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Was bedeutet Multisystemische Therapie?

› MST ist ein lizensiertes und manualisiertes Behandlungskonzept, das seit über 30 Jahren besteht.  

› Der Fokus liegt auf der Befähigung der Eltern, gegenwärtige und zukünftige Probleme zu lösen und den 
Schutz der Kinder nachhaltig zu gewährleisten.

› Verbindung von lebensweltorientierten Hilfen mit evidenzbasierten psychotherapeutischen Interventionen.

› Ein Team besteht aus: 
Einem/r TeamleiterIn, drei Vollzeit-Stellen für fallführende Therapeuten und einer Stelle für einen Crisis-
Case-Worker (AP-PsychologIn). Auswahl erfolgt über ein standardisiertes Assessment von MST Services.

› 3-4 Familien pro Therapeut, d.h. 9 bis max. kurzzeitig 12 Behandlungsplätze.

› 9 Monate Behandlungsdauer.

› 24h am Tag, 7 Tage die Woche und 365 Tage im Jahr ist das Team und ein Hintergrunddienst erreichbar -
dies wird auch therapeutisch nicht nur in Krisen genutzt.

› Der MST-“Klient” ist das gesamte Umfeld (Ökologie) des Kindes/Jugendlichen, d.h. Familie , Freunde, 
Schule und Nachbarschaft.
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Theoretische Grundlagen
Bronfenbrenners sozioökologische Theorie
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Mögliche Auswirkungen
Misshandlung/Vernachlässigung ist assoziiert mit schweren 
Kurz- und Langzeitfolgen für die psychische Gesundheit

Kurzzeitfolgen internalisierend
• Traumafolgestörung
• Depression
• Angststörungen
• Unsichere Bindungen
• Substanzmissbrauch

Kurzzeitfolgen externalisierend
• Aggressives Verhalten
• Wenig stabile Beziehungen
• Schlechte Problemlösestrategien
• Geringe soziale Kompetenzen
• Oppositionelles Verhalten
• Delinquenz
• Gewalt
• Schulabsenzen

Kurzzeitfolgen kognitiv
• Defizite im rezeptiven und expressiven Spracherwerb
• Schwierigkeiten Handlungen zu initiieren
• Kommunikationsschwierigkeiten
• Geringe auditive Aufmerksamkeit
• Geringe Leistungsfähigkeit in der Schule / Ausbildung

Langzeitfolgen
• Straftaten
• Persönlichkeitsstörungen
• Substanzmissbrauch

• Beziehungsprobleme
• Arbeitslosigkeit
• Gewalt
• Suizid

Missbrauch und
Vernachlässigung in 

Eltern-Kind-
Beziehung



Mögliche Auslöser

Kindesfaktoren

• Aggression
• Ungehorsam
• Schwieriges Temperament
• Entwicklungsverzögerung
• Hohe Impulsivität

Elterliche Faktoren

• Eigene Geschichte von Misshandlung
• Negative Wahrnehmung des Kindes
• Ungenügendes Wissen über kindliche 

Entwicklung 
• Geringe Impulskontrolle 
• Geringe emotionale Regulations-

fähigkeiten
• Antisoziales Verhalten
• Substanzmissbrauch 

• Depression
• Persönlichkeitsstörungen

Umgebungsfaktoren

• Ökonomische Benachteiligung
• Allgemeine soziale Unruhe
• Schlechte Infrastruktur
• Belastende Nachbarschaft

Familiäre Faktoren

• Unbefriedigende Beziehungen
in Ehe und Partnerschaft

• Gewalt in Partnerschafts-
und Ehebeziehung 

Missbrauch und
Vernachlässigung in 

Eltern-Kind-
Beziehung

Soziale Netzwerkfaktoren 

• Soziale Isolation
• Unzufriedenheit mit 

sozialer Unterstützung
• Geringe Nutzung von 

öffentlichen Ressourcen
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Typische MST-Anfragen durch KJD und KESB
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Kinderebene

› Geht nicht regelmässig zur Schule
› Mobbing in der Schule
› Leistungsabfall
› Sozial isoliert/Rückzug
› Oppositionelles Verhalten
› Aggressives Verhalten
› Stehlen, Lügen, 
› Substanzkonsum

› Depression
› Angst
› Schlafprobleme
› Parentifizierung
› Ungenügende Hygiene
› Ungenügende medizinische Versorgung
› Ungenügende/schlechte Ernährung 

(Über-/Untergewicht)

