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Einleitung

,Durch Biindelung vorhandener Kompetenzen vor Ort und verbindliche sowie nachhaltige
interdisziplindre Zusammenarbeit soll eine optimale Unterstiitzung der Zielgruppe

erméglicht werden.“ (aus ,Richtlinie zur Férderung Koordinierender Kinderschutzstellen KoKi — Netzwerk
friihe Kindheit“, Punkt 4.1.1, Satz 2 vom 05.01.2017)

Das Ziel, gemeinsam fur Hilfesuchende einen Weg zu bereiten, wurde als Symbol fur
unsere Netzwerkarbeit in einem unserer Netzwerktreffen gefunden. Das Bild auf dem
Deckblatt wurde daher zum Sinnbild unserer Netzwerkarbeit. Nur durch eine intensive
Vernetzung der Netzwerkpartner, durch ein umfassendes Wissen uber die einzelnen
Angebote und Hilfen der unterschiedlichen Einrichtungen und Institutionen, ist es uns
mdglich, unsere Zielgruppe mit ihren vielfaltigen Problemen und Krisen zu unterstitzen
und zu beraten. Wir kénnen die Hilfesuchenden auf ihrem Weg begleiten und ihnen zur

Seite stehen, doch den Weg gehen mussen sie selbst.

Die vorliegende netzwerkbezogene Kinderschutzkonzeption soll die Grundlage der
Netzwerkarbeit im Landkreis Ansbach sein. Mit ihr soll jedem Netzwerkpartner und jedem
Hilfesuchenden die Funktion der Netzwerkarbeit und die zielgruppenspezifische
Angebotsubersicht in der Region aufgezeigt werden. Dabei ist eine fortdauernde Pflege

und Weiterentwicklung der Netzwerkarbeit unbedingt notwendig.

e —
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1. Koordinierende Kinderschutzstelle — KoKi

1.1 Die Situation im Landkreis Ansbach in Zahlen

Der Landkreis Ansbach liegt im westlichen Mittelfranken und ist mit knapp 2000 km? der

flachengrofRte Landkreis im Freistaat Bayern. Dem Landkreis gehoren insgesamt 58

Stadte, Markte und Gemeinden an. In der folgenden Tabelle ist die Entwicklung der

Bevolkerung im Landkreis Ansbach ersichtlich.

Jahreszahl Gesamtbe- davon davon davon unter unter 6jahrige
jeweils zum | voélkerung im Frauen Manner 6 Jahre alt in Prozent zur
31.12. LK Ansbach Gesamteinwohnerzahl
des Landkreises
2015 197 873 90 076 89 797
2017 183 256 91 130 92 126 10 202 5.6 %
2019 184 591 91 755 92 836 10 827 5,9 %
2021 186 279 92 717 93 562 11 465 6,2 %
(Quelle: Bayerisches Landesamt fur Statistik)
Diese Tabelle gibt einen Uberblick Giber die Geburten im Landkreis Ansbach:
|
Statistik der Geburten
Lebendgeborene
Kreise 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Anzahl Anzahl Anzahl Anzahl Anzahl Anzahl
09571 Ansbach (LK) 1504 1610 1737 1765 1703 1784
2020 2021
Anzahl Anzahl
1850 1840

© Bayerisches Landesamt fiir Statistik, Flrth 2021
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Die Tabelle zeigt die Verdachtsmeldungen wegen Kindeswohlgefahrdung im Landkreis
Ansbach:

Im Jahr ... 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

Anzahl der Meldungen | 203 | 175 | 185 | 198 | 150 | 147 | 134 | 115 | 168 | 152 | 133
mit Verdacht auf
Kindeswohlgefahrdung

Im Jahr... 2021 | 2022

Anzahl der Meldungen 114 99
mit Verdacht auf
Kindeswohlgefédhrdung

Quelle: Jahresbericht des Amtes fir Jugend und Familie Landkreis Ansbach 2010 bis 2020.

2019 2020 2022
Vernachlassigung 58 42 48
korperliche Misshandlung 32 27 30
seelische Misshandlung 20 16 9
innerfamiliare Gewalt 29 35 50
sexuelle Gewalt 13 13 12

1.2 Entstehung der KoKi

Im Rahmen des Aktionsprogramms ,Frihe Hilfen flr Eltern und Kinder und soziale
Frihwarnsysteme® forderte das Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und
Jugend die Evaluation des Modellprojekts ,Guter Start ins Kinderleben®, welches die
Lander Bayern, Baden-Wirttemberg, Rheinland-Pfalz und Thiringen seit dem Jahr 2006
unter wissenschaftlicher Leitung der Kilinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie /
Psychotherapie des Universitatsklinikums Ulm initiierten.

Auf der Grundlage der Ergebnisse aus diesem Projekt beschloss der bayerische

Ministerrat am 12.02.2008 die  bayernweite = EinflUhrung  Koordinierender
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Kinderschutzstellen und die finanzielle Unterstutzung der Kommunen beim

flachendeckenden Aufbau.

Das Bayerische Staatsministerium fur Arbeit und Soziales, Familie und Integration
(STMAS) wurde nach diesem Beschluss beauftragt, mit den kommunalen
Spitzenverbanden gemeinsam ein  entsprechendes Konzept zu erarbeiten.
Fordergrundlage wurden daraufhin die konzeptionellen Vorgaben der ,Eckpunkte des
Konzepts zur kiunftigen staatlichen Forderung von Koordinierenden Kinderschutzstellen® in
der Fassung vom 27.08.2008, vorgelegt durch das STMAS.

Auf der Grundlage dieses Eckpunktepapiers wurde die Foérderung der Koordinierenden
Kinderschutzstelle im Landkreis Ansbach beantragt und entsprechend zum 1. September
2009 im Amt fur Jugend und Familie beim Landratsamt Ansbach eingerichtet.

1.3 Bundesinitiative bzw. Bundesstiftung Friihe Hilfen

Grundlage flr die Bundesinitiative Frihe Hilfen ist das seit dem 01. Januar 2012 gultige
Bundeskinderschutzgesetz. Das Gesetz sieht eine finanzielle Forderung regionaler
Netzwerke Fruhe Hilfen sowie den Einsatz von Familienhebammen bzw. vergleichbarer
Berufsgruppen aus dem Gesundheitsbereich vor. Da eine Fdérderung der Netzwerke in
Bayern bereits Uber das Foérderprogramm der bayerischen Staatregierung erfolgt, stehen
den bayerischen Kommunen die finanziellen Mittel der Bundesinitiative ausschliel3lich fur
den Einsatz von Familienhebammen bzw. vergleichbarer Berufsgruppen aus dem
Gesundheitsbereich (im folgenden genannt ,Gesundheitsorientierte Familienbegleitung®,
abgekurzt ,GFB") und die Férderung ehrenamtlicher Strukturen zur Verfligung. Seit Juni
2013 konnen die bewilligten Mittel entsprechend dem von der Koordinierenden

Kinderschutzstelle erstellten Konzept verwendet werden.

