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Zusammenfassung: Belastende Kindheitserlebnisse (adverse childhood experiences; ACE) wie Misshandlung, aber auch das Erleben von Gewalt
in der Paarbeziehung der Eltern (hausliche Gewalt) in der Kindheit, konnen das Leben auf vielfaltige Weise beeintrachtigen. Obwohl bekannt ist,
dass ACEs haufig gemeinsam auftreten, gibt es kaum Untersuchungen zu der Bedeutung von Kindesmisshandlung bei hauslicher Gewalt und
deren Langzeitfolgen. Daher haben wir das Auftreten von Kindesmisshandlung in Abhangigkeit zu dem Erleben von hauslicher Gewalt in einer
reprasentativen Stichprobe der deutschen Bevélkerung (N = 2531) untersucht. Die Ergebnisse zeigen ein deutlich erhéhtes Risiko fur alle
Formen von Kindesmisshandlung, wenn hausliche Gewalt gegen die Mutter berichtet wurde (Odds Ratios je nach Form der Kindesmisshandlung
4.4 bis 10.3). Fur weibliche Teilnehmende stieg das Risiko fur sexuellen Missbrauch, korperliche Misshandlung und korperliche Vernachlassi-
gung starker an als bei mannlichen. Der Zusammenhang von hauslicher Gewalt gegen die Mutter mit einer niedrigeren Lebenszufriedenheit im
Erwachsenenalter wurde partiell durch Kindesmisshandlung vermittelt, das erhdhte Risiko fir eine schlechtere Gesundheit im Erwachsenen-
alter sogar vollstandig. Kindesmisshandlung vermittelt somit einen grof3en Ateil des Zusammenhanges von schlechterer Gesundheit und gerin-
gerer Zufriedenheit bei Erwachsenen, die in der Kindheit hdusliche Gewalt erlebt haben. Vor diesem Hintergrund sind ein grof3eres Bewusstsein
fur die erhohten Risiken von Kindern, die in Haushalten mit hauslicher Gewalt aufwachsen, und Unterstitzungsangebote, in denen der Kinder-
schutz eine zentrale Rolle spielt, zu empfehlen.

Schliisselworter: Belastende Kindheitserlebnisse, Hausliche Gewalt, Kindesmisshandlung, Risikofaktoren, Langzeitfolgen

Domestic violence: an important risk factor for child maltreatment

Abstract: Adverse childhood experiences (ACE) such as maltreatment, but also the experience intimate partner violence of parents (domestic
violence) in childhood, can affect life in several ways. Although it is known that ACEs often occur together, there is little research on the impor-
tance of child abuse in domestic violence and its long-term consequences. Therefore, we assessed the occurrence of child maltreatment in
relation to the experience of domestic violence in a representative sample of the German population (N = 2531). The results show a significantly
increased risk for all forms of child maltreatment when domestic violence against the mother was reported (odds ratios 4.4 to 10.3, depending
on the form of maltreatment). For female participants, the risk of sexual abuse, physical abuse and physical neglect increased more than for
male participants. The association between domestic violence against the mother and lower life satisfaction in adulthood was partly mediated
by child maltreatment. The increased risk of poorer health in adulthood was even fully mediated. Child maltreatment thus conveys a large part
of the association between poorer health and less satisfaction in adults who experienced domestic violence in childhood. Against the back-
ground of this results, greater awareness of the increased risks of children, growing up in households with domestic violence, and support
services in which child protection plays a central role, are recommended.

Keywords: Adverse childhood experiences, domestic violence, child abuse, risk factors, long-term consequences

Belastende Kindheitserlebnisse (adverse childhood ex- lebnisse wie hiusliche Gewalt, elterliche Trennung oder

periences; ACE) konnen das Leben auf vielfaltige Weise
beeintrachtigen. Der Begriff umfasst neben allen Formen
von Kindesmisshandlung - emotionale und korperliche
Misshandlung, sexuellen Missbrauch sowie emotionale
und korperliche Vernachlidssigung - zudem Kindheitser-
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Scheidung und das Aufwachsen in einem Haushalt, in
dem Mitglieder an einer psychischen Erkrankung leiden
oder substanzmittelabhingig sind (vgl. Abbildung 1). Kin-
desmisshandlung ist auch in Deutschland haufig - in einer
bevolkerungsreprasentativen deutschen Stichprobe gaben
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Haushaltsmitgliedes * Emotionale

* Hausliche Gewalt Vernchlassigung

* Haushaltmitglied im » Korperliche
Gefangnis Vernachlassigung

= Trennung der Eltern

Abbildung 1. Formen der von Belastenden Kindheitserlebnissen
(Adverse Childhood Experiences; ACEs), unterteilt nach Haushalts-
Dysfunktions- und Misshandlungsformen.

ein Drittel der Teilnehmenden an, in der Kindheit mindes-
tens eine Form von Misshandlung erlebt zu haben. Die
Préavalenz fiir schwere Vernachlissigungen lag bei 9 % fiir
korperliche und 7% fiir psychische Vernachlassigung, die
Privalenz fiir schweren sexuellen Missbrauch bei 2.3%
und fiir schwere korperliche und psychische Misshandlun-
gen bei 3.3% bzw. 2.6 % (Witt, Brown, Plener, Briahler &
Fegert, 2017).

