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S. Seite/Seiten
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val. vergleiche

Umsetzung des Angebotes

Unterstlitzt von der Landeshauptstadt Potsdam stellen mit der Frihberatung die Fachkrafte
folgender Trager ein besonderes, auf diese Zeit der Familie bezogenes Beratungsangebot
bereit. Die Begleitungen erfolgen in den Familien- oder Eltern-Kind-Zentren oder im Rahmen
eines Hausbesuches. Die Beratung findet vertraulich statt.

- Familien- Kompetenzzentrum Friihe Kindheit
=l an der Fachhochschule Potsdam
[T Kiepenheuerallee 5 (Haus 5) in 14469 Potsdam
FamKom;FH Fon: 0331 5802455

2 Eltern-Kind-Zentrum (AWO)
ELTERNC‘?" RohrenstralRe 6 in 14480 Potsdam

KIND Fon: 0331 6008773
ZENTRUM

Familienzentrum Bisamkiez (EJF)
4 Bisamkiez 26 in 14478 Potsdam
Famf“unzuntrum Fon: 0331 8171263

Bisamkiez
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In der Landeshauptstadt Potsdam lebten zum Stichtag 31.12.2023 insgesamt 32.972 Kinder
und Jugendliche. Davon waren 4775 jinger als 3 Jahre. Die Anzahl der Kinder unter 3 Jahren
ist seit 2019 abnehmend (2019: 5820 Kinder).

Die Frihberatung als ein Angebot der Frihen Hilfen bezieht sich auf das Bundeskinderschutz-
gesetz gemal 8§ 3 Abs. 4 KKG, der Verwaltungsvereinbarung Fonds Friihe Hilfen Gber die
Bundesstiftung Friihe Hilfen zwischen dem Bund und den Landern sowie dem Gesamtkonzept
und Foérdergrundsatze Fruhe Hilfen des Landes Brandenburg 2022 bis 2024 (weiterfihrend
2025 bis 2027) sowie dem Rahmenkonzept Kinderschutz und Frihe Hilfen der Landeshaupt-
stadt Potsdam 2022 bis 2026.

Die Frihberatung ist ein regionales, niedrigschwelliges sowie spezifisches Unterstiitzungsan-
gebot fir Familien in herausfordernden Lebenslagen oder Belastungen und bezieht sich einer-
seits auf die friihe Lebensphase von Kindern und anderseits auf den frihen, unmittelbaren
Beginn der Hilfe.

Die Frihberatung bietet Unterstitzungsmoglichkeiten fir alle Familien mit S&uglingen und
Kleinkindern von 0 bis 3 Jahren. Im Rahmen der Beratungen kénnen Unsicherheiten, Angste
und Fragen zur Entwicklung angesprochen werden. In gemeinsamen Gesprachen mit den
Fachkraften werden Entlastungsmaéglichkeiten gesucht, die es den Eltern ermdglichen einen
zufriedenen Alltag mit ihren Kindern zu erleben. Eltern werden dabei unterstitzt die Verhal-
tensweisen ihres Kindes zu verstehen und in angemessener Form darauf einzugehen. Neben
der Beratung und Unterstiitzung von Familien Gbernimmt die Frihberatung eine Lotsenfunk-
tion, um bei Fehlanpassungen und gré3erem Hilfebedarf den Weg in weiterfliihrende Hilfen
anzubahnen.

Im vorliegenden Konzept werden die Grundlagen sowie die Ergebnis-, Prozess- und Struktur-
qualitat des Angebotes Frihberatung beschrieben.



1.1 Fachlicher Exkurs

Frahkindliches Erleben und Verhalten ist mit den kérperlichen Funktionen des Babys eng ver-
knapft. Probleme in dieser Entwicklungsphase tragen besondere Merkmale, da eine scharfe
Abgrenzung einzelner Verhaltens- und Funktionsbereiche noch nicht mdglich ist. Die absolute
Abhangigkeit des Sauglings von seinen Pflegepersonen beschreibt Winnicott (1965) mit seiner
Formulierung ,there is no such thing as a baby* (S. 38), womit er ausdriickt, dass kein Saugling
ohne eine sorgende Bezugsperson sein kann. Die enge Verbundenheit des Sauglings mit sei-
nen Eltern muss in der Friherkennung und Frihberatung mitbertcksichtigt werden (Kunze,
2020).

Um zu verstehen, welchen Einfluss Beziehungsaspekte auf die Entwicklung frihkindlicher Sto-
rungen haben, muss die frihe Interaktion des Kindes mit seinen Eltern genauer betrachtet
werden (Ludwig-Kdrner, 2014). Erkenntnisse aus neurobiologischer Forschung (Schore,
2007) beschreiben die Auswirkungen friiher sozialer Ereignisse auf die biologische Struktur
des Babys, die wahrend des Gehirnwachstums reift. Eisenberg (1995) fasst zusammen, dass
das beschleunigte Wachstum der Hirnstruktur in den ,kritischen Perioden® der friihen Kindheit
erfahrungsabhangig und durch soziale Kréfte beeinflusst ist.

In den Arbeiten zur Bindungstheorie von Bowlby (1969) und Ainsworth (1969) wird ein biolo-
gisch angelegtes Bindungs- und Explorationssystem angenommen, dass dem Saugling als
Schutzraum dient, von dem aus er die Welt erkunden kann. Einen grof3en Beitrag zum Ver-
standnis der friihen Eltern-Kind-Beziehung lieferten die Ergebnisse der empirischen Saug-
lingsforschung. Dabei konnte z. B. in Mikroanalysen von Mutter-Kind-Interaktionen die Bedeu-
tung der affektiven Kommunikation gezeigt werden (Stern, 2006). Bei einer Vielzahl weiterer
Experimente wurde deutlich, wie wichtig die resonante, emotionale Reaktion der Bezugsper-
son fur das Aushilden von emotionalen und kognitiven Kompetenzen ist.

Diese frihen Beziehungserfahrungen mit den nahen Bezugspersonen beeinflussen die ge-
samte korperlich, seelisch und geistige Personlichkeitsentwicklung und bilden die Bewertungs-
grundlage fir Beziehungserfahrungen im spéteren Leben. Ist ein Baby in dieser Entwicklungs-
phase einem Beziehungstrauma durch Missbrauch oder Vernachlassigung ausgesetzt, fuhrt
dies zu einer mangelnden Fahigkeit zur Stressverarbeitung und Autoregulation (Maunder &
Hunter, 2001). Solche Stérungen der erfahrungsabhangigen rechtshemisphéarischen Reifung
behindern die Fahigkeit externe soziale und interne physiologische Signale fur Sicherheit und
Gefahr einzuschétzen. Die Auswirkungen von traumatischen Kindheitserfahrungen beschreibt
Le Doux (2003):

~-Wenn bei einem erheblichen Teil der frihen emotionalen Erfahrungen des Kindes das Furcht-
system anstelle eines positiven Systems aktiviert ist, entwickelt sich aus parallelen Lernpro-
zessen, die der jeweilige emotionale Zustand koordiniert, eine Personlichkeit, die von negati-
ven Einstellungen und Hoffhungslosigkeit und nicht von Zuneigung und Optimismus gepragt
ist* (S. 422).
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Die Aussage von Le Doux macht deutlich, dass eine stabile Persotnlichkeit, die verschiedene
Erregungs- und psychobiologische Zustande regulieren kann (d. h. Affekte, Kognition und Ver-
halten) nur in einer férdernden emotionalen Umgebung entwickelt werden kann (Schore,
2007). Belastete Eltern, die nur unzureichend auf den Geflhlsausdruck des Babys reagieren
und nicht in der Lage sind, seine Erregungsprozesse zu regulieren, induzieren durch unvor-
hersagbares Verhalten extreme Zustéande von Erregung. Tronick und Weinberg (1997) berich-
ten, dass ein emotional dysregulierter Saugling all seine regulatorischen Ressourcen verwen-
det, um sich zu reorganisieren. Dies fuhrt dazu, dass nur eine begrenzte Kapazitat fur weitere
Entwicklungsaufgaben wie sozioemotionales Lernen zur Verfligung stehen (Schore, 2007).