Zum 01.01.2018 wird die Bundesinitiative Frihe Hilfen in die Bundesstiftung Frihe Hilfen
umgewandelt. Diese Umwandlung ermoglicht und sichert den Fortbestand der
erfolgreichen durch die Bundesinitiative aufgebauten Strukturen, Angebote und Hilfen fur

junge Familien.
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1.4 Organisatorische Eingliederung im Amt fiir Jugend und Familie

Die Koordinierende Kinderschutzstelle ist im Landratsamt Ansbach der Abteilung 5 -
Soziale Angelegenheiten, Sachgebiet 55 - Amt fur Jugend und Familie - Padagogische

Leistungen zugeordnet.

1.5 Personelle und raumliche Ausstattung

Derzeit werden in der KoKi drei Sozialpadagoginnen in Teilzeit mit 50 % der
wochentlichen Regelarbeitszeit beschaftigt. Die Personalkosten werden durch das

Bayerische Staatsministerium fur Arbeit und Soziales, Familie und Integration geférdert.

Die Mitarbeiterinnen sind in einem gemeinsamen Arbeitszimmer (Zimmer E.10) in den
Raumen des Landratsamtes untergebracht. Fur Beratungsgesprache stehen

Besprechungszimmer zur Verfligung.

Die Mitarbeiterinnen nehmen regelmafllig an den vom Bayerischen Landesjugendamt
(BLJA) angebotenen Fortbildungsreihnen fur Fachkrafte der Koordinierenden
Kinderschutzstellen teil. Zur weiteren Unterstlitzung findet mehrmals jahrlich eine extern

geleitete Supervision statt.

1.6 Erreichbarkeit

Die Fachkrafte der Koordinierenden Kinderschutzstelle sind in der Regel vormittags
zwischen 9:00 Uhr und 11:00 Uhr im Buro telefonisch oder personlich erreichbar.

Uber einen Anrufbeantworter wird die Erreichbarkeit auch am Nachmittag und bei
AulRendienstterminen sichergestellt. Bei gewlnschtem Ruckruf, erfolgt dieser in der Regel
innerhalb des gleichen oder nachsten Arbeitstages. Bei Urlaub der Fachkrafte ist die
Erreichbarkeit durch gegenseitige Vertretung oder in dringenden Kinderschutzfallen durch
Verweis auf die Hotline flr Kinderschutzangelegenheiten des Jugendamtes gewahrleistet.
Uber die Erreichbarkeit wahrend Urlaubszeiten wird auch bei E-Maileingdngen durch

eingestellte Abwesenheitsnotizen informiert.
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Erreichbar sind die Fachkrafte der KoKi folgendermalen:
Telefon: 0981/468-5585, -5586, -5588 und E-Mail: koki@landratsamt-ansbach.de

Hotline fur Kinderschutzangelegenheiten:
Telefon: 0981/468-5550 (Mo.-Do. 8.00-16.00 Uhr u. Fr. 8.00-12.00 Uhr)
Aulerhalb der Geschaftszeiten: 0911/231-3333
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2. Ausgestaltung der KoKi
2.1 Aligemeine Zielsetzung

Ziel ist es, den Hilfebedarf bei Familien frihzeitig zu erkennen und im Zusammenwirken
mit anderen Fachkraften vor Ort, geeignete Hilfen zu vermitteln und anzubieten.

Bei bereits schwachen Signalen einer bestehenden oder zu erwartenden Gefahrdung von
Kindern sollen die vor Ort vorhandenen Ressourcen ausgeschopft werden, um akute
Gefahrdungen zu verhindern.

Hierfur arbeitet die KoKi eng mit Fachkraften anderer Institutionen zusammen. Es wurden

gemeinsame Standards und Vorgehensweisen entwickelt und geschaffen.

2.2 Zielgruppe

Zielgruppe sind werdende Eltern und Eltern mit Kindern im Alter von 0 bis 6 Jahren. Die
Zielgruppe umfasst alle, die fur sich eine Belastungs- oder Problemlage innerhalb der
Familie erkennen und dieser entgegentreten mochten. Dies kdnnen zum Beispiel folgende
Probleme im Umgang mit Kindern sein: wenig Wissen Uber kindliche Bedurfnisse, instabile
Eltern-Kind-Bindung, erzieherische Uberforderung, Probleme in der Partnerschaft,
fehlende familiare Unterstltzung, psychische Erkrankungen, junge oder minderjahrige
Eltern, mangelhafte Wohnverhaltnisse, finanzielle Schwierigkeiten, Probleme in der
Alltagsbewaltigung, Mehrlingsschwangerschaften, Alkohol- und Suchtmittelmissbrauch,

Eltern mit Migrationshintergrund.

Eine weitere Zielgruppe sind die Fachkrafte aus den Bereichen Jugendhilfe, Gesundheits-,
Erziehungs-, Sozial- und Bildungswesen, Polizei und Justiz, sowie Angehdrige und
Personen mit Erziehungsverantwortung. Diese deckt sich weitestgehend mit der

Zielgruppe der Netzwerkpartner, die unter 3.2 ausfihrlich aufgelistet sind.
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3. Schwerpunkte und Angebote der KoKi im Landkreis Ansbach

Netzwerk
Frihe Kindheit

Offentlichkeits-
arbeit

Familien-
beratung

KoKi

Landkreis Ansbach

Beratung von

Gesundheits-
orientierte
Familien-
begleitung
(GFB)

Fachkraften in den
frihen Hilfen

Telefonische
Baby- und

Kleinkinder-
Sprechstunde

Haushalts-
coaching

3.1 Familienberatung

Die KoKi dient als Anlaufstelle fur Rat und Hilfe suchende Eltern und halt entsprechende
Informationen uber Unterstutzungsmoglichkeiten im Bereich der Fruhen Hilfen im
Landkreis Ansbach bereit.

Die KoKi berat bei bestehender Schwangerschaft und Eltern mit Kindern bis zum Alter von
sechs Jahren. Gemeinsam mit den Ratsuchenden wird im Beratungsprozess entschieden,

welche weiterfuhrenden Hilfen fur ihre individuellen Fragestellungen relevant sein konnten.
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Vonseiten der KoKi besteht jederzeit das Angebot, die entsprechenden Kontakte
herzustellen. Sie dient als erste Anlaufstelle vor allem flr Eltern, die selber nicht klaren
kénnen, welche der vielfaltigen Hilfeangebote des Landkreises fir sie passend sind.

Die Einbindung geeigneter Kooperationspartner mit dem Ziel weiterfuhrender Hilfestellung
hat hierbei Prioritat.

Die Beratung kann telefonisch und personlich erfolgen. Fur ein personliches Gesprach
wahlt die Familie den entsprechenden Rahmen. Der Kontakt kann im Amt, im
Familienkontext als Hausbesuch oder an einem anderen Ort, wie z.B. KiTa oder anderer

Institution stattfinden. Auf Wunsch der Familie kann die Beratung auch anonym erfolgen.
Die Beratung ist kostenlos und die Mitarbeiterinnen unterliegen dem Datenschutz nach

den Bestimmungen des Kinder- und Jugendhilfegesetzes sowie der allgemeinen
Schweigepflicht.

