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Unsere neue Kollegin

Die KinderschutzAmbulanz kommt auf den Hund

Das Team der KinderschutzAmbulanz hat Zuwachs
bekommen. Da ist zum einen unser neuer
Kollege Gunnar Molitor, Sozialpddagoge, der seit
Februar 2011 mit in die diagnostische Arbeit
eingebunden ist. Aber dann hat sich noch unsere
neue Kollegin auf vier Pfoten in unsere und die
Herzen der Kinder eingeschlichen — mit offizieller
Genehmigung und ,,Anstellung® seit Beginn des
Jahres 2011. Die weife Golden-Retriever-Hiindin
hort auf den Namen Funtana...

... und auf ihren Besitzer, unseren Kollegen
Reiner Rohrhirsch. Gemeinsam haben die beiden
sich einer intensiven Ausbildung unterzogen —
nach Bestehen der Priifung im Mai 2010 ist
Funtana jetzt Therapiebegleithiindin. Ihr Hals-
band, auf dem ihr Titel ,,Therapiehund“ prangt,
tragt sie aber mit selbstverstandlichem Gleichmut.
Herr Rohrhirsch arbeitet nun in einigen Fallen
mit Funtana zusammen diagnostisch und krisen-
begleitend mit den Kindern. Auch bei manchen
Familiengesprdchen ist die Hiindin dabei. Warum
ein Hund in der diagnostisch-therapeutischen
Arbeit? Zunachst einmal ist die Erwartung daran
gekniipft, dass der Untersucher iiber die Vermitt-
lung des Vierbeiners leichter und unkomplizierter
in Kontakt mit Kindern kommen kann, gerade
mit solchen Kindern, die aufgrund von Vernach-
lassigung, Misshandlung oder Missbrauch ihr
Vertrauen in Menschen verloren, zu Tieren aber

noch Zugang haben. Und die Erwartung erfiillt
sich: Die meisten Kinder gehen mit Freude und
Neugier auf die Hiindin zu, und die geduldige
Funtana erwartet sie. Einige Jungen und Madchen
haben auch Angst vor Hunden, wie sie sagen.
Dann bleibt Funtana natiirlich auf ihrer Decke im
Teamzimmer oder ihrem Platz in Herrn Rohrhirschs
Biiro. Und doch - nicht selten kommt irgendwann
auch von diesen dngstlichen Kindern die Frage:
»Darf ich nicht doch mal deinen Hund streicheln?“

Vor allem bei gehemmten, aber auch unmotivier-
ten oder ablehnenden Kindern und Jugendlichen
ist Funtana ein ,Tiroffner’. Und dann geht es
weiter. In ihrer Ausbildung hat Funtana gelernt,
dass sie, unter dem Schutz ihres Besitzers, alles
mitzumachen hat, was Herr Rohrhirsch fiir zumut-
bar halt — ohne zu knurren, zu bellen oder gar zu
beien. Sie hat gelernt, dass sie nicht nur auf die
Ansagen Reiner Rohrhirschs héren muss, sondern
auch auf die Kommandos der Kinder, mit denen
der Therapeut arbeitet.

Und fiir die Kinder, die sich, als sie misshandelt,
ausgenutzt, sexuell missbraucht wurden, gegen er-
wachsene Ubermacht nie haben wehren kdnnen,
die erfahren haben, dass ihre Bedirfnisse keine
Rolle spielen, dass sie nichts bewirken kdénnen in
der Welt, dass sie keine Macht haben, die Welt
fiir sich besser und ertraglicher zu machen, ge-
schieht ein kleines Wunder — diese Kinder bemer-
ken staunend, dass sie ,,Platz!“ sagen, und Fun-
tana legt sich hin, dass sie ,,Komm her!“ rufen,
und Funtana kommt zu ihnen, dass sie ein Stiick
Wirksamkeit, Selbstwirksamkeit zuriickgewinnen
konnen, die ihnen genommen wurde. Das mitzu-
erleben ist anrithrend, und darin liegt eine grofie
Chance in der Krisen bewaltigenden, therapeu-
tischen Arbeit.

