1. Kasseler Symposium
medizinischer Kinderschutz

10 Jahre arztliche Kinderschutzambulanz
5 Jahre Kinderschutzgruppe

Grindung der AG Kinderschutz in der Medizin

Konstitution DAKJ Kommission Kinderschutz

Delphi-Konferenz AWMEF Leitlinien Kinderschutz
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Umgang mit Kindesmisshandlung -
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Jennifer,

#_Monate.

Unerklarte
Rippen-
frakturen.




Jennifer,

15 Monate.
+

Tod durch schwerstes,
unerklartes (!) Thoraxtrauma
mit Herzbeuteleinblutung,
multiplen Knochenbrlchen
und inneren Blutungen.

Vermeidbar??



Ein Fall aus He

+

A 4-]. Madchen, V.a. sex. Missbrauch

AGyn2kologe: ADefektes
Vergewal ti gunghn

A Trotz rechtsmedizin. Zwelfel Strafanzeige
A Inobhutnahme, Haft
A Externe Gutachten: Normalbefund
A Ruckfuhrung, Freilassung
Jetzt alles gut ?




e e | werheerender
Fal | aus Hambur
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A Kinder: massive psych. Belastungsreaktionen

A Trennung vom Vater wegen anhaltender Zweifel

A Vater (Afghane) von Grol3familie verstol3en
AVater wegen Sul zidver s

Aeé¢berhaupt nichts gut e



Lehren 1

A Gratwanderung zwischen Unter & Uberdiagnose
A Beides Potenziell verneerende Konsequenzen

A Angst vor falscher Anschuldigung, Unsicherheit &
Unkenntnis

AAGut gemeintfi sche¢t zt
Insuffizienz




A Professionelles Handeln=hohe Verantwortung
A Weder Wegschauen noch Uberreagieren

A Fachlich solide fundiertes Wissen und Handeln:

U Medizinische Fachkenntnisse = Fundament

U Rechtssicherheit

U Multiprofessionelle Kooperation obligatorisch!
U Diese beginnt in der Klinik: Kinderschutzgruppe

U Fur die Praxis: Vernetzung & Arbeitskreise



Arzte und Kinderschutz
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Bedeutung der Thematik:

r (M \\Veltgesundheitsbericht

WHO 2002:

World report
on violence
and health

NKrankhei ten, di e
handlungen zurickgefuhrt werden
konnen, stellen einen signifikanten
Anteil der weltweiten Gesundheits-
bel astung dar. o

AProfessionelle des Ges
haben eine Schlisselrolle in der Erkennung,
Behandlung und Weitervermittlung von

MIi sshandlungsf 2l |l en an

WHO, World Report on Violence and Health, Genf 2002



Situation in Deutschland

‘|A7 Wissenschaftliche Forschung vernachlassigbar/Rechtsmedizin
Wissenschaftliche Literatur: vernachlassigbar
Medizinische Fachbucher bis heute Fehlanzeige
Ausbildung/Fortbildung: Kaum vorhanden

Medizinische Leitlinien Bedingt, qualitativ sehr durchwachsen
Interventionsstandards: Kaum tberpriifte vorhanden

Kinderschutzgruppen & KSAmbulanzen: Q
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Kinderschutzgruppen in Deutschland: 13 von ca. 330 Kinderkliniken (ca. 450 Abt.)

+18 Arztliche
Beratungsstellen
in NRW
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Grundsatzpapier Kinderschutzarbeit
an Schweizerischen Kinderkliniken

(2000) Empfehlungen fir die Kinderschutz
arbeit an Schweizerischen
Kinderkliniken

Medizin
Médecine <\ SGK)PP
Medicina Medizinische Fachgesellschaften Schweizerische Gesellschatt for Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

. . 6. Erkennen und Behandlung d
Kinderschutzarbeit s Missbravichs von Kindem und Jugendiich 5 SSPPEA
choren zur Weiterbildung in Padiatrie und Kin- 7

e und deshalb Weiterbil- Société Suisse de Psychiatric et Psychothérapie

5

an schwe.lz.erlschen dngrngitoriode Kotk tnd ol Tk Schweizerische Gesellschaft fir Padiatrie  Schweizerische Gesellschatt ir Kinderchirurgie e e Ao
Kinderkliniken

. Das diagnostische Vorgehen beim Verda Société Suisse de Pédiatrie Société Suisse de Chirurgie Infantile
eine der verschieden andiu { sy . . T sy . . . 4 R
gt : Societa Svizzera di Pediatria Societa Svizzera di Chirurgia Pediatrica
Eine Grundsatzerklirung der Schweizerischen Gesellschaften
fur Pidiatrie und Kinderchirurgie

SSPPIA
Socletd Svizzera di Psichiatria ¢ Psicoterapia

Infantile ¢ dell’ Adolescenza

Jede Kinderklinik hat ein Interven
das die lokalen Gegebenheiten ber
2B, die rechtlichen Voraussetzungen im
Kindsmisshandlung fiir die Progno [Amts- und Berufsget licht, vor-
Bedeutung. mundsch iche R: c.), die Opferhilfe
und nen
e G rschutz der
weizerischen Kinderkliniken dienen,

