschreibt, &hm
sexuelle Handlungen, ich glaub, das ist nochmal eine andere
Betroffenheit, sich das vorzustellen erzeugt nochmal eine
andere Form von Mitgefuhl, Gefuhle auch von Wut auf den Tater,
die Taterin und auch einen Handlungsdruck. Also ich glaube, das
ist jetzt sehr verkirzt gesagt, aber der Druck das Kind zu
schutzen, 1ist, glaube 1ich, bei dem Wissen oder bei der
Vermutung einer Vergewaltigung oder eines Missbrauchs eines
zweijahrigen Madchens, glaube ich, ist der Handlungsdruck, der
empfundene Druck starker, als zu wissen, das zweijdhrige
Madchen wir geschlagen, also da entsteht einen anderer
Handlungsdruck, ne andere Dynamik, ein anderes ,,ich muss das da
sofort ran“, ,ich muss da sofort helfen*, ,ich muss dieses
Madchen sofort iIn Sicherheit bringen®“ ist da nochmal starker
ahm — ja. Ich glaub in der Vorstellung, dass da Dinge passieren
mit einem Zweijahrigen, die zwar Tur eine Zehnjdhrige auch
schon schlimm sind, aber Tur eine Zweijdhrige aufgrund von
Grolenverhdltnissen oder anderen Dingen schwerer empfunden
werden, als wenn es nur geschlagen wird. Das klingt jetzt so
ein bisschen, so mein ich es nicht. Um das deutlich zu machen,
ich glaub, da entsteht eine andere Dynamik.

Und vielleicht, Dinge, die geschehen, die aufgrund der
Entwicklungsphase nicht passend sind, sag ich jetzt mal.

Ja, zum Beispiel, also klar, passt Jja auch nicht eine
Zweijahrige zu schlagen, ne aber, -- vielleicht ist das auch
so, aber das sind sehr tiefenpsychologische Fragen, ob nicht
auch Schlagen von Kinder, auch wenn alle sagen das ist nicht
akzeptiert und das naturlich ja auch verboten ja auch seit
Anfang Zweitausend vom Gesetz geregelt. Trotzdem gibt es ja
immer noch Formen von Schlagen, von Misshandlung, von
Demitigung, von Vernachlassigung, das ist irgendwie SO
alltaglicher, aber das Thema sexualisierte Gewalt Iist,
vielleicht Gott sei Dank, nicht so alltaglich oder so,
jedenfalls fuhlt sich der Mensch fruher aufgerufen.

Ok. Nehmen Sie dieses Thema hier iIm KSD immer noch als
Tabuthema war. Es wurde ja lange Zeit als Tabuthema betitelt,
nehmen Sie das heute auch noch so war?

-- ne also, es ist ein Thema — aber es ein Thema, was einen
auch nochmal anders fordert, wie ich“s gerade auch ausgefihrt
habe. Es fordert nochmal anders, gerade nochmal bei
innerfamiliarem Missbrauch, wo die Strukturen so unklar sind,
Grenzen verschwimmen. Wir haben das gerade bei dem Thema
Geschwisterinzest, was wir gerade aktuell bearbeiten hier und

48



355
356
357
358
359
360
361
362
363
364

365
366
367

368
369
370
371
372
373
374

375

376
377
378
379
380
381
382
383
384
385
386
387
388
389
390
391
392
393
394

395

396

397
398

wo es Jja nochmal schwieriger 1ist, weil es ja zwischen
Geschwistern zu sexuellen Handlungen kommt, von dem einem dem
anderen Geschwisterteil gegeniber, wo Eltern nochmal ganz
anders gefordert sind, weil es nicht der Tater von draullen ist,
es ist nicht der Stiefvater den man rausschicken kann, sondern
es sind die eigenen Kinder, also da erleben wir schon kein
Tabu, aber es fordert mehr Fachlichkeit, nochmal mehr
Begleitung auch durch Stellen wie uns hier in der Fachberatung.
Also Tabu nicht mehr, aber nach wie vor ein hoch emotionales
Thema.

Also auch deutlich emotionaler als bei koérperlicher Gewalt oder
Vernachl&assigung, auch wenn man diese auch schon als sehr
emotional wahrnimmt?

Ja, ja — ja. Mit Ausnahme von wirklich schweren Misshandlungen.
Ich glaub, da ist jeder dann wirklich sehr dabei, aber das
Thema Sexualitat, sexueller Missbrauch das aus den Grunden, die
wir schon genannt haben, das bringt auch noch mal eigene Punkte
mit Ins Spiel, auch nochmal eigene vielleicht Erfahrungen in
seiner Sexualitat, in seiner, in seiner sexuellen Entwicklung,
ich glaub, die spielen da auch nochmal mit rein.

Ja.

Und das zum Beispiel ist, soweit ich das weif3, nicht so Thema
naturlich, wenn man so Uber Fortbildungen spricht oder so
Fortbildungen macht, geht’s auch um die Frage oder man kann
sagen, wenn ich selber geschlagen wurde als Kind, also meine
eigenen Erfahrungen, die ich mitbringe, die wirken sich aus in
meinem Berufsleben oder wenn ich einen Beruf wahle, iIn meiner
Berufswahl, aber, dass das Thema auf Seiten der Helfer und
Helferinnen auch sexuell missbrauchte Kinder sitzen, das ist
soweit Ich das mitkriege nicht das Thema in den Fortbildungen.
Wenn man mal so guckt, In wie weit sitzen sie hier und haben
eigene Missbrauchserfahrungen. Das ist nochmal mehr ein
Tabuthema als, dass man sagt ,ja, ich bin auch geschlagen
worden von meinen Eltern.* Das ist eher im Fortbildungskontext
eher so, dass man das auch sagen kann und sagt - &hm, aber dass
man so sagt ,,Mensch, ich bin auch missbraucht worden von meinem
Vater oder Stiefvater oder anderen* ist nach wie vor auch da -
noch, das macht ja auch nochmal deutlich, finde ich, Ffallt mir
gerad so auf, man redet nicht so locker, wie ,ich hab
Gewalterfahrung.“

Ja, es geht nochmal eine Ebene tiefer?
hm

Ja, Fortbildungen ist auch nochmal ein gutes Stichwort. Kenn
Sie Fortbildungen oder haben Sie an Fortbildungen zu dem Thema
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sexualisierte Gewalt bezluglich dieser jungen Altersgruppe
teilgenommen? Oder sind lhnen welche bekannt?

Ne, teilgenommen nicht und ahm, ich meine auch, dass da, das
deckt sich auch mit der These Ilhrer Arbeit, ich mein, dass es
auch wenig dazu gibt. Ahm, also es gibt --- ne,

Also das war jetzt auch mein Eindruck meiner Recherche

Also mir wirden jetzt nur einfallen die Deutsche Gesellschaft
mhh -- ich hab den Titel jetzt nicht parat, misste ich mal
nachgucken wie die heillen, die bieten dazu etwas an und es gibt
eine, es gibt eine — ein E-Learning-Programm Frihe Hilfen

Ja, das kenn ich und mach“s gerade
Ach, da sind sie mit drin, ich glaub Frau Ziegenhain macht das
Genau und Herr Fegert

Ach dann machen Sie das, dann sind Sie mit dabei. Haben die das
Thema?

Ne
Haben es auch nicht. Ich bin da auch mit drin, als Teilnehmer.
Also die haben einen Artikel uUber Missbrauch ganz allgemein.

Spannend, weil die fielen mir auch noch gerad ein, aber da sind
Sie ja gut informiert. Aber das hatte ich jetzt gedacht, die
die miussten eigentlich, weil die das ja eigentlich bundesweit
machen diese Fortbildungen, aber selbst die haben es nicht.

Ich hab neulich einen Workshop von Frau Ziegenhain zu dem
Thema auf einem Fachkongress gefunden. Das war aber auch das
einzige was ich gefunden hab.

Auch die, wir machen hier ja auch diverse 8a Qualifizierungen
oder 8b Qualifizierungen fur Fachkrafte, die Beratung machen.
Da ist das Thema auch nur ein Thema unter vielen und schon gar
nicht in der Altersgruppe der Fruhen Hilfen, hm. Es ist nach
wie vor ein Thema, das nicht so Im Fokus 1ist aus den
verschiedensten Grinden.

Was wirden Sie sagen, dieses Enttabuisierung, was wirden Sie
sagen hat geholfen oder war forderlich, dass das Thema
enttabuisiert werden konnte?

Also sicherlich, dass es starker in der Offentlichkeit noch

prasent ist oder war oder noch ist, jetzt weniger durch so

spektakuléare Falle. Also mir sind gar keine spektakularen Falle

auch bekannt der letzten Jahre, hab gerade Uberlegt, so in den

Medien, glaub ich, der letzte spektakulare Fall war, glaub ich,
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so dieser Missbrauch von mehreren Kindern in so einem
Kneipenmilieu im Saarland, da gab es so einen Fall, der da
durch die Presse ging, ist aber schon einige Jahre her, wo
Kinder in der Kneipe, glaube ich, irgendwie vermittelt wurde,
weill gar nicht, ob sich das nachher alles so bewahrheitet hat.
Aber die letzten Jahre haben eher andere Falle von
Kinderwohlvernachlassigung, Lea Sophie in Schwerin, Chantalle
jetzt - Thema Suchtmittelabhangigkeit in Hamburg, also — mir
sind also keine Falle bekannt, sozusagen generell auch keine
Falle von spektakularen, von sexuellem Missbrauch fallt mir
auf in der Offentlichkeit war das eigentlich kein Thema, was so
Falle betrifft, oder Kinder. Aber ich denke, dass das Thema
mehr und da finde ich, hat Herr Ulrich und die Bundekampagne
Wesentliches zu beigetragen, dass es dariber nochmal In die, in

die Fachwelt gekommen ist — Uber diese Aktion ,Kein Raum fur
Missbrauch*, Uuber entsprechende Artikel, es gibt
Fortbildungsveranstalter zum Beispiel, die ja schon seit

Jahren gute Angebote anbieten gerade im Kitabereich, also in
Kindertagesstatten zu gehen und dazu aufzuklédren. Also ich
denke, und das hat sicherlich in den letzten Jahren zugenommen
und mit dazu beigetragen. Aber eher so, eigentlich ganz schon
auf so einer fachoffentlichen Ebene und weniger auf so einer
spektakularen Ebene. Ja, das denke 1ich, war sicherlich ein
Grund und dass es, - ja vereinzelt zumindest im
Fortbildungsbereich aufgenommen wurde, viel Uber diese
Fachkrafteschulung nach 8a, dass man daruber auch referiert.

Was wirden sie sagen, was misste passieren, dass das Thema
sexueller Missbrauch gegen diese Altersgruppe prasenter wird?

Das Bundeskindesschutzgesetz hat ja sozusagen der Jugendhilfe
sprich den Jugendamtern einen klaren Auftrag gegeben, ahm. Da
steht ja auch drin, dass es um Qualitadtsentwicklung geht, dass
Qualitatsentwicklung in Einrichtungen, die Kinder und
Jugendliche betreuen, also bei Kindern, eben auch
Qualitatsentwicklung gemacht wird. Also einmal wie, wie nehmen
wir den Schutzauftrag war, wie setzen wir den um, wir
kooperieren wir mit anderen und sichern wir die
Beteiligungsrechte von Kindern. Der Gesetzgeber hat ja keine
Altersgrenze eingefiugt. Das heil3t die Jugendhilfe, und ich kann
sagen fur uns hier das Jugendamt [Name der Stadt] ist es so, zu
Beispiel der Bereich der Kindertagesstatten macht das. Wie kann
man Kinder, die man betreut in [Name der Stadt] 1in den
Krabbelstuben ab, ich glaub, einem Jahr, anderthalb Jahren, wie
kann man die beteiligen, sozusagen, dass man ihnen
Moglichkeiten gibt, zu sagen was nicht gut ist, das heif3t, und
das ware ein Punkt, wenn sie fragen, was muss passieren, die
Qualitatsentwicklung, die, die vorgesehen ist, gesetzlich fur
die Jugendhilfe muss umgesetzt werden. das heil3t, die muss auch
umgesetzt werden, dass man Verfahren schafft mit Tragern von
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Einrichtungen, mit Kindertagesstatten, mit Kinderladen
etecetera, die tun, dass sie die Kleinen auch im Blick haben,
selber, und was konnen sie tun damit die kleinen Moglichkeiten
haben etwas zu &auBern, was mit iKhnen passiert. Das ware aus
meiner Sicht jetzt hier und ich kann ja erstmal nur fur das
Jugendamt sprechen der zentrale Auftrag.

Und dafir braucht es qualifizierte Leute?

Qualifizierte Leute, da muss man Angebote schaffen, man muss
sich vernetzen, man muss kooperieren. Da schliellt sich wieder
der Kreis zu der Netzwerkarbeit, man muss moglichst viele mit
ins Boot holen, um dann zu dem Thema zu qualifizieren und
sagen, ,Ja das gibt’s auch bei denen, auch bei anderthalb
Jahrigen oder ein Jahrige werden missbraucht , das ist ein
Thema wund da missen wir hingucken und dazu missen wir
qualifizieren®“. Also wir machen so was zum Beispiel iIn diesem
Jahr, aber erstmal intern mit der Region zusammen mit dem
anderen Jugendamt, dass wir zum Thema Geschwisterinzest oder
zum Thema i1nnerfamiliarer Missbrauch auch eine Fortbildung
machen, wo“s genau darum geht. Jetzt nicht um das Thema bei den
Kleinen, aber es geht grundsatzlich um das Thema - &hm, worauf
ist zu achten, wenn man mit Mittern, Partnern, Vatern, Tatern
arbeitet, was 1ist mit den Kindern und Jugendlichen und was
passiert bei den Fachkraften, also welche Dynamiken gibt es da.
Ich wirde das nochmal mitnehmen, dass 1ich die Referentinnen
bitten werde, dass sie sich Gedanken machen auch Uber die
Altersgruppe der null bis drei Jahrigen, dass man das schon mal
mitnimmt. Also das war jetzt schon mal ganz konkret wir bieten
eine Fortbildung an und ich wirde die Referentinnen bitten,
habt auch ein Auge auf diese Altersgruppe und so, denke ich,
kann es passieren, dass man im Sinne dieser
Qualitatsentwicklung vorankommt. Das war so ein Baustein. Und
eigentlich bei aller Medienwirksamkeit und, 1ich denke, Herr
Ulrich arbeitet ja auch weiter, ich denke, das ist so ein
zentraler Baustein, weil der auch genau vor Ort, auch in den
Kommunen, 1in den Statten ansetzt. Wenn dann die Jugendamter
umsetzen was 1ihnen das Bundeskinderschutzgesetz aufgetragen
hat.

Zum Schluss wirde mich der Aspekt der Sprachlosigkeit noch mal
interessieren. Das kam ja zwischendurch immer wieder zum
Tragen, dass es sich um ein Thema handelt, was sehr schwer ist,
zu versprachlichen, zur Sprache 2zu bringen. Was wirden sie
sagen, was konnte hilfreich sein dariber mehr sprechen zu
kénnen?

Uber die Thematik in dieser jungen Altersgruppe?
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Ich denke, Information, also, also es koénnte helfen, dass
jemand druber spricht, so, ich denke, eigentlich ganz einfach,
aber dann wieder schwer. Es braucht, wenn wir jetzt meinetwegen
im Bereich der Fortbildung bleiben oder im Bereich der
Netzwerkarbeit, meinetwegen Familienhebammenzentrum Netzwerk
mit Gynakologen, Kinderarzten, -arztinnen und anderen
Berufsgruppen, dass dort genannt wird, das Thema sexualisierte
Gewalt A und B es ist auch ein Thema in der Altersgruppe null
bis drei. Ich denke so, und dann beginnt ja was. Es braucht
Menschen sozusagen, die nicht sprachlos sind und das tun, die
das ansprechen. das war so, das was mir so einfallt und das ist
ganz spannend, das wiurde ich jetzt mitnehmen, der fir das
Familienhebammenzentrum auch zustdndig bin, dass 1ich das
mitnehme, dass die das auch mit als Thema haben im Kopf und
auch bei unseren regelmdlRigen Treffen der Beratungsstellen,
wirde ich das auch mitnehmen. Das finde 1ich nochmal ganz
spannend, dass wir hier zusammen gesessen haben und das nachste
Mal wenn wir uns treffen, 1ich sie informiere Uber ihr
Forschungsprojekt und nochmal frage, ,wie sieht es eigentlich
bei euch aus [Name der Stadt] wo und wie weit ist es ein
Thema“. Und ich glaube so kann es gelingen, dass ja, dass man
sie dann einfach aus diesem Tabu oder diesem ,,Das gibt es doch
gar nicht*“, ,Das darf doch gar nicht sein“ herausholt.
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Interviewtranskript FHSGO04

Interview mit Frau E. / Leiterin einer Kindertagesstétte mit Krippenbereich
Datum: 30.09.2014

Ort: Biro von Frau E.

Dauer des Interviews: 00:53:00 h

Interviewerin und Transkribierende: Anne-Kathrin Grebenstein (A)

Was wir hier In unserem Stadtteil relativ selten haben, um auch
einfach zZu Ihrem Thema zZu kommen, sind tatsachlich
Vernachlassigung von Kindern. Also wir hatten jetzt, glaube
ich, In den letzten Jahren seit es eben auch diesen Paragraphen
8a gibt, wo wir ja auch meldepflichtig sind, wenn was ist, zwei
Falle. Und das waren Falle, die sicher fir uns sehr, sehr
dramatisch waren und fur die Kinder dramatisch waren. Wenn ich
aber in andere Stadtteil gehe, war das noch ein Kind, das noch,
ich weill nicht, ob Sie sich mit dem Paragraphen 8a auskennen,
da unterscheidet man In diesen Fortbildungen ja auch immer nach
grune, gelbe und rote Kinder.

Ja, das Ampelsystem.

Das Ampelsystem. Das was bei uns rote Kinder sind, sind was
weild ich 1in Linden so zwischen grin und gelb, man muss
aufpassen, aber. Von daher 1ist das hier ein ganz anderes
Einzugsgebiet. —

ist oftmals das Problem der - Uberbehiitung, mochte ich sagen,
der Kinder, was ja auch nicht immer unbedingt gut ist Tfur
Kinder. Was im Gegensatz zu den anderen Fallen, wo die Kinder
vernachlassigt, misshandelt werden in keinem Verhaltnis steht,
keine Frage. Trotzdem ist es fur die Entwicklung eines Kindes
nicht gut.

Ja, das kann auch eine Gefahr darstellen.

Kann auch eine Gefahr sein, aber auf diese Dinge, ja ist es
dann eigentlich ganz schwer noch eingehen zu kénnen.

mhh. -- Also zwei F&lle haben Sie aus der Vergangenheit 1in
Erinnerung?

Ja ja, es ist einfach relativ wenig. Also mehr so a&hm, wo wir
jetzt auch mehrere Falle haben, wo Eltern sich trennen und dann
so die Konflikte einfach Uber das Kind ausgetragen werden. Das
sind so Sachen wo wir hier relativ viel zu tun haben. Das wir
immer wieder so die Erfahrung machen, wenn die Kinder dann
etwas alter werden, es sich nicht, in der Regel ist es ja nach
wie vor noch so, dass die Frau Zuhause bleibt — und dann beide
wieder so im Beruf sind. Wo man dann auch so merkt, da sich, da
muss sich ja auch Zuhause in der Beziehung was verdndern, es
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muss von der Aufgabenverteilung sich was verandern, und das
viele Eltern diesen Sprung dann auch nicht mehr unbedingt
schaffen halt ne, sich da auf was Neues einfach einzustellen,
dass da doch ne relativ hohe Trennungsquote ist und — es leider
nur wenige schaffen, dass gut und im guten Einvernehmen mit den
Kindern zu organisieren. Wo das so fur die Kinder oft ganz,
ganz schwierige Situationen sind.

Ja — Und wie verhalt es sich mit sexuellem Missbrauch in der
Krippe? Sie arbeiten ja nun schon sehr lange hier.

Ja, insgesamt neunzehn Jahre. Vorher war ich selbst in einer
Gruppe als Erzieherin tatig.

Wenn Sie diese Jahr mal zuriuckschauen, hatten Sie da
Beruhrungspunkte mit sexuellem Missbrauch an Sauglingen und
Kleinstkindern. Gab es da in irgendeiner Form Berihrungspunkte?

Ah, es waren, - es gab ein paar Falle wo es -- einen Verdacht
gab, - der sich aber iIm Endeffekt nie wirklich bestatigt hat.
Sei es -- ahm (nicht verstandlich) — es ist einfach auch ein

Grenzwert, wo man es sowieso ganz schwer sagen kann, wo ist es
in Anfuhrungsstrichen nur eine korperliche Misshandlung oder wo
ist die Grenze zum sexuellen Missbrauch. Da ist ja die Grenze
manchmal ja auch sehr schwierig halt ahm —

Konnten Sie diesen Aspekt etwas naher beschreiben?

Ja, wenn Kinder jetzt auf ah - was weil3 ich, gerad bei den
Krippenkindern kriegt man natiurlich noch mal eher was mit, wenn
man blaue Flecke sieht halt, wenn man einfach Verletzungen halt
auch sieht und das kann natirlich viele Ursachen haben. Es kann
auch ganz banal gefallen sein oder sonstiges halt. Und es ist
Jja auch ein ganz heikles Thema halt ne, wo man ganz sensibel

mit umgehen muss ah --- Ich glaube, dass wir es geschafft
haben, die Falle wo wir so den Verdacht hatten, wo sicherlich,
wobei richtig sexueller Missbrauch ---, ne es war wenn mehr

korperliche Gewalt, wo wir da die Vermutung hatten.

Gerade hatten Sie angesprochen, dass die Grenze zwischen
korperlicher Gewalt und sexueller Gewalt so schwierig sei.
Konnten Sie darauf noch etwas eingehen?

mhh -
Sie sagten, glaube ich, dass es oft unklar ist.

Na wirklich beurteilen konnen wir das aus den Symptomen, die
man sieht, ja sowieso nicht. Weil ich denke, da muss dann ja
wirklich nach folgenden MalRnahmen mit den Kindern halt einfach
auch erfolgen, wo — mh nochmal ganz andere Dinge noétig sind.
Sei es auch, dass dann wirklich geschultes Personal,

55



79
80
81
82
83

84

85
86
87
88
89
90

91

92
93
%94
95
96
97
98
99
100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112

113
114

115
116
117

118

119
120
121
122

Psychologen halt einfach dann mit Kindern 1ins Gesprach in
Anfuhrungsstrichen oder ins Spiel halt einfach kommen, um halt
so was wirklich raus zu bekommen. Ahm weil ich denke, so ein
Verdacht ist immer leicht geauRert, ob es dann tatséchlich so
ist, muss man dann schauen.

Was sind so Verdachtsmomente?

Es sind manchmal Verhaltensauffalligkeiten, also Verhalten von
Kindern. Ich denke, wo wir sensibel reagieren, wenn ein Kind,
dass relativ gut eingewbhnt ist hier und &h, bei der Krippe
machen wir das am Anfang auch so, wir haben eine lange
Eingewdhnungszeit, das Berliner-Eingewbhnungsmodell sagt lhnen
wahrscheinlich was?

mhh

Ahm, so was weil ich, dass in der ersten Zeit wir das Kind auch
noch nicht wickeln. Das macht die Bezugsperson sei es Mutter
oder Vater, wer die EiIngewbhnung macht und erst, wenn da
wirklich eine Beziehung zu da 1ist, dann die entsprechende
Bezugserzieherin das Kind wickelt, wund auch &hm, wenn
tatsédchlich mal jemand Vertretung in der Gruppe macht, &h die
Kinder immer gefragt werden, ob wir das machen dirfen. Wenn die
Kinder jetzt langer hier sind und eingewdhnt sind, wenn ich
dann die Vertretung mache, ich wirde nie hingehen und ein Kind
halt zu nehmen und zu wickeln, sondern 1ich wirde es erst
fragen, ob ich das darf ne. Weil das ist ja doch eine sehr
intime Sache und das kann ja auch sein, dass das Kind das
einfach nicht mochte, dass ich das mache, ne weil wir einfach
nicht diesen Bezug haben. Und, wenn man so ein Kind hat und was
auch immer kein Problem war beim Windeln wechseln halt auch bei
den Bezugserziehern immer gut funktioniert hat, und ah, und den
Fall hatten wir auch schon mal und, dass das Kind das auf
einmal nicht mehr méchte. — Das kriegt man dann ja, gerade wenn
man so sensibel damit umgeht sehr schnell raus, dass das Kind
einfach nicht mehr gewickelt werden mochte. Ne - das kann
naturlich tausend Ursachen haben.

Aber das ware fTur Sie ein Anzeichen, wo Sie sensibel reagieren
wlrden?

Da wirde man zumindest sensibel drauf reagieren und ah, wenn
das extrem wird vorsichtig mit den Eltern ins Gesprach zu
kommen.

Und so einen Fall hatten Sie hier auch schon iIn lhrer Praxis?

So einen Fall haben wir hier auch schon mal gehabt, ahm — dass

dh — auch schon naja was heift schon haufiger. Aber das ist

schon vorgekommen. Es gibt da einmal Phasen von Kindern, wo sie

es einfach nicht mégen, das kann ja auch ganz gut sein, und wo
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wir dann halt erstmal vorsichtig mit den Eltern iIns Gespréach
kommen, ne, ob das Zuhause auch so ist, um einfach da zu
gucken, ob ah hat sich dann auch der Fall, wo der Verdacht
einfach schon starker war, hat es sich dann auch gegeben mit
der Zeit auch mit den Gesprachen durch, durch die Gespréche mit
den Eltern. Ah, weil ich — glaube, dass man auch Eltern darauf
Aufmerksamkeit macht, wir merken, dass da irgendetwas ist, ohne
einen Verdacht auszusprechen. Ich denke, das durfen wir auch
nicht. Weil, da machen wir auch ein Vertrauensverhaltnis zu
Eltern kaputt, ahm — ist es, es miussen ja auch nicht die Eltern
sein. Es kann ja auch jemand halt Fremdes sein, da missen wir
ja wirklich das Vertrauensverhadltnis zu den Eltern ganz eng
halten, wenn sie die Vermutung haben, dass es vielleicht an
jemand anderen liegt, sie uns dann vielleicht dann noch als
Person haben, an die sie sich wenden kdénnen ne.

mhh

Denn, wenn man da zu schnell mit der Holzhammer-Methode kommt
und sagt ,wir glauben, dass da das und das ist“, kann das ganz
fatale Folgen haben. Im Zweifelsfall wir ein Kind abgemeldet.
Und damit ist niemandem geholfen. Also da denke ich, 1ich
glaube, dass man schnell dazu neigt, wenn man diesen Verdacht
hat, der Verdacht auch noch begrindeter ist, so schnell dahin
geht ,das Kind muss da raus!“ Damit ist einem Kind ja nicht
unbedingt geholfen. In dem Moment, dass es vielleicht der
Situation nicht mehr ausgesetzt ist - ja, aber was ist
langfristig mit dem Kind? (nicht verstidndlich) Das Kind liebt
seine Eltern, ne. Man hat es ja auch in Situationen, dass man
weil3, es wird vielleicht zuhause geschlagen oder es wird sich
nicht drum gekimmert, trotzdem freut sich das Kind irrsinnig,
wenn die Eltern kommen. Wo man denkt, wie kann das Uberhaupt
sein. Und da entwickeln Kinder ja auch Mechanismen, um etwas
einfach auch gut durchstehen zu koénnen. Und von daher ist es
immer wieder wichtig auch vorsichtig und nicht Uberschnell zu
reagieren. Also wie gesagt, Eltern kdnnen ihre Kinder abmelden,
wir haben dann keine Handhabe.

Hatten Sie schon einmal so einen Fall?

-—- 8h — es 1ist sofern schon, ja es ist schon passiert, dass
wir auch einen 8a Fall — wo wir eben ah — das Jugendamt mit
eingeschaltet haben und da auch Gesprache hatten und &h dann
irgendwann, das Kind dann auch abgemeldet worden ist, weil es
einfach zu unbequem geworden ist ne. Und das war friher starker
noch seit dem es den Paragraphen 8a gibt sind die dann ja
zumindest im System drin und das Jugendamt beziehungsweise der
Kommunale Sozial Dienst kimmert sich dann ja auch weiterhin um
die Familie, auch wenn die dann wegziehen oder sonstiges, geht
die Akte in Anfihrungsstrichen ja weiter. Die sind ja
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verpflichtet am Ball zu bleiben, und das war friher nicht so.
Und sind, da ist das dann ganz haufig passiert halt ne, dass
wenn es da denn irgendwie schwierig wurde in der Einrichtung,
adh gerade, wenn es um Gewalt ging - haben 1ihre Kinder
abgemeldet, sind wo anders hingegangen (nicht verstandlich).
Und das dauert ja auch ne Zeit bis man das mitbekommt. Das
kriegt man ja nicht von heute auf morgen mit ne und so kann man
dann gut die Kindergartenzeit Uberbricken halt ah durch drei
Einrichtungen, 1ist sehr schnell gemacht halt. Und von daher
wirklich so dieses wichtige, dieses sensible Umgehen ah — in
Gesprachen mit Eltern --- um jJa da auch eine Beziehung zu
suchen, was nicht immer einfach ist, wenn man so diese Eltern
eigentlich am liebsten, was macht i1hr da eigentlich mit eurem
Kind. Aber gut.

Sexueller Missbrauch im Vergleich zu Vernachlassigung und
kérperlicher Misshandlung. Welche Unterschiede nehmen Sie da
war? Sie deuteten ja schon an, dass sexueller Missbrauch selten
vorkommt.

Mhh, mhh. Das ist garantiert haufiger. Ahm ---

Kénnen Sie das auch so vor dem Hintergrund Ihrer langjahrigen
Berufserfahrung sagen?

Also das auf alle Falle, dass wir da haufiger. Ich kann aber
keine Prozentzahl sagen.

Ne einfach lhre Einschatzung aufgrund lhrer Erfahrung.

Ich denke, die Frage ist ja auch immer was ist Vernachlassigung
und was ist auch korperliche Gewalt ne. Also gerade mochte ich
sagen, durch die Familien aus dem Wohnheim, die dann auch
nochmal aus einem anderen Kulturkreis kommen, &ahm da haben wir
am Anfang haufig ganz viele Gesprache, dass es keine
ErziehungsmalRnahme ist, dass wenn das Kind irgendetwas gemacht
hat, dass es dann erstmal den Hintern versohlt bekommt oder so
ne, dass es da schon auch andere Moglichkeiten gibt ne. Und da
— in dem Bereich hat man es relativ haufig. Aber die kommen
auch aus einem anderen Kulturkreis. Ich denke, dass muss man
denen ja auch erstmal — nahebringen.

Also ganz entscheidend scheint die Frage nach der Kultur.

Ja, ja, ja. Ich denke, das war bei uns friuher auch anders. Das
war ja auch eine Entwicklung uUber Jahre hinweg halt, bis es
irgendwann mal gesetzlich verankert worden ist. Es hat ja auch
alles gedauert. Und auch da gibt es heute noch Familien, die
meinen, ne Ohrfeige ist schon ok. Und das sind schon Sachen, wo
man mit den Eltern einfach immer wieder Im Gesprach sein muss
und da auch klare, also, ich denke, wenn wir das hier so
erleben, dass dann da auch klare Grenzen aufgezeigt werden und
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dann auch ganz klar so nicht ne. Wobei wie gesagt mit den
auslandischen Familien schon anders mit umgehen muss.
Sicherlich muss man da auch sagen, so nicht, aber man muss viel
weiter unten nochmal anfangen, warum, wieso weshalb auch nicht.

Also einmal stellt sich fur Sie die Frage, wo fTangt das
eigentlich an Vernachladssigung und korperliche Misshandlung.
Stellt sich Ffur Sie auch die Frage wo fangt sexueller
Missbrauch an?

Ja, jJja und — eben, gerade sexueller Missbrauch, wo fangt der
an? Ah, ist es vielleicht auch schon ubergriffig dem Kind
gegenuber ah — wenn was weil3 ich, Oma kommt und man sagt: ,,Gib
Oma ein Kusschen.“ halt einfach. Ne, das sind so banale Sachen,
aber da wird, kommt man ja schon in eine Grenze. Ich mein,
viele von uns kenn das selbst noch aus der Kindheit, es kam
irgendeine Tante, 1ich wollte von der aber UUberhaupt kein
Klisschen, so halt ne, was von vielen dann ja auch immer noch so
eingefordert wird. Im Prinzip ist das auch ein Ubergriff.

Erleben Sie bei sexueller Gewalt eine andere Unsicher als bei
anderen Gewaltformen, wann die Gewalt anfangt?

Naja, ich denke bei korperlicher Gewalt, ne Ohrfeige Iist
korperliche Gewalt. Da ist dann aber auch die Frage, ist, was
ist schlimmer halt fir ein Kinder, diese Ohrfeige oder wenn es
das Kind zum Beispiel psychisch unter Druck gesetzt wird, immer
wieder. Was weill ich — ,,du kannst nichts* und ,,du machst alles
falsch*, so, dass es da immer so erniedrigt wird. Das ist auch
Gewalt. Ne, was vielleicht, was wesentlich subtiler ist, aber
wesentlich langfristigere Folgen hat.

Aber erstmal nicht so sichtbar?

Aber erstmal nicht so sichtbar ist, nicht so greifbar vor allen
Dingen, dass jemanden, banal, wenn jemand eine Ohrfeige gibt,
das hore ich, das sehe ich gegebenenfalls Im Gesicht, weil da
die Hand ist, da sehe ich Spuren. Bei dieser psychischen Gewalt
oder dieser Erniedrigung sehe ich nicht, das kann ich auch ganz
schlecht dingfest machen.

Wie ist es bei sexuellem Missbrauch?

Ah, denke ich, ist es genauso schwierig, weil man da ja auch
nicht unbedingt, also einmal da auch wieder wo fangt es an und
dh, - ich seh die Folgen ja nicht unbedingt - -

Also beispielsweise keinen blauen Fleck

Muss ja nicht — also denn, es muss ja nicht immer gleich zur
Penetration kommen halt ne, es gibt ja auch ganz viele andere
Moglichkeiten und da muss ich nicht unbedingt was sehen.
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Mhh

Also ich glaube, das 1i1st so alles &ahm, das geht auch in
einander UUber. Man kann nicht so eine klare Schnittgrenze
machen, das ist korperliche Gewalt, das ist psychische Gewalt,
das ist sexuelle GCewalt, das vermischt sich ja auch
miteinander.

Also iIn dem Sinne, dass wo korperliche Gewalt ist auch die
Wahrscheinlichkeit, dass dort auch sexuelle Gewalt ist groéler
ist?

Muss nicht, also das wirde ich nicht voraussetzen. Also ich
glaube schon, dass wenn jemand sein Kind schlagt, sein Kind
auch sexuell misshandelt gleich, da glaube ich nicht. Genauso,
dass wenn ein Kind sexuell misshandelt wird, &h heif3t das auch
nicht, dass es auch dieser normalen koérperlichen Gewalt
ausgesetzt sein muss.

Aber, dass sexueller Missbrauch auch vernachlassigende
Komponenten haben kann?

Naturlich, ja klar. Das auf alle Falle. — Denn es fangt ja wie
gesagt damit an, wenn Kinder, jetzt nicht nur bei den Kleinen.
Wir haben jetzt viel so unter Dreijdhrige, aber auch bei den
Alteren im Kindergartenalter, wenn sie von jemandem angefasst
werden, wo sie es einfach nicht mochten halt, das ist sexuell
Ubergriffig halt ne, und immer sexueller Gewalt und ich glaube,
dadurch, wenn man das Wort Gewalt benutzt, wird schnell so
diese subtilen Sachen so aulRen vor gelassen. Denn Gewalt ist
das, was brutal ist, was Schmerzen verursacht, also jetzt auch
kérperlich Schmerzen, aber auch da gibt es ja auch die subtilen
Sachen.

Und deshalb wirden Sie sagen, dass die Begrifflichkeit ,,Gewalt*
nicht passend ist fur das, was da passiert?

Ich wirde es eher als einen Ubergriff bezeichnen als Gewalt.
Klar gibt es die Stufe der Gewalt auch nochmal, keine Frage,
aber es ist fur mich eigentlich mehr so diese Ubergriffigkeit.

Im Sinne eine Grenziuberschreitung?

Ganz genau ja. — Sei es iIn den unterschiedlichen Altersstufen,
dass nachher irgendeine Schamgrenze nicht bericksichtigt wird,
dass Kinder angefasst werden, da wo sie es einfach nicht mdgen
- ah, dass ja, da gibt es ja ganz viele Bereiche. Aber da sehe
ich jJa keine korperlichen Folgen. Da kann ein Kind mir
signalisieren, das mag ich nicht, aber es ist fur Kinder ja
auch schwer — das auch auszudricken.
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Also es besteht bei lhnen so die Vorstellung bei Gewalt muss
etwas sichtbares sein?

