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Die Sorgerechtseinschrankung nach §§ 1666, 1666 a BGB

aus kinder- und jugendpsychiatrischer Sicht -

juristische und praktische Grundlagen

Ulrich Ruth

Zusammenfassung

Innerhalb der kinder- und jugendpsychiatrischen Praxis

treffen immer wieder die Erfordernisse des Kindeswohls

auf ein Verhalten oder auch Wünsche von Eltern oder

Kindern, die diesem Wohl des Kindes widersprechen oder

es zumindest gefährden. Aufgabe der eingeschalteten Ärz¬

te, Therapeuten und des Jugendamtes ist es, inhaltlich mit

den Sorgeberechtigten zu arbeiten und die Notwendigkeit
wie auch den Nutzen eines Sorgerechtseingriffs einzu¬

schätzen. Hierbei sind die abgestuften Möglichkeiten der

Intervention von der Inobhutnahme mit nachfolgender
Zustimmung der Eltern (§ 42 KJHG), die Einschränkung
der elterlichen Sorge für einzelne Bereiche wie der Aufent¬

haltsbestimmung (§ 1666 BGB) oder die Vormundschaft

(§ 1666 a BGB) zu bedenken. Sache des Richters ist es, in

juristischem Zusammenhang unabhängig zu prüfen und zu

entscheiden, ob durch einen Eingriff in die Rechte der

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 44: 167-173 (1995), ISSN 0032-7034
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Eltern bzw. Sorgeberechtigten das Wohl des Kindes bes¬

ser gewährleistet werden kann.

1 Voraussetzungen

Erst durch die Neuregelung der elterlichen Sorge zu

Beginn des Jahres 1980 wurde neben dem Begriff des

geistigen und leiblichen Wohles des Kindes auch dessen

seelisches Wohlergehen in gesetzliche Bestimmungen auf¬

genommen. Dort werden aber nicht nur Fälle umrissen, in

denen Sorgeberechtigte verschuldet das Wohl ihres Kindes

gefährden. Auch und gerade das unverschuldete Versagen,
welches nach kinder- und jugendpsychiatrischer Erfah¬

rung weitaus häufiger ist (Lempp 1983), ruft zur Sicherung
des kindlichen Wohlergehens auf. Jedoch sind selbst der

fachlich qualifiziertesten Arbeit immer wieder Grenzen

gesetzt durch die Mitarbeitswilligkeit oder -fähigkeit der
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Sorgeberechtigten. In diesen Fällen muß an die juristi¬
schen Wege eines Sorgerechtseingriffs gedacht und ggf.
ein solcher Eingriff formal wie inhaltlich sinnvoll durchge¬
setzt werden.

2 Gesetzliche Grundlagen

Die Gesetzesbestimmungen im Zusammenhang mit ei¬

nem Sorgerechtseingriff nach dem Bürgerlichen Gesetz¬

buch (BGB), d.h. dem Sorgerechtseingriff im engeren

Sinne, und dem Kinder- und Jugendhilfegesetz (KJHG),
hier im besonderen der Inobhutnahme eines Minderjähri¬

gen durch das Jugendamt, lauten im einzelnen:

§ 1666 BGB:

(1) Wird das körperliche, geistige oder seelische Wohl durch

mißbräuchliche Ausübung der elterlichen Sorge, durch Vernach¬

lässigung des Kindes, durch unverschuldetes Versagen der Eltern

oder durch das Verhalten eines Dritten gefährdet, so hat das

Vormundschaftsgericht, wenn die Eltern nicht gewillt oder nicht

in der Lage sind, die Gefahr abzuwenden, die zur Abwendung
der Gefahr erforderlichen Maßnahmen zu treffen. Das Gericht

kann auch Maßnahmen mit Wirkung gegen einen Dritten treffen.

(2) Das Gericht kann Erklärungen der Eltern oder eines El¬

ternteils ersetzen.

(3) Das Gericht kann einem Elternteil auch die Vermögenssor¬

ge entziehen, wenn er das Recht des Kindes auf Gewährung des

Unterhaltes verletzt hat und für die Zukunft eine Gefährdung des

Unterhalts zu besorgen ist.

§ 1666 a BGB:

(1) Maßnahmen, mit denen eine Trennung des Kindes von der

elterlichen Familie verbunden ist, sind nur zulässig, wenn der Ge¬

fahr nicht auf andere Weise, auch nicht durch öffentliche Hilfen,

begegnet werden kann.

(2) Die gesamte Personensorge darf nur entzogen werden,
wenn andere Maßnahmen erfolglos geblieben sind oder wenn an¬

zunehmen ist, daß sie zur Abwendung der Gefahr nicht ausrei¬

chen.

§ 42 KJHG (Inobhutnahme)

(1) Inobhutnahme eines Kindes oder eines Jugendlichen ist die

vorläufige Unterbringung des Kindes oder des Jugendlichen bei

1. einer geeigneten Person oder

2. in einer Einrichtung oder

3. in einer sonstigen betreuten Wohnform.

... Während der Inobhutnahme übt das Jugendamt das Recht der

Beaufsichtigung, Erziehung und Aufentbaltsbestimmung aus; der

mutmaßliche Wille des Personensorgeberechtigten oder des Er¬

ziehungsberechtigten ist dabei angemessen zu berücksichtigen ...