Sowohl ACEs, die mit der Misshandlung von Kindern,
als auch ACEs, die mit Belastungen im Haushalt zusam-
menhéngen, konnen das Leben noch im Erwachsenen-
alter beeintrachtigen. Misshandlungen im Kindesalter
sind mit erhohten Risiken von psychosozialen und wirt-
schaftlichen Beeintrachtigungen, psychischen und korper-
lichen Gesundheitsbeeintrichtigungen und einer erheb-
lichen Einschrinkung der Lebensqualitit assoziiert
(Norman et al., 2012). Das Erleben von ACEs im Zusam-
menhang mit Belastungen im Haushalt kann zu Entwick-
lungs- und kognitiven Beeintrachtigungen (Neamabh et al.,
2018; World Health Organization, 2004), hoheren Risiken
fiir psychische Storungen (Brockington et al., 2011; Menon,
Cohen, Shorey & Temple, 2018; Rasic, Hajek, Alda & Uher,
2014; Slopen & McLaughlin, 2013) und sozialen Proble-
men (Bowen, 2015) fithren. Daher gelten belastende Kind-
heitserlebnisse als zentrale Public Health-Themen.

ACEs treten haufig zusammen auf. In einer US-ameri-
kanischen Studie konnte Felitti zeigen, dass, wer in der
Kindheit hausliche Gewalt erlebt hat, mit 95-prozentiger
Wabhrscheinlichkeit noch mindestens ein zweites ACE, mit
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82-prozentiger Wahrscheinlichkeit mindestens noch 2 wei-
tere ACEs und mit 64-prozentiger Wahrscheinlichkeit
3 oder mehr weitere ACEs erlebt hat (Dong et al., 2004).
Obwohl diese hohe Wechselbeziehung im Allgemeinen be-
kannt ist (Felitti et al., 1998), gibt es wenige Untersuchun-
gen, die die Assoziation zwischen dem Erleben héuslicher
Gewalt gegen die Mutter und dem Risiko fiir Misshandlung
der Kinder in betroffenen Familien untersuchen. Ein
grofieres Wissen iiber den Zusammenhang zwischen haus-
licher Gewalt, Kindesmisshandlung und Langzeitfolgen ist
aber notwendig, um gezielte Interventionsprogramme zur
Reduzierung der Folgen von dem Erleben hauslicher Ge-
walt in der Kindheit zu entwickeln.

Daher haben wir das Auftreten von Kindesmisshand-
lung in Abhingigkeit von dem Erleben von hauslicher
Gewalt in einer reprisentativen Stichprobe der deutschen
Bevolkerung untersucht. Hiusliche Gewalt kann sowohl in
heterosexuellen als auch in homosexuellen Paaren auftre-
ten und sich gegen die Mutter und den Vater richten. Mit-
tels des ACE-Fragebogens (Felitti et al., 1998) wurde in
dieser Untersuchung hausliche Gewalt gegen die Mutter
erfasst. Um ein besseres Verstdndnis flir die Mechanismen
zu schaffen, die zu den Langzeitfolgen des Erlebens hius-
licher Gewalt in Kindheit fithren, haben wir dariiber hin-
aus untersucht, ob der Zusammenhang der schlechteren
Gesundheit im Erwachsenenalter mit hiuslicher Gewalt
durch Kindesmisshandlung vermittelt wird und somit
iiber wirksame Kinderschutzprogramme gezielt beein-
flusst werden konnte.

