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1 Einleitung 2 Daten – Eltern Bezugspersonen

5 DISKUSSION

Adverse Childhood Experiences 
(ACEs) haben Auswirkungen auf die 
psychische und somatische 
Gesundheit, dies haben zahlreiche 
Studien in der retrospektiven 
Betrachtung und Befragung von 
Erwachsenen gezeigt. Weitere 
Studien haben festgestellt, dass 
Auswirkungen transgenerationaler 
Zusammenhänge sich in der 
Entwicklung von Kindern wider-
spiegeln. Die Belastungen von Eltern 
scheinen über ein komplexes Zu-
sammenspiel eine zentrale Rolle auf die 
Entwicklung ihrer Kinder in psycho-
logischen, emotionalen, somatischen und 
sozialen Kontexten einzunehmen. ACEs 
sind ein zentraler Risikofaktor. Dabei 
scheint die Dosis-Wirkungs-Beziehung 
klar eine zentrale Rolle einzunehmen.
In der vorliegenden deskriptiven 
Evaluation wurden Zusammenhänge 
zwischen den Ergebnissen der 
Belastungen von Kindern und 
Jugendlichen mit den Belastunden 
ACEs der Eltern in einer klinischen 
kinder- und jugendpsychiatrischen 
Stichprobe gebracht.

Transgenerationale Einflüsse auf Symptome und 
Störungsgruppen bei Kindern und Jugendlichen 

Bezugspersonen (ACE-Bögen)

Kindesmutter (KM) 260

Kindesvater (KV) 169

Sonstige Bezugspersonen 81

Gesamt 510

35

25

12

23

11

9

9

0 5 10 15 20 25 30 35 40

EMOTIONALE GEWALT

PHYSISCHE GEWALT

SEXUELLE GEWALT

EMOTIONALE UND PHYSISCHE GEWALT

EMOTIONALE UND SEXUELLE GEWALT

PHYSISCHE UND SEXUELLE GEWALT

EMOTIONALE, PHYSISCHE UND SEXUELLE GEWALT

ACE Gewaltformen KV

50

110

52

16

121

0
20
40
60
80

100
120
140

F32.1 F43.1 F43.2 F93.8 Sonstige

H
äu

fig
ke

it

Diagnosen –Kinder

90 48
118

256

NICHT KLINISCH 
AUFFÄLLIG

MODERATE BIS 
ERHÖHTE 

TRAUMABEZOGENE 
STRESSSYMPTOMATIK

WAHRSCHEINLICH 
PTBS

GESAMT

Child and Adolescent Trauma Screen (CATS ) 

Diagnosen

F32.1 Mittelgradige depressive Episode 50

F43.1 PTBS 110

F43.2 Anpassungsstörungen 52

F93.8 Sonstige emotionale Störungen des 
Kindesalters 16

Sonstige Störungen 121

Gesamt 349

3 Daten - Kinder & Jugendliche

4 Eltern (ACEs)  - Kinder & Jugendliche (CATs)
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Frühere Studien berichten von einem
positiven Einfluss der ACE-Erfassung
auf die Behandlungsplanung und die
Planung von für gezielten Interven-
tionen. Ziel ist dabei, möglichst früh
und präventiv intervenieren zu
können, um psychische und körper-
liche Gesundheit zu fördern.
In der vorliegenden Studie lag der 
Fokus  auf einer klinischen Stichprobe 
aus der Kinder- und Jugend-
psychiatrie. Insbesondere stand die 
Frage nach einem Zusammenhang 
zwischen elterlichen ACEs und 
Kindheitstraumata im Mittelpunkt 
dieser Studie. Es gab in dieser 
Analyse Hinweise, dass negative 
Kindheitserfahrungen bei Eltern von 
Kindern mit psychiatrischen Erkrank-
ungen häufiger vorkommen. Eine 
hohe  Anzahl von Traumafolge-
belastungen spiegelt sich in den 
diagnostischen Einteilungen bei 
Kindern und Jugendlichen wider. 
Diese Befunde stimmen mit 
bekannten  Studien überein.  

ergänzend: angegebene ACEs gesamt: 646
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