Allgemein hat sich in der Arbeit mit Therapie-
hunden gezeigt, dass sie auch im Erwachsenen-
gesprdch aggressionsmindernd und entspannend
wirken kdnnen. Hier erwarten wir in der Arztlichen
KinderschutzAmbulanz ebenfalls eine bereichernde
Co-Arbeit unserer Kollegin auf vier Pfoten. Oft
gestalten sich die Gesprdache mit Eltern fiir uns
schwierig. Miitter und Vater fiir eine Anerkenntnis
der geschehenen Schadigung, fiir Hilfen und fiir
Zusammenarbeit zu gewinnen, ihnen Angste zu
nehmen, vor allem die Angst vor dem Verlust
ihrer Kinder, mit ihnen die Schwelle ihrer Scham
zu iberwinden - das ist ein langwieriger, heikler,
fiir alle Beteiligten anstrengender Prozess.

Funtana macht es nicht selten leichter, vermittelt
in der Kommunikation, spiirt und [8st versteckte
Trauer und entscharft Konflikte — dafiir sind wir
dankbar, ebenso wie dafiir, dass in unserem
Hause, im Evangelischen Krankenhaus, solche
innovativen Projekte unterstiitzt und geférdert
werden. Natiirlich kosten die Einsdtze auch die
Hindin Kraft, und auch fiir sie muss Vorsorge
getroffen werden — und damit ist nicht das mor-
gendliche Leckerchen gemeint. Funtana arbeitet
als ,Teilzeitkraft’ an zwei Tagen pro Woche in der
Ambulanz, steht dann im Bedarfsfall zum Einsatz
zur Verfiigung, der jeweils im Team und mit den
Eltern abgestimmt wird. Die anderen Tage hat
sie frei — oder doch nicht so ganz, denn Reiner
Rohrhirsch und sie befinden sich, so ist das bei
Therapeuten, in standiger Weiterbildung. Natiirlich
in Wald, Flur und auf dem Hundeplatz. Im nach-
sten Jahresbericht konnen wir vielleicht dann
schon Uber ein Kind, eine Familie berichten, denen
wir — und denen Herr Rohrhirsch und Funtana ge-
holfen haben.



Verriickte Welt

Wenn Kinder mit psychisch kranken Eltern leben

Im zuriickliegenden Jahr haben wir 314 Kinder
aus 249 Familien (hinzu kommen noch 39 Saug-
linge und Kleinkinder in der Babysprechstunde)
vorgestellt bekommen und kennen gelernt, mit
unterschiedlichsten Sorgen und Fragen. Wie ge-
wohnt soll an dieser Stelle ein Thema zu Wort
kommen, das uns in diesem vergangenen Zeit-
raum besonders — in diesem Falle auch mehr als
in friiheren Jahren — beschaftigt hat. Zunehmend
lernen wir in der Ambulanz Kinder kennen, deren
Eltern (Mutter oder/und Vater) an psychischen
Erkrankungen leiden, posttraumatische Belastungs-
stérungen mit sich tragen bzw. von Alkohol oder
Drogen abhdngig sind. Und auch dieses Leid hat
etwas mit Kinderschutz zu tun.

Dass die Fahigkeit solcher belasteter und kranker
Eltern, sich angemessen und zuverldssig um ihre
Kinder zu kiimmern, oft eingeschrankt ist, einge-
schrankter als ihr Wille, fiir die Kinder da zu sein,
ist nachvollziehbar — und doch sind die Problem-
lagen, in denen die betroffenen Kinder stecken,
nicht nur mit der Diagnose ,korperliche und see-
lische Vernachlassigung’ beschreibbar, sondern
sind vielschichtiger, gehen dariiber hinaus.

Valentina ist ein Madchen in einer solchen schwie-
rigen Lebenssituation. Die Zehnjdhrige lebt mit
ihrem jlingeren Bruder gemeinsam bei Mutter
und Vater. Der Vater ist berufstdtig, er arbeitet
viel, ist haufig auRer Haus und beruflich unter-
wegs, nur selten daheim zu Zeiten, zu denen die
Kinder noch wach sind und etwas vom Papa haben
konnten. Die Mutter ist zu Hause bei den Kindern
und arbeitet nicht — aber sie ist psychisch krank,
schon seit mehreren Jahren ist das den Arzten
und auch dem Vater bekannt. Schwierige Zeiten
wechseln bei ihr mit relativ guten Phasen ab.
Diagnostiziert wurde bei ihr eine schizophrene
Psychose. Zu diesem Krankheitshild gehort, dass
die Mutter in den akuten Phasen Halluzinationen

