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Vorwort

Wirkungsvoller Kinderschutz braucht neben verlésslicher Kooperation

auch qualifizierte Fachkrifte.

»Kinderschutzfachkraft, diese Bezeichnung hat sich in Nordrhein-Westfalen etab-
liert, wenn es um jene Fachleute geht, deren Expertise im Fall von méglicher Kin-
deswohlgefahrdung bendétigt wird. Hinter dem eher niichternen Begriff verbirgt sich
eine verantwortungsvolle, eine sensible Aufgabe in unserer Gesellschaft. Kinder-
schutzfachkrafte schitzen Gefahrdungen von Kindeswohl ein, sie beraten und ver-
mitteln zwischen den am Hilfeprozess beteiligten Akteuren. Erst im Jahr 2005 wurde
mit dem Paragrafen 8a SGB VIII die Funktion der ,insoweit erfahrenen Fachkraft”
eingefiihrt. Vorbilder fiir diese Arbeit gab es damals nicht, inzwischen ist sie zu ei-

nem festen Bestandteil des Kinderschutzes geworden.



Das im Jahr 2012 in Kraft getretene Bundeskinderschutzgesetz hat die Rechtslage
und Aufgabenstellung fiir die Beteiligten im Kinderschutz dann noch einmal weit-
gehend gedndert. So wurde insbesondere der Beratungsauftrag fiir die Kinderschutz-
fachkraft durch einen konkreten Adressatenkreis prézisiert. Demnach haben Perso-
nen, die beruflich in engem Kontakt mit Kindern oder Jugendlichen stehen, neben
bestimmten Pflichten prinzipiell auch einen Anspruch gegeniiber dem Triger der

offentlichen Jugendhilfe auf eine solche Beratung.

Das Institut fiir soziale Arbeit e. V., der Deutsche Kinderschutzbund Landesverband
NRW e. V. und die Bildungsakademie BIS haben bereits 2012 mit dieser Broschiire
die Aufgaben und die Rolle der Kinderschutzfachkraft konkretisiert, um eine grofie-

re Handlungssicherheit fiir die Fachkrifte der Kinder- und Jugendhilfe herzustellen.

Aufgrund der weiterhin hohen Nachfrage aus der Praxis wurde die Broschiire im
Jahr 2020 tiberarbeitet und um neue Erkenntnisse aus der Arbeit des Kompetenzzen-
trums Kinderschutz sowie um Berichte aus den Jahrestagungen der Kinderschutz-

fachkrifte der vergangenen sechs Jahre ergénzt.

Ich bin tiberzeugt, dass diese Broschiire weiterhin eine wichtige Orientierungshilfe

fiir die praktische Arbeit zum Schutz unserer Kinder sein wird.

j@qaﬂ; Sl

Dr. Joachim Stamp
Minister fiir Kinder, Familie, Fliichtlinge und Integration
des Landes Nordrhein-Westfalen

Einfuhrung

Als der Gesetzgeber im Jahr 2005 mit dem neuen § 8a SGB VIII den Begriff der ,in-
soweit erfahrenen Fachkraft” einfithrte, war ihm wohl selbst nicht bewusst, welche
Entwicklung er damit ausloste. Insbesondere in Nordrhein-Westfalen wurde dieser
Impuls unter Begleitung und Forderung des zustandigen Ministeriums aufgenom-

men und in eine Reihe von Qualifizierungsmafinahmen umgesetzt.

Seitdem haben das Institut fiir soziale Arbeit e.V., der Deutsche Kinderschutzbund
Landesverband Nordrhein-Westfalen und die Bildungsakademie BiS mehr als 4.000
Fachkrifte zertifiziert und sie damit fiir eine aktive Rolle im Kinderschutz qualifiziert.
In Nordrhein-Westfalen (NRW) hat sich fiir die ,insoweit erfahrene Fachkraft” der
Begriff der ,Kinderschutzfachkraft” etabliert, welcher in den folgenden Beitragen sy-

nonym verwendet wird.