Ja, und ich glaub, das macht es auch gerade bei dem sexuellen
Missbrauch — so schwierig — weill es eben nicht nur das
Gewaltmallige, sondern das Subtile ist ja eben genauso dabei.

Ja, das ist fur mich auch nochmal ein sehr spannender Aspekt.
Jetzt hatten Sie ja schon mal Falle von sexuellem Missbrauch,
wenn Sie das jetzt vielleicht nochmal reflektieren und
zuruckdenken, gab es da iIn Mitarbeitergesprachen Unterschieden
wie Sie daruber gesprochen haben? Gab es Unterschiede zu Fallen
beispielsweise von koérperlicher Gewalt?

Ahm, also wir hatten keine Falle, die sich als diese
herausgestellt haben. Es waren Verdachtsfalle. Ich denke, das
ist nochmal ein grolRer Unterschied.

Ja, gut, dass Sie nochmal darauf hinweisen.

Also wir hatten unterschiedlich, dass wir uns auch Fachleute
dazu geholt haben, um Uber das Thema zu sprechen.

Das haben Sie bei Verdachtsfallen von korperlicher Gewalt oder
Vernachlassigung nicht gemacht?

Nein. Weil, da ahm — ja, ich glaub so bldéd es klingt, es ist
alltédglicher. Und ich glaube auch so &ahm, und das hat man halt
auch an der Reaktion der Mitarbeiter gemerkt, wo dran, wonach
Sie eben auch gefragt haben, dass da beil einigen eine heftigere

Reaktion kam. Ah — - ja und wirklich das was ich vorhin auch
schon so angedeutet habe, dieses ,,da miussen wir sofort was
tun*“. Was ja, was eilnerseits verstandlich ist, wir missen

handeln und es ist, glaube ich, es war fiUr einige Mitarbeiter
ganz schwierig auch dieses auszuhalten, wir missen da aber auch
erstmal gucken und wir missen da auch sensibel mit umgehen.
Weil sonst konnen wir genau das Gegenteil erreichen, was wir
wollen, namlich dem Kind zu helfen. Ne, also es sind ganz
haufig bei Mitarbeitern so stérkere emotionale Reaktionen da.
Ne so, wir missen jetzt ganz schnell.

Ein starkerer Handlungsdruck?

Ja, ja. Und 1ich hab selbst damals, als ich selbst iIm
Gruppendienst war vom [Name des Trégers], hatten wir da auch da
eine Fortbildung zu dem Thema halt gemacht, ah, um da einfach
auch nochmal so ein Stick sensibler zu werden. Ich glaube, dass
das auch immer mal wieder ein Thema ist, was ich auch ganz
wichtig finde, wo man auch iImmer wieder Fortbildungen TFfir
Mitarbeiter anbieten sollte, um da einmal eine Sensibilitat zu
wecken ah, aber in Anflhrungsstrichen diese Sensibilitat.
Einmal zu spiren oder zu merken oder zu beobachten, wenn was
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auffallig ist, aber auch eine Sensibilitat fir die Situation,
wie gehe ich dann damit um ohne eine Kurzschlusshandlung zu
machen.

Und da machen Sie mit lhren Mitarbeitern auch Fortbildungen?

Ja, also wir haben vom [Name des Trégers], dass wir ein
Fortbildungskonzept haben, wo &ahm regelmallig Fortbildungen
angeboten werden, aber auch, dass vom was weil3 ich [Name des
Fortbildungsinstitutes] oder vom [Name des
Fortbildungsinstitutes] eben auch Fortbildungen angeboten
werden, wo Mitarbeiter dann auch immer wieder hingehen. Es ist
dann immer, es geht h&ufiger dann anfangs um die Sexualitat der
Kinder selbst halt, was ist in welchem Alter normal, wo fangt
auch bei den Kindern untereinander eine Ubergriffigkeit an.
Denn &h das gibt es ja auch halt, gerade, wenn man
unterschiedliche Altersgruppen in einer Einrichtung hat, ne was
ist da von Doktorspielen angefangen, was ist normal, einfach
das missen sie auch ausleben halt ne, und wo ist einfach ein
Bereich der grenzwertig ist ne. Wo man einfach sagen muss, da
missen wir einfach dann auch Stopp sagen ne. Oder intensiver
nochmal drauf eingehen und diese Phasen hat man in einer
Einrichtung eigentlich immer wieder, wo das auch mal wieder
mehr Thema 1ist. Aber dann werden dementsprechend diese
Fortbildungen auch angeboten.

Also, wenn Sie da eine inhaltlich-fachliche Frage hatte,
wissten Sie schon wohin Sie sich wenden konnten?

Ja, Ja.

Diese Unterschiede, die Sie gerade beschrieben haben, dass
Mitarbeiter bei dem Thema sexueller Missbrauch, Sie sagten
emotional starker reagieren, welche Vorstellung haben Sie warum
das so ist?

Es sind Vermutungen. Es sind einfach jetzt so - Ich denke, wir
alle haben alle ein eigenes Verhaltnis zu Sexualitat, eigene
Erfahrungen auch gemacht halt ne, das spielt da ganz stark mit
rein, und wie geht es mir personlich so mit dem Thema auch, und
wo sind meine Grenzen auch, wo will ich, dass ich jemand
anders, wie dicht darf ein anderer an mich heran kommen. Ich
denke, da ist ganz viel eigene Erfahrung und sicherlich auch
wie fundiert ist da sicherlich auch das Fachwissen halt ne.
Aber ich denke, es hat mit der eigenen Personlichkeit und mit
der eigenen Historie viel zu tun, dass da jemand. Und es gibt
natirlich auch die Mitarbeiter, die hat man auch i1mmer, die
wenn etwas Extremes ist, die dann einfach auch extrem
reagieren. Ne wo immer so — - es konnen alle Fachleute so gut
sein wie sie wollen ne halt, es gibt immer so Menschen vom Typ
her, die dann erstmal so ganz heftig und massiv reagieren auf
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Situationen. Und es gibt Menschen, die erstmal etwas besonnener
reagieren ne. Aber auch das hat ja auch mit meiner eigenen
Biographie was zu tun, wie bin ich da grol geworden und was
habe ich da fiur Erfahrungen gemacht — und vielleicht auch
eigene Ubergriffige Erfahrungen gemacht, ob bewusst oder
unbewusst, kann ja auch alles, deshalb sag ich ja, das sind
Vermutungen halt.

Und wenn Sie jetzt den Aspekt der Sprache nochmal genau
betrachten, wie dariber gesprochen wird. Nehmen Sie da
Unterschiede wahr? Es gab jJa lange in dem Zusammenhang mit
sexuellem Missbrauch den Begriff der Tabuisierung. Was sind da
Ihre Beobachtungen?

Also ich glaube innerhalb des Kollegiums ist es kein Tabuthema,
da wir offen dariber gesprochen. Sicherlich nicht um eigene
Befindlichkeiten, das wird wirklich auf der fachlichen Ebene
betrachtet halt, das ist, da ist auch kein, da wirde ich auch
sagen, da ist auch kein Unwohlsein oder so. Es ist kein schones
Thema, aber das ist auch koérperliche Gewalt nicht oder alles
was irgendwie schwierig ist. Das sind immer schwierige Themen,
aber nicht so, dass es da so ein Tabu gibt oder so.

Auch nicht im Vergleich zu korperlicher Gewalt?

Nein, nein, ich denke, wo es schwierig wird, ist dann, wenn es
wirklich in die Elterngesprache geht. Ne, da wird es dann, das
ist schon was anderes, da sind ein Grol3teil der Mitarbeiter
zumindest sicherer im Umgang mit, wenn es um korperliche Gewalt
geht als wenn es dann um sexuellen Missbrauch geht. Was aber,
glaube ich, auch, denke ich, wieder damit zu tun hat, dass es,
man kann es nicht so dingfest machen. Ne und es ist trotz alle
dem ein sensibleres Thema. Man muss da wirklich sehr vorsichtig
mit umgehen, was wir vorhin ja auch schon hatten, &h, damit die
einmal nicht die Schotten dicht machen und , dass auch keine
unbegriundeten, kein fTalscher Verdacht aufgeworfen wird halt.
Also von daher ist da schon eilne andere Sensibilitat halt da.
Aber wie gesagt, sonst im Team, wenn darilber gesprochen wird,
wird da auch offen druber gesprochen. Und gerade auch so wenn
jemand einen Verdacht haben sollte, dass das im Team
angesprochen werden sollte, dass andere auch nochmal verstarkt
drauf achten kdnnen.

Da nehmen Sie auch keine Hemmschwelle wahr?

Nein hmhm. Also eher muss man dann aufpassen, dass dann
nicht Uberinterpretiert wird, dass so - - ja man moéchte ja auch
nicht irgendwie. Ich glaube, das ist auch so eine grofle Sorge
auch, wenn so ein Verdacht da ist, im Raum ist, mochte man ja
auch nichts Ubersehen. Und dann neigt man naturlich auch
schnell zu so einer Uberinterpretation.
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Ist dieser Wunsch bei sexuellem Missbrauch noch mal starker als
bei den anderen Misshandlungsformen? Mich interessiert
besonders immer dieser Unterschied.

Ja, ja. Ne, wobei das glaube ich nicht. Weil ich hatte gerade
so spontan noch einen anderen Fall, dass wir bel einer Mutter
den Verdacht hatten, dass sie ein Alkoholproblem hat ne, wo
dann auch, klar sprechen wir dann dariber, dass eben andere
auch sensibel sind und daruber wissen halt. Ahm aber dann wird
so ganz schnell, oder die Gefahr besteht, dass ganz schnell
alles auf die Goldwaage gelegt wird. Ne nur weil diese Mutter
das nachste Mal vielleicht ein Pfefferminzbonbon hat, die
Vermutung, Sie hat bestimmt was getrunken halt. Und da muss man
dann eben gut aufpassen. Aber auch da wieder, glaube ich, ist
es auf so einer Sorge der Mitarbeiter gegrindet, nichts zu
Ubersehen, nicht einer Mutter das Kind vielleicht mit zu geben,
die unter Alkoholeinfluss steht.

Das klingt nach einem ganz grof3en Wunsch zu schitzen.

Ja genau. Und ich glaube, das ist in den anderen Bereichen ganz
genauso. Und, dass man dann eher so uUberinterpretiert.

Vor ein paar Jahren ist die Debatte um sexuellen Missbrauch in
Institutionen nochmal verstarkt diskutiert worden. Wirden Sie
sagen, dass diese Debatte fTur den Krippen- und Kitabereich
Auswirkungen gehabt hat?

Also es hat sofern deutliche Auswirkungen gemacht, das, als das
aktuell war, wir vom Verband, ich weil3 das auch gar nicht, ob
wir das mit dem [Name der Institution] oder mit [Name der
Institution] ah allgemein auch noch mal Fortbildungen zu dem
Thema gemacht haben, was kann man tun, um da auch sicher zu
sein, dass bei so etwas nicht passiert. Das haben wir bei und
schon auch nochmal gemacht, wo muss man drauf achten, wo haben
neue Mitarbeiter vielleicht, die eine Tendenz in der Richtung
haben, eher eine Chance, was fur Einrichtungen suchen die sich
aus, wie muss eine Einrichtung sein, damit die Uberhaupt eine
Chance haben, ohne jetzt jeden unter Generalverdacht zu
stellen, das war ja oder wir haben dann ja auch Arbeitsgruppen.
Also wir selbst haben keinen mannlichen Erzieher, was
eigentlich vom Prinzip her total schade ist, ahm aber gibt nun
mal nur so wenige. Und die Einrichtungen, die einen haben, eben
auch einen Arbeitskreis gegrindet, weil es ja auch eine Zeit
gab, wo die unter Generalverdacht standen. Was im Prinzip aber
auch genauso blddsinnig ist, weil es genauso viele Frauen gibt,
ne. Also das ist ja - .Es sind ja eben nicht nur Manner halt
ne. Und das ist schon, und das haben wir bei den Eltern auch
gemerkt -, wir nicht speziell in unserer Einrichtung, weil es
nicht zur Debatte stand, aber aus anderen Einrichtungen ah,
dass die zum Beispiel auch keine Manner in den Krippen haben
64
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wollten. Und das ist naturlich schon eine schwierige Situation.
Ich mein, es gibt nun auch ganz wenige Manner nur, die in
einer Krippe arbeiten wollen halt ne. Aber auch unserer
mannlicher Kollege, der im Sommer gesagt hat ,,Ich trau mich ja
noch nicht mal mehr die Kinder einzucremen.“ Ne, also da hat es
eben eine ganz starke Auswirkung gegeben und da ist es dann
auch von Tréagerseite Stellung zu beziehen &h einmal sicherlich
den Kindern gegenuber, aber auch den Mitarbeitern gegeniuber.
Ne, denn ich kann nicht alle unter Generalverdacht stellen,
dann ist auch irgendwie gerade ein guter Beziehungsaufbau in
der Einrichtung Uberhaupt nicht méglich. Ne und ein Kind muss
auch bei einem Mann auf dem SchoR sitzen und kuscheln dirfen,
ne.

Also diese politische Debatte hat mit dazu beigetragen, dass
Sie Schutzkonzepte entwickelt haben und Arbeitskreise gegrindet
haben?

Ja, Arbeitskreise. Mit den direkten Schutzkonzepten da sind wir
auch 1mmer noch dabei, das ist noch nicht abgeschlossen, aber
was weill ich, es war zum Beispiel eine ganz klare Veranderung
auch - , dass also ich hab schon immer die Eltern gegenuber
schon immer gesiezt und, dass die mich auch iImmer gesiezt
haben. Das war bei den Gruppenerziehern nicht unbedingt der
Fall. Um ahm - das haben wir aber alle, zumindest alle
Einrichtungen vom [Name des Tragers] im Rahmen dessen nochmal
verandert, um da eine klarere Distanz auch nochmal den Eltern
deutlich zu machen. Und auch eine klarere Struktur, weil &h
umso klarerer die Struktur in der Einrichtung umso weniger hat
derjenige die Moglichkeiten da auch Raum zu finden. Ne ah, das
war damals auch so dieser Spruch in den Fortbildungen halt, in
einer chaotischen Einrichtung, wo so viele Sachen eben nicht
geregelt sind, und auch keine klare Struktur ist, haben die
viel eher die Moglichkeiten halt ne. Von daher haben wir
wirklich nochmal geguckt, wo sind unsere Strukturen halt
einfach, wie konnen wir sie so klar und so transparent halt
auch wie moéglich machen um da auch so von vornerein — nach
Moglichkeit auch zu verhindern. Eine hundertprozentige Garantie
gibt es nicht. Ich kann nicht in jeder Situation immer zwei
Mitarbeiter iIn jeder Gruppe haben, auch gerade wenn es ein
Toilettengang ist oder sonstiges, es geht nicht, so viel
Personal habe ich nicht. Und wie gesagt, es ist auch keine gute
Umgangsform, wenn immer so ein Generalverdacht da ist. Trotzdem
kann man ja klare Strukturen ganz einfach haben. Das war so
eine der Veranderungen halt ne. ---

Aber da sind Sie dran, das auch noch weiterzuentwickeln?

Ja, ja.
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(44.00 — 47.32 nicht transkribiert, da Tfir die Untersuchungsfrage

nicht relavant)

(47.32) (Bei einem Verdachtsfall in der Praxis) Da brauch ich
dann auch die Fachleute dazu, die damit in AnfUhrungsstrichen
Tag fur Tag mit umgehen und die auch nochmal ganz anders auf
Symptome gucken koénnen. und es i1st auch meilnerseits ganz klar
eine Grenze, wo ich sagen muss, da reicht auch mein Fachwissen
nicht. Und das finde ich da auch ganz wichtig. Es gibt andere
Fachleute, die da in dem Bereich einfach gut sind und die das
von der Pieke auf, durch Erfahrungen halt gelernt haben, die
wirde ich dann dazu holen. Gerade weil es ein so sensibles
Thema ist und es so wichtig ist da von vornerein vorsichtig und
sensibel mit umzugehen. Da denke 1ich, wenn 1ich da 1in
Anfuhrungsstrichen mit meinem ,Halbwissen“ rangehe, kann 1ich
mehr kaputt machen fur das Kind als alles andere. Da mussen
dann einfach die Fachleute ran. Und die wirde ich dann einfach
dazu holen.

Zum Ende unseres Interviews, mochte ich lhnen gerne noch eine
letzte Frage stelle. Wahrend meiner Recherchen habe ich mich
nun sehr mit der Fachliteratur Studien und was es alles gibt
auseinander gesetzt und beobachtet, dass es zu dem Thema
sexueller Missbrauch im U3 Bereich ganz, ganz wenig gibt. Meine
Frage an Sie, teilen Sie diese Meinung, dass es einfach ein
Thema ist, was nur sehr selten vorkommt oder wie wirden Sie
sich diese ,Mangellage“ erklaren?

Also das kann ich auch nur vom Gefuhl her sagen, weil mir da
die Erfahrungen fehlen. Ich glaube, dass es daran liegt, also —
- zwel Richtungen. Einmal da denke ich jetzt einfach positiv
halt ne. Dass ich denke, an so kleinen Wirmern kann man sich
nicht vergreifen, aber ne einfach emotional jetzt so.
Andererseits denke ich, dass die Kinder - - gut einmal, gut sie
gehen, wenn die Kinder noch so klein sind ja noch nicht so in
fremde Hande. Wenn ich jetzt erstmal davon ausgehe, dass es
nicht unbedingt, ja ich well3l ne Wucht, ein groler Prozentsatz
des sexuellen Missbrauchs passiert in der Familie, ahm - - da
ist es aber bei den Kleinen einmal so, gerade weil das alles
noch so innerhalb der Familie ist und alles, das Leben ja
innerhalb der Familie stattfindet, kriegt man es ja auch nicht
mit. Ne, ich denke, erst wenn Kinder raus, die kbnnen ja auch
noch nicht sprechen zum Anfang, das heil3t, sie kdnnen ja auch
nichts sagen und &h, die die Einzigen, die es Tfeststellen
kénnten, waren Arzte, weil die sind weil die sind ja auRer den
Eltern so die ersten, die von auBerhalb kommen, die uUberhaupt
Verdnderungen oder Auffalligkeiten bei einem Kind feststellen
konnen. Von daher, wenn es da stattfinden wirde, wirde man es
ja nicht merken. Und die Arzte konnen es eigentlich nur
feststellen, wenn korperliche Auffalligkeiten sind, alles
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andere, weil es merkt ja keiner — ne von daher kann das gut,
ware das so meine Vermutung, wenn da die Dunkelziffer genauso
hoch sein sollte, liegt das einfach da dran. Wie das ganze
Leben noch innerhalb der Familie Stattfindet. Und der einzige,
der diese Anzeichen feststellen kann, wenn es denn wirklich
innerhalb der Familie passiert ist im Prinzip der Arzt. Wer hat
sonst einen so engen Kontakt zu dem Kind.

Und der Arzt kann es nicht feststellen, weil

Naja gut, wenn korperliche Auffalligkeiten da sind, kann er
das. Ansonsten muss man es ja nicht sehen kdnnen. Wo soll er in
den zehn Minuten oder vielleicht viertel Stunde, wo er das Kind
untersucht, da irgendeine Verhaltensauffalligkeit feststellen
kdonnen. Und das macht die Sache bei sexuellem Missbrauch ganz,
ganz schwierig. Ich denke bei korperlicher Gewalt, wenn die
kleinen Kinder dann irgendwie blaue Flecken oder sonstiges, das
sieht ein Arzt. Aber ansonsten ist das, glaube ich, schwierig.
Weil einfach noch so viel in der engen Familie stattfindet. Das
ware so meine Vermutung.

Und das erste was Sie genannt hatte, die Unvorstellbarkeit sich
an so kleinen Wurmchen zu vergehen, das darf es nicht geben.

Ja, es darf nicht sein.
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Jetzt hab ich ja so den Fokus sexueller Gewalt, jetzt wirde
mich interessieren, wie lange arbeiten Sie jetzt schon hier?

2007 bin ich approbiert worden, genau — und seit 2008 haben wir
die Babyambulanz gegrindet, also jetzt sechs sieben Jahre hier.

Hatten Sie in dieser Zeit Beruhrungspunkte mit sexuellem
Missbrauch an Sauglingen und Kleinkindern?

Mit den kleinen Kindern meinen Sie jetzt?
Mit den kleinen Kindern meine ich, mhh.

Es sind hin und wieder Falle vorgekommen, die Uber das
Jugendamt hier den Kontakt finden. Zwei, drei Falle sind das.
Das sind zwei Falle gewesen, wo ein Verdacht vorgelegen hat,
ahm. Das eine war der GroRvater, das andere war der leibliche
Vater, wenn ich mich richtig erinnere. Und es wurde sozusagen
erwartet, dass ich oder dass wir hier herausfinden, ob sich der
Verdacht bestatigt. Ok. Das war nicht nachgewiesen. Ja, das
waren alles Falle, wo es einen Verdacht gab, es aber nicht
nachgewiesen war. Und bei dem dritten Fall ja da lag der
Verdacht recht nahe. Da gab es sogar noch eine
Gerichtsverhandlung danach, wo ich geladen wurde, wo ich
aussagen sollte, aber wo ich eben nicht definitiv sagen konnte,
dass ich das hier Uber ein Spiel, Uber eine Spielsituation
eindeutig erhartet hatte. Also es blieb in allen drei Fallen im
Verdacht und konnte nicht direkt nachgewiesen werden. Da haben
die MUtter dann den Verdacht gehabt in einer Trennungssituation
war das bei dem einen, da ging das Kind dann wieder zum Vater
nach der Trennungssituation, und die Mutter hatte den Verdacht,
weil sich das Kind so merkwlrdig verhalten hatte. Ja - - wir
sind ja eigentlich auch kein Institut, was so gut diagnostisch
arbeitet, dass wir einen Verdacht erharten, sondern wir sind ja
eher ein Heilinstitut, wir wollen ja die Beziehung wieder
verbessern, und insofern ist das ja immer etwas schwierig dann
die Kinder darauf hin zu testen oder zu untersuchen. Da tu ich
mich immer ein bisschen schwer. Das naturlich, wenn ich die Not
der Miutter sehe, ich nehme das sehr ernst, sag ich, kann ich
die Kinder im Spielverhalten mit beobachten, wenn mir was
auffallt. Aber bei den Unter-Dreijahrigen ist das extrem
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schwer. Die fangen ja erst mit drei zum Beispiel an richtig mit
Rollenspielen mir etwas zu zeigen, oder auch wenn ich mit denen
male mir was 2zu zeigen. Aber in dem Bereich der Ein- bis
Zweijahrigen ist das extrem schwer so etwas dann zu sehen. Da
ist es ja eher so, dass es entdeckt wird von den Muttern oder
dem Pflegepersonal in der Wickelsituation. Wenn die sehen im
Genitalbereich sind irgendwelche ROtungen oder Verletzungen
oder das Kind sagt ,,Aua, Aua“. Das machen die ja hier bel mir
ja nicht. Deswegen ist das hier sehr, sehr schwer das eindeutig
zu diagnostizieren in dem friuhen Bereich.

Kdnnen Sie sich noch erinnern, was bei den drei
Verdachtsfallen, die Sie hier hatten, so Hinweise waren, die zu
dem Verdacht gefuhrt haben?

Also bei der einen war das eine Dreijahrige und da hatte ich
das Gefuhl, die war schon durch die Arbeit, durch die Arbeit im
Kindergarten, aber auch durch die Mutter, die sehr aufgeregt
war und wenig differenziert war, war die schon in die Richtung
gedrangt, mit mir ist was passiert®. Die erzahlte dann, wahrend
wir gespielt haben, die konnte auch schlecht sprechen, die
sagte dann ,,Opa aua, macht*“, ,,Opa aua macht Muschi‘“. Und das
sind dann so Worte, und da war ich mir nicht ganz klar, ist es
wirklich passiert, ist es Uber die Fragen der Mutter oder Uber
die Fragen der Erzieher schon in die Richtung gegangen, dass
sie das so abgespeichert hat, alle Menschen nicken und sind
aufgeregt, wenn ich das sage, also sage ich das nochmal, weil
das will die Frau horen“. Also das war wirklich ganz, ganz
schwierig zu sagen, das hat die wirklich erlebt oder das hat
die aufgenommen, weil sie gefragt wurde ,ist das mit dir
passiert?® Fand 1ich ganz schwer. Und es gab da auch eine
Verfahrenspflegerin, der habe ich dann auch gesagt, also zu dem
Thema konnte ich nicht eindeutig was rausfinden. Es ging dann
immer eher darum, dass dieses Kind Versorgung von Babys mit
mir, diese Rollenspiele gingen immer dahin, dass Babys versorgt
wurden, dass gekocht wurde, also eher dieses Elementare, dieses
Basale, was 1ich aber auch bei anderen Kindern habe. Daraus
lasst sich jetzt aber nicht rickschlieBen, dass sie das nur
macht, weil sie sexuell missbraucht wurde.

Und beil den anderen Fallen?

Bei den anderen Fallen habe ich nichts rausgefunden. Da waren
ganz normale Spielsituationen nur ahm, da habe ich Uberhaupt
nichts herausfinden konnen. Da kamen die mit dem Verdacht, aber
ich konnte nicht rausfinden mit den Kindern. In dem einen Fall
ist es auch abgebrochen, weil die Eltern, diese sehr jungen
Eltern, die dann mit hier waren gezwungen wurden Uber das
Jugendamt sich hier zu melden, und eigentlich sollte eine
Therapie stattfinden. Aber die Motivation die ging 1in den
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Minusbereich. Die waren so negativ eingestellt gegen unsere
Arbeit hier. Und die fuhlten sich so beschamt und so
kontrolliert. Obwohl wir ja Schweigepflicht haben und gesagt
haben, wir wirden nicht Informationen an das Jugendamt
weiterleiten. Aber es ist unglaublich schwer, wenn das einmal
Uber das Jugendamt lauft, hier Vertrauen aufzubauen.

Konnten Sie bei diesen drei Verdachtsfallen gemeinsame
Risikofaktoren beobachten?

Ja, ja. Es ist schwer zu sagen, ob ich die jetzt die speziell
fur sexuelle Gewalt oder fur allgemein hausliche Gewalt
beobachten konnte. Beil dem eilnen jungen Paar, die so sehr
beschamt waren und wo ich auch gemerkt hab, da ist sehr, sehr
wenig Offenheit, sehr wenig Ehrlichkeit, die wirken nicht
authentisch, die verstecken sich hinter irgendwelchen
Schutzbehauptungen - - und wirkten auch leicht angegriffen. Das
war immer der Punkt wo ich alarmiert war, die wirkten von mir
standig angegriffen. Obwohl ich ein Mensch bin, da bin ich mir
sicher, ich wirke nicht aggressiv. Da ist bei mir dann iImmer
der Verdacht, wenn die in die Ecke gedrangt werden, die rasten
leicht aus, solche. Aber, ob die dann speziell auch sexuelle
Gewalt praktizieren, das konnte ich nicht sagen. Das geht bei
mir dann eher iIn die Richtung allgemeine Gewalt ne.
Verdachtsmomente jetzt konkrete ne, dass ich sage, dass ist so
ein Typ Tater oder die Frau, das koénnte ich nicht sagen, ne.

Es gibt ja so Risikofaktoren wie Armut, psychische Erkrankungen
konnte Sie so etwas feststellen?

Nur wenn lhnen da spontan zu etwas einfallt.

Ja, das sind generell unsere Risikofaktoren. Wir haben, wenn
wir sehen, dass eine Bindungsstorung vorliegt, dann sind das
immer die Risikofaktoren. Wenn da mehrere davon vorliegen, auch
partnerschaftliche Konflikte, Probleme, wenn die da vorliegen,
ab da ist das Risiko héher, auch dass Kinder
Regulationsstdorungen entwickeln. Und die Regulationsstdrungen
entwickeln zum Beispiel, was die auch eher lernen sich an die
Eltern anzupassen, als die ihre eigene, ihr eigenes Selbst
entfalten durfen, ist naturlich die Gefahr, dass die Opfer
werden viel groBer. Aber dann muss es ja auch Immer noch den
Tater geben. - -

Jetzt hatten Sie gerade beschrieben, dass Sie iIn der einen
Situation das Gefuhl oder den Gedanken hatten, jetzt rasten die
gleich aus“. Waren in diesem Fall auch noch Momente von
korperlicher Gewalt oder Vernachladssigung zu beobachten?
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Ja, genau, genau, das ware dann eher so, dass ich sagen, da ist
eine psychische Misshandlung die Gefahrdung ist sehr hoch. Ne,
da aber das Jugendamt da schon drin war, musste ich da nicht
eingreifen, ahm, das ist dann eher die Gefahr, dass Kinder
weggeschickt werden oder, dass Kinder bestraft werden auf
unangemessene Weise korperlich oder seelisch bestraft werden,
so das ist es eher was i1ch beobachte und das was ich ahne, was
das passieren kénnte, vielmehr als sexuelle
Ubergrifflichkeiten.

Also da konnen Sie schon eine Verbindung beobachten?
Ja, auf jeden Fall.

Jetzt vor dem Hintergrund Ihrer Erfahrung wie wirden Sie das
Ausmall  von sexuellem Missbrauch in diesem jungen Alter
einschatzen?

- - - (seufzen) das ist sehr schwer zu sagen. Ich misste mich
l6sen von dem was ich hier erlebe, weil ich einfach glaube,
dass die Tater nicht hier her kommen und sich Rat suchen, - -
ich weilll es nicht, finde ich ganz, ganz schwer da eine Zahl zu
nennen. Und ich glaube einfach, dass das sehr, sehr flielRend
ist. Dass es ja schon ganz kleine Ubergriffe gibt in
Wickelsituationen zum Beispiele, ahm, wo man auch sagen koénnte,
das sind sexuelle Ubergriffe, das hat aber noch nichts mit
Gewalt zu tun, Ne und da musste man schon differenzieren.
Sexueller Ubergriff ist schon eine Wickelsituation, wo
meinetwegen der Vater sein Baby wickelt und mehr, sag ich mal,
den Genitalbereich pflegt als es notwendig war, auch das ist
fir mich schon grenzwertig, sexuell Ubergriffig. Hat aber mit
Gewalt von meinem Verstandnis noch nichts zu tun hat. Wenn ein
Vater aber, das Kind festhalten wirde und massiv fesselt, also
da fangt fur mich die Gewalt an, ne. Das andere ist eine
sexuelle Uberstimulation, auch das findet ja statt, das hab ich
in der Babyambulanz noch nicht gehabt, aber ich weil3 einfach
aus der Literatur, dass so etwas stattfindet. Oder aus
Jugendamtsberichten, dass die das dann nachher festgestellt
haben.

Also das empfinden Sie als ganz schwierig ..?

Absolut, absolut was ist Gewalt und was ist, jetzt nicht in der
Bewertung, was ist schlimmer, sondern einfach diagnostisch zu
sagen, wo Ffangt Gewalt an. Ich finde auch sexuelle
Ubergrifflichkeiten schlimm. (nicht verstandlich) Aber so eine
Wickelsituation ist dann oft nicht, die ist dann fir den Tater
lustvoll, aber fiur das Kind noch nicht gewaltvoll erlebt.
Verstehen Sie was ich meine?

nicken
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Auch das ist ja dann auch so, dass die bei dem Kind eine
Sexualitat entwickeln in einem Alter, wo sie noch nicht
entwickelt werden sollte. Diese Ubergriffigkeit, das finde ich
so schwer das zu diagnostizieren.

Also, dass es noch gar nicht in die Entwicklungsphase des
Kindes passt?

Ja, genau. Wir kennen ja Kinder, die stimulieren sich selber,
ne Jungs beim Wickeln kneten die i1hren kleinen Penis oder auch
M&dchen fassen in die Scheide. Da sieht man auch so Blicke. Das
finden die schon ahm, aber das ist eher so ein naturliches
Explorationsverhalten, naturliches Korperempfindungsverhalten.
Und sollte dann nicht weiter stimuliert werden. Ich glaube
aber, dass da sexuelle Ubergrifflichkeiten beginnen kann bei
den Eltern.

Also das Ausmall zu beschreiben ist fiur Sie ganz schwer?

Ja, absolut, weil wir auch Uberhaupt keine Zahlen hier haben,
weil es hier nicht in unsere Ambulanz kommt. Vielleicht kéme
das mehr in den klinischen Bereich, wo es so massiv dann schon
passiert ist, dass die Kinder dann ins Krankenhaus kommen, ne,
wenn denen Gewalt angetan wurde. Das die dann vorstellig werden
in den Kliniken oder Arztpraxen, ne.

Ich habe mich in der letzten Zeit nun auch sehr intensiv mit
der Thematik um sexuellen Missbrauch an Kindern unter drei
Jahren beschaftigt und habe feststellen missen, dass es sehr,
sehr wenige Studien und sehr weinig Literatur 2zu diesem
Themenfeld gibt. Wie wirden Sie das begrinden, was sind lhre
Vorstellungen dazu, warum gibt es da so wenig zu?

Ich glaube, zum einen, deswegen habe ich gerade so gestutzt bei
der Antwort, dass die Dunkelziffer so hoch 1ist, dass die
meisten Falle nicht gar nicht an die Offentlichkeit kommen,
weil — ahm eben der Ubergang zwischen Ubergriffen, Missbrauch,
gewaltsamen Missbrauch, da sehe ich noch einen Unterschied. Und
der gewaltsame Missbrauch, der wird ja erst in den Kindergarten
und in den Schulen offenkundig, wo sie dann auch die Sprache
entwickelt haben, dass sie das erzahlen konnen. Mit zwei Jahren
konnen die das noch gar nicht erzdhlen und sind noch viel
leichter zu beeindrucken, denke ich, verwechseln natirlich noch
viel mehr, also sind extremst verunsichert, sicherlich
geschadigt, psychisch geschadigt dann spater, aber verwechseln
dann aber Zuwendung, Liebe, Firsorge, Korperpflege mit dem was
ihnen dann wiederfahrt. Die konnen das ja gar nicht ne, das
Bewusstsein ist ja gar nicht so ausgereift, dass sie wissen,
das 1ist gut, das ist schlecht, das darf nicht sein. Das
entwickelt sich ja erst spater. So wie sich das moralische
Bewusstsein erst spater entwickelt, dann ne Schuldgefihle
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entwickeln sich erst viel spater. So dass in dem frihen
Bereich, wenn es da geschieht die Stérungen ja viel heftiger
sind, als wirde es spater passieren. Weil es so un- un-
unbenannt ist, weil es so iIn den vorsprachlichen Bereich fallt,
dass da keine Worte fTur existieren und auch spéter in den
Therapiesituationen durch Worte bearbeitet werden kann. Also
ich vermute, dass es da eine Dunkelziffer gibt, aber ich hab
keine Ahnung. Ich hab keine Ahnung wie hoch die ist.

Aber da haben Sie ja gerade schon mal drei zentrale Punkte
genannt. Zum einen die Sprache, dass der Missbrauch in einer
Altersphase stattfindet, wo die Versprachlichung des
Geschehenen gar nicht stattfinden kann. Und als zweites nannten
Sie den Aspekt der Pflege, dass die Unterscheidung zwischen
Pflege, FUrsorge und Mischbrauch ein ganz schwammiges Feld ist.

Ganz genau, ganz genau. Also da vermute ich eine ganz, ganz
hohe Dunkelziffer, wo es dann - - wo der eine sagen wirde oder
die eine sagen wirde , ich mach der doch nur den Po sauber*®
und, wenn ich daneben stehen wirde, es gefilmt werden wirde, wo
ich - auch, wenn ich den Hintergrund des Vaters oder der
Mutter kennen wirde, wirde ich nie von einer Pflegehandlung
ausgehen. Wo ich dann denken wirde ,wir missen hier mal ein
bisschen besser hingucken®, so.

Und dann sprachen Sie noch davon, wo fangt Missbrauch an und wo
fangt gewaltvoller Missbrauch an?