Elternebene

› Überforderung in der Erziehung
› Ungenügende Struktur
› Erschöpfung
› Aggressives Verhalten
› Hohe Impulsivität
› Geringe Kooperation mit Helfern
› Substanzkonsum

› Schlafprobleme
› Beziehungskonflikte
› Psychiatrische Auffälligkeiten



Typische therapeutische Interventionen

› Verbesserung der Erziehungsfähigkeiten der Eltern u.a. Verhaltenspläne mit klaren Regeln, Konsequenzen 
und Belohnungen

› Antiaggressionstraining und  Erarbeitung von Sicherheitsplänen für Familie, Schule,…
› Training zur Verbesserung der Emotionserkennung und -regulation
› Training der Problemlösefähigkeiten und der Kommunikation inkl. spezifischer Eltern-Konflikt-Interventionen
› Verbesserung der Kommunikation zwischen Eltern/Schule (z.B. Coaching an runden 

Tischen)Traumatherapie (Ressourcen-Aktivierung, Stabilisierung, anhaltende  Desensibilisierung für  
Erwachsene und traumafokussierte kognitive Therapie für Kinder)

› Drogen-Management für Jugendliche  und Erwachsene (RBT: Reinforcement based treatment)

› Psychiatrische bzw. testpsychologische Abklärung der Kinder/Jugendliche
› Psychoedukation 
› Psychopharmakotherapie für Kinder/Jugendliche
› Etablierung sozialer Unterstützung inkl. eines gut vernetzten Helfernetzes
› Sozialarbeiterische Tätigkeiten (z.B. bei finanziellen Schwierigkeiten, Wohnungssuche), 

Begleitung/Unterstützung bei Behördengängen,  berufsbegleitende Massnahmen in Kooperation mit z.B. 
GAP
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Zentrale Bausteine der spezifischen Therapie bei Abhängigkeitsstörungen

› Ausführliche persönliche Suchtanamnese
› Funktionale Analyse des Suchtverhaltens/Craving und für suchtfreie Zeit
› Kosten-Nutzen Analyse
› Erfassung der Veränderungsbereitschaft
› Psychoedukation
› Vertrag mit Zieldefinition
› Sicherheitsbeurteilung und entsprechender Sicherheitsplan (insbesondere bei Selbst- und 

Fremdgefährdung)
› UP`s zur Abstinenzkontrolle
› Tagesstruktur / Aktivitäten/ Aufbau
› Motivational Interviewing / Umgang mit Wiederständen
› Einbezug der Familie, des sozialen Netzwerkes und andere behandelnde Therapeuten und Ärzte
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AUSLÖSER KURZFRISTIG
Extern Intern Verhalten + Konsequenzen - Konsequenzen

Mit wem sind Sie normalerweise 
wenn Sie ______________ 
konsumieren?

Wo konsumieren Sie 
normalerweise _________?

An was denken Sie 
normalerweise gerade bevor 
Sie  ___________ 
konsumieren?

Was spüren Sie normalerweise 
körperlich gerade bevor Sie 
_______ konsumieren?

Wie konsumieren Sie normalerweise 
____________?
(gewöhnliche Art die Droge zu 
konsumieren?)

Wie viel ____________ konsumieren 
Sie normalerweise?

Was mögen Sie am ____________ 
konsumieren mit ____________? 
(Wem/Person)

Was mögen Sie am ____________
konsumieren ______________?
(Wo/Ort)

Was mögen Sie __________ so zu 
konsumieren? 

Was sind die negativen Erfahrungen vom 
___________konsum in diesen Bereichen: 

a) Zwischenmenschlich:

b) Körperlich:

c) Emotionen: 

Wann konsumieren Sie 
normalerweise ___________?

Was sind Ihre Gefühle 
normalerweise gerade bevor 
Sie _____________ 
konsumieren?   

Beschreiben Sie einen normalen 
Tagesablauf Ihres 
_______________Konsums. 
(einschliesslich Tageszeit jeder 
Benützung). 

Was waren einige erfreuliche Gedanken, die 
Sie haben, währenddem Sie ________ 
konsumieren? 

Was waren einige angenehme körperliche 
Gefühle, die Sie haben, währenddem Sie 
___________ konsumieren?

