IONIO ITANEIIXTHMIO
YXOAH IXTOPIAYX, META®PAXHX-AIEPMHNEIAX

TMHMA EENQN I'AQYXYXON, META®PAXHX KAI AIEPMHNEIAX

IITYXTAKH EPT'AXIA
ME GEMA:

Metéppaon kou Zyoliaouog tov ,, Therapieangebote fiir psychisch
traumatisierte, von Gewalt betroffene Kinder und Jugendliche in Deutschland *,
oer. 2-1

THX ®OITHTPIAX
Mmndatpo Evayyeiio (£2013064)

Enutporm Enonteloc: Avaostacio TTapravod, Zompng Kepapidog



Metagppaon kou Lyoiiaouog tov ,, Therapieangebote fiir psychisch
traumatisierte, von Gewalt betroffene Kinder und Jugendliche in
Deutschland “, oel. 2-7



[Tepreydueva

BUOOY YT 1o s 5)
TIPOTOTUTIO ..ottt es et nr e er e es e n e nn e nrre s o 6
IMEETOUPPOGLLOL ..ttt er ettt m e ee et e e n e nr e em e e e n e e e nn e e nneennne nreenrneas 15
KEYLEVIKI] AVAADGT ..ottt nr e n e nnees 23
MeTa@paoTIKE TPOPATILOTO KO GYOAMOGLLOG +envvverrreeerrreesireessrreesssresssseessseeensesssseesssnnneeessns 27
TEVUCO ZULITEPGGLLOTOL .ttt ettt sttt sttt et e e b e ss e e e esb e e e nbbe e e nbbe e e e ee e e eas 33
BIUBATOYPOUDTOL ..veevieeitie ettt et r e ae 33



Evyoprotieg

Opeihw, mpdTA am’ OAOVLS, VO ELYOPICTNCM TNV OWKOYEVEWD Hov, Yy TNV MO kot
OIKOVOUKT] TOVG LTOGTHPIEN Kot TNV Katavonon Toug kaf’ 6An ) ddpKeld GmTovddv Hov.
Evyapioto emiong Oepud v Kabnynrpie Avactoacio Ilopiavov, m omoio pov mopeiye
TOAVTYLES TANPOPOPIES Y10 TNV EKTOVNON TNG TTLYLOKNG LOV EPYOCIaG. AVEKTIUNTN MTOV KO
n otpn ¢ eiAnNg ahAd Ko cuvadélpov Aledvopag Kiovpton, n omoia, dvtag HOVIHOG
Kkdrowkog mAéov g [eppaviag pe Pondnoe va dw 10 Bépa ¢ epyaciog amd pio devTEPN
otk yovio. Dvowd dev Ba pmopovoa va pnv avagépw tov Aovinfd Aaviddmovio,
TadoyvyoAdyo, v Buctopio Bepéun, yuyorodyo oto Kévipo Adyvoong kow YmootpiEng
Maoyvnoiog kot tnv Aepoditn IN'avi{ov-Apauntivod, TardioTpo yio Tov ypdvo mTov aPlEpmoay
v T1g ovintnoelg pog. TEAog evyaploT®d TOAD Tov 01K Yopo Zmvpidwv [omaddmovro yio v
Bonbeld tov otV OMAO0CN TOV VOLUK®OV Op®V 0TO EAANVIKE Kot Yo TIS GLUPOVAEC TOL o€
TOAAG GALOL BEpOTO KOTA TNV SLAPKELD TOV GTOVOMY HLOV.



Ewayoyn

H mopovoa mtuyokr epyoacio amotedel to Ttehevtaio Prpo mpog TNV OAOKANP®OY T®V
onovd®v pov oto Tunuo Eévov INwoowv, Metappaong kot Agpunveiog tov loviov
[Mavemommuiov. H eknovnon g mpaypatomombnke vnd v enomteion g Kabnynrpuog
Avaotaciog [Maprovod kot tov Enikovpov Kabdnynt) Zompn Kepopida katd to €tog 2017-
2018. H mruylokn avt) otdbnke o¢ opopun Yo Ty TEPULTEP® EVAGYOANCT Hov pe Bépata
TOL OPOPOVV TNV UETAPPOCT EWIKOV KEWEVOV KOODS Kol TIG SVGKOAIEG TOV TPOKVTTOLV
amd TV SdKAGio AVTY), KOTL TOV LE EVOLEQEPE AO TNV OPYT] TOV GTOVODV LOV.

To keipevo mov eméyOnke yo. Tovg okomovg g epyaciog eivan to «Therapieangebote fiir
psychisch traumatisierte, von Gewalt betroffene Kinder und Jugendliche in Deutschland»
(oehideg 2-7). TIpodkerTon yior pio dNUOGIEVOT] OO TO WTPIKO KEVIPO TOV MOVETIGTIUIOL TOV
Apupovpyov (Universitditsklinikum Hamburg-Eppendorf, UKE). Onoc @aiveton kot and tov
titho B€pa Tov KeWEVoL givor ot duvatotnteg mePiBailyme avOpdOTOV (Kupimg TodIdV Kot
epnPav) pe yoyoroykég dtatapayés oty I'eppavia. To Bépa avtd ivon apretd emikopo Ko
evolpépov kabmg omv EAAGOO M aVIWETOTION TOV YLYOAOYIKOV SOTAPUY®DY O0PEPEL
OPKETA amd AALO evpoTaiKd Kpdtn 6Ttmg M ['epuavia. Ta televtaio xpodvia £xovv apyioet ot
YUYOAOYIKES daTapayés vo AapPavovtor voym g eSicov coPapéc acBéveleg pe TIg
copatikés. [lap’ dAa avtd 0 KAAOOG TG YuYoAOYiNG Kot KLpimg TS TadoyuyoAoyiag otnv
omoio. Ba eoTidoovpe O0gv glvol TOCO OVATTLYMEVOG KOl Ol TPpoopopés Oepoameing sivor
TEPLOPICUEVEG. AVTO YiveTon Qovepd Kot omd TNV EALEWYT TAPOUOI®V ONUOCIEVGE®Y ATO
avtiotoryovg eAANViKovg @opeic vyeiog. Ewdwd yio tov topéo g modoyvyoloyiag m
dwbéoun Brproypagio eitvar meploptopévn.

To mpwtdéTLIO KEIPEVO AOUTOV TTOPEYEL ONUOVTIKE dEGOUEVO CYETIKA LLE TNV ELPAVION KOl TOV
TPOTO OVIWETAOTIONG TOV YLYOAOYIKAOV Otatapoy®v. Ot GUVTAKTEG TOV KEWEVOL, TTOL
OmOTEAODV KOL TNV EPEVVTIKY] OUAO0 TOL TOVETICTNUIOD, EMKEVIPOVOVTAL OTIS SLOTAPOYES
nmov gpeaviCovror kuping o modd kot eprifovg, ta omoia. €yovv deytel cefovaikn 1
Kdmolov dALov €idovg pope1| KaKomoinomg. Xtdyos Tov KeWEvoy tvar emiong va avoAvoet
T1G eMA0YES Bepameiog mov £xovv ta dropa avtd KoM Kot vo avadeiEel Tovg popelg vyeiog
¢ epuaviag, ot omoior mpocspépovv tig Bepaneieg avtés. Koabmg to keipevo Bewpeitan
EMGTNUOVIKO Y10l TNV TEKUNPIOOT TV 0£00UEVOV aVTOV TTapatiBeviot ETiong AmoTEAEG LT
a0 OPOPES EMOTNUOVIKEG EPEVVEG TTOL £Yvay Thve 610 BEpa avTd.



Ipwtétomo

1 Hintergriinde

1.1 Priavalenz von kindlichen Traumata und Traumafolgestorungen

Weltweit. Genaue Zahlen von Kindesmisshandlungen weltweit sind nicht bekannt und es
kann generell von einer Unterschitzung ausgegangen werden (Pinheiro, 2006).
Insbesondere die Dunkelziffer von Kindesmisshandlungen innerhalb der Familie ist sehr
hoch (Butchart et al., 2006). Im Jahr 2000 sind 57.000 Kinder unter 15 Jahren an
Kindesmisshandlungen weltweit gestorben (WHO, 2002). Kleinkinder zwischen 0 und 4
Jahren stellen die grofite Risikogruppe dafiir dar, vor allem in der eigenen Familie
korperlichen Misshandlungen ausgesetzt zu sein (WHO, 2003). Im Alter der Pubertit und
Jugend stellt sexueller Missbrauch eine hohe Gefahr dar (WHO, 2014). Die weltweit
hdufigste und ,,am wenigsten beachtete Form* von Gewalt an Kindern stellt die
Vernachldssigung dar (Kendall-Taylor, Lindland, O’Neil, 2014; Héuser et al. 2011, US
Department of Health and Human Services, 2004), die zu vergleichbaren korperlichen und
psychischen Beeintriachtigungen wie durch koérperliche Misshandlungen fiihren kdnnen
(Egeland, 2009).

Deutschlandweit. Eine zentrale Erfassung der Fille von Misshandlungen und
Vernachlassigung tiber die Jugendhilfe erfolgt in Deutschland nicht (Pillhofer, Ziegenhain,
Nandi, Fegert, & Goldbeck, 2011). Wihrend die Priavalenzen fiir Kindesmisshandlungen
und -vernachldssigung laut jahrlicher Polizeilicher Kriminalstatistik entsprechend der
angezeigten Straftaten mit unter 1 Promille angegeben werden, ergab die Auswertung
retrospektiver Befragungen in Rahmen von Dunkelfeldstudien Lebenszeitpriavalenzen
von iiber 10% (Pillhofer, et al., 2011). In der Dunkelfeldstudie des Kriminologischen
Forschungsinstituts Niedersachsen gaben 74,9% der 3.289 retrospektiv Befragten im
Alter zwischen 16 und 59 Jahren an, in ihrer Kindheit physische Gewalt durch ihre Eltern
erlebt zu haben, die in 10,8% der Fille als Misshandlung bewertet wurde (Wetzels, 1997).
Befragt zu innerfamilidren Gewalterfahrungen bis zum 12. Lebensjahr gab mehr als die
Halfte der 16.190 befragten Schiiler aus der neunten und zehnten Klassenstufe an,
physische Gewalt durch die Eltern erfahren zu haben; 17,1% der Jugendlichen erlebten
schwere elterliche Ziichtigung (Pfeiffer, Wetzels, & Enzmann, 1999).

Fliichtlinge: Von den insgesamt weltweit 51,2 Millionen Menschen auf der Flucht sind in
etwa 50% Kinder und Jugendliche unter 18 Jahren (UNHCR, 2013). Durch die
Aufnahme von insgesamt 571.700 Fliichtlingen im Jahr 2011 gehdort die BRD zu den finf
grofBten Aufnahmelandern der Welt (UNHCR, 2012). Etwa 20% der Frauen und 5 bis 10%
der Méanner wurden weltweit als Kinder sexuell missbraucht (Finkelhor, 1994).
Genderaspekte: Jungen sind laut epidemiologischer Studien haufiger Opfer korperlicher
Gewalt und Maidchen haufiger von sexualisierter Gewalt (Essau et al., 1999). Die



Lebenszeitpravalenz fiir sexuellen Missbrauch in der Kindheit liegt weltweit bei
Madchen 18% und bei Jungen 7,6% (Stoltenborgh et al., 2011).

Nicht alle Kinder und Jugendliche reagieren auf ein traumatisches Ereignis mit klinisch
relevanten Symptomen (Domhardt, Miinzer, Fegert & Goldbeck, 2014). Abhéingig von
Schutz- und Risikofaktoren zeigt sich bei traumatisierten Kindern und Jugendlichen eine
hohe Varianz der Traumareaktionen (Pine & Cohen, 2002), denn nicht das Erleben eines
potentiell traumatischen Ereignisses entscheidet {iber Auswirkungen, sondern die
individuelle Reaktion des Kindes auf das traumatische Ereignis.

Aber Traumata konnen zu multiplen mentalen Storungen fithren (Butchart et al., 2006;
Gilbert et al., 2009). Nach traumatischen Ereignissen in der Kindheit und Jugend sind
neben traumaspezifischen Diagnosen Kklinisch relevante Stérungen wie Depression
(Danese et al., 2009; Chapman et al., 2004; Danielson et al., 2005; Perkonigg et al., 2000)
und Angststérungen (Perkonigg et al., 2000), Substanzmittelgebrauch (Copelandetal.,2011;
Perkoniggetal., 2000), Storung des Sozialverhaltens (Finkelhor et al., 2007; Copeland et al.
2007; Cicchetii & Toth 1995), Essstérungen (Moulton et al., 2015), Suizidalitat (Norman et
al., 2012; Herbst et al., 2009), Somatisierungsstérungen (Perkonigg et al., 2000),
Borderline- Personlichkeitsstorung (Herbst et al., 2009) erhoht (Simons & Herpertz-
Dahlmann, 2008, Tagay, Repic, & Senf, 2013).

Epidemiologische Studien zur Posttraumatischen Belastungsstérung (PTBS) bei Kindern und
Jugendlichen inwestlichen Gesellschaften ergaben Pravalenzen <1% bis 20% (Copeland et
al., 2007; Domanskaite-Gota, Elklit, & Christiansen, 2009; Ford, Goodman, & Meltzer,
2003; Kilpatrick et al., 2003; Petersen, Elklit, & Olesen, 2010). Die Varianz der
Pravalenzen sind u.a. durch Unterschiede in der Definition des traumatischen Ereignisses
und methodische Unterschiede zwischenden Studienzu erklaren (Tagay, etal., 2013).

Fiir Deutschland zeigten die reprasentativen Untersuchungen von Perkonigg et al. (2000)
und Essau et al. (1999) Lebenszeitpriavalenzen von 1,3% bzw. 1,6% fiir die PTBS im
Kindes- und Jugendalter. Madchen haben dabei insgesamt ein grofieres Risiko an PTBS
zu erkranken als Jungen (Breslau & Anthony, 2007; Essau, et al., 1999; Kilpatrick, et al.,
2003; Perkonigg, et al., 2000).

Bei Kindern aus Kriegsgebieten wurden PTBS-Priavalenzen zwischen 22% und 73%
gefunden (Bayer, Klasen, & Adam, 2007; Betancourt et al., 2012; Dyregrov, Gjestad, &
Raundalen, 2002; Elbertetal.,2009; Hasanovic et al., 2006; Kohrt et al., 2008; Laor et al.,
1997; Schaal & Elbert, 2006; Thabet & Vostanis, 1999, 2000).