Methoden

Eine reprisentative Stichprobe der deutschen Bevolke-
rung wurde von einem Sozialforschungsinstitut (USUMA,
Berlin, Deutschland) nach dem Zufallsverfahren erhoben.
Die Datenerhebung fand zwischen November 2017 und
Februar 2018 statt. Jeder dritte Haushalt in einer zufillig
ausgewdhlten Strafle wurde zur Teilnahme an der Studie
eingeladen. In Mehrpersonenhaushalten wurden die Teil-
nehmer nach dem Zufallsprinzip {iber ein Kish-Selection-
Grid ausgewihlt. Voraussetzung fiir die Teilnahme waren
ein Mindestalter von 14 Jahren und ausreichende Deutsch-
kenntnisse. Von 5160 identifizierten Adressen nahmen
2531 Personen an der Studie teil. Hauptgriinde fiir die
Nichtteilnahme waren: Nichterreichen des Haushaltes
nach vier Kontaktversuchen (14.4 %), Ablehnung der Per-
son, die die Tiir geoffnet hat, die ausgewdhlte Person im
Haushalt zu identifizieren (16.5%) und Ablehnung des
ausgewihlten Mitglieds, teilzunehmen (15.8 %).

Bei allen Teilnehmenden erfolgten Aufkldrung und die
Einholung des schriftlichen Einverstindnisses. Im Falle
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von Minderjahrigen gaben die Teilnehmer ihre Zustim-
mung nach einer Aufklirung mit der Zustimmung ihrer
Sorgeberechtigten. Die Teilnehmenden wurden dartber
informiert, dass die Studie psychische Gesundheit und
Wohlbefinden der Teilnehmenden untersucht. In einem
ersten Schritt wurden soziodemographische Informatio-
nen im Interviewformat von dem Untersuchenden erho-
ben. AnschliefSend wurde den Teilnehmenden der Frage-
bogen ausgehindigt, den sie nach dem Ausfiillen in einem
versiegelbaren Umschlag an den Untersuchenden zuriick-
geben konnten. Die/der Untersuchende blieb wihrend
des Ausfiillens des Fragebogens in der Néhe, falls die Teil-
nehmer weitere Informationen bendtigten, er war jedoch
nicht in das Ausfiillen des Fragebogens involviert. Die aus-
gefiillten Fragebogen wurden bei der Analyse mit den de-
mografischen Daten des Befragten verkniipft, jedoch nicht
mit dem Namen, Adresse oder anderen Identifizierungs-
informationen. Die Auswertung erfolgte anonymisiert.
Die Studie wurde in Ubereinstimmung mit der Deklara-
tion von Helsinki durchgefiihrt und erfiillte die ethischen
Richtlinien des International Code of Marketing and Social
Research Practice der Internationalen Handelskammer
und der European Society of Opinion and Marketing Re-
search. Die Studie wurde von der Ethikkommission der
Medizinischen Fakultit der Universitit Leipzig genehmigt.

Erhebungsinstrumente

Die Pravalenz verschiedener Formen von belastenden
Kindheitserlebnissen wurde mit der deutschen Version
des Adverse Childhood Experiences Questionnaire, ei-
nem Standardinstrument fiir die retrospektive Bewertung
von ACEs der erstmals 1998 von Vincent Felitti genutzt
wurde (Felitti et al., 1998), bewertet. Der Fragebogen um-
fasst 10 Punkte, einen fiir jedes erlebte ACE. Die einzelnen
Punkte sind: emotionale und korperliche Misshandlung,
sexueller Missbrauch, emotionale und korperliche Ver-
nachlassigung, Trennung der Eltern, psychische Erkran-
kungen, Drogenmissbrauch und Inhaftierung eines Haus-
haltsmitglieds und Gewalt gegen die Mutter auf dichotome
Weise (ja/nein). Psychometrische Eigenschaften der
deutschen Version des ACE wurden von Wingenfeld und
Kollegen mit einer zufriedenstellenden internen Konsis-
tenz nachgewiesen (Cronbachs a = 0.76) (Wingenfeld
et al., 2011). In der vorliegenden Arbeit wurden die Items
zu allen Formen von Kindesmisshandlung und Gewalt ge-
gen die Mutter in den Analysen genutzt. Die genauen Fra-
gen lauteten: ,,Hat ein Elternteil oder ein anderer Erwach-
sener in Threm Haushalt Sie oft oder sehr oft beschimpft,
beleidigt, erniedrigt oder gedemdiitigt oder so gehandelt,
dass Sie Angst hatten, Sie konnten korperlich verletzt wer-
den?“, ,Hat ein Elternteil oder ein anderer Erwachsener
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in Threm Haushalt Sie oft oder sehr oft gestof3en, gepackt,
geschlagen oder etwas nach Thnen geworfen? Oder Sie je-
mals so stark geschlagen, dass Sie Spuren davon aufwiesen
oder verletzt wurden?“, ,Hat ein Erwachsener oder eine
Person, die mindestens finf Jahre ilter war Sie jemals
auf sexuelle Art und Weise angefasst oder gestreichelt
oder Sie veranlasst deren Korper in sexueller Art und Wei-
se zu beriihren? Oder oralen, analen oder vaginalen Ge-
schlechtsverkehr versucht mit Thnen zu haben oder tat-
sichlich gehabt?, ,Haben Sie oft oder sehr oft empfun-
den, dass niemand in Ihrer Familie Sie liebte oder dachte,
Sie seien wichtig oder etwas Besonderes? Oder Thre Fami-
lienangehorigen nicht aufeinander aufpassten, sich einan-
der nicht nahe fiihlten oder sich gegenseitig nicht unter-
stlitzten?“, ,,Haben Sie oft oder sehr oft empfunden, dass
Sie nicht genug zu essen hatten, Sie schmutzige Kleidung
tragen mussten und niemanden hatten, der Sie beschiitz-
te? Oder Thre Eltern zu betrunken oder ,high’ waren, um
sich um Sie zu kiimmern oder Sie zum Arzt zu bringen,
wenn Sie es bendtigten?”, ,Wurde Thre Mutter oder Stief-
mutter oft oder sehr oft gestofden, gepackt, geschlagen
oder wurde etwas nach ihr geworfen? Oder manchmal, oft
oder sehr oft getreten, gebissen, mit der Faust oder mit