Die Ergebnisse aus den beschriebenen neurobiologischen und entwicklungspsychologischen
Studien machen deutlich, wie wichtig tragende emotionale Beziehungen fur den Aufbau einer
stabilen Persdnlichkeit sind. Daraus folgt, dass bei der Betrachtung von friihkindlichen Regu-
lationsstbrungen neben den korperlichen Symptomen stets die Qualitat und Beschaffenheit
der Eltern-Kind-Beziehung mitberticksichtigt werden muss (Derksen, 2021).

Frihkindliche Regulationsstérungen kdénnen als eine extreme Form alterstypischer Krisen be-
trachtet werden (Cierpka, 2012). Sie zeichnen sich dadurch aus, dass die Belastungsfaktoren
Uber einen langeren Zeitraum bestehen bleiben und mdglicherweise auch auf andere Bereiche
ubergreifen. Dies erschwert die gemeinsame Bewaltigung von Entwicklungsaufgaben und
fuhrt zu Schwierigkeiten der Selbstregulation und der Eltern-Kind-Beziehung (Cierpka, Loetz
& Cierpka, 2002). Stérungen der Regulation zeigen sich bei Kindern im Alter von null bis drei
Jahren z. B. in Form von Schrei-, Schlaf- und Fitterstérungen, durch Spielunlust, soziale
Angstlichkeit, Trennungsangste, exzessives Trotzen und aggressives Verhalten (Papousek,
2004). Um die Bedeutung der Eltern-Kind-Beziehung in Diagnostik und bei der Auswahl von
Interventionen mitzubericksichtigen, wird von einer Symptomtrias der frihkindlichen Regula-
tionsstérungen ausgegangen (Papousek, 2004). Dabei wird der Zusammenhang von frihkind-
lichen Entwicklungsproblemen, elterlicher Uberforderung und dysfunktionalem Interaktions-
muster betrachtet (Kunze, Krauskopf & Muhle, 2021). Der zentrale Gedanke bei der gemein-
samen Betrachtung der Probleme ist die Bertuicksichtigung der wechselseitigen Beeinflussung,
die jeweils zu einer Verschlimmerung der Symptomatik beitragen kann. Cierpka (2012) weist
in diesem Zusammenhang auf das Risiko von Impulsdurchbriichen auf Seiten der Eltern hin.
Eine anhaltende Uberlastung kann bei den Eltern zu extremen Uberforderungssituationen fiih-
ren, was die Gefahr einer emotionalen und physischen Misshandlung der Kinder erhéht. Ne-
ben der multifaktoriellen Bedingtheit der Stérung, ist ein Verlagern der Symptome auf andere
Entwicklungsbereiche typisch fur das Erscheinungsbild. In einer Studie der Eltern-Sauglings-
Kleinkind-Ambulanz der Universitatsklinik Heidelberg, berichtete Thiel-Bonney (2009), dass es
bei 78,8 Prozent der Sauglinge mit Schreistérungen ebenfalls zu Problemen der Schlaf-Wach-
Regulation kam.

Mit dem niedrigschwelligen Angebot der Friihberatung kann eine Verfestigung von dysfunkti-
onalen Interaktionsmustern und das Ubergreifen der Verhaltensauffalligkeiten auf andere Ent-
wicklungsbereiche verhindert werden. Ein Aspekt ist dabei die Einschatzung und Verbesse-
rung der versorgenden Beziehung zwischen den Bezugspersonen und dem Kind. Eltern wer-
den dabei unterstiitzt, die Signale und Fahigkeiten ihres Kindes besser zu verstehen und ihr
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Verhaltensrepertoire zu nutzen (Derksen & Lohmann, 2009). In Anlehnung an das internatio-
nale Klassifikationssystem DC:0-5 (2020), kann die Versorgungsgute durch die emotionale
Verfugbarkeit der Bezugsperson, deren Wertschatzung des Kindes und der Fahigkeit zur kom-
petenten Erziehung eingeschétzt werden. Dabei sollten auch die individuellen Eigenschaften
des Kindes, die zur Beziehung beitragen, mitbertcksichtigt werden. Beispiele hierfiir sind Tem-
peramentsdisposition, Entwicklungsstand, psychische und kérperliche Gesundheit sowie das
sensorische Profil und der Lernstil des Kindes.

Ein weiterer Aspekt, der in der beraterischen Arbeit beachtet wird, ist Funktionsfahigkeit der
versorgenden Umgebung. Diese wird bestimmt durch das Netz der versorgenden Beziehun-
gen um das Kind herum und durch die gemeinsame Koordination ihrer Ziele, Werte und Ver-
halten in der Versorgung (Bronfenbrenner, 1981). Die ausreichende Funktionsfahigkeit ist bei-
spielsweise an der Konflikt- und Problemlésefahigkeit der versorgenden Personen erkennbar.
Die Bezugspersonen sind in der Lage, sich tUber die Zuteilung ihrer Rolle auszutauschen und
unterstltzen sich flexibel in der Versorgung der jungen Kinder. Sie sorgen gemeinsam dafr,
dass die Bedurfnisse des Kindes nach Trost, N&he, Kontakt und Exploration erfillt werden.
Die Beziehung zu den Bezugspersonen und die soziale Umgebung bilden die Basis fir die
gesunde Entwicklung von Babys und Kleinkindern. Durch frihzeitiges Erkennen und zielge-
richtete Interventionen im Beratungsprozess kénnen gesundheitliche und soziale Nachteile
vermieden werden.

1.2 Zielgruppe und Zugang zum Angebot

Das Angebot Frihberatung kénnen werdende Eltern und Eltern mit Kleinkindern bis ein-
schlieflich des dritten Lebensjahres mit gewdhnlichem Aufenthalt in der Landeshauptstadt
Potsdam in den Familien- und Eltern-Kind-Zentren nutzen.
Das Beratungsangebot
- wird durch die Zielgruppe in der Regel personlich, telefonisch oder per E-Mail angefragt
und durch die Fachkrafte nach vorheriger Prifung (Zielgruppe, Einzelfallberatung zu
einem Kind, Problemlage) maoglichst kurzfristig bereitgestellt oder
- der Zielgruppe, die bereits in einem Familien- und Eltern-Kind-Zentren angebunden
sind und Unterstiitzung bendtigen, persodnlich durch die tatigen Fachkrafte angeboten.
Frihberatungen werden in den Familien- und Eltern-Kind-Zentren der Landeshauptstadt Pots-
dam angeboten?.