Nachgewiesen werden konnte auch der Dosis-Wirkung-Zusammenhang zwischen
Schwere der Traumatisierung und der PTBS-Symptomatik, die die Kinder und Jugendliche
entwickeln (Cloitre et al., 2009; Smith et al., 2002; Thabet, Abed, & Vostanis, 2004;
Weierstall et al., 2012).

1.2 Versorgung kindlicher Traumafolgestorungen



Alle Formen von Kindesmisshandlungen fiihren weltweit zu einem erhéhten Risiko fiir
korperliche Verletzungen (Hermann, 2002), chronische Krankheiten (Felitti et al., 1998;
Brown et al., 2009; Norman etal., 2012; Bellis et al., 2014) sowie psychische Erkrankungen
bis ins Erwachsenalter (Norman et al., 2012; Gilbert et al., 2009; Maniglio, 2009) und
fithren zu signifikant niedrigerer Lebenszufriedenheit im Erwachsenenalter (Corso et al.,
2008). Die Traumatisierung von Kindern und Jugendlichen ist hiufig mit einer
Beeintrachtigung der korperlichen und psychischen Gesundheit bis weit in das
Erwachsenenalter verbunden (Norman et al., 2012) und bedarf der frithzeitigen addquaten
psychotherapeutischen Versorgung.

Die ambulante Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit psychischen Stérungen
wird in Deutschland in der Regel von Fachérzten fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten, Psychologischen Psychotherapeuten,
Allgemeinmedizinern oder von Kinderarzten mit Beteiligung an der Psychosomatischen
Grundversorgung geleistet. Daneben stehen im ambulanten Bereich Kinder- und
Jugendpsychiatrische Instituts- und Spezialambulanzen sowie Sozialpéddiatrische Zentren zur
Verfiigung. Uber diesen Bereich hinaus gibt es weitere Anlaufstellen wie psychosoziale
Beratungsstellen und Kinder- und Jugendpsychiatrische Dienste.

Laut der kassendrztlichen Bundesvereinigung nahmen 2014 in Deutschland insgesamt
1.051 Kinder- und Jugendpsychiater und 4.648 niedergelassene Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten an der vertragsarztlichen Versorgung teil (KBV, 2014).
Neben der ambulanten Versorgung stehen sowohl stationdre als auch teilstationére
Angebote fiir Kinder und Jugendliche zur Verfiigung. In Kliniken mit Fachabteilungen
fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie kénnen die Betroffenen stationér
versorgt werden. Zu den teilstationdren Therapiemalnahmen zdhlen Kinder- und
jugendpsychiatrische Tageskliniken. Es stehen bundesweit 1.145 teilstationdre
Behandlungsplitze zur Verfligung (GBE, 2008).

Daten zur psychotherapeutischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen weisen auf
starke Stadt- Land-Unterschiede zu Ungunsten lidndlicher Regionen hin (Schwarz &
Kinstler, 2006). Auffillig ist der deutlich geringere Anteil an Kinder- und
Jugendpsychotherapeuten in der ambulanten Versorgung in den neuen Bundesldndern im
Vergleich zu den alten Bundeslindern (GBE, 2008; Hinzpeter et al., 2014). In der
stationdren Versorgung unterscheidet sich dagegen das Bild: Hier liegen neben einem
tendenziellen Nord-Siid-Gefille auch Ost-West-Unterschiede vor, die durch eine doppelt
so hohe Bettendichte in den neuen Bundeslédndern gekennzeichnet sind (Hinzpeter et al.,
2014).

Barrieren der Inanspruchnahme: Die Inanspruchnahme von psychotherapeutischen
Versorgungsangeboten ist vor dem Hintergrund erheblicher Barrieren zu betrachten (GBE,
2008). Studien zeigen, dass das Inanspruchnahmeverhalten mit der wahrgenommenen
Unterstiitzung der Betroffenen, deren Geschlecht sowie mit der Einstellung zu und



fehlenden Kenntnissen von Psychotherapie und psychischen Erkrankungen in
Zusammenhang stehen (Kowalski et al., 2012). Die KiGGS-Studie weist darauf hin, dass
die Inanspruchnahme von Fachidrzten in Abhingigkeit von sozialen Faktoren, drztlichen
Einstellungen und der Verfiigbarkeit von Versorgungsangeboten zu betrachten ist
(Kamtsiuris et al., 2007).

Inanspruchnahme: Nur etwa 10% bis 30% aller Kinder und Jugendlichen mit psychischen
Auffilligkeiten kommen in Kontakt mit professioneller Unterstiitzung (Petermann, 2005).
Anhand der reprisentativen Daten der BELLA-Studie, an der insgesamt 2.863 Familien
teilnahmen, konnte gezeigt werden, dass nur 5,6% der Befragten im Alter von 7 bis 17
Jahren in den letzten 12 Monaten eine psychiatrisch- psychotherapeutische Leistung in
Anspruch genommen haben (Hintzpeter et al., 2014). Neben den er- wihnten Barrieren
der Inanspruchnahme, ist ein moglicher Grund fiir die geringe Inanspruchnahme, dass
psychische Stérungen in der Primérversorgung teilweise nicht erkannt und Patienten nicht
ausreichend tiiber Versorgungsangebote informiert und mit langen Wartezeiten
konfrontiert sind (GBE, 2008).

Spezialambulanzen: Neben der Regelversorgung im ambulanten und stationdren Bereich
finden sich in Deutschland zunehmend Spezialambulanzen fiir die Versorgung von
Traumafolgestorungen. In Traumaambulanzen nach dem Opferentschidigungsgesetz
(OEG-Traumaambulanzen) werden Erstgesprache zur Krisenintervention nach
Gewalttaten sowie weiterer Behandlungsbedarf gepriift und gebahnt. Nach denVVorgaben
des OEG tragen die Bundesldnder die Kosten fiir drei bis fiinf Termine. Bis auf Nordrhein-
Westfalen sind Traumambulanzen in den anderen Bundesliandern nur vereinzelt, im
Aufbau oder gar nicht vorhanden (Bollmann et al., 2012). Spezialambulanzen fiir
Fliichtlinge zeichnen sich in der psychotherapeutischen Behandlung von traumatisierten
asylsuchenden Kindern und Jugendlichen besonders durch die Einbeziehung von
Dolmetschernaus. In Deutschland existieren diese Spezialambulanzen jedoch bisher nur
in  unzureichendem  Ausmall in  wenigen spezialisierten  psychosozialen
Behandlungszentren (BZgA, 2013).

1.3 Betroffenensicht

In Deutschland werden die Betroffenen sexuellen Missbrauchs seit 2013 durch den
Betroffenenrat beim Unabhangigen Beauftragten fiir Fragen des sexuellen Missbrauchs
vertreten. Deren Forderungen beziehen sich meist auf Erwachsene, die in der Kindheit
Opfer sexueller Gewalt wurden. Einige der Forderungen lassen sich jedoch auch auf die
Versorgung von Kindern und Jugendlichen iibertragen.

Forderungen zur Verbesserung der psychotherapeutischen Versorgung von durch
(sexualisierte) Ge- walt traumatisierte Menschen des Betroffenenrats beim
Unabhingigen Beauftragten fiir Fragen des sexuellen Kindesmissbrauchs,
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1.

Reformbedarf bei der Bedarfsplanung der psychotherapeutischen Versorgung

Wir fordern eine flaichendeckende psychotherapeutische Versorgung mit
kurzen Wartezeiten und qualifizierten Behandler-innen. Die Bedarfsplanung

muss

sich an den tatsdchlichen Privalenzen behandlungsbediirftiger

Erkrankungen und einer realistischen Behandlungsdauer orientieren. Schon
heute liegen Wartezeiten im Schnitt bei drei Monaten, in landlichen Regionen
sogar deutlich hoher. Komplex traumatisierte Menschen warten oft noch
langer auf einen Behandlungsplatz oder werden von vornherein wegen ihres
oft komplexen Krankheitsbildes abgelehnt. Auch fiir betroffene Kinder und
Jugendliche vergehen oft Monate und Jahre bis zu einer geeigneten Therapie.

2.

Verbesserung der  Akutversorgung durch  das neue

Versorgungsstiarkungsgesetz - aber nicht auf Kosten bestehender

Psychotherapieplitze

Wir fordern, die Verbesserung der Akutversorgung nicht auf Kosten
bestehender Therapiepldtze zu realisieren. Neue Kassensitze und mehr
Behandlungsplitze miissen geschaffen werden. Die Teilnahmeerméchtigung
von Kliniken an der ambulanten Versorgung verschlechtert lingerfristig die
Versorgung insbesondere in liandlichen Gebieten. Eine Verbesserung der
Ausbildung von Hausérzte-innen als erste Ansprechpersonen mit dem Ziel
der schnellen Uberweisung in psychotherapeutische Behandlung ist
unerldsslich.  So  konnen  Chronifizierungen  und  langfristige
Inanspruchnahme des Gesundheits- und Sozialsystems verhindern werden.

3. Verankerung traumatherapeutischer Kenntnisse in der medizinischen
Ausbildung

Traumatherapeutische Grundkenntnisse sind unabdingbar fiir das gesamte
medizinische Personal in Praxen und Kliniken, dies betrifft vor allem
Hausirzte-innen, Fachérzte-innen, Psychologische Psychotherapeutinnen und
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen. Ebenso unerlésslich ist aber

auch

eine entsprechende Weiterbildung fiir Krankenpfleger-innen und

Heilerziehungspfleger-innen, die in der psychiatrischen Pflege titig sind.

4,

Gewibhrleistung flichendeckender und bedarfsgerechter Finanzierung

von Fachberatungsstellen als erste Anlauf- und Unterstiitzungsstellen

Fachberatungsstellen haben die Expertise zum Umgang, Behandlung und
Begleitung und Weitervermittlung von Betroffenen sexualisierter Gewalt.
Fachberatungsstellen bieten unersetzbare niederschwellige
Hilfemdglichkeiten.

5.

Flexibilisierung der Therapiekontingente insbesondere fiir Menschen mit
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komplexen Traumafolgestorungen

Die Behandlung komplexer Traumafolgestéorungen gehort zum
Leistungskatalog der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV). Die
bisherigen Therapiekontingente reichen jedoch fiir die Behandlung nicht aus.
Erzwungene Therapieunterbrechungen wegen erschopfter Kontingente oder
fehlenden Finanzierungsmoglichkeiten schaden aber gerade durch
sexualisierte Gewalt traumatisierten Menschen. Daraus resultierende
Krankenhausaufenthalte, Arbeitsunfdhigkeiten und vorzeitige Berentungen
fithren wiederum zu steigenden Kosten im Gesundheits- und Sozialsystem. In
traumatherapeutischen Verfahren ausgebildete Therapeutinnen brauchen
die Moglichkeit, Behandlungen kontingentunabhéngig durchzufiihren. Das
muss in der Psychotherapierichtlinie verankert werden.

6.  Wabhlfreiheit komplex traumatisierter Menschen zu Art und Ort der Therapie
Menschen mit komplexen Traumafolgestérungen benétigen spezialisierte
Kliniken zur Vermeidung von Retraumatisierungen und zum Schutz vor
erneuten (sexualisierten) Gewalterfahrungen. Gerade die Versorgung von
Akutpatient-innen stellt besondere Herausforderungen an Behandlungs-

und Schutzkonzepte, die in allgemeinpsychiatrischen Kliniken nicht
gewihrleistet werden konnen.

7. Beschleunigung der  Aufnahme  weiterer  Therapieverfahren  als
Richtlinienverfahren

Gerade komplex traumatisierte Menschen profitieren auch in ambulanten
Settings von multimodalen Therapiekonzepten — insbesondere von
Verfahren, die einen nonverbalen Zugang zum Erlebten ermdglichen, wie
beispielsweise systemische Therapie sowie kunst-, korper- und
bewegungsorientierte Verfahren.

8.  Gerechtere Verteilung vonForschungsgeldern
Bei der Verteilung von Forschungsgeldern darf nicht die Kostenersparnis im
Fokus stehen: zurzeit wird vor allem die Erforschung zeitsparender
Therapieverfahren gefordert. Notwendig ist eine verstirkte Erforschung von
Verfahren, die Menschen mit komplexen Traumafolgestorungen wirklich
helfen.

9.  Verbesserung der Patient-innenaufklarung

Wir fordern eine umfassende Aufklarung iiber Leistungen und Patient-
innenrechte! Gerade bei komplex traumatisierten Menschen fiihren
mangelnde oder falsche Informationen dazu, dass sie sich nicht oder viel zu
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spat in Behandlung begeben, was enorme personliche, wirtschaftliche und
soziale Schiden erzeugt.

Positionspapier des Beirats beim Unabhingigen Beauftragten fiir Fragen des
sexuellen Kindesmissbrauchs zu Hilfsangeboten und strafrechtlicher Fallbearbeitung
beisexuellem Missbrauch, Sept. 2016

Medizinische Abkldarung und Heilbehandlung, Vernetzung der Heilberufe mit
anderen Fachkriften

Noch immer fehlt es an geeigneten und schnell zugédnglichen Plitzen bei
spezifisch ausgebildeten Therapeuten. Trotz gesetzlich gut ausgestalteter
genereller Rechtsanspriiche auf Psychotherapie ist die spezifische
therapeutische Versorgung fiir Kinder und Jugendliche in diesem Bereich
derzeit mangelhaft. Die Indikation zur Therapie hiangt eher von den lokalen
Gegebenheitenund den verfiigbaren Ressourcen ab als von den Bediirfnissen
der Kinder.

Mitverantwortung hierfiir tragen die immer noch mangelnden spezifischen
Aus- und Fortbildungsinhalte fiir Psychotherapeuten. VVor allem in landlichen
Regionen gibt es zu wenige qualifizierte Therapeuten, die Therapien fiir
Personen mit Traumafolgestérungen anbieten. Bei Kindern und Jugendlichen
vergehen oft Monate und Jahre, bis sie eine geeignete Therapie bekommen.