Tabelle 1. Stichprobenbeschreibung

Total (n = 2531)
Alter (MW, SD) 48.6 (18.0)
Geschlecht (n, %)

Weiblich 1401 (55.4)
Mannlich 1130 (44.6)
Mit einem (Ehe-)Partner zusammenlebend (n, %) 1351 (53.4)
Eigene Kinder (n, %) 1586 (62.7)
Deutsche Staatsburgerschaft (n, %) 2429 (96.0)

Hochster Bildungsabschluss (n, %)

Kein Schulabschluss 56 (2.3)
Schulabschluss 2186 (75.8)
(Fach-)Abitur 307 (12.5)
Universitats-/Fachhochschulabschluss 233(9.5)
Gewalt gegen die Mutter (n, %) 248(9.8)

Kindesmisshandlung (n, %)

Emotionale Misshandlung 316(12.5)
Korperliche Misshandlung 230(9.1)
Sexueller Missbrauch 109 (4.3)
Emotionale Vernachlassigung 338(13.4)
Korperliche Vernachlassigung 109 (4.3)
Anzahl erlebter ACEs (M, SD) 1.03(1.70)

Anmerkungen: Dargestellt als Mittelwert + Standardabweichung (SD) bzw.
Anzahl an Teilnehmenden.

© 2019 Hogrefe



https://econtent.hogrefe.com/doi/pdf/10.1024/1661-4747/a000377 - Wednesday, May 01, 2024 4:42:36 PM - |P Address:3.129.13.201

V Clemens et al.: Hausliche Gewalt

95

einem harten Gegenstand geschlagen? Oder jemals tiber
mindestens einige Minuten wiederholt geschlagen oder
mit einer Pistole oder einem Messer bedroht?“.

Depressive Symptome wurden mit dem PHQ-2, einem
Screening-Instrument fiir depressive Storungen mit einer
Sensitivitidt von 87 % und einer Spezifitit von 78 % unter-
sucht (Lowe, Kroenke & Grafe, 2005). Angstsymptome
wurde mit dem GAD-2, einem Screening-Fragebogen fiir
generalisierte Angststorungen mit einer Sensitivitit von
86 % und einer Spezifitit von 83 % erhoben (Kroenke, Spit-
zer, Williams & Lowe, 2010).

Die Lebenszufriedenheit wurde tiber ein Selbst-Rating
anhand der Frage ,,Wie zufrieden sind Sie insgesamt mit
Threm Leben?“, Skala 1 (iberhaupt nicht zufrieden) bis 11
(vollig zufrieden) nach Beierlein und Kollegen (Beierlein,
2015) bewertet. Der allgemeine Gesundheitszustand wur-
de liber ein Selbst-Rating anhand der Frage ,Wie gut oder
schlecht ist Thre personliche Gesundheit heute?”, Skala O
(schlechteste) bis 100 (beste), wie sie in dem EQ-5D
(Herdman et al., 2011) verwendet wird, bewertet.

Stichprobe

Die 2510 Teilnehmenden waren im Durchschnitt 48.6 Jah-
re alt (SD =18.0), 1339 (55.4 %) davon waren Frauen, 96 %
gaben an, die deutsche Staatsbiirgerschaft zu besitzen. Die
Beschreibung der Stichprobe ist in Tabelle 1 dargestellt.

