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Hintergrund

Deutschlandweite Online Befragung (n=1.081)
Mediziner, Psychotherapeuten (M Alter: 45, 9: 75%)
Padagogen (M Alter:40, 9: 78%)

Aus-, Fort- und Weiterbildungsbedarf

Berufliche Vorerfahrung mit sex. Missbrauch:
Medizinisch-psychotherapeutisch: 85%

Padagogisch: 75%

Liebhardt et al., 2013




,In welchen Bereichen fuhlen Sie sich unsicher?“

Bereiche

Anzahl und %-Anteil der Gesamtstichprobe

Anzahl und %-Anteil aller med.-therap.

Berufe

Anzahl und %-Anteil aller pad. Berufe

in der Gesprachsflihrung mit

Erziehungsberechtigten

689 (64%)

275 (53%)

414 (75%)

im Umgang mit rechtlichen Vorschriften

bei der Informationsweitergabe an weitere
Institutionen (z. B. Jugendamt, Polizei,
Staatsanwaltschaft)

in der Gesprachsfliihrung mit dem betroffenem
Kind/Jugendlichen

im Erkennen von Auffélligkeiten und
Hinweiszeichen

bei der Dokumentation des Sachverhalts

bei der Informationsweitergabe an die
Einrichtungsleitung

670 (62%)

654 (61%)

623 (58%)

532 (50%)

389 (36%)

278 (26%)

369 (71%)

353 (68%)

249 (48%)

209 (40%)

207 (40%)

165 (32%)

301 (55%)

301 (55%)

374 (68%)
323 (59%)
182 (33%)

113 (21%)

Liebhardt et al., 2013




Welche Fortbildungsinhalte werden gewinscht?

« Kompetent handeln bei Vermutung und Verdacht auf sexuellen
Missbrauch (63%)

e Gesprachsfihrung/Umgang mit betroffenen Kindern und
Jugendlichen und deren Bezugspersonen (51%)

e Einschatzung von Auffalligkeiten und Hinweiszeichen (46%)
e Rechtssicherheit im Umgang mit sexuellem Missbrauch (35%)

« Sexuelle Ubergriffe unter Kindern und Jugendlichen (20%)

Liebhardt et al., 2013




§ 4 KKG

,Werden Arztinnen oder Arzten, [...Joder Angehérigen eines anderen
Heilberufes, [..]

in Austibung ihrer beruflichen Tétigkeit gewichtige Anhaltspunkte flir die
Gefdhrdung des Wohls eines Kindes oder eines Jugendlichen bekannt, so
sollen sie mit dem Kind oder Jugendlichen und den
Personensorgeberechtigten die Situation erortern und, soweit
erforderlich, bei den Personensorgeberechtigten auf die
Inanspruchnahme von Hilfen hinwirken, soweit hierdurch der wirksame
Schutz des Kindes oder des Jugendlichen nicht in Frage gestellt wird.”




§ 4 KKG

ABER WIE?

S




Modelle zur Kommunikation




Das ,,4-Ohren Prinzip® Schulz von Thun, 1981

* Sachebene: Worlber ich informiere
* Selbstoffenbarungsebene: Was ich von mir zu erkennen gebe
* Beziehungsebene: Was ich vom Gesprachspartner halte

 Appellebene: Was ich beim Gesprachspartner erreichen will

Sachebene

i

Nachricht
/

Sender Empfanger

Selbstkundgabe
ayes||addy

Beziehungsseite

Aversionen, Vorurteile, schlechte Erfahrungen




Das ,4-Ohren Prinzip®

( Die Ampel ist griin. j

(Dle Ampel ist noch nit.‘:htj

rot.
Sachinhalt
g
[ Ich bin aufmerksam. j E
£ Da vorne
[ Ich bin ungeduldig. j E Ist grurl!
o
]
Bezishung

Appell

[Du bist eine P.nfé'lngerin.j

(Du brauchst meine Hilfe.j

(

Fahr schnell los. j

(

Hore auf mich!

)




Das ,4-Ohren Prinzip®

Bsp. Im Kinderschutzgesprach?

somsoren. I ——
Was ist das fdr einer? ; S ;ﬂiﬂiiﬁ;ﬁgﬁh“rhah
Was ist mit ihm? 2

Beziehungsohr

Wie redet der eigentlich
mit mit? Wen glaubt er
vor sich zu haben?
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Das ,4-Ohren Prinzip®

e Sachebene: Subdurales Himatom, Gewalteinwirkung

* Selbstoffenbarungsebene: so was macht mich aggressiv

 Beziehungsebene: so jemand sollte man einsperren

e Appellebene: Kooperation mit dem Jugendamt

e Sachebene: mein Kind ist krank Empfanger

e Selbstoffenbarungsebene: ich bin am Ende meiner Geduld ..