(2) Das Jugendamt ist verpflichtet, ein Kind oder einen Jugend¬
lichen in seine Obhut zu nehmen, wenn das Kind oder der Ju¬

gendliche um Obhut bittet. Das Jugendamt hat den Personensor¬

ge- oder Erziehungsberechtigten unverzüglich von der Inobhut¬

nahme zu unterrichten. Widerspricht der Personensorge- oder

Erziehungsberechtigte der Inobhutnahme, so hat das Jugendamt

unverzüglich
1. das Kind oder den Jugendlichen dem Personensorgeberechtig¬
ten oder Erziehungsberechtigten zu übergeben oder

2. eine Entscheidung des Vormundschaftsgerichts über die erfor¬

derlichen Maßnahmen zum Wohl des Kindes oder des Jugendli¬
chen herbeizuführen.

(3) Das Jugendamt ist verpflichtet, ein Kind oder einen Jugend¬
lichen in seine Obhut zu nehmen, wenn eine dringende Gefahr

für das Wohl des Kindes oder des Jugendlichen die Inobhutnah¬

me erfordert. Freiheitsentziehende Maßnahmen sind dabei nur

zulässig, wenn und soweit sie erforderlich sind, um eine Gefahr

für Leib und Leben des Kindes oder Jugendlichen oder eine Ge¬

fahr für Leib und Leben Dritter abzuwenden.

Die Freiheitsentziehung ist ohne gerichtliche Entscheidung
spätestens mit Ablauf des Tages nach ihrem Beginn zu beenden.

§ 43 KJHG (Herausnahme ... ohne Zustimmung des Personen¬

sorgeberechtigten)
(1) Hält sich ein Kind oder ein Jugendlicher mit Zustimmung

des Personensorgeberechtigten bei einer anderen Person oder in

einer Einrichtung auf und werden Tatsachen bekannt, die die An¬

nahme rechtfertigen, daß die Voraussetzungen des § 1666 des

Bürgerlichen Gesetzbuchs vorliegen, so ist das Jugendamt bei Ge¬

fahr im Verzug befugt, das Kind oder den Jugendlichen von dort

zu entfernen und bei einer geeigneten Person, in einer Einrich¬

tung oder in einer sonstigen betreuten Wohnform vorläufig unter¬

zubringen. Stimmt der Personensorgeberechtigte nicht zu, so hat

das Jugendamt unverzüglich eine Entscheidung des Vormund¬

schaftsgerichts herbeizuführen.

Lakies (1992) betont, daß die Regelungen zur Inobhut¬

nahme nach §§ 42 und 43 KJHG Ausnahmevorschriften

für besondere Eilsituationen darstellen und Eingriffe in

das Elternrecht letztlich nur über § 1666 BGB möglich
sind. Voraussetzung zur Anwendung der Ausnahmevor¬

schrift ist, daß die Wahrscheinlichkeitsgründe einleuch¬

tend seien, nach denen voraussichtlich die Bedingungen
für einen Sorgerechtseingriff erfüllt sind.

Die für den Sorgerechtseingriff gesetzlich vorgeschrie¬
benen Anhörungen der Eltern bzw. der betroffenen Kin¬

der und Jugendlichen sind geregelt nach §§ 50 a und 50 b

des Freiwilligen Gerichtsbarkeits-Gesetzes (FGG). Eltern

sind demnach in Verfahren nach §§ 1666 und 1666 a BGB

immer persönlich anzuhören (§50a FGG) ebenso wie

Kinder über 14 Jahre bei der Frage der Personensorge
(§50b, Abs. 2 FGG). Jüngere Kinder sind anzuhören,
wenn Neigungen, Bindungen oder der Wille des Kindes

für die Entscheidung von Bedeutung sind (§ 50 b, Abs. 1

FGG). Von den Anhörungen nach § 50 b Abs. 1 und 2

FGG darf nur bei schwerwiegenden Gründen abgesehen
werden (§ 50 b, Abs. 3 FGG).

Frühere Regelungen des Jugendwohlfahrtr;esetzes
(JWG) kannten neben der freiwilligen Erziehungshilfe
auch die sogenannte Fürsorgeerziehung, die auf Antrag
des Jugendamtes, des Landesjugendamtes oder jedes Per¬

sonensorgeberechtigten durch das Vormundschaftsgericht
bei „Verwahrlosung" oder „drohender Verwahrlosung"
angeordnet werden konnte (vgl. §§ 64 mit 77 JWG). Für¬

sorgeerziehung wurde als „letztes Erziehungsmittel" ange¬

sehen. Im Rahmen der Fürsorgeerziehung übernahm das

Landesjugendamt Teile der elterlichen Sorge wie z. B. den

Abschluß eines Ausbildungsvertrages. Die Praxis zeigte,
daß das Mittel der Fürsorgeerziehung vor Einführung des

KJHG so gut wie nicht mehr angewandt wurde und auch

den Erfordernissen gerade mit der Betonung auf Verwahr¬

losung der betroffenen Minderjährigen nicht mehr gerecht
wurde. Entweder konnten freiwillige Hilfen wie z. B. eine

Erziehungsbeistandschaft oder eine Fremdunterbringung
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ohnehin gewahrt werden, oder aber eine Maßnahme zur

Einschränkung der elterlichen Sorge war angezeigt. Zu¬

sammenfassend standen damit die Regelungen zur Fürsor¬

geerziehung nach dem JWG und jene zur Einschränkung
der elterlichen Sorge nach §§ 1666, 1666 a BGB parallel
zueinander, in der Praxis wurde aber zuletzt meist nach

den Regelungen des Bürgerlichen Gesetzbuchs vorgegan¬

gen.