Ich finde zum Beispiel schon Missbrauch, wenn mit den Kindern
sehr, sehr Jlange gekuschelt wird. Ich Ffinde schon, wenn
Zartlichkeit meinetwegen missbrauchlich verwendet wird. Also
wenn ich sehe, wie gekisst wird manchmal, und ich denke, das
ist eher wie sich Erwachsene kissen wirden und nicht wie Eltern
Kinder kissen wirden. Da hab 1ich dann so ganz Kkleine
Alarmsignale, aber brauche noch mehr Informationen um zu sagen,
jetzt missen wir da mal was machen oder jetzt missen wir da mal
genauer hinschauen. Wenn ich hore, wie lange Eltern Kinder in
ihren Betten halten und wo ich denke manchmal hier, das ist
aber, die haben Partnerersatz die Kinder, das sag ich dann den
Eltern. Da ist dann noch nicht, ich hab dann aber noch nicht
den Verdacht, dass da sexueller Missbrauch dann stattfindet,
das ist dann alles noch 1iIm Sinne von elterliche Liebe,
Fursorge. Aber das wird haufig missverstanden, wo hort die
Liebe auf und wo fangt der sexuelle Missbrauch an. Streicheln -
ne, wenn sich meinetwegen Eltern streicheln lassen wirden von
den Kindern und sagen, das tut Mama gut, das mach ich jetzt bei
dir auch mal. Das ist fur mich sexuell Ubergriffig, ganz klar,
aber noch nicht Gewalt.
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Wo wirde dann Gewalt fur Sie anfangen?

Gewalt wirde da anfangen — Penetration auf jeden Fall, das ist
auf jeden Fall Gewalt, weil das gar nicht anders geht als
gewaltvoll. Der kindliche KoOrper ist nicht dazu angelegt, dass
ein Erwachsener Penis darein passt, das geht nur gewaltvoll. —
Ja auch Penetration mit dem Finger, alles was mit Festhalten
gegen den Willen passiert. Der &hm — das ist das was ich eben
meinte, und das verwechseln dann eben viele Kinder. Aus diesem
Farsorglichen wird dann so dieses sexuelle Spielen. Ne und das
hér ich immer wieder von Missbrauchsopfern spater, wenn ich mit
Kindern Therapie mache, dass die Eltern es denen so verkaufen,
das ist ja spielen. Das ist ja ein Spiel was wir beide schon
finden. Ne aber das in dem Bereich wo Sprache noch nicht so
eine Rolle spielt, muss man da gar nicht viel reden, da machen
die Eltern das dann einfach, wirde ich vermuten. Also ist alles
Spekulation. Alles was ich retrospektiv sozusagen mit alteren
Patienten erfrage, wo die auch vermuten, was ist da passiert
ist, wo wir das miteinander konstruieren, was ich aber nicht
die Kinder fragen kann, die ich hier habe im Alter von ein oder
zwei Jahren. Ne und retrospektiv ist immer spekulativ. Da
vermischen sich Dinge von der Phantasie, vom real erlebten, das
ist extrem schwer, da sichere Daten zu kriegen.

In lhrer Ausbildung war das irgendwann mal Thema sexueller
Missbrauch an so Kleinen?

Nein. Weil iIn meiner Ausbildung der frihkindliche Bereich ja
noch gar nicht integriert war. Den haben wir ja erst uber die
Babyambulanz in die Ausbi ldung der Kindertherapeuten
integriert. Das heil3t, das gibt es erst so seit sechs Jahren,
die Behandlung dieses ganz fruhen Bereiches. Und da ist
sexueller Missbrauch noch nicht mit drin. Wenn Sie lhre Arbeit
geschrieben haben, uUbernehmen wir das gerne (Lachen), wenn es
da Daten gibt in unsere Seminare.

Sind lhnen irgendwelche Fortbildungen bekannt zu dem Thema?

Nein, ne. Nicht unter drei Jahren, das fangt dann immer an im
Kindergarten, wenn es auffallig wird, Doktorspiele, sexueller
Missbrauch - - nicht iIn dem frihen Bereich. Wisste ich jetzt
gar nichts, was mir da bekannt wére.

Also sobald die Kinder an in den o6ffentlichen Raum kommen.

Ja, genau. - - Es gibt Literatur natiurlich, habe ich Bicher
gelesen, die behandelten sexuellen Missbrauch unter drei
Jahren. Wo dann nachher die Therapie mit einer Multiplen
Personlichkeit gemacht wurde, wo sich herausstellte, das muss
in dem Bereich gewesen sein, dass es unter drei Jahren war. In
dem vorsprachlichen Bereich, da vermischen sich auch Phantasie
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und Realitadt ein bisschen. Wenn ich Bicher daritber lese, also
Literatur, jetzt nicht Fachliteratur und Promotionen, sondern
eher, das was man als Romane liest.

Ja, und auch da haben wir den Aspekt der Retrospektive.
Ja, genau.

Jetzt entfachten 2010 die O6ffentlichen Debatten um sexuellen
Missbrauch durch die ganzen Vorfalle in den Internaten, Schulen
und Kirchen. Konnten Sie beobachten, dass diese Debatten
Auswirkungen auf lhre Arbeit gehabt haben?

- - Nicht in Bezug auf sexuellen Missbrauch. Also es hatte mehr
Auswirkungen auf unsere Arbeit die ganze Thematik um
frihvernachladssigte und misshandelte Kinder. Vielleicht waren
die da mit drin, die sexuell missbraucht worden sind die
Kinder, aber sie sind nicht speziell als sexuell missbrauchte
Kinder aufgetaucht. Eher die Kinder, die totgeschittelt wurden,
die gestorben sind, weil sie untererndhrt und vernachlassigt
worden. Ahm. Da habe ich deutlich gemerkt, dass Jugendamter
ofter Menschen, Eltern, Paare geschickt haben, dass
Gerichtsverfahren so verliefen, das die Tatermiutter sozusagen
dhm, sich Hilfe suchen sollten. Da hatte ich mal so eine Mutter
hier, die das als Auflage vom Gericht bekommen hatte, nachdem
sie ihr Baby tot geschittelt hatte. Aber sexuellem Missbrauch -
- ne es ging eher in die andere Richtung der extremen
Vernachlassigung und korperlichen Misshandlung.

Und wenn Sie an die Bundeskampagne der Bundesregierung, die
Runden Tisch zur Thematik denken?

Ne, mmm ne. Ne wir hier nicht.

Wenn Sie mit JIlhren Kolleginnen, es sind glaube 1ich nur
Kolleginnen, die hier arbeiten ..?

(nicken)

ja, genau, Uber sexuellen Missbrauch sprechen, konnen Sie auf
irgendeine Weise Unterschiede wahrnehmen, als wenn Sie Uber
kérperliche Misshandlung oder Vernachlassigung sprechen?

Es kommt nicht vor. Wir sprechen nicht dartber. Also in der
Intervisionsrunde gab es meines Erachtens keinen Fall, den wir
hatten besprechen missen, weil da sexueller Missbrauch im
Vordergrund stand. Korperliche Vernachlassigung, psychische
Vernachlassigung, Bindungsstorungen das stand im Vordergrund,
aber sexueller Missbrauch nicht.

Uns als es diese drei Verdachtsfalle gab, wie haben sie das da
erlebt?
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- - Ich Uberlege gerade, ob ich die in die Intervision gebracht
habe. Weil wir bringen ja nicht jeden Fall in die Intervision,
ne. - - Ich glaube, den einen dem Jugendamt habe ich mit rein
gebracht. - - Es, es ist schwieriger, ich wirde jetzt mal
sagen, ja es ist schwieriger daruber zu sprechen, weil man sich
das noch weniger vorstellen moéchte als koérperliche Gewalt, wo
ein Kind geschlagen wird. Ich glaube, dass es da so einen
inneren Widerstand gibt, ne Abwehr einfach, da mbéchte ich mich
gar nicht gedanklich mit befassen, dass Kinder mit einem Jahr
oder unter 2zwei Jahren sexuell und dann noch gewaltsam
missbraucht werden. Nun sind wir ja Analytikerinnen und haben
auch gelernt auf unser Unbewusstes zu gucken, deswegen glaube
ich jetzt erstmal, werden wir diesen Widerstand relativ schnell
Uberwinden, wenn es so einen Fall gibt, dass wir dariber
sprechen kénnen. Und es keinen Unterschied macht. Aber man muss
sich vergegenwdrtigen, dass man sich eigentlich gar nicht damit
beschaftigen mochte. Ich finde es auch grausam, wenn Kinder
geschlagen werden, aber das ist fiUr mich das absolut grausamste
was ich mir vorstellen kann. Das sprengt so ein bisschen auch
fir mich die Grenzen meiner Vorstellungsfahigkeit. Ich kann mir
vieles vorstellen. Ich kann mir auch vorstellen, dass Eltern
ein Kind verhungern lassen. Aber mir vorzustellen, dass ein
unter einjahriges Kind gewaltsam sexuell missbraucht wird, das
- - ne weigert sich fast mein Verstand mir das bildlich
vorzustellen. Und ich weill ja, dass es geschieht, ja.

Wirden Sie hier auch eine Verbindung dazu sehen, dass es so
wenig Studien und Fachliteratur zu dem Thema gibt?

Ja. — Ja. Auf jeden Fall. Ich glaube, dass .. Ich bin ja nun mal
eine Fachfrau und vielleicht geht es anderen Fachleuten auch
so, dass sie sich damit gar nicht befassen miéchten, dass da
schon der Widerstand ist. Nun Sie schreiben lhre Doktorarbeit
dariber und Sie finden ja nichts dazu. Ich glaube, es gibt
wenige, die sagen ,oh ja, dazu will ich gern mal Tforschen®.
Dass da schon anfangt, ich mochte mir das gar nicht vorstellen.

Was ware Ilhre ldee das Thema voran zu bringen, eine Sprache
Uber das Thema zu finden? Wir hatten ja vorhin auch genannt,
dass es ganz schwierig ist, dass Thema zur Sprache zu bringen,
aus verschiedenen Grinden.

Ich glaube, das geht Uber Veroffentlichungen, ne. Das, wenn Sie
jetzt lhre Arbeit geschrieben haben und Sie halten sich Ffir
medienwirksam, dann kdénnen Sie das Thema publik machen, iIndem
Sie sagen, Sie machen hier zum Beispiel den
Semestereroffnungsvortrag mit dem Thema, ja? Dann wird der Saal
voll sein. Sie ziehen dann rum und reden dariber, was anderes
kann ich mir nicht vorstellen. Es muss in das Bewusstsein der
Leute, dass es das gibt. Dass man nicht die Augen davor
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verschlielt, weil man es sich nicht vorstellen kann. Weil es so
widerwertig ist. Und deswegen sind ja auch, wenn
Verdachtsmomente da sind, auch bei Nachbarn, die mdchten sich
das nicht vorstellen deswegen. Geschlagene Kinder ja das weil}
man mittlerweile, aber sexuell missbrauchte, misshandelte
Kinder, das mochte sich keiner vorstellen. Und dann denkt man
,Ich hab mich geirrt®, dann guckt man wieder weg. Und erst,
wenn es wiederholt, wiederholt, erst wenn es gar nicht mehr
anders geht, wenn man es fast sieht, ja dann .. Ich glaub, das
mochte niemand glauben, dass es das gibt.

Was denken Sie ist das bei geschlagenen Kindern anders?

Weil immer schon geschlagen wurde. Weil immer schon geschlagen

wurde. Friuher wurde sogar gesagt, Schlagen gehort zur Erziehung

dazu, gehért zur, ist ein probates Zichtigungsmittel, ja. Das

musst erst zuruckgefuhrt werden. Es wurde aber nie gesagt,

Sexualitat mit Kleinstkindern ist ein probates Mittel, dass die

Entwicklung gut voranschreitet. Also der umgekehrte Weg,
Schlagen war ja toleriert und gewollt.

Wie denken Sie dazu Uber Vernachlassigung?

Auch das. Wenn wir in die Geschichte der Kindheit gucken, hat
auch da viel Vernachlassigung stattgefunden, im Sinne von
Kinder sind nebenher gelaufen und wurden irgendwie versorgt
durch irgendwen, hatten aber nicht de Bedeutung, die sie heute
haben. Also auch da ist eine weitaus groRere Toleranz. Bis hin,
dass man heute sagt, die Kinder sind kleine Prinzen und
Prinzessinnen, die haben zu viel an Aufmerksamkeit und
Augenmerk. Die konnen ruhig ein bisschen mehr in die zweite
Reihe rutschen, sonst ist die Anspruchshaltung zu hoch. Auch
das ja, wurde langer und breiter toleriert.

Die Toleranz ist wahrscheinlich ein entscheidender Aspekt.
Ja.

Far Ihre Arbeit hier iIm Institut, was wirden Sie sagen, wo
sehen Sie zurzeit die grolRten Bedarfe?

Also da wiurde ich mir winschen ein bisschen mehr Aufklarung.
Ich misste halt theoretisch noch mehr wissen zu dem Thema, wenn
ich sage, wir wirden uns noch mehr 6ffnen. Es kamen auf einmal
Anfragen von Kleinstkindern, die sexuell missbraucht worden
sind - - dass man auch mehr driber sprechen kann hier im Hause.
Ansonsten, denke ich, dass wir von der frihen Entwicklung genug
wissen, wie Stdrungen entstehen konnen, heftigste Stdrungen
entstehen koénnen. Also wenn ich mir vorstelle ein Kind 1ist
ersten Lebensjahr gewaltsam sexuell missbraucht worden, muss
relativ schnell mit diesem Kind gearbeitet werden, aber dieses
Kind wird wahrscheinlich sein Leben lang Therapie brauchen
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werden. Und das, sag ich mal, wenn ich mir vorstelle, das ist
passiert, dann kann ich mir auch sofort vorstellen, was braucht
dieses Kind. Da brauch ich dann, glaube ich nicht, noch extra
eine Fortbildung, was dieses Kind brauchen wirde. Das kann ich
mir gut vorstellen. Das einzige was ich brauche sind vielleicht
ein paar Falle, dass man auch ins Reden kommt dariber. Dass es
mehr Routine gibt, dariber zu sprechen, sich das vorzustellen,
das zu integrieren, ja das kommt vor und so sind die Mitter und
vater, die das machen. Also da fehlt mir ja auch der Kontakt,
der Austausch. Ich hab ja nicht mit diesen Erwachsenen dann zu
tun, weil die ja einfach hier nicht her kommen. Das brauchte
ich dann einfach, um mich dann noch besser einfihlen zu kdnnen.
Weil i1n die Eltern fuhl ich mich ja, ich hab ja gesagt wir
arbeiten bifokal, also fuhl ich mich ja genauso iIn die Eltern
wie in die kleinen Patienten ein. Egal ob die Patienten zwei
Wochen alt sind, das Baby oder drei Jahre, das ist unser Ansatz
wir Ffuhlen uns ein. Das misste ich bei den Vatern und Mittern
dann auch tun. Dazu bréauchte ich die aber auch hier (lachen)
genau, das fehlt mir.

Also eiln ganz entscheidender Aspekt, sich aus verschiedenen
Perspektiven einfihlen zu koénnen.

Ganz genau, - - da ist die Scham so hoch bei den Muttern und
Vatern, das ist sehr schwer, dass sie hier her kamen, weil sie
Hilfe brauchten. Ja, wie gesagt, ich hatte es so noch nicht,
aber ich wirde es mir dann so winschen, man kénnte dariuber auch
reden miteinander.

37:50

inhaltlich relevante Passagen aus dem Nachgesprach:

Ich hab eben gemerkt bei der Frage, was haben Sie gesagt, wie
oft das vorkommt oder was ich glaube wie viel, dass ich mir da
Uberhaupt keinen Kopf, da fangt das schon an, ich will mir das
nicht vorstellen, dass das oft vorkommt. Der innere Widerstand,
weil wenn ich mit kleinen Kindern arbeite, ich finde es auch
mit alteren Kindern furchtbar, aber diese Kleinen, die noch
nicht sprechen koénnen, die so extrem hilflos sind, die nicht
mal die Chance haben wie dreijahrige Kinder durch Spielen im
Kindergarten ein bisschen in den Heilungsprozess zu kommen. Die
sind nur auf die Bezugsperson angewiesen, das mochte ich mir
gar nicht vorstellen, dass sie dem so ausgeliefert sind.
Deshalb macht es fur mich auch so schwer, wenn Sie fragen, ,Wie
oft glauben Sie, das so etwas vorkommt?*“ Ich hoffe nicht so
oft.

Und wenn ich mir dann vorstelle, da ist gewaltsamer sexueller
Missbrauch, da verrutscht alles iIn der Seele des Kindes,
wahrscheinlich irreparabel. Weil das grabt sich so, so, so
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tief, das Kind startet mit diesem Bild in die Welt. Wie soll
das korrigiert werden? Wenn man mit sechs Jahren missbraucht
wird, aber das Kind startet mit funf guten Jahren in die Welt
und dann setzt sich das drauf. Aber ein Kind, was noch nicht
viele andere Erfahrungen hat, da kriege ich schon allein
Beklemmungen beim Darubersprechen. Ich finde das irreparabel,
was da zerstort wird.
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Interviewtranskript FHSGO06

Interview mit Frau M. / Rechtmedizinerin in Ausbildung in
einer Kinderschutzambulanz einer Universitatsklinik (B)
Datum:15.12.2014

Ort:

Blro von Frau M.

Dauer des Interviews: 00:47:08 h
Interviewerin und Transkribierende: Anne-Kathrin Grebenstein (A)

Sie sagten, dass korperliche Misshandlung und sexueller
Missbrauch so die zentralen Themen sind, die hier iIn der
Kinderschutzambulanz vorkommen.

Ja, genau.

Meine Arbeit bezieht sich nun ja schwerpunktmalig auf sexuellen
Missbrauch und mich wirde interessieren wo Sie Beriuhrungspunkte
mit Kindern von null bis drei Jahren und ihren Eltern haben.

Ja, also ich kann, also ich kann lhnen jetzt keine ganz genauen
Zahlen sagen. Ich kann Ihnen nachher, wir haben zwei
Veroffentlichungen gemacht dieses Jahr, die kann ich lhnen
nachher nochmal kopieren. Aber es ist so, dass wir das Spektrum
haben von vier Wochen bis siebzehn Jahren. Also ich kann Ihnen
jetzt nicht sagen da ist ein Piek, da ist ein Piek bei uns.
Aber iInsgesamt sagt man aus rechtsmedizinischer Sicht, sind die
null bis drei Jahrigen hé&ufiger betroffen, weil die konnen sich
nicht wehren, die konnen sich nicht verbal &ufern, das ist
schon eine Hochrisikogruppe fiur sexuelle Gewalt und auch fur
korperliche Gewalt. Also wie gesagt wir haben alles, wir haben
die gesamte Spannbreite und haben dementsprechend auch Kontakt
zu dieser Altersgruppe gehabt — mehrfach — ja.

Also habe ich das richtig verstanden, die Altersgruppe vier
Wochen bis drei Jahren stellt eine Hochrisikogruppe fir
sexuellen Missbrauch dar?

Und koérperliche Gewalt?
Beides!

Beides, mhh. Weil die wehrlos sind, da die sich nicht auflern
kdnnen, &hm und sich auch nicht wirklich wehren kénnen. Da muss
man sagen, dass das schon eine Hochrisikogruppe ist.

Konnten Sie sich vorstellen mir von einem Fall ndher zu
erzahlen?

Ja, ich kann Ilhnen von einem Fall erzahlen, ja also einen
einschneidenden Fall, der aber nicht, das Kind war aber nicht
in der Altersspanne null bis drei.
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Also ich hatte schon ein grolRes Interesse an Fallen gerade in
dieser Altersgruppe.

Oh, da habe ich jJetzt gar nicht - - - da miUsste ich Ilhnen
gleich nochmal einen Fall rausziehen. Ich hab mich jetzt darauf
vorbereitet Ilhnen einen Fall zu erzahlen, da wire der Junge
aber schon elf Jahre alt.

Ne leider fallt das aulRerhalb meines Forschungsbereiches, weil
es ja um Frihe Hilfen geht.

Ach so. Also ich weil3, dass es einen Fall gab und das ist auch
wirklich so ganz typisch, ich kann 1TIThnen jetzt, muss ich
wirklich nachgucken, wie alt das Kind war. Es war auf jeden
Fall ein S&ugling und da wurden sexuelle Handlungen von dem
Kindsvater an dem Kind vorgenommen, an einem Madchen und da war
es ganz typisch, was wir haufiger sehen, das es sogenannte
“Handsoff-Handlungen*“ sind. Also es gibt ja ,Handson-
Handlungen*“, also wirklich mit Manipulationen an dem Kind
Penetration des Kindes mit dem Penis, mit dem Finger oder mit
Gegenstanden. Und ,,Handsoff-Handlungen“ das sozusagen an sich
selbst manipuliert wird und das Kind sozusagen als Vorlage
dient in Anfiuhrungszeichen. Da haben wir dann einen Mann
gehabt, der immer wieder Fotos gemacht hat des Sauglings. Der
Saugling lag und er hat sich selbst befriedigt, hat den Penis
mit fotografiert mit dem Kind, und hat so Handlungen an sich
selbst eigentlich vorgenommen und hat das Kind selbst nicht
penetriert. Und das ist, das ist schon haufiger schon. Ja das
ist hé&ufig in dem Alter, dass man gerade bei den kleinen
Kindern ,,Handsoff-Handlungen* hat. Also so, so richtig
Penetration mit dem Penis in die Scheide, was ja so die
klassische Vergewaltigung darstellt, wirde ich eher sagen, dass
das selten ist. Ahm aber ich kann das jetzt nicht mit Zahlen
belegen. Das sind einfach Erfahrungen, dass dann auch nicht so
groRe Gewalt angewandt wird. Also je alter die Kinder werden,
also wenn es dann in die Rubrik der Jugendlichen geht doch dann
ist schon mehr Gewalt im Spiel. Und bei den kleinen Kindern ist
es dann so, dass es dann nicht so gewaltsam ist. Das ist auch
typisch.

Wenn Sie Ihre Erfahrungen mit sexuellem Missbrauch mal Revue
passieren lassen, konnen Sie sagen, dass Sie Uberschneidungen
mit anderen Gewaltformen beobachtet haben?

Also kann 1ich jetzt - aus den Fallen, die wir in der
Kinderschutzambulanz haben erstmal so nicht bestatigen. Wir
haben das mal ausgewertet und es war mal gerad so vielleicht
eine Hand voll von Kindern, die beides erlebt haben. Also eine
Kombination aus sexueller und korperlicher Gewalt. Und sonst
wohl werden uns die Kinder wirklich isoliert mit sexueller oder
kérperlicher Gewalt vorgestellt. Also, dass ich jetzt sagen
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kann, dass bei den Kindern, die sexuelle Gewalt erfahren haben
auch eine korperliche Gewalt mitspielt, kann 1ich nicht
bestatigen. Also nicht auch unserem Fallkollektiv nicht nee.

Wo wirden Sie Unterschiede wahrnehmen zwischen sexueller Gewalt
und koérperlicher Gewalt?

Wie meinen Sie das?

Also beispielsweise gibt es andere Risikofaktoren, andere
Frihwarnzeichen?

Also ja gut, bel den Frihwarnzeichen sind wir so ein bisschen
raus, weil Frihwarnzeichen kriegen wir, wir kriegen ja wirklich
die Kinder vorgestellt werden, wenn schon der Verdacht besteht.
Das heil3t das Jugendamt, die Polizei oder auch der Kinderarzt.
Also so, dass wir sagen ,wir sehen die Fruhwarnzeichen*, da
sind wir irgendwie ganz raus. Weil wir wirklich diejenigen
sind, die eingeschaltet sind, wenn Friuhwarnzeichen erkannt
worden sind und ahm, jetzt habe ich den Faden verloren, was ich
sagen wollte (lachen)

Es ging um die Unterschiede und Friuhwarnzeichen

Lassen Sie mich kurz dberlegen, ich hab vollig den Faden
verloren.

Ach vielleicht kommt es ja auch gleich wieder, wollen wir
einfach weitermachen mit der nachsten Frage?

Ja, es ist jetzt einfach voll weg (lachen)

(lachen) Sie sagten, zu dem Ausmall kdnnten Sie mir gar nicht so
viel sagen, aber Sie konnten mir gleich noch eine Statistik
geben.

Also, ich kann Ihnen die zwei Artikel, die wir veroffentlicht
haben geben, und da sind dann auch die Fallzahlen
aufgeschlisselt und da sieht man, dass es sich wirklich die
Waage halt zwischen koérperlicher und sexueller Gewalt. Also die
Vorstellung der Kinder.

Ja, das sind ja dann die Kinder, die sich hier vorstellen

oder die hier vorgestellt werden. Und das ist auch nochmal so
ein Unterschied. Die Eltern koénnen nicht einfach hierher kommen
und sagen ,hier bitte untersuch mal mein Kind“ weil wir dann
doch viele Falle hatten von Scheidungskindern, ne, das kennen
Sie ja wahrscheinlich auch. Deshalb ist die
Kinderschutzambulanz explizit darauf ausgerichtet, dass die
Arzte uns die Kinder vorstellen, damit die Arzte sozusagen
schon mal ein bisschen ausselektieren. Und deswegen haben wir
solche Falle auch, aber hauptsdchlich sind es dann naja wie
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gesagt von den Arzten vorgestellt. Keine Privatuntersuchungen,
die machen wir hier nicht. Die kdnnen sich nicht einfach vor
die Tur stellen und sage, ich mochte gerne, dass mein Kind
jetzt untersucht wird. Das geht nicht.

Die Zahlen, die Sie haben beziehen sich, sage ich, jetzt mal
nur auf lhre Untersuchungen, die Sie gemacht haben. Wie wirden
Sie gesamt das Ausmall einschatzen?

Gut, da konnen wir nur konform gehen mit den Angaben, die von
verschiedensten Institutionen gemacht werden. Wir haben ja die
Zahlen der Kriminalstatistik, das sind die angezeigten Fallen
und dann haben wir jetzt eine kleine Auswertung unserer Falle
und dann muss man das naturlich noch mit einem grollen Faktor
multiplizieren, also die Dunkelziffer 1ist sehr, sehr hoch
unserer Meinung nach. Und wir hoffen naturlich auch, dass wir
mit dieser Kinderschutzambulanz so ein bisschen minimieren
kénnen, dass halt mehr bei uns vorgestellt werden, mehr Kinder
auch vom Jugendamt. Auch das haben wir jetzt gemerkt, dass das
Jugendamt viel, viel sensibilisierter ist auf dieses Thema,
dass wir beispielsweis, das kann ich jetzt auch nur wieder in
Zahlen sagen, iIn den vergangenen Jahren ungefahr dreilig bis
vierzig Untersuchungen hatten von Kindern durch das Jugendamt.
Und wir jetzt schon Mitte des Jahres, also im Juni waren wir
schon Uber der Zahl. Also da waren wir schon Uber dreilig
Untersuchungen. Das heil3t, wir haben die Zahl dieses Jahr
bestimmt verdoppelt.

Aber die Zahlen beziehen sich jetzt auf alle Kinder?

Ja, die Zahlen beziehen sich jetzt auf alle Kinder ja genau,
aber es ist einfach ein Trend den man sieht, dass
verschiedenste Institutionen da doch einen scharferen Blick
drauf haben und dann schneller zu uns kommen, um das abklaren
zu lassen. Und das trifft dann natirlich auch auf beide
Gewaltformen zu.

Und wenn Sie nochmal genau auf die Altersgruppe null bis drei
Jahre schaun. Ich hake da bewusst noch mal nach.

Ja, das ist wirklich schwierig so ins Blaue zu schiellen. Also

Vorhin sagten Sie, das Ausmall wédre relativ hoch.

Ja, die Dunkelziffer ist hoch ja, aber. Ich kann Ilhnen aber
nicht sagen, ob wir einen groRen Anteil an null bis drei
Jahrigen haben. So meinte 1ich das nicht, sondern einfach
insgesamt aus der Rechtsmedizin, dass man weill aus
verschiedensten Publikationen und auch Auswertungen, die in den
ganzen Instituten in Deutschland gemacht wurden, dass man da
sieht, dass die die null bis drei Jahrigen eine
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Hochrisikogruppe darstellen. Also jetzt nicht explizit auf
unser Fallkollektiv bezogen, kann ich jetzt auch nicht einfach
aus der Hufte schielRen, aber das ist einfach das Wissen was wir
zum jetzigen Zeitpunkt haben anhand der Literatur und nicht nur
aus der Rechtsmedizin, sondern naturlich auch aus der Padiatrie
wissen wir einfach, dass das ein Hochrisikogruppe ist aufgrund
dieser Faktoren, die 1ich genannt habe, also, dass die sich
nicht wehren konnen.

Ok, 1i1ch hatte verstanden, dass die Gruppe aufgrund Ihrer
Erfahrungen eine Hochrisikogruppe ist.

Na gut meine Erfahrungen, dass halt sich jetzt auch in Grenzen
muss man sagen, funf Jahre bin ich jetzt hier. Aber ich mdchte
jetzt nicht aus der Hufte irgendwelche Zahlen schiellen, die
ich, - also ich kann lhnen das jetzt nicht belegen, dass das
jetzt gerade bei uns auch zutrifft. Nur ich kann lhnen sagen,
dass das insgesamt so ist. Also da misste ich im Nachhinein
nochmal nachschauen und dann koénnten wir nochmal in Kontakt
treten, dann kann ich nochmal i1In die Zahlen reinschauen, aber
das kann ich jetzt nicht so aus der Hufte schielen. Es gibt
eine Dissertation dazu und die Doktorandin kann ich dann bitten
mal zu sagen, Mensch, wie ist denn das Verhaltnis. Dann kann
ich Ihnen das nochmal nachreichen.

Also ich hab mich jetzt ja auch viel der Thematik beschéaftigt,
Literaturrecherche betrieben, Studien gesucht speziell zu
sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern und muss
sagen, dass ich dazu ganz, ganz wenig gefunden habe.

Ja, da gibt es naturlich viel, viel mehr 2zu koérperlicher
Gewalt.

Wirden Sie die Lage auch so einschatzen, dass das sich so wenig
mit dem Thema besché&ftigt wird, weil es auch einfach so selten
vorkommt?

Ne, also ich wirde nicht sagen, dass es ein geringes Thema ist,
ich denke einfach, dass es daran liegt, naja dass es nicht
richtig ein Tabuthema, sondern ein sehr, sehr schwieriges Thema
ist. Auch das zu erkennen ist sehr, sehr schwierig in dem
Alter. Meistens ist es ja so, dass die Kinder sich irgendwann
offenbaren, und das ist so egal, ob Kindergdrtnerin oder Lehrer
oder dem Arzt oder der Mama oder dem Papa offenbaren und das es
so ans Tageslicht kommt. Und in dem Alter koénnen die sich
einfach nicht auBern, es kommt nicht ans Tageslicht. Ich denke
das ist einfach ein Problem, dass es nicht so publik ist.
Andererseits sind die Arzte muss man einfach so sagen nicht so
geschult auf diesem Gebiet. Dass man das erkennt, auch nicht
bei den U-Untersuchungen. Da 1ist es eher, dass man die
kérperliche Gewalt schneller erkennt als die sexuelle Gewalt.

84



210
211
212
213
214
215
216
217
218
219
220
221
222
223
224

225
226

227
228
229
230

231
232

233
234
235
236
237
238
239
240
241
242
243
244
245
246
247
248
249
250

251
252
253
254

Da wirklich die richtigen Untersuchungstechniken zu beherrschen
und zu gucken, 1ist da alles in Ordnung 1im Genitalbereich,
spricht da irgendwas auf einen sexuellen Missbrauch. Das ist
wirklich ein Spezialgebiet, auf dem wir aus spezialisiert
haben. Wir machen ja die U-Untersuchungen ja nicht. Wir
versuchen durch Fortbildungen und Vortrage die Arzte soweit zu
schulen, dass sie dann auch diese Untersuchungen beherrschen
und mal zumindest schon mal schaun bei den Untersuchungen ist
da irgendwie der Verdacht. Ich glaube, das ist ein Problem und
andererseits ist es auch ein Problem, dass es natiurlich ein
massiver Vorwurf ist. Also, wenn man das einmal ausgesprochen
hat, kriegt man das so schnell auch nicht mehr weg, ne. Ich
glaube, das ist ein ganz grolles Problem insbesondere in der
Arzteschaft, dass die Angst da jemanden Talschlicherweise zu
beschuldigen.

Und das nehmen Sie auch nochmal anders wahr als bei
Misshandlung?

Ja. Also ich glaube - - das einfach, das wieder los zu kriegen,
wenn man einmal jemand falsch beschuldigt hat, das ist in dem
Bereich nochmal ein bisschen gravierender als bei kodrperlicher
Gewalt. Auf jeden Fall.

Konnen Sie mir den Unterschied da vielleicht etwas néaher
beschreiben?

Das ist eine schwierige Frage - - - ich Uberlege gerade. Also
ich denke diesen Verdacht der korperlichen Gewalt kann man viel
schneller aus der Welt raumen, also indem man die Kinder
regelmdRig vorstellt. Da gibt es Hamatome, verschiedenste
Verletzungen, die Kinder aufweisen nach koérperlicher Gewalt,
das kann man kontrollieren. Bei der sexueller Gewalt, wie ich
schon erwdhnt habe, dann hat man nicht unbedingt ,,Handson-
Handlungen*, sondern ,,Handsoff-Handlungen“ und das zu, das zu
widerlegen oder zu beweisen ist einfach sehr, sehr schwierig.
Und deswegen, denke ich, dass dieses Thema noch viel, viel
heikler ist, dann auch im Verlauf zu beobachten und - - ja,
dass die Beschuldigten nicht mehr von sich wegkriegen, wenn es
einmal ausgesprochen wurde. Also das erleben wir halt auch bei
den Fortbildungen oder Vortragen, die wir machen, dass ganz
viele Arzte sagen, Mensch, bevor ich so etwas &uRere, das ist
schon eine Gratwanderung, bevor da wirklich der Verdacht
geaulert wird. Ber der korperlichen Gewalt ist das fiur die
einfacher. Auch fur die Arzte einfach.

Also habe ich Sie richtig verstanden, Grinde warum das Thema so
wenig 1In der Literatur vorkommt ist zum einen, weil der
Verdacht ein ganz, ganz starker ist und weil es sich schlecht
nachweisen lasst.
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Genau, es lasst sich eigentlich, ja es gibt Zahlen wo man sagt,
dass gerade bei der sexuellen Gewalt im Kindesalter nur in 96%
der Falle oder in Uber 96% der Falle gar keine Beweise, Befunde
zu erheben sind. Das heilRt, auch wenn da was stattgefunden hat,
sieht man nichts bei der korperlichen Untersuchung. Und das ist
halt auch das Problem, was wir haben, dass auch vor Gericht
immer wieder erklaren missen, auch wenn da nichts zu sehen ist,
schliel3t es nicht aus, dass da was gewesen ist. Das ist halt so
das grolRte Problem, dass man im Gegensatz zur korperlichen
Gewalt haufig dann einfach, dann sieht man das Hamatom, wo das
Kind hingeschlagen wurde. Bei der sexuellen Gewalt ist es ganz,
ganz schwierig da uUberhaupt etwas TfTestzustellen. Sogar bei
vollendeter Penetration also, wenn wirklich eine Penetration
mit dem Penis In die Scheide beispielsweise also die klassische
Vergewaltigung stattgefunden hat, muss man nicht zwingend
Verletzungen sehen und das ist halt das Schwierige. Wenn man
sich Uberlegt, dass man gerade bei &alteren Kindern, dann kommt
der hormonelle Wandel. Dann 1ist es noch unwahrscheinlicher,
dass man Verletzungen sieht. Ich hatte das ja auch schon
erwahnt bei den Kleinen wird nicht so eine Gewalt angewendet.
Das heil3t, da ist die Wahrscheinlichkeit noch geringer, dass
man Uberhaupt Verletzungen hat. Und wenn man ,Handsoff-
Handlungen*“ hat, dann hat das Kind keine uberhaupt gar keine
Verletzungen, dann sind es so Zufallsbefunde, wie der den ich
Ihnen gerade erzahlt hatte. Da hat ein Bekannte oder ich glaube
es war ein Bekannter auf dem Handy des Mannes diese Fotos
gesehen und dadurch ist es erst aufgeflogen. An dem Kind ware
das niemals aufgefallen, also das ist halt einfach das
schwierige, dass einfach keine Befunde zu erheben sind. Also in
ganz, ganz seltenen Fallen mal.

Und was Sie auch nannten, dass die Kinder in der Altersgruppe,
das einfach auch noch nicht verbalisieren kénnen.

Genau. Die konnen erstmal nicht Nein sagen, sie kbnnen es dann
aber auch nicht, wenn irgendetwas passiert ist, erzahlen was
passiert ist. Und deswegen sind sie leichtere Opfer als altere
Kinder, wo man dann eventuell auch noch Gewalt anwenden misste,
die auch natiurlich etwas sagen. Von daher sind die doch eine
Hochrisikogruppe muss man sagen.

Haben Sie schon einmal beobachten koénnen, dass beispielsweise
in Intervisionen, Supervisionen oder Fallbesprechungen uber
sexuelle Gewalt anders gesprochen wird als Uuber koérperliche
Gewalt?