Der Fachbereich Kinder, Jugend und Familie stellt Informationsmaterial zum Angebot zur Ver-
fugung, veroffentlicht das Angebot unter potsdam.de und beschreibt die Besonderheiten im
Rahmenkonzept Kinderschutz und Friihe Hilfen der Landeshauptstadt Potsdam.

! Familien- und Eltern-Kind-Zentren, als regionale Anlaufstellen fur Familien mit Kindern bieten mit seinen niedrigschwelligen,
bedarfs- und sozialraumorientierten Angeboten gute Voraussetzungen fur friihzeitige Unterstiitzung und Begleitung der Familien

mit professionellen Fachkréaften.
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1.3 Rahmen der Beratung

Mit den Frihberatungen sollen werdende Eltern und Familien mit Sauglingen und Kleinkindern
zeitnah und unkompliziert unterstiitzt werden.

Der zeitliche Umfang umfasst bis zu 15 Termine, in denen kindliche Regulationsstérungen
mdglichst rasch gemindert oder aufgeldst werden sollen oder sonstige elterliche Konflikt- und
Belastungssituationen erfasst und Ansatzpunkte zur Entlastung erarbeitet werden.

Die Beratungen tragen dazu bei, positive und entwicklungsgerechte Interaktions- und Bezie-
hungserfahrungen zu ermdglichen und Familien zu entlasten.

Wird im Beratungsprozess ein weiterer Hilfebedarf deutlich, wird der Ubergang zu weiterfiih-
renden Hilfen angebahnt und moderiert.

Werdende Eltern und Familien mit Sauglingen und Kleinkindern, die das Angebot der Friihbe-
ratung nutzen, sollen, wenn durch die Zielgruppe gewiinscht, an andere niedrigschwellige An-
gebote der Familien- und Eltern-Kind-Zentren angebunden werden.

Frihberatung findet in den Raumlichkeiten der Familien- und Eltern-Kind-Zentren statt und bei
Bedarf und Notwenigkeit? im persénlichen Umfeld der Zielgruppe.

2 Das bezieht sich insbesondere auf Familien, die im Alltag stark belastet sind, Eltern mit psychischen Erkrankungen und Familien

in akuten Krisensituationen.
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2.1 Priufung der Auftragsannahme

Im Vorfeld der Beratungen wird im Sinne eines Eingangsmanagements geprtft, ob die be-
schriebenen Schwierigkeiten und Probleme in den konzeptuellen Rahmen der Friihberatun-
gen passen (Anlage 1 Anamnesebogen).

Ist dies nicht der Fall, verweist die beratende Fachkraft an die geeigneten Stellen wie bspw.
Schwangerschaftsberatungsstellen, Frihforderstellen, die Regionale Kinder- und Jugendhilfe
oder an Fachkrafte im Gesundheitssystem (bspw. Kliniken, Praxen, Sozialpadiatrisches Zent-
rum, Psychiatrie).

Die beratende Fachkraft vermittelt an eine andere beratende Fachkraft oder Institution, wenn
das eigene spezifische Wissen fiir die Fallberatung nicht ausreichend geeignet erscheint.

2.2 Gegenstand der Beratung

Der Schwerpunkt der Friihberatungen liegt auf einer Verbesserung und Weiterentwicklung der
Eltern-Kind-Beziehung und den aktuell berichteten Schwierigkeiten.

Die Beratungen kénnen folgende Themen umfassen:
= allgemeine Fragen zur Erziehung und Entwicklung,
= Verunsicherung bei vermehrtem Schreien und Quengeln,
= Probleme beim Ein- und Durchschlafen,
= Ess- und Ftterstérungen,
= exzessives Trotzen, Probleme mit Grenzsetzungen,
= emotionale Auffalligkeiten (bspw. @ngstlich, anklammernd, zurlickgezogen, aggressiv),
= Spielunlust,
= Probleme beim Ubergang in die Kindertagesstétte,
= elterliche Gefiihle von Uberforderung und Isolation,
= Paarkonflikte, Probleme beim Ubergang in die Elternschaft,
= Trennung der Eltern, Umgang mit der elterlichen Sorge,
= psychische Belastungen der Eltern,
= Geschwisterrivalitat,
= Probleme beim Beziehungsaufbau und
= sonstige Probleme, die den Alltag mit dem Kind belasten.
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2.3 Ziele der Beratung

Die Frihen Beratungen sind ein Unterstiitzungsangebot fur werdende Eltern und junge Fami-
lien, im Sinne einer frihkindlichen psychosozialen Pravention, die Entwicklung von S&uglingen
und Kleinkindern férdert. Da in den ersten Lebensjahren die seelische Entwicklung und damit
einhergehend die Struktur des kindlichen Gehirns stark beeinflussbar sind, muss sich Praven-
tion auf die Férderung der Reifungsbedingungen konzentrieren (Cierpka, 2012). Dies umfasst,
die versorgenden Beziehungen sowie das soziale Umfeld von S&uglingen und Kleinkindern.
Dabei wird davon ausgegangen, dass Veranderungen, die bei den Eltern bzw. der Familie
ansetzen, entsprechend zu Verédnderungen bei den Kindern fuhren.

In belasteten Familien, in denen der Saugling Risiken ausgesetzt ist, kdnnen friihe Interven-
tionen spatere Stérungen vorbeugen. Auffalligkeiten in der kindlichen Entwicklung kénnen
frihzeitig erkannt werden und es besteht so die Mdglichkeit fehlangepasste Beziehungsmus-
ter zu vermeiden. Dabei ist das Ziel, eine gegebenenfalls entgleiste Interaktion zwischen Eltern
und Kind, die sich in dem psychosomatischen Befund des Kindes zeigt, zu verandern und die
Ressourcen innerhalb des Familiensystems wieder zu aktivieren. Dazu wird das komplexe
Wechselspiel von Interaktionen, kindlicher Kompetenzen und Schwierigkeiten sowie die elter-
lichen Ressourcen und Konflikte im Zusammenhang mit den sozialen Umstanden thematisiert.
Die auftretenden Verhaltensstorungen des Kindes sind meist Ausdruck einer sich entwickeln-
den, dysfunktionalen Familiendynamik, die aufgrund kindlicher, elterlicher und hauslicher Rah-
menbedingungen entstanden ist.

Diese Sichtweise erlaubt ein umfassendes Bild der Familie, welche in ihren Anpassungsleis-
tungen an die neue Situation Uberfordert ist. Die Frihberatung kann so der Manifestation von
Beziehungsstérungen und Entwicklungsproblemen praventiv entgegenwirken.