erlebt, also Dinge sieht und hort, die andere
Menschen nicht wahrnehmen, auch Valentina und
ihr Bruder Lukas nicht. Die Mutter fiihlt sich dann
von anderen Menschen, von fremden Machten
beobachtet, verfolgt und angegriffen, sie ist in
Unruhe. Valentina erlebt, dass die Mutter unge-
duldig und zornig ist, viel mit ihr und dem Bruder
herum schreit. Wenn der Vater zu Hause ist, strei-
ten die Eltern meist miteinander, ausgehend von
Beschimpfungen und Vorhaltungen der Mutter.
Valentina erlebt, dass die Mutter manchmal auch
innerlich abwesend ist, wie gar nicht da. Wenn
das Maddchen sie dann anspricht, dauert es lange,
bis die Mutter reagiert. Und sie spricht mit sich
selbst, so nimmt es Valentina wahr, schreit auch
dann manchmal und weint, oder wirft Sachen
nach Personen, die eben gar nicht wirklich da sind.
Valentina hat friher oft versucht, die Mutter zu
trosten. Nachdem sie aber immer wieder von ihr
zuriickgewiesen, beschimpft und angeschrien
worden ist, ldasst sie jetzt die Mutter in Ruhe —
das hat sich in der Erfahrung des Mdadchens am
besten bewahrt. Sie wartet, bis es der Mutter wie-
der besser geht — und kiimmert sich in der Zeit
um sich selbst und den Bruder: Valentina macht
Essen, raumt auf und putzt. Verstanden hat das
Madchen nicht, was da mit der Mama passiert.

Der Vater hat den Kindern gesagt, dass die Mama
krank sei. Gut — die Mama ist ein paar Mal im
Krankenhaus gewesen. Manchmal klagt sie auch
tiber Schmerzen. Aber das erklart doch noch nicht
ihr Verhalten, finden Valentina und Lukas. Sie
trauen sich aber nicht, nachzufragen — beim Papa
nicht, dem sie anmerken, dass er nicht dariiber
sprechen mdéchte. Und bei der Mama schon gar
nicht. Die wird dann namlich ganz sauer und wild
und sagt, sie sei gar nicht krank. In der Schule
wiirden Valentina und Lukas auch nicht {iber die
Situation zu Hause reden. Die Mama ist komisch,
das kann man niemandem so richtig erklaren
und das wiirde wahrscheinlich auch keiner so
richtig verstehen. Und dann wiirden die anderen,
die Lehrerinnen und die Kinder, vielleicht schlecht
tiber die Mama und die Familie denken — das
ware schrecklich. Dass das unberechenbare Ver-
halten der Mutter auch Angst macht, daran hat
Valentina sich inzwischen so gewdhnt, dass sie
sich Sicherheit schon gar nicht mehr richtig vor-
stellen kann und auch iber die Angst mit nie-
mandem spricht.

Wenn Krankheit zum Geheimnis wird

Das alles weif3 also niemand auBerhalb der eng-
sten Familie. Denn Valentina und Lukas spiiren
genau: Mamas Krankheit ist anders als andere
Krankheiten; sie ist ein Geheimnis, dariiber spricht
man nicht. Niemand hat das so deutlich gesagt,
weder Mama noch Papa. Aber sie verhalten sich
so, dass es den Kindern klar ist. Mama und Papa
reden ja auch mit niemandem dariiber. Und sie
scheinen sich schrecklich zu schamen dafiir, dass
Mama so ist, wie sie ist. Das alles wissen auch
wir noch nicht, als Valentina den Weg in die
KinderschutzAmbulanz findet. |hre engagierte
Lehrerin hat diesen Weg gebahnt, denn ihr ist
aufgefallen, dass das Madchen sich in der Schule
sehr verandert hat. Sie ist unaufmerksam und
unkonzentriert, traumt manchmal in den Tag hinein,
ihre Leistungen haben nachgelassen. Dabei gibt
sich Valentina Miithe und mochte gut sein in der
Schule, das spiirt auch die Lehrerin. Sie hat lange
versucht, mit Valentina dariiber zu sprechen -
das Madchen weicht ihr aus. Allerdings hat die
Lehrerin doch zwischen den Zeilen lesen kénnen,

dass Valentina und Lukas sehr auf sich allein ge-
stellt sind, sie oft niemand so recht versorgt und
niemand nach ihnen schaut.