* Beziehungsebene: von so einem Besserwisser lasse ich mir nichts
sagen

* Appellebene: in meine Erziehung redet mir niemand rein

geférdert auf Empfehlung der Medizinstrukturkommission des Ministeriums fir Wissenschaft, Forschung und Kunst Baden-Warttemberg



nach Kolfen, 2013

Riemann-Thomann-Modell

Versuch andere in ihrem Kommunikationsverhalten besser zu verstehen

4 Grundrichtungen menschlichen Verhaltens: Nahe, Distanz, Dauer,

Wechsel
Dauer
eoe
it 1
>
Wi Distanz

§

Wechsel
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Riemann-Thomann-Modell

nach Kolfen, 2013

Nahe

Wechsel

o

Distanz

Verlasslichkeit
Prinzipientreue
Systemisches Vorgehen

Geringe Flexibilitat
Pedanterie
Unbeweglichkeit




Riemann-Thomann-Modell

nach Kolfen, 2013

Mahe

Dauer

:: I

*e

o

Distanz

§

Wechsel

Eigenstandigkeit
Sachbezogene Analysen
Intellekt und Logik

Kontaktscheue
Kalte
Autarkie




nach Kolfen, 2013

Riemann-Thomann-Modell

Dauer
oo |H|
i e

>®

Kreativitat . @Q{

Spontanitat Nihe B o
Improvisation

Unzuverlassigkeit %5
Fehlende Systematik

Wechsel
Fluchttendenzen eense




Riemann-Thomann-Modell

nach Kolfen, 2013

Mitgefuhl
Zugehorigkeit
Selbstlosigkeit

Anerkennungs-
abhangigkeit
Konfliktscheue
Opfermentalitat

Dauer
oo |H|
i e

>®

§

Wechsel

o

Distanz




Riemann-Thomann-Modell

Megativ: doktrindr, pedantisch, streberhaft

Daver
A

Tiefe | werldsslich .
Teamplayer Fleil | Systematik Revisor
Qenau Viarsicht
kormekt Ausdaver

cachlich

Eememst:haﬁ eigenstandig

. armaonie Verstand
Negativ: ) Sonalkompetenz abgrenzend , Megativ:
aufdringlich ~ Mdhe - » [Distanz schroff

anbiedernd Du” splbstsicher kiihl

gefihlsduselig Bindung Fachkompetenz arrogant

Gefihl Ich-orientiert

Freiheit

E risikofreudig nnovativ
Visionar mitreiBend | spontan Stratege
begeisternd ! flexibel

Wechsel
Megativ: flatterhaft, oberflachlich, launisch
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Riemann-Thomann-Modell

nach Kolfen, 2013

Dauer
o& &
o Hi|
. eoe .
Erzieher Juristen
Sozialarbeiter Controller
Nahe Di5tar;
Kinstler Piloten
Talkmaster % Chirurgen
Wechsel




Riemann-Thomann-Modell: ein Test

Clrdmnurg |:

D WWakrariel

B mMare




nach Kolfen, 2013

Riemann-Thomann-Modell: Uberzeugen

Nahe

Erfahrungen

Gesetze

Regeln

Aussagen von Autoritaten
Referenzen
Testergebnisse

Zertifikate

§

Wechsel

L

Distanz




nach Kolfen, 2013

Riemann-Thomann-Modell: Uberzeugen

Nahe

Dauer

P

oo Wl

L X
Prazise Zahlen
Prazise Informationen
Kausalitaten
Genaue Problemanalysen
Logik

Wechsel

Belege
Statistiken




Riemann-Thomann-Modell: Uberzeugen

nach Kolfen, 2013

Dauer

:: Hitl

o

Nahe

Richtiger Zeitpunkt fur
etwas Neues
Einzigartigkeit
Experimentalcharakter
Wir betreten Neuland!