3 Abgestufte Möglichkeiten eines Sorgerechtseingriffs

Durch die gesetzliche Neueinfuhrung der Inobhutnah¬

me nach § 42 KJHG besteht jetzt eine Möglichkeit für das

Jugendamt, kurzfristig die Rolle der Sorgeberechtigten zu

übernehmen, ohne daß gerichtliche Maßnahmen von

vornherein notwendig werden. Nur bei erklärtem Wider¬

stand der Eltern, der aber durch inhaltliche Arbeit mit den

Eltern in den meisten Fallen wird überwunden werden

können, sind gerichtliche Schritte notwendig. Gleichzeitig

ermöglicht die Inobhutnahme ein Einschreiten des Ju¬

gendamtes noch vor juristischen Entscheidungen, soweit

die betroffenen Kinder und Jugendlichen mitarbeiten. Die

Inobhutnahme stellt damit in vielen Fallen die sinnvollste

Sofortmaßnahme zur Sicherung des Kindeswohles dar.

Eine 12jahnge Jugendliche wendet sich selbständig unter Ver¬

mittlung der Bahnhofsmission an das Jugendamt und berichtet

von Mißhandlungen im Elternhaus Sie wird in Obhut genom¬

men, wobei die sorgeberechtigten Eltern mit dieser Maßnahme

nicht im engeren Sinne einverstanden sind, gleichzeitig aber auch

keine konkreten Schritte dagegen unternehmen und auch den

Aufenthalt der Jugendlichen in einer Schutzstelle billigen Eine

Sorgerechtsmaßnahme ist zumindest vorläufig nicht notwendig

Der geringstmögliche direkte, aber häufig zunächst

auch ausreichende Eingriff in das Sorgerecht stellt die

verfugte Duldung einer Maßnahme nach § 1666, Abs. 1

BGB dar, so z.B. die Duldung des Aufenthalts eines

Kindes in einer Klinik durch die Eltern. Der Duldung

entspräche auch die direkte Anordnung einer bestimmten

Maßnahme durch den Richter, wobei dieser damit an die

Stelle der Sorgeberechtigten tritt und so einen Teil des

Sorgerechtes an sich zieht.

Ein 8jahnges Madchen wird mit deutlichen Spuren der Miß¬

handlung in ein Kinderkrankenhaus gebracht, die allein sorgebe¬

rechtigte Mutter kann sich mit dem Aufenthalt des Kindes dort

nicht einverstanden erklaren Der eingeschaltete Vormundschafts¬

richter verfugt zunächst eine Maßnahme gemäß § 1666 BGB im

Sinne einer Duldung. Die Mutter hat für einen befristeten Zeit¬

raum den Aufenthalt des Kindes in der Kinderklinik zu dulden,

bis weitere Entscheidungen seitens des Gerichtes fallen oder aber

eine Mitarbeit dei Mutter im Sinne des Kindeswohles gewährlei¬
stet ist

Hier hatte der zustandige Richter analog auch den

Aufenthalt in der Klinik selbst direkt verfugen können.

Dies wäre aber aus psychodynamischen Gründen ggf.

ungunstiger gewesen, da hierdurch eher der Widerstand

der Mutter verstärkt und damit die Gesamtsituation er¬

schwert worden wäre.

In der Praxis wird durch das Vormundschaftsgericht
immer wieder die Duldung des Aufenthaltes eines Kindes

in einer Klinik zum Zwecke der Erstellung eines kinder-

und jugendpsychiatrischen Gutachtens verfügt, wenn sich

Hinweise ergeben, daß eine längerfristige Regelung der

elterlichen Sorge notwendig werden wird.

Seitens des Jugendamtes bestehen Hinweise darauf, daß eine

alleinerziehende, floride psychotische Mutter ihren 7jahngen
Sohn in ihr Wahnsystem einbezogen hat Das Voimundschaftsgc-
ncht verfugt zunächst die Duldung des Aufenthaltes des Jungen
in der Klinik zum Zweck der Erstellung eines Gutachtens Bei der

Mutter wird eine rezidivierende psychotische Erkiankung mit un

zureichender Kiankheitseinsicht und Compliance fui die eigene

nervenarzthehe Behandlung deutlich Aus dem verfaßten Gutach¬

ten ergab sich aufgrund des Gesamtverhaltens dei Mutter eint

Gefahrdung der Entwicklung des Jungen und damit die Notwen¬

digkeit einer längerfristigen Sorgerechtsmaßnahme

Wenn sich über den Zeitraum der Duldung einer Maß¬

nahme hinaus Hinweise darauf ergeben, daß die Sorgebe¬

rechtigten längerfristig das Kindeswohl nicht werden si¬

chern können, sind weiterreichendc Maßnahmen geboten.
Einen solchen tieferen Eingriff in das Elternrecht stellt

die Übertragung einzelner Sorgebereiche auf einen Drit¬

ten, zumeist entweder das zustandige Jugendamt oder

aber einen Verein der Wohlfahrtspflege dar. In Frage
kommt hier zunächst die Übertragung des Aufcnthaltsbe-

stimmungsrechts und darüber hinaus, wenn medizinische

Faktoren eine wesentliche Rolle spielen, zusatzlich des

Rechtes der Zufuhrung zur arztlichen Behandlung.
Meist wird es sich um eine dem Jugendamt bereits

langer bekannte Problematik handeln, welche schließlich

diese weitreichendere Maßnahme notwendig macht.