3.2 Netzwerkarbeit — Netzwerk frithe Kindheit

Bayerisches Staatsministerium fir el
Arbeit und Sozialordnung, Familie und Frauen e R ]

AKTEURE DER JHSHE

JUGENDHILFE
JUGENDAMT

SCHULE P /_\
/ I l(. : - GESUNDHEITSWESEN
0 l c (HEBAMMEN, ARZTE, KLINIKEN, OGD,

Netzwerk frithe Kindheit PSYCHATRIE ETC))
www.sozialministerium.bayem.de 5§

J
VAR |
POLIZEl ~._ / BERATUNGSSTELLEN

TRAGER DER WEITERE NETZWERKPARTNER
GRUNDSICHERUNG (Z. B. EHRENAMTLICHE AKTEURE)

GENERATIONﬂ-
w/ .
~ naaven www.kinderschutz.bayern.de
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Der Grundgedanke der Netzwerkarbeit ist es, alle im Landkreis Ansbach tatigen
Institutionen der Frihen Hilfen an einen Tisch zu bringen, damit die im Landkreis
vorhandenen Hilfsangebote unter den Fachleuten bekannt sind und eine Kooperation

gefordert wird.

Dazu hat die Koordinierende Kinderschutzstelle den Landkreis Ansbach in vier
sogenannte Sozialregionen aufgeteilt und jeweils in jeder Region das Netzwerk Frihe
Kindheit gegrindet. Diese Aufteilung in vier Regionen war aufgrund der Flachengrofle des
Landkreises Ansbach notwendig. Es gibt die Sozialregionen Ansbach, Dinkelsbuhl,
Neuendettelsau und Rothenburg. Bei der regionalen Zusammensetzung nach Gemeinden
wurde die sozialrdumliche Orientierung der Familien berlcksichtigt. Fachleute und
Institutionen kdnnen, wenn notwendig, in mehrere Netzwerke als Partner mit einbezogen
werden.

Matrwerk Friibve Hilfurn
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Die vier Sozialregionen des Netzwerkes Friihe Hilfen: Rothenburg (griin), Ansbach (blau), Neuendettelsau
(lila) und Dinkelsbuhl (gelb).
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Netzwerkpartner sind Mitarbeiter und Vertreter der regionalen Institutionen, Einrichtungen,
Dienste und selbststandig erwerbstatige Personen, welche im Rahmen ihres
Arbeitsbereiches Eltern der oben definierten Zielgruppe unterstutzen, behandeln und
beraten. Aktive Netzwerkpartner sind derzeit uber 180 Einrichtungen bzw. Fachkrafte
unter anderem folgender Arbeitsbereiche:

Kinderéarzte, Arzte der Kinder- und Jugendpsychiatrie, gynakologische Praxen, Geburts-
und Kinderklinik, Hebammen und Gesundheitsorientierte Familienbegleitungen,
Allgemeine Sozialberatung, Schwangerschaftsberatung, Erziehungsberatung,
Familienpflege, Frihférderung, Schulvorbereitende Einrichtung, Ergotherapie, Logopadie,
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten, Kinderschutzbund, Heilpadagogische
Tagesstatte, Offene Kinder- und Jugendarbeit, Mutterzentrum, Fachberatung fur
Kindertagespflege, Kindertageseinrichtungen, Selbsthilfe, Ehrenamt und Amt fur Jugend

und Familie.

Die Koordinierende Kinderschutzstelle plant, organisiert und betreut die regionalen
Netzwerke. In jeder Sozialregion findet in der Regel einmal pro Jahr — meist im Fruhjahr -
ein Netzwerktreffen statt. Ein Netzwerktreffen fur das gesamte Netzwerk wird im Herbst
jedes Jahres veranstaltet. Die Mitarbeiterinnen der KoKi pflegen den Kontakt zu allen
Netzwerkpartnern und Ubernehmen in Absprache mit diesen die Gestaltung der
Netzwerktreffen. Zu manchen gemeinsamen Themen werden auch externe Referenten

eingeladen.

Gemeinsames Ziel der Netzwerkpartner im Netzwerk frihe Kindheit ist es, Familien mit
erkennbaren Problemlagen zu motivieren, die bereits bestehenden Hilfsangebote vor Ort
zu nutzen. Sie erhalten durch personliche Vermittlung Unterstutzung innerhalb der
Netzwerke und werden dadurch befahigt, die Notwendigkeit unterstitzender Malltnahmen
fur sich zu erkennen und mdgliche vorliegende Hemmschwellen abzubauen. Die

Mitarbeiter der Koordinierenden Kinderschutzstelle dienen hier als Navigator.

Die Netzwerkpartner werden durch die Zusammenarbeit angeregt, sich in
Kinderschutzfragen gegenseitig, ihrem jeweiligen Fachgebiet entsprechend, zu beraten

und zu unterstutzen. Hierfur ist Klarheit und Kenntnis der jeweiligen fachlichen
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Moglichkeiten und der Zugangswege notwendig. Diese Thematik wird neben anderen im
Rahmen der Netzwerktreffen regelmallig bearbeitet, so dass alle Netzwerkpartner laufend
kompetent informiert sind. So soll die Handlungssicherheit im Bereich des Kinderschutzes
gestarkt und eine gemeinsame Wissensbasis im Bereich der Frihen Kindheit geschaffen

werden.

3.3 Beratung von Fachkraften und Netzwerkpartnern in den friihen Hilfen

Neben den Treffen besteht fur die Fachkrafte aus dem Netzwerk frihe Kindheit die
Maglichkeit, sich bei der KoKi fachlich beraten zu lassen. Sowohl zu allen Themen, die in
der Arbeit mit Familien relevant sind, als auch fallbezogen - anonym oder mit
Einverstandnis der Familien. Bei Fragen zur Klarung von Kindeswohlgefahrdung wird an
die insoweit erfahrenen Fachkrafte des Bezirkssozialdienstes vermittelt.

Die Beratung kann telefonisch oder - fallbedingt - auch durch einen Besuch in der

jeweiligen Einrichtung erfolgen.

3.4 Einsatz von Gesundheitsorientierter Familienbegleitung (GFB)

Grundlage der Bundesinitiative Frahe Hilfen ist das am 01. Januar 2012 in Kraft getretene
Bundeskinderschutzgesetz (BKiSchG). Teil dieses Gesetzes ist das Gesetz zur
Kooperation und Information im Kinderschutz (KKG). In § 3 KKG werden seitens des
Gesetzgebers die Rahmenbedingungen fur verbindliche Netzwerkstrukturen im Frahen
Kinderschutz festgelegt. Zur ,Beférderung der Fruhen Hilfen“ soll der Einsatz von
Familienhebammen - sowie vergleichbarer Berufsgruppen aus dem Gesundheitsbereich -
gestarkt werden. Dem Landkreis Ansbach wurden fur den Einsatz von Familienhebammen
und Familienkinderkrankenschwestern Fordermittel aus der Bundesinitiative ab 01. Juni

2013 zur Verfugung gestellt.

Inzwischen wurde die Bundesinitiative Frihe Hilfen zum 01.01.2018 in die Bundesstiftung
Frihe Hilfen umgewandelt. Den Einsatz der nun neu benannten Gesundheitsorientierten
Familienbegleitung (GFB) regeln Verwaltungsvereinbarung und Leistungsleitlinien zur

Umsetzung des Fonds Frihe Hilfen.
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GFBs sind Hebammen und Kinderkrankenschwestern, die zusatzlich an einer
Qualifizierung des ZBFS teilgenommen haben und damit zertifizierte Familienhebammen
und Familienkinderkrankenschwestern sind. Diese Qualifizierung befahigt sie dazu, Eltern
und Familien in belastenden Lebenssituationen zu unterstitzen. Sie unterstitzen in
Schwangerschaft, nach der Geburt des Kindes sowie in den ersten 3 Lebensjahren bei der

gesundheitlichen Versorgung und leisten dort psychosoziale Hilfestellung.