L

Distanz

§

Wechsel




Riemann-Thomann-Modell: Uberzeugen

nach Kolfen, 2013

Verweis auf eigenes Geflihl

Einladung zum Dauer

Nachempfinden b Hitl
Hinweis auf Einzelschicksale s
Argumentation mit

Gemeinwohl

L

Distanz

§

Wechsel







Das ,schwierige® Gesprach

Planung und Rahmenbedingungen
Vorbereitung

Gesprachsziele festlegen

Einstieg

Emotionen berlcksichtigen

Fakten bindeln

Kolfen, 2013
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Planung und Rahmenbedingungen

eDen Gesprachsinhalt nicht bei tel. Einladung vorwegnehmen

eGenug Zeit einplanen

eMobiltelephon und Pager sind aus, bzw. an Kollegen abgegeben

e\orbereitungszeit unmittelbar vor dem Gesprach

eGeeigneter Raum
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Vorbereitung

*Habe ich alle Informationen?
*\Was wissen die Eltern bereits?

*Kenne ich die Rechtslage? Was tue ich im ,worst case”?

Struktur: Vorgeschichte, aktueller Anlassfall, was kommt als nachstes?

geférdert auf Empfehlung der Medizinstrukturkommission des Ministeriums fir Wissenschaft, Forschung und Kunst Baden-Warttemberg



Gespréachsziele festlegen

e Eltern Gber Diagnose informieren
 Kooperation aufbauen

e Kindeswohl sichern
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Einstieg und Verlauf

*Startpunkt erheben: Was denken Familien, warum sie hier sind? Was
wissen sie schon?

Struktur: Vorgeschichte, aktueller Anlassfall, was kommt als nachstes?
*Direktes Benennen, worum es geht

Konfrontation mit Befund
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Emotionen berucksichtigen

eEhrlichkeit, Deutlichkeit, Verstandlichkeit

eMoglichkeit bieten Fragen zu stellen

eNachfragen, was die Information auslost

eDen Gesprachspartner beobachten: hat er alles verstanden? Benotigt
er mehr Information?

eSachlich bleiben, auch wenn es schwerfallt
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Fakten bundeln

Vorlauf, aktueller Anlassfall

Gesprachsverlauf zusammenfassen

Besorgnis um Wohl des Kindes adressieren

Die nachsten Schritte vorstellen
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Motivierende Gesprachsflihrung

»Wir definieren motivierende Gesprdchsfiihrung als eine
klientenzentrierte, direktive Methode zur Verbesserung der intrinsischen

Motivation fiir eine Verédnderung mittels der Erforschung und Auflésung
von Ambivalenz.”

,..motivierende Gesprdchsflihrung konzentriert sich auf das

Hervorbringen einer intrinsischen Motivation einer Person fiir eine
Veréinderung”

,Diese Methode konzentriert sich auf die Erforschung und Auflésung von
Ambivalenz als Schltissel, um eine Verédnderung hervorzurufen.”

“ Miller & Rollnick, 2009




MI: 4 Prinzipien

Empathie ausdricken
Diskrepanzen entwickeln
Widerstand umlenken

Selbstwirksamkeit fordern

EINES WOLLEN WIR FESTHALTEN : DER
EXPERTE FUR EMPATHIE BIN ICH ¥/




MI: 4 Prinzipien

 Empathie ausdrucken
* Akzeptanz fordert Veranderung
e Geschicktes aktives Zuhoren unabdingbar

e Ambivalenz ist normal
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MI: 4 Prinzipien

Diskrepanzen entwickeln
e Klient soll Argumente fir Veranderung selbst liefern

e Wahrgenommene Diskrepanz zwischen gegenwartigem Verhalten
und persodnlich wichtigen Zielen motiviert zu Veranderung

‘ geférdert auf Empfehlung der Medizinstrukturkommission des Ministeriums far Wissenschaft, Forschung und Kunst Baden-W(irttemberg



MI: 4 Prinzipien

 Widerstand umlenken
* Nicht fur die Veranderung argumentieren

e Widerstand nicht direkt begegnen (,,umlenken durch
umformulieren®)

* Neue Perspektiven einladen, nicht vorschreiben (,Nimm was Du
willst und lass den Rest zuriick®)

 Widerstand ist Signal Vorgehensweise zu andern

e Klient ist beste Quelle fur Losungen
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MI: 4 Prinzipien

e Selbstwirksamkeit fordern
* Glaube sich verandern zu kénnen ist wichtiger Motivator

e Klient ist fur Entscheidung zur Veranderung und Umsetzung
verantwortlich (,wenn Sie es wiinschen kann ich Ihnen helfen sich
zu verandern®)