Also eine richtige Supervision haben wird jetzt hier nicht, wir
haben hier eine Friuhbesprechung, wo Falle vorgestellt werden
ahm - - Also das ist naturlich fir einen selber viel
bedrickender, also wie soll ich das erklaren. Es kommt auf den
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Fall an, ja also wenn es naturlich eine schwere korperliche
Misshandlung ist, ist es genauso furchtbar wie so ein sexueller
Missbrauch. Ich muss sagen, dass die Falle — mir personlich die
Falle, wo man den sexuellen Missbrauch wirklich nachweisen
konnte sehr, sehr nahe geblieben sind und auch mehr im
Gedachtnis geblieben sind als weil3 ich nicht, mal einen Schlag
auf den Po beispielsweise bekommen hat. Also das haben wir hier
wirklich regelmalRig. Da gibt es auch schlimme Falle von
Schiutteltrauma oder ahnliches, was man nie vergisst, aber man
merkt auch schon hier iIm Kollegium, dass wenn es um sexuellen
Missbrauch bei Kleinkindern geht das auch eine bedrickende
Stimmung ausldst, aber ich werde auch immer personlich gefragt,
nicht nur im Kollegium, sondern auch von Bekannten oder Fremden
,Wie haltst du das aus?“, wenn man solche Falle hat. Und dann
ist es eigentlich so meine Intention, dass ich sage ,Ich find
es einfach gut, dass man den Kindern damit helfen kann“. Auch
wenn es Tur uns nicht einfach ist diese Untersuchungen zu
machen, auch wenn was vorgefallen ist, man hat ja selten
Verletzungen, das habe ich ja eben schon gesagt, ganz selten.
Und dann ist es immer wieder schon den Kindern zu sagen ,Es ist
alles gut, da ist nichts kaputt!“. Und man sieht richtig wie
den Kindern ein Stein vom Herzen fallt. Da ist was passiert,
das mussen die verarbeiten, aber Derjenige hat nichts kaputt
gemacht in Anfluhrungsstrichen. Und dann merkt man halt fir sich
selber, man hilft den Kindern, auch wenn es nur ein kleines
Bruchstiuckchen ist mit dieser korperlichen Untersuchung. Das
ist auch so unsere Intention, dass wir sagen, wir wollen den
Kindern helfen. Wir wollen nicht nur den Arzten, die Arzte
unterstitzen, sondern dieser psychologische Effekt bei den
Kindern ist uns ganz, ganz wichtig. Das kann ich so personlich
so sagen, dass das wichtig.

Und Sie sagten i1m Kollegium ist die Stimmung irgendwie
bedrickter

Ja, also das ist, das wird irgendwie anders erzahlt. Man merkt
halt, dass alle so eiln bisschen bedrickt sind von diesem Fall
und gerade bei kleinen Kindern sexuelle Gewalt. Ja das geht
natirlich allen nahe.

Konnen Sie das noch ein bisschen nédher beschreiben (lachen)?

(lachen) das kann ich nicht, das ist einfach so ein Gefuhl, ja
genau. Man muss einfach sagen, leider gibt es das hier nicht
wie in der Psychiatrie, da gibt es solche Supervisionengruppen,
wo man dann auch mal hort, wie die anderen auf solche Falle
reagieren, was die empfinden, sie missen das verbalisieren.
Hier bei uns ist es so, dass man es von seinem Gefuhl ausmachen
muss. Da wird nicht driuber gesprochen, da wird einfach, das ist
unsere Arbeit und fertig. Und das ist halt so und man spricht
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natirlich auch mal so untereinander dariber, aber auch da kann
ich jetzt nicht sagen, dass dariber gesprochen wird, gesagt
wird ,Mensch, mir geht es jetzt schlecht® oder ,Kannst du mir
helfen® oder ahnliches. Also so ist es nicht. Also es wére in
manchen Fallen, ich hab das hier auch schon mal angesprochen,
dass man so etwas vielleicht einrichtet. Aber es gibt es
einfach nicht fir uns. Ne, es ist nicht vorgesehen, weil es ist
unser Job.

Und koénnen Sie sagen, dass Sie Tur sich personlich Unterschiede
wahrnehmen?

Also ich kann nicht sagen, dass es eine Hemmschwelle ist, man
merkt halt einfach nur, wenn man von so einem Fall berichtet, -
- dass das Kollegium — dass es eine bedrickte Stimmung ist,
anders kann ich das nicht ausdricken. Also mir ist es selbst
auch schon so gegangen, bei Fallen wo es auch wirklich
beweisend war und wo dann auch das Kind, ja wo man dann auch
weill, das Kind wurde wirklich missbraucht, dass eilnem die
Tranen hier oben stehen und man sich zurickhalten muss.
Natirlich nimmt es einen selber mit, ne also, das muss man
schon so sagen. Aber deswegen ist es umso schodner, zu wissen,
dass man damit dann den Kindern hilft. Ne, also es gibt
naturlich Falle, die wird man nicht vergessen.

Wie erkldren Sie sich diesen Unterschied, dass bei sexuellem
Missbrauch die Stimmung im Kollegium bedrickender ist als bei
koérperlicher Gewalt oder Vernachlassigung?

- - das 1ist auch so spekulativ. Also 1ich kann mir nur
vorstellen, dass halt, dass es so fremd ist, ja, also dass es
einem so fremd ist, wie kann man sich an einem Kind sexuell
vergehen. Also ich glaube, wenn ein Kind massiv geschittelt
wird oder auch geschlagen wird, auch das kann man sich nicht
vorstellen, aber ahm, nicht, dass ich das jetzt gutheillen will,
dass ein Kind geschlagen wird oder, aber ich glaube, man, jeder
von uns kann sich vorstellen, das in Extremsituationen, dass
einem da mal - - die Hand ausrutschen kann. Also nicht, dass
Sie das jetzt falschverstehen.

Nein, ich glaube, ich versteh was Sie meinen.

Also in Extremsituationen, das geht, es geht, es ist ja nicht
nur In der untersten Schicht, sondern geht ja bis zur obersten
Schicht, dass da jemanden mal die Hand ausrutscht.

Das i1st viel vorstellbarer.

Ja, es ist irgendwie greifbarer, wenn jemand kleine Kinder hat,

dass die einen bis zur Weillglut nerven und, dass man dann mal

auf den Popo - - haut. Also es macht keiner, aber man kann es

sich vorstellen. Und das andere ist so irrational, also es ist
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so Uberhaupt nicht vorstellbar. Wie kann man sich an einem
Saugling oder Kleinkind sexuell vergehen. Und das ist ein
psychiatrische Stdorung, muss man sagen, also Padophilie, das
ist ja ne eine psychiatrische Erkrankung und das ist glaube ich
schwer vorstellbar, dass sowas, das ist einfach so ganz fern
von einem, wie kann man so etwas machen. Naturlich ist es auch
beim Schutteln so. Ich will das nur noch mal betonen, nicht,
dass Sie denken, 1ich heilRe es gut, dass hier ein Kind
geschlagen wird.

Ne, ich hab das verstanden.

Einfach nur, dass man das bei manchen Sachen versteht, dass da
ein Klaps auf den Po, weil es einfach diese Situation war. Und
dass kann man bei sexuellem Missbrauch nicht machen, da gibt es
ja nichts, keine Situation in der man auf einmal sein Kind
missbraucht. Sondern, das ist ja eine krankhafte Stérung. Und
das ist glaube ich der groRRe Unterschied.

Mhh. - - . Die Thematik war ja viele Jahrzehnte ein grolles
Tabuthema. Wirden Sie es heute auch noch als Tabuthema
bezeichnen?

Mh, ne, eigentlich - - wir sind da glaube ich gut auf dem
Vormarsch was das angeht. Ne also - durch das
Koordinierungszentrum oder durch diese ganz interdisziplinare
Zusammenarbeit. Es wird 1in verschiedensten Fortbildungen
angesprochen. Und ahm es gibt ja auch diese Kampagne von der
Psychiatrie [Name der Kampagne]. Also es kommt im Fernsehen,
Uberall. Also ich denke, so langsam sind wir daraus, dass wir
das tabuisieren, sondern gerade jetzt, dass es angesprochen
wird. Ne und, dass es da verschiedene Kampagnen gibt,
verschiedene Beratungseinrichtungen. Ich denke, dass wir da auf
einem viel, viel besseren Weg sind als vor vielen, vielen
Jahren. Also naturlich - - ganz sind wir davon noch nicht weg,
aber es wird immer, immer besser. Also durch die Kampagnen, die
es da gibt.

Was musste lhrer Meinung nach passieren, damit es noch ,,besser*
wird?

Es muss einfach noch viel mehr &hm — publik gemacht werden,
also viel mehr Aufklarungsarbeit in allen Institutionen. Also
das ist, da wird naturlich schon viel gemacht. Aber ich denke,
in Kindergarten, in Schulen in solchen Einrichtungen kénnte aus
meiner Sicht noch viel, viel mehr laufen. Und auch uber die
Medien, ne. Es ist iIn Anfuhrungsstrichen ein ,,Scheil3thema*, was
man vielleicht nicht im Fernsehen sehen will. Und diese
Werbung, auch diese Werbung finde ich immer bedrickend ,,Kein
Tater werden“. Also das ldst ja auch schon wieder so eine
Bedrickung 1In einem aus, aber 1ich denke, das bleibt im
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Gedachtnis und das schiebt das ganze an und das sollte vielmehr
noch gemacht werden, finde ich jedenfalls. Und das wird auch
passieren in den néchsten Jahren.

Mir ist noch ein Aspekt hangen geblieben. Und zwar, dass Sie
sich bei den Kinderarzten mehr Qualifikation winschen sexuellen
Missbrauch zu erkennen.

Das ist. Das war auch vorhin schon Thema. Es ist einfach auch
schwierig fir Arzte, muss man einfach mal so sagen. Im Studium
ist es einfach so, dieses Thema UuUberhaupt Kindesmisshandlung
und Missbrauch wird nur durch die Rechtmedizin unterrichtet.
Wir haben einen Block zwei Wochen innerhalb von sechs Jahren
Studium, also zwei Wochen. Und davon fallt ein Tag, ein Tag auf
dieses Thema. Also man hat einen Tag in sechs Jahren. Die
Padiatrie und die Gynakologie behandeln dieses Thema im Studium
nicht. Also wenn man fertiger Arzt ist nach sechs Jahren hat
man sich einen Tag damit beschaftigt und dann geht das Ganze
auch noch weiter. In der Facharztausbildung zum Kinderarzt oder
zum Gynakologen ist auch dieses Thema auch immer noch nicht iIm
Weiterbildungscurriculum fest vorgeschrieben. Das soll geandert
werden, dass das wirklich fester Bestandteil wird. Und ich
glaube, also da gibt es auch Vormarsche ja. Aber es ist immer
noch so ein bisschen, so ein schwarzer Peter. Und das, wenn
das, das muss halt alles noch passieren und geédndert werden.
Und deswegen muss man halt einfach sagen, da koénnen die Arzte
noch nicht einmal was dazu. Dass wenn es nicht behandelt wird,
sie auf diesem Gebiet keine Erfahrung haben, und deswegen
missen wir auch sagen, dass wir denken, dass das unsere Aufgabe
ist. Und das ist mit dem Ministerium so auch vereinbart, dass
wir halt viele, viele Fortbildungen zu diesem Thema machen und,
dass die Arzte wissen, sie konnen damit zu uns kommen mit
diesem Thema. Also ohne Probleme jederzeit sich hier melden
kénnen. Und ich denke, da haben wir dann eine gute Liucke dann
geschlossen, also die das gab es ja vorher nicht. Vorher war es
so, die hatten den Verdacht, entweder Polizei oder Jugendamt
einschalten oder sie machen gar nichts. Und jetzt gibt es halt
uns dazwischen und das ist, denke ich, erstmal eine gute
L6sung.

Bieten Sie spezielle Fortbildungen zu dem Thema sexueller
Missbrauch fir den Bereich null bis drei Jahre an?

Also, wenn wir. Wir machen Fortbildungen, natirlich auch
Fortbildungen zum sexuellen Missbrauch, aber wir haben uns da
nicht spezialisiert auf die null bis drei Jahrigen. Es ist
immer so das Gesamtpaket kann man sagen Geburt bis siebzehn
Jahre und es werden dann die verschiedensten Altersgruppen
abgehandelt sozusagen. Also wir zeigen verschiedenste Falle
oder auch verschiedenste Befunde im Genitalbereich, wie sieht
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es bei einem Kleinkind aus, wie sieht es dann beil einem
Jugendlichen aus. Aber ganz speziell Null bis Drei, das ist zu
speziell. Also das 1ist fur uns auch viel zu speziell. Wir
missen das ganze Paket abdecken.

Ja, also es ist ein Element dann von einer Fortbildung.
Genau.

Sie sagten gerade ,,das ist uns auch zu speziell®“. Warum ist
lhnen die Altersphase zu speziell?

Naja, weil, warum Null bis Drei. Also warum nicht Vier, Funf,
Sechs, Sieben. Also bei uns ist es so, dass wir sagen die
Neugeborenen sind eine besondere Gruppe. Dann die Kinder, die
vor der Pubertdt sind und dann die pubertierenden Kinder.
Einfach aufgrund der genitalen Beschaffenheiten, der
Hormonumstellung und wie sieht das Ganze dann aus, wo missen
die Arzte dann drauf achten und das ist sozusagen und
Hauptaugenmerk, also da jetzt zu sagen Null bis Drei wirde fur
uns nicht funktionieren. Drei, Vier, Funf, Sechs, Sieben, Acht,
die haben, da ist sozusagen kein groller Unterschied was das
arztliche Vorgehen angeht.

Also ich bin auf diese Altersphase Null bis Drei gekommen, das
das Nationale Zentrum fur Friuhe Hilfen die Altersspanne
vorgibt.

Ja

wenn Sie sagen, aus arztlicher Sicht haben wir da eine ganz
andere Einteilung 1ist das fur mich auch eine wichtige
Information.

Genau, also das ist ahm, bei, auch bei anderen Fortbildungen,
die wir selber auch besucht haben, um uns weiterzubilden, dass
es so ist, dass man sagt so sieht es bei einem Neugeborenen aus
und dann geht das in die prapubertare Phase und dann kommt die
Pubertat. Und so wird das eigentlich in der Regel eingeteilt.
Deswegen ist es fur mich Uberhaupt schwierig das Ganze auf Null
bis Drei einzugrenzen.

Ja, das 1i1st fur mich wirklich noch mal ein IiInteressanter
Hinweils, danke. Ja dann wirden wir jetzt auch schon zu meiner
letzten Frage kommen. Es gab ja in den letzten Jahren vermehrt
Debatten um das Thema sexueller Missbrauch 1In Kirche,
Internaten und anderen Institutionen. Da wirde mich noch
interessieren, ob sich fir Sie hier im Institut, fir Ihre
Arbeit durch die politischen Debatten etwas ge&ndert hat?

Seit dem das Thema publik geworden ist?
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Ja

Ja, also man kann sagen, dass &ahm die Untersuchungen doch
steigen, ne. Sowohl in der Kinderschutzambulanz - - &ahm als
auch durch die Vorstellung des Jugendamtes, wie ich das schon
erwahnt hatte, auch durch die Polizei. Also ich glaube, dass
einfach die Mensch doch sensibilisierter als sie friher waren,
und dass dadurch auch die Untersuchungszahlen bei uns steigen.
Also das kann man doch schon - - ja — sagen. Obwohl man sagen
muss, die Anzeigen bei der Polizei sind nicht gestiegen, ne.
Also, das, wenn man sich die Kriminalstatistik anguckt der
letzten Jahre, also da gibt es keinen grofRen Unterschied. Die
bleibt eigentlich immer so ziemlich gleich. Also bis, dass es
zur Anzeige kommt und deswegen find ich das auch keine wirklich
reprasentative Zahl, dass man jetzt bei solchen Projekten wie
bei uns, es gibt naturlich auch noch viele verschiedene andere
Projekte, dass man da einfach die Fallzahlen regelmallig
kontrolliert und schaut, gibt es zunehmende Fallzahlen auf dem
niederschwelligen Bereich also Jugendamt oder bei uns durch die
Arzte die Vorstellungen. Und da muss sagen, da merkt man schon
die sind sensibilisierter und es werden mehr Untersuchungen.
Ohne, dass ich jetzt explizite Zahlen nennen mochte, weil wir
einfach, naja in den Kinderschuhen stecken wir auch nicht mehr
nach vier Jahren, aber ich denke das missen wir jetzt im Laufe
der Jahre beobachten wie das weitergeht. Aber schon alleine die
Jugendamtsuntersuchungen finde ich, fanden wir schon
beeindruckend, dass das schon nach der Halfte des Jahres sich
eigentlich eingestellt hatte von den Vorjahren. Das muss man
wirklich sagen.

Ja, und der Schritt der Anzeige ist ja auch nochmal ein ganz
anderer innerer Prozess, den man da durchlauft.

Genau. Und gerade beim sexuellen Missbrauch ist es, kann man
wieder darauf zurick schlieen, wenn man keine Befunde hat,
also wir haben ja wirklich sehr, sehr selten Befunde &hm, dass
dann vor Gericht beweissichernd vorzutragen. Das ist dann halt
auch das schwierige. Insbesondere, jetzt auch wieder bei lhren
null bis drei Jahrigen, die noch nicht mal was sagen konnen. Da
dann zu sagen, wir haben hier 1irgendwie den Verdacht, die
Rechtmedizin konnte auch keine Beweise, Befunde finden, das
Kind kann dazu nichts sagen. Und deswegen ist das, glaube ich,
eine schwierige Angelegenheit. Und deswegen auch die geringe
Zahl der Anzeigen, wenn das dann In das hoéhere Alter geht,
sieht das schon wieder ganz anders aus. Und deswegen find ich
diese Zahlen nicht so reprasentativ von der der
Polizeistatistik. Und da misste man wirklich mal alle anderen
Zahlen noch hinzuziehen, was das Jugendamt betrifft und uns,
aber das miussen wir, glaube ich, im Laufe der Jahre sehen. Dann
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569 kann man vielleicht auch mal andere Hochrechnungen machen was
570 die Dunkelziffer angeht.

571
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Interviewabschrift FHSGO7
Schriftliche Beantwortung der Interviewfragen (in modifizierter Form)

Interview mit Herrn C./ niedergelassener Padiater
Interviewerin: Anne-Kathrin Grebenstein

Datum: Mai 2015

Ort: nach telefonischer Absprache Zusendung per Email

Hatten Sie BerUhrungspunkte mit Sauglingen, Kleinkinder oder deren Familien,
die Opfer von sexuellem Missbrauch geworden sind?

Kénnen Sie mir von einem konkreten Fall berichten? ja
Wie sah der sexuelle Missbrauch aus?
Masturbation des Taters vor dem Kind in Umkleidekabine

War das Kind noch anderen Gewaltformen ausgeliefert? nein
Gab es Unterschiede zu anderen Fallen von Kindeswohlgefahrdung? nein
Gab es spezifische Frihwarnzeichen? nein

Welche Risikofaktoren konnten Sie beobachten? keine

Wie hoch schatzen Sie das Ausmal von sexuellem Missbrauch von Sauglingen und
Kleinkindern bundesweit ein?

Im niedrigen einstelligen Prozentbereich

Sowohl in der Theorie als auch in der Praxis lasst sich beobachten, dass sexuellem
Missbrauch von Sauglingen und Kleinkindern weniger Beachtung geschenkt wird als
Misshandlung und Vernachléssigung von Sauglingen und Kleinkindern.

Teilen Sie diese Einschatzung? Ja

Was kénnten Ihrer Meinung nach Griinde dafir sein?

Tabuthema, Verdrangung der Tat durch die Eltern, da selber negative Kindheitserlebnisse

Angenommen Sie haben in lhrer Praxis den Verdacht, dass ein Saugling oder ein
Kleinkind sexuell missbraucht wird oder wurde. Wére es flir Sie in gleicher Weise
maoglich sich Uber diesen Fall fachlich auszutauschen wie es bei Vernachlassigung
oder korperlicher Misshandlung wére?

natdirlich
Wenn nicht, wo waren Unterschiede?

War die Thematik ,sexueller Missbrauch von Sauglingen und Kleinkindern® in
irgendeiner Weise Gegenstand Ihrer Berufsausbildung?
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nein

Welche Fortbildungsangebote und Fachveranstaltungen sind lhnen zu dem Thema
.sexueller Missbrauch von S&auglingen und Kleinkindern® bekannt und haben Sie
besucht?

Angebote des Berufsverbandes der Kinder-und Jugendarzte Deutschland

Nehmen Sie die Thematik , sexuellen Missbrauch von Sauglingen und Kleinkindern*
als ein Tabuthema wahr? ja

Wenn ja, warum?
Eigene Angste der Eltern, Kindheitserlebnisse

Kénnen Sie Auswirkungen der o6ffentlichen Debatten der vergangenen Jahre um
sexuelle Ubergriffe gegen Kinder und Jugendliche auf ihren Bereich (padiatrische
Praxis) beobachten?

Ja, Problembewusstsein wird gestarkt, Offenheit der Diskussion fiihrt zu Sensibilisierung der Eltern

Wo und wie kommt das Thema ,,sexueller Missbrauch von Sauglingen und Kleinkindern* im
Bereich Padiatrie zur Sprache? (Gelegenheiten, Personenkreise, Zusammenhange)

Vorfalle in Kiga, bei Freunden der Eltern, Besprechungen des Praxisteams zur Schulung von
Sensibilitat und Zeigen der Offenheit fir Gesprachsbereitschaft

Nehmen Sie Unterschiede wahr, wenn Sie im Rahmen von Intervisionen Uber
sexuellen Missbrauch oder Uber korperliche Misshandlung und Vernachlassigung
sprechen?

Bislang keine Intervision

Wenn ja, wo liegen die Unterschiede?

Was wirde lhrer Meinung nach foérderlich sein, um die Thematik ,sexuellen
Missbrauch von Sauglingen und Kleinkindern®* mehr in das Bewusstsein von
Expertinnen und Offentlichkeit zu bringen?

Die Problematik liegt nicht auf dieser Seite, sondern in der Aufkl&rungsarbeit ,,vor Ort* bei den
gefahrdeten Familien

Welche Angebote Friher Hilfen sind lhnen bekannt, die praventive Angebote speziell
fur sexuellen Missbrauch von Sauglingen und Kleinkindern anbieten?

Kinderschutzbund, Zartbitter e. V. u.a.

Das Nationale Zentrum fir Frihe Hilfen (NZFH) gibt fur das Arbeitsfeld Frihe Hilfen
die Alterseinteilung null bis drei Jahre vor. Kénnen Sie diese Einteilung
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nachvollziehen oder wurden Sie vor dem Hintergrund Ihrer Professionalitat eine
andere Einteilung bevorzugen?

nein
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3. Kategoriesystemtabellen

1. Oberkategorie (OK) Erfahrungen im beruflichen Alltag mit Sauglingen, Kleinkindern oder deren Familien, die von sexualisierter Gewalt
betroffen sind

FHSGO1

249-255 So ist der Kontakt dann gewesen, aber ich  Es gab Kinder bei denen wir den Verdacht Verdachtsfalle

hab jetzt kein Kind zufallig gesehen hier hatten, aber keine eindeutigen Falle
im, hier im [Name der Institution], was an

einem Kurs teilnimmt und hab es
gewickelt und hab gesehen, dass der
Anus geweitet, gerotet oder eingerissen
ist, solche Sachen sind jetzt ahm hier nie
vorgekommen. Aber es ist durchaus
schon der Verdacht entstanden und dann
haben wir dann auch Kontakt gesss
aufgenommen

272-279 Bekannt war, dass der Mann so padophile Eine Kollegin hatte einen Fall mit einem Fall einer Kollegin: Saugling Hands-off-
Neigungen hatte und auch schon mal Saugling, dessen Genitalien vom Vater Handlungen durch Vater
aufgefallen war, glaube ich, in der in der fotografiert wurden.
Hinsicht und dann hat er ein Kind
bekommen mit einer Frau, die schon ein
alteres Kind hatte, und dann ahm — war
es so, dass meine Kollegin, die in der

Familie eingesetzt wurde informiert
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464-466

485-555

FHSGO2
6-20

worden ist von der Mutter dieses Kindes,
dass sie in den Unterlagen des Vaters des
Kindes ahm Fotos von dhm den
Genitalien des Babys sozusagen —
gefunden hat.

Also von, ich weiR es jetzt nicht so genau,
von hundert betreuten Frauen geht’s
vielleicht bei einer um Missbrauch.

Ja, aber vielleicht erstmal aus einem
anderen Grund als sie erstmal denken: Es
geht nicht um den sexuellem Missbrauch
der Kinder, sondern es dh viele Frauen
sind missbraucht worden, die dann
schwanger werden und das ist dann
eigentlich eher der Berihrungspunkt, der
mich da interessiert.

Also wir haben hier durch aus hin und
wieder, nicht so oft, aber auch mal
wieder, Eltern oder Mitter meistens, die
noch kleinere Kinder haben, also unter
drei Jahren, die in irgendeiner Weise
Auffalligkeiten zeigen, die fiir die Eltern
schwer einzuschatzen sind oder es gibt
auch manchmal so ganz bemiihte und
engagierte Eltern, die sich ganz friih mit
der Frage auseinandersetzen, wie was

von hundert betreuten Frauen betrifft Thema
eine

hat Beriihrungspunkte mit Thema, jedoch
durch sexuelle missbrauchte Frauen, nicht
Sauglinge

Selten gibt es einen solchen Fall oder Eltern,
die sich Uber Praventionsstrategien
informieren wollen
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Arbeit mit sexuelle missbrauchten Frauen ist
relevanter

Selten, eher Fragen von Prdventionsstrategien



kénnen wir eigentlich tun, um unser Kind
zu schitzen vor allen Dingen der Gefahr
sexueller Missbrauch zum Beispiel, aber
es ist zum Beispiel bei uns hier so, dass
wir nicht beraterisch, therapeutisch vor
allem spieltherapeutisch mit Madchen
arbeiten, die jlinger sind als drei Jahre,
ne.

104-167 Es ist es ist auch wirklich nicht so der kommt nicht so haufig vor nicht so oft
Alltag hier, dass so kleine Kinder
angemeldet werdet.

17-180 Also bei den ganz Kleinen, da kann ich ist eher eine Ausnahmesituation Ausnahmesituation
ihnen kein Beispiel sagen, das weil} ich
nicht mehr. Wie gesagt, weil das ja mehr
ne Ausnahmesituation ist.

214-259 Deswegen, wenn wir hier Gber Friihe im Kontext Friher Hilfen bezieht sich die Frage eher praventiv
Hilfen sprechen, denken wir in unserem eher auf praventive MaRnahmen
Kontext immer als erstes eigentlich
immer daran, was kdnnen wir fur Eltern
bereitstellen, um die auch durchaus von
Eltern von Krabbelstubenkindern ja oder
so Krippenkindern, damit die sich so
sicherer fihlen im Umgang und praktisch
praventiv vorbeugend ne.
FHSGO03
7-46 sexualisierte Gewalt an Kleinkindern oder kommt vor, wenn auch bei Sduglingen nicht so ja, nicht so haufig bei Sduglingen
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119-126

an Babys, Sauglingen kommt vor. Ich hab  haufig
jetzt keine Fallzahlen, also die kann ich
ihnen jetzt nicht sagen, aber das kommt
vor. mir sind zumindest Falle bekannt
von Missbrauch oder Verdacht
Verdachtsfallen bei Kleinkindern.
Sauglinge habe ich jetzt nicht so prasent.
Ich meine, da gab es auch mal was, aber
ich denke, das ist zumindest soweit ich’s
mitbekomme Gott sei Dank nicht so das
Groh. Und bei Kindern, alteren Kinder,
aber durchaus auch bei Kindern im
Vorschulaltern oder auch bei
Kleinkindern gibt’s da, gibt’s da auch
Missbrauch, Ubergriffe, sexualisierte
Gewalt

Ja, also wir haben Falle, wo wir, wo wir, ja solche Falle haben wir
ich Uberleg gerad mal, seitens
Kinderarzten — Familienhebammen ist
mir jetzt kein Fall direkt bekannt, aber ich
denke auch die hatten natiirlich auch den
Blick aufs Baby oder auf den Kérper vom
Baby und wiirden ja Verletzungen oder
Veranderungen zum Beispiel im
Genitalbereich ja auch bemerken, ahm —
Kinderkliniken ja -, das das waren ja
unsere Partner der Friihen Hilfen, da
kann ich sagen ja, solche Falle haben wir.
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145-173

FHSGO4

51-57

FHSGO5
9-46

FHSGO6
8-20

Die Betroffenheit von Kleinkindern ist,
denke ich, auch ein Thema, ob das nun
zugenommen hat oder oder, das kann ich
schwer beurteilen. Aber es ist nach wie
vor aktuell.

es waren, - es gab ein paar Félle wo es --
einen Verdacht gab, - der sich aber im
Endeffekt nie wirklich bestatigt hat.

Es sind hin und wieder Falle
vorgekommen, die tiber das Jugendamt
hier den Kontakt finden. Zwei, drei Falle
sind das. Das sind zwei Falle gewesen, wo
ein Verdacht vorgelegen hat, ahm. Das
eine war der GroRRvater, das andere war
der leibliche Vater, wenn ich mich richtig
erinnere. Und es wurde sozusagen
erwartet, dass ich oder dass wir hier
herausfinden, ob sich der Verdacht
bestatigt. Ok. Das war nicht
nachgewiesen. Ja, das waren alles Falle,
wo es einen Verdacht gab, es aber nicht
nachgewiesen war.

Ja, also ich kann, also ich kann Ihnen jetzt
keine ganz genauen Zahlen sagen. Ich
kann Ihnen nachher, wir haben zwei

ist ein aktuelles Thema

es gab Verdachtsfalle, die sich nicht bestétigt
haben

Es gab Verdachtsfille, die nicht nachgewiesen
wurden konnten

Wir untersuchen Kinder von vier Wochen bis
siebzehn Jahren. Die null bis drei Jahrigen sind
eine Hochrisikogruppe. Falle von sexuellem
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aktuelle Thematik

Verdachtsfille wurden nicht bestatigt

Verdachtsfalle wurden nicht bestatigt

in Praxis zeigen sich null bis drei Jahrige als
Hochrisikogruppe



Veroffentlichungen gemacht dieses Jahr,  Missbrauch sind vorgekommen.
die kann ich Ihnen nachher nochmal
kopieren. Aber es ist so, dass wir das
Spektrum haben von vier Wochen bis
siebzehn Jahren. Also ich kann lhnen jetzt
nicht sagen da ist ein Piek, da ist ein Piek
bei uns. Aber insgesamt sagt man aus
rechtsmedizinischer Sicht, sind die null
bis drei Jahrigen haufiger betroffen, weil
die kdnnen sich nicht wehren, die kbnnen
sich nicht verbal duRern, das ist schon
eine Hochrisikogruppe fiir sexuelle
Gewalt und auch fiir kérperliche Gewalt.
Also wie gesagt wir haben alles, wir
haben die gesamte Spannbreite und
haben dementsprechend auch Kontakt zu
dieser Altersgruppe gehabt — mehrfach —
ja.

42-69 Es war auf jeden Fall ein Saugling und da Haufig sehen wir Hands-off-Handlungen haufig Hands-off-Handlungen
wurden sexuelle Handlungen von dem
Kindsvater an dem Kind vorgenommen,
an einem Madchen und da war es ganz
typisch, was wir haufiger sehen, das es
sogenannte “Hands-off-Handlungen”
sind. Also es gibt ja ,,Hands-on-
Handlungen®, also wirklich mit
Manipulationen an dem Kind Penetration
des Kindes mit dem Penis, mit dem Finger
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oder mit Gegenstanden. Und ,Hands-off-
Handlungen” das sozusagen an sich selbst
manipuliert wird und das Kind sozusagen

als Vorlage dient in Anfiihrungszeichen.

FHSGO7

keine Angaben
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2. Oberkategorie (OK) Einschatzung des AusmaRles von sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern

FHSGO1 keine Angaben

FHSGO02

6-20 Nee, das ist nicht so. Also wir haben hier ~ Hin und wieder kommen Eltern mit kleineren ~ Ausmal in Beratungsstelle gering
durch aus hin und wieder, nicht so oft, Kindern in die Beratungsstelle.

aber auch mal wieder, Eltern oder Mutter
meistens, die noch kleinere Kinder haben,
also unter drei Jahren, die in irgendeiner
Weise Auffalligkeiten zeigen, die fiir die
Eltern schwer einzuschatzen sind oder es
gibt auch manchmal so ganz bemiihte
und engagierte Eltern, die sich ganz friih
mit der Frage auseinandersetzen, wie
was kdénnen wir eigentlich tun, um unser
Kind zu schiitzen vor allen Dingen der
Gefahr sexueller Missbrauch zum
Beispiel, aber es ist zum Beispiel bei uns
hier so, dass wir nicht beraterisch,
therapeutisch vor allem
spieltherapeutisch mit Madchen
arbeiten, die jlinger sind als drei Jahre,
ne.

28-43 A: Und wiirden sie die Griinde fir Schatzt durchaus einen Bedarf fiir Beratung Keine Angaben, sieht aber Bedarf
das fehlende Angebot eher darin sehen, und Therapie fir missbrauchte Sduglinge und

dass das therapeutisch-beraterische Kleine ein. Bezieht sich auf Untersuchungen.
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104-167

170-180

FHSGO3
7-46

Setting nicht ausreichend vorhanden ist
oder, dass vielleicht der Bedarf fiir diese
Altersgruppe auch gar nicht vorhanden
ist?

B: Das glaube ich nicht. Also es gibt
sicher schon Bedarf. Wobei jetzt gerade
bei diesen ganz Jungen zwischen null und
drei haben wir natirlich was sexuelle
Gewalt betrifft die Schwierigkeit, wenn
sie wirklich schon solche Erfahrungen
machen mussten, vielleicht sogar schon
im Sauglingsalter. Die Untersuchungen,
die es gibt in diesem Bereich, belegen das
ja, das es das gibt, ne, auch schon in
dieser Altersgruppe, dass sie nicht
ausschlieBen kdonnen, dass es da auch
Betroffene gibt.

Mhh. Es ist es ist auch wirklich nicht so
der Alltag hier, dass so kleine Kinder
angemeldet werden.

Also bei den ganz Kleinen, da kann ich
ihnen kein Beispiel sagen, das weil} ich
nicht mehr. Wie gesagt, weil das ja mehr
ne Ausnahmesituation ist.

Ahm, sexualisierte Gewalt an
Kleinkindern oder an Babys, Sauglingen

nicht Alltag in Beratungsstelle

solche Falle sind eine Ausnahmesituation

Sexualisierte Gewalt an Sauglingen kommt
vor, aber nicht oft.

105

Ausmall in Beratungsstelle gering

Ausmald in Beratungsstelle gering

nicht oft



FHSGO4
28-43

FHSGO5
140-160

kommt vor. Ich hab jetzt keine Fallzahlen,
also die kann ich ihnen jetzt nicht sagen,
aber das kommt vor. mir sind zumindest
Falle bekannt von Missbrauch oder
Verdacht Verdachtsfallen bei
Kleinkindern. Sduglinge habe ich jetzt
nicht so prasent. Ich meine, da gab es
auch mal was, aber ich denke, das ist
zumindest soweit ich‘s mitbekomme Gott
sei Dank nicht so das Groh. Und bei
Kindern, alteren Kinder, aber durchaus
auch bei Kindern im Vorschulaltern oder
auch bei Kleinkindern gibt’s da, gibt’s da
auch Missbrauch, Ubergriffe,
sexualisierte Gewalt,

Ja ja, es ist einfach relativ wenig.

- - - (seufzen) das ist sehr schwer zu
sagen. Ilch misste mich I6sen von dem
was ich hier erlebe, weil ich einfach
glaube, dass die Tater nicht hier her
kommen und sich Rat suchen, - - ich weil}
es nicht, finde ich ganz, ganz schwer da
eine Zahl zu nennen. Und ich glaube
einfach, dass das sehr, sehr flieBend ist.

Solche Fille sind relativ selten

Es fallt schwer eine Einschatzung zu geben
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Ausmal gering
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197-222

229-236

FHSGO6

8-20

106-110

FHSGO7
schriftliches
Interview

Also ich vermute, dass es da eine
Dunkelziffer gibt, aber ich hab keine
Ahnung. Ich hab keine Ahnung wie hoch
die ist.

Ganz genau, ganz genau. Also da vermute
ich eine ganz, ganz hohe Dunkelziffer

Ja, also ich kann, also ich kann Ihnen jetzt
keine ganz genauen Zahlen sagen.

Also, ich kann lhnen die zwei Artikel, die
wir veroffentlicht haben geben, und da
sind dann auch die Fallzahlen
aufgeschlisselt und da sieht man, dass es
sich wirklich die Waage halt zwischen
korperlicher und sexueller Gewalt. Also
die Vorstellung der Kinder.