. Kinderschutz gehdre grundsitzlich in den Verant.
ler [nstitutionen und
onen, die berufli Kindern zu tun haben. [n
Kinderspitilern (m speziellen ist er integrier- . Die
Teil des Leistungsaufirages aller dort tatig interne Richi
Disziplinen. Drucksituationen ilbers

zelaktionen zu
die prin
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Fachgruppe Kinderschutz
- der schweizerischen Kinderkliniken

An jeder schweizerischen Kinderklinik soll es eine
den lokalen Strukturen angepasste Kinderschutz-
gruppe geben, die von der Spit
notigen Kapazititen und Kompetenzen versehen
wird, We len die Disziplinen i 10, Die [nterventionen umfassen medizinis
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Grundsatzpapier und
Empfehlungen im Internet

A WWW.SWISs-paediatrics.org/guidelines
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Back to Germany,
ab nach




Innermedizinische
multidisziplinare Kooperation

/ Kinderchirurgie

+

Unfallchirurgie N
Gynéakologie -

Hautklinik

Sozialdienst

Klinik far
Kinder und
Jugendmedizin
& Neuropadiatrie
+

Pflege

r Radiologie

Augenklinik
~—

2 O — e

Neurochirurgie



Kinderschutz im Klintkum Kassel

jL

Sexueller Missbrauch

Fachliche Verankerung und Vernetzung

Vernachléssigung
Korperliche Misshandlun

Versorgung meist

Arztliche Kinderschutz-/

Kinder-Gyn-Ambulanz Stationar

Kooperations-Arbeitskreis Interdisziplinére
Sexueller Missbrauch Kinderschutzgruppe

Kinderschutz-, Beratung & Therapie
-Angebote in Kassel + Umland



Kinderschutzkonsultationen

Arztl. KS-Ambulanz & -Gruppe Klinikum Kassel
1994-2008: 1224 Konsultationen

Stand: 16.5.2008
l{so =

160 -
140 -
120 - B Gesamt
100 - KKM
80 - m SKM
60 - m KG

u Ber
ol I W
o ae T I D R LT AR T T

1994 1996 1998 2000 2002 2004 2006



Patienten nach
Vorstellungsgrund

+

Stand: 16.5.2008

/
Missbrauch

Ki-Jugend -Gyn

Beratungen

Kontrollen

Korperliche
Misshandlung
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Soz.pad .
Familien - Beratungsstellen
hilfe

Externe
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Heimauf Kinder -
-sicht : : Jugend -
Multiprofessioneller psychiatrie
Kooperations -AK
Kassel

Gesundheitsamt??

Kinderklinik ..
Polizei

Strafgericht

Staatsanwalt

Juristische Rechtsan -
Opferhilfe waltin



An der Diagnose/lntervention
beteiligte Professionen

+

Psychologen

Jugendamt

Therapeuten



I\ \ Verhalten
“Medizinische NIRRT

; Diagnosti k/

Anamnese

Aufdeckungs-
gesprache

Polizei Hilfsmittel
Ermittlung Puppen, Bilder u.a.




Kinderschutz im  Klinikum
In Kooperation mit Kinder-KH Park Schonfeld

Multti gsiehelle
Kimtbgssohutzgpoppe

A Kinderarzte mit
forensischer Kompetenz:

{ Padiatrie

o Neuropéadiatrie

o Kinderchirurgie

o Kinder-/Jugendgynakologie
A Sozialdienst

A Spezialisierte Pflegekraft

A Psychologin




Kinderschutzgruppe - Aufgaben

Erkennung-Abklarung-Planung-Beratung

Sicherstellung
multiprofessioneller
Herangehensweise

Entlastung des Einzelnen

Rasche Abklarung durch
verbesserte Kommunikation

Erweiterung des personlichen
und beruflichen Horizonts

Erfahrungsgewinn
Verstarkte Sensibilisierung far

V Abklarungs -Phase

V Hilfsphase Verdachtsfalle in der Abteilung
V Sozialplanphase




Grundprinzipien der
Kinderschutzgruppenarbeit

+

A Kinderschutzkonzept gehort
In jede Kinderklinik und Praxis

A Diagnostik auf aktuellem fachlichen Standard

A Schriftlich fixierte verbindliche Ablaufe

(APf aden) als Qualilt?2t
A Zwingend interdisziplinares Vorgehen
A RegelmassigeTreffen

A RegelmassigeFortbildung



Vorgehen bei Kindesmisshandlung und —
vernachlassigung

Konzept & Reader
der arztlichen Kinderschutzambulanz und
interdisziplinaren Kinderschutzgruppe des

Kassel
Ein Uni

Gesunaheit N

2.Auflage 2008

Online unter: kindesmisshandlung.de -> Med.DownloadsA Doku & Sonstiges




Das heutige
Programm

10 Jahre arztliche Kinderschutzambulanz
5 Jahre Kinderschutzgruppe

Uberblick iiber medizinische Kinderschutzarbeit in Deutschland,
Osterreich und der Schweiz

Grundung der AG Kinderschutz in der Medizin (AG KiM)
Konstitution der DAKJ* Kommission Kinderschutz

Delphi-Konferenz der AWMF Leitlinien Kinderschutz der DGSP

* Deutsche Akademie flr Kinder- und Jugendmedizin

AG Kinderschutz in der Medizin







PS.
eebitte Hel |l en am Ende
DANKE!



Konstitution DAKJ -
Kommission Kinderschutz

&

Grundung der AG
Kinderschutz in der Medizin