Die vorliegende Broschiire stellt die Aufgaben und die Rolle der Kinderschutzfach-
kraft aus vielen unterschiedlichen Perspektiven von Autorinnen und Autoren mit
verschiedenen Professionshintergriinden dar. Daraus ergibt sich ein breites Bild der
Titigkeit der Kinderschutzfachkraft, das zeigt, welche Entwicklung die Ausgestal-
tung der Rolle seit der Einfithrung dieser zusitzlichen beraterischen Instanz genom-
men hat. Alle Beitrége verbindet, dass die Kinderschutzfachkraft als eine zentrale
Akteurin im Kinderschutz wahrgenommen wird, die dem Thema Kinderschutz auf
vielen Ebenen in der Beratung, in der fachlichen Diskussion, in der Zusammenarbeit

und in Netzwerken ein Gesicht geben kann.

Die erste Auflage dieser Broschiire wurde 2012 veréffentlicht. Seitdem haben sich
die Rolle und das Tatigkeitsfeld der Kinderschutzfachkraft — insbesondere durch das
Bundeskinderschutzgesetz — in der Praxis weiterentwickelt. Auch die Wissenschaft
hat die Kinderschutzfachkraft im Blick, wenngleich es an einer bundesweiten Be-
standsaufnahme zur Ausgestaltung der Rolle der Kinderschutzfachkraft weiterhin
fehlt. Fur die 2. Auflage wurden alle Texte von 2012 auf ihre Aktualitéit gepriift. Die
Artikel 1 bis 6 wurden aus der ersten Auflage, teilweise mit Anderungen, iibernom-
men. Wenngleich die Aussagen und Bewertungen im zeitlichen Kontext gelesen wer-
den miissen, enthalten sie bis heute Relevanz und konnen Anregungen fiir die Praxis

der Kinderschutzfachkrifte bieten. Der Artikel 7 zu den Jahrestagungen fiir Kinder-



schutzfachkrifte wurde aktualisiert und erginzt. In zwei neuen Beitrigen werden die
Ergebnisse zweier explorativer Studien dargestellt, die im Rahmen des Kompetenz-
zentrums Kinderschutz NRW durchgefithrt wurden.

Zu Beginn dieser Broschiire finden sich zehn Empfehlungen zur Ausgestaltung der
Rolle der Kinderschutzfachkraft. In einem gemeinsamen Diskussionsprozess haben
interne und externe Mitarbeiter/innen des Instituts fiir soziale Arbeit e. V., des Deut-
schen Kinderschutzbundes Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V. und der Bil-
dungsakademie BiS diese Empfehlungen in 2009 erstmals entwickelt und anhand der
Vorgaben des Bundeskinderschutzgesetzes in 2012 tiberarbeitet. Im Mittelpunkt ste-
hen hierbei die Rolle und der Auftrag der Kinderschutzfachkraft in einem System
des kooperativen Kinderschutzes, das neben der Jugendhilfe vor allem auch die Ge-
sundheitshilfe und die Schulen umfasst. Des Weiteren beinhaltet der Beitrag u. a.
Empfehlungen zur Qualifikation und Kompetenz der Kinderschutzfachkraft, zu ih-
ren Einsatzfeldern, zur Finanzierung sowie zur Qualitdtsentwicklung und Weiterent-
wicklung des Kinderschutzes.

In dem Beitrag von Britta Discher fragt die Autorin, ob die Kinderschutzfachkraft ein
»Notnagel’ fiir eine Qualitatssicherung im Prozess der Gefihrdungseinschiatzung”
ist. Sie beschreibt, wie die Kinderschutzfachkraft durch ihre prozessbegleitende
Fachberatung die Qualitit im Kinderschutz anhebt, indem sie eine interdisziplinédre
und interinstitutionelle Zusammenarbeit im Sinne eines kooperativen Kinderschut-
zes anregt. Discher sieht es als eine wichtige Aufgabe der Kinderschutzfachkraft, die
Kooperation und Zusammenarbeit nicht nur fallbezogen auszubauen, sondern sich
fiir die Implementierung eines kooperativen Kinderschutzes in einer Kommune mit
verantwortlich zu fithlen. Dazu gehort, dass die Kinderschutzfachkraft zwischen
Fachkriften vermittelt, ihr Wissen um die Bedeutung der Zusammenarbeit einbringt

und fiir die Akzeptanz dieser Aufgabe wirbt.