A Misshandlung
b=1.17*** b=0.76***
95%Cl [1.05;1.29] 95%Cl [0.66;0.86]
c:b=1.02%**
%Cl1[0.70;1.34
Hausliche Gewalt QM ] Depression
cb=0.12
95%Cl [-0.20; 0.44]
c Misshandlung
b=1.17*%** b=—0.41%**

95%Cl [1.05;1.29] 95%Cl [-0.52;-0.31]

C:b=-0.92***
95%Cl [-1.25;-0.60]

Hausliche Gewalt —_— Lebenszufriedenheit
c':b=-0.44*
95%CI [-0.78;-0.99]

Abbildung 2. Zusammenhang zwischen Gewalt gegen die (Stief-)Mut-
ter, Kindesmisshandlung und Depression (A), Angst (B), Lebenszufrie-
denheit (C) und allgemeiner Gesundheitszustand (D), errechnet mittels
Mediationsanalyse. Die direkte Assoziation zwischen hauslicher Ge-
walt und dem jeweiligen Outcome wird als ¢ dargestellt. Die indirekte
Assoziation zwischen hauslicher Gewalt und dem jeweiligen Outcome,
also dem Teil, der nach Einbeziehung des Mediators Misshandlung in
die Rechnung bestehen bleibt, als c' dargestellt. Die Assoziation von
Hauslicher Gewalt auf Depressive Symptomatik, Angstsymptomatik
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Statistische Analysen

Alle statistischen Analysen wurden mit SPSS, Version 21,
durchgefiihrt. Die Pravalenzraten wurden mittels deskrip-
tiver Analysen ermittelt. Es erfolgte die Berechnung von
Odds Ratios mittels Chi>-Tests, wobei das Risiko immer in
Relation zu der Referenzklasse ermittelt wurde, die keine
hiusliche Gewalt gegen die Mutter berichtete.

Die Mediationsanalysen wurden mit dem Makro
PROCESS von Hayes (Hayes, 2013) fiir SPSS durchgefiihrt.
Pfadanalysen wurden mit 5000 Bootstrapping-Samples
durchgefiihrt. Das Vorhandensein oder Fehlen von psychi-
schen Erkrankungen oder Drogenmissbrauch im Haushalt
wurde in einer separaten linearen Regressionsanalyse als
unabhingige Variable analysiert. Abhingig von den Analy-
sen wurden Depressionen tiber den PHQ-Score, Angst als
GAD-Score, Lebenszufriedenheit und selbstberichtete Ge-
sundheit als abhingige Variablen verwendet. Die Anzahl
der erfahrenen verschiedenen Misshandlungs-Subtypen
(0-5; emotionale Misshandlung, korperliche Misshand-
lung, sexueller Missbrauch, emotionale Vernachléssigung,
korperliche Vernachléssigung) diente als Mediationsvariab-
le. Die direkte Assoziation wird als ¢, die indirekte Assozia-
tion als ¢' dargestellt. So wurde untersucht, inwieweit der
der Zusammenhang zwischen hauslicher Gewalt und dem
Gesundheitszustand / der Lebenszufriedenheit im Erwach-
senenalter durch das Auftreten von Kindesmisshandlung
vermittelt wird.

B Misshandlung
b=1.17%% b=0.38*+
95%CI [1.05; 1.29)] 95%CI [0.33; 0.44]
C1b=0.51%*
%C[0.33;0.
e (e ——— Angst
c':b=0.06

95%Cl [-1.12;0.24]

Misshandlung b3 pxes

b=1.17%%* 95%Cl [-4.46;-2.78]

0 .
95%C1[1.05:1.29)] o bed 26k e

95%Cl [-6.90;-1.61]

Hausliche Gewalt ———>»  Allgemeine Gesundheit
c':b=-0.01
95%Cl [-2.80;2.78]

und die allgemeine Gesundheit wird komplett durch den Faktor Miss-
handlung mediiert, d.h., gaben die Befragten keine Misshandlung in
der Kindheit an, gab es keinen signifikanten Zusammenhang zwischen
hauslicher Gewalt und den 3 Outcomes (A, B, D). Die Assoziation
zwischen hauslicher Gewalt und Lebenszufriedenheit wurde partielle
durch Kindesmisshandlung mediiert, d.h. ein Teil des Zusammenhan-
ges wird durch das Erleben von Misshandlung vermittelt. b = beta
Koeffizient; 95 %Cl = 95 % Konfidenzintervall. *** p < 0.001, ** p < 0.01,
*p<0.05.
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Ergebnisse

Insgesamt berichteten die Teilnehmenden, dass sie wah-
rend ihrer Kindheit eine durchschnittliche Anzahl von 1.03
(+ 1,70) ACEs erlebt hatten. Im Detail berichteten ins-
gesamt n = 248 (9.8 %), dass sie Gewalt gegen die Mutter
erlebt haben. 316 (12.5%) der Teilnehmenden tiber emoti-
onale und 230 (9.1%) tiber korperliche Misshandlung, 109
(4.3 %) tiber sexuellen Missbrauch, 338 (13.4 %) iiber emo-
tionale und 109 (4.3 %) korperliche Vernachlissigung (vgl.
Tabelle 1).