Fir die Suche nach geeigneten Therapiemoglichkeiten miissen
niedrigschwellige Strukturen geschaffen werden. Das Beratungsangebot der
Krankenkassen scheint hier nicht auszureichen, um Kkurzfristig geeignete
Therapieangebote fiir von Missbrauch betroffene Kinder und Jugendliche zu
finden. Es bleibt fraglich, ob diese Defizite durch die vom Gemeinsamen
Bundesausschuss am 16. Juni 2016 gednderte Psychotherapie-Richtlinie
ausgeglichen werden konnen. Zu begriilen ist, dass die Richtlinie
Evaluationen der zentralen Neuerungen vorsieht.

Beratung und Friihintervention

Im Bereich der Beratung hat sich eine differenzierte Landschaft spezifischer
und allgemeiner Beratungsstellen in Deutschland entwickelt. ,,Vom Kind her
gedacht™ sind diese Beratungsangebote zentrale Kompetenzzentren, die
Betroffene und ihre Familie in einer akuten Krisensituation beraten und als
zentrale Vermittler in weitere Hilfestrukturen fungieren. Nach wie vor gibt es
allerdings massive Liicken in der bundesweiten Versorgung. Gerade fiir
betroffene Jungen sowie fiir Kinder und Jugendliche mit Behinderung gibt es
—vor allemin landlichen Regionen —kaum Fachberatungsangebote.
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Weitere Beratungsangebote entstehen im Rahmen der in Ausbau
befindlichen Traumaambulanzen nach dem Opferentschadigungsrecht.
Durch die Einrichtung von Traumaambulanzen im  sozialen
Entschadigungsrecht — zundchst vor allem in Nordrhein-Westfalen — ist eine
frithzeitige psychosoziale Unterstiitzung und Kurzintervention bei Opfern
von Straftaten in Deutschland eingefiihrt worden, die sich derzeit in immer
mehr Landern ausweitet.

Dariiber hinaus braucht es einheitliche abgestimmte Standards fiir die
Beratungsarbeit, die auch Kernpunkte wie beispielsweise Transparenz und
Vertraulichkeit regeln. Grundlegend ist dafiir aber die flichendeckende
Versorgung mit Fachberatungsstellen, die dafiir ausreichend von Léndern
und Kommunen finanziell ausgestattet werden miissen.

2 Ziele und Fragestellung des Gutachtens

Mit der Verabschiedung der Kinderrechtskonvention der Vereinten Nationen 1989 haben
sich die unter- zeichnenden Staaten darauf geeinigt, jedem Kind die bestmdgliche
Entwicklung ohne Anwendung von korperlicher oder psychischer Gewalt zu
gewihrleisten (United Nations, 1990). Nach Schitzungen von Unicef (2010) werden
weltweit drei von vier Kindern zwischen 2 und 14 Jahren durch ihre Eltern oder andere
Bezugspersonen unter Einsatz von psychischer oder physischer Gewalt erzogen. In
Deutschland muss aktuell von Privalenzraten von 13,9% fiir emotionale
Vernachldssigung, 10,2% fiir emotionalen Missbrauch, 12% fiir korperlichen
Missbrauch, 48,4% fiir korperlichen Missbrauch und 6,2% fiir sexuellen Missbrauch
ausgegangen werden (Iffland et al., 2013).

Traumatisierungen in der Kindheit und Jugend konnen die optimale Entwicklung
beeintrachtigen, erhhen gesundheitliche, Verhaltens- und soziale Probleme und stellen
zudem ein grof3es Problem fiir das Gesundheitswesendar (WHO, 2002; Felittietal., 1998;
Brown et al., 2009). Kosten, die durch friihkindliche Gewalterfahrung im Verlauf des
Lebens aus direkten Kosten fiir die medizinische Versorgung, Jugendhilfe und Justiz
sowie aus indirekten Kosten aufgrund von Sonderbeschulung, eingeschriankter
Produktivitdt sowie Erkrankungen im Erwachsenenalter entstehen, belaufen sich in den
USA auf 210.012 Dollar pro Fall (Fang et al., 2012). Eltern, die selbst als Kind misshandelt
wurden, zeigen dariiber hinaus im Rahmen transgenerationaler Weitergabe eher
missbrauchliches Verhalten ihren Kindern gegeniiber (Pears & Capaldi, 2001). Es besteht
daher ein groBer Bedarf, posttraumatische Auffilligkeiten bei Kindern und Jugendlichen
moglichst frithzeitig zu identifizieren und adaquat zu behandeln.

Die Gesetzeslage nach dem Fiinften Buch Sozialgesetzbuch (SGBV) und der
Psychotherapie-Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses ermoglicht eine
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addquate psychotherapeutische und andere Leistung zur Krankenbehandlung fiir
betroffene Kinder und Jugendliche. Inder Praxis wird von den Betroffenen eine inhaltliche
Erweiterung der Therapieangebote um verfahrensiibergreifende traumaspezifische und
nonverbale Methoden gewiinscht. Es bleibt zu priifen, ob der Zugang fiir alle Betroffenen
gleichermallen moglich ist: Beriicksichtigt werden miissen beispielsweise regionale
Unterschiede in der Versorgung, Unterschiede in den Regelungen zur Kosteniibernahme
und die Vernetzungen mit niedrigschwelligen Beratungsangeboten.

Ein wissenschaftliches Gutachten im Sinne einer Bestandsaufnahme zu den a) aktuellen
Therapieangeboten fiir von Gewalt betroffene, psychisch traumatisierte Kindern und Jugendlichen, b)
den spezifischen Zugangen und c) den Regelungen zur Kosteniibernahme soll dazu beitragen, das
Angebot, die Qualitat und Zugangsmoglichkeiten der traumafokussierten therapeutischen Angebotein
Deutschlandzuverbessern.
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Metaeppoaopo
1. YnopaOpo
1.1 EmmwoLaopog Toldk@V TPOVRATOV KOL TPUVHATIKAOV SL0TOPU) OV

Hoyrkoouiws. Ta akpiP TOGOGTA TNG TAUSIKNAG KAKOTOINONG Taykooping dev gival YvwoTtd
kol mhavog etvan yevikd oamotedéopata vroektipnong (Pinheiro, 2006). Xvykekpipéva o
EKTIUDOUEVOG OpOUOC TV UN KOTAYYEADEVTOV TEPMMTMOCEMV TOUOIKNG KOKOTOINGoNG HEGA
oV ooyéveln eivar ToAd vynAog (Butchart k.d., 2006). To érog 2000 anefiwoav 57.000
ool Kato twv 15 etov Adyw kaxomoinong (WHO, 2002). IToudwd pkpdtepng nAkiog amo 0
€0g 4 €OV OLVIGTOVV TNV UEYOAVTEPT OpAdd Kivdvvov, kabmg elval ektebeuéva oe
COUOTIKY] KOKOTOINoM Kupiog péca oto 1010 1o owoyevelokd mepiBdirov (WHO, 2003).
Kotd v epnpuc nAio vynAo kivovvo amoterel n oeovalikn kaxonoinon (WHO, 2014).
H mayxoopiong cvyvotepn popon Pilog 6cwv agopd to modid Kot ovt mov Aapupdveto
Myotepo voyn sivar  opuéreto (Kendall-Taylor, Lindland, O’Neil, 2014; Hauser «.d.. 2011,
US Department of Health and Human Services, 2004) , n omoio. 0T®G KOl 1] COUATIKN
KaxKomoinom pmopet vor 0dNyNoel oe avaloyeg coUaTIkEG Kot yoyikés mapepforés (Egeland,
2009).

2y Lepuovio. v I'epuoavia d0ev mpokdmTel pion KaBopioTiky] GLVAOPOIoT TOV TEPIMTMOCEWMY
kaxomoinong ko apéreag (Pillhofer, Ziegenhain, Nandi, Fegert, & Goldbeck, 2011). Evad ot
EMUTOAAGLOT TNG TONOTKNG KOKOTOINONG Kol OUEAEWNG OVEPYOVTIOL GOUPMOVO, LE TNV ETNCLN
OOTUVOUIKY] EYKANLOTOAOYIKY] OTATIOTIKY 6€ Ayotepo amd 1 emi to1g yiMo1g avticToryo Le To
KOTOYEYPOUUEVO  EYKAMUOTO, T EKTIUNON OVOOPOUIK®DV EPELVMOV OTO TAGICW  TOL
npoypauparog Dunkelfeld amoxdivye 166Povg emmoracpovg mov Eemepvive 10 10%
(Pillhofer, «.d., 2011). Ztnv £pgvva OV TPAYUATOTOWONKE GTA TAAIGLO, TOV TPOYPAUUATOS
Dunkelfeld and 10 eykAnuoatoroyikd gpeuvntikd wotitovto ¢ Kdato Za&oviag to 74,9%
amd Tovg 3.289 epoBiviec nhikiog 16 €mg 59 MAwacav 6Tt Egovv deytel copatikn Pila amd
TOVG YOVEIG TOVG KATA TNV JPKELN TNG TOOIKNG TOVS NAKING. ATO TIS TEPMTAGELS QVTEG
puovo 1o 10% yopaktnpiotnke enionua o¢ kaxonoinon (Wetzels, 1997). Otav epotdnkav
pantég 15 kot 16 gtdv (tpitn tédén T0L Yyouvacsiov Kot TPAOT TAEN TOL AVKEIOV) Yol TG
gvdootkoyevelakég epmepieg Blag péypt o 12° £1o¢ g nAKiag Tovg, TEPIGGOTEPOL OO TOVG
meovg and tovg 16.190 dMiwacav ot d€yTnKav copatikn Pio and tovg yovelg tovs. 17.1%
Tov epNPov Piocav avotmpéc emmAnéelg amd toug yoveig (Pfeiffer, Wetzels, & Enzmann,
1999).

Ilpoopovyeg. Xvvolkd omd tovg 51,2 exatoppdplo ovOpOTOLS VIO SNOYUOV TOYKOCUIMG
nepinov 1o 50% sivor moudud kot EpnPot katw tov 18 etdv (UNHCR, 2013). Mg v vmodoyn
nepinov 571.700 mpoopvywv 1o 2011, 1 I'eppavia avikKel oTig TEVTE UEYOAVTEPES YDPES
vrodoyng otov koopo (UNHCR, 2012). Ilepinov 10 20% tv yuvakdv kot 10 5 éog 10%
TOV avIpdV KakomomOnkav cefovaikmg oc mandid (Finkelhor, 1994) .
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Dvietikn daotoon. ZOPEOVO PE ETONUOAOYIKEG EPEVVEG TO. AYOPLO. TEPTOLV CLYVOTEP
Oouata copatikng Plag, evo ta kopitown cefovarkng (Essau k.6., 1999). O 166fB10¢
EMMOAAGUOC Yoo TNV G6e0LOAKY] Kokomoinon katd v woudikny mMAkio  avépyetan
naykooping oto 18% yia ta kopitoia kot 6to 7,6% Yo ta ayopia (Stoltenborgh «.d., 2011).

Agv ovtidpovv Olo Ta Toudld Kot ot EenPot HE ouVAQY KAVIKG GUUTTOUATO GE £Vol
Tpavpatikd yeyovog (Domhardt, Miinzer, Fegert & Goldbeck, 2014). Ocov a@opd ta
TpovpoTo To TodLd Kot ot £pnPot epgaviCovv pio peyddn mowidio avtidpdcemy, ot omoieg
e€apTAOVTOL 00 TPOGTATELTIKOVS Topdyovteg Ko mapayovteg Kwvdvvov (Pine & Cohen,
2002). Avtd ovpPaiver ylati o Blopoa vog mBavoy Tpavpatikod YeyovoTog 0gv givol avtd
OV OMOPUGILEL YO TIG EMUITAOGES, OAAA 1 UEUOVOUEVN OavTIOPOOT TOVL TS0 GTO
TPOVUATIKO VTO YEYOVOG.

Ta tpadpota OU®G HTOPOVV VO 001 YOOV GE TOALUTAES TVELOTIKES Olatapayss (Butchart
K.6., 2006; Gilbert x.d., 2009). TIépa amd TG £EEIOIKEVUEVES TPOVUATIKEG OLLYVADOGELS TO
TPOWUOTIKG YEYOVOTOL OTNV TOdKY kol NPk nmMkio avEavovv ocovvaen KAMVIKEG
dwatapayéc (Simons & Herpertz-Dahlmann, 2008, Tagay, Repic, & Senf, 2013) 6nmg n
katabiym (Danese «.d., 2009; Chapman  k.¢., 2004; Danielson x.d., 2005; Perkonigg
K.6., 2000) wor ot ayymoelg dwrapoyés (Perkonigg k.d., 2000), n katdypnorn ovcidV
(Copeland «.6., 2011; Perkonigg «.d., 2000), n dwrapoyn ocvunepipopds (Finkelhor «.d.,
2007; Copeland «.d. 2007; Cicchetii & Toth 1995), ot dwatpoukéc dwatapayés (Moulton k.4.,
2015), ot avtoktovikég tdoelg (Norman k.d., 2012; Herbst k.d., 2009), o1 coUATOTOMTIKES

dwrapoyéc (Perkonigg k.d., 2000) ko n oprokn olatapay mpocomikotntog (Herbst x.d.,
2009).

Emonuodoyikég €pevvec yio TIC UETATPOVUOTIKES aYYDOES OloTapoyéc o€ Toudld Ko
epnPoug oTIg dLTIKEG KOowwmvieg mapovsiacav emmoAacud g taEemg <1% €wg 20%
(Copeland «.d., 2007; Domanskaite-Gota, Elklit & Christiansen, 2009; Ford, Goodman &
Meltzer, 2003; Kilpatrick k.d., 2003; Petersen, Elklit & Olesen, 2010). H anéxiion twv
EMMOLACLOV eényeital HEGH TV SPOPOV GTOV OPICUO TOV TPOVUATIKOD YEYOVOTOG KOl
pécm peBodkdv dopopadv HeTald Tov gpeuvav (Tagay, k.d., 2013). T'a v T'eppoavia ot
avoropaotatikés peréteg tmv Perkonigg (2000) k.d. kot Essau (1999) «.d. édei&av 106piovg
emmolacpovg ¢ TaENg tov 1,3% ko 1,6% oviictoryo yuo TIg LETATPOVUATIKEG Oy XDOELS
dwrapayés (PTBS) omyv mowdwn kot epnPucry nAwio. 'evikd ta xopitoi Kvovvevovv
TEPLOCOTEPO Ao TO AyOpla va, avarmtiEovv pia tétown datapayr| (Breslau & Anthony, 2007;
Essau, x.4., 1999; Kilpatrick, «.d., 2003; Perkonigg, x.d., 2000).