Matthias Moch und Manuel Junker-Moch beschreiben in ihrem aktualisierten Auf-
satz das Aufgabenspektrum der Kinderschutzfachkraft mit all ihren Widerspriich-
lichkeiten und Schwierigkeiten. Sie stellen ein Idealprofil der Fachkraft dar, das sich
aus Prozessberater/in, Kooperationskoordinator/in, Spezialist/in auf einem Gebiet,
methodischer/e Ratgeber/in und Wissensvermittler/in zusammensetzt. Die Kinder-
schutzfachkraft ibernimmt eine Prozessberatung, die in sechs Phasen ablduft und
sich an den Grundlagen der Kollegialen Beratung orientiert. Dariiber hinaus werden

in der Praxis mitunter Unsicherheiten um Zustandigkeiten zwischen Kinderschutz-
fachkraft, freien und 6ffentlichen Tragern deutlich, sodass Moch und Junker-Moch
fir falliibergreifende Konzepte und flichendeckende Strukturen in den jeweiligen

Regionen pladieren.

Der Beitrag von Monika Althoff nimmt den Beratungsprozess der Kinderschutzfach-
kraft beratungstheoretisch in den Blick. Dabei werden sowohl Aspekte der Situa-
tion und Rolle der falleingebenden Fachkraft als auch dazu komplementéar das Rol-
len- und Aufgabenverstindnis der Kinderschutzfachkraft beschrieben. Die Beratung
der Kinderschutzfachkraft wird als Instrument und Ort dafiir gesehen, dass Hand-
lungssicherheit im Kinderschutz durch Reflexion entsteht und durch den Blick der
Kinderschutzfachkraft von auflen sowie durch das Prinzip der Mehrperspektivitét

unterstiitzt wird.

Susanne Prinz legt in ihrem Beitrag ,Das Zuverldssige ist die Unzuverléssigkeit” den
Fokus auf die Lebenssituation von Kindern in suchtbelasteten Familien. Sie nennt
Daten dazu, wie viele Kinder in suchtbelasteten Familien aufwachsen, und beschreibt
die Auswirkungen der Sucht auf die Kinder, Eltern und das Lebensumfeld. Kinder
entwickeln dabei entsprechende Losungs- und Bewiltigungsstrategien, die von Fach-
kréften erkannt werden miissen. Die Autorin fithrt sowohl die Anforderungen, die
sich den Kinderschutzfachkriften stellen, als auch die Konsequenzen fiir eine Ge-
fahrdungseinschédtzung aus. Sie schliefSt mit praktischen Leitfragen fiir das Bera-

tungsgesprach und nennt Quellen fiir weitere Informationen.

Das Interview aus dem Jahr 2012 mit Marion Piotrowicz und Guido Kientopf, zwei
Kinderschutzfachkriften aus Nordrhein-Westfalen, zeigt anschaulich ein heteroge-
nes Aufgaben- und Einsatzfeld von Kinderschutzfachkréften. Beide berichten von
ihrem Werdegang zur Kinderschutzfachkraft, den Rahmenbedingungen und den
unterschiedlichen Anfragen und Inhalten der Beratung. Ihre Beraterrollen werden
durch ihr Einsatzfeld bestimmt, und es wird deutlich, welche Schwerpunkte sie in
ihrer Beratungstitigkeit setzen und mit welcher Verantwortung sie sich dem Bera-

tungsauftrag stellen.

Am Ende werfen Claudia Hiittermann und Friedhelm Giithoff einen Blick auf die
Jahrestagungen der Kinderschutzfachkrifte, die das ISA, der DKSB und die BiS seit

2007 gemeinsam veranstalten. Dieser Beitrag wurde fiir die 2. Auflage von Julia Pu-
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delko erganzt. Die Jahrestagungen haben sich mit der Diskussion im Kinderschutz
weiterentwickelt und stellen eine wichtige Plattform fiir Austausch und aktuelle The-
men im Kinderschutz dar. Ausgehend von der Fragestellung, was Kinderschutzfach-
kréfte fiir ihre Beratungstatigkeit brauchen, hat sich die jahrlich stattfindende Tagung
zu einer Institution fiir Kinderschutzfachkréfte entwickelt.