Die Pddagogin hat fast ebenso lange versucht,
einmal mit den Eltern zu reden — doch sie bekam
Mutter und Vater einfach nicht zu Gesicht. Bis
eines Tages dann doch der Vater zum Eltern-
sprechtag kommt und die Lehrerin ihm klar
machen kann, dass Valentina Hilfe braucht, und
ihn dazu bewegen kann, seine Tochter in der
KinderschutzAmbulanz vorzustellen. Als der Vater
merkt, dass ihm in der Ambulanz Verstandnis
und das Angebot, Sorgen zu teilen, begegnen,
nimmt er zumindest die Termine mit seiner
Tochter wahr.

Valentina kann nach einer Zeit des Kennenler-
nens den Vertrauensraum nutzen, den ihr die
Therapeutin in den Spieldiagnostikstunden an-
bietet. Sie erzahlt, wie viel Sorge um die Mutter,
aber auch Angst vor der Mutter sie haufig hat.
Wie anstrengend es ist, immer aufzupassen, das
Richtige zu tun, um die Mama nicht zu belasten,
um sie aber auch nicht zu reizen oder zu ver-
argern. Wie ratlos sie oft ist, weil sie nicht weif3,
ob und wie sie Mama helfen kann. Wie schwierig
es ist, sich um Lukas und die Wohnung und dann
auch noch um die Schule zu kiimmern.



Dass sie gar keine Freundinnen mehr hat, denn
nach Hause kann sie niemanden einladen, wenn
es der Mutter schlecht geht, und Zeit und Ruhe
fur Aktivitdten mit den anderen Madchen hat sie
dann auch nicht.

Und dann gibt Valentina noch ihrer grofiten Furcht
Ausdruck: dass der Papa sich trennen kdonnte von
der Mama und Mutter oder Kinder ihre letzte
Stiitze verlieren wiirden, je nachdem, wo die Kin-
der wohnen wiirden — beides gleich und undenk-
bar schlimm. Das Madchen kann, ganz vorsichtig,
Wiinsche duflern: Es ware doch besser, der Papa
bliebe zu Hause und die Mutter ginge arbeiten,
dann ware es zu Hause frohlicher und besser auf-
gerdumt und die Kinder hatten tagsiiber weniger
Angst und Sorgen. Vorsichtig ist Valentina, weil
sie loyal bleiben mochte — denn Papa wie Mama
liegen ihr am Herzen, und sie fiihlt sich verant-
wortlich fiir ihre Eltern, etwas, das sie in ihrem
Alter natiirlich hoffnungslos iiberfordern muss.

Bei ihrer Therapeutin malt Valentina Gefiihlsbilder:
Sie beschreibt verschiedene Lebenssituationen
und teilt fiir diese Situationen jeweils ein Blatt in
die Geflihlsbereiche ,frohlich’, ,wiitend/sauer’,
Jtraurig’ und ,angstlich’ auf — in die vier Grundge-
fiihle, von denen wir als denjenigen Gefiihlen
ausgehen, die uns schon sehr friith in unserem
Leben verflighar sind und die wir im Entwicklungs-
verlauf immer weiter ausdifferenzieren. Die Bilder
sind hier schematisiert wiedergegeben; Valentina
hat die Farbe griin fiir fréhliche, rot fiir wiitende,
blau fiir traurige und schwarz fiir angstliche Ge-
fiihle gewahlt und mit der GroBe der Farbflache
gezeigt, wie viel Platz in der jeweiligen Situation
jedes Gefiihl in ihr ausmacht. Wir alle brauchen
alle Gefiihle, um in emotionaler Balance leben zu
konnen — auch die, die leider in unserer Gesell-
schaft negativ besetzt sind. Leider: denn von
den vier genannten Grundgefiihlen sind es ganze
drei, die wir unerwiinscht finden und gern weg-
schieben wollen. Dabei brauchen wir die Angst

als wichtige Mahnerin und Impulsgeberin fiir
Kampf, Flucht, Verstecken in bedrohlichen Situa-
tionen, brauchen Trauer, um schmerzliche Situa-
tionen eben betrauern und bewaltigen zu kon-
nen, brauchen Arger und Wut, um uns und um
etwas bewegen zu kdnnen, um uns zu vertreten
und abzugrenzen — neben der Frohlichkeit und
Freude. Valentinas Bilder machen deutlich, wie
wenig ihr oft ihre Grundgefiihle zur Verfiigung
stehen, um sich mitzuteilen, um Schwieriges aus-
zudrlicken und zu verarbeiten.