Ye moudud and eundiepes Coves mapaTnpONKay ETUTOAAGHOT LETATPOVUATIKOV SLOTOPU DV
dyyovg peta&y 22% wor 73% (Bayer, Klasen, & Adam, 2007; Betancourt x.d., 2012;
Dyregrov, Gjestad, & Raundalen, 2002; Elbert «.d., 2009; Hasanovic k.d., 2006; Kohrt
K.4., 2008; Laor k.d., 1997; Schaal & Elbert, 2006; Thabet & Vostanis, 1999, 2000).

E&axpifmbnke eniong o cvoyetiopdg docoroyiac-amdkpiong petald g cofapotntag Tov
TPOVLOTOG KOL TOV CUUTTOUATOV TOV OTOpoy®dV, TOV TOPOVcldlovy ondld kot £pnpot
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(Cloitre x.6., 2009; Smith x.d., 2002; Thabet, Abed, & Vostanis, 2004; Weierstall k.d., 2012)

1.2 OgpomenTIKn 0y®YN] TOOIKAV TPUVRATIKAV SLUTAPAY DV

Oleg o1 popeéc TOOIKNG KAKOTOINONG aVEAVOVY TOYKOOUIS TOV KIVOUVO GOUUTIKMV
tpovpaticpdv (Hermann, 2002), ypoviev acBeveinv (Felitti k.d., 1998; Brown «.d., 2009;
Norman «.4., 2012; Bellis «.4., 2014) 6mwg eniong yoyikdv acbeveidv puéypt Ty evniikioon
(Norman «.d., 2012; Gilbert «.d., 2009; Maniglio, 2009) kot 0dnyohv o€ GNUAVTIKA YoUNAN
gvoaipovia otovg evihkeg (Corso x.4., 2008). O tpavpatiopds moddv kot epnpov
oyxetileton cvyvd pe  TOPEUPOAES OTNV COUOTIKN KOl WYUYIKY] VYl TOLG HEYXPL KOL TNV
evnAkioon (Norman x.d., 2012) ko amottel Gueon evoederypévn yoyo0epomevtikn oywyn.

E&edwevpévor wtpol modwkng wor  epnPikng  youywrpikng, modwkoi kot eenpucot
YuyoBepamevtés, Yuyxohdyol yuyobepamevtéc, Tabordyol Kol TadioTpol LE GUUUETOYN OTNV
YUYOOOUOTIK ay®yn Kabiotodv katd kavoéva oty [epuavio v voonieio maidudv Kot
epnPov pe Yoyikés datapayss o€ EMTEPIKA 1WTPEiR. XTOV TOUEN TNG EEMTEPIKNG VOOAEING
elval dwbéoa yoylaTpikd voTitovto Yoo Toudd Kot epnPovg kot eEMTEPIKES 1OTPIKEG
KAMVIKEG, OTmG emiong Kol KOW®VIKA Todlotpikd kévrpa. [lépa oamd tov Ttopéo ovtdv
VIAPYOVY TEPUTEP® ONUEID EMAPNS OTMOG YLYOKOWMOVIKA GUUBOVAELTIKG KEVIPO, KO
YUYLTPIKEG LN PECTES Yo TSR Kot EPTPovC.

SOUPOVE PE TNV GLVOUOCTOVOIN TWV POPEMV KOWMVIKNAG ao@AAlong cvvolkd 1.051
yuylatpot yio moudtd kot Epnpoug Ko 4.648 avayvopiopévol youyoBepamevtéc GLUUUETE OV
10 2014 otV 'eppavia otnv copPePAnuévn watpopappakevtikn tepiboiyn (KBV, 2014).

Exto¢ and v mepiBaiyn oe ewtepkd wotpeion datifevion emione VOONAELTIKEG Kol un
WTPIKEG TPOGPOPES Y1 ool Ko eprjfovg. Ta Bdpata pmopovv va VOGNAELTOVV G€ KAVIKESG
HE €01KA TUMHOTO WYLYLOTPIKNG Kol Wyuyobepameiog yio modid Kot EpnPove. XTov Topén g
HUEPIKNG VOONAEING GLYKATOAEYOVTOL Ol TOOOYLYWOITPIKEG KAWVIKES. Awotifevton 1.145
HePIKDS voonievtikd Oepanevtikd kévipa oty ['eppavia (GBE, 2008).

[Tinpopopieg v v yoyobepamevtikn mepiBaiyn moaddV Kot €PNPOV VTOIEWKVIOVY
AmOKAIoT HETAED OGTIKMV KO OYPOTIKMV TEPLOYDV VIEP TOV AGTIK®V Teploy®v (Schwarz &
Kinstler, 2006). Evdudkprtog elvar 0 guoovedg  mEPOPOUEVOS  aptBuog
nodoyvyobepansutodv oty mepiBoiyn oe eEmtepicd tatpeion oTor Kovovple opdGTOVIN
kpatidwr oe oyéon pe to marootepa (GBE, 2008; Hinzpeter k.d., 2014). Ocov agopd v
voonieior avtiBeta 1 ewkdva Sapépel. Edd ektdg amd pia duvntikn kiion Boppd-Notov
VIapyeL ko 1 andkion AvatoAng-Aveng, n omoio yapaxtnpiletorl amd tov SAGco apBpuo
VOGOKOUEK®MV KpePatidv ota véa opdomovoa kpatidle  (Hinzpeter k.d., 2014).

@poyuoi oyetiko pe v oliwon. H a&ioon yoyobepanevtikdv enmthoymv mepiBaiyng dev
pumopet va Anebel vmoyn ywpig tovg onuavtikovg epaypovs g (GBE, 2008). "Epevveg
detyvouv 011 0 TpdTog a&imong oyetiletar pe v exhapupavopevn ompién tov Bopdtov, o
QUAO TOVG, OTMC €MIONG KOL PE TNV TPOGEYYION KOl TIS EAMTELS YVADOELS CYETIKA [E TNV
youyoBepameio kot Tig yoywég Swropoyés (Kowalski k.d., 2012). H épsuva KiGGS
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VIOOEKVOEL OTL M 0o EWIKAOV YIOTPOV €E0PTATOL OO KOWMOVIKOVG TOPAYOVIES, TNV
W0TPIKN OmacyOANoN Kot TV SBECIUOTNTO TPOGPOPDV UTPOPUPLOKEVTIKNG TEPIBOAYMC
(Kamtsiuris x.d., 2007).

Aéiwon: Movo mepimov 10% g 30% TV Toududv Kot epnPov e Yoyikés avouaiieg
déyovtarl emayyelpotikny ompién (Petermann, 2005). Zopowvo HE TIG YOPOKTNPIOTIKES
mAnpogopieg g épevvag BELLA, oty omoia cvppeteiyov cvvolikd 2.863 okoyEéveleg,
puovo 10 5,6% tov epotBiviav nlkiag 7 £og 17 ypovav ékavav xprion KAmowg Yoykng 1
YuxoBepamevTiKng vanpeciog pécsa otovg tedevtaiovg 12 pnveg (Hintzpeter x.d., 2014).
Ext0¢ amd 1ovg mpooavapepBiévteg @paypovg, €vag mbavog AOYog Yy TNV TEPLOPICUEV
aEloon eivar 0Tt o1 Youykég Owatapoayes €v pépn  OevV Eivol OVOYVOPIGUEVEG CTNV
mpotoPfdda mepiBoiym. Emiong ot acBeveic dev elvar emapkdg evnuepopévol yuoo TG
EMAOYEG 1ATPOPOPUAKEVTIKNG TEPIBaAYNC Kol PBpiokovtol avIHETOTOL HE HEYOAO YPOVO
avapovng (GBE, 2008).

Eoike elwtepixa 1atpeio. Extog and v tomomomuévn mepiBoiym otov e£mtepikd Kot
VOonAevTikd Topéa vtapyovv oty [epuovio OA0 Ko TEPOcOTEPEG EOIKEC EEMTEPIKES
KAMVIKEG Y1IoL TNV @POVTION TPOVUATIKOV Ol0TopaydV. XOUEOVO UE TOV VOROo mepl g
aro{nuimong Ovpdtov mpalewv Piag (OEG) otig emtepkés KAMVIKEG TPALUATOV
eEetalovtor Kot avoiyovton SpOUOL Yo apyIKES CLUVEVTEVEELS GYETIKA e TNV TapEpPacn oTig
Kkpioelg petd amd Piloneg mpa&elg OTMEC Kol TEPUTEP® EKKANCT OpAoNC. VUV UE TIG
0dNyieg TOL VOUOL TO OPOGTOVIN KPATIO aVOAAUPAVOVY TO KOGTOG TPV WG KOl TEVTE
emokéyewv. Méypt kot v Bopewn Prvavia-Beotpoloa to  efotepikd  1atpeia
OTOLLOVAOVOVTOL LOVO GTo GAAN Kpatidia, Bpiokovtol vtd avarTuEn 1| 0V LIAPYOLY KOBOAOV

(Bollmann «.a., 2012). Ewdwrf @povtida yw. tovg mpdo@uyeg cvviotatal otnv
YUY00EPATEVTIKY] PPOVTION TPOVUOTICUEVOV TOO®Y Kot epnPwv mov avalntodv Gcvio
Koplog pe v avdapeln depunvéov. v epuavia vrdpyovv BEPato avTéc o1 eEmTEPIKEG
KAMVIKEG pOVO oe kpO Pabud kot e TEPLOPICUEVAE EIOIKEVUEVO YVYOKOWVOVIKO KEVTPO
Oepamnciog (BZgA, 2013).

1.3 IIpoomtikn TV Bopatmv

2mv Teppoavia ta Bdpate 6eEovoAKNg KaKoToinong aviumpocomneoviol and 10 GLUPOVALO
Bopdtov péom aveEdpmmrov aviimpoconov ywo. (nmurota cefovahkng kokomoinong. Ot
ATOTNOELS TOVG amevBuvovtal GVVNBWE Ge EVIAIKEG, 01 omtoiol £mesav BupaTa GEE0VUMKNG
Blog katd v moudkn tovg niwkic. Kdamoleg and 11g a&idoelg toug avtiotoryobv PBePaimg
OTNV PPOVTION TOUOLOV KoL EPTP®V.

Alwooeig Yo v Pertioon g yuyodepomevtikig mepifaiyng TPOVRATICHEVOV AOY®
oeovalkne Plog avlpomowv amd 10 ovpfooio Ovpdtov pécw aveEapTnTOV
AVTITPOCAOTOV Y10 {NTNHOTE 6EE0VAAIKIG KaKomoinong, 06.04.2016

1. Avdayxn petappvbuiong otov tpoypappaticpd {Rtnong e yuxoepameuTikng
nepiBoiymg
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Amautodpe  extevry yuyoBepomevtiky] mepiBaiyn pe  KpOd ypdVO  OVOLOVIAG Kot
KATOPTIGHEVOLG  emayyeApaties. O mpoypappoaticpnds Cnmmong mpénet vo  eivan
TPOCAVATOMOUEVOS GTOV TPEY®V emmolacd acbeveidv mov ypnlovv Bepoameiog ko oe
plo peodotikny dwdpketa Oepameiog. "HOn onuepa o p€cog ypdvog avapovig avépyeTal
OTOVG 3 UNVEC, KOl TPOPOVAOS TOAD TEPIGGOTEPO OTIC OYPOTIKEG TEPLOYES. AvOpmmor pe
TOAVTAOKO TPODLLOTO TEPYLEVOUV GUYVA OKOLO TEPICTOTEPO Y1, £vo kKEVTPO Bepameiog N
AmOPPITTOVIONL EK TV TPOTEPOV AOY® NG GLYVE TEPIMAOKNG KAWVIKNG EKOVOG TOVC.
AxOpo Kot yoo To Todld Kot Toug €PNPovg mepvave cuyxvd punmves M xpdvio pExpt vo
deytovv KatdAANAn Bepameia.

2. Beltimon ¢ évtovng Bepaneiog pécsm Tov vopov evioyvong g mepiBaiymg- oyt dpmg
LE TO KOGTOG TMV VPICTAUEV®V KEVTPOV YuyoOepameiog.

Amontovpe va tpaypatonombei n Bedtioon g évrovng Bepameiog oyt OL®G pe TO KOGTOG
TOV VEoTAREVOV KEvIpov Bepameioc. Tlpémer vo dnpiovpynBodv véeg ac@AMOTIKEG
0éoeic ko meprocdtepa KEVTpa Bepancioc. H eEovcsrodotnuévn GUUUETOYN TOV KAMVIK®OV
otV voonieia og e€mtepikd woTpeio emdevmvel pokpompddespa v mepiBaiym Kopimg
OTIG aypoTIKEG meployéc. Amapaitntn elvor n  Pektioon g exkmaidevong twv
OTKOYEVELNKDV YIOTPAOV MG TPAOTOL APHOSIOL LE TOV GTOYO TOV TOYEWMS TAUPUTEUTTIKOD GE
yuyoBepamevtiky] @povtida. Etor pmopovv va  amo@evyfoldv  ypoviOTOmMGoES Kot
HOKPOTPODEGLES AEUDGELS TOV GLGTNUATOS VYELNSG KO TOV KOWV®OVIKOD GLGTHLOTOG,.

3. Xtabepomoinomn TV BEPATELTIKOV YVOOEDV TPAVUATMOV GTNV WITPIKT EKTAIOELOT

Ot Baoikég OepamevTiKég YVOGEIS TEPT TPALUATOV EVOL OTAPOITNTES Y10 OAO TO 1UTPIKO
TPOCMOTIKO 0T WTPELD KOl OTIC KAMVIKES. AVTO apopd Kupimg 01KOYEVEINKOVS Y1TPOVG,
€EE10IKELUEVOLG Y1TPOVS, YLYXOADGYOVS YuY0BEPUTEVTEG Kol YuX0DEPATEVLTEG Y10 TOALA
kol epnPovc. E&icov amapaitnn eivor Opuwmg ko pion KATGAANAN UETEKTAIOELOT Yo
VOGOKOUOVE KOl VOGOKOUEG Kol OepamenTtég, 01 0TO10l OmaAcYOAOVVTIOL GTNV YUYIOTPIKN
QpovTtioa.