Auf der Basis einer qualitativen Studie zur Beratung der Kinderschutzfachkraft im
Kontext der Kindertagesbetreuung stellt Margareta Miiller Empfehlungen fiir gelun-
gene Rahmenbedingungen der Fachberatung nach § 8a SGB VIII fiir Kindertages-
stdtten und Familienzentren in Nordrhein-Westfalen vor. Neben der Qualifizierung
von Fachkriéften im Kinderschutz braucht es u. a. standardisierte und in den Einrich-
tungen etablierte Verfahren im Kinderschutz, die die Beteiligung von Eltern, Kindern
und Jugendlichen beriicksichtigen und einen niedrigschwelligen Zugang zur Kinder-
schutzfachkraft gewéhrleisten. Auch die zur Verfiigung stehenden Ressourcen und
Kompetenzen der Kinderschutzfachkraft selbst (z.B. spezifisches Fachwissen, Refle-
xivitdt) tragen dazu bei, dass die fallzustidndigen Fachkréfte mehr Handlungssicher-

heit entwickeln.

Zur ,Beratung der Kinderschutzfachkraft im Gesundheitswesen nach § 8b SGB
VIII und § 4 KKG* stellen Lena Deimel und Julia Pudelko ausgewihlte Schlaglichter
einer qualitativen Studie in Nordrhein-Westfalen vor. Mit der Einfithrung des Be-
ratungsanspruchs fiir Fachkrifte auflerhalb der Jugendhilfe stehen die Jugendédmter
seit 2012 vor der Herausforderung, Beratungsmoglichkeiten fiir Fachkrifte aufer-
halb der Jugendhilfe vorzuhalten. In diesem Beitrag werden auf der Grundlage der
Forschungsergebnisse Umsetzungsmodelle der Kommunen beschrieben sowie Er-
fahrungen mit der Beratung und die Bedeutung fiir die Arbeit im Kinderschutz
aus der Perspektive des Gesundheitswesens skizziert. Zum Abschluss werden eini-
ge identifizierte Herausforderungen und Gelingensfaktoren unter Einbezug beider

Perspektiven zusammengefasst.

1 Zehn Empfehlungen zur Ausgestaltung
der Rolle der Kinderschutzfachkraft
nach den §§ 8a Abs. 4, 8b Abs. 1 SGB VI
und § 4 KKG

Institut fUr soziale Arbeit e. V.
Deutscher Kinderschutzbund Landesverband NRW e. V.
und Bildungsakademie BiS

Das Institut fiir soziale Arbeit e. V., der DKSB Landesverband NRW e.V. und die
Bildungsakademie BiS haben seit dem Jahr 2005 im Rahmen ihrer Beratungs- und
Fortbildungstétigkeiten zahlreiche Erfahrungen mit den Ansdtzen und Strategien ge-
sammelt, die die 6ffentlichen und freien Trager zur Umsetzung der rechtlichen Be-
stimmungen nach der Einfithrung des § 8a SGB VIII entwickelt haben. Die Ausge-
staltung der Rolle der Kinderschutzfachkraft nach § 8a SGB VIII im Jahr 2005 stellte
dabei in der Praxis eine besondere Herausforderung dar, da diese vom Gesetzgeber
als neuer Akteur im Kinderschutz eingefithrt wurde, aber fiir ihre Tétigkeit keine
fachlich eindeutigen Handlungsleitlinien oder Vorbilder existierten. Auch einige Jah-
re nach Inkrafttreten des § 8a SGB VIII sind die ,insoweit erfahrenen Fachkrifte
nach § 8a SGB VIII“ zwar wichtige Akteure im Kinderschutz geworden, dennoch
sind bis heute immer noch einige Aspekte im Rahmen ihrer Tétigkeit und Rollen-
gestaltung ungeklart, was in der Praxis nicht selten zu Handlungsunsicherheiten bei
den Beteiligten fithrt. Zu den nach wie vor offenen Fragen im Schnittstellenmanage-
ment zwischen den freien Trédgern und dem Allgemeinen Sozialen Dienst in Féllen
von Kindeswohlgefahrdung gehéren auch verbindliche Leistungsbeschreibungen fiir