Die Beratungen sind ein niedrigschwelliges Angebot fiir junge Familien, das neben Begleitung,
Beratung und Klarung auch die Aufgabe hat, Familien den Zugang zu notwendigen weiterfuh-
renden Hilfen zu erleichtern. Die Fachkrafte der Frihberatung Ubernehmen so eine wichtige
Vernetzungsfunktion in weiterfihrende Hilfesysteme.
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3.1 Struktur des Beratungsprozesses (Phasen)
Die Struktur des Beratungsprozesses ist im Rahmen der Beratung in vier Phasen unterteilt:

(1) Diagnostische Phase

(2) Interventionsphase

(3) Abschlussphase

(4) Abschlussgesprach mit moglicher Uberleitung in andere Hilfsangebote

(1) Diagnostische Phase (Sitzung 1 bis 3): Die ersten Termine in der Anfangsphase der Be-
ratung dienen dazu eine empathische und wertschatzende Beziehung zur Familie aufzubauen
und den Beratungsbedarf einzuschéatzen. Durch die Befragung der Eltern und die Beobach-
tung der Eltern-Kind-Interaktion in verschiedenen Kontexten (bspw. Wickeln, Spielen, Trosten,
Grenzsetzung) werden erste Hypothesen der zugrundeliegenden Problematik entwickelt. An-
hand des Anamnesebogens wird eine Problemanalyse durchgefiihrt. Die Fachkraft macht sich
in den gemeinsamen Terminen ein Bild vom aktuellen Entwicklungsstand des Kindes. Die Ent-
wicklungsfahigkeiten und -bedurfnisse werden in die Interventionsplanung mit einbezogen.
Anschlieend wird gemeinsam mit der Familie der Fokus fir die weitere Beratungsarbeit for-
muliert. Dabei wird auf Seiten der Berater*innen, der dynamische Prozess vieler verschiedener
Einflussfaktoren in der frihkindlichen Entwicklung beriicksichtigt.

Mogliche Schwerpunkte im Beratungsprozess kénnen sein:
= Unterstltzung (Supportiver Fokus),
= Identifizierung und Bearbeitung von Problemen (Konfliktorientierter Fokus) und
= Beziehungsarbeit (Differenzierung der Emotionswahrnehmung/Reflective functioning).

(2) Interventionsphase (Sitzung 4 bis 11): Nachdem in der ersten Phase die Ressourcen und
Schwierigkeiten der Familienmitglieder definiert werden, steht in der Interventionsphase das
gemeinsame Erarbeiten von entwicklungs- und beziehungsférderlichen Losungen der Auffal-
ligkeiten und Konflikte im Vordergrund.

Parallel zu den Interventionen wird die Beobachtung und Analyse der Eltern-Kind-Beziehung
und der versorgenden Umgebung des Kindes fortgefiihrt. Neue Erkenntnisse werden in die
Beratungsarbeit integriert und die einzelnen Interventionsschritte werden der veranderten Si-
tuation angepasst (dynamisch angepasste, passgenaue Hilfen).

Mdgliche Interventionen kdnnen sein:
= Wissensvermittlung zur frihkindlichen Entwicklung,
= Forderung intuitiver elterlicher Kompetenzen,
= Starkung des Selbstbewusstseins,
= Klarung und Unterstitzung bei Konflikten in der Familie,
= Anleitung beim Spiel und der Versorgung des Kindes — Modellfunktion der Berater*in,
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= Feinzeichen des kindlichen Verhaltens verstehen und beantworten (Férderung der
Feinfuhligkeit),

= Erweiterung der reflexiven Fahigkeiten (reflective functioning),

= Videounterstitzte Entwicklungsberatung,

= Hilfe beim Verstehen und Differenzieren elterlicher und kindlicher Affekte,

= Affektregulation unterstiitzen,

= Beachtung mehrgenerationaler Beziehungsmuster,

= Unterstitzung beim Aufbau eines sozialen Netzes und

= Unterstitzung und Forderung des Metallisierens.

(3) Abschlussphase und Konsolidierung (Sitzung 12 bis 14): In den letzten Beratungsstunden
hat die Dringlichkeit der Probleme meist nachgelassen. Die gemeinsame Reflexion dient der
Verankerung des Gelernten. Gleichzeitig mussen aufgrund der sich schnell verandernden Ent-
wicklungsdynamik mogliche bestehende oder erneut auftretende Unsicherheiten und Prob-
leme antizipiert werden.

Offene Fragen kdnnen sein:
= |[st eine Anschlussbehandlung notwendig? Wenn ja, welche?
=  Wie kann eine gute Uberleitung in andere Hilfsangebote gelingen?
= Welche Risiken sind erkennbar oder zukinftig denkbar (u.a. Kinderschutz)?
= Welche Fachkréfte kbnnen/missen mit einbezogen werden?

(4) Abschlussgesprach (Sitzung 15): Beim letzten Termin mit der Familie wird die Arbeit am
gemeinsamen Fokus thematisiert. Die entwickelten Losungsmdoglichkeiten stehen dabei im
Vordergrund, eventuelle Anpassungen an neue Entwicklungsphasen werden angesprochen.
Die Eltern werden gebeten, den Berater*innen ein Feedback tber den Beratungsprozess zu
geben.

Im hier vorgestellten exemplarischen Beratungsverlauf wird davon ausgegangen, dass die Fa-
milie den vollen Umfang des Stundenkontigentes bendétigt. Je nach Problemstellung fihrt die
Beratungsarbeit mit den Familien bereits in kiirzerer Zeit zu einer Entlastung. In diesem Fall
passt die Fachkraft die Interventionen dem Beratungsbedarf an.

3.2 Dokumentation

In gemeinsamen Arbeitstreffen wurde ein trageribergreifender Anamnesebogen (Anlage 1)
entwickelt, der beim ersten Treffen mit der Familie von der beratenden Fachkraft ausgefllt
wird. Neben soziodemographischen Angaben zur Familie, wird der Grad der derzeitigen Be-
lastung abgefragt. Daran schliel3t sich eine Problemanalyse an, die von der Fachkraft anhand
der Erzahlungen der Familie und den Beobachtungen im Erstgesprach erstellt wird. Dabei wird
zwischen kindzentrierten Problemen, elternzentrierten Problemen, Beziehungsthemen und so-
zialen Belastungen unterschieden. AbschlieBend werden die Wiinsche und Ziele der Eltern
aufgenommen. Der Anamnesebogen endet mit einer kurzen Falleinschatzung der Fachkraft.
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Wahrend der Beratung dokumentieren die Fachkrafte in anonymisierter Form kurz die wesent-
lichen Inhalte der Beratungsstunde. Die Problemanalyse des Anamnesebogens wird am Ende
des Beratungsprozesses dazu genutzt, den Verlauf der Beratung nachzuvollziehen und mit
der Familie uber erreichte Ver&nderungen und/oder bestehende Probleme zu sprechen. Die
Unterlagen werden zwei Jahre aufbewahrt und danach vernichtet.

3.3 Datenschutz
Die Fachkrafte unterliegen der Schweigepflicht gemar § 203 StGB.

Die Trager sind verpflichtet die Bestimmungen der européischen Datenschutzgrundverord-
nung (DSGVO) einzuhalten.