Valentina: Meine Geflihle
M frohlich M sauer M traurig I angstlich

Wenn ich Wenn es zu Hause
in der Schule bin gut lauft
Wenn Mama Wenn es zwischen den

wieder so komisch ist Eltern Streit gibt

Wenn Auswege fiihlbar werden

In der Schule kann Valentina frohlich sein — aber,
wie das Madchen einrdumt, auch nur dann, wenn
sie nicht an zu Hause denkt, in den intensiven,
konzentrierten Momenten im Unterricht oder auf
dem Pausenhof. Wenn sie vermeintlich trédumt,
der Lehrerin nicht zuhdren kann, dann steckt sie
eher wieder in schwarzblauen Gedanken und Ge-
fiihlen, dann geht das Griin weg in ihr, so sagt
sie es. Wenn ,Mama komisch ist’ oder das Madchen
Befiirchtungen in dieser Richtung hegt, und wenn
die Eltern wieder einmal heftig streiten, dann ist
in Valentina jede Freude erloschen, wie abge-
storben.

Und an dieser Stelle machen wir uns Sorgen.
Zwar ist der Elternstreit kurzzeitig in der Lage,
Valentinas Wut zu entfachen — immerhin ein
Gefiihl von Lebendigkeit. Ohne diese Ressource

hatte das Madchen es wahrscheinlich gar nicht
geschafft, die schwierigen Zeiten durchzustehen.
Die Wut hilft ihr, in diesen Momenten ihre Angst
und ihre Traurigkeit nicht so sehr zu spiiren, so
sagt es Valentina. Aber sobald es darum geht,
dass Mama ,komisch’ wird, dann verldscht auch
der Funke der Wut, und das Madchen stiirzt in
tiefe Angst, Traurigkeit und Verzweiflung. In den
guten Phasen, die es immer wieder zu Hause
gab und gibt, schopft Valentina Hoffnung. Doch
die halt sich die Waage mit der Furcht, jede gute
Phase konnte wieder so enden wie ihre Vorgan-
ger: in Geschrei, in unverstandlichem und beang-
stigendem Tun, in Fremdheit, in Beziehungsverlust
zur Mama, und auch in dem, was wir Vernachlas-
sigung nennen. Das lebendige Rot ist ebenso
wenig da wie die Moglichkeit, liber das Zurlick-
liegende zu trauern, zu weinen — und sich trésten
zu lassen: ein Bild, dem trotz des Anteils Freude
die Warme, die Balance fehlt.

Als der Vater von uns mit Valentinas Erlaubnis er-
fahrt, wie es in ihr aussieht, bricht auch aus ihm
die ganze Not seiner ehelichen und familidren
Situation heraus: seine Hilflosigkeit, seine Tren-
nungswiinsche, seine Isolation und Scham. Und
seine Angst, dass psychische Krankheit in unserer
Gesellschaft immer noch ein Stigma bedeutet,
immer noch tabuisiert und mit Vorurteilen behaf-
tet ist. Die Mutter dagegen ist weit weg von ihren
Geflihlen und kann ihrer Tochter derzeit gar nicht
nachspiiren.

In der therapeutischen Arbeit mit Valentina wird
es darum gehen, ihr den Zugang zu ihren
Geflihlen wieder zu 6ffnen. Sie soll, so unsere
Empfehlung, auBerdem an einer Gruppe
gemeinsam mit anderen Kindern psychisch kranker
Eltern teilnehmen diirfen und dort erfahren, dass
sie nicht allein ist, dass sie ihr Erleben mit ande-
ren betroffenen Kindern teilen kann. Und, ganz
wichtig: Die Eltern erlauben schlieBlich, dass
Valentina genau iber die Krankheit der Mutter
informiert wird. Dazu kommt ein Psychiater aus
der Klinik, die die Mutter seit langem kennt, in
die KinderschutzAmbulanz, und wir sprechen uber
Valentinas Fragen und versuchen, ihr in kindge-
rechter Weise zu erklaren, dass und wie man in

der Seele, in den Gefiihlen, krank werden kann —
und welche Auswege aus der Krankheit méglich
sind. Fiir das Madchen ist das ein schmerzhafter
Schritt - aber endlich kann sie weinen, kann ihre
Angst in die Hinde nehmen und Worte dafiir
finden, kann ihr Bediirfnis nach Trost und Schutz
deutlich machen.

Die Mutter ist derzeit wieder in stationdrer Behand-
lung in der psychiatrischen Klinik. Wo es im An-
schluss hingeht, ist noch offen. Der Vater arbeitet
daran, sich mehr Zeit fiir die Kinder zu nehmen
und in elterliche Verantwortung hineinzuwachsen;
er lasst sich dabei professionell begleiten und
beraten. Und so steht hinter Valentina und Lukas
jetzt hoffentlich keine Kinderschutzfrage mehr.