Unter anderem geben Gesundheitsorientierte Familienbegleiterinnen Informationen und
Anleitung zu Pflege, Ernahrung, Entwicklung und Forderung des Kindes. Dabei binden sie
alle Familienmitglieder ein. Sie vermitteln bei Bedarf an weitere Hilfen und sind damit fur

Familien wichtige Lotsinnen durch die zahlreichen Angebote der Frihen Hilfen.

Die GFBs, die im Landkreis Ansbach tatig sind, sind in das Netzwerk frihe Kindheit
eingebunden.
Der Einsatz einer GFB ist bei Familien mdglich, in denen mindestens ein Kind unter drei

Jahren lebt. Der Schwerpunkt der Tatigkeit liegt jedoch im ersten Lebensjahr.

Im Landkreis Ansbach wohnhafte Familien, die sich Unterstitzung durch eine GFB
wlnschen, da sie sich vor oder mit der Geburt ihres Kindes in einer schwierigen,
belasteten Lebenssituation wiederfinden, konnen und sollen sich an KoKi im Landkreis
Ansbach wenden und diesen Bedarf benennen. Bei einem personlichen Termin mit einer
Mitarbeiterin der KoKi wird dann alles Weitere besprochen und der Einsatz der GFB —

sofern sich der Bedarf bestatigt — vereinbart und in die Wege geleitet.

Ebenso gilt dies, wenn eine Fachkraft der Frihen Hilfen im Landkreis Ansbach im Kontakt
mit einer Familie ein entsprechender Unterstitzungsbedarf feststellt, soll diese darauf
hinwirken, dass sich die Familie freiwillig bei der KoKi meldet. Sollte die Familie sich mit
der Kontaktaufnahme schwertun, kann die Fachkraft auch gemeinsam mit der Familie zur
KoKi Kontakt aufnehmen.
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Installation einer
Gesundheitsorientierten Familienbegleitung (GFB)
gemil} § 16 SGB VIII und § 3 KKG

Feststellung
des
Hilfebedarfs

zustindi —>
£ Beratungsangebot

nein von anderen
Stellen oder
l Institutionen
Auswahl der Fachkraft
Vereinbarung -
Unterstiitzung durch Vgrembarung
GFB zwischen allen
Beteiligten
Installation der Hilfe und
Information an
Leitung Jugendamt
Abschlusskonferenz
Abschluss bei Beendigung der
Unterstiitzung durch GFB Hilfe
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Einsatzablauf einer Gesundheitsorientierten Familienbegleitung (GFB)

Prozessschritt Standards Prozessbeteiligte

Feststellung des Hilfebedarfs ~Sammlung der ersten KoKi,
wichtigen Informationen, Hilfesuchende
Kldrung der Zustindigkeit
(z.B. sind
Hebammenleistungen nach
SGB V ausgeschopft),
Beratung, Anamnese,
Abklidrung der Motivation

Auswabhl der in Frage Kontaktaufnahme zur KoKi,
kommenden Fachkraft Fachkraft mit ent- GFB,
sprechendem Honorar- Hilfesuchende

vertrag flir Leistungen als
GFB, Fallkonferenz

Vereinbarung Festlegung der Ziele und KoKi,
des Umfangs der Hilfe GFB,
Hilfesuchende
Abschluss Abschlusskonferenz GFB,
Hilfesuchende
KoKi

e —
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3.5 Telefonische Baby- und Kleinkind-Sprechstunde

2021 wurde als neues Angebot die telefonische Baby- und Kleinkindsprechstunde fur
Eltern im Landkreis Ansbach geschaffen. Die Sprechstunde wird einmal wochentlich fur je
1,5 h von GFBs durchgefuhrt als Erganzung zu den kinderarztlichen Untersuchungen und
der originaren Hebammenbetreuung. Eltern mit Kindern von 0 bis 3 Jahren wird
niedrigschwellig Unterstitzung und Beratung angeboten. Bei Bedarf wird mit

Einverstandnis der Eltern an die KoKi oder eine geeignete Fachstelle vermittelt.

3.6 Haushaltscoaching

2023 wurde das Angebot des Haushaltscoachings in den Frihen Hilfen neu eingeflhrt.

Das Haushaltscoaching ist ein aufsuchendes Angebot der Frihen Hilfen fur werdende
Eltern und Familien mit Kindern bis zu 3 Jahren. Speziell geschulte Fachkrafte
unterstltzen dabei die Eltern den eigenen Haushalt zu strukturieren und neue Routinen zu
finden. Ziel ist es mithilfe des Haushaltscoachings ,Hilfe zur Selbsthilfe" in
Haushaltsangelegenheiten zu bieten. Themen im Haushaltscoaching koénnen sein:
Organisation und Haushaltsfuhrung, Sauberkeit und Ordnung, Erndhrung und
Vorratshaltung, Kleider- und Waschepflege sowie Haushaltsbudgetplanung. Dazu wird
Wissen vermittelt und praktisch geubt. Der/die Haushaltscoach/-coachin berat, leitet zu
den Tatigkeiten an und unterstutzt mit Tipps und Tricks in der Haushaltsfuhrung.

Diese Unterstitzung durch ein Haushaltcoaching wird durch die KoKi-Fachkraft vermittelt
und begleitet. Der/die Haushaltscoach/-coachin kommt Gber einen Zeitraum von bis zu 4
Monaten zur Familie. Bei Bedarf kann die Hilfe um 2 Monate verlangert werden. Maximal
sollen 80 Fachleistungsstunden erbracht werden.

3.7 Offentlichkeitsarbeit
3.7.1 Informationsangebot zum Thema Kinderschutz

Dies ist ein Angebot fur die Mitarbeitenden in den Kindertageseinrichtungen im Landkreis
Ansbach. Auf Anfrage der Einrichtung kommen eine Mitarbeiterin der KoKi zusammen mit
der/dem zustandigen Kolleginfen des Bezirkssozialdienstes ins Team der
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Kindertageseinrichtung und  beraten bzw. informieren zum Umgang mit
Kindeswohlgefahrdung im Rahmen des § 8a SGB ViIII.

3.7.2 KoKi-Aufkleber fur U-Hefte und Mutterpasse

FUr das gelbe Untersuchungsheft jedes Neugeborenen wurde ein Aufkleber mit den
Kontaktdaten der ortlichen KoKis entwickelt. Dieser Aufkleber wird bei der U2 im Klinikum

oder bei den Kinderarzten in das U-Heft eingeklebt.

Weiterhin wurden ahnliche Aufkleber der KoKis flr die Mutterpasse entwickelt. Diese

sollen in den gynakologischen Praxen in die Mutterpasse geklebt werden.