Die beiden Kinder einer seit langem unter einem Alkohohsmus

leidenden, allein sorgeberechtigten Mutter werden nicht nur

durch das Erziehungsverhalten des mchtehehchen Vaters immei

wieder schwer beeinträchtigt, es kommt zu mehrfachen rremdun-

terbnngungen im Rahmen stationar-psychiatrischei Kranken

hausaufenthalte der Mutter Die Fremdunterbringungen weiden

durch die Mutter nach deren Ruckkehr in ihren Haushalt jeweils
wieder abgebrochen Nach mehreren dieser Episoden und deut¬

lich werdenden Verhaltensproblemen der beiden Kindei wird auf

Antrag des Jugendamtes eine Sorgerechtsentscheidung mit Ubei-

tragung des Aufenthaltsbestimmungsrechts auf das Jugendamt

herbeigeführt Durch diese Maßnahme wird der kontinuierliche

Aufenthalt der Kinder in einer Einrichtung gegen den immer wie¬

der auftretenden Wunsch der Mutter nach Rücknahme der Kin¬

der in ihren Haushalt gesichert Auf diesem Wege wird die wei

tere Entwicklung der Kinder künftig eher gefordert werden als

durch einen zu erwartenden mehrfachen Wechsel von Aufent¬

haltsort und Bezugspersonen

Der weitreichendste Eingriff in das Sorgerecht stellt die

Errichtung einer Vormundschaft dar. Im Rahmen einer

Vormundschaft gehen samtliche Bereiche des Sorgerechtes
auf einen Dritten über (§ 1666 a Abs. 2 BGB). Bei diesen

Bereichen handelt es sich insbesondere um die Aufent¬

haltsbestimmung, die Zufuhrung zur ärztlichen Behand¬

lung, die Vermogenssorge und schließlich den Umgang
mit Behörden.

Die Mutter eines 9jahngen Madchens hat über Jahre den sexu

eilen Mißbrauch ihrer Tochter durch den Ehemann wissentlich
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geduldet. Beide Eltern werden wegen dieses Mißbrauchs ange¬

klagt und verurteilt. Das volle Sorgerecht für die Tochter geht an

das Jugendamt im Sinne einer Vormundschaft über.

Erwähnt sei, daß im Gegensatz zum Erwachsenenrecht,
wo die Vormundschaft über den Volljährigen durch die

„Betreuung" ersetzt wurde, bei Kindern diese weiterhin

angeordnet werden kann.

Grundsätzlich ist ein Sorgerechtseingriff auch möglich
über § 1674 BGB im Sinne des Ruhens der elterlichen

Sorge bei einer psychiatrischen Erkrankung eines Eltern¬

teils. Gelegentlich wird diese Vorschrift angewandt, da ein

„Ruhen der elterlichen Sorge" als weniger schwerwiegend

angesehen wird als ein „Entzug der elterlichen Sorge".

Die psychisch auffällige Mutter eines 10jährigen Jungen ist al¬

leinerziehend und verhindert dessen Schulbesuch über mehrere

Monate. Im Rahmen des schließlich verfügten stationären kinder¬

psychiatrischen Gutachtens wird die psychotische Erkrankung
der Mutter und ihre Ablehnung gegenüber ärztlichen Hilfen deut¬

lich. Durch den Vormundschaftsrichter wird das Ruhen der elter¬

lichen Sorge nach § 1674 BGB verfügt, da aus juristischer Sicht

die Mutter ihr Sorgerecht tatsächlich nicht ausüben kann.

Die Ersetzung von Erklärungen der Sorgeberechtigten
nach § 1666 Abs.2 BGB, z.B. bei urlaubsbedingter Abwe¬

senheit, sollte nicht als Sorgerechtseingriff im engeren

Sinne aufgefaßt werden. In einzelnen Fällen ist diese Re¬

gelung hilfreich, wenn z. B. eine notwendige medizinische

Behandlung rechtlich abgesichert werden muß.

Die Eltern einer 14jährigen Jugendlichen sind für einige Tage
während des stationären Aufenthaltes ihrer Tochter zu Verwand¬

ten gefahren. Die Jugendliche dekompensiert in dieser Zeit psy¬

chotisch und suizidal und muß von der offenen Jugendlichensta¬
tion auf die geschlossene Station verlegt werden. Es gelingt nicht,
Kontakt mit den Eltern aufzunehmen. Da geschlossene Unter¬

bringungen nur mit vormundschaftsgerichtlicher Genehmigung

gemäß § 1631 b BGB nach elterlichem Antrag zulässig sind, wird

die Maßnahme durch den Vormundschaftsrichter nach § 1631 b

BGB unter Ersetzung des elterlichen Antrags auf Genehmigung
der geschlossenen Unterbringung gemäß § 1666 BGB genehmigt.

4 Formale Zuständigkeiten

Schwierigkeiten ergeben sich immer wieder bei der Fra¬

ge, welches Gericht formal zuständig ist. Aufgaben sind

hier zwischen Vormundschaftsgericht und Familiengericht
geteilt. Das Vormundschaftsgericht hat sich in Sorge¬

rechtsangelegenheiten zu befassen mit nicht-ehelichen

Kindern ebenso wie mit Kindern verheirateter Eltern, de¬

ren beide Eltern voll sorgeberechtigt sind. Das Familien¬

gericht ist zuständig für Kinder aus geschiedenen Ehen

bzw. Kinder von Eltern mit Scheidungsabsicht oder in

Trennung lebenden Eltern. Diese besonderen Regelungen
bedeuten, daß Zuständigkeiten auch während eines lau¬

fenden Verfahrens wechseln können.