Ein Blick soll noch Valentinas Mutter gelten, die
auch einmal Kind und Jugendliche war — und psy-
chisch krank geworden ist. Auch dahinter scheint
eine Kinderschutzgeschichte zu stehen. Denn sie
wurde von ihrem Vater lber lange Jahre sexuell
missbraucht. Damals hat niemand dem Madchen,
das heute die Mutter ist, zugehort. Das, was wir
jetzt als Krankheit sehen, hat bei ihr auch den
Anteil einer gesunden Reaktion auf nicht gesunde,
auf schadigende Situationen gehabt. Fiir Valentinas
Mutter war ihre psychische ,,Krankheit* moglicher-
weise zundchst eine Idee der Seele von Schutz -
ehe sie sich verselbststandigt und der Mutter
wiederum geschadet hat. Schutz vor der schlimmen
Wirklichkeit, vor weiteren Verletzungen durch
Gewalt, vor eigenen Schuldgefiihlen {iber den
Missbrauch, vor emotionalen Uberflutungen mit
Angst, Entsetzen, Ekel, Verzweiflung oder Wut,
die nicht aushaltbar gewesen waren, vor Ambi-
valenz Vater und Mutter gegeniiber, vor der Auf-
gabe von Loyalitat und Beziehung kdnnten dahin-
ter gestanden haben, dass die Mutter in eine
yverriickte” Welt tauchen musste. Unser Wunsch,
sich aus Kinderschutzfragen l6sen zu kénnen und
zu diirfen, gilt nicht nur fiir Valentina und Lukas —
er gilt auch fiir die Mutter, fiir dieses unter grof3-
ten Schwierigkeiten erwachsen gewordene
missbrauchte Madchen.



Ein Lachen, ein Weinen

Dr. Motzkau vollendet sein Werk in der

KinderschutzAmbulanz

Valentinas Beispiel macht wieder einmal deutlich,
mit welch schwierigen Lebenslagen von Kindern,
mit welch heiklen Familiendynamiken, mit wie
existenziell wichtigen Aufgaben wir in der Kinder-
schutzAmbulanz taglich umgehen. Dass wir das
schaffen, professionell gestalten, immer besser
gelernt und entwickelt haben - das ist zum grofien
Teil Verdienst unseres Leiters Dr. Eberhard Motzkau,
der unsere Ambulanzgeschicke seit nunmehr 17 Jah-
ren lenkt.

Sein Verdienst zu beschreiben und wertzuschatzen,
ist eine gleichermafien schéne und genussvolle
wie wehmiitige Aufgabe im vorliegenden Jahres-
bericht. Schon, weil es so viel Wertvolles zu be-
richten gibt, weil es lichtvolle Entwicklungen und
Augenblicke zu streifen gilt. Und wehmiitig des-

halb, weil uns der Abschied von Dr. Motzkau be-
schaftigt und bevorsteht; denn er wird im kom-
menden Jahr den Ruhestand geniefen diirfen
und wollen.

Eberhard Motzkau wird uns noch begleiten, bis
ein Nachfolger eingestellt und in der Teamleitung
angekommen ist — dann aber heif3t es Abschied
nehmen, einen Abschied, der uns allen schwer
fallt. Hier, an dieser Stelle, mag es nun darum
gehen zu erzahlen, was unser Leiter bewegt hat
und hinterldsst — und gleichzeitig darum, in eine
von ihm gepragte und doch wieder in neuer und
eigener Entwicklung stehende Zukunft zu blicken.
Denn Riickschau und Vorausschau gehoren
zusammen, sind verbunden, treffen sich im
immerwdhrenden Prozess von Wachstum und
Verdnderung: Diese Haltung zeichnet die Kinder-
schutzAmbulanz von Beginn an aus und soll uns
nicht verloren gehen in der kommenden Zeit.

Eberhard Motzkau vollendet sein Werk — aber die
Kinderschutzarbeit in der Ambulanz ist nicht fertig,
nicht vollendet im Sinne von Abschluss, von Stag-
nation gar. Und so wird er Teil auch des kommen-
den Prozesses bleiben, da seine Arbeit zum we-
sentlichen Teil unsere Basis geschaffen hat.