3.7.3 Organisation und Durchfiihrung von Fachveranstaltungen

Zu relevanten Themen der frGhen Kindheit, die fur alle Netzwerkpartner im gesamten
Landkreis Ansbach interessant sind, werden auch netzwerkibergreifend Fachtage
organisiert und durchgefuhrt. Hierzu werden auch externe Referenten eingeladen. Dabei

handelt es sich um Veranstaltungen zur gemeinsamen Fortbildung.

3.8 Sonstiges
3.8.1 Kinderschutzgruppe im ANregiomed Klinikum Ansbach

Im Jahr 2016 hat sich aufgrund der Bestrebungen des Klinikums Ansbach — Frauenklinik
und Kinderklinik - und der koordinierenden Kinderschutzstellen (KoKi) der Stadt und des
Landkreises Ansbach sowie der Landkreise Gunzenhausen/Weilkenburg und
Neustadt/Aisch-Bad Windsheim eine Kinderschutzgruppe gebildet. Es finden jahrlich

Treffen der Kinderschutzgruppe statt.

Ziel ist die Evaluation der Zusammenarbeit und eine einvernehmliche Anpassung der
Vorgehensweise an eventuelle neue Situationen. Ebenso kénnen neue Projekte
besprochen und spezielle Falle reflektiert werden.

Moglicherweise kann Patientinnen bereits wahrend eines Aufenthalts im Klinikum ein
Erstkontakt zu KoKi-Fachkraften ermoglicht werden. Dies kann als hilfreiche, praventive
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Unterstutzung genutzt werden. Die Arbeit der KoKi ist als Erganzung zu den Leistungen im
Klinikum zu sehen und dient in besonderer Weise der Vernetzung zu einem Ilickenlosen
Hilfsangebot. So hat KoKi beispielsweise die Mdglichkeit Hausbesuche durchzufihren,

was dem klinischen Sozialdienst nicht moglich ist.

Der allgemeine Info-Flyer der KoKi und Schwangerenberatungsstellen wird allen Muttern

nach der Entbindung im Klinikum mitgegeben.

3.8.2 Arbeitskreise und -gruppen

Die KoKi nimmt teil an bzw. organisiert folgende Arbeitskreise und —gruppen:
e AG gesund aufwachsen
e AK Familie und Sucht
e AK Schwangerschaft und Sucht
o KIPSE (Kinder psychisch kranker Eltern)
e Mutter-Kind-Qualitatszirkel

e Runder Tisch gegen Gewalt
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4. Presse- und Offentlichkeitsarbeit
4.1 Pressearbeit

Die KoK:i tritt bei Bedarf Uber die Pressestelle des Landratsamtes Ansbach in Kontakt mit
der ortlichen Presse, sowie den Verantwortlichen der jeweiligen Gemeindeblatter.
Desweiteren werden Instagrambeitrage durch die Pressestelle des Landratsamtes

Ansbach erstellt, um neue Angebote der KoKi bekannt zu machen.

4.2 Werbematerialien

Flyer
Die KoKi hat fur die Werbung bei den Eltern einen eigenen Flyer mit dem Titel ,Beratung

fur Eltern mit Kindern im Landkreis Ansbach® entwickelt und flr die Werbung bei den
Fachleuten den Flyer ,KoKi — Netzwerk frUhe Kindheit® im Einsatz, den das Bayerische
Staatsministerium flr Familie, Arbeit und Soziales zur Verfugung stellt.

Ebenso gibt es einen von der KoKi erstellten Flyer, welcher Uber die telefonische Baby-
und Kleinkindsprechstunde informiert.

Der neue Flyer ,Bewaltigung von Krisen rund um die Geburt — Information und
Unterstltzung in Stadt und Landkreis Ansbach® soll verbreitet und bekannt gemacht

werden.

Plakate und Roll-up

Die KoKi hat ein Plakat und ein Roll-up mit der Uberschrift ,Bei Fragen rund ums Baby bis

zum Vorschulkind“, welche auf das Angebot der KoKi aufmerksam machen sollen.

Aufkleber U-Heft und Mutterpass
Siehe 3.7.3.

4.3 Internet

Auf der Homepage des Landratsamtes Ansbach (www.landkreis-ansbach.de) ist die KoKi
unter folgendem Link zu finden:
Netzwerk fruhe Kindheit - Koki / Landkreis Ansbach (landkreis-ansbach.de)
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Auf der Seite befinden sich Informationen zu den  Angeboten und
Unterstutzungsmaoglichkeiten sowie die Ansprechpartnerinnen der KoKi.

Hier ist zudem die netzwerkbezogene Kinderschutzkonzeption eingestellt.

4.4 Veranstaltungen

Die KoKi wirkt regelmafig bei zielgruppenbezogenen Veranstaltungen im Landkreis mit,
um sich und ihre Arbeit vorzustellen. Dies gelingt beispielsweise durch einen
Informationsstand. Auf diesen wird mit einem eigens entworfenen Roll-up aufmerksam
gemacht.

4.5 Sonstiges

Willkommensbrief an nicht verheiratete Mitter

Das Jugendamt des Landkreises Ansbach schreibt nicht verheiratete Mutter kurz nach der
Geburt an, um sie uber die Unterstutzungsmadglichkeiten des Jugendamts zu informieren.
Diesem Anschreiben liegt ein Willkommensbrief der KoKi bei, in dem Uber das

Beratungsangebot der KoKi informiert wird.

Besuche im Unterricht

Im Landkreis Ansbach gibt es diverse Fachschulen mit sozialer Ausrichtung.
Hier kann die KoKi zur Vorstellung des KoKi-Angebots und der Aufgaben von den

Schulen in den Unterricht eingeladen werden.
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5. Schnittstellenmanagement zu anderen Fachbereichen des Jugendamts
5.1 Die Schnittstelle KoKi - Bezirkssozialarbeit

»§ 8 a Schutzauftrag bei Kindswohlgefdhrdung.

Werden dem Jugendamt gewichtige Anhaltspunkte fiir die Gefédhrdung des Wohls eines
Kindes oder Jugendlichen bekannt, so hat es das Gefahrdungsrisiko im Zusammenwirken
mehrerer Fachkréfte abzuschétzen. Dabei sind die Personensorgeberechtigten sowie das
Kind oder der Jugendliche einzubeziehen, soweit hierdurch der wirksame Schutz des Kindes
oder des Jugendlichen nicht in Frage gestellt wird. Hélt das Jugendamt zur Abwendung der
Geféhrdung die Gewdhrung von Hilfen fiir geeignet und notwendig, so hat es diese den
Personensorgeberechtigten oder den Erziehungsberechtigten anzubieten.”“ (Achtes Buch
Sozialgestzbuch SGB VI, KIHG)

Die praventiven Aufgaben der KoKi sind klar definiert und grenzen sich deutlich vom
Schutzauftrag nach § 8a SGB VIII ab, der als Aufgabe vom Bezirkssozialdienst (BSD)
erfallt wird.

Die Schnittstelle von der KoKi zur Bezirkssozialarbeit ist gewahrleistet.

Die KoKi-Mitarbeiter nehmen an der monatlichen Dienstbesprechung des
Teilsachgebietes (TSG) Soziale Dienste teil. Dieses Teilsachgebiet umfasst den
Bezirkssozialdienst, die Schulassistenz, Jugendsozialarbeit an Schulen, die
Familiengerichtshilfe, die Jugendhilfe im Strafverfahren sowie die Verfahrenslotsinnen.
Dadurch entsteht ein intensiver Austausch zwischen den Fachbereichen.