Im niedrigen einstelligen Prozentbereich

Sie kann keine Einschatzung geben, schatzt
Dunkelziffer.

Sie vermutet Dunkelziffer

kann keine Einschatzung geben

weist auf Ausgewogenheit der Falle von
korperlicher und sexueller Gewalt hin

schatzt AusmaR gering ein
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Dunkelziffer

vermutet Dunkelziffer

keine Einschatzung
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Ausmal’ gering



3. Oberkategorie (OK)

Kumulationen von unterschiedlichen Gewaltformen

Anmeldungen von Familien, die oft auch
schon &h seit langerem mit dem
Jugendamt in Kontakt sind, wo auch
schon der Schutzauftrag nach 8a oder so
gelaufen ist, weil was weil} ich der Vater
vor den Kindern die Mutter geschlagen
hat oder die Kinder wegen blauer Flecken
aufgefallen sind oder zusétzlich noch klar
wird, es ist zum einem Missbrauch
gekommen. Jetzt nicht unbedingt durch
den Vater, das kann ne auch jemand
anderes auch meist aus dem familidrem
Umfeld aus der Familie sein bisschen
weiter entfernt ne und das sind
manchmal auch Familien, wo wir das
Thema Armut, Vernachlassigung,
Verwahrlosung, kérperliche Gewalt und
auch sexuelle Gewalt auch wirklich Gber
Generationen haben.

auch von korperlicher Gewalt,
Vernachlassigung oder hauslicher Gewalt
betroffen sind.

FHSGO1 keine Angaben
FHSG02
362-473 Und das gibt’s natirlich hier Hier in der Beratungsstelle haben wir Fille, die Kumulationen mit kérperlicher Gewalt,

Vernachldssigung oder hauslicher Gewalt

108




FHSGO3
253-275

Und es kommt dann manchmal
zusammen die Unfahigkeit der Eltern
einen familiaren Rahmen zur Verfiigung
zu stellen, der Verlasslichkeit, Sicherheit,
Geborgenheit gibt ne, mit dem was drum
rum ist ne, wo dann Einflisse sind,
spatestens, wenn die dann im
Kindergarten sind ah, die dann auch nicht
mehr aufgefangen werden kénnen. Es ist
schon —und wenn man die
verschiedenen Gewaltformen sagen wir
mal kérperlich Misshandlung, nicht jeder,
der korperlich misshandelt missbraucht
auch sein Kind, das natirlich nicht, aber
gelegentlich gibt’s halt Kombinationen,
da zum Beispiel wo bestimmte
sexualisierte Handlungen erzwungen
werden unter Androhungen von
Schlagen oder auch wirklich durch
korperliche Gewalt.

Also bei hauslicher Gewalt ist
festzustellen, nicht nur bei uns, sondern
so grundsatzlich in der Fachwelt, da wo
hausliche Gewalt, also Gewalt zwischen
Partnern, Partnergewalt stattfindet,
findet auch Gewalt gegen die Kinder

Es gibt Kombinationen, ist aber nicht die Regel

Hausliche Gewalt korreliert mit Gewalt gegen
Kinder. Sexualisierte Gewalt korreliert mit
Vernachlassigung, eventuelle mit kérperlicher
Gewalt. Es gibt auch isolierte Falle von
sexualisierter Gewalt.
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Gewaltkombinationen nicht als Regel

Kumulationen wurden beobachtet, jedoch
kommen Gewaltformen in Kombination und
isoliert vor.



statt. Nicht immer so eins zu eins. Aber
Vater, die ihre Partnerin oder Frauen
schlagen, schlagen oder da gibt es auch
eine Verbindung, dass die Kinder
geschlagen werden. Sei es durch den
Vater oder durch die Mutter durch
Uberforderung, aus welchen Griinden
auch immer. Da gibt eine Verbindung
und so eine direkte Verbindung - ich
denke da wo sexualisierte Gewalt
stattfindet bei diesen Kleinen findet auch
eine andere Form, finden auch Formen
von Vernachlassigung statt,
moglicherweise Misshandlung statt, also
korperlicher Misshandlung. ahm, das
denke ich schon, dass da auch eine
Verbindung gibt. Aber es gibt sicherlich
auch Félle, wo Kinder oder auch
Kleinkinder nur sexuell missbraucht
werden, nur in Anflihrungsstrichen. Also,
ich denke, beides. Sicherlich gibt es eine
Verbindung zu grundsatzlich, das Kind
wird vernachlassigt oder man achtet
nicht auf die Bediirfnisse und dann kann
man auch noch so dieses Bediirfnis an
dem Kind befriedigen, das, denke ich, ist
so ein Teil. Aber es gibt sicherlich auch so
isolierte, nur sexuelle Ubergriffe. Ich
denke beide Formen.
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FHSGO04
264-269

FHSGO5
135-136

FHSGO6
70-82

Muss nicht, also das wiirde ich nicht Ein direkter Zusammenhang kann nicht
voraussetzen. Also ich glaube schon, dass gezogen werden

wenn jemand sein Kind schlagt, sein Kind

auch sexuell misshandelt gleich, da

glaube ich nicht. Genauso, dass wenn ein

Kind sexuell misshandelt wird, ah heil3t

das auch nicht, dass es auch dieser

normalen korperlichen Gewalt ausgesetzt

sein muss.

A: Also da konnen Sie schon eine Kumulationen wurden beobachtet
Verbindung (zwischen den
Gewaltformen) beobachten?

B: Ja, auf jeden Fall.
A: Wenn Sie lhre Erfahrungen mit Aus den Erfahrungen der eigenen Fachpraxis
sexuellem Missbrauch mal Revue kann nicht auf Uberschneidungen von

passieren lassen, konnen Sie sagen, dass Gewaltformen geschlossen werden.
Sie Uberschneidungen mit anderen
Gewaltformen beobachtet haben?

B: Also kann ich jetzt — aus den
Fallen, die wir in der
Kinderschutzambulanz haben erstmal so
nicht bestatigen. Wir haben das mal
ausgewertet und es war mal gerad so
vielleicht eine Hand voll von Kindern, die
beides erlebt haben. Also eine
Kombination aus sexueller und
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FHSGO7

korperlicher Gewalt. Und sonst wohl
werden uns die Kinder wirklich isoliert
mit sexueller oder korperlicher Gewalt
vorgestellt. Also, dass ich jetzt sagen
kann, dass bei den Kindern, die sexuelle
Gewalt erfahren haben auch eine
korperliche Gewalt mitspielt, kann ich
nicht bestatigen. Also nicht auch unserem
Fallkollektiv nicht nee.

keine Angaben
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4. Oberkategorie (OK)

Differenzen zu anderen Gewaltformen

FHSGO1
305-313 A: Wiirden sie sagen, dass es anders
emotional belastet als, wenn es um
Misshandlung oder Vernachlassigung
geht?
B: NG, ich glaub nicht.
A: Das nicht?
B: Also wenn das Kind jetzt
geschittelt wird oder ob es missbraucht
sexuell missbraucht wird --- ne, also ich
glaub, ich hatte, ich, ich personlich hatte
da ein dhnliches Gefiihl, wenn ich nicht
sicher war, ob der Vater jetzt schiittelt bis
es eine Hirnschadigung hat, ne.
315-320 Ja das ist ahm, weil einfach das Prozedere
nicht so klar ist, wie man ahm jetzt am
besten damit sozusagen damit umgeht
emotional.

323-330 A: Ja, genau. Aber dann verstehe ich
richtig, dass das Prozedere wie man mit
Misshandlung und Vernachladssigung ahm
oder bei einem Verdacht festgelegt,
konkreter ist?

Wenn ein Kind sexuell missbraucht wird
belastet das nicht anders als wenn es anders
misshandelt wird

Das Prozedere wie man bei sexuellem
Missbrauch vorgeht ist nicht klar

Es besteht Unsicherheit sexuellen Missbrauch
zu erkennen. Korperliche Misshandlung ist
deutlicher zu erkennen

sexueller Missbrauch belastet nicht anders als
andere Gewaltformen

Prozedere bei sexuellem Missbrauch unklar

Unsicherheit sexuellen Missbrauch zu erkennen
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B: Ja also es ist auch eindeutiger,
greifbarer fiir uns - also da ganz klare
Anzeichen dafiir und ich wisste jetzt
nicht, ob ich jetzt sexuellen Missbrauch
immer ahm so hundertprozentig
eindeutig erkennen kdnnte, da war ich
unsicher wenn ich jetzt in der
Einzelfallhilfe tatig ware ne.

350-359 -- Eine eindeutige Reaktion ahm vielleicht  Es fallt schwer eindeutige Anzeichen fiir kaum eindeutige Anzeichen fiir sexuellen
an der Scheide des Madchens oder am sexuellen Missbrauch zu finden Missbrauch
Anus des Jungen, also wenn‘s dann das
ware, dann aber schon Penetration ahm
musste dann ja da schon sozusagen,
vorausgegangen sein, gibt nattrlich auch
noch viele andere, ahm einfach vielleicht
auch die Interaktion der Eltern mit dem
Kind, das Kind kann auch angezogen sein,

Hoppehoppereiter auf dem Schof3 und
erigiertes Glied und einfach ahm — also
sexuelle Erregung zu sehen in Kontakt mit
dem ahm mit dem Kind, im Umgang mit
dem Kind, wenn ich das beobachten
wirde, klar das war fur mich ein starkes

Anzeichen.
380-393 B: Ja, ist nichts so konkret, es ist Sexueller Missbrauch ist nicht so konkret, das  sexueller Missbrauch nicht so konkret, im
emotional auf jeden Fall berithrend und Prozedere ist unklar und berihrt emotional Prozedere unklarer und emotional beriihrend

jede Form von Misshandlung ist
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668-674

emotional fiir den Helferkreis bertihrend,
dhm — weil’ gar nicht, ob man das oder
ob ich das werten wiirde, ob das eine
oder das andere mich mehr emotional
beriihrt, auf jeden Fall was was fiir uns
Hebammen aus Hebammensicht ahm
sind wir naturlich ahm auf der
schiitzenden Seite von den Kindern

unterwegs.
A: mhh
B: Und alles was da storend ist ahm

mhh — ja da reagieren wir stark drauf und
das ist halt einfach auch unserer Job.
Aber haufig ist das Prozedere auch ein
bisschen diffus gerade bei sexuellem
Missbrauch haben wir gerade eine
Weiterbildung gehabt, die eigentlich eher
verwirrend war als dass sie Klarheit fir
uns geschaffen hat.

Das ist eine schwierige Frage. Ja weil das
— weil das noch perfider ist vielleicht, also
wenn jetzt ein Kind — wenn jetzt ein Kind,
ahm ein Kind, ein Kind korperlich
misshandelt wird, dann kann ich das
haufig sehen ganz klar und ahm sexueller
Missbrauch kann ja auch so unsichtbar
passieren, und das kann ja auch bei
korperlicher Gewalt natirlich so sein und

Sexueller Missbrauch ist perfider und
unsichtbar.

Korperliche Gewalt ist sichtbarer.
Schwer zu sagen, warum das so ist.
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dennoch ahm, ich kann es jetzt erstmal
nicht so sagen warum es so ist.

757-765 Ja, genau, weil es unangenehm ist, weil Bei dem Thema fiihlt sie sich unsicher und bei sexuellem Missbrauch fihlt sie sich unsicher
das ein Terrain ist wo ich mich vielleicht fragt sich, ob sie das Kind liberhaupt schiitzen
nicht sicher fihle, wo ich nicht weil, ob kann.
kann ich das Kind (iberhaupt schiitzen,
weil es gleich in meiner Fantasie gleich so
farchterliche Auswirkungen hat, ne,

Langzeitauswirkungen, das ist ja nichts,
was man mal so einfach eben abhandeln
kann, wo ich Fantasien habe, dass wirkt
sich fiur diese kleinen Babys ihr Leben
lang aus, die brauchen so ein groRes
Betreuungssystem, ob man das
lberhaupt wieder hinkriegen kann, so
was habe ich im Kopf.

FHSGO02 keine Angaben

FHSGO3

279-296 Hm -- Also das gibt’s Unterschiede — klar,  Das Thema sexualisierte Gewalt ist Fachkrafte sind von sexuellem Missbrauch
wenn‘s schwere Formen von kérperlicher hochemotional (auch schwere Formen von emotional betroffener und stehen unter
Gewalt sind, sind die Emotionen auch korperlicher Gewalt), macht betroffen und es  groRerem Handlungsdruck, insbesondere bei
sehr stark, wenn man so im Austausch entsteht ein groRerer Handlungsdruck U3-Kindern

mit anderen ist, aber das Thema
Missbrauch oder sexualisierte Gewalt ist
schon nochmal —ist hochemotionaler,
also da passiert schon nochmal mehr
was, da geraten Fachkrafte schneller
unter Druck. In der Altersgruppe ohnehin,
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298-332

die sie jetzt als Forschungsobjekt in
Anflihrungsstrichen haben. Ich denke, bei
Kleinkinder sind wir von Seiten der
Jugendhilfe ohnehin sensibilisiert und
sagen ja auch je kleiner die Kinder, je
jinger die Kinder, je weniger sie sich auch
selbst dulern konnen, desto wichtiger
der Blick, desto hoher auch das Risiko,
das Gefahrdungsrisiko ahm, weil sie sich
eben nicht duBern kdnnen. Da ist ohnehin
schon, glaube ich, jeder sehr emotional
dabei. Wenn so ein zweijahriges
Madchen oder so ein zweijahriger Junge
misshandelt wurde, aber es ist schon
feststellbar, wenn‘s noch eine oder
zusatzlich oder nur eine sexuelle
Misshandlung ist, da ist dann ne starkere
Betroffenheit dabei. Also das ja.

Das nattrlich das zweijahrige geschlagene
Madchen, ja auch das erzeugt Mitgefihl
bei Fachkraften, man will auch das es
aufhort, man will es unterbrechen, aber
sich vorzustellen, dass das gleich
zweijahrige Madchen missbraucht wird,
ahm — vergewaltigt wird, oder Dinge
getan werden, die man eher Alteren
zuschreibt, ahm sexuelle Handlungen, ich
glaub, das ist nochmal eine andere

Sexuelle Gewalt |16st andere Betroffenheit aus,
erzeugt starke Emotionen und
Handlungsdruck und Dynamik.
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Betroffenheit, sich das vorzustellen
erzeugt nochmal eine andere Form von
Mitgefiihl, Geflihle auch von Wut auf den
Tater, die Taterin und auch einen
Handlungsdruck. Also ich glaube, das ist
jetzt sehr verkirzt gesagt, aber der Druck
das Kind zu schiitzen, ist, glaube ich, bei
dem Wissen oder bei der Vermutung
einer Vergewaltigung oder eines
Missbrauchs eines zweijahrigen
Madchens, glaube ich, ist der
Handlungsdruck, der empfundene Druck
starker, als zu wissen, das zweijahrige
Madchen wir geschlagen, also da
entsteht einen anderer Handlungsdruck,
ne andere Dynamik, ein anderes ,,ich
muss das da sofort ran“, ,ich muss da
sofort helfen”, ,ich muss dieses Madchen
sofort in Sicherheit bringen” ist da
nochmal starker ahm — ja. Ich glaub in der
Vorstellung, dass da Dinge passieren mit
einem Zweijahrigen, die zwar fiir eine
Zehnjahrige auch schon schlimm sind,
aber fir eine Zweijahrige aufgrund von
GroBenverhaltnissen oder anderen
Dingen schwerer empfunden werden, als
wenn es nur geschlagen wird. Das klingt
jetzt so ein bisschen, so mein ich es nicht.
Um das deutlich zu machen, ich glaub, da
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335-345

349-364

368-374

entsteht eine andere Dynamik.

Trotzdem gibt es ja immer noch Formen
von Schlagen, von Misshandlung, von
Demdiitigung, von Vernachlassigung, das
ist irgendwie so alltaglicher, aber das
Thema sexualisierte Gewalt ist, vielleicht
Gott sei Dank, nicht so alltaglich oder so,
jedenfalls fuhlt sich der Mensch friher
aufgerufen.

Es fordert nochmal anders, gerade
nochmal bei innerfamiliagrem Missbrauch,
wo die Strukturen so unklar sind, Grenzen
verschwimmen.

Also Tabu nicht mehr, aber nach wie vor
ein hoch emotionales Thema.

Ja, ja —ja. Mit Ausnahme von wirklich
schweren Misshandlungen. Ich glaub, da
ist jeder dann wirklich sehr dabei, aber
das Thema Sexualitat, sexueller
Missbrauch das aus den Griinden, die wir
schon genannt haben, das bringt auch
noch mal eigene Punkte mit ins Spiel,
auch nochmal eigene vielleicht
Erfahrungen in seiner Sexualitat, in
seiner, in seiner sexuellen Entwicklung,

Sexuelle Gewalt ist nicht so alltaglich wie
andere Gewaltformen, daher entsteht
schneller ein Handlungsdruck.

Sexueller Missbrauch fordert anders und
Strukturen sind unklarer

sexueller Missbrauch ist ein emotionales
Thema

Sexuelle Gewalt bringt eigene Erfahrungen mit
ins Spiel
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ich glaub, die spielen da auch nochmal

mit rein.

376-394 Und das zum Beispiel ist, soweit ich das Anders als bei anderen Gewaltformen wird Bei sexueller Gewalt erfolgt im beruflichen
weil3, nicht so Thema natdrlich, wenn sexuelle Gewalt nicht im Kontext von Kontext keine Auseinandersetzung mit eigenen
man so lber Fortbildungen spricht oder Fortbildungen thematisiert Erfahrungen

so Fortbildungen macht, geht’s auch um
die Frage oder man kann sagen, wenn ich
selber geschlagen wurde als Kind, also
meine eigenen Erfahrungen, die ich
mitbringe, die wirken sich aus in meinem
Berufsleben oder wenn ich einen Beruf
wahle, in meiner Berufswahl, aber, dass
das Thema auf Seiten der Helfer und
Helferinnen auch sexuell missbrauchte
Kinder sitzen, das ist soweit ich das
mitkriege nicht das Thema in den
Fortbildungen. Wenn man mal so guckt,
in wie weit sitzen sie hier und haben
eigene Missbrauchserfahrungen.

FHSG04
51-57 es ist einfach auch ein Grenzwert, wo Es ist schwierig zu sagen, wo fangt das eine an, Schwierigkeit Gewaltformen zu trennen
man es sowieso ganz schwer sagen kann, wo hort das andere auf
wo ist es in Anfiihrungsstrichen nur eine
korperliche Misshandlung oder wo ist die
Grenze zum sexuellen Missbrauch. Da ist
ja die Grenze manchmal ja auch sehr
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187

221-229

232-254

schwierig halt ahm —

Das ist garantiert haufiger. (Misshandlung
und Vernachlassigung)

Ja, ja und — eben, gerade sexueller
Missbrauch, wo fangt der an? Ah, ist es
vielleicht auch schon lbergriffig dem Kind
gegeniber dh —wenn was weild ich, Oma
kommt und man sagt: ,,Gib Oma ein
Kisschen.” halt einfach. Ne, das sind so
banale Sachen, aber da wird, kommt man
ja schon in eine Grenze.

B: Naja, ich
denke bei korperlicher Gewalt, ne
Ohrfeige ist korperliche Gewalt. Da ist
dann aber auch die Frage, ist, was ist
schlimmer halt fir ein Kinder, diese
Ohrfeige oder wenn es das Kind zum
Beispiel psychisch unter Druck gesetzt
wird, immer wieder. Was weild ich —,,du
kannst nichts” und ,,du machst alles
falsch”, so, dass es da immer so erniedrigt
wird. Das ist auch Gewalt. Ne, was
vielleicht, was wesentlich subtiler ist,
aber wesentlich langfristigere Folgen hat.
A: Aber
erstmal nicht so sichtbar?

Andere Gewaltformen kommen haufiger vor

Gerade sexueller Missbrauch ist schwierig
einzugrenzen

Sexuelle Gewalt ist subtiler, unsichtbarer,
nicht eingrenzbar, die Folgen nicht sichtbar
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Schwierigkeit sexuellen Missbrauch
einzugrenzen

Sexuelle Gewalt subtiler, unsichtbarer, schwer
einzugrenzen



311-323

B: Aber
erstmal nicht so sichtbar ist, nicht so
greifbar vor allen Dingen, dass jemanden,
banal, wenn jemand eine Ohrfeige gibt,
das hore ich, das sehe ich gegebenenfalls
im Gesicht, weil da die Hand ist, da sehe
ich Spuren. Bei dieser psychischen Gewalt
oder dieser Erniedrigung sehe ich nicht,
das kann ich auch ganz schlecht dingfest

machen.

A: Wie ist es
bei sexuellem Missbrauch?

B: Ah, denke

ich, ist es genauso schwierig, weil man da
ja auch nicht unbedingt, also einmal da
auch wieder wo fangt es an und ah, - ich
seh die Folgen ja nicht unbedingt - -

A: Also
beispielsweise keinen blauen Fleck

B: Muss ja
nicht — also denn, es muss ja nicht immer
gleich zur Penetration kommen halt ne,
es gibt ja auch ganz viele andere
Moglichkeiten und da muss ich nicht
unbedingt was sehen.

B: Also wir
hatten unterschiedlich, dass wir uns auch
Fachleute dazu geholt haben, um lber

Andere Gewaltformen sind alltaglicher, da
brauchten sie keine Unterstltzung von auRen
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das Thema zu sprechen.
A: Das
haben Sie bei Verdachtsfallen von
korperlicher Gewalt oder
Vernachldssigung nicht gemacht?
B: Nein.
Weil, da ahm — ja, ich glaub so bléd es
klingt, es ist alltaglicher. Und ich glaube
auch so dhm, und das hat man halt auch
an der Reaktion der Mitarbeiter gemerkt,
wo dran, wonach Sie eben auch gefragt
haben, dass da bei einigen eine heftigere
Reaktion kam. Ah — - ja und wirklich das
was ich vorhin auch schon so angedeutet
habe, dieses ,,da missen wir sofort was
tun”.

FHSGO5

337-342 Es kommt nicht vor. Wir sprechen nicht In Intervisionsrunden stand korperliche korperliche Vernachlassigung, psychische
dariiber. Also in der Intervisionsrunde Vernachlassigung, psychische Vernachlassigung, Bindungsstorungen im
gab es meines Erachtens keinen Fall, den  Vernachladssigung, Bindungsstorungen im Vordergrund, aber sexueller Missbrauch nicht.
wir hatten besprechen miissen, weil da Vordergrund, aber sexueller Missbrauch nicht.
sexueller Missbrauch im Vordergrund
stand. Kérperliche Vernachlassigung,
psychische Vernachlassigung,
Bindungsstorungen das stand im
Vordergrund, aber sexueller Missbrauch
nicht.

345-369 Es, es ist schwieriger, ich wiirde jetzt mal  es ist schwer Uber sexuelle Gewalt zu spreche, innere Abwehr sich sexuellen Missbrauch
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sagen, ja es ist schwieriger dariber zu weil man es sich nicht vorstellen will vorzustellen und dariiber zu sprechen
sprechen, weil man sich das noch

weniger vorstellen mochte als korperliche

Gewalt, wo ein Kind geschlagen wird. Ich

glaube, dass es da so einen inneren

Widerstand gibt, ne Abwehr einfach, da

mochte ich mich gar nicht gedanklich mit

befassen, dass Kinder mit einem Jahr

oder unter zwei Jahren sexuell und dann

noch gewaltsam missbraucht werden.

Ich finde es auch grausam, wenn Kinder Sexueller Missbrauch an Sauglingen und Sexueller Missbrauch an Sauglingen und
geschlagen werden, aber das ist fiir mich ~ Kleinkindern sprengt die Vorstellungskraft Kleinkindern sprengt die Vorstellungskraft
das absolut grausamste was ich mir

vorstellen kann. Das sprengt so ein

bisschen auch fiir mich die Grenzen

meiner Vorstellungsfahigkeit. Ich kann

mir vieles vorstellen. Ich kann mir auch

vorstellen, dass Eltern ein Kind

verhungern lassen. Aber mir vorzustellen,

dass ein unter einjahriges Kind gewaltsam

sexuell missbraucht wird, das - - ne

weigert sich fast mein Verstand mir das

bildlich vorzustellen. Und ich weiR ja,

dass es geschieht, ja.

401-419 A: Was denken Sie ist das bei In der Vergangenheit gab es einen anderen Gegenlber korperlicher Gewalt und
geschlagenen Kindern anders? Umgang mit kdrperlicher Gewalt und Vernachlassigung besteht aufgrund der Historie
B: Weil immer schon geschlagen Vernachlassigung, welch in der Gegenwart eine grolRere Toleranz
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FHSGO6
227-230

wurde. Weil immer schon geschlagen dazu flihrt, dass die Gewaltformen tolerierter

wurde. Friiher wurde sogar gesagt, sind.
Schlagen gehort zur Erziehung dazu,
gehort zur, ist ein probates
Zichtigungsmittel, ja. Das musst erst
zuriickgefiihrt werden. Es wurde aber nie
gesagt, Sexualitat mit Kleinstkindern ist
ein probates Mittel, dass die Entwicklung
gut voranschreitet. Also der umgekehrte
Weg, Schlagen war ja toleriert und
gewollt.

A: Wie denken Sie dazu tiber
Vernachlassigung?

B: Auch das. Wenn wir in die
Geschichte der Kindheit gucken, hat auch
da viel Vernachlassigung stattgefunden,
im Sinne von Kinder sind nebenher
gelaufen und wurden irgendwie versorgt
durch irgendwen, hatten aber nicht de
Bedeutung, die sie heute haben. Also
auch da ist eine weitaus groRere

Toleranz.
Ja. Also ich glaube - - das einfach, das Es ist gravierender jemand des sexuellen
wieder los zu kriegen, wenn man einmal Missbrauchs zu beschuldigen

jemand falsch beschuldigt hat, das ist in
dem Bereich nochmal ein bisschen
gravierender als bei korperlicher Gewalt.
Auf jeden Fall.
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196-224

233-250

Auch das zu erkennen ist sehr, sehr
schwierig in dem Alter. Meistens ist es ja
so, dass die Kinder sich irgendwann
offenbaren, und das ist so egal, ob
Kindergartnerin oder Lehrer oder dem
Arzt oder der Mama oder dem Papa
offenbaren und das es so ans Tageslicht
kommt. Und in dem Alter kénnen die sich
einfach nicht duBern, es kommt nicht ans
Tageslicht. Ich denke das ist einfach ein
Problem, dass es nicht so publik ist.
Andererseits sind die Arzte muss man
einfach so sagen nicht so geschult auf
diesem Gebiet. Dass man das erkennt,
auch nicht bei den U-Untersuchungen. Da
ist es eher, dass man die korperliche
Gewalt schneller erkennt als die sexuelle
Gewalt.

Bei der sexueller Gewalt, wie ich schon
erwahnt habe, dann hat man nicht
unbedingt ,,Hands-on-Handlungen®,
sondern , Hands-off-Handlungen” und das
zu, das zu widerlegen oder zu beweisen
ist einfach sehr, sehr schwierig. Und
deswegen, denke ich, dass dieses Thema
noch viel, viel heikler ist, dann auch im
Verlauf zu beobachten und - - ja, dass die

Es ist schwierig sexuellen Missbrauch zu
erkennen, gerade weil die Arzte nicht so
geschult sind. Da besteht ein groBer Bedarf.

Bei sexuellem Missbrauch sind die haufigeren
Hands-off-Handlungen schwieriger
nachzuweisen. Dadurch ist es fir Beschuldigte
schwierig einen falschen Verdacht von sich zu
weisen. Deshalb ist es schwieriger einen
Verdacht zu duBern.

126

Schwierigkeit sexuellen Missbrauch zu erkennen

Bei sexuellem Missbrauch fillt es schwerer
einen Verdacht zu dulRern



297-331

372-381

Beschuldigten nicht mehr von sich
wegkriegen, wenn es einmal
ausgesprochen wurde. Also das erleben
wir halt auch bei den Fortbildungen oder
Vortragen, die wir machen, dass ganz
viele Arzte sagen, Mensch, bevor ich so
etwas dullere, das ist schon eine
Gratwanderung, bevor da wirklich der
Verdacht gedul3ert wird. Bei der
korperlichen Gewalt ist das fir die
einfacher. Auch fiir die Arzte einfach.

Ich muss sagen, dass die Falle — mir
personlich die Falle, wo man den
sexuellen Missbrauch wirklich
nachweisen konnte sehr, sehr nahe
geblieben sind und auch mehr im
Gedachtnis geblieben sind als weil} ich
nicht, mal einen Schlag auf den Po
beispielsweise bekommen hat. Also das
haben wir hier wirklich regelmaRig.

das ist auch so spekulativ. Also ich kann
mir nur vorstellen, dass halt, dass es so
fremd ist, ja, also dass es einem so fremd
ist, wie kann man sich an einem Kind
sexuell vergehen. Also ich glaube, wenn
ein Kind massiv geschiittelt wird oder
auch geschlagen wird, auch das kann man

Falle von sexuellem Missbrauch sind langer im
Gedachtnis geblieben.

Ohne es gut zu heillen ist es in
Extremsituationen nachvollziehbar ein Kind zu
schlagen. Ein Kind zu missbrauchen ist absolut

fremd.
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sich nicht vorstellen, aber 4hm, nicht,
dass ich das jetzt gutheillen will, dass ein
Kind geschlagen wird oder, aber ich
glaube, man, jeder von uns kann sich
vorstellen, das in Extremsituationen, dass
einem da mal - - die Hand ausrutschen
kann. Also nicht, dass Sie das jetzt
falschverstehen.

387-406 Ja, es ist irgendwie greifbarer, wenn Es ist nachvollziehbarer, dass es Situationen Sexueller Missbrauch entsteht durch eine
jemand kleine Kinder hat, dass die einen gibt, in denen Kinder so nerven, dass man psychiatrische Krankheit, deshalb ist so fremd.
bis zur Weillglut nerven und, dass man ihnen einen Klaps auf den Po gibt. Ein Klaps auf den Po aus dem Affekt ist
dann mal auf den Popo - - haut. Also es Bei sexuellem Missbrauch ist das anders. nachvollziehbarer.
macht keiner, aber man kann es sich Man kann sich nicht vorstellen, es ist irrational
vorstellen. Und das andere ist so ein Kind zu missbrauchen, es ist eine
irrational, also es ist so (iberhaupt nicht psychiatrische Krankheit.

vorstellbar. Wie kann man sich an einem
Saugling oder Kleinkind sexuell vergehen.
Und das ist ein psychiatrische Stérung,
muss man sagen, also Padophilie, das ist
ja ne eine psychiatrische Erkrankung und
das ist glaube ich schwer vorstellbar, dass
sowas, das ist einfach so ganz fern von
einem, wie kann man so etwas machen.
Natdrlich ist es auch beim Schutteln so.
Ich will das nur noch mal betonen, nicht,
dass Sie denken, ich heilRe es gut, dass
hier ein Kind geschlagen wird.

A: Ne, ich hab das verstanden.
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FHSGO7

B: Einfach nur, dass man das bei
manchen Sachen versteht, dass da ein
Klaps auf den Po, weil es einfach diese
Situation war. Und dass kann man bei
sexuellem Missbrauch nicht machen, da
gibt es ja nichts, keine Situation in der
man auf einmal sein Kind missbraucht.
Sondern, das ist ja eine krankhafte
Storung. Und das ist glaube ich der grolie
Unterschied.

keine Angaben
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5. Oberkategorie (OK) Thematik als Bestandteil von Aus- und Fortbildungen

FHSGO1

388-398 Aber haufig ist das Prozedere auch ein Es gab Weiterbildung, die sehr verwirrend nicht hilfreiche Weiterbildung
bisschen diffus gerade bei sexuellem war.

Missbrauch haben wir gerade eine
Weiterbildung gehabt, die eigentlich eher
verwirrend war als dass sie Klarheit fiir
uns geschaffen hat.

437-443 A: Gibt es sonst noch andere Da das Thema einen minimalen Teil ihrer keinen Bedarf an Fortbildungen zum Thema
Fortbildungen speziell zu dem Thema Arbeit ausmacht, wirde sie keine angebotene
sexueller Missbrauch an Sauglingen und Fortbildung belegen
Kleinkindern?

B: Bestimmt. — Aber es ist ein ganz
minimalster Teil, der uns ganz wirklich
ganz, ganz selten beriihrt in der
Familienhebammenarbeit. Insofern
glaube ich gar nicht, dass ahm wir da hm
— also wenn Sie mir eine Fortbildung
anbieten wiirden, ich wiirde sie nicht
belegen.

458-462 Weil die Familienhebammenausbildung Sie wiinscht sich nicht unbedingt neues keinen Bedarf an weiterem Wissen
na, das Klientel um das es geht ist ahm, Wissen zu diesem Thema
da die Problematik von sexuellem

Missbrauch ein so kleiner, minimaler
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742-755

FHSGO2
264-296

Bereich in unserem Arbeitsfeld, dass es
nicht das erste ware, was mir einfallt, wo
ich mehr Know-how gerne hatte.

Ich spreche jetzt in meinem normalen,
privaten Kontext selten tiber Missbrauch,
weil ich da keine Berilihrungspunkte zu
habe und in meinem Job ist es ein ganz
kleiner Teil und wenn es nétig ist, dann
sprechen wir darliber, aber ansonsten ist
das nichts wo ich sagen wiirde, ich wiird
jetzt gerne mal ein bisschen mehr Input
kriegen, was die Betreuung von sexuell
missbrauchten Eltern angeht. Gibt es
zehn andere Fortbildungen, die ich lieber
machen wiirde, gar nicht so sehr
sensibilisiert werden will, find das
flrchterlich unangenehm und dhm, wenn
sie mir jetzt drei Frauen vorstellen
wirden und ich kénnte mir liberlegen,
welche nehme ich, dann wiirde ich ganz
bestimmt nicht diese nehmen, wo dieser
sexuelle Missbrauch ist auch wenn ein
Fragezeichen dahinter steht.

Wenn ich Gberlege, in welchen
Einrichtungen war ich mit einem
Elternabend zum Thema ,wie kénnen wir
unsere Kinder schiitzen” und da mein ich

Sie empfindet das Thema als sehr
unangenehm und wiinscht sich keine weitere
Auseinandersetzung damit

Sie fUhrt selbst Fortbildungen zu der Thematik

durch
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FHSGO3
401-403

424-429

FHSGO4
330-341

jetzt nicht alle moglichen Einrichtungen,
sondern Einrichtungen, in denen
vorzugsweise ganz kleine Kinder auch
sind ne Krippe, Krabbelstube dieses Alter
bis drei ne, dreieinhalb.

Ne, teilgenommen nicht und ahm, ich
meine auch, dass da, das deckt sich auch
mit der These lhrer Arbeit, ich mein, dass
es auch wenig dazu gibt. Ahm, also es gibt
--- ne,

Auch die, wir machen hier ja auch diverse
8a Qualifizierungen oder 8b
Qualifizierungen fir Fachkrafte, die
Beratung machen. Da ist das Thema auch
nur ein Thema unter vielen und schon gar
nicht in der Altersgruppe der Frithen
Hilfen, hm. Es ist nach wie vor ein Thema,
das nicht so im Fokus ist aus den
verschiedensten Griinden.

Ja, ja. Und ich hab selbst damals, als ich
selbst im Gruppendienst war vom [Name
des Tragers], hatten wir da auch da eine
Fortbildung zu dem Thema halt gemacht,
ah, um da einfach auch nochmal so ein
Stiick sensibler zu werden. Ich glaube,
dass das auch immer mal wieder ein

Er hat noch an keiner Fortbildung
teilgenommen und hat auch keine
Informationen tber Fortbildungen zu dem
Thema

fiihrt selbst Fortbildungen durch und raumt
dem Thema selbst auch keinen zentralen
Stellenwert ein

Sie hat selbst an Fortbildungen zu dem Thema
teilgenommen und findet die Teilnahme fiir
Ihre Mitarbeiterlnnen auch sehr wichtig
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nicht

findet Teilnahme an Fortbildungen zu dem
Thema fir sich und Mitarbeiterlnnen wichtig



343-361

Thema ist, was ich auch ganz wichtig
finde, wo man auch immer wieder
Fortbildungen fir Mitarbeiter anbieten
sollte, um da einmal eine Sensibilitat zu
wecken ah, aber in Anflihrungsstrichen
diese Sensibilitat.