4. Eyyimon ek1evong Kol EmopKoVS ¥PNUATOSOTNONG OO GLUUBOVAELTIKA KEVIPO MG TPMTO,
KEVIPO ETOPTG KOl VITOGTNPIENG.

Ta cvpPovievtikd kévrpa obétovv v teYVOYVOGics OGOV aPopd TNV UeTayeElpton, TV
epovtido Kot oTHPIEN Kol TNV TEPATEP® pecordfnon tov Buudtov ceovolkng Ploc.
[Ipoceépovv emiong amapaitnteg dSvvatdtneg fordetog yopuniod KOGTOVGS.

5. TIpocappootikdtTTo TV SVVNTIKOV OEpameldv E10KA Y00 avOpOTOVE e TOADTAOKES
TPOVUOTIKEG OLOTOPOLYES.

H ¢povtidoa moAdTAOK®V TPOVHOTIKOV S1OTOPUYDV AVIKEL GTOV KATAAOYO EMITEVYUATOV TNG
Beopung wrpkng acediiong (GKV). Ot puéypt mpdtivog dvvntikég Bepaneieg dev emapkodv
v v wepiBoiym. H voypewtikn drokony| tng Oepaneiog Aoy eEavtAnpéveoy SuVATOTHTOV
N eAAITOVg ¥pNUaToddToNg PAdmToVY dueca BOHOTO Le TPAVUATO TOV TPOKOAOVVTOL O
oceovaiikn Pla. ATd 10 YEYOVOG ALTO ATOPPEOVY GUUTTAOUOTO OTMG 1) TOPALOVY| GTO GTITL, 1
advvapio epyaciog Kot 1 Tpdun cbvtaln, To omoie e T GEPA TOLS 001YOUV GE OLENUEVO
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KOGTOG TOL OCLOTAUHOTOC VLYyelog kot Kowwviag. Xtnv  Ogpamevtikny  Owdwkacio ot
KatapTicpévol Bepomentéc Ko BepamevTpieg ypetdloviar v dvvatdtta vo de&dyovv Tig
neplBdlyels aveaptnto amd ta evoeyopeva. Avtd mpémel Aomdv va otabepomombel oty

ypopun g yoyobepaneiog.

6. Elevbepio emAoyng yio Toug avOp®TOVG e TEPITAOKO TPOOLOTO GYETIKA LLE TOV TPOTO
KoL TOTo NG Oepameiog.

Ot GvOpwmot pe TepImAOKEG TPAVUATIKEG SOTAPUYEG ATOLTOVV EEEIOIKEVUEVES KAIVIKEG Yol
TNV OTOPLYN EMOVOTPOVUATIGUAOV KOl TV TPOCTUGIo amd €K VEOU (GEEOVOMKES) eumelpieg
Blag. Axopo ko n mepiBoiym avOporwv pe ofeleg achéveleg BETel W10iTEPES TPOKANCELG
otV 10£a TNG PPOVTIONS Kot oTNPIENG, 01 0moieg Oev UTOpPoHV va eE0GPAMGTOVV OTIS YEVIKEG
YUYLTPIKEG KAIVIKEG,

7. Emutdyvvon g elcaymyng g 0epamevtikig S1001K0ci0g ¢ O100TKAGTIKT) TOAMTIKY).

Ot avBpwmot pe mepimhoko TpAdHATO EXOEEAOVVTAL KOl GTO VOOAELTIKO TEPPAAAOV amd
moAVvTpomeg 10éec Oepameioc- €101Kd omd SdKacieC MOV EMTPEMOVY pio U QPACTIKN
npocfoocn oto cvuPdv, OTMOC Yoo TAPAOEYHO 1 GLOTUIKY Oepameio kol OdIKaGieg pe
TPOGOVOATOAGUO GTNV TEYXVT], OTO GO0 KOl TNV Kivnon.

8. Aikoin xotavoun TV EpELVNTIKMOY KOVOLMMV

Kotd v katovoun tov epeuvnTik®v KOVOLAIwV 0ev emTpénetal vo, PpicKETOL 6TO EMIKEVTPO
n e&owovounon damavaov. [Ipog 10 mopdv mpodyetor Kupimwg N SlEPEDVNON BEPATEVTIKDV
SOIKOCIDY 7OV amOTOVV Alyo ypovo. Amapoaitntn eivor pio evioyvpévn depedvnon
SdIKac1®V ToV Bondave TPpayHATIKA avOpOTOVE e TEPITAOKES TPOVUATIKES OLOTOPOYES.

9. Bektimon ¢ evnuépmong twv acbevaov

Amontovpe pio TEPIEKTIKN EVNUEPMOT] GYETIKA LLE TO ETITEVYUATO KOl TO, OIKOUIDUOTO TWV
acBevov. Ocov apopd Tovg avOp®TOVG e TEPImAOKO TpavUATO 1| EAAMTG M AavBacuévn
TANPOEOPNON TOVS 0dNYEl 6TO v unv petafodv oe mepiBaiyn 1 va to KOvovv ToAL apyd
TPAYLLO TTOL INUOVPYEL TPOCOTKES, OIKOVOUIKES Kol KOWVOVIKES PAAPES.

‘Eyypo@o Tov ocvpPoviiov aveCdptnTOV OovVTIAPOCOTOV Yo CNTHNOTO  TOIOIKNG
6€E0VOAIKNG KOKOTOINGNG OYeTIKA pe mpos@opés Pondsriag kot mowvikn owayeipion
MEPLOTOUTIKOV 6EEOVUAIKNG KOKOTOINONC.

latpikn amocagnvion Kot Oepomeia, SIKTOH®ON TOV DEPATEVTIKOV ETAYYEAUATOV HE OALEC
E0IKOTNTEG,.

Ynrdpyer 6A0 ko peyohdtepr EAAEWYT] KOTAAANA®V Kot ypiyopa TpooPacipwv Bécemv yuo
ewwd exkmadevpévong Bepanevtéc. H eéedikevpévn Bepamevutiky epovtida yio moudid Kot
epnPoug eivar eAMmng oe avtdv Tov Topéd, Tapd To. OoTd Becpobetnuéva avamtuypéva
YeEVIKA dwompoto oty yoxobepaneio. H évoeiln yia Oepaneio e€aptdror poAiov amd Tig
TOTIKES GLVONKES KOl TOVS S10BEG OV TOPOVE TAPA OO TIG AVAYKES TV TOUOLDV.
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Yvvomevhuvot oe ot givorl T0 OA0 EAMTEGTEPO GLYKEKPIUEVO TTEPIEXOUEVO TNG EKTOIOELONG
Kol peteknaidevong twv youyobepamevtov. Kupimg oTig aypoTikéc mTeEPLoyEg VIAPYOLV
eMdylotol e£€1dkeVUEVOL BEpPATEVLTEG, TTOL TPOGPEPOLVY Bepameia Y10 ATOUA LE TPOVUOTIKES
dwTapayéc. Zvyvl mTePVAV PNVES Kot XpoOvia, HEYPL TO Todld Kot ot €enpot va dgxTovV
KaTAAANAN Oepomeia.

Mo mv avalnmon KatdAAnAwv BepanenTIK@OV dVVATOTATOV TPENEL Vo EMTEVYHOVV dOUES
yopnAov kdéotovg. H mpocspopd cuppfovidv t@v gopémv ac@diions eaivetal vo punv etvoe
eEMOPKNG €0M, dote va Ppebovv PBpayvrpodbeopec kotdAAnAeg mpocseopéc Bepameiog yio
Oopoto koakomoinone. Ilapauéver apeiforo to €dv pumopovv va eg&icopponnBodv avtd To
eMeipota and T Oepamevtikég odnyieg mov GAlaée n Kown Opoomovowokn Emitponn
(Gemeinsame Bundesausschuss) otic 16 Iovviov 2016. Eivor Oetikd Ot ot 0dnyieg
TPOoPAETOVY AEOAOYNON TOV KEVIPIK®OV peTappuiuicemy.

I'vopdtevon kot tpodyn mapéppoon

Ytov topén NG yvopdtevong oty lepuavia éyxer avoamtuybel €va dopopomompévo
nepPIAAOV EWOIKOV Ko YeEVIKOV oLpPovievtikdv Bécewv. «Me otdéx0 10 TTOdD» O1
OVUPOVAEVTIKEG EMAOYEG AVTES TOPEYOVTAL OTO LATPIKA KEVTPO, TO OTO10l GLUPBOVAEVOVY TO
BvpoTo KO TIG 0O1KOYEVELES TOVG GE GOPUPEC KATOGTAGELS Kol AEITOVPYOVV MG LEGALOVTES Yo
nepotép® oouég Ponbeiag. IMap’ 6o avTd VEAPYOLY OKOHO KEVOL OTNV YEPLOVIKN
nepiBaiym. Zvykekpuéva yoo veapd Bopato, dnAadn moudd Kot epnpovg pe avamnpio —
KUplOG OTIS AYpPOTIKEG TEPLOYEG- Oev VTAPYOVV KOOOAOL TPOcPOPES eEEIOIKELUEVOV
GLUPOVADV.

[Tepartépm cLUPOVAELTIKEG TPOGPOPES dNUOLPYOVVTOL GTO TANICLO TV VIO avAmTLEN
eEMTEPIKAOV KAWIKOV TPALUATOV COUPOVE UE TO Owkaiopoa arolnuioong twv Oopdtov
mpalewv Ploc. Méow g dpvong Tov eEOTEPIKOV KAMVIKOV GTO KOWVOVIKO OtKoimuo
arolnuioong mapovcstaletol o TpO®PN YLYOKOWMOVIKN otNpién Kot mapéupacn kpicewv
vy Bdpota eykAnuatov oty leppavia — mpdta oty Bopeio Pnvavia-Beoteaiia- n onoia
emeKTeEveTOL 6€ OAO KO TEPICTOTEPES YDPES.

[Iépa amd avtd amapoitmto elvoar emiong otobepd, evappovicpévo mpdTLmE YL TNV
ocvopupovAevtikr), ta omoia pvBpilovv emiong Poacwkd Oépata Omwg 1 SEAVEIL Kol T
gumotevtikOTTo. Baowkn eivon yio avtd Opmc n emopkng OWOVOULKT] xopnyio Tng evpeiog
nepiBoiyng pe eedikevpéveg cupPovievtiég B€celg amd TIg TOAELG Kot TOVG O HOVG.

2. Z1oyot ko {nmuota e a&loAdynong

Me to téhog oL Guvedpiov Yo ta dikodpaTe TOV TowyV Twv Hvopéveov E6vav to 1989 ta
KPATN OV VIEYPOPAY GLUEOVNGAV GTO Vo €yyundolv yia kébe mandi v KoAdTEPN duvarty
avamTuén yopic Vv epappoyn copatikng N yoxwngs Ploc. (Hvopéva 'EOvn 1990). Zdpemva
ue tig extynoeig g Unicef (2010) 3 ota 4 modd maykooping nlikiog 2 €og 14 ypovov
avadpépovtal amd yovelg 1 dAlo cvyyevikd mpdcmma pe Ploteg pebodovg. v I'eppoavia
TPEMEL VO, TPOKVTTOVV TPEYOVTES emmoAacpol g taéems 13,9% v cvvoicOnuartikn
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apérewn, 10,2% vy covousOnuotikn koakomoinon, 12% yio copatiky kKokomoinon, 48,4%
Y10 GOUOTIKY Kakomoinom kat 6,2% yio oe&ovolikn kakonoinon. (Iffland x.d., 2013).

Ot tpavpatiopol oty woudikn nAKio Kot epnPeion pmopovv vo PAGYoOLV TV 1O0VIKY
avamtuln, avédvouy TpoPAnpaTa VYElNG, GLUTEPIPOPAS KOl KOWMOVIKE KOl TOPOLGLALOvV
peydio mpoPAnua oty wrpogappokevtiky mepiboiyn. (WHO, 2002; Felitti «.é., 1998;
Brown «.d., 2009). Ztig¢ H.IL.LA. 10 k¥0610¢, T0 0m0{0 TPOKVTTEL AOY® TPOYLMOV TOUOIIKAOV
Blowwv gumepldv katd v ddpkeia g Comng avépyetal ota 210.012 doldpia avd mepictaon
(Fang x.4., 2012). To mocd avtd meprhapPdavel to dpueco KOGTOS Yo TV WTPIKN TePiBaiym,
veavikn Ponbewo kKot dKomoovVN Kol TO EUUEGO KOGTOG TNG EWIKNG EKTOUOELONG, TNG
TEPLOPICUEVIG TTAPAYOYIKOTNTOS OTWG EMIONG KOl TV 0c0eveldv otovg evijlikeg, Ot yoveig
ol omoiot &lyav wakomonfel ot 1001 ¢ modwd, Oelyvovv pe TNV oelPd TOLG Ploun
CLUTEPIPOPE ATEVAVTL GTA AL TOVG 6Ta TAaicta NG droyeveakns petaPifaong (Pears &
Capaldi, 2001). Anuwovpyeitor étol n avaykn va avoyvopilovtal 660 duvatdv vopitepa ot
HETOTPOVUATIKEG OVOUAAIEG G€ Tond1d Kot proug Kot var ¢povTilovTon KaTOAANAMC.

To voukd mhaicto copemva pe to 5° Piprio Tov Kddika Kowavikic Acpdrione (SGBV)
Kot v yoyoBepamevtiky moltikn ™ Kowng Opoomovowokne Emrponrg (Gemeinsame
Bundesausschuss) emitpénet v emopkn Wyoyolepamevtiky kot pn, SvvatdTnTo 10TPIKNig
@povTidag yio moudld kot eprjfovg. v mpaén to Bopato emBopodv pio OVCIHOOT ETEKTOCN
TOV OEpOmEVTIKOV TPOCPOPOV OGOV APOPA TIG OAOKANPOUEVES UN QPACTIKEG HEBOOOVG
€01KEG Yo Tpavpata. Mével va egetaotel v givon duvatny n ion mpodcPacn yu dAo To
Oopota. Tlpocoyn mpémel vo 600el Yoo mopdoetypo 6Tig TOTKEG dpOopEG otnv TepiBaiym,
OTIG OLPOPES GTOVG KOVOVIGHOVS Y10 TOV EAEYYO TOV KOGTOVS KOl GTNV SIKTOMGT LLE YOUNAOV
KOGTOVG GUUPOVAEVTIKEG TPOGPOPES.