Die Kollegen des Bezirkssozialdienstes werden zudem regelmallig zu den einzelnen

Netzwerktreffen sowie zu den Fachtagen eingeladen.

Meldet sich eine Familie beim jeweiligen Fachdienst, Uberprift dieser in eigener
Zustandigkeit, welche Hilfe angeboten bzw. eingerichtet wird bzw. gibt eine Empfehlung,
sich an die entsprechende Stelle zu wenden (Erziehungsberatung, KoKi, BSD etc.). Der
jeweilige Fachdienst stellt gegebenenfalls die Kontakte 2zu den geeigneten
Ansprechpartnern her und kann die Familie bei Bedarf zur ersten Kontaktaufnahme
begleiten.

Daten und Informationen der beiden Fachdienste konnen nur mit Einverstandnis der

Familie weitergegeben werden. Grundsatzlich sind ein Austausch von Informationen,
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wenn eine Schweigepflichtentbindung vorliegt, und Gesprache zwischen den beiden

Fachdiensten notwendig und sinnvoll.

Der Einsatz von Familienhebammen und Familienkinderkrankenschwestern erfolgt
ausschlieBlich uber die KoKi. Es ist nicht moglich, diese Hilfen als ,Hilfe zur Erziehung®
einzurichten. Kindeswohlgefahrdungen werden grundsatzlich immer  vom

Bezirkssozialdienst Uberpruft.

Besteht Unklarheit Uber die Fallzustandigkeit, so sind gemeinsame Hausbesuche bzw.
Gesprache von KoKi und BSD bei und mit den Familien mdglich, wenn die Kollegen dies
absprechen. Die Familie muss damit einverstanden sein und es muss mindestens ein Kind
im Alter von 0 bis 6 Jahren in der Familie vorhanden sein. Kann keine Einigkeit Uber die
Zustandigkeit gefunden werden, dann ist die Entscheidung von der TSG-Leitung zu

treffen.

5.1.1 Vermittlung des Bezirkssozialdienstes an die KoKi

Wird eine Familie bzw. eine werdende Mutter bereits durch den BSD betreut, kann die
KoKi als zusatzliche Unterstutzung hinzugezogen werden. Der BSD kann Schwangeren
und Familien mit Kindern bis zu sechs Jahren eine Kontaktaufnahme zur KoKi empfehlen.
Die Inanspruchnahme der Hilfen durch die KoKi bleibt jedoch in der Verantwortung der
Eltern.

Meist ist dies der Fall, wenn ein Baby auf die Welt kommt und die Familie diesbezlglich
noch zusatzliche Unterstutzung bendtigt. In solchen Fallen konnen Familienhebammen
bzw. Familienkinderkrankenschwestern durch die KoKi eingesetzt werden. Dabei sollte es
sich jedoch nicht um einen akuten Kinderschutzfall handeln. Dann sollte der Einsatz einer
Fachkraft durch die KoKi vermieden werden.

Der BSD kann zudem Familien an die KoKi vermitteln, um diese mit praventiven
Angeboten zusatzlich zu unterstutzen. Vor allem bei jungen Familien mit Neugeborenen
kann die KoKi die Familien im Umgang mit einem Neugeborenen unterstitzen oder Tipps
zu Ansprechpartnern und Einrichtungen in der Region geben. Ein Austausch Uber Daten

ist nur nach Zustimmung der Familie moglich.
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5.1.2 Vermittlung von der KoKi an den Bezirkssozialdienst

Reichen die Hilfen der KoKi oder die Hilfen der Netzwerkpartner nicht aus, unterstitzt die
KoKi die entsprechenden Familien bei der Anbindung an den Bezirkssozialdienst. Sie stellt
gegebenenfalls die Kontakte zu den geeigneten Ansprechpartnern her und begleitet die
Familie bei Bedarf zur ersten Kontaktaufnahme. Dies erfolgt in der Regel in Abstimmung
mit der Familie.

In Einzelfallen kann die KoKi im Sinne des Ubergangsmanagements fiir einen gewissen
Zeitraum den Kontakt zur Familie weiter pflegen.

Bei gewichtigen Anhaltspunkten einer Kindeswohlgefahrdung nimmt die KoKi den Kontakt
zum Bezirkssozialdienst auch auf, wenn die Eltern nicht bereit oder in der Lage sind, ihrer
Situation entsprechende Angebote wahrzunehmen und einen Kontakt zum
Bezirkssozialdienst ablehnen.

Gewichtige Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgeféhrdung sind Hinweise oder Informationen (iber
Handlungen gegen Kinder und Jugendliche oder Lebensumsténde, die das leibliche, geistige oder
seelische Wohl des Kindes oder Jugendlichen gefdhrden, unabhéngig davon, ob sie durch eine
missbréduchliche Auslbung der elterlichen Sorge, durch Vernachldssigung des Kindes oder
Jugendlichen, durch unverschuldetes Versagen der Eltern oder durch das Verhalten eines Dritten
bestehen (vgl. hierzu auch § 1666 BGB).

Als Kindeswohl gefdhrdende Erscheinungsformen lassen sich grundsétzlich unterscheiden

- kérperliche und seelische Vernachldssigung,

- seelische Misshandlung,

- kérperliche Misshandlung und

- sexuelle Gewalt.

Anhaltspunkte fiir Fachkréfte zur besseren Erkennung von Gefahrdungssituationen sind im
Wesentlichen im Erleben und Handeln des jungen Menschen zu suchen sowie in der
Wohnsituation, der Familiensituation, dem elterlichen Erziehungsverhalten, der
Entwicklungsférderung, traumatisierenden Lebensereignissen sowie im sozialen Umfeld. Sie
miissen in der Anwendung altersspezifisch betrachtet werden. Auf die besondere Situation
(chronisch) kranker und behinderter Kinder ist Riicksicht zu nehmen. Eine gro3e Rolle spielt auch
die Faéhigkeit und Bereitschaft der Personensorge- oder Erziehungsberechtigten zur

Problemeinsicht, Mitwirkungsbereitschaft und der Motivation, Hilfe anzunehmen.