Ja, also wir haben vom [Name des Der Trager ihrer Einrichtung bietet
Tragers], dass wir ein Fortbildungen zu dem Thema an
Fortbildungskonzept haben, wo ahm

regelmaRig Fortbildungen angeboten

werden, aber auch, dass vom was weil}

ich [Name des Fortbildungsinstitutes]

oder vom [Name des

Fortbildungsinstitutes] eben auch

Fortbildungen angeboten werden, wo

Mitarbeiter dann auch immer wieder

hingehen. Es ist dann immer, es geht

haufiger dann anfangs um die Sexualitat

der Kinder selbst halt, was ist in welchem

Alter normal, wo fangt auch bei den

Kindern untereinander eine

Ubergriffigkeit an. Denn &h das gibt es ja

auch halt, gerade, wenn man

unterschiedliche Altersgruppen in einer

Einrichtung hat, ne was ist da von

Doktorspielen angefangen, was ist

normal, einfach das miissen sie auch

ausleben halt ne, und wo ist einfach ein
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Fortbildungen werden durch Triger angeboten



FHSGO5
284-291

292-296

Bereich der grenzwertig ist ne. Wo man
einfach sagen muss, da missen wir
einfach dann auch Stopp sagen ne. Oder
intensiver nochmal drauf eingehen und
diese Phasen hat man in einer Einrichtung
eigentlich immer wieder, wo das auch
mal wieder mehr Thema ist. Aber dann
werden dementsprechend diese
Fortbildungen auch angeboten.

Nein. Weil in meiner Ausbildung der
friihkindliche Bereich ja noch gar nicht
integriert war. Den haben wir ja erst tiber
die Babyambulanz in die Ausbildung der
Kindertherapeuten integriert. Das heif3t,
das gibt es erst so seit sechs Jahren, die
Behandlung dieses ganz friihen
Bereiches. Und da ist sexueller
Missbrauch noch nicht mit drin.

A: Sind lhnen irgendwelche
Fortbildungen bekannt zu dem Thema?
B: Nein, ne. Nicht unter drei Jahren,
das fangt dann immer an im
Kindergarten, wenn es auffallig wird,
Doktorspiele, sexueller Missbrauch - -
nicht in dem friilhen Bereich. Wiisste ich
jetzt gar nichts, was mir da bekannt ware.

In der eigenen Ausbildung wurde nichts zum
Thema U3-Kinder angeboten. In der heutigen
Ausbildung zur/zum Kinder- und
Jugendlichentherapeutln gibt es den Bereich,
aber nicht sexuellen Missbrauch

lhr sind keine Fortbildungen zu dem Thema
bekannt
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Erst seit ein paar Jahren gibt es in der
Weiterbildung den Bereich U3-Kinder, aber
nicht sexuellen Missbrauch

keine Fortbildungen bekannt



289-291

FHSGO06
442-472

Wenn Sie lhre Arbeit geschrieben haben,
Ubernehmen wir das gerne (Lachen),
wenn es da Daten gibt in unsere
Seminare.

Und das ist mit dem Ministerium so auch
vereinbart, dass wir halt viele, viele
Fortbildungen zu diesem Thema machen
und, dass die Arzte wissen, sie kdnnen

damit zu uns kommen mit diesem Thema.

Im Studium ist es einfach so, dieses
Thema lberhaupt Kindesmisshandlung
und Missbrauch wird nur durch die
Rechtmedizin unterrichtet. Wir haben
einen Block zwei Wochen innerhalb von
sechs Jahren Studium, also zwei Wochen.

Und davon fallt ein Tag, ein Tag auf dieses

Thema. Also man hat einen Tag in sechs

Jahren. Die Padiatrie und die Gyndkologie

behandeln dieses Thema im Studium
nicht. Also wenn man fertiger Arzt ist

nach sechs Jahren hat man sich einen Tag

damit beschaftigt und dann geht das
Ganze auch noch weiter. In der
Facharztausbildung zum Kinderarzt oder
zum Gynakologen ist auch dieses Thema
auch immer noch nicht im
Weiterbildungscurriculum fest

Sie zeigt Offenheit daflir, den Themenbereich
in das Weiterbildungscurriculum zu
libernehmen

Sie selbst fuhrt Fortbildungen zu dem Thema
durch

Im Medizinstudium werden Arzte zu dem
Thema nicht ausgebildet
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Offenheit fiir das Thema

fahrt Fortbildungen durch

Thema wird im Medizinstudium nicht behandelt



vorgeschrieben.

475-485 Also, wenn wir. Wir machen Sie fUhren Fortbildungen zu sexualisierter Altersphase null bis drei als Teil der Fortbildung
Fortbildungen, natlirlich auch Gewalt durch. Die Altersphase null bis drei
Fortbildungen zum sexuellen Missbrauch, Jahre ist ein Teil der Fortbildung.
aber wir haben uns da nicht spezialisiert
auf die null bis drei Jahrigen. Es ist immer
so das Gesamtpaket kann man sagen
Geburt bis siebzehn Jahre und es werden
dann die verschiedensten Altersgruppen
abgehandelt sozusagen.

FHSGO7

schriftlich Angebote des Berufsverbandes der Fortbildungen werden angeboten Fortbildungen angeboten
durchgefiihrtes Kinder-und Jugendarzte Deutschland

Interview
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6. Oberkategorie (OK) Netzwerkarbeit im Praxisfeld Friihe Hilfen

FHSGO1
35-39 es geht auch darum mit Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen
Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen

Kooperationen zu schliefen, dann neue gewiinscht Jobcenter U25
Netzwerkpartner zu finden, moglichst

bald einzubinden, das konnte zum

Beispiel das Jobcenter U25 sein.

56-67 Ach, wir arbeiten kooperativ mit den Geburtskliniken, Hebammenpraxen,
Geburtskliniken zusammen und mit dem Kommunaler Sozialdienst, Beratungsstellen,
Krankenhaus [Name des Krankenhauses],
dann mit den Familien mit den ahm —-
wie heillt das denn - mit den
Hebammenpraxen, mit dem KSD, mit den
Beratungsstellen wie [Name der
Institution],[Name der Institution] wenn’s
um sexuellen Missbrauch geht, mit[Name
der Institution] , mit [Name der
Institution], mit [Name der Institution]

(lachen) mit der ganzen Palette an, mit
[Name der Institution], fur
Alleinerziehende, mit [Name der
Institution], mit dem neuen [Name der
Institution], also was Sie sich so vorstellen
koénnen, die in irgendeinem Rahmen mit
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88-95

FHSGO2
72-77

FHSGO3
7-46

Eltern oder werdende Eltern zu tun
haben, die in irgendeiner Form
benachteiligt sind.

Und wir wiinschen uns nattrlich gerne
Kinderarzte und Gynakologinnen und
Gynakologen, ah, in dem Netzwerk
vertreten sind, hm, -

Ja, sie konnten beim [Name der
Institution](psychoanalytisches Institut)
nachfragen und dann da mal horchen.
Also die haben ein Angebot zum Beispiel.
Und wir machen das bei uns hier nicht
und viele der Erziehungsberatungsstellen
haben dann die Eltern, ne, aber wir haben
dann nicht ein spezielles Angebot fiir die
Kinder dieser Altersgruppe.

Das sind dann halt so Falle, wo Familien
zu uns selber kommen oder sie werden
gemeldet von Nachbarn, von Arzten im
Rahmen von
Kooperationsvereinbarungen, die wir
haben. [Name des Krankenhauses] zum
Beispiel ahm oder, dass im [Name des
Krankenhauses] etwas deutlich wird, oder
in der Rechtsmedizin ein Kind untersucht
wird und dann deutlich wird, die
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gewlinscht sind Gynakologen und Padiater

Psychoanalytisches Institut

Arzte, Kliniken, Rechtsmediziner,
Familienhebammen, Patenschaftsmodelle,
Kindertagesstatten, Familienzentren,
Beratungsstellen, Eltern-Kind-Angebote,



119-126

FHSGO4

Verletzungen sind nicht unfallbedingt,
sondern obliegen schon einer Einwirkung,
einer Fremdeinwirkung. Dariber kriegen
wir dann schon Kontakt, das wirde ich
dann nicht unter dem klassischen Begriff
der Friihen Hilfen sehen. Sondern wir
kriegen also Informationen ahm im
Kontext der Frihen Hilfen waren das jetzt
fiir uns jetzt hier fiir den KSD ja nur der
Familienhebammenbereich,
Patenschaften, wenn man das jetzt
erweitert. Der Fachbereich Jugend und
Familie also das Jugendamt, also
Kindertagestatten, Familienzentren, ahm
Gruppenangebote mit Muttern und ihren
Babys, wir haben Beratungsstellen, also
wir haben ja noch viele verschiedene
andere Arbeitsbereich hier im Jugendamt,
die klassischer Friihe Hilfen machen, ah,
wenn man das hinzunimmt, da gibt es
dann ja schon hinweise, wobei diese
Hinweise dann ja auch bei uns landen,
also beim KSD.

Ja, also wir haben Falle, wo wir, wo wir,
ich liberleg gerad mal, seitens
Kinderarzten — Familienhebammen ist
mir jetzt kein Fall direkt bekannt,
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Padiater, Familienhebammen



159-182

311-312

FHSGO5
75-88

FHSGO6
91

FHSGO7
schriftlich
durchgefiihrtes
Interview

--- ah —es ist sofern schon, ja es ist schon
passiert, dass wir auch einen 8a Fall —wo
wir eben dh — das Jugendamt mit
eingeschaltet haben und da auch
Gesprache hatten und dh dann
irgendwann, das Kind dann auch
abgemeldet worden ist, weil es einfach zu
unbequem geworden ist ne.

Also wir hatten unterschiedlich, dass wir
uns auch Fachleute dazu geholt haben,
um Uber das Thema zu sprechen.

In dem einen Fall ist es auch
abgebrochen, weil die Eltern, diese sehr
jungen Eltern, die dann mit hier waren
gezwungen wurden Uber das Jugendamt
sich hier zu melden, und eigentlich sollte
eine Therapie stattfinden.

Das heiflt das Jugendamt, die Polizei oder
auch der Kinderarzt.

Beratungsstellen
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Jugendamt

,Fachleute”

Jugendamt

Jugendamt, Polizei, Padiater

Beratungsstellen



7. Oberkategorie (OK)

Auswirkungen der politischen Debatten auf das Thema im Bereich Friihe Hilfen

FHSGO1

169-174

785

Die Bundesinitiative fordert das
Familienhebammenzentrum

Nein (nicht fir den
Familienhebammenbereich)

Die Bundesinitiative fordert das
Familienhebammenzentrum

Nein

Forderung des Familienhebammenzentrums
durch Bundesinitiative

Nein

FHSGO2
648-689

690-712

wir haben halt immer geguckt bei uns in
dieser Diskussion, so wichtig das ist und
so richtig und Entschadigungen und
Unrecht wahrnehmen und Sachen

aufklaren kein Thema, aber dass da nicht
vergessen geht, wie es heute aussieht
Also ne da haben schon nach unserem
Gefiihl, ist es das erste Mal gelungen
eigentlich auch, dass
Fachberatungsstellen und die
Erfahrungen, die da seit zwanzig dreilig
Jahren gesammelt werden zu diesem

Thema, dass die da wirklich mehr Eingang

gefunden haben in das, was es an

Wahrend der Diskussion auf die eigene
aktuelle Arbeit geschaut

Seit zwanzig/dreiRig Jahren haben politische
Forderungen endlich Eingang gefunden

Bewusstsein flr gegenwartige Problematik

Forderungen an die Politik Eingang gefunden
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FHSGO3

433-463

politischen Forderungen gibt.

Ich mein was, also dieser Runde Tisch in
Berlin und die ganzen, das ganze
Engagement auch der ersten
unabhangigen Beauftragten, des zweiten,
also ne des jetzigen unabhangigen
Beauftragten, das sind schon ganz
wichtige Sachen.

Aber ich denke, dass das Thema mehr
und da finde ich, hat Herr Ulrich und die
Bundekampagne Wesentliches zu
beigetragen, dass es dariiber nochmal in
die, in die Fachwelt gekommen ist — tGber
diese Aktion , Kein Raum fir Missbrauch®,
lber entsprechende Artikel, es gibt
Fortbildungsveranstalter zum Beispiel,
die ja schon seit Jahren gute Angebote
anbieten gerade im Kitabereich, also in
Kindertagesstatten zu gehen und dazu
aufzuklaren. Also ich denke, und das hat
sicherlich in den letzten Jahren
zugenommen und mit dazu beigetragen.
Aber eher so, eigentlich ganz schon auf
so einer fachoffentlichen Ebene und
weniger auf so einer spektakularen
Ebene. Ja, das denke ich, war sicherlich

der erste und der zweite unabhangige
Beauftragten und der Runde Tisch haben
wichtige Dinge entschieden

Herr Ulrich und die Bundeskampagne haben
dazu beigetragen, dass das Thema ins
Bewusstsein und in die Offentlichkeit
gekommen sind
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der erste und der zweite unabhangige
Beauftragten und der Runde Tisch

Politische Entwicklungen hatten Einfluss



FHSGO04

452-487

FHSGO5

313-327

ein Grund und dass es, - ja vereinzelt
zumindest im Fortbildungsbereich
aufgenommen wurde, viel Giber diese
Fachkrafteschulung nach 8a, dass man
dariber auch referiert.

Also es hat sofern deutliche
Auswirkungen gemacht, das, als das
aktuell war,

Nicht in Bezug auf sexuellen Missbrauch.

Also es hatte mehr Auswirkungen auf
unsere Arbeit die ganze Thematik um
frihvernachlassigte und misshandelte
Kinder. Vielleicht waren die da mit drin,
die sexuell missbraucht worden sind die
Kinder, aber sie sind nicht speziell als

sexuell missbrauchte Kinder aufgetaucht.

Eher die Kinder, die totgeschittelt
wurden, die gestorben sind, weil sie

unterernahrt und vernachlassigt worden.
Ahm. Da habe ich deutlich gemerkt, dass

Jugendamter o6fter Menschen, Eltern,
Paare geschickt haben, dass
Gerichtsverfahren so verliefen, das die

Es hat Auswirkungen gehabt

Es hatte Auswirkungen, wenn auch nicht
speziell auf die Arbeit mit sexuell
missbrauchten Kindern. Jugendamter haben
ofter Eltern geschickt. Tatermuitter mussten
sich Hilfe holen.
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Auswirkungen

Ja es hatte Auswirkungen auf unterschiedliche
Bereiche.



Tatermutter sozusagen ahm, sich Hilfe
suchen sollten.

FHSGO06

128-145 Auch das haben wir jetzt gemerkt, dass Es hat Auswirkungen. Die Jugendamter sind Auswirkungen
das Jugendamt viel, viel sensibilisierter ist  viel sensibilisierter.
auf dieses Thema, dass wir beispielsweis,
das kann ich jetzt auch nur wieder in
Zahlen sagen, in den vergangenen Jahren
ungefahr dreiBig bis vierzig
Untersuchungen hatten von Kindern
durch das Jugendamt.

FHSGO7

7.1 Unterkategorie (UK) bedingende Faktoren und Auswirkungen

e

FHSGO1 Die Bundesinitiative fordert das " Die Bundesinitiative fordert das Forderung des Familienhebammenzentrums
Familienhebammenzentrum Familienhebammenzentrum durch die Bundesinitiative

169-174

FHSGO02

690-712 Also ne da haben schon nach unserem Forderungen und Erfahrungen von Politik beachtet Fachberatungsstellen
Gefuhl, ist es das erste Mal gelungen Fachberatungsstellen haben Eingang gefunden
eigentlich auch, dass
Fachberatungsstellen und die
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FHSGO3
433-463

Erfahrungen, die da seit zwanzig dreilig
Jahren gesammelt werden zu diesem
Thema, dass die da wirklich mehr Eingang
gefunden haben in das, was es an
politischen Forderungen gibt.

Also die jetzige Innenministerin ist ja
auch, gilt ja auch als eine, die sehr
aufgeschlossen ist ne, da auch wirklich
nochmal zu unterstiitzen, dass es
Veranderungen gibt, ob es jetzt um den
Bereich Opferschutz geht und diese
juristischen Geschichten, Anzeige und
Prozessbegleitung und so weiter, aber
auch, wenn es um die Hilfe geht bei
Erwachsen, aber auch bei Kinder und
Jugendlichen ne.

Also sicherlich, dass es starker in der
Offentlichkeit noch prasent ist oder war
oder noch ist, jetzt weniger durch so
spektakulare Falle.

Aber ich denke, dass das Thema mehr
und da finde ich, hat Herr Ulrich und die
Bundekampagne Wesentliches zu
beigetragen, dass es dariiber nochmal in
die, in die Fachwelt gekommen ist — (iber
diese Aktion , Kein Raum fiir Missbrauch®,

Aufgeschlossenheit der Innenministerin

beziiglich Themen wie Opferschutz, juristische

Fragen, Prozessbegleitung bei Kindern,
Jugendlichen und Erwachsenen

Thema ist prasenter und starker in der
Offentlichkeit

Herr Ulrich und die Bundeskampagne hatten
wesentlichen Einfluss

Uber Artikel, Aktionen, Fortbildungen
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Aufgeschlossenheit der Politik

prasenter und o6ffentlich

durch Bundeskampagne und unabhangigen
Beauftragten

Bewusstsein auf Fachoffentlichen Ebene



lber entsprechende Artikel, es gibt
Fortbildungsveranstalter zum Beispiel,
die ja schon seit Jahren gute Angebote
anbieten gerade im Kitabereich, also in
Kindertagesstatten zu gehen und dazu
aufzuklaren. Also ich denke, und das hat
sicherlich in den letzten Jahren
zugenommen und mit dazu beigetragen.
Aber eher so, eigentlich ganz schon auf
so einer fachoffentlichen Ebene und
weniger auf so einer spektakularen
Ebene. Ja, das denke ich, war sicherlich
ein Grund und dass es, - ja vereinzelt
zumindest im Fortbildungsbereich
aufgenommen wurde, viel Giber diese
Fachkrafteschulung nach 8a, dass man
dariber auch referiert.

FHSGO04

452-487 wir vom Verband, ich weil} das auch gar es fanden Fortbildungen statt, auf Mitarbeiter  Fortbildungen und Mitarbeiterbegutachtung
nicht, ob wir das mit dem [Name der wurde geachtet,
Institution] oder mit [Name der
Institution] dh allgemein auch noch mal
Fortbildungen zu dem Thema gemacht
haben, was kann man tun, um da auch
sicher zu sein, dass bei so etwas nicht
passiert. Das haben wir bei und schon
auch nochmal gemacht, wo muss man
drauf achten, wo haben neue Mitarbeiter
vielleicht, die eine Tendenz in der
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491-517

FHSGO5

Richtung haben, eher eine Chance, was
flir Einrichtungen suchen die sich aus, wie
muss eine Einrichtung sein, damit die
liberhaupt eine Chance haben, ohne jetzt
jeden unter Generalverdacht zu stellen,
das war ja oder wir haben dann ja auch
Arbeitsgruppen. Also wir selbst haben
keinen méannlichen Erzieher, was
eigentlich vom Prinzip her total schade
ist, ahm aber gibt nun mal nur so wenige.
Und die Einrichtungen, die einen haben,
eben auch einen Arbeitskreis gegriindet,
weil es ja auch eine Zeit gab, wo die unter
Generalverdacht standen.

Ja, Arbeitskreise. Mit den direkten
Schutzkonzepten da sind wir auch immer
noch dabei,

das haben wir aber alle, zumindest alle
Einrichtungen vom [Name des Tradgers] im
Rahmen dessen nochmal verandert, um
da eine klarere Distanz auch nochmal den
Eltern deutlich zu machen. Und auch eine
klarere Struktur, weil 4h umso klarerer
die Struktur in der Einrichtung umso
weniger hat derjenige die Moglichkeiten
da auch Raum zu finden.

keine Angaben

Es sind Arbeitskreise und Schutzkonzepte
entstanden.
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Arbeitskreise, Schutzkonzepte



FHSGO6

410-423 Also ich denke, so langsam sind wir kein Tabuisieren mehr, sondern Ansprechen Thema wird angesprochen
daraus, dass wir das tabuisieren, sondern

gerade jetzt, dass es angesprochen wird.

FHSGO7 keine Angaben
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8. Oberkategorie (OK)

Tabuisierung der Thematik

FHSGO1

633-634 Sexueller Missbrauch ist gefiihlt eher Sexueller Missbrauch ist ein Tabuthema ein Tabuthema
noch ein Tabuthema

726-739 glaubt nicht, dass es ein Tabuthema ist, kein Tabuthema im Bereich Friihe Hilfen, kein Tabuthema
insbesondere nicht im Bereich Friihe durch Medien auch nicht in der Gesellschafft
Hilfen. Und in der Gesellschaft schon gar
nicht, da es in den Medien ja vor kommt

FHSGO02

580-583 es gibt auch heute immer noch Tabus um  es gibt auch heute noch Tabus um und zum Teil bestehen noch Tabus zum Thema
und innerhalb des Themas. Es ist ein innerhalb des Themas
Thema worliber man nicht gerne redet.

FHSGO3

349-364 Nein, es ist ein Thema, das einen nochmal das Thema ist kein Tabuthema, aber es fordert es ist kein Tabuthema
anders fordert, hochemotionaler ist andere Kompetenzen

376-394 Im Rahmen von Es gibt Teilgebiete, wo ,,sexualisierte Gewalt”  Vereinzelnd kommt es nach wie vor zu
Mitarbeiterlnnenfortbildungen ist es Tabuisiert wird Tabuisierung der Thematik
durchaus noch ein Tabu

FHSG04

396-403 Innerhalb des Kollegiums ist es kein Innerhalb des Kollegiums wird das Thema auf der fachlichen Ebene zeigt sich
Tabuthema, da offen dartber ,sexualisierte Gewalt” nicht als Tabuthema »sexualisierte Gewalt” nicht als Tabuthema
gesprochen. Sicherlich nicht um eigene wahrgenommen
Befindlichkeiten, das wird wirklich auf der
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fachlichen Ebene betrachtet halt, das ist,
da ist auch kein, da wiirde ich auch sagen,
da ist auch kein Unwohlsein oder so. Es
ist kein schones Thema, aber das ist auch
korperliche Gewalt nicht oder alles was
irgendwie schwierig ist. Das sind immer
schwierige Themen, aber nicht so, dass es
da so ein Tabu gibt oder so.

FHSGO5 keine Angaben

FHSGO06 durch die Arbeit mit dem Wenn auch noch nicht alles erreicht ist, gab es  Es bestehen sowohl enttabuisierte als auch

410-423 Koordinierungszentrum und gute Entwicklungen hin zur Enttabuisierung noch tabuisierte Aspekte von sexualisierter
interdisziplindren Zusammenarbeiten und der Thematik Gewalt neben einander.

die Medien haben wir langsam einen
Weg aus der Tabuisierung gefunden.
Aber ganz sind wir davon noch nicht weg.

FHSGO7 keine Angaben

8.1 Unterkategorie (UK) Entwicklungen in den vergangenen Jahren

FHSGO1

729.739 es gibt Fortbildungen dazu, es kommt in Fortbildungen, Offentlichkeitsarbeit Es bestehen Moglichkeiten der
den Medien vor, es gibt Anregungen fir ermoglichen Auseinandersetzung mit der Auseinandersetzung mit der Thematik
die Gesellschaft sich mit dem Thema Thematik ,sexualisierte Gewalt”

auseinanderzusetzen

FHSG02
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562-614

599-614

FHSGO3
433-463

Als wir angefangen haben bundesweit
solche Projekte ins Leben zu rufen war
dieses Thema non grata. Das war so die
erste Zeit, dann kamen
Wellenbewegungen und seit ca. zwanzig
Jahren forscht man genauer

Es ist viel an dem Punkt Enttabuisierung
passiert. Das Thema ist prasenter
geworden und die Eltern kommen eher in
Beratungsstellen, es hat sich ein
gesamtgesellschaftliches Bewusstsein fur
die Thematik entwickelt, Es hat in London
eine weltweite Konferenz gegeben, wo es
um die Achtung von sexueller Gewalt als
Mittel also in kriegerischen
Auseinandersetzungen ging, Entwicklung
von Projekten

An dem Punkt Enttabuisierung ist einiges
passiert

auf der fachoffentlichen Ebene wurde
das Thema bearbeitet, ja vereinzelt
wurde es zumindest im

Zu Beginn war die Auseinandersetzung mit der
Thematik nicht denkbar, inzwischen spielt die
Forschung eine grof3e Rolle

es hat sich ein 6ffentliche Bewusstsein fir die
Thematik entwickelt, das Thema ist prasenter
geworden, es finden weltweite Konferenzen
zu dem Thema statt und bundesweit wurden
zahlreiche Projekte initiiert

Veranderungen haben stattgefunden

Bewusstseinsbildung, Qualifizierung und
Sensibilisierung
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Es hat viele Jahrzehnte gebraucht, um
,sexualisierte Gewalt” zu thematisieren

Es hat sich ein 6ffentliches und fachoffentliches

Bewusstsein fur die Thematik entwickelt.

Prozesse der Enttabuisierung haben

stattgefunden.

Bewusstseinsentwicklung auf fachoffentlicher
Ebene



FHSGO4

396-403

FHSGO5
FHSGO6
410-423

FHSGO7

Fortbildungsbereich aufgenommen, viel
Gber diese Fachkrafteschulung nach 8a,
dass man dartiber auch referiert

Innerhalb des Kollegiums ist es kein
Tabuthema, da offen dartiber
gesprochen. Sicherlich nicht um eigene
Befindlichkeiten, das wird wirklich auf der
fachlichen Ebene betrachtet halt, das ist,
da ist auch kein, da wiirde ich auch sagen,
da ist auch kein Unwohlsein oder so. Es
ist kein schones Thema, aber das ist auch
korperliche Gewalt nicht oder alles was
irgendwie schwierig ist. Das sind immer
schwierige Themen, aber nicht so, dass es
da so ein Tabu gibt oder so.

keine Angaben

durch beispielsweise Medien,
interdisziplinare Zusammenarbeiten,
Kampagnen und Beratungseinrichtungen
konnte die Thematik mit enttabuisiert
werden.

keine Angaben

Innerhalb des Kollegiums wird das Thema

,sexualisierte Gewalt” nicht als Tabuthema

wahrgenommen.

Hilfsangebote, Offentlichkeitsarbeit und
interdisziplinare Zusammenarbeit sind
fordernde Faktoren fiir die Enttabuisierung
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Unter Expertinnen zeigt sich ,sexualisierte
Gewalt” nicht als Tabuthema

Enttabuisierung hat stattgefunden



8.2 Unterkategorie (UK) forderliche Faktoren

FHSGO1
562-614 Initiierung von Projekten, es hat in
London eine weltweite Konferenz
gegeben, wo es um die Achtung von
sexueller Gewalt als Mittel also in
kriegerischen Auseinandersetzungen ging
FHSGO02
715 Es ist eine Sensibilisierung entstanden. Offentlichkeitsarbeit, Sensibilisierung und der  Offentlichkeitsarbeit, Qualifizierung
Aufbau von Schutzkonzepten waren forderlich
648-689 Erstellung von Schutzkonzepten
595-596 LAber es ist in der Offentlichkeit drin und
es ist nicht mehr raus zu kriegen.”
FHSGO3
433-463 Herr Ulrich und die Bundekampagne Bundeskampagne , Kein Rau fir Missbrauch” Offentlichkeitarbeit und Qualifizierung
haben im Wesentliches dazu beigetragen, in der Offentlichkeit, Verdffentlichen von
dass Uber diese Aktion , Kein Raum fir Artikeln, Fortbildungsveranstaltungen
Missbrauch” an die Offentlichkeit
gekommen ist, tiber entsprechende
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FHSGO04

FHSGO5

FHSGO6
410-423

FHSGO7

Artikel, es gibt Fortbildungsveranstalter,
8a-Schulungen

keine Angaben
keine Angaben

durch beispielsweise Medien,
interdisziplindre Zusammenarbeiten,
Kampagnen und Beratungseinrichtungen
konnte die Thematik mit enttabuisiert
werden.

keine Angaben

Hilfsangebote, Offentlichkeitsarbeit und
interdisziplindre Zusammenarbeit sind

fordernde Faktoren.
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Als fordernde Faktoren werden insbesondere
die Bereitstellung von Hilfsangebote,
Offentlichkeitsarbeit und interdisziplinare
Zusammenarbeit gesehen



9. Oberkategorie (OK)

Versprachlichung von sexualisierter Gewalt

FHSGO1
633-649

651-661

aber bevor ich sexuellen Missbrauch
thematisiere, liberlege ich mir das schon
dreimal eher als. Es fallt mir leichter zu
sagen, die Mutter hat Schwierigkeiten
eine Bindung mit ihrem Kind aufzubauen,
es fallt ihr schwer, nnn — den Blickkontakt
zu halten und sie ist mit vielen anderen
Dingen beschaftigt und es gelingt ihr
noch nicht so gut die Bedrfnisse des
Kindes zu erkennen. Das gelingt mir
leichter zu sagen, aber schwieriger ist es
zu sagen fur mich, nicht ganz sicher, aber
irgendwie habe ich so das Gefiihl da kann
irgendwie etwas sein, was in die richtig
sexuellen Missbrauch geht, ich hab da so
ein komisches Gefiihl. Das wiirde mir,
und ich wiirde auch denken meinen
Kolleginnen nicht ganz so leicht fallen
sowas zu formulieren.

vielleicht weil es, weil ich es nicht gelernt
habe so, weil ich mich da nicht so
fachkompetent fiihle, mich auf so
wackeligem Terrain bewege, ein starker

Es fallt ihr schwerer Beobachtungen oder
Vermutungen zu aullern, dass ein Kinder
sexuell missbraucht wird, als dass es
vernachlassigt wird.

Der Vorwurf des sexuellen Missbrauchs wirkt
so stark, da das Thema so fremd ist und groRRe

Unsicherheiten damit verbunden sind.

schwieriger sexuellen Missbrauch zu
thematisieren

Der Vorwurf des sexuellen Missbrauchs ist stark
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742-755

FHSG02
FHSGO3
279-296

Vorwurf, den ich da formuliere und darf
ich das tiberhaupt so sagen, wie bin ich
jetzt gepragt und aufgewachsen mit dem
Thema ne. Es ist was nicht so transparent
ist, was na nicht so leicht zu fassen ist,
was mir fremd ist, was mir auch
unangenehm ist, wo ich eigentlich gar
keinen Kontakt mit haben mochte, das
nichts dh, eigentlich mochte ich nicht in
einer Familie arbeiten wo fraglicher
sexueller Missbrauch stattfindet oder so.
Es ist bedrohlich fiir mich.

Nee, ahm es gibt ein Sprechen dariiber, ja
aber wer spricht tiber sexuellen
Missbrauch generell. Ich spreche jetzt in
meinem normalen, privaten Kontext
selten Uber Missbrauch, weil ich da keine
Beriihrungspunkte zu habe und in
meinem Job ist es ein ganz kleiner Teil
und wenn es notig ist, dann sprechen wir
dartber, aber ansonsten ist das nichts wo
ich sagen wiirde, ich wiird jetzt gerne mal
ein bisschen mehr Input kriegen, was die
Betreuung von sexuell missbrauchten
Eltern angeht.

keine Angaben

Hm -- Also das gibt’s Unterschiede — klar,

Es wird Uber sexuellen Missbrauch
gesprochen, wenn es notig ist, ansonsten
spricht sie im privaten Kontext und Job
dariiber nicht und nicht gerne.

Mit der Ausnahme von schwerer kdrperlicher
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Sprechen tber sexuellen Missbrauch nur selten

das Sprechen liber sexualisierte Gewalt



wenn’‘s schwere Formen von korperlicher  Gewalt ist das Sprechen lber sexualisierte emotionaler
Gewalt sind, sind die Emotionen auch Gewalt emotionaler

sehr stark, wenn man so im Austausch

mit anderen ist, aber das Thema

Missbrauch oder sexualisierte Gewalt ist

schon nochmal — ist hochemotionaler,

also da passiert schon nochmal mehr

was, da geraten Fachkrafte schneller

unter Druck.

376-394 Das ist eher im Fortbildungskontext eher  Man spricht Gber sexuelle Gewalterfahrungen Sprechen lber sexuelle Gewalterfahrungen
so, dass man das auch sagen kann und nicht so locker wie tGber korperliche schwieriger
sagt - ahm, aber dass man so sagt Gewalterfahrungen

»Mensch, ich bin auch missbraucht
worden von meinem Vater oder
Stiefvater oder anderen” ist nach wie vor
auch da — noch, das macht ja auch
nochmal deutlich, finde ich, fallt mir
gerad so auf, man redet nicht so locker,
wie ,ich hab Gewalterfahrung.”

531-553 Ich denke, Information, also, also es Es ware hilfreich, wenn tber das Thema hilfreich Sprachlosigkeit zu iberwinden
konnte helfen, dass jemand driiber gesprochen wird. Es braucht Menschen, die
spricht, so, ich denke, eigentlich ganz die Sprachlosigkeit iberwinden.

einfach, aber dann wieder schwer. Es
braucht, wenn wir jetzt meinetwegen im
Bereich der Fortbildung bleiben oder im
Bereich der Netzwerkarbeit,
meinetwegen
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Familienhebammenzentrum Netzwerk
mit Gynadkologen, Kinderarzten, -
arztinnen und anderen Berufsgruppen,
dass dort genannt wird, das Thema
sexualisierte Gewalt A und B es ist auch
ein Thema in der Altersgruppe null bis
drei. Ich denke so, und dann beginnt ja
was. Es braucht Menschen sozusagen, die
nicht sprachlos sind und das tun, die das
ansprechen.

FHSG04

396-403 Also ich glaube innerhalb des Kollegiums  Sexuelle Gewalt ist ein schwieriges Thema, es wird offen Gber sexuelle Gewalt gesprochen
ist es kein Tabuthema, da wir offen aber es wird offen dariiber gesprochen
dariber gesprochen. Sicherlich nicht um
eigene Befindlichkeiten, das wird wirklich
auf der fachlichen Ebene betrachtet halt,
das ist, da ist auch kein, da wirde ich
auch sagen, da ist auch kein Unwohlsein
oder so. Es ist kein schones Thema, aber
das ist auch koérperliche Gewalt nicht
oder alles was irgendwie schwierig ist.
Das sind immer schwierige Themen, aber
nicht so, dass es da so ein Tabu gibt oder
so.

405-421 Nein, nein, ich denke, wo es schwierig In Elterngesprachen fallt es Mitarbeitern Im Team wird offen lber sexuelle Gewalt
wird, ist dann, wenn es wirklich in die schwer sexuelle Gewalt zu thematisieren, aber gesprochen, in Elterngesprachen ist es
Elterngesprache geht. Ne, da wird es im Team wird offen dariiber gesprochen schwierig
dann, das ist schon was anderes, da sind
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FHSGO5
337-342

ein Grol3teil der Mitarbeiter zumindest
sicherer im Umgang mit, wenn es um
korperliche Gewalt geht als wenn es dann
um sexuellen Missbrauch geht. Was aber,
glaube ich, auch, denke ich, wieder damit
zu tun hat, dass es, man kann es nicht so
dingfest machen. Ne und es ist trotz alle
dem ein sensibleres Thema. Ne und es ist
trotz alle dem ein sensibleres Thema.
Man muss da wirklich sehr vorsichtig mit
umgehen, was wir vorhin ja auch schon
hatten, dh, damit die einmal nicht die
Schotten dicht machen und, dass auch
keine unbegriindeten, kein falscher
Verdacht aufgeworfen wird halt. Aber
wie gesagt, sonst im Team, wenn darlber
gesprochen wird, wird da auch offen
driiber gesprochen. Und gerade auch so
wenn jemand einen Verdacht haben
sollte, dass das im Team angesprochen
werden sollte, dass andere auch nochmal
verstarkt drauf achten kénnen.

Es kommt nicht vor. Wir sprechen nicht
daruber. Also in der Intervisionsrunde
gab es meines Erachtens keinen Fall, den
wir hatten besprechen missen, weil da
sexueller Missbrauch im Vordergrund
stand. Korperliche Vernachlassigung,

Sexueller Missbrauch war bisher kein Thema
und wurde nicht in Besprechungen

besprochen.
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sexueller Missbrauch wurde bisher nicht
besprochen



345-369

379-400

FHSGO6

psychische Vernachlassigung,
Bindungsstorungen das stand im
Vordergrund, aber sexueller Missbrauch
nicht.

Es, es ist schwieriger, ich wiirde jetzt mal

sagen, ja es ist schwieriger dartber zu
sprechen, weil man sich das noch

weniger vorstellen mochte als korperliche
Gewalt, wo ein Kind geschlagen wird. Ich

glaube, dass es da so einen inneren
Widerstand gibt, ne Abwehr einfach, da

mochte ich mich gar nicht gedanklich mit

befassen, dass Kinder mit einem Jahr
oder unter zwei Jahren sexuell und dann
noch gewaltsam missbraucht werden.

A Was ware lhre |dee das Thema
voran zu bringen, eine Sprache (iber das
Thema zu finden? Wir hatten ja vorhin
auch genannt, dass es ganz schwierig ist,
dass Thema zur Sprache zu bringen, aus
verschiedenen Griinden.