Beim Vormundschaftsgericht wurde durch das Jugendamt nach

einer erfolgten Inobhutnahme zweier ehelich geborener Mädchen
im Grundschulalter wegen Mißhandlung und Vernachlässigung
sowie Verdacht auf sexuellen Mißbrauch eine Sorgerechtsmaß¬
nahme nach § 1666 BGB beantragt. Die Mutter der beiden Kin¬

der zog anschließend in ein Frauenhaus. Im Rahmen der kinder¬

psychiatrischen Begutachtung stellt sich eine neuropsychiatrische
Erkrankung der Mutter heraus mit erheblichen Einschränkungen
in ihrer Alltagsbewaltigung und Erziehungsfähigkeit. Während

des laufenden Verfahrens - nach Erstattung eines angeforderten
Gutachtens - und verschiedentlich geäußerten Absichten der

Mutter, sich wieder mit ihrem Ehemann zu verbinden, erklären

beide Eheleute im Rahmen der Anhörung vor dem Vormund¬

schaftsrichter, daß sie sich trennen wollen. Da nun eine konkrete

Scheidungsabsicht besteht, muß das Verfahren an das Familienge¬
richt abgegeben werden. Der ursprüngliche vorläufige Beschluß

des Vormundschaftsrichters behält zunächst seine Gültigkeit.

Betont werden muß, daß die formale Zuständigkeit des

Gerichtes peinlich genau beachtet werden sollte, um un¬

günstige Verfahrensabläufe zu vermeiden.

Ein allem Anschein nach durch seinen Stiefvater sexuell miß¬

brauchter 1 ljähriger Junge wird durch das Jugendamt in Obhut

genommen, wobei die Mutter den Vorwürfen weder folgen wollte

noch bereit war, ihren Sohn anderweitig zu schützen. Da sie sich

gegen die Inobhutnahme ausspricht, ist gleichzeitig eine Maßnah¬

me gem. § 1666 BGB beim Familiengericht im Sinne einer Dul¬

dung beantragt worden. Im weiteren Verlauf stellt sich heraus,
daß der Junge nicht aus der geschiedenen Ehe seiner Mutter

stammt, sondern nicht-ehelich geboren wurde. Damit wäre die

Zuständigkeit des Vormundschaftsgerichts gegeben gewesen.

Durch das nächsthöhere Gericht wird die ergangene Entschei¬

dung des Familiengerichtes aus formalen Gründen aufgehoben,
der Junge kehrt auf Veranlassung der Mutter unverzüglich in den

Haushalt der Mutter zurück, ohne daß das Jugendamt oder das

an sich zuständige Gericht handeln könnten. Nur aufgrund der

Tatsache, daß sich die Mutter zwischenzeitlich vom Stiefvater des

Jungen und damit dem mutmaßlichen Täter getrennt hat, wird ein

größerer unmittelbarer Schaden abgewendet.

Familiengerichtliche Entscheidungen haben die Mög¬
lichkeit der Übertragung der elterlichen Sorge auf ein

Elternteil im besonderen Maße zu berücksichtigen. Hier

ist zu beachten, daß nach § 1680 BGB bei Entzug der

gesamten elterlichen Sorge, der Personensorge oder der

Vermögenssorge der andere Elternteil diese Sorge alleine

ausübt, es sei denn, daß das Kindeswohl anderes erfor¬

dert. Dies gilt insbesondere auch, wenn nach Scheidungen
(§1671 BGB) oder bei Getrenntleben der Eltern (§ 1672

BGB) die elterliche Sorge dem einen Elternteil zugespro¬

chen worden war, sie aber nun diesem Elternteil entzogen

werden muß. Nur wenn die Übertragung auf den anderen

Elternteil dem Kindeswohl widerspräche, ist Vormund¬

schaft oder Pflegschaft anzuordnen.

5 Inhaltliche Grundlagen einer Sorgerechtsmaßnahme

Ein Sorgerechtseingriff kommt in Frage bei unterschied¬

lichen Problemkonstellationen. Vordergründig handelt es

sich hierbei um die Vernachlässigung des Kindes oder

aber um die mißbräuchliche Ausübung der elterlichen Sor¬

ge, z. B. bei Mißhandlung oder sexuellem Mißbrauch.

Eine nicht an den Bedürfnissen eines Kindes ausgeübte
elterliche Sorge kann begründet sein sowohl in einer ggf.
auch unverschuldeten Unfähigkeit wie auch letztlich einer
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Störung der Eltern selbst oder aber in einer Störung des

betroffenen Kindes.

Bei Weitfassung elterlicher Störungen wurden hierunter

insbesondere auch eine geringe soziale Kompetenz und ein

eingeschränktes Problemverstandnis der Eltern fallen. Bei

etwas engerer Fassung wird es sich in der Praxis häufig
um psychiatrische Störungen der Eltern im Sinne einer

Suchtproblematik, einer Personlichkeitsstörung ein¬

schließlich Sozialverhaltensstorungen oder aber einer an¬

deren psychiatrischen Erkrankung wie einer endogenen

Psychose oder einer Minderbegabung handeln.

Elterliche Erkrankungen stellen jedoch für sich genom¬

men noch kein Hindernis zur Ausübung des Sorgerechts
dar, insbesondere wenn ein zweiter gesunder Elternteil

eine korrigierende Funktion ausübt (Lempp 1983). Viel¬

mehr kommt es auf das konkrete Verhalten der Eltern an.

Immer wieder treffen allerdings elterliche Störungen
dann auf Problembereiche und Störungen der Kinder,

welche z. B. an einem hyperkinetischen Syndrom, an Teil¬

leistungsstorungen oder aber an durch den elterlichen

Erziehungsstil hervorgerufenen oder zumindest deutlich

verstärkten Verhaltensproblemen leiden. Hier muß die

Frage geprüft werden, in welchem Maße Eltern Hilfen

annehmen können, um ihrem Kind angemessene Unter-

stutzung zu dessen Entwicklung zukommen zu lassen.