Kinderschutzfachkrifte, die die organisatorischen Rahmenbedingungen fiir ihren
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Teil 1 - ZEHN EMPFEHLUNGEN

Auftrag zur Fachberatung bei der Einschatzung einer Kindeswohlgefihrdung ver-
lasslich gestalten.

Mit dem Inkrafttreten des Bundeskinderschutzgesetzes zum 01.01.2012 sind darii-
ber hinaus neue Strukturen und Herausforderungen fiir die Tétigkeit der Kinder-
schutzfachkrifte entstanden. Das Institut fiir soziale Arbeit e. V., der Deutsche Kin-
derschutzbund Landesverband NRW e.V. und die Bildungsakademie BiS ergédnzt
deshalb die 2009 erstellten Empfehlungen und Standards vor dem Hintergrund des
neuen Gesetzes." Im Mittelpunkt stehen hierbei die Rolle und der Auftrag der Kin-
derschutzfachkraft in einem System des kooperativen Kinderschutzes, das neben der
Jugendhilfe vor allem auch die Gesundheitshilfe und die Schulen umfasst. Die im
Gesetzestext titulierte ,insoweit erfahrene Fachkraft” wird im Folgenden ,Kinder-
schutzfachkraft” genannt, da in dieser Bezeichnung konkreter und deutlicher auf das
Tétigkeitsfeld und die benoétigte spezifische Kompetenz im Kinderschutz verwiesen
wird. Dabei handelt es sich um eine Kompetenz im Kinderschutz, die ,die Organi-
sation und Durchfithrung qualifizierter kollegialer und interdisziplindrer Beratung
zur Gefiahrdungseinschitzung fiir ein gefihrdetes Kind oder einen Jugendlichen®
(Discher 2012: 240) umfasst.

1.1 Die Beratung durch die Kinderschutzfachkraft

Gegenstand der Beratung durch die Kinderschutzfachkraft ist die Einschétzung einer
Kindeswohlgefihrdung. Der Fachbegriff ,Gefihrdungseinschéitzung” steht nun nach
§ 8a Abs. 4 SGB VIII leitend fiir das frither manchmal wechselnde Vokabular zwi-
schen Risikoeinschétzung oder Gefidhrdungsabschdtzung etc. Mit der Einfithrung des
Bundeskinderschutzgesetzes haben nicht mehr nur Fachkrifte und Tréger der freien
Jugendhilfe einen Anspruch auf Beratung im Prozess der Gefihrdungseinschitzung;
dieser erstreckt sich durch die Erweiterung in § 4 KKG und § 8b Abs. 1 SGB VIII nun
auch auf Systeme auflerhalb der Jugendhilfe. So hat die Kinderschutzfachkraft nach
der jetzt geltenden Rechtsgrundlage drei unterschiedliche Beratungsfelder:

1 Die Neubearbeitung der Empfehlungen war Bestandteil des Projektes ., Qualitatsstandards fiir Kin-
derschutzfachkréfte” des Kompetenzzentrums Kinderschutz in Kooperation des DKSB Landesver-
bandes NRW e.V. mit dem Institut fiir soziale Arbeit (ISA] e. V., gefordert vom damaligen Ministeri-
um fiir Familie, Kinder, Jugend, Kultur und Sport des Landes Nordrhein-Westfalen.

1. Aufgabe der Kinderschutzfachkraft ist es, nach § 8a Abs. 4 SGB VIII freie Tra-
ger der Jugendhilfe bei der Gefdhrdungseinschdtzung zu beraten. Dabei sind
die freien Tréger im Rahmen der Vereinbarungen nach § 8a Abs. 4 SGB VIII
zur Einhaltung bestimmter Verfahrensschritte zur Wahrnehmung des Schutz-

auftrages verpflichtet.