Was sind einige angenehme emotionale 
Gefühle, die Sie haben, währenddem Sie 
____________ konsumieren?

d) Juristisch:

e) Arbeit:

f) Finanziell:

Warum haben Sie jetzt eine Behandlung 
begonnen? 
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BEURTEILUNG DES 

DROGENKONSUMS 



Wesentliche Wirkfaktoren von MST

› Hohe Intensität der Behandlung

› Behandlung innerhalb des betroffenen Systems (aufsuchendes Setting)

› Rund um die Uhr Erreichbarkeit des Therapeutenteams (Pikett-Dienst)

› Behandlung mit wissenschaftlich fundierten Behandlungstechniken aus der kognitiven Verhaltenstherapie 
und der systemischen Therapie

› Hoch strukturierte Therapieplanung sowie Überprüfen der Zielerreichung durch wöchentliche Gruppen- und 
Einzelsupervision, telefonische Konsultation 

› Kontinuierliche MST-Fortbildung der Therapeuten (Booster Training)

› Pharmakologische Interventionen (z.B. bei ADHS) dank psychiatrischer Begleitung

› Engmaschige Qualitätskontrolle auf jeder Ebene

› Starkes interdisziplinäres Teamwork
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Vielen Dank für Ihr Interesse
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Fallvignette

Genogramm

Zuweisungsgründe

› 15-jährige: oppositionelles Verhalten mit Fremd- und Selbstgefährdung
› 11-jährige: ADHS Symptomatik 
› 5-jähriger: Sprachentwicklungsstörung 

› Alle 3 Kinder: Zeuge von häuslicher Gewalt in vergangenen Partnerschaften der Km, mangelnde Tagesstruktur, fehlende Beaufsichtigung, 
eskalierende Konflikte zwischen Kindsmutter und Kindern

› Kindseltern: konfliktbehaftete Elternbeziehung, depressive Symptomatik des Kindsvaters, Borderline Symptomatik und Alkoholproblematik

der Kindsmutter
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Auslöser

Kindesfaktoren

15-jährige

• Aggression 
• Impulskontrollverluste
• Entweichen von zu Hause

(nachts/über mehrere Tage)
• Cannabiskonsum

• Alkoholkonsum

11-jährige

• Tagträumen
• Hyperaktivität
• Geringe Aufmerksamkeitsspanne

5-jähriges

• Sprachverständnisprobleme

Elterliche Faktoren

KM
• Eigene Traumata 
• Geringe Impulskontrolle 
• Geringe emotionale Regulations-

fähigkeiten
• Alkoholmissbrauch

KV
• Depression
• Alkoholmissbrauch?

Umgebungsfaktoren

• Ökonomische prekäre Lage 
(Km- Sozialhilfe/Kv Detailhandelsangestellter)  

• Isoliert in der Nachbarschaft

Familiäre Faktoren

• Konflikte in beiden neuen Partnerschaften
• Partnerin des Kv in Ablehnung der Kinder 
• Alkoholmissbrauch von Grosseltern 

mütterlicherseits 

↓Tagesstruktur/
↓Beaufsichtigung, 

↑Konflikte

Soziale Netzwerkfaktoren 

• Soziale Isolation
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RBT
Anamnese – Alkoholkonsum Km

› ASI oder separate Suchtanamnese
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RBT
Zieldefinition mit Vertrag

› UP Erklärung

› Funktionale Analyse
› Vertrag für Abstinenzversuch Wochen/Tage
› Vertrag für das Gutscheinverfahren
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RBT
Therapie

› Sicherheitsplan 
› Graphen (Substanzfreie Tage, Hobby, Haushalt, Job,…)
› Verlangen und Drang bewältigen
› Verlangen tägliche Aufzeichnung
› Verfügbarkeit managen
› Ablehnungsstrategien
› Selbst-management Plan
› Tagesplan / Wochenplan
› UP Tabelle
› Sparkonto
› FA Rückfall
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Zentrale Barrieren 
Positive Veränderung 
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Mom not drinking 
alcohol 

anymore/reduction of 
drinking alcohol

Faktor: Km
Mom wanted to prove to 
others who blamed her to 
be an alcoholic that she 
wasn’t

Faktor: Km
Mom was afraid that she 
could lose the children

Faktor: Km
Mom realized during the 
process that she felt better, 
more vital and had a clearer 
perception of things

Faktor: Km
Mom uncovered her 
healthy, functional part 
who is able to solve 
problems without alcohol 
and cutting 

Faktor: Mom 
Mom gained self-esteem 
through the process that she is 
able to do it. 

Faktor: Km
Mom remembered DBT 
skills from an earlier 
therapy which she could 
implement

Faktor: Km
Mom’s self-reflection /self-
observation helped her.



FRAGEN? 
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