Mio owoVOUIKY] €KTIUMOM ME TNV £VVOl0. TOL OMOAOYIGUOD OGOV 0QOpd o) TPEYOVTES
Oepamevtikég TPoseopéc yio Odpata Pilag, yoykd Tpovpatiopéve Tondd Kot prpous, PB)
OLYKEKPIEVEC TPOCPACELS Kol Y) TOVG KAVOVIGUOVS Yol TOV EAEYYO TOV KOGTOVG TPEMEL VAL
ovuParlel oty PeAtimon g TPOSPOPAC, TNG TOLOTNTOS KO TOV OLVATOTHTOV TPOGPAUoN
TOV BEPUATEVTIKAOV TPOCPOPDOV GLYKEVIPOUEVDV oTa Tpadpata ot [eppavia.
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Kewpevikn avaivon

Mio amd TIg KOPLEG EKTPOGMTOVS TMV AEITOVPYIKAOV Be®PLdV OV OvOTTOYONKAY KOTA TIC
dekaetieg Tov 1960 o 1970 oty Teppoavia NTOv 1 YA®GGOAOYOG KOl HETOPPACTPLO
Katharina Reiss. Ot Aertovpyikég Oswpiec dvoiEav vEOLg SPOLOVE Yol TV EMGTAUN TNG
HETAPPOONC, KAODS ApNoay TiGm TOVG OPOVE OTMG 1) 1GOSVVOUIN KOl EIGTYOYOV KOVOUPLOUG
omwc o okomdc. H Reiss éPoake ot0 emikevipo TOV mAPGYOVIO  AELITOVPYIKOTNTO
Tapovo1dlovtag £va LOVTEAD LETAPPOCTIKNG OVOAVGNG TPOGAVATOAMGUEVO OTN AELTOVPYio
nov emrtelel 10 kdOe Keipevo. 'Etot dtakpivovoar 3 d10popeTikol THTOL KEWEV®V:

I[Minpogoproxod (informativ). Xtnv katnyopio vt GLYKOTOAEYOVTOL KEIUEVO TMV
omoimv KOP0g oTdY0C €lval n UETAGOGN TANPOPOPIDV, WEDV, YVHOOEMV, UTOYEDV
K.T.A. Ko Yo avt6 €0t1dlovv oto mepieydpevo. H didotaon g yAdoscag ivol Aoyikn
N OVOPOPIKY, EVO 1 AETOVPYiO TNG Eivol Vo avamoploTd YeEYovoTa Kol OEG0UEVAL.
[Tapddetrypa aroterobv ta keipeva TV cupforainy.

Exoppootikd (expressiv). Xe avtifeon pe 1o mAnpogoplakd €idn Kewévov Tta
EKQPPOOTIKA GTOYXEVOLV oTNV TPOKANON cvvasOnudtwv. O cvyypagéag €0d Oev
eotdlel 1060 GTo pvupa 660 oty popen tov. Kdver ypnon aicOntikng yAdccog
KaOdG pécm avtg ekepaletl T oTdor Tov. XOPOKTNPIOTIKO Tapddetypo givor Ta
O LLOLTOL.

Agrtovpywcd. (appellativ). Me ovtd 1o keipeva o ovyypagéog mpoomabel vo
angvBuvOel queca 6to Koo, MGTE AVTO Vo dpAcel Le Eva cuykeKPLLEVO TpoTo. Eivan
eovepny M KANTIKY Agrtovpylo TV KEWEVOV OLTOV KOODS M YADGGH oL
xpnowonoteitor etvar SAOYIKN. AVIUTIPOGMOTELTIKO TOPAOELYHO TNG KOTNYOPLog
vt eival ta Kelpevo TV Slapnpicemy, Tov ancvBivoviol Le AUECO TPOTO GTOV
OEKTI TOVG £TCL MOTE OVTOG VO £YEL GLYKEKPIUEVT] aVTIOPAOT, YO TOPAOEYLA VO
ayopacel KAt

H Reiss dakpivel kot Eva TETopTO €160¢ TOV 0POPE TO OTTIKOAKOVOTIKA KEIHEV OTTME Ol
KIVNUoTtoypagikés tovieg. Ta keipeva avtd coumAnpdvouy ta GAia Tpio €10M pe onTikég
EIKOVEG, LOVGIKT K.T.A. Duowd avayvopilel Tog éva Keipevo pmopet vo tedel mévo amod
pio Agrtovpyio. Mmopel dnAadn va vdyston oe mhveo amd pio Katnyopio, opov otV
mpaén vrapyovv apétpntor pektoi tomot. (Reiss, 1971:32). To povtého g Reiss
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amodeiymnke apkeTd fondntikd, kabhg £é0ece Eva Pacikd Bewpntikd vOPabpo TAve 61O
07010 01 LETAPPACTEG UTOPOVV VA, PAGIGOVY TV GTPATNYIKN TOVG. Mg TV aviAvoT Tov
KEWEVOL-TTNYN KOl TNV OVOyvVOPIo TNG AELTOVPYIOG TOL KEWEVOL Yivovtal Goen To
otolyelo avtd mov Ba mpémel va dwtnpnodv 1 va moapainebodv pe otdYo TAVTA Eval
ApTIO LETAPPUGLOL.

Xoupwvo dowtov pe to mapamdveo Oo Aéyaue Ot to keipevo Therapieangebote fiir
psychisch traumatisierte, von Gewalt betroffene Kinder und Jugendliche in Deutschland
avinkel ommv 7wpoOtn Kotnyopia. Ilpotapyikdg otdx0g TOv  CLYYpPAPEN sivor va
TANPOPOPNGEL TO KOWO OYETIKA HE TNV KATdotaon mov emkpotel omv [eppavia
avapopikd pe v kakomoinon tov mowdidv («Kleinkinder zwischen 0 und 4 Jahren
stellen die grofste Risikogruppe dafiir dar, vor allem in der eigenen Familie kérperlichen
Misshandlungen ausgesetzt zu seiny). Xtnv cuvéyela TPOGPEPEL TANPOPOPIES YPNOULEG
Y dropa -Kupiog modid kot €pnpouvs- mov ypNLovy YuyoAoyikng otnpiEng Kot ovoAvet
TIg d1dpopec Bepamevtikég emhoyég mov eivar dwbéoeg («Neben der ambulanten
Versorgung stehen sowohl stationdre als auch teilstationdre  Angebote fir Kinder und
Jugendliche zur Verfiigungy).

‘Eva aAAo Bempntikd kivnpa mov aoknoe HeydAn emppon oTig YEPLAVOP®VES XDPES Elvat
n Bewpio ToV oKomoV. XOuEmva pe v Bempio avtn 1 peTdepacn eivor po dtadKocio
mov emtelel €va CLYKEKPIUEVO OKOTO, 0 omoiog €aptdtotl amd 10 KOwd G6TO OTOoio
anevBovetan. ‘Etol €pyetal oto emikevipo mEPIOCOTEPO TO KEIUEVO-0TOYOC TOPd TO
KeILEVO-TTNYN OIS TOL TPONYOVUEVA YPOVIOL.

Boown vroomnpiktpio g Bempiog tov okomov givar i Christiane Nord. Extoc amd v
évvotla tov okomo¥ 1 Nord mapovoidlel kol tov 6po loyalty, v cuvénelo dniadn mov
TPEMEL VO OElYVEL O WETAPPOCTAS OMEVOVTL GTOL LITOAOUTH. UEAN TNG UETAPPUCTIKNG
dwdwacioc. Ta péAn awtd eival o gumvevotng (n etarpio 1 To dropo mov ypetdleTon
LETAPPOGOT), Ol OEKTEC KOL O GUVTAKTNG TOVL KEWWEVOV-TINYY], O OTOT0C £XEL TO dKOUmUO VOl
omoutel omd TO PETOPPOOTY] CEPUCUO OTIS TPOOEGEIC TOV KO OVOUEVEL VO LITAPYEL
OLYKEKPIUEVN oxéomn HeTaEh TOV KEWWEVOL IOV GuvéTace Kot TG petappoong tov (Nord
1997: 127-128). Ot 6pot avtoi amotelovv AEEEIG-KAEWW Y100 TIG VIOYPEMDCELS TOV
uetappootn (Nord 1993: 17, Nord 1997: 126). "Exovtog Kotd vou Tovg 600 antovg 6povg
etval mo €OKOAO YO TOV PETAPPOCTY VO UTeEL 6TV B€om TOL OEKTN, VO ‘UOVTEYEL TIC
avAYKEG Kot TIG TPOGOOKIEG TOV KOl VO EVEPYTGEL AVAAOYAL.

H Nord mapovciace emiong éva poviéAo KeEWEVIKAG avalvong mdve o6To omoio ot
LETAPPOOTEG UTOPOLV Vo Bacicovv v otpatnyky] tovc. H idw mapadéyetor 6tL dev
etvar duvatov 1o povtého avtd va gpapudletor kdbe @opd mpwv TNV apyn NG
LETAPPOOTIKNG dwdikaciog kobmg 1 ovdivorn elvar ypovoBdpa, pmopel Opmg va
amode TeEl TOAD ¥PNGIUO KUTA TNV TOpoy®yn Tov kewévov-otdyog (Nord, 1991). Tpwv
TEPACOVLE OTIC LETAPPUCTIKEG SOVGKOMES TOL TALPOLGLALEL TO KElpEVO, ag eEeTdcove TO
povtédo Kelevikng avaivong tg Nord, 1o omoio €xel €viovo TPOyHOTOAOYIKO Kot
AETOVPYIKO YOPOKTNPOL.

24



Eokepevikol mapdayovreg

[Moumdg, dnAadn to dropo 1 dpvpa Tov BEAEL Vo LETOdMGEL £V GLYKEKPIUEVO unpvopa. O
TOUmOG TOV KEWEVOL €lval TO 0TPIKO KEVIPO TOL mavemoTNUiov Tov  Apfovpyov
(Universitdtsklinikum Hamburg-Eppendorf, UKE). To keipevo ovvébeoe n demiotnpoviky
EPELVNTIKN Opddo TOV TavemioTnpiov, 1 omoio amoteAeitan amd tovg Silke Pawils, Franka
Metzner, Julia Ewen, Eva Christalle ka1 Annet Lotzin.

Aéxng eivar 10 k0O 610 0moi0 amevBHVETAL TO PNVVUO Kol PUOIKE e€apTdTot amd ToV TOTO
TOV KEWEVOV. XTNV GUYKEKPIUEVT TEPITTOON 0£KTNG Bewpeitan 0mO10GONTOTE EVOIUPEPETOL
vo evnuepmbel Yoo 1o 1TPOPUPUAKEVTIKO cuoTnua oty ['eppovio 66ov agopd Tov Topén
TOV YOXOAOYIKAOV dwatapoay®v. Mmopel va amevfbvetor o owkoyéveleg pe moidld mTov
TAoYOLV AmO KATOl0 YLyoAoykn dwatapayn. Emiong, epdoov 1o keipevo Bewpeiton £101k0,
EMAYYEALOTIEG TOV KAADOV TNG YUYOAOYIOG Kol YuYIOTPIKNG LTopov vo BempnBovv dEKTEG.

Méco, o tpdémog OnAadn pe TOoV omoio TO Kelpevo KataAnyer otov oéktn. To keipevo
Therapieangebote fiir psychisch traumatisierte, von Gewalt betroffene Kinder und
Jugendliche in Deutschland givat d1a0éoy0 610 KOO PEC® TOV SLABIKTOOV OTNV EMIOT|UN
NAEKTPOVIKT] GEAIDN TOV 1TPIKOD KEVTIPOL TOL TOVETIGTN IOV TOL Apovpyov.

(https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/publikationen/gesundheit/details.html
?bmg%5Bpubid%5D=3090)

Tomog kot ypdvog, T0 TOMKSO Kot ¥PoviKO onpelo Kotd to omoio ypaptnKe 1 £K00ONKE TO
keipevo. To ovykekpuévo keipevo donpoctentnke tov lavovdpilo tov 2017 oty 'eppavia.

Aegurovpyia. Onwc mpoavagépOnke 1 Aertovpyio Tov KEWEVOL €ivol TANPOPOPLOKT, 0POV
o0TOY0G TOV EIVOL VO EVILEPDGEL Kol VAL EVONGHNTOTOGEL TO KOWVO.

Kivntpo, oniaon yio moidv Adyo ypaetnke 1o Keipevo. To kelpevo mov e€etdotnie ypaptnke
oo TNV EPELVNTIKY OUAON TOV TaVEMGTHOV TOV ApBoVPYoV, £T61 AGTE VO YVOGTOTOWGEL
TO. OMOTEAECUOTO TOV EPELVMOV TNG KOl VO, ELOICHNTOTOMGEL TO KOWO OYETIKA UE TIC
YUYOAOYIKES dlatapoyés Kot Tnv Bepameio Toug.

Evéokeipevikoi mapayovres

BO¢ua, yo i dnAadn pkdet o mounds. To Bépa mpokvmtel GuvHBwg and Tov Titho 1| omd 10
nepleyopevo. Anod tov titho Aowmdv (Therapieangebote fir psychisch traumatisierte, von
Gewalt betroffene Kinder und Jugendliche in Deutschland) cuunepaivovpe 6t t0 Keipevo
TPOYLOTEDETOL TNV KOTAGTOGT TOL EMKPAUTEL GTOV 1ATPOPAPUOKELTIKO Topéd oty [eppavia
OGOV 0Qopa TAd1d Kot EPNPOVS LE YOXOAOYIKES SLOTAPOYEG TOV ATOPPEOVY OO TNV TOLOIKY|
kakonoinor. Eniong minpogopovpacte yia tig enthoyég Bepaneiog mov avtd £xouv.
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[epeyduevo, N aAMGOS T0 €100¢ TV TANPOPOPLOV TTov TepAapPdvovtotl. TToAAEG popég To
nepleyopevo ovumintel pe 1o Oépo. To keipevo mepiéyel mAnpopopieg v to Bépato mov
npoavaépinkay Kot To EmaAnBedel avaAHOVIOG TO OTOTEAEGLOTO TPOGPATOV EPEVVAOV
navo oto  Oépoto  avtd  («Epidemiologische  Studien  zur  Posttraumatischen
Belastungsstérung (PTBS) bei Kindern und Jugendlichen in westlichen Gesellschaften
ergaben Prdvalenzen <1% bis 20%»).