Hoheres Risiko fiir Kindesmisshandlung
haufiger bei hauslicher Gewalt

Wenn Teilnehmende hausliche Gewalt gegen die Mutter
berichteten, so hatten sie ein 4.4-fach erhGhtes Risiko fiir
sexuellen Missbrauch, ein 5.2-fache erhohtes Risiko fiir
emotionale Vernachlidssigung und ein um 6.5-fach erhoh-
tes Risiko fiir emotionale Misshandlung. Das Risiko fiir
korperliche Misshandlung war um das 8.8-fache erhoht,
und ein um das Risiko fiir korperliche Vernachléssigung
sogar um das 10.3-fache. Wurde das Erleben von héus-

Tabelle 2. Pravalenz und Risiko von Kindesmisshandlung in Abhangigkeit dem Erleben von Gewalt gegen die Mutter.

Gesamt Frauen Manner
Gewalt gegen die Mutter
Ja Nein Ja Nein Ja Nein
(n=247-248) (n=2259-2263) (n=117-118) (n=1266-1269) (n=130) (n =992-995)
Emotionale 100 (40.5) 215(9.5) 49 126 51(39.2) 89(9.0)
Misshandlung
(n, %)
OR (95 KI) 6.48(4.85-8.66) 6.54 (4.34-9.86) 6.57 (4.34-9.93)
Chiz 194.81%x* 99.13%** 96.65***
Korperliche 90 (36.4) 138(6.1) 46 (39.3) 77 (6.1) 44 (33.8) 61(6.1)
Misshandlung
(n, %)
OR (95 KI) 8.81(6.46-12.03) 10.00 (6.46-15.48) 7.82(5.00-12.21)
Chiz 247 .63%** 145.99%** 104.09%**
Sexueller 33(13.4) 76 (3.4) 27(23.1) 59 (4.7) 6 (4.6) 17(1.7)
Missbrauch
(n, %)
OR (95 KI) 4.43(2.88-6.83) 6.14(3.71-10.15) 2.78(1.08-7.19)
Chi2 53.55%** 62.29%** 4.85%
Emotionale 95(38.3) 243(10.8) 50 (42.4) 150(12.2) 45 (34.6) 88(8.9)
Vernachlassigung
(n, %)
OR (95 KI) 5.165.45.2 (3.86-6.88) 5.28(3.53-7.89) 5.44 (3.57-8.30)
Chi2 145.57%** 77.86%** 72.91%%*
Kérperliche 52(21.0) 57 (2.5) 28(23.7) 33(2.6) 24(18.5) 24(2.4)
Vernachlassigung
(n, %)
OR (95 KI) 10.26 (6.85-15.35) 11.65(6.74-20.14) 9.13(5.01-16.64)
Chi? 183.00%** 114.63 72.23%%%
Anzahlerlebter ACEs  1.50 (1.64)*** 0.32(0.81) 1.72(1.78)x** 0.36(0.85) 1.31 (1.47)x** 0.28(0.76)

(M, SD)

Anmerkungen: Dargestellt als Anzahl (N) und Prozent (%) oder Odds Ratio (OR) und 95 % Konfidenzintervall (95 KI); *** p < 0.001.
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licher Gewalt berichtet, so hatten die Teilnehmende
durchschnittlich 1.5 Misshandlungsformen in der Kindheit
erlebt - sonst nur 0.3 (vgl. Tabelle 2).

Risiko fiir Kindesmisshandlung steigt
bei weiblichen Teilnehmenden starker

Berichteten weibliche Teilnehmerinnen von dem Erleben
hauslicher Gewalt in der Kindheit, so war dies mit einem
stirkeren Risikoanstieg fiir korperlichen Missbrauch ver-
bunden als bei mannlichen Teilnehmenden (f: OR = 10.0;
m: OR = 7.8). Ebenso stieg das Risiko fiir sexuellen Miss-
brauch (f: OR = 6.14; m: OR = 2.78) sowie das Risiko fiir
korperliche Vernachlissigung (f: OR = 11.65; m: OR = 9.13)
in Abhingigkeit von dem Erleben hiuslicher Gewalt gegen
die Mutter bei weiblichen Teilnehmenden im Vergleich zu
mannlichen Teilnehmenden stérker an.