Ein 1 ljahriger Junge hat bereits seit einem Jahr die Schule

nicht mehr besucht Versuche seitens des Jugendamtes, ambulante

Hilfen anzubieten, scheiterten am Widerstand der Mutter Diese

erklart, ihren Sohn zu Hause unterrichten zu wollen, sofern er

weiterhin Ängste vor dem Schulbesuch haben sollte Ambulante

Untersuchungstermine werden nicht wahrgenommen, da der

Sohn angeblich nicht mitkomme Schließlich beantragt das Ju¬

gendamt die Übertragung des Aufenthaltsbestimmungsrechts und

die Zufuhrung zur arztlichen Behandlung, um den Jungen vor

weiterem Schaden - dem dauerhaften Aussetzen des Schulbesuchs

und der sozialen Isolierung - zu bewahren Auch nach dieser

Maßnahme sind keine ambulanten Hilfen möglich, so daß

schließlich die Aufnahme in die Klinik gegen den Widerstand der

Mutter, zunächst auf eine geschlossene Station, erfolgt Dort gibt
sich der Junge rasch angepaßt, nimmt den Schulbesuch wieder auf

und kann auf die offene Station verlegt werden

Letztlich kann bei der Frage nach einer notwendigen

Sorgerechtsmaßnahme von einem Kontinuum gesprochen
werden zwischen einerseits den verfugbaren institutionel¬

len oder auch anderweitigen Hilfen einschließlich der Hil¬

fen durch die Verwandtschaft und das übrige soziale Um¬

feld und andererseits der Fähigkeit der Eltern, angemesse¬

ne Hilfsangebote zu suchen und anzunehmen. Die eventu¬

ell vorhandene kindliche Störung und/oder die Bedurfnis¬

se des Kindes bedingen dabei überhaupt erst die Notwen¬

digkeit von Hilfen. Inhaltlich wird damit die Frage mar¬

kiert, ob Sorgeberechtigte ihren Aufgaben für das ihnen

anvertraute Kind gerecht werden können bzw. notwendige
Maßnahmen aufgreifen.

Zweifelsohne gibt es aber auch Situationen, in denen die

Frage des Sorgerechts eindeutig nur aus elterlicher Sicht

zu beantworten ist, wie dies z.B. bei einem begangenen
wiederholten sexuellen Mißbrauch eindeutig der Fall ist.

Durch derartige Straftaten am Kind wird die Unfähigkeit

belegt, für das Wohl des Kindes zu sorgen und damit

auch das Recht hierzu letztlich verwirkt.

In einigen Fallen mag die Erwägung einer Sorgerechts¬
maßnahme ausreichen und einen gangbaren Weg daistel-

len, eine weitere Motivation zur Mitarbeit seitens der

Sorgeberechtigten bzw. betroffenen Jugendlichen zu ge¬

winnen. Dies wird am ehesten möglich sein, wenn eine

bereits begonnene Maßnahme der Jugendhilfe in Fi age

gestellt wird. Letztlich findet man sich hier im Ubcrgangs-
bereich zwischen formalen Möglichkeiten und inhaltlicher

Arbeit.

Ein 13jahnger Junge ist bereits seit mehreren Jahren in einei

Jugendhilfeeinrichtung fremduntergebracht Seine beiden alkohol

abhangigen, weiterhin sorgeberechtigten Eltern wünschen die

Ruckkehr des Sohnes in den elterlichen Haushalt, was bei den

sozialen Defiziten des Jugendlichen und der bekanntermaßen im¬

mer wieder problematischen häuslichen Situation nicht verant¬

wortbar scheint Durch eingehende Gespräche und der Diskus¬

sion einer Sorgerechtsmaßnahme mit allen Famihenangehoiigcn
und weitreichende Erläuterungen über den Sinn dei Weitei fuh¬

rung der Maßnahme kann letztlich doch ein Einvcinehmen ubei

den Verbleib in der Jugendhilfeeinrichtung erreicht weiden

In seltenen Fallen stehen Sorgerechtsmaßnahmen aber

auch in Scheidungssituationen an, wenn keiner der beiden,

für die Übernahme des Sorgerechtes in Frage kommenden

Eltern diese inhaltlich wurde voll im Sinne des Kindes¬

wohles ausfüllen können. Diese Situation entspricht im

Grunde dann dem Vorliegen von Voraussetzungen zur

Sorgerechtseinschrankung nach §§ 1666 und 1666 a BGB,

wobei es nicht zum Antrag zu einer solchen Maßnahme

im engeren Sinne kommt. Vielmehr wird durch die eheli¬

che Trennung eine Konstellation geschaffen, in der die

Frage eines Sorgerechtseingriffs geprüft werden muß, weil

korrigierende Faktoren des jeweils anderen Elternteils

durch die Scheidung entfallen.