Uber Dr. Motzkau zu sprechen, beriihrt fiir uns
drei Ebenen: die seiner hohen Fachlichkeit und
Professionalitat, die der emotionalen Verbunden-
heit mit dem Schicksal von Kindern und Familien,
und die des personlichen Miteinanders in unse-
rem Team. Auf allen drei Ebenen haben wir viel
lernen kénnen von ihm, empfangen und teilen wir
kostbare Schatze. Und wir wissen: Mit ihm sind
wir, sind die Kinder und Familien, ist die Einrich-
tung KinderschutzAmbulanz nie verloren. Dafiir
tragt er viel Verantwortung, gern, mit Hingabe
und zutiefst ehrlich. Dafiir steht er mit all seiner
Verlasslichkeit — egal, was geschieht: Die Suche
nach Losungen steht immer im Vordergrund. Und
dafiir erlebt und zeigt er sich einfach im Dienst
der Sache, der Kinder, des Kinderschutzes.

Eberhard Motzkau ist Kinder- und Jugendpsychi-
ater und Familientherapeut; lange Jahre hat er
selbst Familienberater ausgebildet. Welche bewun-
dernswert feinsinnige Balance gibt es immer wie-
der zwischen dem individuellen Verstehen der
Kinder, der Miitter, der Vater, und dem systemi-
schen Verstehen des familialen Ganzen in seiner
sozialraumlichen bis gesellschaftlichen Einbettung.
Die Sicht auf personliche Bediirfnisse und Entwick-
lungsnotwendigkeiten eines Kindes, die Sicht
auf Rechte einer vom Kontakt ausgeschlossenen
Mutter und die Sicht auf das ganz eigene Schicksal
eines misshandelnden Vaters nebeneinander ste-
hen zu lassen und nicht zu vergessen tiber dem
Blick aufs Ganze. Uber dem personlichen Leid aber
auch nicht die Dynamik von misslungenen Partner-
schaftswahlen, transgenerationaler Weitergabe
von Gewaltmustern, Funktionalisierung von Kindern
flir Systemziele auBer Acht zu lassen. Das alles
in einem stdandigen aufmerksamen Abwagen und
manchmal Ringen.

Ein Arbeits-Leben fiir Kinder und mit
Kindern

Die Kinder mogen ,ihren’ Herrn Motzkau ganz ge-
wiss ebenso wie wir. Sein Einfiihlungsvermdgen
in ihre kleinen Seelen, in ihre Zwiespaltigkeiten
etwa zwischen Angst und Zuneigung den Eltern
gegeniiber. Die Kinder spiiren es: Da ist einer, der
nicht von mir verlangt, wie ich zu sein habe.
Einer, der mich erst einmal lasst und trotzdem im
Auge behalt. Einer, dem ich es nicht recht machen
muss. Einer, dem ich vertrauen kann. Einer, auf
den ich Hoffnung setzen mag: dass er mit der
Mama, mit dem Papa dariiber spricht, was sich
andern muss, und das vielleicht, ohne dass Mama
und Papa auf mich bése werden. So schén, dass
ein Grofler des Kinderschutzes sich ganz auf die
kindliche Ebene begibt, spielt, und zwar alles von
Autos bis Puppen, auf dem Boden, auf Augenhdhe,
Spaf} hat und Ernst kann mit den Kindern. Kinder
und Jugendliche merken, wenn es jemand ehrlich
meint mit ihnen — und genau das nehmen sie im
Kontakt mit ihm auf.

Zu dieser Aufrichtigkeit des Interesses fiir Kinder
gehort auch, dass Dr. Motzkau die Zeitungen liest
— und wenn er auf eine Notiz stoBt, die Kinder
betrifft, geht er dem nach, gibt keine Ruhe, ehe
er die Kinder versorgt weif3, bei uns in der Kinder-
schutzAmbulanz oder in anderen Einrichtungen.
Ein Artikel berichtet liber zwei Geschwister, deren
Vater die Mutter getotet hat? Eberhard Motzkau
ist am Telefon und berat mit dem Jugendamt, wie
jetzt zu helfen sein kann. Eine Nachricht meldet
einen schweren Verkehrsunfall, bei dem drei klei-
ne Kinder ihre Mutter verloren haben, wahrend
der Vater schwer verletzt im Krankenhaus liegt? Er
plant mit der behandelnden Klinik gemeinsam
Traumabhilfe fiir die Kleinen. Seine tiefe Wertschat-
zung schliefit alle mit ein — nicht nur die Kinder,
auch ihre Familien. Die mutigen Eltern ebenso
wie die, die versagt haben — einfach als Lebens-
haltung.