* Glaube des Therapeuten an Fahigkeit sich zu verandern wird self
fulfilling prophecy
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MI: Grundhaltung

e Partnerschaftlichkeit:
 Kenntnisse und Standpunkte des Gegenubers werden gewdurdigt

e Atmosphare geschaffen die Veranderung fordert, nicht erzwingt

* Evokation: Ressourcen und Motivation zur Veranderung sind bei
Klienten vorhanden: intrinsische Motivation verstarkt

 Autonomie: Klient hat Recht auf Selbstbestimmung: Therapeut
fordert ausgewogene Entscheidungsfindung
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Gefahren: ,Wie gegenlenken auf der Schneefahrbahn

,Es richten wollen Reflex“(R) vs. Ambivalenz (A)

A wird geschildert, im R: Ratschlage erteilt Argumente aufgefihrt: in A
gefangen: Gegenargumentation, Schwierigkeiten dargestellt

R noch vehementer vertreten, noch mehr Widerstand
Oder: R bietet Alternativen , fihrt bei A zu ,Ja, aber..” Reflex

Frustration, A weiter in Gegenrichtung gedrangt

Je mehr man fur ein Position argumentiert umso héher wird die
Verpflichtung sie beizubehalten




Vermeidung des Es richten wollen Reflex

Argumente flr Veranderung missen von Gegenuber selbst
ausgesprochen werden

,Kein Ringkampf sondern Tanz”

Diskrepanz zwischen jetzigem Zustand und Ziel finden

Diskrepanz schafft Motivation, je groRRer Diskrepanz desto hoher die
Dringlichkeit
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Ambivalenz

Ambivalenz: natlirlich bei Veranderung: schwierig wenn in Ambivalenz
gefangen

Nicht fehlende Motivation sondern unaufgeldste Ambivalenz

Vornei'e der Veranderung, Machtenle der Verdnderung,
Nachteile beirr Belassen der Yarteile beirn Belassen der

Situwat on Siluation

¥ +

Absichtsbildung
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Phasen

e Phase 1: Aufbau der intrinsischen Motivation

* Hauptziel: Auflésung der Ambivalenz, Aufbau von
Veranderungsbereitschaft

* Dringlichkeit steigt. Klient fangt an, Gber Strategie zur Umsetzung
der Veranderung zu sprechen

* Phase 2: Verstarkung der Selbstverpflichtung zur Veranderung

‘ geférdert auf Empfehlung der Medizinstrukturkommission des Ministeriums far Wissenschaft, Forschung und Kunst Baden-W(irttemberg



Phasen

Phase 1:
Aufbau

intrinischser
Motivation und
Zuversicht

Phase 2:
Verstarkung der
Selbst-
verpflichtung
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MI: Gesprachsbeginn

e Offene Fragen stellen
 Was méchten Sie gerne besprechen?
* Ich wiirde gerne verstehen, wie sie die Dinge sehen?

* |ch verstehe, das..Sorgen macht. Erzdhlen Sie mir bitte etwas
dartiber.

e Aktives Zuhoren

* Einschatzung der Bedeutung dessen, was gesagt wurde:
formulieren, was man gehort hat und zurtickspiegeln

« Uberpriift Verstandnis der Mitteilung
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MI: Gesprachsbeginn

* Bestatigen
e Verstarkt positives Verhaltnis

* Anerkennung, Kompliment oder Verstandnis

e Zusammenfassen
* Verbindet und verstarkt Gesprachsthemen

* Verknupfung mit Inhalten zuvor

 Change-Talk hervorrufen: relativ direktiv
* Nachteile des Status Quo:
* Vorteile einer Veranderung:
e Zuversicht bzgl. einer Veranderung

* Veranderungsabsicht
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Change talk

Change talk: AuRerungen mit denen Klienten Fihigkeit, Griinde,
Selbstverpflichtung fiir Veranderung zum Ausdruck bringen

*Nachteile des Status Quo: ungewilinschte Aspekte des gegenwartigen
Verhaltens

*Vorteile einer Veranderung: positive Ergebnisse durch Veranderung

*Optimismus bzgl. einer Veranderung: Zuversicht sich zu verandern:
hypothetisch (ich konnte das tun), deklarativ (ich kann das tun)

*Absicht zur Veranderung: Bereitschaft zur Veranderung angesprochen

geférdert auf Empfehlung der Medizinstrukturkommission des Ministeriums fir Wissenschaft, Forschung und Kunst Baden-Warttemberg



Change talk: Offene Fragen

* Nachteile d. Status Quo
Was beunruhigt Sie an der gegenwdirtigen Situation?

