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Themen

■ Entwicklungspsychologische Aspekte – wirklich ein Argument 

gegen Partizipation?

■ Behandlung und Therapie ohne Partizipation - ein Widerspruch in 

sich?

■ Möglichkeiten der Sicherung von Partizipation – implizit oder 

explizit? 
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Entwicklungspsychologische Aspekte – wirklich ein 

Argument gegen Partizipation?
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Definitionsklärungen: Partizipation und Beteiligung in der 

Medizin

• Begriffe haben „breite“ Bedeutung: 

- von Studienbeteiligung über Aspekte des „informed consent“ 

Paradigmas bis hin zu partizipativer Forschung

• Forschungsethik: Beteiligung und Partizipation auf der individuellen 

Ebene unerläßlich (Belmont Kriterien)

- zentrale Kriterien: 

- Aufklärung, 

- Verständnis, 

- Entscheidungsfähigkeit und -freiheit

• wachsende Einsichtsfähigkeit (UNCRC, BGB etc.)

• rechtliche Situation: Forschung vs. „alltägliches Leben“

• Paternalistische Aspekte in der Logik von Forschungsethik mit 

historischen Bezügen

u.a. Appelbaum & Grisso 2001, Koelch & Fegert 2010, Tan & Fegert 2004, 

Kölch &  Fegert 2014 
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Stufenmodell nach Wright et al. 2010, 2020 
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Problematisierung Partizipation bei Minderjährigen (aus 

Kölch, Lippert, Fegert 2020
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Strukturelle Ebenen

• Partizipation und Beteiligung 

• auf individueller Ebene: Behandlung

• auf struktureller Ebene: 

- Planung von Behandlungsformen und -settings?

- Planung der Behandlungsqualität? 

- Planung von Beteiligung in der Behandlung?
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• Generell nehmen Entscheidungskompetenzen mit zunehmendem Alter 

bei Kinder zu

• Bereits frühere Studien zeigten umfassende Kompetenzen für 

Entscheidungen ab mittlerem Grundschulalter (Koelch et al. 2009)

• „capacities“ und „competences“ breit im medizinischen Feld erforscht: 

- Minderjährige haben hohe capacities

- Capacities hängen von Umfeld-/Umweltfaktoren ab

• Neuere Studien zu konkreten Entscheidungen bestätigen frühe „formale“ 

Kompetenzen

Entwicklung der Entscheidungsfähigkeit

Alderson et al. 2006, Wallace-Henry 

2015, Kölch &Fegert 104, Tan & Kölch 

2008, Grotens-Wiegers et al. 2017, 

Mandarelli et al. 2017
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Generelle Entscheidungskompetenzen: Minderjährige 

mit psychischen Störungen

• Entscheidungskompetenzen 

nicht unbedingt eingeschränkt 

• IQ hat den größten Einfluß
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Ergebnisse bei Studien zur Einwilligungsfähigkeit zu 

klinischer Forschung bestätigen Vorbefunde 
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Behandlung und Therapie ohne Partizipation - ein 

Widerspruch in sich?



Universitätsmedizin 
Rostock

• Gewisse Störungsbilder mit geringer Einsicht in Störungsproblematik

- Externalisierende Störungen: 

- z.B. oppositionelles Verhalten/Störung des Sozialverhaltens

- Substanzabusus

- andere typische Störungsbilder:

- Essstörungen

- Bipolare Störungen

- Schizophrene Störungen

• Aber Partizipationsbedürfnis deshalb nicht eingeschränkt! (Tan et al. 

2006)

In der Realität



Universitätsmedizin 
Rostock

• Zwang ist Bestandteil stationärer Behandlung gerade schwer erkrankter 

psychiatrischer Patienten (Steinert, 2015)

• Zwangsmaßnahmen KJP z.B. nach §1631b BGB v.a. bei 

Substanzabusus, Störung des Sozialverhaltens, Essstörungen (Vogel 

und Kölch 2016)

• Therapie in der KJP beinhaltet auch Psychoedukation und 

Motivationsaufbau

• „Fehlende“ Motivation oft Bestandteil des Störungsbildes

• Wird aber oft missverstanden und als Argument, Patient sei nicht 

motiviert, als Grund für Behandlungsabbruch verwendet

Was meint Freiwilligkeit in der KJP Behandlung?
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Aufklärung und Partizipation
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Wurdest Du über die Stationsregeln informiert?

