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Wozu screenen? 

 

Vor einer Intervention: 

• Hilfebedarf und Behandlungsindikation bestimmen 

• Voraussetzung für die Interventionsplanung 

 

 

Während einer Intervention: 

• Behandlungsverlauf einschätzen 

 

 

Nach einer Intervention: 

• Evaluation der Effektivität der Intervention 



Hürden beim Screening von geflüchteten Kindern / 

Jugendlichen 

 

• Sprachbarriere 

 

• Deutsche / europäische Normstichproben 

 

• Kulturelle Einflüsse auf 

 Symptomausprägung 

 Krankheitsverständnis 

 Antwortverhalten 

 





Besonderheiten bei der Diagnostik unbegleiteter 

minderjähriger Flüchtlinge (UMF) I 

• UMF sind in der Regel von einer schwerwiegenderen 

Traumatisierung und Symptomatik betroffen als begleitete 

Minderjährige mit Flucht- oder Migrationserfahrung (z. B. 

Michelson & Sclare, 2008; Bean et al., 2007) 

 

• UMF zeigen vor allem psychische Auffälligkeiten in den 

Bereichen posttraumatische Stresssymptome, Depression und 

Angst (Witt et al., 2015) 

 

• UMF haben weniger Schutzfaktoren durch den Wegfall der 

sozialen Unterstützung durch die Familie (Derluyn u. Broekert, 2007) 

 besonders vulnerable Gruppe (Huemer, Karnik, Steiner, 2009)  

 

• Durch das Fehlen von Familienmitgliedern bleibt die 

Anamnese lückenhaft (frühe Entwicklung der ersten 

Lebensjahre, Familienanamnese) 



• Bei mündlicher Diagnostik gibt es keinen 

Familienangehörigen als „Mittler“, sondern es ist eine 

direkte Interaktion mit dem Diagnostiker, meist mit Hilfe 

eines Übersetzers, nötig. 

 

• Die Fremdbeurteilung muss durch Fachkräfte, die mit 

dem/der UMF arbeiten, erfolgen 

 

• Häufig besteht Analphabetismus 

 

• Sprachliche und kulturelle Barrieren müssen überbrückt 

werden. 

 

Besonderheiten bei der Diagnostik unbegleiteter 

minderjähriger Flüchtlinge (UMF) II 



Besondere Anforderungen an Diagnostikinstrumente für 

den Einsatz bei UMF 

• Verfügbarkeit in einer Vielzahl von Sprachen 
 

• Kulturelle und sprachliche Äquivalenz 
 

• Einsatz bei Analphabeten möglich 
 

• Störungsspezifität 

 PTSS 

 Angst 

 Depression 

 Externalisierende Verhaltensauffälligkeiten 

 

• Offene Fremdbeurteilungsinstrumente, wenig 

Hintergrundwissen zur Vorgeschichte nötig 
 

• Open Access 

 



Auswahlprozess für die systematische Übersicht 

(Rassenhofer, Fegert, Plener & Witt, 2016) 



Für UMF validierte1 Screening-Instrumente 

Selbsturteil: 

 

Reactions of Adolescents to Traumatic Stress Questionnaire 

(RATS) (Bean et al., 2006) 

Erfassung posttraumatischer Stresssymptome bei Jugendlichen (12 bis 18 Jahre) 

mit verschiedenen kulturellen Hintergründen im Selbsturteil2 

 

 

Hopkins Symptom Checklist-37 (HSCL-37A) (Bean et al., 2007a) 

Erfassung internalisierender und externalisierender Auffälligkeiten, die 

mit Reaktionen auf traumatische Erlebnisse in Zusammenhang stehen, 

im Selbsturteil2 

 

 

Stressful Life Events Checklist (SLE) (Bean et al., 2004) 

Erfassung von Art und Anzahl erlebter traumatischer Erfahrungen im 

Selbsturteil2 

 

1  Evaluiert von der niederländischen Arbeitsgruppe um T. Bean und P. Spinhoven 

2 Verfügbar in 19 Sprachen: Albanisch, Amharisch, Arabisch, Badini, Chinesisch, Dari, Deutsch, Englisch, Farsi, Französisch, 

Mongolisch, Niederländisch, Portugiesisch, Russisch, Serbokroatisch, Soerani, Somali, Spanisch, Türkisch 



Reactions of Adolescents to Traumatic Stress 

Questionnaire (RATS) 



Hopkins Symptom Checklist-37 (HSCL-37A) 



Stressful Life Events Checklist (SLE) 



Für UMF validierte1 Screening-Instrumente 
 

Fremdurteil: 

 

Child Behavior Checklist (CBCL) (Achenbach, 1991a; Achenbach & 

Edelbrock,1983) 

Erfassung von unangepassten emotionalen Zuständen und 

Problemverhalten von Kindern und Jugendlichen im Fremdurteil; 

externalisierende und internalisierende Verhaltensauffälligkeiten 
 

 

 

Teacher Report Form (TRF) (Achenbach, 1991b) 

Pendant zur CBCL für Lehrer; Erfassung von unangepassten 

emotionalen Zuständen und Problemverhalten von Kindern und 

Jugendlichen im Lehrerurteil; externalisierende und internalisierende 

Verhaltensauffälligkeiten 

 

1  Evaluiert von der niederländischen Arbeitsgruppe um T. Bean und P. Spinhoven 



Child Behavior Checklist (CBCL) 



CBCL - Auswertung 



(Rassenhofer, Fegert, Plener & Witt, 2016) 

Besondere Anforderungen an Diagnostikinstrumente für 

den Einsatz bei UMF 



Fazit/Ausblick zur Diagnostik mit UMF 

• Es gibt bereits speziell für UMF validierte Screening-

Instrumente, die einen Einstieg in die Diagnostik ermöglichen 

 

• Es fehlen störungsspezifische (PTSS, Angst, Depression, …) 

und frei zugängliche Instrumente zur Fremdbeurteilung. 

 

• Es fehlen störungsspezifische, den Kriterien für eine valide, 

multikulturelle Diagnostik entsprechende Instrumente für die 

tiefergehende Exploration und Erfassung psychischer 

Störungen. 

 

• Da eine reliable und valide Diagnostik die Voraussetzung für 

eine effiziente und effektive Hilfeplanung ist, besteht hier viel 

Nachhol- und Forschungsbedarf.  



 

 

 

Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit! 


