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Abkürzungsverzeichnis: 

 

DSM 5   =  Diagnostisches und statistisches Manual psychischer Störungen 

 

WHO  = Weltgesundheitsorganisation 

 

ICD 10  =  Internationale Klassifikationen von Krankheiten der WHO 

 

SPFH   =  Sozialpädagogische Familienhilfe 

 

ADHS   =  Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitätsstörung 

 

PTPS   =  Posttraumatische Belastungsstörung 
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1. Einleitung 

„Meine Psychotherapeutin fragte mich einmal, wann die Kindheit zu Ende sei. Erstaun-

licherweise konnte ich ihr die Frage nicht beantworten. Dazu fiel mir nur ein, dass meine 

Kindheit spätestens 1986 - als ich 11 Jahre war - beendet war. 1986 wurde meine Mutter 

zum ersten Mal krank.“ (Lisofsky & Mattejat, 2005, S.13). 

Wie in diesem Beispiel, geht es vielen der ca. 1,5- 3 Millionen Kindern und Jugendlichen 

unter 18 Jahren, die in einem Elternhaus mit mindestens einem psychisch erkrankten El-

ternteil aufwachsen (Deneke, 2009, S.396).  

Kinder psychisch kranker Eltern gehören zu einer Risikogruppe und sind besonderen Be-

lastungssituationen ausgesetzt. Loyalitätskonflikte, die Suche nach Nähe und Hilfe auf 

der einen und die Tabuisierung auf der anderen Seite, sind die entscheidenden  Probleme, 

mit denen sich die betroffenen Kinder auseinandersetzen müssen. 

Vergessene Angehörige – so werden Kinder psychisch kranker Eltern häufig genannt. In 

therapeutischen Beratungsprozessen werden erwachsene Angehörige aufgeklärt, die Be-

troffenen selbst erfahren Aufklärung, doch die Kinder, die oftmals am meisten in Krisen-

situationen involviert sind, werden in solchen Situationen alleine gelassen und die Aus-

wirkungen auf die Entwicklung unterschätzt (Lisofski & Mattejat, 2005, S.77f).  

Diese Arbeit beleuchtet die oben aufgeführte Thematik.  

Ich habe mich vorwiegend auf Kinder mit einem psychisch kranken Elternteil fokussiert, 

da meine Interviewpartner in der Regel nur ein erkranktes Elternteil hatten. 

Im ersten Kapitel dieser Arbeit werde ich dem Leser drei psychische Krankheitsbilder 

vorstellen. Hierbei habe ich mich auf die Erkrankung der Schizophrenie, der affektiven 

Störung (dazu gehören die Depression, die Manie und die bipolare Störung) sowie auf 

Zwangsstörungen fokussiert, da diese, die häufigsten vorkommenden Krankheitsbilder 

sind.  

Um einen Einblick in das Erleben der erkrankten Person im Zusammenhang mit den Kin-

dern zu geben, gehe ich im zweiten Kapitel auf diese besondere Lebenssituation ein. Da-

rauf folgt im dritten Kapitel das Erleben der Erkrankung aus Sicht der Kinder. 
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Hier liegt der Fokus zum einen auf dem Zusammenleben mit einem psychisch kranken 

Elternteil und auf der Gefühlswelt der Kinder, zum anderen werde ich die daraus resul-

tierenden möglichen Folgen für die Entwicklung der Kinder aufzeigen. 

Im vierten Teil meiner Bachelorarbeit setzte ich den Fokus auf die Bewältigungsstrate-

gien. Ich habe mir die Frage gestellt, was Kinder psychisch kranker Eltern helfen kann, 

mit dieser belastenden Situation umgehen zu können. Dazu habe ich mich mit den The-

men Resilienz, Coping und Vulnerabilität auseinandergesetzt.  

Kapitel fünf meiner Bachelorarbeit zeigt Hilfs- und Unterstützungsangebote für die er-

krankte Person selbst, als auch für die Kinder auf. Vorgestellt werden zwei therapeutische 

Maßnahmen für Eltern mit ihren Kindern, Angebote der Kinder- und Jugendhilfe und der 

Selbst- und Angehörigengruppe.  

Im sechsten Kapitel habe ich mich mit der Methode des problemzentrierten Interviews 

nach Witzel auseinandergesetzt. Diese werde ich dem Leser kurz erläutern und im An-

schluss meine Interviewpartner vorstellen. Darauf folgt die Auswertung meiner Inter-

views, in dem ich die Aussagen in einer Gegenüberstellung auswerte. Im Anschluss 

werde ich den theoretischen Teil mit Aussagen meiner Interviewpartner in Form einer 

Gegenüberstellung auswerten. 

Das siebte und letzte Kapitel ist das Fazit meiner Bachelorarbeit unter Einbringung mei-

ner eigenen Meinung. 

2. Krankheitsbilder 

Dieses Kapitel gibt einen Überblick über die ausgewählten unterschiedlichen Krankheits-

bilder, um nachvollziehen zu können, wie das Zusammenleben mit einem psychisch er-

krankten Elternteil aussehen kann.  

Es gibt zwei Klassifikationssysteme, anhand derer sich die Diagnosen stellen lassen. Dies 

sind zum einen das ICD 101 und zum anderen das DSM 52. In diesen Klassifikationssys-

temen werden die Symptome der Erkrankung nach Häufigkeit, Intensität und Dauer auf-

gezeigt.  

 
1 Internationale Klassifikationen von Krankheiten der Weltgesundheitsorganisation (WHO) 
2 Diagnostisches und statistisches Manual psychischer Störungen 