B: Ich glaube, das geht Giber
Veroffentlichungen, ne.

Es muss in das Bewusstsein der Leute,
dass es das gibt.

Sprechen Uber sexuellen Missbrauch ist
schwieriger, weil man sich das nicht vorstellen
will

Es ware hilfreich, Veroffentlichungen tber das
Thema zu schreiben um es ins Bewusstsein
der Leute zu bringen.
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innere Abwehr sich sexuellen Missbrauch
vorzustellen und Schwierigkeiten dartiber zu
sprechen

Veroffentlichungen zu dem Thema kénnten
Bewusstsein schaffen



297-331

334-337

339-354

Also eine richtige Supervision haben wird
jetzt hier nicht, wir haben hier eine
Friihbesprechung, wo Falle vorgestellt
werden ahm - - Also das ist natdirlich flr
einen selber viel bedriickender, also wie
soll ich das erkldren. Es kommt auf den
Fall an, ja also wenn es natdrlich eine
schwere korperliche Misshandlung ist, ist
es genauso furchtbar wie so ein sexueller
Missbrauch. Ich muss sagen, dass die
Falle — mir personlich die Falle, wo man
den sexuellen Missbrauch wirklich
nachweisen konnte sehr, sehr nahe
geblieben sind und auch mehr im
Gedachtnis geblieben sind als weil ich
nicht, mal einen Schlag auf den Po
beispielsweise bekommen hat.

Ja, also das ist, das wird irgendwie anders
erzahlt. Man merkt halt, dass alle so ein
bisschen bedriickt sind von diesem Fall
und gerade bei kleinen Kindern sexuelle
Gewalt.

(lachen) das kann ich nicht, das ist einfach
so ein Gefiihl, ja genau. Man muss
einfach sagen, leider gibt es das hier nicht
wie in der Psychiatrie, da gibt es solche
Supervisionengruppen, wo man dann

Mit Ausnahmen von schwerer korperlicher
Gewalt ist es bedriickender Giber sexuellen
Missbrauch zu sprechen, die Falle sind ihr
langer im Gedachtnis geblieben.

Sexueller Missbrauch wird anders erzahlt

Bei ihnen wird nicht im Rahmen von
Supervisionen Uber sexuelle Gewalt
gesprochen, das ist ihr Job.
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es ist bedriickender tber sexuellen Missbrauch

zu sprechen

Sexueller Missbrauch wird anders erzahlt

keine Moglichkeit Gber sexuelle Gewalt zu
sprechen



357-368

auch mal hort, wie die anderen auf solche
Falle reagieren, was die empfinden, sie
missen das verbalisieren. Hier bei uns ist
es so, dass man es von seinem Gefiihl
ausmachen muss. Da wird nicht driiber
gesprochen, da wird einfach, das ist
unsere Arbeit und fertig. Und das ist halt
so und man spricht nattrlich auch mal so
untereinander dariiber, aber auch da
kann ich jetzt nicht sagen, dass dariiber
gesprochen wird, gesagt wird ,Mensch,
mir geht es jetzt schlecht’ oder ,Kannst du
mir helfen’ oder ahnliches. Also so ist es
nicht. Also es ware in manchen Fallen, ich
hab das hier auch schon mal
angesprochen, dass man so etwas
vielleicht einrichtet. Aber es gibt es
einfach nicht fir uns. Ne, es ist nicht
vorgesehen, weil es ist unser Job.

Also ich kann nicht sagen, dass es eine
Hemmschwelle ist, man merkt halt
einfach nur, wenn man von so einem Fall
berichtet, - - dass das Kollegium — dass es
eine bedrlickte Stimmung ist, anders
kann ich das nicht ausdriicken. Also mir
ist es selbst auch schon so gegangen, bei
Fallen wo es auch wirklich beweisend war
und wo dann auch das Kind, ja wo man

Wenn (ber sexuelle Gewalt berichtet wird ist
da eine Hemmschwelle, es ist bedriickender.
Sie hat selbst schon starke Emotionen bei sich
wahrgenommen.
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Das Sprechen Uber sexuelle Gewalt |6st starke
Emotionen aus.



dann auch weil}, das Kind wurde wirklich
missbraucht, dass einem die Tranen hier
oben stehen und man sich zurlickhalten
muss.

FHSGO07
schriftlich
durchgefiihrtes
Interview

nimmt keine Unterschiede wahr

keine Unterschiede

keine Unterschiede
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10. Oberkategorie (OK)

Griinde fiir die fehlende Auseinandersetzung mit der Thematik

10.1 Unterkategorie (UK)

Griinde fiir die fehlende Auseinandersetzung mit der Thematik — Dimension Kind

FHSGO1 keine Angaben
FHSG02
22-27 Also ich setz bei mir so eine Grenze bei Es ist abhangig von der Reife und dem Schwierigkeit Madchen unter drei in Beratung
drei Jahren, wobei ich nochmal bisschen Sprachverstandnis, ob sie Madchen unter drei
gucke im Grenzbereich, es hat viel damit  in der Beratung hat.
zu tun, ob schon so eine Reife gibt, die
auch ein bisschen mit einem
Sprachverstdandnis und sprachlichen
Ausdrucksmoglichkeiten gepaart ist, dass
ich sage, das nehme ich noch, dieses
Madchen oder das ahm ist mir dann auch
zu schwierig, ne.
32-43 Aufgrund der kognitiven Reife Es bestehen erhebliche Schwierigkeiten fiir Schwierigkeiten fiir die Altersgruppe U3
beziehungsweise eher Unreife und der diese Altersgruppe aufgrund von Unreife,
Schwierigkeit Gedachtnisentwicklung und sprachlicher Entwicklung und
so weiter das was erlebt ist sprachlich Gedachtnisentwicklung.
verfligbar mitteilen zu kdnnen, ist das
natirlich fur diese Altersgruppe enorm
schwierig, ne.
45-70 Ja, das ist ja normal, dass die Kinder ahm  Die sprachliche Reife muss sich erst Sprachliche Reife muss sich entwickeln
einfach dhm ihre Zeit brauchen bis die entwickeln.
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80-90

Sprachentwicklung so fortgeschritten ist,
dass sie auch erzahlen kdnnen, bis auch
das Gehirn sich so weit entwickelt hat,
dass Inhalte auch eben nicht nur
korperlich, emotional abgespeichert
werden, sondern eben auch sprachlich
abgespeichert sind und dann auch und
damit auch in anderer Weise zuganglich
und da kdnnen wir eben bei diesen ganz
kleinen, jungen Menschen auch in
unserem Alltag nicht ausgehen, dass das
so ist, ne.

Und das macht dann auch eine
therapeutische Arbeit so eine
spieltherapeutische einfach auch
schwierig, weil ahm zumindest
rudimentar ist das schon schwer ganz auf
die Sprache zu verzichten, obwohl ja
vieles liber das Spiel lauft und vieles
darauf angelegt ist Kindern ja auch eine
Sprache zu geben, ihnen zu helfen, iber
das was ihre Not ist mit Worten, aber
auch auf anderem Wege zu dulRern, ne.

Ja, genau. Und ich mein, wenn
Missbrauch zu so einem frithen Zeitpunkt
passiert, dann kommt ja auch dazu, dass
sie ahm, dass es auch, nicht nur weil sie

Spieltherapeutische Angebote sind darauf
ausgerichtet sich sprachlich duRern zu kénnen.

Wenn der sexuelle Missbrauch in einem Alter
unter drei Jahren passiert, kénnen die
Erfahrungen sprachlich nicht abgespeichert
werden und die Kinder kénnen sich sprachlich
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Therapeutische Angebote sind nicht auf die
Entwicklung von Kindern unter drei Jahren
abgestimmt

Erfahrungen kénnen sprachlich nicht
abgespeichert werden und Kinder kénnen sich
sprachlich nicht mitteilen



92-95

186-211

der Sprache nicht machtig sind, sondern
dass es auch einfach sprachlich nicht
abgespeichert ist. Also sie konnen dann
durchaus vielleicht auch schon so sich
ganz gut verstandigen mit Worten, aber
sie kdnnen darilber nicht sprechen, ne.

Ja, es ist eine doppelte Sprachlosigkeit.
Ich finde es ist schon eine besondere
Situation, wenn man Uber so junge Kinder
spricht, wo dann vor allen Dingen in so
einem jungen Alter oder in noch jingeren
Alter so eine Art Traumatisierung
passiert.

Im Prinzip ist bei den Alteren ist‘s eh eine
Puzzlesache. Es werden Verfahren
eingesetzt, die schon lange zum Teil auch
bekannt sind in der Kindertherapie. Es
sind oft projektive Testverfahren, das
heil’t spielerisch, es wird was gebaut, es
werden Tafeln angeguckt und dazu kleine
Geschichten erzahlt, dhm es wird die
Familie in Tieren aufgestellt. Das sind
immer so ein paar Klassiker umso ein
paar zu nennen. Und wenn man jetzt
guckt, die ganz, ganz Kleinen unter drei
haben ja auch noch mal eine andere
Konzentrationsspanne, sind ja auch

nicht mitteilen.

In dem Alter unter drei Jahren herrscht eine
doppelte Sprachlosigkeit.

Es gibt keine speziellen diagnostischen
Verfahren fir Kinder unter drei Jahren. Das
wird dann fir die Altersklasse abgewandelt.
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Doppelte Sprachlosigkeit

keine speziellen diagnostischen Verfahren fiir
Kinder unter drei Jahren



522-556

wesentlich schneller beim anderen
Thema. Man kann die natdrlich auch was
bauen lassen, mit denen auch ein
Bilderbuch aus dem Praventionsbereich
angucken, aber man muss es sehr, sehr
abspecken. Das muss man bei drei vier
Jahrigen schon und, wenn die noch
kleiner sind natdlrlich noch mehr ne.

Das heift, man muss davon ausgehen,
dass es auch wo anders und in anderen
Formen passiert und wir haben diese
Spur nicht und es geht nicht nur um
Pflege dh Pflegeverhalten, es war ja bei
dieser ganzen Diskussion um Frauen als
Taterinnen, auch noch mal so ein Teil,
haben sie ja vielleicht auch gelesen, dass
dann so die Frage, wo fangt das denn
dann an. Da haben die Frauen dann auch
gesagt, das ist doch so pflegerisch, muss
der den sein beim Windeln, muss der
denn so eingecremt werden, muss der
dann an die Brust gelegt werden und das
ist dann ja natdrlich vieles ganz normal
und wichtig und richtig, aber dass es da
auch Moglichkeiten des Missbrauchs drin
gibt ganz klar und Verhalten, das die
Entwicklung der Kinder schadigt ohne
Frage ne.

Bei der Altersgruppe der Unter-Dreijahrigen
kann es schwierig sein zwischen pflegerischen

Handlungen und sexuellem Missbrauch zu
differenzieren.
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Schwierigkeit der Differenzierung zwischen
pflegerischen Handlungen und sexuellem
Missbrauch



FHSGO3
145-173

187-222

FHSGO04

545-573

FHSGO5
9-46

Und ich glaube, das macht es noch mal
sicherlich schwieriger, dass natiirlich
diese Altersgruppe von null bis eins
anderthalb, die ja noch nicht, so wenig
sprechen kdnnen, oder sich noch anders
verstandigen und ahm dann nicht in
Kindertageseinrichtungen unbedingt sind
oder sein miissen. Miissen sie ja alle
nicht, aber, dh, dass das auch schwer ist
da verlassliche Daten zu haben.

Das zehn Monate alte Baby kann eben
noch nicht sagen, dass oder was ihm
passiert ist oder kann nur durch Schreien
oder durch andere AuRerungen
aufmerksam machen

Ne, ich denke, erst wenn Kinder raus, die
kénnen ja auch noch nicht sprechen zum
Anfang

Aber bei den Unter-Dreijahrigen ist das
extrem schwer. Die fangen ja erst mit drei
zum Beispiel an richtig mit Rollenspielen
mir etwas zu zeigen, oder auch wenn ich
mit denen male mir was zu zeigen. Aber
in dem Bereich der Ein- bis Zweijahrigen
ist das extrem schwer so etwas dann zu

Es ist schwierig verlassliche Daten zu
gewinnen, weil die Kinder noch nicht sprechen
kénnen und nicht in Kindertageseinrichtungen
sein mussen.

U3-Kinder konnen noch nicht sagen, was
ihnen passiert ist

Die Kinder kdnnen noch nicht sprechen

In dem Altersbereich U3 ist die Diagnostik sehr
schwierig. Haufig werden in Pflege- oder
Wickelsituationen Verletzungen entdeckt.
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Kinder sind nicht in 6ffentlichen Institutionen
und kdnnen noch nicht sprechen

Sprachlosigkeit der Kinder

Sprachlosigkeit der Kinder

Eindeutige Diagnostik schwierig



50-73

75-88

sehen. Da ist es ja eher so, dass es
entdeckt wird von den Miittern oder dem
Pflegepersonal in der Wickelsituation.
Wenn die sehen im Genitalbereich sind
irgendwelche Rotungen oder
Verletzungen oder das Kind sagt , Aua,
Aua“. Das machen die ja hier bei mir ja
nicht. Deswegen ist das hier sehr, sehr
schwer das eindeutig zu diagnostizieren
in dem friihen Bereich.

Also bei der einen war das eine
Dreijahrige und da hatte ich das Gefiihl,
die war schon durch die Arbeit, durch die
Arbeit im Kindergarten, aber auch durch
die Mutter, die sehr aufgeregt war und
wenig differenziert war, war die schon in
die Richtung gedrangt, mit mir ist was
passiert’.

In dem einen Fall ist es auch
abgebrochen, weil die Eltern, diese sehr
jungen Eltern, die dann mit hier waren
gezwungen wurden Uber das Jugendamt
sich hier zu melden, und eigentlich sollte
eine Therapie stattfinden. Aber die
Motivation die ging in den Minusbereich.
Die waren so negativ eingestellt gegen
unsere Arbeit hier. Und die fiihlten sich

In einem Fall hatte sie den Eindruck, dass das
Kind durch das Umfeld gelenkt wurde und so
keine Diagnostik moglich war.

Der Kontext einer Zwangsberatung durch das
Jugendamt hat eine Diagnostik und Therapie
nicht moglich gemacht.
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Einflussnahme des Umfeldes kann Diagnostik
verhindern

Erschwernis der Diagnostik und der Beratung
durch Zwangskontext



140-160

so beschamt und so kontrolliert.

Und ich glaube einfach, dass das sehr,
sehr flieBend ist. Dass es ja schon ganz
kleine Ubergriffe gibt in
Wickelsituationen zum Beispiele, dhm,
wo man auch sagen konnte, das sind
sexuelle Ubergriffe, das hat aber noch
nichts mit Gewalt zu tun, Ne und da
musste man schon differenzieren.
Sexueller Ubergriff ist schon eine
Wickelsituation, wo meinetwegen der
Vater sein Baby wickelt und mehr, sagich
mal, den Genitalbereich pflegt als es
notwendig war, auch das ist fir mich
schon grenzwertig, sexuell Gbergriffig.
Hat aber mit Gewalt von meinem
Verstandnis noch nichts zu tun hat. Wenn
ein Vater aber, das Kind festhalten wiirde
und massiv fesselt, also da fangt fiir mich
die Gewalt an, ne. Das andere ist eine
sexuelle Uberstimulation, auch das findet
ja statt, das hab ich in der Babyambulanz
noch nicht gehabt, aber ich weil einfach
aus der Literatur, dass so etwas
stattfindet. Oder aus
Jugendamtsberichten, dass die das dann
nachher festgestellt haben.

Es ist schwierig die Grenze zum sexuellen
Missbrauch zu bestimmen, da in der
Altersphase die Ubergidnge zwischen
pflegerischen Handlungen und sexuellen
Ubergriffen flieRend sind.
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Schwierigkeit der Grenzziehung zu sexuellem
Missbrauch



170-173

197-222

Diese Ubergriffigkeit, das finde ich so
schwer das zu diagnostizieren.

Mit zwei Jahren konnen die das noch gar
nicht erzahlen und sind noch viel leichter
zu beeindrucken, denke ich, verwechseln
natirlich noch viel mehr, also sind
extremst verunsichert, sicherlich
geschadigt, psychisch geschadigt dann
spater, aber verwechseln dann aber
Zuwendung, Liebe, Fiirsorge,
Korperpflege mit dem was ihnen dann
wiederfahrt. Die kdnnen das ja gar nicht
ne, das Bewusstsein ist ja gar nicht so
ausgereift, dass sie wissen, das ist gut,
das ist schlecht, das darf nicht sein. Das
entwickelt sich ja erst spater. So wie sich
das moralische Bewusstsein erst spater
entwickelt, dann ne Schuldgefiihle

entwickeln sich erst viel spater. So dass in

dem frihen Bereich, wenn es da
geschieht die Storungen ja viel heftiger
sind, als wiirde es spater passieren. Weil
€s SO un- un- unbenannt ist, weil es so in

den vorsprachlichen Bereich fallt, dass da

keine Worte fiir existieren und auch
spater in den Therapiesituationen durch
Worte bearbeitet werden kann. Also ich
vermute, dass es da eine Dunkelziffer

Schwierigkeit Ubergriffe zu diagnostizieren

U3-Kinder kdnnen noch nicht berichten, sind
leicht zu beeinflussen und zu verunsichern
und kdnnen sexuelle Gewalt noch nicht von
Liebe und Fiirsorge unterscheiden. Sie haben
keine Worte fiir die Erlebnisse und kénnen
diese spater auch nicht durch Worte
verarbeiten. Deshalb schatzt sie die
Dunkelziffer hoch ein.
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Hohe Dunkelziffer aufgrund des
Entwicklungsstandes der U3-Kinder



229-236

240-259

gibt, aber ich hab keine Ahnung. Ich hab
keine Ahnung wie hoch die ist.

Ganz genau, ganz genau. Also da vermute
ich eine ganz, ganz hohe Dunkelziffer, wo
es dann - - wo der eine sagen wiirde oder
die eine sagen wiirde , ich mach der doch
nur den Po sauber’ und, wenn ich
daneben stehen wiirde, es gefilmt
werden wirde, wo ich - auch, wenn ich
den Hintergrund des Vaters oder der
Mutter kennen wiirde, wiirde ich nie von
einer Pflegehandlung ausgehen. Wo ich
dann denken wiirde ,wir missen hier mal
ein bisschen besser hingucken’, so.

Da ist dann noch nicht, ich hab dann aber
noch nicht den Verdacht, dass da
sexueller Missbrauch dann stattfindet,
das ist dann alles noch im Sinne von
elterliche Liebe, Fursorge. Aber das wird
haufig missverstanden, wo hort die Liebe
auf und wo fangt der sexuelle Missbrauch
an. Streicheln - ne, wenn sich
meinetwegen Eltern streicheln lassen
wirden von den Kindern und sagen, das
tut Mama gut, das mach ich jetzt bei dir
auch mal. Das ist fiir mich sexuell
Ubergriffig, ganz klar, aber noch nicht

Es gibt Situationen die liegen im Grenzbereich
zu sexueller Gewalt

Es stellt sich die Frage wo sexueller
Missbrauch anfangt. Wenn Eltern sich von
Kindern streicheln lassen ist das noch nicht
gewaltvoll, aber Gbergriffig.
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Gewalt.

261-281 Also ist alles Spekulation. Alles was ich Retrospektive Erzdahlungen sind immer keine sichere Datenbasis durch Retrospektive
retrospektiv sozusagen mit alteren spekulativ und stellen keine sichere
Patienten erfrage, wo die auch vermuten, Datenbasis dar, da sich Phantasie mit Realem
was ist da passiert ist, wo wir das vermischt.
miteinander konstruieren, was ich aber
nicht die Kinder fragen kann, die ich hier
habe im Alter von ein oder zwei Jahren.

Ne und retrospektiv ist immer spekulativ.
Da vermischen sich Dinge von der
Phantasie, vom real erlebten, das ist
extrem schwer, da sichere Daten zu
kriegen.

383-400 Geschlagene Kinder ja das weil} man Niemand mochte sich vorstellen, dass es Sexueller Missbrauch nicht vorstellbar
mittlerweile, aber sexuell missbrauchte, sexuell missbrauchte Kinder gibt.
misshandelte Kinder, das mochte sich
keiner vorstellen. Und dann denkt man
,Ich hab mich geirrt’, dann guckt man
wieder weg. Und erst, wenn es
wiederholt, wiederholt, erst wenn es gar
nicht mehr anders geht, wenn man es
fast sieht, ja dann ... Ich glaub, das
mochte niemand glauben, dass es das
gibt.

463-476 Ich hab eben gemerkt bei der Frage, was  Sie empfindet einen inneren Widerstand, sich  innerer Widerstand, sich das vorzustellen
haben Sie gesagt, wie oft das vorkommt vorzustellen, dass es sexuellen Missbrauch an

173



oder was ich glaube wie viel, dass ich mir  so kleinen Kindern gibt.
da tGberhaupt keinen Kopf, da fangt das
schon an, ich will mir das nicht vorstellen,
dass das oft vorkommt. Der innere
Widerstand, weil wenn ich mit kleinen
Kindern arbeite, ich finde es auch mit
alteren Kindern furchtbar, aber diese
Kleinen, die noch nicht sprechen kdénnen,
die so extrem hilflos sind, die nicht mal
die Chance haben wie dreijahrige Kinder
durch Spielen im Kindergarten ein
bisschen in den Heilungsprozess zu
kommen. Die sind nur auf die
Bezugsperson angewiesen, das mochte
ich mir gar nicht vorstellen, dass sie dem
so ausgeliefert sind. Deshalb macht es fiir
mich auch so schwer, wenn Sie fragen,
»Wie oft glauben Sie, dass so etwas
vorkommt?“ Ich hoffe nicht so oft.

477-486 Und wenn ich mir dann vorstelle, da ist Es ist furchtbar, sich vorzustellen, dass ein so Die Vorstellung ist furchtbar
gewaltsamer sexueller Missbrauch, da kleines Kind sexuell missbraucht wird und
verrutscht alles in der Seele des Kindes, dabei so viel zerstort wird.

wahrscheinlich irreparabel. Weil das
grabt sich so, so, so tief, das Kind startet
mit diesem Bild in die Welt. Wie soll das
korrigiert werden? Wenn man mit sechs
Jahren missbraucht wird, aber das Kind
startet mit fiinf guten Jahren in die Welt
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FHSGO6
196-224

FHSGO7
schriftlich
durchgefiihrtes
Interview

und dann setzt sich das drauf. Aber ein
Kind, was noch nicht viele andere
Erfahrungen hat, da kriege ich schon
allein Beklemmungen beim
Darlibersprechen. Ich finde das
irreparabel, was da zerstort wird.

Und in dem Alter kdnnen die sich einfach
nicht duRern, es kommt nicht ans
Tageslicht.

Ich glaube, das ist ein Problem und
andererseits ist es auch ein Problem, dass
es natirlich ein massiver Vorwurf ist.
Also, wenn man das einmal
ausgesprochen hat, kriegt man das so
schnell auch nicht mehr weg, ne. Ich
glaube, das ist ein ganz groRes Problem
insbesondere in der Arzteschaft, dass die
Angst da jemanden falschlicherweise zu
beschuldigen.

Es ist ein Tabuthema

Der sexuelle Missbrauch wird durch die
Eltern verdrangt, da sie selbst
Erfahrungen mit sexuellem Missbrauch
haben

U3-Kinder kdnnen sich noch nicht duRern, so
kann es nicht 6ffentlich werden

Sexueller Missbrauch ist ein massiver Vorwurf,
der schwer wieder zu korrigieren ist.
Insbesondere Arzte sind da unsicher.
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10.2 Unterkategorie (UK)

FHSGO1

keine Angaben

Griinde fiir die fehlende Auseinandersetzung - Dimension Offentlichkeit

FHSG02

keine Angaben

FHSGO3
187-222

Also ich glaube, das ist sicherlich genau
ein Punkt, dass diese Kinder nicht so
unter Beobachtung sind wie Schulkinder,
klar, dass sie vielleicht in die Kita gehen.
Aber bis drei ist ja relativ offen, ob sie
Zuhause betreut werden, oder ob sie
durch Pflegepersonen oder vielleicht
dann doch in eine Einrichtung gehen.

Kinder unter drei Jahren stehen nicht so wie

Schulkinder unter Beobachten, da man frei
entscheiden kann, ob man seine Kinder in
diesem Alter betreuen lasst.

Kinder unter drei Jahren nicht unter 6ffentlicher
Beobachtung

FHSGO04
545-573

Andererseits denke ich, dass die Kinder - -
gut einmal, gut sie gehen, wenn die
Kinder noch so klein sind ja noch nicht so
in fremde Hande. Wenn ich jetzt erstmal
davon ausgehe, dass es nicht unbedingt,
jaich weill ne Wucht, ein grolRer
Prozentsatz des sexuellen Missbrauchs
passiert in der Familie, ahm - - da ist es
aber bei den Kleinen einmal so, gerade
weil das alles noch so innerhalb der
Familie ist und alles, das Leben ja
innerhalb der Familie stattfindet, kriegt
man es ja auch nicht mit.

Man kriegt so wenig davon mit, weil die
Kinder groRtenteils ausschlieBlich in ihren
Familien leben und sexueller Missbrauch
kommt Gberwiegend in Familien vor.

Kinder unter drei Jahren sind Giberwiegend im
Rahmen der Familien wenig in der
Offentlichkeit sichtbar
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Ne, ich denke, erst wenn Kinder raus, die  Die Kinder kdnnen sich noch nicht sprachlich Der Arzt kann korperliche Auffalligkeiten
kénnen ja auch noch nicht sprechen zum  mitteilen. AuRer der Eltern kdnnten Arzte feststellen.
Anfang, das heil3t, sie kdnnen ja auch Verdnderungen feststellen. Und Arzte kénnen
nichts sagen und ah, die die Einzigen, die  nur kérperliche Auffalligkeiten feststellen.
es feststellen kdnnten, wiren Arzte, weil
die sind weil die sind ja auller den Eltern
so die ersten, die von auBerhalb
kommen, die Gberhaupt Verdanderungen
oder Auffalligkeiten bei einem Kind
feststellen kdnnen. Von daher, wenn es
da stattfinden wiirde, wiilrde man es ja
nicht merken. Und die Arzte kénnen es
eigentlich nur feststellen, wenn
korperliche Auffalligkeiten sind, alles
andere, weil es merkt ja keiner — ne von
daher kann das gut, ware das so meine
Vermutung, wenn da die Dunkelziffer
genauso hoch sein sollte, liegt das einfach
da dran. Wie das ganze Leben noch
innerhalb der Familie Stattfindet. Und der
einzige, der diese Anzeichen feststellen
kann, wenn es denn wirklich innerhalb
der Familie passiert ist im Prinzip der
Arzt. Wer hat sonst einen so engen
Kontakt zu dem Kind.
FHSGO05
197-222 Ich glaube, zum einen, deswegen habe Die Dunkelziffer von sexuellem Missbrauch ist  Erst wenn Sprache entwickelt ist, kann sexueller
ich gerade so gestutzt bei der Antwort, so hoch, da der Missbrauch erst spater wenn Missbrauch offenkundig werden.
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dass die Dunkelziffer so hoch ist, dass die
meisten Falle nicht gar nicht an die
Offentlichkeit kommen, weil — 8hm eben
der Ubergang zwischen Ubergriffen,
Missbrauch, gewaltsamen Missbrauch, da
sehe ich noch einen Unterschied. Und der
gewaltsame Missbrauch, der wird ja erst
in den Kindergarten und in den Schulen
offenkundig, wo sie dann auch die
Sprache entwickelt haben, dass sie das
erzahlen kénnen.

die Kinder sprechen kénnen offenkundig wird.

FHSGO06
196-224 Ich denke das ist einfach ein Problem,

dass es nicht so publik ist.

Sexueller Missbrauch ist nicht so 6ffentlich.

Das Thema ist nicht so o6ffentlich

10.3 Unterkategorie (UK)

Griinde fiir die fehlende Auseinandersetzung - Dimension Qualifizierung

FHSGO1 keine Angaben

FHSGO2 keine Angaben

FHSGO3

187-222 Das zehn Monate alte Baby kann eben Es fehlt an Sensibilitat und Qualifizierung von Es fehlt an Sensibilitdat und Qualifizierung

noch nicht sagen, dass oder was ihm
passiert ist oder kann nur durch Schreien
oder durch andere AuRerungen
aufmerksam machen, dass etwas komisch

Mitarbeitern die Symptome und Signale von
Sauglingen und Kleinkindern zu erkennen.
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224-239

ist und dann braucht es natirlich auf der
anderen Seite wiederum Menschen oder
Fachkrafte, die das, die diese Signale auch
wahrnehmen kénnen und die dann eben
das Strampeln des Babys eben nicht als
,0h, das will sich nicht wickeln lassen’,
sondern als ‘Mensch, da konnte ja auch
was sein’, dass das Kind keine Windel
mag, weil es vielleicht Schmerzen hat
oder da angefasst wurde und sich
deshalb nicht windeln I3sst. Es gibt viele
ah Moglichkeiten. Also das wirde fir
mich noch dazu kommen. Dass die
Sensibilitat und vielleicht auch die
Qualifizierung nicht aus- noch nicht
ausreichend ist im dem Bereich zum
Beispiel von Personal fiir die ganz
Kleinen.

unsere Rechtsmedizinerin oder eine der
Rechtmedizinerinnen, die zum Thema
Kinderschutz ganz viel gemacht hat, hat
auch sagt (nicht verstandlich) oder es gibt
Falle, die sind falsch vermutet und ich
glaube, dass manchmal die Scheu da ist,
bevor ich einen Verdacht duRere und ich
mir nicht sicher bin, behalt ich ihn lieber
fir mich. Und ich glaub, das kommt mit
dazu. Und die sind doch eigentlich ganz

Es besteht die Angst, einen falschen Verdacht

zu duRern und man mochte sich das nicht
vorstellen.
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zu duRern



242-249

545-573

585-587

nett die Eltern und das kann ich mir gar
nicht vorstellen, dass da was ist.

Ja, genau, genau das geht ja nicht, das
sind ja nur die eigenen Eindriicke, die ich
habe, vielleicht ja wie gesagt, wenn es
keine eindeutigen
Untersuchungsergebnisse sind, sind es
MutmalRungen oder Beobachtungen,
Mensch, die oder der geht aber komisch
mit seinem Kind um, ja. Und dann ist die
Frage, was mach ich jetzt. Was mach ich
jetzt, zum Beispiel, wenn ich da als
Hebamme tatig bin, muss nicht als
Familienhebamme, so als normale
Hebamme oder als Kinderarzt

Also das kann ich auch nur vom Gefiihl
her sagen, weil mir da die Erfahrungen
fehlen. Ich glaube, dass es daran liegt,
also — - zwei Richtungen. Einmal da denke
ich jetzt einfach positiv halt ne. Dass ich
denke, an so kleinen Wirmern kann man
sich nicht vergreifen, aber ne einfach
emotional jetzt so.

A: Und das erste was Sie genannt
hatte, die Unvorstellbarkeit sich an so
kleinen Wirmchen zu vergehen, das darf

Es besteht eine groRe Unsicherheit wie man
mit Uneindeutigkeiten, Beobachtungen und
MutmalRungen umgehen sollte.

Der Gedanke kommt auf, dass man sich an so
kleinen Wiirmern nicht vergreifen kann.

Es kommt der Gedanke auf, dass das nicht
sein darf.
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Unvorstellbarkeit



es nicht geben.
B: Ja, es darf nicht sein.

FHSGO04 keine Angaben

FHSGO5 keine Angaben

FHSGO6

196-224 Andererseits sind die Arzte muss man Arzte sind nicht so geschult, dass sie sexuellen  (Nicht-)Qualifizierung von Arzten
einfach so sagen nicht so geschult auf Missbrauch im Rahmen von U-

diesem Gebiet. Dass man das erkennt, Untersuchungen erkennen kénnen.
auch nicht bei den U-Untersuchungen. Da
ist es eher, dass man die korperliche
Gewalt schneller erkennt als die sexuelle
Gewalt. Da wirklich die richtigen
Untersuchungstechniken zu beherrschen
und zu gucken, ist da alles in Ordnung im
Genitalbereich, spricht da irgendwas auf
einen sexuellen Missbrauch.
FHSGO7 keine Angaben

10.4 Unterkategorie (UK)  Griinde fiir die fehlende Auseinandersetzung - Dimension Diagnostik

FHSGO1 keine Angaben

FHSGO02

186-211 Im Prinzip ist bei den Alteren ist‘s eh eine  Es gibt keine speziellen diagnostischen keine speziellen diagnostischen Verfahren fir
Puzzlesache. Es werden Verfahren Verfahren fiir Kinder unter drei Jahren. Das Kinder unter drei Jahren

eingesetzt, die schon lange zum Teil auch  wird dann fiir die Altersklasse abgewandelt.
bekannt sind in der Kindertherapie. Es
sind oft projektive Testverfahren, das

heilt spielerisch, es wird was gebaut, es
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FHSGO3

FHSGO04

FHSGO5
9-46

werden Tafeln angeguckt und dazu kleine
Geschichten erzahlt, 3hm es wird die
Familie in Tieren aufgestellt. Das sind
immer so ein paar Klassiker umso ein
paar zu nennen. Und wenn man jetzt
guckt, die ganz, ganz Kleinen unter drei
haben ja auch noch mal eine andere
Konzentrationsspanne, sind ja auch
wesentlich schneller beim anderen
Thema. Man kann die natiirlich auch was
bauen lassen, mit denen auch ein
Bilderbuch aus dem Praventionsbereich
angucken, aber man muss es sehr, sehr
abspecken. Das muss man bei drei vier
Jahrigen schon und, wenn die noch
kleiner sind natirlich noch mehr ne.

keine Angaben

keine Angaben

Aber bei den Unter-Dreijahrigen ist das
extrem schwer. Die fangen ja erst mit
drei zum Beispiel an richtig mit
Rollenspielen mir etwas zu zeigen, oder
auch wenn ich mit denen male mir was zu
zeigen. Aber in dem Bereich der Ein- bis
Zweijahrigen ist das extrem schwer so

In dem Altersbereich U3 ist die Diagnostik

sehr schwierig. Haufig werden in Pflege- oder

Wickelsituationen Verletzungen entdeckt.
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50-73

75-88

etwas dann zu sehen. Da ist es ja eher so,
dass es entdeckt wird von den Miittern
oder dem Pflegepersonal in der
Wickelsituation. Wenn die sehen im
Genitalbereich sind irgendwelche
Rétungen oder Verletzungen oder das
Kind sagt ,,Aua, Aua“. Das machen die ja
hier bei mir ja nicht. Deswegen ist das
hier sehr, sehr schwer das eindeutig zu
diagnostizieren in dem friihen Bereich.

Also bei der einen war das eine
Dreijahrige und da hatte ich das Gefihl,
die war schon durch die Arbeit, durch die
Arbeit im Kindergarten, aber auch durch
die Mutter, die sehr aufgeregt war und
wenig differenziert war, war die schon in
die Richtung gedrangt, mit mir ist was
passiert’.

In dem einen Fall ist es auch
abgebrochen, weil die Eltern, diese sehr
jungen Eltern, die dann mit hier waren
gezwungen wurden Uber das Jugendamt
sich hier zu melden, und eigentlich sollte
eine Therapie stattfinden. Aber die
Motivation die ging in den Minusbereich.
Die waren so negativ eingestellt gegen
unsere Arbeit hier. Und die fiihlten sich

In einem Fall hatte sie den Eindruck, dass das
Kind durch das Umfeld gelenkt wurde und so
keine Diagnostik moglich war.

Der Kontext einer Zwangsberatung durch das
Jugendamt hat eine Diagnostik und Therapie
nicht moglich gemacht.
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so beschamt und so kontrolliert.

FHSGO06
42-69 Und das ist, das ist schon haufiger schon.  Folgen von , Hands-off-Handlungen” sind nicht Schwierigkeiten der Diagnostik
Ja das ist haufig in dem Alter, dass man sichtlich erkennbar
gerade bei den kleinen Kindern ,,Hands-
off-Handlungen” hat. Also so, so richtig
Penetration mit dem Penis in die Scheide,
was ja so die klassische Vergewaltigung
darstellt, wirde ich eher sagen, dass das
selten ist.

233-250 Bei der sexueller Gewalt, wie ich schon Folgen von , Hands-off-Handlungen” sind nicht  Schwierigkeiten der Diagnostik
erwahnt habe, dann hat man nicht sichtlich erkennbar
unbedingt ,,Hands-on-Handlungen®,
sondern ,Hands-off-Handlungen” und
das zu, das zu widerlegen oder zu
beweisen ist einfach sehr, sehr schwierig.