Eine nach einem schweren Unfall hirnorganisch schwer beein¬

trächtigte Mutter „flieht" aus der ehelichen Wohnung, wo ihie

beiden Kinder verbleiben Der Ehemann ist als auffällige Peison-

hchkeit bekannt, der altere, 10jährige Sohn zeigt seit mehreren

Jahren eine eindeutige hvperkinetische Stoiung mit Störung des

Sozialverhaltens Ambulante Hilfen in der Vorgeschichte waren

bereits von unzureichendem Erfolg, so daß bereits vor det eheli

chen Trennung eine Fremdunterbringung diskutiert worden war

Jetzt erscheint der Vater mehrfach unangemeldet in der Klinik,

verlangt sofortige Untersuchungen und verhalt sich insgesamt m-

konsistent Er ist aber im weiteren Verlauf im Gegensatz zu dei

hinsichtlich der Störungen ihres Sohnes völlig uneinsichtigen
Mutter mit einer jetzt durchgeführten Fremdunterbringung ein¬

verstanden Um die Fremdunterbringung insbesondere gegenüber
der Mutter, aber auch unter Anbetracht der erheblichen Auffäl¬

ligkeiten des Vaters längerfristig formal wie inhaltlich zu sichern,

erscheint im Scheidungsverfahren eine Sorgerechtsmaßnahme im

Sinne des Kindeswohles angebracht mit Übertragung des Sorge¬
bereichs Aufenthaltsbestimmung auf das Jugendamt Nur auf die¬

sem Weg erscheint es möglich, die erforderliche Hilfe für den

Jungen aus dem Konfhktfeld zwischen beiden ritern herauszuhal¬

ten Unter enger Beratung durch und Anbindung an den Allge¬
meinen Sozialdienst verbleibt die Tochter beim Vater, dei für das

Madchen zunächst das volle Sorgerecht erhalt
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Anzumerken ist, daß die religiöse Erziehung des Kindes

ganz dem Elternrecht erwächst. Religiöse wie auch welt¬

anschauliche Haltungen, mögen sie auch noch so proble¬
matisch werden, können für sich genommen somit kein

Grund zu einer Sorgerechtsmaßnahme sein. Hier ist je¬
weils die Erziehungsfähigkeit selbst zu prüfen und zu

bewerten unter Maßgabe eventuell vorhandener kindlicher

Störungen.
Innerhalb des Jugendstrafrechts besteht die grundsätzli¬

che Möglichkeit, bei über 14jährigen delinquenten Ju¬

gendlichen bei Verneinung der Strafreife gemäß § 3 JGG

(Jugendgerichtsgesetz) seitens des Strafrichters Maßnah¬

men ähnlich dem Vormundschaftsrichter zu verfügen, also

auch eine Fremdunterbringung gegen den Willen bzw. den

Widerstand des Sorgeberechtigten durchzusetzen. In der

Praxis wird jedoch bei entsprechender Notwendigkeit
meist eine Sorgerechtsregelung durch das zuständige Vor¬

mundschaftsgericht nach § 1666 BGB verfügt werden, wo¬

bei sich hier u. U. erhebliche verfahrenstechnische Schwie¬

rigkeiten ergeben können (vgl. Ruth 1994).

Vormundschaftsrichter vorab informiert werden sollte und

notwendige Schritte abgesprochen werden können.

Geschlossene Unterbringungen auf psychiatrischen Sta¬

tionen sollten bei Minderjährigen wenn irgend möglich
stets nach § 1631b BGB und als definierte medizinische

Behandlungen erfolgen und in keinem Falle in Gestalt

einer mit Freiheitsentziehung verbundenen Inobhutnahme

durch das Jugendamt. Die Problematik der geschlossenen
psychiatrischen Unterbringung Minderjähriger wurde an

anderer Stelle eingehend beleuchtet (Freisleder u. Marti-

nius 1991; Ruth u. Weber 1994).
Bei eher längerfristigen Maßnahmen sollte - wobei eine

Inobhutnahme ja jederzeit möglich ist - ein Antrag auf

Einschränkung des Aufenthaltsbestimmungsrechts mit

Übertragung auf einen unabhängigen Dritten beim zu¬

ständigen Gericht gestellt werden. Gegebenenfalls müssen

weitere Sorgebereiche - wie z.B. die medizinische Be¬

handlung - mit einbezogen werden.

7 Ausblick

6 Praktische Vorgehensweise bei einer

Sorgerechtsmaßnahme

Im Rahmen einer akut durchzuführenden Maßnahme

besteht für das Jugendamt aufgrund der Bestimmungen
des KJHG die Möglichkeit, Kinder und Jugendliche auch

ohne die vorherige Einschaltung eines Richters außerhalb

des Haushalts der Sorgeberechtigten unterzubringen,
wenn die betroffenen Kinder und Jugendlichen hierum

bitten. Nur im Falle der Ablehnung der Inobhutnahme

durch die Sorgeberechtigten ist dann das Vormund¬

schafts- bzw. Familiengericht einzuschalten.

Wenn sich ein Kind oder Jugendlicher bereits in einer

Einrichtung befindet, ist auch dort eine sogenannte Inob¬

hutnahme durch das Jugendamt möglich, wenn die Eltern

das Kind von dort herausnehmen wollen. Handelt es sich

bei der Einrichtung um eine Klinik, sollte der Vormund¬

schaftsrichter grundsätzlich eingeschaltet werden. Zwar ist

eine Inobhutnahme durch das Jugendamt letztlich auch in

einer Klinik möglich, allerdings setzt ein Klinikaufenthalt

eine ärztliche Behandlung bzw. die Fortsetzung dieser

Behandlung voraus. Dies bedeutet aber, daß im Zusam¬

menhang mit dem Klinikaufenthalt immer auch der Sorge¬
bereich „Zuführung zur ärztlichen Behandlung" mitbe¬

troffen ist, der nach dem KJHG nicht tangiert wird. Wir

haben uns auf den Standpunkt gestellt, daß eine Inobhut¬

nahme durch das Jugendamt innerhalb unserer Klinik de-

finitionsgemäß grundsätzlich nicht möglich ist und nur in

bisher nicht eingetretenen Ausnahmesituationen durchge¬
führt werden könnte. Dies war auch begründet in einigen
Anläufen durch Jugendämter, Inobhutnahmen aus dem