Zu Beginn der Beratung werden die Ratsuchenden dartber aufgeklart, wie und in welcher
Form ihre personlichen Angaben von den Tragern gespeichert und weiterverarbeitet werden.
Sie werden gebeten, der Fachkraft eine Schweigepflichtentbindung zum Zwecke der Quali-
tatskontrolle im Rahmen von Supervisionen und Fallbesprechungen zu erteilen (Anlage 2 Da-
teneinverstandniserklarung und Anlage 3 Datenaufbewahrungserklarung).

Bei Bedarf werden die Eltern gebeten, die Fachkraft von ihrer Schweigepflicht zu entbinden
um sich mit Kolleg*innen anderer Disziplinen tUber die Familie auszutauschen (bspw. Padiatrie,
Ergotherapie, Physiotherapie, Psychotherapie).

Die Ratsuchenden werden darauf hingewiesen, dass sie diese Schweigepflichtentbindungen
jederzeit ohne Angaben von Grinden zuriickziehen kdnnen.
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4.1

Qualitatskriterien

Fur die Durchfiihrung des Angebotes gelten folgende Qualitétskriterien bezogen auf den freien

Trager:

Vorhaltung von mindestens einer beratenden Fachkraft mit entsprechender Qualifika-
tion (siehe Qualifikation, Punkt 4.2),

Ausflhrung der Beratungstatigkeit nach einem verbindlichen Prozess-/Beratungsab-
lauf,

Verpflichtung zur regelméRigen gemeinsamen Supervision,

Moglichkeit zum kollegialen gemeinsamen Fachaustausch,

Verpflichtung zur bedarfsgerechten Fortbildung,

Bereitschaft und aktive Beteiligung an der Evaluation des Angebotes (bspw. jahrliche
Auswertung, Fachaustausch, Fallreflexion),

Gewabhrleistung einer Fachaufsicht und Fachberatung innerhalb des Tragers/Akteurs
gegenlber der beratenden Fachkraft,

Vorlage des Fuhrungszeugnisses gemal 8 72a SGB VIII (nicht lter als 3 Monate) und
weitere Vorlage alle 5 Jahre,

Hinzuziehung einer insoweit erfahrenen Fachkraft (Fachberatung Kinderschutz) bei
Anhaltspunkten fiir eine mégliche Gefahrdung des Kindeswohls und

Gewabhrleistung der Zusammenarbeit mit dem 6ffentlichen Tréager der Jugendhilfe.

Im Rahmen der Qualitatssicherung der Arbeit der Familien- und Eltern-Kind-Zentren findet, in
Kooperation mit dem Familien- und Kompetenzzentrum Frihe Kindheit an der Fachhoch-
schule Potsdam, eine Katamnese der abgeschlossenen Beratungsprozesse statt.

4.2

Qualifikation der beratenden Fachkraft

Die beratenden Fachkrafte zu diesem Angebot sind Personen, die im Sinne des § 72 SGB VIl
die personliche Eignung fiur diese Aufgabe erfillen und die entsprechenden Qualifikationskri-
terien erfillen.

Fur die Beratung nach diesem Konzept werden fir die beratenden Fachkrafte folgende Min-
deststandards vorausgesetzt:

Erflllung der Anforderungen gemaf 88 72 und 72a SGB VIII,

Studium der Psychologie, Medizin, Padagogik oder Sozial- Heilpadagogik oder Ausbil-
dung in einem Gesundheitsberuf (Gesundheitsfachkraft in den Frihen Hilfen),
spezifische Zusatzqualifikationen im Themenbereich der friihen Kindheit und Eltern-
schaft,

Selbsterfahrungsanteile im Zuge weiterfihrender beraterischer/therapeutischer Ausbil-
dung als Voraussetzung flr beziehungsorientiertes Arbeiten,
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= Wissen Uber regionale Angebotsstrukturen und Netzwerke (Hilfesystem in Potsdam
und Kooperationspartner),

= vertiefende Kenntnisse und Erfahrung in Gespréachsfihrung,

= Teilnahme an Supervision und Fachaustausch und

= Bereitschaft zu gemeinsamer und kontinuierlicher Fortbildung

4.3 Finanzierung

Das Angebot ist fir werdende Eltern und Familien mit Kindern bis einschlie3lich des dritten
Lebensjahres, die ihren gewothnlichen Aufenthalt in der Landeshauptstadt Potsdam haben,
kostenfrei.

Das Angebot wird aus Fordermitteln der Bundesstiftung Frihe Hilfen und mittelfristig ergén-
zend durch Haushaltsmittel der Landeshauptstadt Potsdam finanziert.

In die Finanzierung wird neben der Beratungs- und Unterstiitzungsleistung fir (werdende) El-
tern die Teilnahme an Supervision, Fachaustausch und Fortbildung fir die beratenden Fach-
krafte angemessen berlcksichtigt.

Mit den beteiligten freien Tragern wird mit Antragstellung auf Férderung (Zuwendungsantrag)
ein Zuwendungsbescheid erlassen.

Die Trager sind mit Leistungsiibernahme verpflichtet, mit dem 6ffentlichen Trager Vereinba-
rungen zum Kinderschutz (vgl. § 8a Abs. 4 SGB VIII) und zum Téatigkeitsausschluss vorbe-
strafter Personen (vgl. 8 72a SGB VIII) abzuschliel3en.

4.4 Qualitatsentwicklung und Evaluation

In Einladung und Begleitung der Koordination Friihe Hilfen der Landeshauptstadt Potsdam
wird mindestens einmal jahrlich ein Arbeitstreffen mit den beauftragten Tragern der freien
Jugendhilfe durchgefiihrt. Die Arbeitstreffen dienen der Evaluation, der Auswertung des Ar-
beitsrahmens des vergangenen Jahres, dem kollegialen Austausch und der Qualitatssiche-
rung. Die Teilnahme jedes Tragers an den Arbeitstreffen ist verpflichtend.

Darliber hinaus wird erwartet, dass die Fachkrafte jahrlich mindestens an einer eintagigen
Fortbildung zum Thema des Konzeptes und regelmafig an Supervisionen teilnehmen.

Die beauftragten Trager muissen trageribergreifende, gemeinsame Superrevisionen und
Fachaustausche, fur alle beratenden Fachkréfte sicherstellen.

Im Rahmen der Qualitatssicherung und -entwicklung erfolgt eine verpflichtende Evaluation
durch jeden der beauftragten freien Trager der Jugendhilfe in Form eines gemeinsamen
Sachberichtes.

Der gemeinsame Sachbericht ist jahrlich unaufgefordert zum 31.01. des Folgejahres dem
Fachbereich Kinder, Jugend und Familie/Koordination Friihe Hilfen vorzulegen.
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Wiinschenswert ist ein Feedback von den Nutzerinnen und Nutzern des Angebotes, um das
Angebot weiterzuentwickeln und die Qualitat des Angebotes zu sichern. Der Evaluationsbo-
gen fur Familien (Anlage 4) wird unter www.potsdam.de eingestellt und kann jederzeit und
ohne Ricksprache nach erfolgter Inanspruchnahme der Beratung ausgefullt und an den Fach-
bereich Kinder, Jugend und Familie/Koordination Friihe Hilfen Gbermittelt werden.

Das Feedback der Familien wird im gemeinsamen Fachaustausch ausgewertet.