Kindesmisshandlung mediiert Risiko
fiir schlechtere Gesundheit und
Lebenszufriedenheit

Da sich ein deutlich erhdhtes Risiko fiir alle Formen von
Kindesmisshandlung zeigte, wenn hausliche Gewalt be-
richtet wurde, wurde mittels Mediationsanalysen gepriift,
ob der Zusammenhang zwischen hiuslicher Gewalt und
der schlechteren Gesundheit/niedrigeren Lebenszufrie-
denheit vermittelt. Die Ergebnisse zeigen, dass Kindes-
misshandlung den Zusammenhang von hauslicher Gewalt
gegen die Mutter mit der Lebenszufriedenheit partiell ver-
mittelt. Das erhohte Risiko flir depressive Symptome,
Angst und eine schlechtere allgemeine Gesundheit im Er-
wachsenenalter wird vollstandig durch die Anzahl erlebter
Formen von Kindesmisshandlung vermittelt (s. Abbil-
dung 2).

Diskussion

Die vorliegende Untersuchung zeigt erhohte Risiken fiir
korperliche und emotionale Misshandlung, sexuellen
Missbrauch sowie korperliche und emotionale Vernachlas-
sigung, wenn hiusliche Gewalt gegen die Mutter vorliegt.
Ein enger Zusammenhang zwischen hduslicher Gewalt
gegen die Mutter und Kindesmisshandlung ist bekannt
(Hamby, Finkelhor, Turner & Ormrod, 2010). Im Fall von
hauslicher Gewalt gegen die Mutter zeigen Daten aus der
US-amerikanischen Stichprobe von Felitti Odds Ratios fiir
das Erleben von korperlicher Misshandlung von 4.5, emo-
tionaler Misshandlung von 4.5, sexuellem Missbrauch von
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2.5, korperlicher Vernachlédssigung von 4.6 und emotiona-
ler Vernachlissigung von 4.0 (Dong et al., 2004). Weitere
Untersuchungen aus auflereuropdischen Stichproben zei-
gen ebenfalls erhohte Risiken fiir Kindesmisshandlung,
wenn hausliche Gewalt gegen die Mutter berichtet wird
(Ahmadabadi et al., 2018; Ohashi et al., 2018). Die vor-
liegende Studie bestitigt diese Untersuchungen anhand
einer deutschen Stichprobe und zeigt zudem, dass das Er-
leben von hiuslicher Gewalt zu einem stirkeren Anstieg
des Risikos von korperlicher Misshandlung, sexuellem
Missbrauch und korperlicher Vernachlissigung bei weibli-
chen Teilnehmenden im Vergleich zu mannlichen Teil-
nehmenden assoziiert ist. Interessanterweise fand die ein-
zige der drei genannten Studien, die nach dem Geschlecht
stratifizierte Analysen durchfiihrte, ein hoheren Anstieg
des Risiko fiir emotionalen und korperlichen Missbrauch
bei ménnlichen im Vergleich zu weiblichen Teilnehmen-
den (Ahmadabadi et al., 2018).

Die Griinde fiir das erhohte Risiko von Misshandlungen
in dysfunktionalen Haushalten konnen multifaktoriell
sein. Ein niedriger sozio6konomischer Status, soziale Iso-
lation und Stigmatisierung sind Risikofaktoren fiir, aber
auch eine Folge von ACEs (Brown, Cohen, Johnson &
Salzinger, 1998; Capaldi, Knoble, Shortt & Kim, 2012;
Felitti et al., 1998; Lee, Fang & Luo, 2013; Pinto et al.,
2014; Ross, Waterhouse-Bradley, Contractor & Armour,
2018; Thornberry et al., 2014; Whitesell, Bachand, Peel &
Brown, 2013). Ein Elternteil, das korperliche Gewalt gegen
den Partner/die Partnerin anwendet, weist ein hoheres
Risiko auf, gegen andere Teile der Familie gewalttitig
zu sein. Die Téter und Taterinnen von héuslicher Gewalt
verfiigen haufig tiber geringere Impulskontrolle und ein
hoheres generelles Aggressionspotenzial (Finkel, DeWall,
Slotter, Oaten & Foshee, 2009). Daher sind die hier darge-
stellten erhohten Risiken nicht nur fiir korperlichen Miss-
brauch, sondern auch fiir andere Misshandlungs-Sub-
typen nicht verwunderlich. Zudem tritt hausliche Gewalt
vermehrt auf, wenn eine psychische Erkrankung oder Sub-
stanzabhingigkeit vorliegt (Gerino, Caldarera, Curti,
Brustia & Rolle, 2018; Helfrich, Fujiura & Rutkowski-
Kmitta, 2008). Dies kann zu einer Potenzierung der Belas-
tung fiir die betroffenen Kinder und Jugendlichen fiihren,
oft verstarken sich die Belastungen gegenseitig.