[IpobdmoBéoerg ivar ovo106TIKA 01 VTOOEGELS TOV KAVEL O GLVTAKTNG TOL KEWEVOL GYETIKA LE
TO YVOGTIKO VTOPafpo TOL KOWVOV. TNV CUYKEKPUEVT TEPITTMOOT O GLVTAKTNG LITOBETEL TG
0 aVayVAOTNG £XEL KOO EMAPN HE TOVG TOUEIS TG WYuyoAoyiag, TG WYLYOTPIKNG 1 TNG
wrpoeapprokevtikng mepiBoiync. Koabobg to xeipevo Oeswpeitar €101kd, dev amevBoveron
amopaitrto otov péco Ieppavd moditn, yopig avtd va onuaivel OPOS OTL TOV amoKAElEL.

Aoun. To «xeipevo oto ocbvoro 1oL Ywpileton oe mévie Kepdlowo, to KAOe €va og
vrokatnyopies. To andonacpa e 10 omoio acyoANONKaLE 0POPA GTO TPIN TPAOTO KEPAAOLA.

Mn Aextikd otoryeio. KoabBd¢ oto keipevo avagépovior moAd cvyvd To OmOTEAEGULOTO
EPELVOV, OVTA GLVOOEVOVTOL OO £vo TANOOG EIKOVOV KOl OOy POUUULATOV.

Ae&ldyo. H emhoyn| tov Ae€ihoyiov eaptdtol omd 10 OEpa Kot To TEPIEYOUEVO OALG KO
and Tovg eEMKEEVIKOVS Tapdyoviec. Katd kbplo AdYo oto keipevo yivetal ypfon Hg
€0KNG YAdocag. H edwn yAdooa pumopel vo oplotel g £vo KOO GOUGTNUO ETIKOVOVIOG
HEoO o€ il GLYKEKPIUEVT] YAMOGIKY KOWOTNTO UE TPOUTOPAGIoUEVOVE Kavoveg (Stolze
1992: 225 oto Keldvopuog & ITapravov, 2001). Eto keipevo aviyvedovior cOumAokol pot,
daveln, axpovopa kot apktikoieéa. H ypnom toug opmg dev mepropilel 1o keipevo oe peydro
Babuod 66ov apopd 6To KOO Tov, Kabmg 1 €101k YADOCGO Hmopel va yxpnoiomon el Kot yio
TN UETAO00TN KOl OVTOAAOYT YVAOCE®V TEPL Omd TO, 0Pl TOL GUYKEKPIUEVOD YVOGTIKOV
nediov. EEGALOL 10 AeEIMOY10 £vOC €101KOD KEWWEVOL YPILeTOL OE E01KO KO YEVIKO KO GTO
Kelpevo mov eEetdoape vdpyeL pio 1woppomio petald twv 6vo.

20vtoén. H €101k yYA®ooao ypnoylomolel TapdIoleg GUVTAKTIKES O0UEG e TNV KowvT. E@doov
TPOKELTOL Y10, TNV TOPABEST) TANPOPOPLDV, 0 AOYOS £ival apKETE KOPTHG KOl ATOPEVYOVTOL O1
TePIMAOKEG, LOKPOOKEAEIS TPOTAGELS. AVTO YIVETOL OGTE O AVAYVAOOCTNG VO KOTOVOTGEL TO
TAN00C TANPOPOPLOV TOL TOV TPOGPEPETAL KL VAL TO APOLOIDGEL TTLO YPNYOPO.

Yreptepoylokd otoryeio: To VQOG TOV KEWEVOL €ival aVGTNPE TANPOPOPLOKS Kot ENTIGNULO

OTOTE M YPNON TOV VIEPTEUAYOKOV oTolyeimv (pe e€aipeon Ta TOVIGUEVE YPALLLATO TMOV
TITA®V Ko KEQOAAi®V) glvar 6YedOV avOTOPKTY).

Ot TapdyovTeg TG KEWWEVIKTG OVOAVOTG OAOKANPOVOVTOL LE TOV aveEApTNTO TAPAYOVTa TNG
«emidpaone» (Nord, 1988:40-164). Qg emidpacn mn Nord opilet v evivmwon mov
oynuotiCetor amd Tov OEKTI HETA TOV GLGYETICUO TOV EEMKEYEVIKOV KOl EVOOKEUEVIKMV
TopayOVIOV, 1| TO OTAN TO ATOTEAEGILA TG EMKOIVMVINKNG SL0OIKAGTOGC.
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H Nord diver eniong peydn Paon oTig UETAPPOOTIKEG 0dNyiec. ZVOUP@VO PE GVTHV Ot
LETAPPOOTIKEG 00MYieg ival TO GUVOAD TV 00NYL®V TOv divovtol and o dropo mov {ntd
TNV UETAPPOOT) GTOV UETOPPACTN KOl TPocdlopilovy 1o €100¢ Kol TOV EMKOWVOVIOKO GKOTO
aLTAG. X€ Kopio TEPITT®ON 0EV VTOSEIKVOOLV GTOV UETAPPACTH WS VO UETAPPAGEL, TOL
dtvouv opmg pia Paon move oty omoia pmopel va otnpi&el v oTpatnyikny Kot v pnéfodod
Tov. O petaepactikég odnyieg cuvnbmg mepthapuPdvouvy mapdyovies OmwS o1 Asltovpyies, ot
OEKTEG, 0 TPOPAETOUEVOG YDPOGS KoL YPOVOC, TO LEGO KO TO KIVIITPO TOV KEWEVOL-GTOYOC.

210Y0G HaG AOWOV GTNV GLYKEKPIUEVT TTEPIMTMOON Elvol 1 TOPAYW®YY| EVOG TANPOPOPLOKOD
keWwévov mov Ba amevBiveton kvpiwg oe 'EAAnveg emayyelpotieg otovg KAAOOLSG NG
Yyuyoloyiag Kot yoytpikne. Qg dékteg Oempovpe dpmc kot ‘EAAnveg mov dwopévovv oty
Ieppovia, 1 okomebovy vo 10 KAVOLY Kol €VOLOPEPOVTOL YOl TNV OTPOPAPHOKEVTIKT
nepiBaiyn exel. To xeipevo mpoopileton va exdobel ommv EAAGO0 6€ cOVIOHO YpOViKO
daotnpa petd Vv £kdoot tov oty ['epuavia. Avtd cvpPaivel kupimg yrati ot avaKoAdYELG
OTOV 10TPIKO TopEN aAAdlovy paydaia Ta TeEAevTAin XPOVIO Kol OKOTOS £ivol TO KElpevo va
elvan emikonpo. Qg péco petradoons Ba Bewpricovpe 10 010dikTVO £TGL MOTE Vo, AWENGOVLE
tov Babuod dwbecipudtroc. Télog to Kivntpo eivan n evnuépmon kat 1 evoucOnTomoinon Tov
EMMNVIKOV KOOV OYETIKA UE TIC YUXOAOYIKEG Olatapayss, £va BEua mov dVGTLYMG AKOUA
Bempeiton pepiKéc opEg TOUTOD Kot AVTILETOTILETOL LE KOWVOVIKT] TPOKATAAN Y.

MeTa@paoTiKG TPOoPAHaTe Kol 6Y0MAGHOS

H petdopaon dev elval pio amhn yYAwooikn oadikacio. AvtiBétwg etvarl oAy cuvheTn KabMC
0 UETOPPUOTNG KOAEITOL VO GTAGEL TO PPAYUA TOL GLVIGTA 1) dyvola oG GAANG YADGGOG.
Etvor avtovonrto mAéov 1o 0t1 0ev petappdlovpe AEEEIC OAAG VOT|LLOTO, TPAYILO TTOL YEVVAEL
apKeTd mpoPAnpaTa. Xt cuvEXEW avaADoVTOL KATOolo omd To TPOPANUATE TOV TPOEKLYOLV
KOTO TNV LETAPPOCTIKN S1odKaGiaL.

Opoloyio

Yopeova pe v Cabre (1999: 80-81) «ot 6pot, dmmg kot ot AéEglg Tov yevikov Ae&hoyiov
gtvon draxpird onpeio wov dwwbétovv onpacio Kot To 0Tolo UTAVIOVV GTOV AOYO TMOV EWIKAOV
YAooodvy». Edwég YAdooeg 1 ek AeEiloyia yopaktpilovtot auTd Tov ¥pnCIULOTO0VVToL
amo 01apopeg emayyeALATIKEG OpddeS (1oTpkd AeENOYI0 amd TOVG 1WTPOVGS, VOUIKO AeEIAOY10
amod Tovg dknYyopovs, K.T.A.). H ypnom cvykekpiuévng oporoyiog mponibe omd v avaykn
KOTOGKELNG UG TEXVIKNG YADGGOS HES® NG omoiag kdbe emotiun Oa £xel v dvvatdHTNTA
VO OVOOOUNGEL TN TPOYHOTIKOTNTO KOl VO UETACYNUATIOEL TNV KOwn eumelpio. o€
eedwevpévn yvoon (Halliday, 1993 oto Aékka, 2004: 64). Ot duckoAieg TOL TPOKVTTOVY
Y0 TOV LETAPPOOTH GYETIKA e TNV 0poroyia opeilovial Kupimg oTo YeYovdg OTL oVt EXEL
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OPKETE KOWVE YOPOKTNPIOTIKA e TO YEVIKO AEEIAOY10, Y. 1010 POVOAOYIKO KOl GUVTOKTIKO
GUGTN LA

To keipevo mov KANONKA Vo LETOPPACH B0 LTOPOVGE VO YOPAKTNPIOTEL G EOIKO KEIUEVO,
kaBmg angvBouverar Kuplog oe emayyelpoticg yoyohdyovg kot yoyatpous g epuaviag. H
opoloyia glvar pev epeavig oAAG dev SIETEL TO KEIUEVO GTO GUVOAD TOV, £TCL OOTE VO YiveTal
KOTOVONTO Kol 6TO LITOAOTO KOWO.

[Mapadeiypata oporoyiag oto Keipevo amoteAovV ot AEEELS:
das Symptom: cOuntoua

mental: vontikoc

die Depression: kotadiym

die Storung: dwtapoyn

die Pravalenz: emumolacuoc

AweOviopoi

Atebviopdg etvar n AéEN, ocvvnBmg emGTNUOVIKOS 0pog, TV omoia daveiletal pia yAdooo
EMEON VILAPYEL MO O TOAAEG AAAEG LE TTOPOLLOLOL LLOPPT] KOl OT|LOGTAL.

klinisch: khvikoc

psychisch: yoykog

die Diagnose: diéyvoon
epidemiologisch: emdnuioAoyikog
die Therapie: Bepamneia
chronisch: ypoviog

das Trauma: tpodpa

Advero

Yougpwvo pe toug Vinay kou Darbelnet o ddveto avikel 6Ty Katnyopio 1oV HETAPPUCTIKOV
TEYVIKOV KOl GUYKEKPLUEVA OmOTEAEL HEPOG TNG dpeons petappaons. Ilpdkertan yuoo Aeucég
LOVAdES NG YADOOOG-TNYN Ol omoieg petapépoviar amevbeiog oty YADCGO-0TOY0G, €ite

28



JTNPAOVTOG TOVG AATIVIKOVS YOPOKTNPES E1TE P POVNTIKY petaypoen (w.y. Stress : orpeg,
sexuell: gelovalixog).

[Mapadetypato daveiov evtomifovue kot oto mpwtoétvmo Keipevo. Ot AéEelg settings kot
standards yio mapadetrypa £xovv mepdoet amd v ayyAMKn YA®ooo oty yepuovikn. Kotd v
LETAPPOOTIKY S10d1KAGI0 AToPAGIoe. VO, TOPUY® TNV SI0THPNCT TOVS KOl GTA EAANVIKA Kot
VoL TIG AmOdMG® UE TIG AEEEIC mEepLfddiov Kol mpATLTO, OVTIGTOLYO.

"ExtVumo

To éxtumo eivon €va €160g daveiov. v mepintwon avtn yivetol katd AEEN peTappacn piog
Ekppaong 1 Sopung g YAOGGAG-TT Y.

innerfamiliar: evéoowkoyevelokog

Wartezeit: ypovoc avapovig

Metotémon

Metatomion €govpe O0Tav €va HEPOG TOL AOYOL UETOTPEMETOL OE €V GAAO KATA TNV
HETAPPOAOT).

am wenigsten beachtete Form: popen mov Aapupdavetor Arydtepo vadym (enibeto = prjua).

Yevooouheg AéEelc

O1 yevdopileg Aééeilg (yaAlika faux amis) mpotoypnopwonomdnkay oav 6pog omd TOvg
I'adhovg yAwoocoAddyovg Koessler kor Derocquiny. Ilpokerton yio AEEEIS SAPOPETIKMV
YAOGOMOV 1] SWAEKTOV TTOV VA YPAPOVTOL 1] AKOVYOVTOL TEPITOL 101€G £XO0VV OLPOPETIKN
onupacio. To yeyovog avtd pumopel vo mPoKaAEGEL GUYYLON Kol OOLTel HEYOAN TPOGOYT
Koplog and tovg petagpactés. Ilapddetypo yevddeiing AéEng amd 1o Keipevo eivor m
yeppavikn AéEn Praxis, g onoiag n onuacio amwodidetor pe tov EANvikd 0po wtpeio (Kot
Oy . TPAEN).