45 Kinderschutz

Die Fruhberatung als ein Angebot der Frihen Hilfen agiert ,im Sinne eines umfassenden und
weiten Kinderschutzverstandnisses®® (praventiver Kinderschutz).

.Fachkrafte in den Frihen Hilfen starken die Entwicklung der Beziehungs- und Erziehungs-
kompetenzen von Eltern und nehmen auch Gefahren fir die Kinder rechtzeitig wahr und ge-
stalten — unter Einbezug der Eltern — mit dem Jugendamt den Ubergang zu den Hilfen, die
weitergehende Unterstlitzung bieten und das Kindeswohl sichern.“4 Das heif3t, dass Fachkrafte
in den Frihe Hilfen werdende Eltern und Eltern mit Sduglingen und Kleinkindern in der ersten
Phase der Elternschaft begleiten und unterstitzen. Gleichzeitig nehmen sie ansteigende Be-
lastungen in Familien rechtzeitig wahr und agieren entsprechend, unter Einbeziehung der EI-
tern, zum Schutz des Kindes.

Frahe Hilfen ,tragen in der Arbeit mit den Familien dazu bei, dass Risiken fiir das Wohl und
die Entwicklung des Kindes friihzeitig wahrgenommen und reduziert werden. Wenn Hilfen
nicht ausreichen, eine Gefahrdung des Kindeswohls abzuwenden, sorgen Friihe Hilfen dafir,
dass weitere Malnahmen zum Schutz des Kindes ergriffen werden“ (Freese, Jorg/Goppert,
Verena/Paul, Mechthild als Hrsg., 2011) missen.

Frihe Hilfen missen im Einzelfall, auch wenn nicht vordergriindig im Ziel fir die gesamte
Zielgruppe, zur Abwendung einer konkreten Gefahrdung fir ein Kind oder zur Beendigung der
Schadigung eines Kindes, ihren Beitrag zum Kinderschutz als Selbstverstandnis in Haltung
und Umsetzung leisten. Hierzu muss die Zusammenarbeit im Einzelfall mit allen Handelnden
innerhalb des Netzwerkes Frihe Hilfen, mit anderen Netzwerken (,Kinderschutz®, ,Gesunde
Kinder” und ,Frihférderung®) sowie wenn notwendig mit dem Jugendamt mdglich sein.®

3 Gesamtkonzept Frithe Hilfen des Landes Brandenburg (2021).

4 Praambel aus der Verwaltungsvereinbarung zwischen Bund und den Landern (2017).

5 Fachliche Handreichung der Landeskoordinierungsstelle Kinderschutz und Frithe Hilfen: Weiterentwicklung der Zusammenar-
beit der Netzwerke Kinderschutz, Frihe Hilfen und Gesunde Kinder im Land Brandenburg (2019 — Abruf unter Fachstelle Kin-

derschutz Brandenburg/ Start gGmbH).
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Die Fachkrafte innerhalb der Frihberatung sind einerseits aus der Ausrichtung der Frihen
Hilfen als Teil des Bundeskinderschutzgesetzes, als Berufsgruppe selbst geméaR § 4 KKG so-
wie andererseits aufgrund der Verpflichtung — Vereinbarungen zum Kinderschutz gemaf § 8a
Abs. 4 SGB VIII — der Tréager, fur die sie tatig sind, dem Kinderschutz verpflichtet.

Kinderschutzverfahren geméan 8§ 4 KKG
(Anlage 5 Ablaufschema Kinderschutz—Geheimnistrager)

Die Fachkrafte haben gegeniiber dem 6ffentlichen Trager (Jugendamt) im Rahmen eines Ein-
zelfalles Anspruch auf eine Fachberatung im Kinderschutz durch eine insoweit erfahrene
Fachkraft (vgl. § 4 Abs. 2 KKG).

Die Fachkrafte haben gemal § 4 Abs. 3 Satz 1 und 2 KKG sowie § 71 Abs. 1 Satz 5 SGB X
das Recht zur Befugnis, erforderliche Daten an das Jugendamt zu tbermitteln, wenn eine Ab-
wendung der Gefahrdung fur das Kind nicht méglich oder erfolglos ist (Anlage 7 Meldebogen
Kinderschutz).

Uber die Information an das Jugendamt sollen die Erziehungsberechtigten vorab hingewiesen
werden, es sei denn, dass damit der wirksame Schutz des Kindes infrage gestellt wird (vgl.
§ 4 Abs. 3 Satz 2 KKG). Die Griinde sind zu dokumentieren.

Die Fachkrafte nach § 4 Abs. 1 KKG
= erhalten gemalR § 4 Abs. 4 KKG i.V.m. § 64 Abs. 4 SGB VIII zu ihrer Kinderschutzmel-
dung nach 8§ 4 Abs. 3 KKG an das Jugendamt durch diese eine zeitnahe Rickmeldung,
ob es die gewichtigen Anhaltspunkte fiir die Gefahrdung des Kindeswohles bestatigt
sieht und ob es zum Schutz des Kindes tatig geworden ist und
= werden gemaR 8§ 8a Abs. 1 Nr. 2 SGB VIl in geeigneter Weise an der Gefahrdungs-
einschatzung des Jugendamtes beteiligt und Uber den weiteren Fortgang informiert.

Kinderschutzverfahren gemanR § 8a (4) SGB VIl
(Anlage 6 Ablaufschema Kinderschutz-Leistungserbringer)

Die Fachkrafte haben gegeniiber dem éffentlichen Trager (Jugendamt) im Rahmen eines Ein-
zelfalles Anspruch auf eine Fachberatung im Kinderschutz durch eine insoweit erfahrene
Fachkraft (vgl. 8 8a Abs. 4 SGB VIII).

Die Fachkrafte haben gemal3 § 8a Abs. 4 SGB VIII das Recht und die Pflicht, erforderliche
Daten an das Jugendamt zu Ubermitteln, wenn eine Abwendung der Gefahrdung fir das Kind
nicht moglich oder erfolglos ist (Anlage 7 Meldebogen Kinderschutz).

Uber die Information an das Jugendamt sollen die Erziehungsberechtigten vorab hingewiesen
werden, es sei denn, dass damit der wirksame Schutz des Kindes infrage gestellt wird (vgl.
§ 8a Abs. 4 SGB VIII. Die Griinde sind zu dokumentieren.
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Anlage 1 Anamnesebogen

Code:

Wie sind Sie auf uns gekommen?

Daten zum Kind

Name (Kind) Vorname Geburtsdatum

Geschlecht O weiblich O méannlich O divers

Daten der Familie

Name Vorname Geburtsdatum
Anschrift

Leben die Eltern des Kindes zusammen? O ja 0 nein

Wenn nein:

Hat das Kind Kontakt zum anderen Elternteil?