Und deswegen, denke ich, dass dieses
Thema noch viel, viel heikler ist, dann
auch im Verlauf zu beobachten und - - ja,
dass die Beschuldigten nicht mehr von
sich wegkriegen, wenn es einmal
ausgesprochen wurde. Also das erleben
wir halt auch bei den Fortbildungen oder
Vortragen, die wir machen, dass ganz
viele Arzte sagen, Mensch, bevor ich so
etwas dulRere, das ist schon eine
Gratwanderung, bevor da wirklich der
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Verdacht gedauRert wird. Bei der
korperlichen Gewalt ist das fir die
einfacher. Auch fiir die Arzte einfach.

FHSGO07 keine Angaben

10.5 Unterkategorie (UK)  Griinde fiir die fehlende Auseinandersetzung - Dimension Forschung

FHSGO1 keine Angaben

FHSGO02

522-556 Ich glaub, das ist auch ein Im Bereich Forschung ist es deshalb so Kindheitserinnerungen sind in
Themenbereich, der noch nicht so gut schwierig, weil Erwachsene in Befragungsstudien haufig nicht mehr
erfasst ist. Das ist natilirlich auch mit den  Befragungsstudien nach ihren erinnerbar und stehen fir die Forschung nicht
Forschungsmethoden, das wissen Sie Kindheitserfahrungen befragt werden, an die  zur Verfligung.

besser als ich, ist natlirlich auch extrem sie sich haufig nicht mehr erinnern kénnen.
schwierig. Wir haben ja auch, vieles ist
ja so so Befragungsstudien, dann sind es
ja oft Studenten oder junge
Erwachsenen, die gefragt werden. Da
haben wir natrlich irre Fehlerquellen
und, wenn man sich lberlegt, es geht
um Missbrauch im aller friihsten
Kindheitsalter, ne, das kénnen ja viele
gar nicht mehr erzahlen, weil sie es gar
nicht mehr bewusst erinnern ne.

FHSGO3 keine Angaben
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FHSG04 keine Angaben

FHSGO5

372-378 Ich glaube, es gibt wenige, die sagen ,oh  Die Bereitschaft zu dem Thema zu forschen keine groRRe Bereitschaft zu dem Thema zu
ja, dazu will ich gern mal forschen’. Dass st nicht groR. forschen.
da schon anfangt, ich méchte mir das
gar nicht vorstellen.

FHSGO6 keine Angaben

FHSGO7 keine Angaben
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11. Oberkategorie (OK) Bedarfe der Expert_innen, um ein Bewusstsein fiir das Thema sexualisierte Gewalt an Séiuglingen und Kleinkindern

zu schaffen

FHSGO1 keine Angaben
FHSGO02
45-70 Und ich glaube es braucht die Es werden spezielle Therapieansatze fir null Therapieansatze fir null bis drei Jahrige

Entwicklung anderer Therapieansatze, wir bis drei Jdhrige bendtigt
haben ja oft auch bei den Kleinen welche,

die dann auch sich schwerer tun Mama

oder Papa aus dem Zimmer zu lassen,

alleine zu bleiben, auch das ist normal,

ahm und dann braucht es halt anderer

Zugange, ne.

104-167 Es gibt ja sowieso nicht viele Verfahren, Es werden spezielle Testverfahren fir null bis  Testverfahren fir null bis drei Jdhrige
die man einsetzen kann, Testverfahren drei Jahrige bendotigt
und dh in dem jungen Bereich wird’s ja
dann noch diinner —so ne.

186-211 Es sind oft projektive Testverfahren, das Es werden spezielle Testverfahren fiir null bis Testverfahren fir null bis drei Jahrige
heil’t spielerisch, es wird was gebaut, es drei Jahrige bendotigt
werden Tafeln angeguckt und dazu kleine
Geschichten erzahlt, ahm es wird die
Familie in Tieren aufgestellt. Das sind
immer so ein paar Klassiker umso ein
paar zu nennen. Und wenn man jetzt
guckt, die ganz, ganz Kleinen unter drei
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FHSGO3
433-463

haben ja auch noch mal eine andere
Konzentrationsspanne, sind ja auch
wesentlich schneller beim anderen

Thema. Man kann die natirlich auch was

bauen lassen, mit denen auch ein
Bilderbuch aus dem Praventionsbereich
angucken, aber man muss es sehr, sehr
abspecken. Das muss man bei drei vier
Jahrigen schon und, wenn die noch
kleiner sind natirlich noch mehr ne.

Also sicherlich, dass es starker in der
Offentlichkeit noch prasent ist oder war
oder noch ist, jetzt weniger durch so
spektakulare Falle.

Aber ich denke, dass das Thema mehr
und da finde ich, hat Herr Ulrich und die
Bundekampagne Wesentliches zu
beigetragen, dass es darliber nochmal in

die, in die Fachwelt gekommen ist — liber
diese Aktion , Kein Raum fiir Missbrauch®,

Uber entsprechende Artikel, es gibt
Fortbildungsveranstalter zum Beispiel,
die ja schon seit Jahren gute Angebote
anbieten gerade im Kitabereich, also in
Kindertagesstatten zu gehen und dazu
aufzuklaren. Also ich denke, und das hat
sicherlich in den letzten Jahren

Prasenz in der Offentlichkeit ist forderlich

Besonders forderlich ist es, dass es auf der
fachoffentlichen Ebene wie Fortbildungen,
§8a, Literatur publik geworden ist, nicht auf
der Ebene von spektakularen Fallen
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466-491

zugenommen und mit dazu beigetragen.
Aber eher so, eigentlich ganz schon auf
so einer fachoffentlichen Ebene und
weniger auf so einer spektakularen
Ebene. Ja, das denke ich, war sicherlich
ein Grund und dass es, - ja vereinzelt
zumindest im Fortbildungsbereich
aufgenommen wurde, viel Gber diese
Fachkrafteschulung nach 8a, dass man
dariber auch referiert.

Das Bundeskindesschutzgesetz hat ja
sozusagen der Jugendhilfe sprich den
Jugendamtern einen klaren Auftrag
gegeben, ahm. Da steht ja auch drin, dass
es um Qualitatsentwicklung geht, dass
Qualitatsentwicklung in Einrichtungen,
die Kinder und Jugendliche betreuen, also
bei Kindern, eben auch
Qualitatsentwicklung gemacht wird. Also
einmal wie, wie nehmen wir den
Schutzauftrag war, wie setzen wir den
um, wir kooperieren wir mit anderen und
sichern wir die Beteiligungsrechte von
Kindern.

Wie kann man Kinder, die man betreut in
[Name der Stadt] in den Krabbelstuben
ab, ich glaub, einem Jahr, anderthalb

Ein groRer Bedarf besteht in einer gelingenden
Qualitatsentwicklung, die sich in der
Umsetzung des Schutzauftrages, in
Kooperationsformen sowie in der Sicherung
der Beteiligungsrechte von Kindern zeigt.

Ein wichtiger Auftrag ware im Rahmen der
Qualitatsentwicklung die Sicherung der
Beteiligung von Kindern im Krippenalter.
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493-522

Jahren, wie kann man die beteiligen,
sozusagen, dass man ihnen Moglichkeiten
gibt, zu sagen was nicht gut ist, das heif3t,
und das ware ein Punkt, wenn sie fragen,
was muss passieren, die
Qualitatsentwicklung, die, die vorgesehen
ist, gesetzlich fir die Jugendhilfe muss
umgesetzt werden. Das heil3t, die muss
auch umgesetzt werden, dass man
Verfahren schafft mit Tragern von
Einrichtungen, mit Kindertagesstatten,
mit Kinderladen etecetera, die tun, dass
sie die Kleinen auch im Blick haben,
selber, und was kénnen sie tun damit die
kleinen Moglichkeiten haben etwas zu
dullern, was mit ihnen passiert. Das ware
aus meiner Sicht jetzt hier und ich kann
ja erstmal nur fur das Jugendamt
sprechen der zentrale Auftrag.

da muss man Angebote schaffen, man
muss sich vernetzen, man muss
kooperieren. Da schlieBt sich wieder der
Kreis zu der Netzwerkarbeit, man muss
moglichst viele mit ins Boot holen, um
dann zu dem Thema zu qualifizieren und
sagen, ,Ja das gibt’s auch bei denen, auch
bei anderthalb Jahrigen oder ein Jahrige
werden missbraucht, das ist ein Thema

Beispielsweise welche Maoglichkeiten gibt es,

ihnen zu helfen sich zu duRern.

Entwicklung von Angeboten und
Kooperationsformen und die Aktivierung
vieler Leute, die ein Bewusstsein fur die
Thematik haben. Auf Thema auch in
Fortbildungen hinweisen.
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und da missen wir hingucken und dazu
missen wir qualifizieren®. Also wir
machen so was zum Beispiel in diesem
Jahr, aber erstmal intern mit der Region
zusammen mit dem anderen Jugendamt,
dass wir zum Thema Geschwisterinzest
oder zum Thema innerfamiliarer
Missbrauch auch eine Fortbildung
machen, wo’s genau darum geht. Jetzt
nicht um das Thema bei den Kleinen, aber
es geht grundsatzlich um das Thema -
ahm, worauf ist zu achten, wenn man mit
Mittern, Partnern, Vatern, Tatern
arbeitet, was ist mit den Kindern und
Jugendlichen und was passiert bei den
Fachkraften, also welche Dynamiken gibt
es da. Ich wiirde das nochmal
mitnehmen, dass ich die Referentinnen
bitten werde, dass sie sich Gedanken
machen auch Uber die Altersgruppe der
null bis drei Jahrigen, dass man das schon
mal mitnimmt. Also das war jetzt schon
mal ganz konkret wir bieten eine
Fortbildung an und ich wiirde die
Referentinnen bitten, habt auch ein Auge
auf diese Altersgruppe und so, denke ich,
kann es passieren, dass man im Sinne
dieser Qualitatsentwicklung vorankommt.
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531-553

FHSGO4
522-536

FHSGO5
313-327

337-342

424-453

Es braucht Menschen sozusagen, die
nicht sprachlos sind und das tun, die das
ansprechen.

Und das finde ich da auch ganz wichtig. Es
gibt andere Fachleute, die da in dem
Bereich einfach gut sind und die das von
der Pieke auf, durch Erfahrungen halt
gelernt haben, die wiirde ich dann dazu
holen.

(nach der Bundeskampagne): Da habe ich
deutlich gemerkt, dass Jugendamter ofter
Menschen, Eltern, Paare geschickt haben,
dass Gerichtsverfahren so verliefen, das
die Tatermiitter sozusagen ahm, sich
Hilfe suchen sollten.

Also da wiirde ich mir wiinschen ein
bisschen mehr Aufklarung.

Dass es mehr Routine gibt, dariiber zu
sprechen, sich das vorzustellen, das zu
integrieren, ja das kommt vor und so sind
die Mutter und Vater, die das machen.
Also da fehlt mir ja auch der Kontakt, der
Austausch. Ich hab ja nicht mit diesen
Erwachsenen dann zu tun, weil die ja
einfach hier nicht her kommen. Das

Ein Bedarf wird im Sprechen dartiber gesehen

Die Kooperation mit Fachleuten ist wichtig.

Die Bundeskampagne hat zu mehr Sensibilitat
gefiihrt

Aufklarung ist ein Wunsch

Es fehlen zum einen Falle, um eine Routine
und ein Bewusstsein fur die Thematik zu
entwickeln
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brauchte ich dann einfach, um mich dann
noch besser einfiihlen zu kénnen.
FHSGO06
426-438 Es muss einfach noch viel mehr ahm — Es bedarf noch mehr Offentlichkeitsarbeit fiir ~ mehr Offentlichkeitsarbeit in Institutionen und
publik gemacht werden, also viel mehr dieses Thema — sowohl in den Einrichtungen Medien
Aufklarungsarbeit in allen Institutionen. als auch in den Medien
Also das ist, da wird natirlich schon viel
gemacht. Aber ich denke, in
Kindergarten, in Schulen in solchen
Einrichtungen kdnnte aus meiner Sicht
noch viel, viel mehr laufen. Und auch
Uber die Medien, ne.

442-472 Es ist einfach auch schwierig fiir Arzte, Thematik muss in die Ausbildung fiir Arzte Thema als Bestandteil der Arztausbildung
muss man einfach mal so sagen. Im integriert werden
Studium ist es einfach so, dieses Thema
Uberhaupt Kindesmisshandlung und
Missbrauch wird nur durch die
Rechtmedizin unterrichtet. Wir haben
einen Block zwei Wochen innerhalb von
sechs Jahren Studium, also zwei Wochen.

Und davon fallt ein Tag, ein Tag auf dieses
Thema. Also man hat einen Tag in sechs
Jahren. Die Padiatrie und die Gynakologie
behandeln dieses Thema im Studium
nicht. Also wenn man fertiger Arzt ist
nach sechs Jahren hat man sich einen Tag
damit beschaftigt und dann geht das
Ganze auch noch weiter. In der
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FHSGO7

Facharztausbildung zum Kinderarzt oder
zum Gyndkologen ist auch dieses Thema
auch immer noch nicht im
Weiterbildungscurriculum fest
vorgeschrieben. Das soll gedndert
werden, dass das wirklich fester
Bestandteil wird.

Dass wenn es nicht behandelt wird, sie
auf diesem Gebiet keine Erfahrung
haben, und deswegen mussen wir auch
sagen, dass wir denken, dass das unsere
Aufgabe ist. Und das ist mit dem
Ministerium so auch vereinbart, dass wir
halt viele, viele Fortbildungen zu diesem
Thema machen und, dass die Arzte
wissen, sie kdnnen damit zu uns kommen
mit diesem Thema. Also ohne Probleme
jederzeit sich hier melden kénnen.

keine Angaben

Kinderschutzambulanz muss als Fortbildungs-
und Beratungsinstitution fiir Arzte zur
Verfligung stehen
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4. Ein Entwurf von Handlungsempfehlungen fiir die Praxis

Vor dem Hintergrund der Expertise sowie unter Bezugnahme der zentralen Ergebnisse
dieser Forschungsarbeit wird im Weiteren ein Entwurf von mdglichen
Handlungsempfehlungen fiir die Praxis Friiher Hilfen vorgestellt. Es ist darauf
hinzuweisen, dass es sich bei der folgenden Darstellung um erste zusammenfassende
Uberlegungen handelt. Fiir weitere konkrete Ausarbeitungen wire es notwendig, die
genannte Thematik hinsichtlich der Themenfelder ,Schutzkonzepte” und
»,Gefahrdungsanalysen” zu diskutieren. Des Weiteren sollte die Kooperation zwischen

Justiz, Medizin und Padagogik naher zu beleuchten werden.

Die hier genannten Empfehlungen beziehen sich vorrangig auf den praventiven Umgang
mit sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern und verfolgen dabei zwei
zentrale Ziele. Zum einen soll sexualisierter Gewalt im Kontext Friiher Hilfen mehr
Beachtung zukommen. Bezliglich dessen ist es notwendig, Akteur_innen Friiher Hilfen
dafir zu sensibilisieren, sexualisierte Gewalt als Phanomen wahrzunehmen, welches
auch Sauglinge und Kleinkinder betrifft. Dementsprechend scheint die Ausrichtung der
Konzepte auf die Abwendung der Gefahr durch sexualisierte Gewalt unerlasslich. Zum
anderen steht die Frage nach professionellen Umgangsmoglichkeiten mit der
Sprachlosigkeit, die sich im Zusammenhang mit sexualisierter Gewalt an Sauglingen und

Kleinkindern als signifikantes Charakteristikum erwiesen hat, im Fokus des Interesses.

Zielsetzung

= Sexualisierter Gewalt im Kontext Friher Hilfen soll mehr Beachtung zukommen
= Forderung von professionellen Umgangsformen mit der Sprachlosigkeit
bezlglich sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern, um praventiv
und interventiv handeln zu kénnen.
Fir die Umsetzung der oben benannten Zielsetzungen werden vier Handlungsbereiche
determiniert, welche sowohl die strukturelle als auch die personale Ebene der

Pravention mit einschlieRen.

1. Fokussierung in den Ausbildungen
Bisher wird sexualisierte Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern in Ausbildungen, die fir
das Praxisfeld Frihe Hilfen eine Bedeutung haben, nicht als spezielle Thematik

behandelt oder als festgelegter Gegenstandsbereich in Ausbildungscurricula integriert.
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Exemplarisch konnte dies sowohl am Beispiel der Ausbildung zur Familienhebamme als
auch zum_zur psychoanalytischen Kinder- und Jugendtherapeut_in gezeigt werden.
Insbesondere im Medizinstudium sowie im Rahmen der Facharztausbildung zum_zur
Gynakolog_in und zum_zur Padiater_in hat sexualisierte Gewalt an Kindern unter drei
Jahren bisher keinen Stellenwert. Expert_innen bewerten das Angebot von spezifischen
Fortbildungen sehr unterschiedlich, dagegen wird der Bereich nach meinen eigenen
Recherchen sehr gering eingeschatzt. Um interdisziplinar ein umfassendes Fachwissen
garantieren zu koénnen, ist im Sinne der oben genannten Zielsetzungen die Etablierung
der Thematik in den grundlegenden Ausbildungsgiangen erforderlich. Hierzu zahlen
Studiengdnge der Medizin, der Psychologie, der Padagogik sowie die Ausbildungsgange
zum_zur Erzieher_in, zum_zur Heilerziehungspfleger_in, zum_zur Gesundheits- und
Krankenpfleger_in und zur Hebamme/Geburtshelfer_in sowie therapeutische
Weiterbildungen und verschiedene andere. In diesem Zusammenhang ist die verstarkte
Thematisierung von sexualisierter Gewalt im Allgemeinen sowie spezifische Hinweise
darauf, dass auch schon sehr junge Kinder betroffen sind, entscheidend. AuRerdem
scheint der Ausbau von Fortbildungsangeboten speziell zu sexualisierter Gewalt an
Sauglingen und Kleinkindern notwendig. Im medizinischen Bereich ist die spezifische
Qualifizierung von Arzt_innen zur Diagnostik, insbesondere im Rahmen von
Friherkennungsuntersuchungen erforderlich, um sexualisierte Gewalt schon bei sehr
jungen Kindern frihzeitig erkennen zu koénnen. Fir die Arbeit im padagogisch-
psychologischen Bereich dagegen steht die Sensibilisierung von Fachkraften im Fokus,
um Feinzeichen von Sauglingen und Kleinkindern einordnen und entsprechend handeln
zu konnen. Die Erarbeitung von professionsspezifischen Handlungsablaufen bei
Verdachtsfallen ist in jedem Fall notwendig und trdagt zur Forderung eines sicheren

Umgangs mit der Thematik bei.

= Etablierung der Thematik in den Ausbildungscurricula der grundlegenden
Ausbildungszweige Friiher Hilfen

= Qualifizierung von Arzt_innen, insbesondere fiir die Durchfiihrung von
Friiherkennungsuntersuchungen

= Qualifizierung von padagogisch-psychologischen Fachkraften

=  Entwicklung eines spezifischen Fortbildungsprogrammes

=  Erarbeitung von professionsspezifischen Handlungsablaufen bei Verdachtsfallen
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2. Institutionelle Ausgestaltung
Neben Empfehlungen zur Modifizierung des Ausbildungsbereiches werden im Weiteren
konkrete Hinweise fiir die Ausgestaltung auf institutioneller Ebene vorgestellt. Aus den
Befunden der Untersuchung wird die zentrale Bedeutung von
Kommunikationsmoglichkeiten wie Intervisionen und Supervisionen deutlich. Fir eine
verstarkte Beachtung der Thematik im Praxisfeld Frihe Hilfen sowie fiir die Férderung
von Umgangsmoglichkeiten mit der Sprachlosigkeit von Akteur_innen zeigt sich im
institutionellen Rahmen die Etablierung von Raumen und Moglichkeiten zur
Kommunikation Uber die Thematik entscheidend. Neben der Bewusstheit Uber das
Phianomen sowie der Offenheit gegeniber der Thematik, ist es notwendig, den
Austausch liber (Verdachts-)Falle von sexualisierter Gewalt zu sichern. Fur die Arbeit mit
sexualisierter Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern ist es besonders entscheidend, sich
immer wieder darliber bewusst zu werden, dass die Auseinandersetzung mit
sexualisierter Gewalt, im Gegensatz zu anderen Gewaltformen, spezifische Merkmale
assoziieren kann. Eine direkte und bewusste Reflexion moglicher diffiziler Reaktionen,
wie beispielsweise gréBerer Unsicherheiten, unangenehmerer Emotionen und einem
starkeren Handlungsdruck kénnte das Risiko senken, Gefahrdungen durch sexualisierte
Gewalt zu {ibersehen oder zu verdrangen. Dariiber hinaus sollte durch das Angebot von
Intervisionen und Supervisionen in allen Disziplinen die Mdglichkeit der Reflektion und
emotionalen Verarbeitung geboten werden. Akteur_innen Friher Hilfen brauchen
Moglichkeiten, um Uber Unvorstellbares wie sexualisierte Gewalt an Saduglingen und
Kleinkindern in einen Austausch zu kommen, durch den sie eigene Emotionen und
Kognitionen verbalisieren und verarbeiten kdnnen. Nur so kann professionelles Handeln
gesichert werden. Der kollegiale Austausch ist auch im Hinblick auf die direkte
praventive Arbeit mit den Sauglingen und Kleinkindern wesentlich. Ein zentraler
Kritikpunkt von Pravention sexualisierter Gewalt ist es, zu vermeiden Uber Sexualitat zu
sprechen. ,Es wird zwar versucht dem Kind klarzumachen, es solle Uber sexuellen
Missbrauch sprechen, implizit wird jedoch vermittelt, dass Uber Sexualitdt nicht
gesprochen werden darf.” (Amann/ Wipplinger 2005b, 747). Um eine mogliche
Ubertragung der Sprachlosigkeit zu verhindern, scheint eine kontinuierliche Reflexion
Uber den eigenen Umgang und die personliche Haltung gegeniber Sexualitat
bedeutend. Die Einrichtung von Arbeitskreisen speziell zu dieser Thematik bietet die
Moglichkeit, institutionsspezifische Konzepte zu erarbeiten und Vernetzungsstrukturen

zu starken. Fir einen gelingenden Schutz gegen sexualisierte Gewalt scheint es
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unerldsslich, die Ressourcen von bereits bestehenden Institutionen wie beispielsweise
Familienhebammenzentren, dem Kommunalen Sozialdienst, niedergelassene
Padiater_innen, Kinderkliniken, Kinderschutzambulanzen und therapeutischen
Angeboten fiur Kinder unter drei Jahren zu nutzen und gegebenenfalls zu ergdnzen. Da in
Verdachtsfallen von sexualisierter Gewalt besonders starke Unsicherheiten hinsichtlich
weiterer Vorgehensweisen wahrgenommen werden, ist es von besonderer Bedeutung
im Rahmen von gelingender Netzwerkarbeit, Zustandigkeiten und Kompetenzen zu
klaren und zu vermitteln. Akteur_innen Friiher Hilfen miissen Ablaufe in Verdachtsfallen
sicher absolvieren kdnnen und wissen, an wen sie sich in Verdachtsfillen wenden
kénnen, um kompetente Unterstlitzung zu erfahren. Gleichzeitig ist es notwendig
adaquate Angebote und Zugangsmoglichkeiten fir betroffene Kinder und Familien zu
entwickeln. Aus den Befunden der hier durchgefiihrten Untersuchung wurde deutlich,
dass flir die Altersgruppe der null bis drei Jahrigen keine spezifischen
Diagnostikinstrumente und Therapieansdtze existieren. Auch, wenn es aufgrund der
Entwicklungsvoraussetzungen eine grofle Herausforderung darstellt, altersgerechte
Moglichkeiten zu finden, sollte es dennoch weiterhin angestrebt werden, adaquate
Konzepte zu entwickeln. Bereits zu Beginn der Entwicklung Friher Hilfen wurde als
grundlegende Bedingung die Kooperation zwischen Gesundheitswesen und Jugendhilfe
festgelegt (vgl. Deutscher Bundestag 2005). Ein Jahrzehnt spater zeigt sich diese Aufgabe
weiterhin als deutliche Herausforderung. Aufgrund unterschiedlicher theoretischer
Denkmodelle unterscheiden sich der medizinische und der padagogisch-psychologische
Sektor stark voneinander (vgl. Grebenstein 2011, 62ff.). Flir die Ausgestaltung Friher
Hilfen hinsichtlich der genannten Zielformulierungen ist es von zentraler Bedeutung die
interdisziplinare Kooperation zu fordern und insbesondere die medizinischen
Perspektive zu starken. Am Beispiel der Einteilung der Altersphasen konnte
exemplarisch dargestellt werden, welche Faktoren die Kooperation zwischen den beiden
Sektoren beeintrachtigen (vgl. Kapitel 5 S.117ff.). An dieser Stelle waren der Abbau von
hinderlichen Vorannahmen sowie die Férderung von Offenheit und Verstandnis fir die
Perspektive anderer Fachbereiche essentiell. Im Rahmen dieses Forschungsprojekts
zeigten sich erhebliche Schwierigkeiten, Expert_innen aus dem medizinischen Sektor fir
die Durchfiihrung der Interviews zu gewinnen. Absagen wurden durch mangelndes
Interesse an der Thematik und fehlende Zeit begriindet. So stellten sich letztendlich eine
Assistenzdrztin - der Rechtsmedizin fir ein mindliches Interview sowie ein

niedergelassener Pddiater fiir ein schriftliches Interview per E-Mail zur Verfligung. Die
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Sensibilisierung und Qualifizierung von Fachkraften des medizinischen Sektors sind fir
die genannten Zielformulierungen von zentraler Bedeutung, gerade wegen der nicht
stigmatisierenden und akzeptierten Form des Kontakts zwischen Eltern und
medizinischen Fachkraften, wie beispielsweise liber Pidiater_innen. Fir die Pravention
von sexualisierter Gewalt bewerten Amann und Wipplinger im Weiteren die
Durchsetzung der Rechte von Kindern als zentral (vgl. Amann/ Wipplinger 2005b, 739).
Ein wesentliches Ziel sei es, Kinder , [..] im Rahmen einer allgemeinen
emanzipatorischen Erziehung zu starken und damit ihre Widerstandsfahigkeit gegen
sexuellen Missbrauch zu erhéhen.” (Amann/ Wipplinger 2005b, 734). Durch die
Untersuchungsergebnisse wurden der Bedarf sowie die Notwendigkeit deutlich, die
Selbstbestimmungs- und Beteiligungsrechte von Kindern unter drei Jahren in der
padagogischen Arbeit zu férdern. Bedingt durch den Entwicklungsstand, sind Fachkrafte
in besonderer Weise herausgefordert, Formen der Artikulation und Fahigkeiten zur
Interpretation zu entwickeln, um Signale von Sduglingen und Kleinkindern ernst zu
nehmen und zu verstehen. In der Praxis haben sich in der Vergangenheit zahlreiche
Angebote zur Pravention gegen sexualisierte Gewalt verbreitet. Neben der Anerkennung
positiver Effekte lassen sich jedoch einige zentrale Kritikpunkte formulieren. Unter
anderem konnte festgestellt werden, dass nur 2% aller Prdventionsprogramme
entwicklungspsychologische und lerntheoretische Konzepte in ihrem Aufbau
beriicksichtigen (vgl. Tharinger et.al. 1988 in Amann/ Wipplinger 2005b, 749). Die
Ergebnisse zeigten, dass Kinder im Kleinkindalter aufgrund ihrer Entwicklungsphase —
des pra-operationalen Denkens nur in geringer Form von den Programmen profitieren
konnten (vgl. ebd.). Auch Borkin und Frank (1986) stellten fest, dass dreijahrige Kinder
schon eine Woche nach Beendigung des Praventionsprogrammes nichts von dem
vermittelten Wissen reproduzieren konnten. Die Begriindung wird darin gesehen, dass
jungere Kinder Schwierigkeiten haben, komplexe und abstrakte Zusammenhange zu
erfassen (vgl. Amann/ Wipplinger 2005b, 745). Lohaus und Schorsch Falls sehen als
weiteren Grund fiir die geringen Effekte von Praventionsprogrammen im Kleinkindalter,
die Unfahigkeit jingerer Kinder, nein zu sagen beziehungsweise sich aus Angst vor
Sanktionen Erwachsenen gegeniiber zu widersetzen (vgl. Lohaus/ Schorsch Falls 2005,
769). Aus diesem Grund ist es entscheidend, Friihe Hilfen im Sinne von Pravention gegen

sexualisierte Gewalt als Arbeit mit Eltern und Bezugspersonen zu verstehen.
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Deswegen, wenn wir hier liber Frithe Hilfen sprechen, denken wir in unserem Kontext immer als
erstes eigentlich immer daran, was kdnnen wir fiir Eltern bereitstellen, um die auch durchaus von
Eltern von Krabbelstubenkindern ja oder so Krippenkindern, damit die sich so sicherer fiihlen im
Umgang und praktisch priaventiv vorbeugend ne. Zuhause ein Erziehungsklima hinkriegen, wo
es schon ganz frith darum geht kindliche Selbstbestimmung zu fordern, das Vertrauen in das
eigene Gefiihl zu stirken, Mut zu machen auch zu zeigen oder spiter auch zu sagen, wenn man

etwas nicht mochte oder sich Hilfe zu holen. Umso einige der zentralen Themen der

Praventionsarbeit mal herauszupicken. ( FHSGO02 )

Vor dem Hintergrund der Ergebnisse steht insbesondere die Unterstiitzung von Eltern im
Hinblick auf die kindliche Entwicklung und Starkung der elterlichen Erziehungs- und

Beziehungskompetenzen im Fokus der Arbeit.

= Durchfiihrung von Supervisionen und Intervisionen in Institutionen

= Einrichtung von Arbeitskreisen zur Entwicklung institutionsspezifischer Konzepte

= Thematisierung von sexualisierter Gewalt an Sauglingen und Kleinkindern in
Fortbildungen

=  Entwicklung altersgerechter Diagnostikinstrumente und Therapieansatze

= Bereitstellung adaquater Angebote mit niedrigschwelligen
Zugangsmoglichkeiten

=  Forderung der interdisziplindren Vernetzung — insbesondere durch den Abbau
von hinderlichen Vorannahmen sowie die Férderung von Offenheit und
Verstandnis flr Perspektiven anderer Fachbereiche

= Stdrkung der medizinischen Perspektive

= Sicherung der Beteiligungsrechte von Sduglingen und Kleinkindern

=  Prdvention gegen sexualisierte Gewalt als , Arbeit mit den Eltern”

3. Offentliche Prisenz
Die Erfahrungen der Vergangenheit haben deutlich gemacht, dass die Haltung sowie der
Umgang mit sexualisierter Gewalt stark durch offentliche Auseinandersetzungen
beeinflusst werden. Unter anderem weisen Amann und Wipplinger (2005) auf die
zentrale Bedeutung 6ffentlicher Présenz hin: ,Eine addquate Offentlichkeitsarbeit darf in
den Bemihungen um Pravention von sexuellem Missbrauch nicht vernachlassigt
werden. Die 6ffentliche Meinung bestimmt wesentlich, wie sexueller Missbrauch in der
Bevdlkerung gesehen wird und wie damit umgegangen wird [...].“ (Amann/ Wipplinger

2005b, 739). Auch die Ergebnisse der Untersuchung spiegeln die Relevanz der
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offentlichen Sensibilisierung wieder, um die Auseinandersetzung mit der Thematik um
sexualisierte Gewalt an Sduglingen und Kleinkindern zu sichern. Auf der Grundlage der
gewonnenen Erkenntnissen wird insbesondere die Aufklarung von Fachkraften im
Praxisfeld Friihe Hilfen fir sinnvoll erachtet, sowie die Durchfiihrung medialer
Kampagnen. Ein weiterer wichtiger Bestandteil ist die Bereitstellung von passendem
Informationsmaterial flr die institutionelle Arbeit. Lohaus und Trautner (2005) weisen
neben der Notwendigkeit, Informationen zu moglichen  Tater_innen,
Tater_innenstrategien sowie Uber Praventions- und Unterstiitzungsmoglichkeiten zu
vermitteln, darauf hin, ,Insgesamt [...] ein realistisches Bild des sexuellen Missbrauchs
von Kindern zu vermitteln und Hilfsmoglichkeiten fiir Kinder, die Opfer von sexuellem
Missbrauch geworden sind, aufmerksam zu machen [..]. Fir diese Form der
Praventionsarbeit kommen vor allem Publikationen in den Medien infrage, die (ohne zu
einer offentlichen Hysterie beizutragen) sachliche Aufklarungsarbeit leisten.” (Lohaus/
Trautner 2005, 634). Neben einer breiten 6ffentlichen Auseinandersetzung sollte jedoch
die Vermittlung von fachspezifischem Wissen durch einzelne Fachkrédfte nicht
unterschatzt werden, und die Funktion einzelner ,Multiplikator_innen“ als eine weitere

entscheidende Perspektive zur Sensibilisierung fiir die Thematik gesehen werden.

= Aufklarung von Fachkraften im Bereich Friihe Hilfen
= Bereitstellung von Informationsmaterial fiir Institutionen
= Durchflihrung von medialen Kampagnen

=  Funktion einzelner ,Multiplikator_innen”

4. Professionelles Selbstmanagement
Die zentrale Bedeutung von personlichen Verarbeitungs- und Reflexionsstrategien fiir
die Auseinandersetzung mit der Thematik wurde oben bereits angesprochen und soll
unter dem Aspekt des professionellen Selbstmanagements zusatzlich betrachtet
werden. Die Ergebnisse der Untersuchung verdeutlichen, dass die Auseinandersetzung
mit der Thematik um sexualisierte Gewalt in besonderer Weise auch personliche
Lebensbereiche berlihrt. So zeigte sich unter anderem, dass durch sexualisierte Gewalt
Bezlige zur eigenen Lebensgeschichte, zu personlichen Erfahrungen, zur eigenen
sexuellen Entwicklung sowie zur Haltung gegeniber Sexualitdt und Gewalt entstehen.
Darliber hinaus wurde deutlich, dass bei Fachkraften erhebliche Unsicherheiten

bezliglich des Verstiandnisses von sexualisierter Gewalt bestehen. Im Weiteren wurde
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wahrend der Interviewgesprdache von inneren Widerstinden, sich mit der Thematik
auseinanderzusetzen und von Schwierigkeiten, sich sexualisierte Gewalt an Saduglingen
und Kleinkindern vorzustellen, berichtet.

Durch ein professionelles Selbstmanagement im Sinne einer praxisbegleitenden
Reflexion Uber die personliche Haltung gegeniliber Sexualitit und Gewalt soll
professionelles Handeln im Praxisbereich Friihe Hilfen gesichert werden. In diesem
Zusammenhang sollte im Besonderen auf ein reflektiertes und differenziertes
Verstandnis von Gewalt geachtet werden, da eine unreflektierte und enge Auffassung
von Gewalt die Wahrnehmung moglicher Gewaltphdanomene in betrachtlicher Weise
beeinflussen kann. Meike Sophia Baader weist darauf hin, im Rahmen padagogischer
Reflektionen den ,[..] Gewaltbegriff unbedingt weit auszulegen — bezogen auf die
Ebenen von physischer, psychischer, sexueller, struktureller, sozialer, verbaler und
symbolischer Gewalt” und die einzelnen Formen nicht isoliert voneinander zu
betrachten, sondern machttheoretisch zu reflektieren (vgl. Baader in Mahs/ Rendtorff/
Rieske, 18f.). Dieser Aspekt scheint sowohl fiir das Praxisfeld als auch bereits fiir die
Phase der Ausbildung von zentraler Bedeutung. In der Praxis wdren unter anderem
professionell angeleitete Arbeitsformen wie eine Supervision oder auch spezielle
Ausbildungsmodule denkbar, um eine intensive Auseinandersetzung der genannten
Themenbereiche zu fordern. Darliber hinaus ist die kontinuierliche Selbstreflexion liber

Vorannahmen, Unvorstellbares und Unaussprechliches unerlasslich.

= Reflexion der eigenen Lebensgeschichte und der Haltung gegeniber
Sexualitdt und Gewalt

= Reflexion Uber Vorstellbares und Unvorstellbares

= Verstarkte Auseinandersetzung mit dem Phanomen Gewalt sowie eine

weite Auslegung des Gewaltbegriffs

Die dargestellten Handlungsempfehlungen hinsichtlich der genannten Bereiche sind fir
die Umsetzung der oben genannten Ziele entscheidend. Insgesamt ist darauf
hinzuweisen, dass die einzelnen Bereiche nicht isoliert, sondern vielmehr als
systemischer Prozess zu begreifen sind. Der Entwurf bietet erste Ansdtze zur
Weiterentwicklung der Praxisfeldes Friihe Hilfen im Umgang mit sexualisierter Gewalt

an Sauglingen und Kleinkindern.
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