Und wir, sein Team? Uns h&tte nichts Besseres
geschehen konnen als die Leitung durch Eberhard
Motzkau iiber so viele Jahre. Anleitung im wahrs-
ten und schonsten Wortsinn haben wir bekom-
men, einen Chef, der fiir uns und mit uns neue
Arbeitsabldufe und -prozesse gestaltet und voran-
treibt, der vor Ideen spriiht. Der im Alltag nie den
Humor verliert — eine wichtige Ressource fiir uns
alle, um die tagliche Konfrontation mit Gewalt
unbeschadet durchstehen zu konnen. Der hinter
uns steht, uns ermutigt, unsere Entwicklung zu
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machen und zu nehmen — und der bei Anfeindun-
gen oder Problemen sich vor uns stellt, bei uns
ist. Der uns vertraut, so wie wir ihm immer ver-
trauen und uns auf ihn verlassen konnen.

Eberhard Motzkau ist beides gleichzeitig — unser
Vorgesetzter und mitten in unserem Team. Er
leitet und macht doch die gleiche Arbeit wie wir
alle. Das erfahren zu haben als Team, ist ein Ge-
schenk. Und deshalb steht an dieser Stelle ein
grof3er, grofBer, tief empfundener Dank an ihn,
den wir mit allen Leserinnen und Lesern teilen
mogen, mit den Spender/innen, deren Gaben er
inhaltlich so wunderbar verwaltet hat, mit den
Kooperationspartner/innen, mit denen er in der
Sache des Kinderschutzes verbunden ist.
Danke, Eberhard Motzkau.

Einblicke, Ausblicke

Eine weitere Ebene darf nicht vergessen sein:
Eberhard Motzkau ist nicht nur Leiter der ja doch
recht iiberschaubaren Arztlichen Kinderschutz-
Ambulanz am Evangelischen Krankenhaus, son-
dern dariiber hinaus eine Personlichkeit in der
Hilfeszene unserer Stadt und Region. Sein begehr-
ter Rat im stadtischen Gremium der Hilfeplanung
in schwierigsten Fallverldufen redet da eine ein-
deutige Sprache. Dass Diisseldorf Kinder im Span-
nungsfeld von Partnerschaftsgewalt und haduslicher
Gewalt seit einigen Jahren klar als direkt betrof-
fene Opfer versteht und nicht allein ldsst, verdan-
ken die Kinder, die schiitzenden Elternteile und
wir Helfer/innen wesentlich ihm. Und so ist
Eberhard Motzkau bekannt, geschatzt und gefragt
in Disseldorf, gleichermafen im System der
Jugendhilfe und des Gesundheitswesens.

Das, was die Ambulanz als Einrichtung verkor-
pert, eine Schnittstelle zwischen den beiden
Systemen, lebt er authentisch mit und vor. Und
selbst das ist noch nicht alles: Dr. Motzkau ist
eine feste Grofle in der bundesweiten Kinder-
schutzlandschaft. Davon zeugen seine Impulse
im Vorbereitungskomitee mehrerer bundesweiter
Kinderschutzforen der Bundesarbeitsgemeinschaft
Die Kinderschutzzentren ebenso wie die Weiter-
bildungskurse fiir Familienhebammen, die er in
vielen Stadten und Orten im ganzen Land beglei-
tet — um nur zwei Beispiele herauszugreifen.

Ungezahlt sind seine Vortrage, Seminare, Workshop-
angebote, anregend immer die Erfahrung, etwas
mit ihm gemeinsam zu tun, ob es eine Familien-
skulpturarbeit im Tagesseminar iiber sexuelle
Misshandlung an der Fachhochschule Bochum ist,
ein Praventionsangebot fiir Mitarbeiter/innen und
Eltern in Kindertagesstatten, eine Arbeitsgruppe
mit Auswertung von Filmdokumentationen zu Bin-
dung, Regulationsstorungen und Frithen Hilfen
fur Eltern mit Sauglingen und Kleinkindern.

All das bleibt, so hoffen wir, von Dr. Eberhard
Motzkau in unserer Arbeit, die sich dann doch auch
anders entwickeln muss und wird. Im nadchsten
Jahresbericht soll es Worte des Abschieds von ihm
geben — und hoffentlich ein Bild seines Nachfolgers
in dieser so verantwortungsvollen Position.
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