1 ja, regelmaBig O ja, selten 0 nein

weitere Bezugspersonen des Kindes

Beziehungsstatus (Eltern)

Sorgerecht [0 gemeinsam O Mutter O Vater O Vormund
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kultureller Hintergrund (Eltern)

Arbeitssituation

weitere Kinder der Eltern/ Alter/ Wohnort

Aussagen der Familie

derzeitige Belastung

1 | 2 E | 4 |5 |6 | 7 E K | 10
O | O O = = = O O = =
kindzentrierte Themen elternzentrierte Themen

4 )

Ziele und Wiinsche

(& J

Beziehungsthemen soziale Belastungsfaktoren

- J

Raum fur Notizen

Einschatzung der Berater*in

Dateneinverstandniserklarung Oja [ nein
Datenschutzaufbewahrung O ja O nein
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Anlage 2 Dateneinverstandniserklarung

Datenschutzrechliche Einwilligung
fur die Elternberatung im

Die Dokumentation unserer Beratungen im Familien-/Eltern-Kind-Zentrum entspricht den An-
forderungen des Datenschutzes. Wir benétigen dafir Ihr Einverstandnis.

Name, Vorname Geburtsdatum
Anschrift

Name, Vorname Geburtsdatum
(Kind)

Hiermit erklare ich mich einverstanden, dass das Familien-/Eltern-Kind-Zentrum und deren
angestellte Mitarbeiter/-innen mich betreffenden personenbezogenen Daten, die zum Zwecke
der Durchfuhrung der Beratung und sonstiger Unterstitzung erforderlich sind, erheben
und verarbeiten (siehe weiterfihrende Erklarung nach dem DSGVO).

Hiermit willige ich in die Verwendung meiner personenbezogenen Daten zum Zweck der Ur-
laubs- und Krankheitsvertretung und Bearbeitung im professionellen Team ein und be-
freie die angestellten Mitarbeiter/-innen des Familien-/ Eltern-Kind-Zentrum insofern von ihrer
Schweigepflicht (§ 203 StGB).

Fur unsere Zuschussgeber und die Offentlichkeit erstellen wir Statistiken und verwenden per-
sonenbezogene Daten, in anonymisierter Form. Hierzu erheben wir Daten, die nur zu die-
sem Zweck erforderlich sind.

Fur folgende Verwendung meiner Daten erhalten Sie die Zustimmung (Bitte zutreffende an-
kreuzen).
[J Dokumentation
[ 1 Supervision
[ Forschung (anonymisiert)
[ Lehre (anonymisiert, bei Audio- und Videoaufnahmen, sowie Beobachtung
auch moglicherweise erkennbar)

Sie kdnnen diese datenschutzrechtliche Einwilligung jederzeit ohne Angabe von Griinden und
mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen.

Die Daten werden nach dem Wegfall des Zweckes geldscht, soweit deren Speicherung nicht
aufgrund gesetzlicher Pflichten vorgeschrieben ist.

Ich habe den Inhalt der datenschutzrechtlichen Einwilligung verstanden und hatte Gelegenheit, sie mir erlautern zu
lassen. Die Einwilligung und die Entbindung von der Schweigepflicht erfolgen freiwillig.

Datum und Unterschrift
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Anlage 3 Datenaufbewahrungserklarung

Einverstandniserklarung zur
Datenaufbewahrung
fur die Elternberatung im

Fur die Arbeit im Familien-/Eltern-Kind-Zentrum bendétigen und nutzen wir Informationen von
Ihnen. Daher bendtigen wir lhre Einwilligung, die bei der Arbeit entstehenden Unterlagen, Do-
kumentationen und personenbezogenen Daten aufzubewahren.

Wir bitten Sie um lhr Einverstandnis, die Dokumentation unserer Beratungsunterlagen fur 5
Jahre aufzubewahren und mit Ablauf dieser Zeit zu vernichten bzw. zu l6schen.

Name, Vorname Geburtsdatum
Anschrift

Name, Vorname Geburtsdatum
(Kind)

Mit der Dokumentation unserer Beratung, Aufbewahrung fir 5 Jahre und der folgenden L6-
schung der personenbezogenen Daten bin ich:

O einverstanden
O nicht einverstanden
Kommunikation im Beratungsverlauf

O Ich bin bereit, per E-Mail oder SMS, Termine und Informationen mit
dem Familien-/Eltern-Kind-Zentrum abzustimmen.

Diese Einverstandniserklarung kénnen Sie jederzeit ohne Angaben von Griinden und mit Wir-
kung fur die Zukunft widerrufen.

Ich habe die Information zur Datenaufbewahrung zur Kenntnis genommen.

Datum und Unterschrift

| 24



Anlage 4 Evaluationsbogen (Familien)
Angebot Frihberatung

Bitte den Bogen per E-Mail oder Post an den Fachbereich Kinder, Jugend und Familie/Koor-
dination Frihe Hilfen schicken.

Landeshauptstadt Potsdam

Fachbereich Kinder, Jugend und Familie
Koordination Friihe Hilfen
Friedrich-Ebert-StralRe 79/81

14467 Potsdam

E-Mail: frihehilfen@rathaus.potsdam.de

Unser Interesse an der Evaluation dient vordergriindig der Qualitatssicherung und -entwick-
lung des Angebotes und nicht der Auswertung jeder einzelnen Beratung. Bitte nutzen Sie fir
Lob, Kritik und Feedback auch die Mdglichkeit des personlichen Gespraches mit den Berate-
rinnen/Beratern.

Nutzerin/Nutzer schwanger Mutter Vater Eltern

des Angebotes U [ (] ]

Kind ungeboren 1. Lebensjahr | 2. Lebensjahr | 3. Lebensjahr
U 0 U U

Trager/Anbieter der

Beratung

Zeitraum der Beratung

(sehr) zufrieden/ teils nicht zufrieden/ o-
oder ja teils der nein
Wie zufrieden waren Sie [ O (]
mit der Beratung? Anmerkungen:
Wie zufrieden waren Sie O O O

mit dem Verlauf und dem | Anmerkungen:
Prozess der Beratung?

Hat sich mit der Beratung O O O
eine Verbesserung einge- | Anmerkungen:
stellt.
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Haben sie nach Ablauf
oder innerhalb der Be-
ratung weiterfuh-
rende/andere Unter-
stlitzung in Anspruch
genommen?

O

ja

O

nein

Wenn ja, welche?

Hilfe zur Erziehung

Psychotherapie (selbst)

Fruhforderung

Psychiatrische Hilfe (selbst)

Sozialpadiatrisches Zent.

oo

ogigio

Haben Sie Vorschlage
zur Verbesserung des
Angebotes?

oder
Hatten Sie andere Vor-

stellungen zum Ange-
bot?
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Anlage 5 Ablaufschema Kinderschutz—Geheimnistrager (KKG)

Dokumentation

| Schritte

| Einbeziehung

Beschreibung
oder Aufnahme
der Information

(ohne Bewertung)

Dokumentation

Wahrnehmung eines Verdachtes
oder Informationserhalt

mit Anhaltspunkten auf eine (mdgliche) Kindeswohl-
gefahrdung durch: eigene Wahrnehmung, Dritte, Kind
oder Jugendlicher selbst

!
Fallberatung im Team
(wenn moglich, mindestens mit einer 2. Person,
ggf. anonymisiert)

Informationssichtung
Situationsbeurteilung
Bewertung der Geféhrdung

Information an

die Leitung
(unterschiedlich nach
Berufsgruppe und Anstel-

lung)

Leitung, Kollegin ...