Was kénnten Sie oder andere an dieser Situation besorgniserregend
finden?

Was glaube Sie wird geschehen, wenn Sie nichts verdndern?
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Change talk: Offene Fragen

* Vorteile einer Veranderung
Wie hdtten Sie gerne, dass Dinge anders wadren?
Wie mdchten Sie, dass ihr Leben in fiinf Jahren aussieht?

Wenn Sie mit einem Zauberstab ihre Situation sofort éindern
konnten, was wdre dann besser?

Was widren die Vorteil einer solchen Verdnderung?
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Change talk: Offene Fragen

 Optimismus bzgl. Veranderung

Was gibt Ihnen Zuversicht eine solche Veridnderung erfolgreich
umsetzen zu kébnnen?

Wer kénnte zum Erfolg dieser Veréinderung beitragen?

Welche persénlichen Stdrken und Ressourcen kénne lhnen bei
der Verdnderung helfen?

Wer konnte Sie unterstiitzen und Ihnen Mut machen?
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Change talk: Offene Fragen

 Veranderungsabsicht:
Was glauben Sie, sollten Sie tun?
Wie wichtig ist das fiir Sie?

Welceh der Méglichkeiten hort sich am Besten an?
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Umgehen mit Widerstand

 Einfache Reflexion:

 Anerkennung der Gefiihle, Wahrnehmungen od. der Tatsache, das
der anderer eine andere Meinung hat

 Verstarkte Reflexion:

* Gesagtes Zuruckspiegeln in verstarkter oder Uberzogener Form

* Doppelseitige Reflexion:

 Widerspiegeln des Gesagten und gleichzeitig andere Seite der
Ambivalenz ansprechen
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Umgehen mit Widerstand

Den Fokus verandern

e Thema entscharfen und Fokus auf ein neues Thema richten

Umformulieren

Zustimmung mit einer Wendung

Zunachst zustimme und und dann verandern
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Umgehen mit Widerstand

K: ,Keiner sagt mir, wie ich meine Kinder zu erziehen habe. Sie leben
nicht bei und zu Hause. Sie wissen gar nicht, wie das ist.”

T: ,Es ist tatsdchlich Ihre Sache, wie ihre Kinder erzogen werden und was
sie lernen sollen. Sie sind in der besten Position zu wissen, welche Ideen
umsetzbar sind und welche nicht und ich kann ihnen diesbeziiglich nichts
vorschreiben. Sie miissen ein gleichberechtigter Partner in diesem
Prozess sein.”
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Umgehen mit Widerstand

Betonung der personlichen Wahlfreiheit und Kontrolle

Wenn Geflhl, das Wahlfreiheit bedroht ist: Reaktanz: Betonung
der Autonomie

Zur Seite treten

Problemverschreibungen

Wechsel der Rollen
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Confidence Talk

* Offene Fragen:
»Wie kénnten Sie dies Verédnderung umsetzen?”
,Was wdre ein erster Schritt?”

,Was gibt Ihnen die Zuversicht, dass Sie dies tun kbnnen ?“

e Zuversichtsskala

,Warum sind Sie bei X und nicht bei 0? Was wdre notig um sie
auf X zu bringen?“

* Frihere Erfolge besprechen
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Confidence Talk

e Personliche Starken und soziale Unterstlitzung

,Welche Stirken haben Sie, die Ihnen helfen kénnen diese Verdnderung
erfolgreich umzusetzen?”

* Brainstorming

Soviele Ideen wie moglich kreieren, die bei Veranderung hilfreich sein
kénnen.

* ,Angenommen, dass“: bei sehr komplexer Situation, nur Ziel visualisiert:
,Wie ist das geschehen?”
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Veranderungsplan aushandeln

Ziele setzen
Veranderungsoptionen erwagen
Einen Plan erstellen

Hervorrufen von Selbstverpflichtung

‘ geférdert auf Empfehlung der Medizinstrukturkommission des Ministeriums far Wissenschaft, Forschung und Kunst Baden-W(irttemberg



Ubung

In der Notaufnahme wird der 2-jahrige K. vorgestellt. Vorstellungsanlass
ist laut Mutter ein Sturz vom Sofa. Es zeigt sich bei der radiologischen
Untersuchung eine Humerusfraktur rechtsseitig sowie ein
Subduralhamatom.

Fihren Sie ein konfrontatives Gesprach mit Mutter und Vater
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Grafik: in Anlehnung an Spiralmodell der Verinderung”, Prochaska, Nocross und DiClemente 1994
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