Anhaltspunkte in der Grundversorgung des jungen Menschen:

0. Verletzungen des jungen Menschen sind nicht plausibel erkldrbar oder selbst zugefiigt
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1. Arztliche Untersuchungen und Behandlungen des jungen Menschen werden nicht oder nur
sporadisch wahrgenommen

Der junge Mensch bekommt nicht genug zu trinken und / oder zu essen

Die Kérperpflege des jungen Menschen ist unzureichend

Die Bekleidung des jungen Menschen lasst zu wiinschen (ibrig

Die Aufsicht (iber den jungen Menschen ist unzureichend

© o A b

Der junge Mensch hélt sich an jugendgefdhrdenden Orten oder unbekanntem
Aufenthaltsort auf
Der junge Mensch hat kein Dach (iber dem Kopf

~

Der junge Mensch verfiigt (iber keine geeignete Schlafstelle

Anhaltspunkte in der Familiensituation:

9. Das Einkommen der Familie reicht nicht aus

10. Finanzielle Altlasten sind vorhanden

11. Der Zustand der Wohnung ist besorgniserregend

12. Mindestens ein Elternteil ist psychisch krank oder suchtkrank

13. Mindestens ein Elternteil ist aufgrund einer chronischen Krankheit oder Behinderung
gehandicapt

14. Das Erziehungsverhalten mindestens eines Elternteils schadigt den jungen Menschen

15. Gefdhrdungen kénnen von den Eltern nicht selbst abgewendet werden, bzw. es mangelt an
der Problemeinsicht der Eltern

16. Es mangelt an Kooperationsbereitschaft; Absprachen werden von den Eltern nicht

eingehalten, Hilfen nicht angenommen

Anhaltspunkte in der Entwicklungssituation des jungen Menschen:

17. Der kérperliche Entwicklungsstand des jungen Menschen weicht von dem fiir sein
Lebensalter typischen Zustand ab

18. Krankheiten des jungen Menschen hdufen sich

19. Es gibt Anzeichen psychischer Stérungen des jungen Menschen

20. Es besteht die Gefahr einer Suchterkrankung des jungen Menschen und / oder die
Gesundheit gefédhrdende Substanzen werden zugefiihrt

21. Dem jungen Menschen féllt es schwer, Regeln und Grenzen zu beachten

22. Mit oder in Kindertagesstétte, Schule, Ausbildungs- oder Arbeitsstelle gibt es starke
Konflikte

Anhaltspunkte in der Erziehungssituation:
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23. Die Familienkonstellation birgt Risiken

24. In der Familie dominieren aggressive Verhaltensweisen

25. Risikofaktoren in der Biographie der Eltern wirken nach

26. Friihere Lebensereignisse belasten immer noch die Biographie des jungen Menschen
27. Die Familie ist sozial und / oder kulturell isoliert

28. Der Umgang mit extremistischen weltanschaulichen Gruppierungen gibt Anlass zur Sorge

In den vom Bayerischen Landesjugendamt herausgegebenen Sozialpddagogischen
Diagnosetabellen in der Arbeitsversion 2012 sind diese Anhaltspunkte beriicksichtigt. Soweit in
den Dienststellen andere diagnostische Instrumente, Beobachtungslisten und dergleichen
verwendet werden, sind sie auf Vollstandigkeit zu (berpriifen.

(http://www.blja.bayern.de/service/bibliothek/fachliche-
empfehlungen/schutzauftrag8a.php)

5.1.3 Gemeinsame Familienarbeit mit dem Bezirkssozialdienst — Ubergangs-
management

Ein gleichzeitiges Einsetzen von Sozialpadagogischer Familienhilfe (SpFH) und
Gesundheitsorientierter Familienbegleitung (GFB) ist in bestimmten Ausnahmefallen

madglich.

Wenn eine GFB eingesetzt ist und im Anschluss eine SpFH eingerichtet werden soll,

kénnen beide Hilfen sich zeitlich Gberlappen, um eine gute Ubergabe zu gewahrleisten.

Eine Kooperation und Absprache zwischen SpFH und GFB bzw. auch BSD und KoK:i ist
notwendig. Helferkonferenzen sind dann maoglich, wenn die Familie damit einverstanden

ist.

Informationen von den GFBs durfen vom Bezirkssozialdienst nur im Falle des § 8 a SGB
VIII abgefragt bzw. eingefordert werden. Bei gewichtigen Anhaltspunkten einer
Kindeswohlgefahrdung nimmt die KoKi den Kontakt zum Bezirkssozialdienst auch auf,
wenn die Eltern nicht bereit oder in der Lage sind, ihrer Situation entsprechende Angebote
wahrzunehmen und einen Kontakt zum Bezirkssozialdienst ablehnen. Die Familie wird

nach Mdéglichkeit dariber informiert.
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5.2 Vermittlung zu weiteren Fachdiensten im Amt fur Jugend und Familie

Im Beratungsverlauf kdnnen Eltern bei Bedarf auch an andere Fachdienste im Amt fur
Jugend und Familie vermittelt werden. Zu diesen Diensten zahlen beispielsweise die
Tagespflegebodrse, die Familiengerichtshilfe oder die Mitarbeiter der wirtschaftlichen
Jugendhilfe (WJH) wenn es um Themen wie Unterhaltsvorschuss, Beurkundungen,

Beistandschaft etc. geht.

Naturlich unterliegt die Inanspruchnahme dieser Dienste der Freiwilligkeit der Eltern. Die

Mitarbeiter der KoKi kdnnen bei Bedarf den Kontakt herstellen oder die Eltern begleiten.

e —
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6. Datenschutz
6.1 Datenschutz in den friihen Hilfen

,Datenschutz im Bereich der Friihen Hilfen ist Vertrauensschutz- (Zitat aus DATENSCHUTZ
IN FRUHEN HILFEN IST VERTRAUENSSCHUTZ IN HILFEBEZIEHUNGEN aus DATENSCHUTZ BEI FRUHEN

HILFEN Praxiswissen Kompakt www.fruehehilfen.de)

Dieser Satz ist zentral fur die Arbeit mit dem Thema Datenschutz in der KoKi-Arbeit. So
gibt es einige Grundprinzipien, die im Umgang mit dem Datenschutzrecht zu beachten
sind. Diese Grundprinzipien gelten fur alle KoKis und werden umfassend im Heft
,Datenschutz bei friihen Hilfen — Praxiswissen Kompakt“ des Nationalen Zentrums Friihe

Hilfen erlautert. Aus diesem Werk mochten wir nun zentrale Punkte zitieren:

,Das grundrechtliche Transparenzgebot geniel3t in den Vertrauensbeziehungen zu den
Patientinnen bzw. Adressaten besonders hohe fachliche Bedeutung. Die Beteiligten in den
Familien miissen konkrete Vorstellungen dartiber haben, worauf sie sich einlassen,
welche Folgen das fiir sie haben kann, unter welchen Umsténden und wann die
Helferinnen, denen sie sich anvertrauen, die Informationen (iber das familidre Geschehen
weitergeben und in welchem Umfang sie hieriiber mitbestimmen kénnen.

Sowohl fiir die Informationsgewinnung als auch die Informationsweitergabe ist der
Kénigsweg die Einwilligung.

Sind Eltern und ihre Kinder bei einer helfenden Stelle angekommen und werden sie mit
ihren Bedlirfnissen und Problemen wahrgenommen, kénnen sie sich mit den
Informationen lber ihre Sorgen und Noéte anvertrauen und fir Hilfe und Mitarbeit motiviert
werden. Bei einem glaubwiirdigen Vertrauensaufbau und -erhalt bestehen die Chancen,
sie fiir einen Ubergang zu weitergehenden Hilfen und damit fiir die Einwilligung in eine
Weitergabe der erforderlichen Informationen zu gewinnen.