Rostock (n=146) Weissenau (n=149) Gesamt (N=295)

Rostock "keine Angabe" = 1
Weissenau "keine Angabe" = 2

HAT DICH JEMAND ÜBER DEINE RECHTE 
AUFGEKLÄRT?  JA: 42,1% - NEIN: 57,9%
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Möglichkeiten der Sicherung von Partizipation – implizit 

oder explizit? 



Universitätsmedizin 
Rostock

Monitoring des UBSKM – Teilbericht 3

„Die meisten Einrichtungen setzen bereits mehrere Bausteine um. 

Das Thema „Schutz von Kindern bzw. Jugendlichen vor 

sexualisierter Gewalt“ ist in der Mehrheit der befragten 

Einrichtungen also angekommen. 

Gleichzeitig bleibt festzuhalten, dass in allen Handlungsfeldern noch 

Entwicklungsbedarf besteht. Zunächst schreibt sich quer über alle 

Handlungsfelder nur eine Minderheit der Einrichtungen bereits ein 

umfassendes Präventionskonzept zu. 

Zudem ist festzustellen, dass häufig einzelne oder mehrere Elemente

von Schutzkonzepten als erst geplant oder noch nicht 

ausreichend umgesetzt charakterisiert werden. Schließlich formuliert 

ebenfalls in allen Handlungsfeldern ein substanzieller Anteil der 

Einrichtungeneinen weitergehenden Unterstützungsbedarf (von 

außen) bei Prozessen der Weiterentwicklung.“
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Monitoring des UBSKM – Teilbericht 3
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Patientenfürsprecher, Besuchskommissionen und 

Beschwerdestellen

• Sensibilisierung von Patientenfürsprechern für besondere 

Situation von Kindern und Jugendlichen in Kliniken, 

insbesondere KJP (keine Komm-Struktur,  längerer 

Vertrauensaufbau etc.)

• Besuchskommissionen Psychiatrie und KJP: uneinheitlich 

geregelt aufgrund Landesgesetzgebung; Kontrollinstanz für 

Zwangsmaßnahmen, (menschenwürdige) Ausstattung, Konzepte 

im Umgang mit Patienten

• Beschwerdestellen als Möglichkeit für Aufarbeitung von 

Konflikten etc., z.B. Berliner Beschwerdestelle 



Universitätsmedizin 
Rostock

• Angeschrieben wurden 178 Mitglieder der 

Bundesarbeitsgemeinschaft der Leitenden Klinikärztinnen und -

ärzte für Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie 

(BAG)

• Rücklaufquote 39 %

Zentrales Ergebnis: 

• Hinsichtlich der Unterscheidung von Unterbringung und 

unterbringungsähnlichen Maßnahmen gibt es eine große 

Verunsicherung sowie ein heterogenes Vorgehen von Kliniken 

und Familiengerichten

Umfrage zum Thema Beschwerdemöglichkeiten und 

Zwangsmaßnahmen bei Kindern und Jugendlichen 
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Beschwerdeverfahren in KJP Einrichtungen
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• Deutsche Krankenhausgesellschaft (DKG): Vereinbarung mit 

dem Unabhängigen Beauftragten für Fragen des sexuellen 

Kindesmissbrauchs der Bundesregierung (UBSKM)

• Kinderschutzkonzept verbindlicher Bestandteil des 

Qualitätsberichts eines Krankenhauses

• Erstellung einer S2k-Leitlinie Verringerung und Vermeidung von 

Zwangsmaßnahmen und Umgang mit Zwangsmaßnahmen 

• Beteiligung von ehemaligen Patient*innen in der Leitliniengruppe

• DGKJP: Gewinnung von Beiräten für Fachgesellschaft

Schritte zu mehr Verbindlichkeit
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• Minderjährige – auch mit psychischen Störungen – haben hohe 

Entscheidungskompetenzen

• Partizipation im eigentlichen essentieller Bestandteil therapeutischer 

Intervention

• In der Praxis oft wenig(er) beachtet

• Strukturierte Systeme im Beschwerdemanagement in KJP vorhanden

• Schutzkonzept ggfs. als „Trittbrett“ auch für eine höhere Partizipation der 

Patienten

• Qualifizierung: 

- Kinder und Jugendliche: Information, Ermutigung zur Beteiligung

- Mitarbeiter*innen: Thema muss Bestandteil der Ausbildung sein 

(Facharztrepetitorien, Psychotherapieweiterbildung, Ausbildung 

Pflege- und Erziehungsdienst)

• Politisch im Bereich KJP priorisiertes Thema (siehe KIJU Projekt der 

APK)

Fazit
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