Die vorliegenden Ergebnisse zeigen aber auch, dass
der Zusammenhang von dem Erleben von hiuslicher
Gewalt gegen die Mutter und einer geringeren Lebens-
zufriedenheit nicht allein durch das erhdhte Risiko fiir
Misshandlung erklart wird - hier schienen noch weitere
Faktoren relevant zu sein. Dariiber hinaus geht das Er-
leben von hauslicher Gewalt und das Erleben verbaler
Gewalt mit massiven Belastungen fiir das Kind einher
(MacMillan, Wathen & Varcoe, 2013). In einer Unter-
suchung an einer Stichprobe von 554 Probanden beton-
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ten Teicher und Kollegen die Rolle von hauslicher Gewalt
in dem sie zeigen konnten, dass die Auswirkung von
hiuslicher Gewalt und verbalem Missbrauch auf Lang-
zeitfolgen wie Depressionen und Angstzustiande in Kom-
bination hoher war als die Auswirkung von sexuellem
Missbrauch durch Angehorige / Vertraute (Teicher, Sam-
son, Polcari & McGreenery, 2006). Das Risiko fiir eine
Beeintrachtigung der Eltern-Kind-Interaktionen ist bei
Miitter, die hauslicher Gewalt ausgesetzt sind, erhoht
(Levendosky, Bogat & Huth-Bocks, 2011).

Dennoch weisen die hier gezeigten Daten darauf hin,
dass ein Grofdteil des Zusammenhanges von dem Erleben
hauslicher Gewalt gegen die Mutter mit Beeintrachtigun-
gen in der Gesundheit und der Zufriedenheit im Erwach-
senenalter durch Kindesmisshandlung vermittelt wird.

Ein grofieres Bewusstsein von Medizinischen Fachkraf-
ten im Erwachsenenbereich fiir die Kinder betroffener Fa-
milien ist vor dem Hintergrund dieser Ergebnisse drin-
gend zu fordern. Frauen, die sich arztlich vorstellen und
Verletzungen aufweisen, die durch hausliche Gewalt ent-
standen sein konnten - oder die von sich aus von héus-
licher Gewalt berichten - sollten systematisch nach min-
derjahrigen Kindern befragt und iiber die mit hauslicher
Gewalt einhergehenden Belastungen und Gefahren fiir
Kinder informiert werden. Auf Angebote der Hilfesyste-
me, wie z.B. Frauenhauser und die Jugendhilfe, sollte hin-
gewiesen werden. Erscheinen diese Mafdnahmen zur Si-
cherstellung des Schutzes betroffener Kinder als nicht
ausreichend, kann geméf dem im Jahr 2012 in Kraft getre-
tene Bundeskinderschutzgesetz eine Hinzuziehung der
Jugendhilfe durch das medizinische Fachpersonal erfol-
gen (https://www.gesetze-im-internet.de/kkg/). Informa-
tionen zur medizinischen Versorgung von Betroffenen
aber auch Priventions- und Interventionskonzepten bietet
z.B. SI.G.N.AL. e.V. - Intervention im Gesundheits-
bereich gegen hiusliche und sexualisierte Gewalt (wWww.
https://www.signal-intervention.de).

Limitationen

Die Analysen erfolgten ohne Kontrolle fiir potentielle
Confounder-Variablen wie z.B. Alter und soziookonomi-
scher Status, was zu einer Uberschitzung der Grofle der
dargestellten Zusammenhinge fiihren kann. Eine wichti-
ge Einschriankung stellt zudem die Erfassung von ACEs
im retrospektiven Selbstbericht dar, die mit dem Risiko
der Unterschitzung von belastenden Kindheitserlebnis-
sen aufgrund von Recall-Bias, Scham und Missverstand-
nissen einhergeht (Fergusson, Horwood & Woodward,
2000; Gilbert et al., 2009). Dies wiederum konnte eine
Unterschitzung der gezeigten Ergebnisse zur Folge ha-
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ben. Zudem wurde nicht erfasst, in welcher Schwere die
einzelnen Misshandlungsarten erlebt wurden und in wel-
chen Alter sowie fiir wie lange die Betroffenen diesen
Erlebnissen ausgesetzt waren. Da es sich um eine Beob-
achtungsstudie handelt, kann zudem keine Kausalitat ab-
geleitet werden.
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