Anspruch auf Fachbera-
tung im Kinderschutz
durch insoweit erfahrene
Fachkrafte

externer Fachexpertise
bspw. bei Verdacht auf
sexualisierte Gewalt

|

|

|
akute Gefahrdung

bei Verdacht auf
akute Geféhrdung
oder dringende Gefahr
oder wenn sofortiges
Handeln notwendig ist

telefonisch und schriftlich
mit Meldebogen
Kinderschutz

ggf. Einbeziehung
Kind (Alter)

und
Erdrterung mit den

Erziehungsberechtigten
und

Hinwirkung auf die
Inanspruchnahme von Hilfen

Meldung

an das Jugendamt*
Befugnis- bzw. Sollnorm
und/oder

Polizei — Rettung

wenn keine Anhalts-
punkte bestehen

ggf. Beratung der
Erziehungsberechtigten

Achtung: ,im Vorbehalt dessen, dass dadurch
der wirksame Schutz des Kindes nicht in Frage
gestellt wird“

\

Ausstieg aus der
Fallberatung

Dokumentation

gof. Leitung

Information an die Er-
ziehungsberechtigten

telefonisch und schriftlicvm

(Meldebogen
Kinderschutz)

Familiengericht —
wenn notwendig oder Ju-
gendamt wird, nicht aktiv

!
weitere Fallbesprechung
oder Einschéatzung

Auswertung der Gesprache
Werden Hilfen angenommen?
Besteht eine Zusammenarbeit mit den Eltern?
Beurteilung der Gefahrdung
| |

Abwendung der Geféhr-
dung ist erfolglos,
Erziehungsberechtigte
sind nicht bereit notwen-
dige Hilfen anzunehmen
oder Hilfen sind nicht

wenn Verbesserung der
Situation fur das Kind
und keine Anhaltspunkte
mehr flr eine Geféahr-
dung bestehen

ausreichend

\ Meldung

an das Jugendamt*
Befugnis- bzw. Soll-Norm

Ende
des Verfahrens

Leitung,
Kollege/Kollegin ...

gof. Leitung

Dokumentation

*Hotline Kinderschutz 0331 289 3030 (Jugendamt iibernimmt das Verfahren)
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Anlage 6 Ablaufschema Kinderschutz-Leistungserbringer

Dokumentation

| Schritte |

Einbeziehung

Beschreibung
oder Aufnahme
der Meldung
(ohne Bewertung)

Dokumentation

Schutzplan

Wahrnehmung eines Verdachtes
oder Informationseingang

mit Anhaltspunkten auf eine (mdgliche) Kindeswohl-
gefahrdung durch: eigene Wahrnehmung, Dritte, Kind
oder Jugendlicher selbst

!
Fallberatung im Team

Informationssichtung und Sammlung
der Informationen,
Situationsbeurteilung

Bewertung der Geféhrdung

Schutzplanung (Vorbesprechung)

unverzugliche
Information an
die Leitung

Leitung,
Bezugsperson

Fachberatung Kinder-
schutz durch insoweit er-
fahrene Fachkrafte

externer Fachexpertise
bspw. bei Verdacht auf
sexualisierte Gewalt

|
akute Gefahrdung

bei Verdacht auf akute
Geféahrdung
oder wenn sofortiges
Handeln notwendig ist

ggf. Einbeziehung
Kind (Alter)

und
Gesprach mit den

wenn keine Anhalts-
punkte bestehen

ggf. Beratung der
Erziehungsberechtigten

Ausstieg aus der
Fallberatung

Meldebogen Erziehungsberechtigten

Kinderschutz

Meldung Achtung: ,im Vorbehalt dessen, dass dadurch
an das Jugendamt* der wirksame Schutz des Kindes nicht in Frage

und/oder gestellt wird*
\ Polizei, Rettung
\ !
Dokumentation Beratung und Angebot zu Hilfen
sowie
Schutzplan

Vereinbarungen

Dokumentation

Leitung

Information an die Er-
ziehungsberechtigten

Meldebogen
Kinderschutz

Schutz- und Hilfeplanung

!
Fallberatung im Team

Auswertung der Gespréache,
Uberpriifung der Handlungsfestlegungen
und Vereinbarungen,
weitere Gefahrdungsabschatzung
| |

anhaltende Gefahrdung,
Erziehungsberechtigte
sind nicht bereit notwen-
dige Hilfen anzunehmen,
Hilfen sind nicht
ausreichend

wenn Verbesserung der
Situation fir das Kind
und keine Anhaltspunkte
mehr fir eine Geféhr-
dung bestehen

Meldung
an das Jugendamt*

Ende
des Verfahrens

Leitung

gof. Fachexperten zu Hil-
fen, wenn diese nicht
selbst erbracht werden
Leitung

Fachberatung Kinder-
schutz durch insoweit er-

fahrene Fachkrafte
(g9f. als 2. Beratung)

Leitung

Dokumentation

*HotlineKinderschutz0331 289 3030Jugendamt tibernimmt das Verfahren)
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Anlage 7 Meldebogen Verdacht auf eine Kindeswohlgeféahrdung

Meldung tber den Verdacht auf eine Kindeswohlgefahrdung
gemal § 8a Abs. 4 SGB VIIl oder § 4 Abs. 3 KKG

Name Funktion Trager
Fon Fax E-Mail
Meldung Uhrzeit Sonstiges
am:

An

Landeshauptstadt Potsdam

Fachbereich Kinder, Jugend und Familie

Allgemeiner Sozialer Dienst
Friedrich-Ebert-Strale 79-81

14469 Potsdam

Hotline Kinderschutz Potsdam: 0331 289 3030

per Fax O | 0331 289 843030

per E-Mail

a

hotline-kinderschutz@rathaus.potsdam.de

persénlich an | O

Angaben zur Familie

junger Mensch Geburtsdatum
Wohnhaft

ggf. weitere Kinder oder Geburtsdatum
Jugendliche im Haushalt

(wenn bekannt) Geburtsdatum
Kindesmutter Geburtsdatum
Wohnhaft

Kindesvater Geburtsdatum
Wohnhaft

Sorgerecht

Personensorgeberechtige Geburtsdatum
(wenn nicht Eltern)
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Inhalt der Meldung

Welche gewichtigen Anhaltspunkte liegen vor?

Einschatzung der
Kindeswohlgefahrdung

[ Kindeswohlgefahrdung
[ Kindeswohlgefahrdung mit akutem
Schutzbedurfnis

Was wurde bereits unternommen?

Wurde eine insoweit erfahrene Fachkraftin | [ ja L] nein
die Gefahrdungseinschatzung einbezogen?
Einbezug der Erziehungsberechtigten
Wurde die Meldung mit den U ja L1 nein
Erziehungsberechtigten besprochen?
Sind die Erziehungsberechtigten zur O ja [ nein
Kooperation mit dem Jugendamt bereit?
Wenn nein, warum nicht?
Name und Unterschrift des Meldenden
(wird durch das Jugendamt ausgefullt)
Bestatigung Wann
zum Eingang der Meldung Datum/ Uhrzeit
Wie
durch Wen
Einbezug zur ja, in
Gefahrdungseinschéatzung welcher Form
(Informationsgeber) nein,
warum nicht
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