Die Sicherstellung eines wirksamen Schutzes von Kindern kann im Einzelfall auch eine
Informationsweitergabe erfordern, ohne dass die Beteiligten in der Familie eingewilligt
haben. AulBer in den seltenen Féllen, in denen durch Transparenz der Schutz des Kindes
ernsthaft gefédhrdet wiirde, gilt der zentrale Grundsatz: » Vielleicht gegen den Willen, aber

nicht ohne Wissen. «

(Zitat aus DATENSCHUTZ IN FRUHEN HILFEN IST VERTRAUENSSCHUTZ IN HILFEBEZIEHUNGEN aus
DATENSCHUTZ BEI FRUHEN HILFEN Praxiswissen Kompakt www.fruehehilfen.de)
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6.2 Datenschutz im Netzwerk unter Einbeziehung von Gefahrdungen des
Kindeswohls

Im Netzwerk Fruhe Hilfen regelt seit 2012 das neue Bundeskinderschutzgesetz im Artikel
1 Gesetz zur Kooperation und Information im Kinderschutz (KKG), § 4 Beratung und
Ubermittlung von Informationen durch Geheimnistréger bei Kindeswohlgeféhrdung die
Datenweitergabe in kritischen Fallen.

§ 4 Beratung und Ubermittlung von Informationen durch Geheimnistréger bei
Kindeswohlgeféhrdung

(1) Werden

1. Arztinnen oder Arzten, Hebammen oder Entbindungspflegern oder Angehérigen eines
anderen Heilberufes, der fiir die Berufsausiibung oder die Flihrung der Berufsbezeichnung
eine staatlich geregelte Ausbildung erfordert,

2. Berufspsychologinnen oder -psychologen mit staatlich anerkannter wissenschaftlicher
Abschlusspriifung,

3. Ehe-, Familien-, Erziehungs- oder Jugendberaterinnen oder -beratern sowie

4. Beraterinnen oder Beratern fiir Suchtfragen in einer Beratungsstelle, die von einer
Behérde oder Kérperschaft, Anstalt oder Stiftung des 6ffentlichen Rechts anerkannt ist,
5. Mitgliedern oder Beauftragten einer anerkannten Beratungsstelle nach den §§ 3 und 8
des Schwangerschaftskonfliktgesetzes,

6. staatlich anerkannten Sozialarbeiterinnen oder -arbeitern oder staatlich anerkannten
Sozialpddagoginnen oder -padagogen oder

7. Lehrerinnen oder Lehrern an 6éffentlichen und an staatlich anerkannten privaten Schulen

in Ausiibung ihrer beruflichen Téatigkeit gewichtige Anhaltspunkte flir die Geféhrdung des
Wohlis eines Kindes oder eines Jugendlichen bekannt, so sollen sie mit dem Kind oder
Jugendlichen und den Personensorgeberechtigten die Situation erértern und, soweit
erforderlich, bei den Personensorgeberechtigten auf die Inanspruchnahme von Hilfen
hinwirken, soweit hierdurch der wirksame Schutz des Kindes oder des Jugendlichen nicht
in Frage gestellt wird.
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(2) Die Personen nach Absatz 1 haben zur Einschétzung der Kindeswohlgeféhrdung
gegentlber dem Trager der 6ffentlichen Jugendhilfe Anspruch auf Beratung durch eine
insoweit erfahrene Fachkraft. Sie sind zu diesem Zweck befugt, dieser Person die daftir
erforderlichen Daten zu Uibermitteln; vor einer Ubermitt/ung der Daten sind diese zu
pseudonymisieren.

(3) Scheidet eine Abwendung der Gefédhrdung nach Absatz 1 aus oder ist ein Vorgehen
nach Absatz 1 erfolglos und halten die in Absatz 1 genannten Personen ein Tatigwerden
des Jugendamtes flir erforderlich, um eine Gefadhrdung des Wohls eines Kindes oder
eines Jugendlichen abzuwenden, so sind sie befugt, das Jugendamt zu informieren;
hierauf sind die Betroffenen vorab hinzuweisen, es sei denn, dass damit der wirksame
Schutz des Kindes oder des Jugendlichen in Frage gestellt wird. Zu diesem Zweck sind

die Personen nach Satz 1 befugt, dem Jugendamt die erforderlichen Daten mitzuteilen.

Bei Bedarf haben Netzwerkpartner die Mdglichkeit sich durch eine ,Insoweit erfahrene
Fachkraft® (= ISOFAK) anonym beraten zulassen.

Hierzu wahlen sie die Rufnummer des Bereitschaftsdienstes im Jugendamt.
Telefonnummer: 0981 468-55 50, erreichbar Montag bis Donnerstag von 8:00 Uhr bis
16:00 Uhr und Freitag von 8:00 Uhr bis 12:00 Uhr.

Zusammenfassend kann festgehalten werden:

»,Grundsteine fiir gelingende Kooperation bei Friihen Hilfen

............. Umgang mit dem Daten- und Vertrauensschutz im Bereich der Friihen Hilfen
hilft nicht nur, die Handlungssicherheit zu erhéhen. Sie geben auch Orientierung fiir die
fachlich notwendigen Haltungen zu den famili&dren und professionellen
Kooperationspartnerinnen und -partnern. AbschlieRend kénnen flir eine gelingende
Kooperation mit vertrauensvollen Beziehungen, sowohl zwischen den Patientinnen bzw.
Adressaten und den Helferinnen als auch den helfenden Akteuren untereinander, folgende
Grundsteine beschrieben werden:

Die Akteure in den Friihen Hilfen schérfen ihre Fachlichkeit beim Erkennen prekérer
Lebenssituationen und versuchen, die Beteiligten in den Familiensystemen zu erreichen
und fiir Hilfen zu gewinnen.

Die Achtung jeder Hilfebeziehung ist wichtig. Die Helferinnen und Helfer sind aufgefordert,

diesen Wert im Kontakt mit der Familie fiir die Hilfe und den Schutz der Kinder zu nutzen.
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Die helfenden Akteure reichen Verantwortung nicht weiter oder geben sie ab, sondern sie
ziehen andere helfende Stellen hinzu.

Familien oder Eltern werden nicht gemeldet, sondern die Sorge um ein Kind mitgeteilt,
also mit einer anderen helfenden Stelle geteilt.

Ziel ist ein gemeinsames Helfen und Schiitzen, um Kindern ein férderliches und sicheres

Aufwachsen zu erméglichen.”

Quelle: Auszug aus Grundsteine fir gelingende Kooperation bei Friihen Hilfen aus
DATENSCHUTZ BEI FRUHEN HILFEN Praxiswissen Kompakt www.fruehehilfen.de
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7. Weiterentwicklung und Fortschreibung der netzwerkbezogenen
Kinderschutzkonzeption

Die netzwerkbezogene Kinderschutzkonzeption wurde nach der Erstellung den
Netzwerkpartnern der Frihen Hilfen ausgehandigt und gemeinsam bearbeitet. Die
Netzwerkpartner sollten auf Grundlage dieser Konzeption eine Vereinbarung
unterzeichnen, welche die Zusammenarbeit im Landkreis zum Thema Kinderschutz
sichern soll. AnschlieBend wurde die Konzeption dem Jugendhilfeausschuss zur
Genehmigung vorgelegt. Danach erfolgte die Veroffentlichung der Konzeption auf der
Homepage des Landkreises mit einer Verlinkung zu den Einrichtungen und Angeboten der
zahlreichen Netzwerkpartner.

Die netzwerkbezogene Kinderschutzkonzeption wird regemafig uberpruft und aktualisiert.
Die aktuelle Version ist auf der Homepage fur die Netzwerkpartner sowie fir die Blrger

und Burgerinnen zu finden.
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