Jugendhilfebereich in die Klinik zu verlagern. An anderen

Kliniken wurde allerdings eine Inobhutnahme von Min¬

derjährigen durch das Jugendamt bereits durchgeführt.
Hier sei aber daran erinnert, daß bei zu befürchtender

Herausnahme eines Kindes aus der Klinik gegen dessen

Willen mit Gefährdung des Kindeswohls ohnehin der

Ziel einer Sorgerechtsmaßnahme ist immer das Wohl

des Kindes oder Jugendlichen, welches nicht nur auf for¬

malem, sondern insbesondere auf inhaltlichem Weg er¬

reicht werden soll. Für das System Familie ist eine solche

Maßnahme ein schwerwiegender Eingriff, der letztlich ein

Versagen dieses Systems markiert. Er wird vertretbar un¬

ter dem Aspekt, daß jedes Kind eine eigenständige
Rechtsperson darstellt (Lempp 1985), welche unabhängig
von Bedürfnissen der Eltern ein Recht auf Entwicklung,
Erziehung und Unversehrtheit hat. Sorgerechtsmaßnah¬
men stehen damit am äußeren Pol des eingriffsorientierten
Kinderschutzes, der im KJHG in Gestalt der Inobhutnah¬

me seinen Niederschlag findet. Am gegenläufigen Pol fin¬

den sich die nach dem KJHG zunächst immer freiwilligen
Hilfen zur Erziehung (§§ 27 ff. KJHG), welche gemäß
dem Willen des Gesetzes den Verbleib des Minderjährigen
in seiner Familie oder zumindest die Rückkehr dorthin

ermöglichen sollen.

Summary

The Child and Adolescent Psychiatrist's View of the

Restriction ofParental Rights aecording to German Law

Within the clinical practice of child and adolescent psy¬

chiatry, the needs of the child are recurrently endangered
by parents' expectations and/or behaviour. The task of

the doctors, therapists and local authority social workers

is to work together with the child's parents or guardians
in order to assess their parental competence and if need be

to contravene the latter with a care order. Aecording to

German law there are different possibilities of restricting
the parents' rights or making a care order for children and

adolescents up to the age of 18 years. The local authority
social Services department may make a care order espe-

cially aecording to the wishes of the child or the adoles-
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cent or when other circumstances neecssitate it, and ob-

tain parental consent afterwards (§ 42 KJHG). The rights
of the parents may be restricted in either single areas eg

the place of the child's residence (§ 1666 BGB) or com-

pletely (§ 1666 a BGB) in Cooperation with the guardian-
ship judge. The task of the judge is to deeide within the

legal context whether such a restriction of parental re-

sponsibility is necessary to protect the child.
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Praxisberichte

Aus der Klinik für Kinder- und Jugendpsychiatrie an der Rheinischen Landes- und Hochschulklinik Essen

(Direktor: Prof. Dr. Ch. Eggers)

Elternarbeit durch das Pflege- und Erziehungsteam
auf einer kinderpsychiatrischen Station

Renate Schepker, Petra Vasen und Christian Eggers

Zusammenfassung

Es wird ein Konzept pädagogischer Elternarbeit auf der

Ebene des Pflege- und Erziehungsteams vorgestellt. Mittels

Vorkontakten vor der stationären Aufnahme und ihrer

überlegten Gestaltung und einem reflektierenden pädagogi¬
schen Umgang mit Bcsuchsnachmittagen, Elternabenden

und Elternbesuchswochenenden leistet das pflegerische Sta¬

tionsteam einen eigenständigen Beitrag zur Elternarbeit.

Möglichen Problemen der neuen Eltern-Erzieher-Konstella¬

tionen und Rollendefinitionen werden die bisher im Team

skotomisierten Probleme der alten Rollenverteilung gegen¬

übergestellt. Sie werden auf dem Plintergrund psychodyna¬
mischer Prozesse diskutiert. Die Vorbedingungen eines sol¬

chen Vorgehens werden geschildert als: Qualifikation und

Motivation der Stationsmitarbeiter, Einordnung der be¬

schriebenen Elternarbeit in die Zielbestimmung des Gesamt¬

teams, Einhalten von Besprechungsstrukturen und gemein¬
same Supervision. Mögliche Erfolgsparameter (disziplinari¬

sche Entlassungen, Therapieabbrüche, außerfamiliäre Un¬

terbringungen) zeigten aufgrund der kleinen Patientenzahl

keine meßbaren Verbesserungen und werden hinsichtlich ih¬

rer Eignung diskutiert.

1 Einleitung

Die Einbeziehung der Eltern in die stationäre Psycho¬
therapie eines Kindes gilt nach einer neueren Übersichts¬

arbeit (Peliiiir u. Strzelecki 1990) nach wie vor als

potenter Pradikator für den Therapieerfolg. Da bisher die

Familienarbeit im stationären Setting den arztlichen und

psychologischen Therapeuten überlassen war, existiert

nahezu keine Literatur über die Rollen der anderen Be¬

rufsgruppen, denen eine basale Bedeutung bei der Herstel¬

lung einer kooperativen Beziehung zukommt (vgl. Kral-

mi r 1987). Im Sinne einer systemischen Sicht sind alle

Berufsgruppen des therapeutischen Teams gefordert, einer
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