2 UVTONOYPUOIES

¥10 mpwtoéHTLTO KeEIPEVO cuvavTtdue v cvvtopoypaeioc BRD mov avtictoyel oty @pdon
Bundesrepublik Deutschland. H cvvtopoypagia amodddnke amid pe v Aéén Tepuavio
KkaBdg 0 6pog Opocmovdlakn Anpokpartio e 'eppaviog stvor nemalowpévog. [oArot eivan
emiong owtol MOV GCLVOEOLV TOV GULYKEKPUEVO OPO LE TOV KOUUOLVIGHO KOl OEV TOV
YPNOYWOTO0HV TAEOV.
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SGB: Sozialgesetzbuch = Kadwcog Kowmviknig Acediiong

OEG: Opferentschadigungsgesetz = vopog mepi tng anolnuioong Bvpdtov tpaéemv PBiog

2 UVOVUUIES KOL OLTTAEC OTTOO0GELS

die Behandlung: 1. petayeipion, 2. avripetdnion, 3.0epaneia, 4. ayoyn

Kotd v anddoon tov 6pov ypnoomomdnkay ot AéEelg Bepaneio, aywyn Kot poviida
avaAoyo e TO cLYKEILEVO KAOMG Kol TPOG AMOPLYN ETAVAANYTG.

betroffen: 1. Avtdg tov omoio apopd Katt, 2. ZVYKAOVIGUEVOC, TOPOYUEVOG

H AéEn mov ypnoonombnke oty cuykekpévn mepintmon eivor to Odua. (von Gewalt
betroffen : Goua koxomoinong).

YovOstec MEEsic

O1 oVvBeTEg AEEEIG OTAL YEPUOVIKA EIVAL APKETA GLYVO POIVOLEVO KO PLGIKA aiTict OYYLOTC.
Mio AéEn pmopel va €xel mopandve and 6vo 1N Tpion cuvletikd. To @awvdpevo avtd dev
ocuvavtdtol omv eAMVIK)] YA®ooo. Dvowkd ko vmdpyovv ovvBeteg AEEEIS, OQVTEG
onuovpyovvot OU®G cuVNB®G e TV TPosOnKn Tpobepdtowv o pyuota, enifeta K.T.A.. O
LETOPPOCTNG AOITOV KOTAPEDYEL OVOYKOOTIKO GE i TEPIPPACTIKY] OmOS00N TNG EKACTOTE
AEENG, mpdypo oL €Yl MG ATOTEAECHO TNV SLOYKMGN TOV EAAMNVIKOD KEWWEVOV, KOOMG KAOE
ouvhetn AEEN oV YEPUOVIKT] YAMCGO TOPAYEL TOVANYIGTOV dVO KOl TOPATAVED AEEELS KOTA

™V LeThppoon.

Kassenarzt: yuutpog copePAnuévog pe as@oiotikd tapeio
Bettendichte: apiOpog wotpikdv kpefatidv
behandlungsbediirftig: avtdg nov ypnletl Oepamevtikng aywyng
Kinderrechtskonvention: cuvédpio yio ta dikoudpoto Tov mondoh

Dunkelziffer: o 6poc avtdg mpoépyetar amd tov ayylkod dark number 7 dark figure.
Xpnowonoteitor Kupimwg oTov TOpEn TNG €YKANUATOAOYIOG Kol TEPLYPAPEL TO. TOGOGTA
gykAnudtov mov dev  éyovv  kataypopel 1M avokoivedei (die  Dunkelziffer  von
Kindesmisshandlungen innerhalb der Familie: o extiuduevos apifuoc wwv un
KOTOYYEADEVTOV TEPITTMOEWY TOLOIKNG KOKOTOINONGS UECA TTNY OIKOYEVELQ.).

Mn AEKTIKA GTOVYELD,

To npwtdTLTO KElpevo TepAapPdvel apKeTES ekOVES, Tivakeg Kot dtaypdupata. Ta otoryeio
OVTE AEITOVPYOVV CUUTANPOUATIKE 6TO KeEiHEVO Kat fonBdve TOV avayvadoTn Vo 0pOHOIDCEL
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KOADTEPO KO YPNYOPOTEPQ TIG TANPOPOPIEG TOL TOV TPOGPEPOVTOL. XTO OMOCTOGHO TOV
EMAEYONKE deV GUVAVTAUE U AEKTIKA GTOKE L.

"EALEWN 1600VVONIOS

Y10 mpwtoétumo Keipevo cvvavtaue v epdorn «Vom Kind her gedachty. H ¢pdon ovt
YPNOOTOIEITOL GOV CAOYKAY TV GLUPOVAELTIK®V BEce®V OV VLApyovv otV ['eppavia. H
QPAOT LETOUPPACTNKE «UE TTOYO TO TOLOD.

Dunkelfeld: otv I'eppovia €dd kot Aiya ypovia £va TPOYPOLLO YUYOAOYIKNG VTOGTHPIENG
vy dtopa pe TodoPuMkéc taoelc. To mpdypaupa Eekivnoe 1o 2005 e ddpopeg TOAELS TNV
Ieppovia pe 6tdéY0 TV YLYOA0YIKY VITOGTNPIEN avOPOTTOV e TUOOPIMKES TACELS Kol TNV
amo@LYY 6e£ovaAK®OV eykAnudTov. To mpdypoppa etvarl dwpedv, £xel eBelovTikn cuupeTOYN
Kol glvonl gumoTeELTIKO ONAadn avesaptnto amd v yepuaviky actuvopia. Eedcov odev
vrdpyel Kat avtiotoryyo omv EALGSQ, datpnca tnv ovopacio Tov TPoYPAUIATOS MG EXEL
€101 OOTE VO TOPOKIVIIO® TOV OVOLYVAGTY VO EPEVVICEL ALTOG KOl Vo eviiuepwBet oyetikd. O
010G 0 CLVTAKTNG OEV EMKEVIPMVETOL GTO TPOYPOULO, TO OVOPEPEL OTAMG MG TOPAOELYLLOL.
(«In der Dunkelfeldstudie des Kriminologischen Forschungsinstituts Niedersachsen...»).

Holticuikd cTovysia

oupwvo pe tov Nida (2001) n yAdooa kot 0 TOMTIGHOG £XOVV OPLOCUEVA KOO KO
opiopéveg dpopéc. Epdcov 1 YAdGoo aviKel 6TOV TOATIGUO €ival Kot T OPENS TOV.
AvT0 kaO16Td TV HETAPPACTIKY dladtKacio pio dtadikacioo SNovPYIKn KAt TV otoio o
UETOPPOCTNG KTPOTTOOET VO UETAPEPEL TOV CLYYPOPER OTOV KOOUO THS YADOOAG-0TOY0G KAl
0V avayvwoty atov koouo s yiwoooas-tnyn.» (Ppedepikn Mratcoiid). Tnv kabiotd
emiong kot pio apkeTd mepimlokn ddikocioo kMG 0 6TOY0G EKTOC Amd TNV OMdO0CT| TV
TOMTIGUIK®OV oTolyElwV glvor Kot pion pUOIKY] LETAPPACT) OALL TPOTIGTOS KOTAVONTI GTOVG
amodéKTeG TG Me dAAa Adylo 0 TTapAyovTog «TOAMTIGHOG) Tailel kaBoploTikd poAo KOTA
TNV TOPAy®YT VOG KEWEVOV TO OmOil0 €xel €vav GUYKEKPIUEVO GKOTO GE £va dLOPOPETIKO
OLOC YAMOOIKO TEPPEALOV.

O Lawrence Venuti (1995) dwokpivelt 600 oTPATNYIKEG KOTO TNV UETAPPACT TOV
noMtiopkdv otoyeiov. H mpdt eivon n Egvomoinon (foreignization) m omoio amookomet
oV dtpnon g Eevikdtta Kot SpopETIKOTNTOS otV UETAPpact. Ot amodEkTeg TOV
KEWWEVOV-GTOYOG £PYOVTOL £TCL MO KOVIO GTO TPMOTOTUTO KEIPUEVO Y®PIS va oTEPOVVTOL
TAnpogopiec. H devtepn otpartnywr ovopdletar owkeonoinon (domestication). Xtoyog tov
LETAPPOCTH] GTNV TMEPIMTMOON LT Evol 1 TPOGAPLOYYT| TOV GTOYXEI®V GTO. SEOOUEVO TOV
TOAMTIGHOV TOV KEWWEVOL-TTNYN Kot 1) €{TELEN €VOG MO 01KEIOL GLVAGONLOTOC.

H entioyn eivar cuviBoc vToKEWEVIKN 1} 1I0E0A0YIKY|. XTIV CLYKEKPIUEVN Ttepinton enéleCa
va kvnfd kupiog ota mhaicw ¢ Eevomoinong €tol ®ote va, unv xoBovv oNUOVTIKEG
TANPOPOPIEC.
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[Mopatifevior omv ocuvéyelr kamolo Tapodelyuato amd @PACEIS-QOPEIG TOATICUIKOV
oToLyEl®V:

Hausarzt: owoyevelokdg yiotpdg

O owoyevelokog yTpog etvar Evog Beopog modd cuyvog oty ['epuoavia oe avtiBeon pe v
EMGda. KéBe yepuavikr] otkoyévelo €xel Evav 0KOYEVELNKO YoTpd 6TOV 0moio amevBuveran
oe mepintwon mpoPANUATOS vyeing. AVTOG HE TNV GEPA TOL UTOPEl Vo dYVAOGEL TO
TPOPANLa, Vo TpoTEiVEL KAmolo Oepameio 1} VO TOLC TAPOTEUYEL GE KATO10V GAAO Y1aTPO.

aus der neunten und zehnten Klassenstufe: tg tpitng ta&ng Tov youvaciov Kot TG TpOTNG
TaENG Tov Avkeiov. (otketomoinon)

To ekmadevTikd cvotpa g leppaviag dsapépet and avtd g EALGdaS. Apyikd to maidid
@ottovVv yia téooepa xpdvio. oto omuotikd (Grundschule). v cvvéyeia amopaciletan pe
Baon T1g emddcEIS KOl TIC SOLVATOTNTEG TOVG € OOV TOTO devTEPOPAdLING exmaidgvong Oa
ovveyioovv. Mepikoi amd ovtovg tovg tomovg eivar to Hauptschule (uéypt v évoatn 1
déxatn taén), 1o Realschule (uéyxpt v dékatn ta&n) ot to Gymnasium (uéypt v
dwdékatn 1N dékatn tpitn TaEN). O avticToryeg eAANVIKEG TAEES Yior TNV €vatn Kot 0EKOTY
T4EN TOL YEPULAVIKOV GYOAEIOV €lvan 1 Tpitn TAEN TOV YVUVOGTIOL KO 1) TPDTH AvKEiOL.

Gemeinsame Bundesausschuss: zpokettar yio S1GQopove 0pyavicuovs Lyelog oTtnv
I'eppovia, ot omoiot £yovv evmbei kol éovv kowd mpdedpo. To Gemeinsame
Bundesausschutz givor ave&aptnrto and to vrovpyeio Yyeiag. Xtnv EAAGSa dev vdpyet Kt
avtiotoyo ondte enéhela pio kotd AEEN petdppaon (Ko Ouoorovoraxiy Emitpons).

Ovéporta

Ta kOpa ovopata etvat Eva ToMTICUIKO GTOLEI0 TOV GTNV apyN Hotdlet va un B€tel Kavéva
TpOPAnua otov petappoaotn. H petdppoon tov ovopdtowv Oumg dgv etval kaBoAov amAn
vdOeon, KabmG To OVOUOTO EUTEPIEXOVY TOAAEG TANPOPOPIES (.Y, PVUAO, NAIKia, KOTAy®YN
K.0o..) Ta KOpror OVOLOTO TOV EVTIOTIGTNKOY GTO TPMTOTLIO KEIUEVO TAPEUEVAY OC EYOLV (TT.).
o1 avamapootatikés ueAétes twv Perkonigg xar Essau), kafdg avagépovtal 6 cUYKEKPIUEVOL
TPOUYLATIKA TPOGOTOL.

Mo 11¢ ovopacieg moéAewv ko meploymv g [eppaviag ypnopomomnkay ot avtictotyeg
emionueg edMnvikés ovopaoies (my. Bopeia Pnvavia-Beotpoiio, Bavapia, Baon-
Bupreufépyn).

AVayvmoTike Kowvo- 'Y@og

[No v emtoyn oAoxAnpwon g UHetdepacns €vog keywévov, gival onuaviikd Yo 1O
LETAPPOOTH Vo YVOPIlel EK TOV TPOTEP®V GE TOOV AMEVOVVETOL 1| UETAPPAUGT] TOV. XTOYOG
e€aAlov eivor mévta Sopdpemon evog kewévov to omoio Bo glival TPocapUOCUEVO GTO
KOvoUplo YAMGGIKO TEPPALAOV KOl ATOAVTO KATAVONTO 6TO KOO Tov. To vpog Aomdv Tov
EKOOTOTE KEWWEVOL EUTEPIEYXEL CNUAVTIKEG TANPOQOPIEG KAOMDS EVMOVEL TOV OMANTY UE TO
Kowo Tov Ko kafopilet v oyxéon TOLC. TNV GLYKEKPWEVT TEPIMTMOOT TO VPOG 7OV
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YPNOWOTOLEITOL Evat EMIONUO KO ALGTNPO KaB®G amevfHveTal KVPIOG GE EMAYYEALATIEG TOV
YDOPOV TNG LOLTPIKNC.

I'eviké copmepaopata

Baowkdg 6t00¢ £vOC petappactn €lvol vo KAVEL TNV HETAPPOCT] TOL «adpatn». To Keipevo
ONAaodn mov Bo TPOKVYEL VA €Vl TOGO PLGIKO GTOV AVAYVAOGTI) TOV OV VO, NV OKEPTEL OTL
TPOKEITOL Y10, UETAPPACHA OAAL TpoTOTLTO Kelpevo. Duowd eivar moAD OOoKoAO va
emtevyfel 0 6TOYOC AVTOG, €O0IKA OTAV EPYOUOCTE OVTIUETOMOL UE €0KA Keipeva. Avtod
ovpPaivel YTt 0 UETOPPOOTNG Oev TPEMEL OMAL VO UETOPPALEL OAAL TOWTOYPOVA VO
amoKmIonotel, Oyt amAd vo amodidel 6povg aALd tavtdypova va eEnyel. Mia ceaipikn
YVOOT TOV YAOCOOV gpyaciog gival pev amopaitnmm oArd dev emapkel. ZnUavTikd Tpocdv
Yo évav petaepaoty| eivor mAéov kot pio moMticpukn emdpkelo. Téhog, KGbe LeETOPPACTNG
TpEMEL Vo €YEl Pl GLUVOAMKY] avTiinym TV J1deopwv TPOPANUATOV KOl SVGKOAIDV OV
TPOKVTTOLV, Y10 VO SWOUOPOAOCEL TV GTPOTNYIKN TOV KO VAL TAPEL TIC GOCTEG ATOPAGELS.
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