2. Nach § 4 KKG i. V. m. § 8b Abs. 1 SGB VIII erfiillt die Kinderschutzfachkraft
den Beratungsanspruch gegeniiber den Berufsgeheimnistrigerinnen und Be-
rufsgeheimnistriagern des § 4 KKG, wenn diesen gewichtige Anhaltspunkte ei-
ner Kindeswohlgefihrdung bekannt werden. Zu diesen gehéren u. a. Arztinnen
und Arzte sowie andere Professionen des Gesundheitswesens, Lehrerkrifte oder
Schulsozialarbeiterinnen und Schulsozialarbeiter an 6ffentlichen und privaten
Schulen. Die Berufsgeheimnistriger/innen nach § 4 KKG sind bei Bekanntwer-
den gewichtiger Anhaltspunkte einer Gefahrdung dazu aufgefordert, bestimmte
Verfahrensschritte zur Wahrnehmung des Schutzauftrages durchzufiihren.

3. Uber die Gruppe der Berufsgeheimnistrager/innen hinaus haben nach § 8b Abs.
1 SGB VIII zudem alle Personen, die beruflich in Kontakt mit Kindern und Ju-
gendlichen stehen, Anspruch auf eine Beratung durch eine Kinderschutzfach-
kraft bei der Gefihrdungseinschiatzung. Anders als bei den Berufsgeheim-
nistrdgerinnen und Berufsgeheimnistragern sind diese Berufsgruppen nicht
verpflichtet, bestimmte Verfahrensschritte zur Wahrnehmung des Schutzauf-
trages einzuhalten. Um die Inanspruchnahme der Fachberatung durch eine Kin-
derschutzfachkraft in der Behindertenhilfe zu beférdern, wurde im Zuge des
Bundeskinderschutzgesetzes weiter geregelt, dass die Vertrage zwischen den Re-
habilitationseinrichtungen und den Rehabilitationstragern das Angebot enthal-
ten, bei gewichtigen Anhaltspunkten fiir eine Kindeswohlgefdhrdung Beratung
in Anspruch nehmen zu koénnen (vgl. § 21 SGB IX).

1.2 Verschiedene Rollen und Aufgaben der Kinderschutzfachkraft

Im Zuge der Profilierung der Kinderschutzfachkraft kristallisieren sich derzeit zwei
Rollenmodelle heraus: die Kinderschutzfachkraft als fallbezogener/e Berater/in und

die Kinderschutzfachkraft als falliibergreifender/e Koordinator/in.
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Als fallbezogener/e Berater/in iibernimmt sie im Rahmen der Gefdhrdungseinschat-
zung unterschiedliche Aufgaben als (vgl. ausfithrlicher Moch/Junker-Moch 2009):
— Fachberater/in im Kinderschutz
—  Verfahrensexperte/in
—  Methodischer/e Berater/in
— im Bereich der Gesprichsfithrung im kollegialen Team
— zu Fragen der Durchfithrung von Elterngesprachen im Bereich Kindeswohl-
gefihrdung
— zu Fragen der Einbeziehung von Kindern und Jugendlichen in die Gefdhr-
dungseinschitzung

i

Experte/in in Fragen des Hilfenetzes in der jeweiligen Region

— Beteiligter/e an der Qualitatsentwicklung im Kinderschutz

Leitziel des fachlichen Handelns der Kinderschutzfachkraft als fallbezogener/e Be-
rater/in bei der Gefihrdungseinschitzung ist die bestmogliche Gewihrleistung des
Kinderschutzes. Wie die Kinderschutzfachkraft diese Rolle konkret ausfiithrt, muss
differenziert und nach den Kooperationsbedingungen vor Ort in offenen Diskursen

verbindlich geklért werden.

Neben der Rolle der einzelfallbezogenen Beratung existiert das Rollenmodell der
koordinierenden Kinderschutzfachkraft, die als Ansprechperson die unterschied-
lichen Kompetenzen und Tatigkeitsfelder der verschiedenen Kinderschutzfachkrifte
in Arbeitskreisen, Netzwerken u. 4. zusammenfiihrt. Dabei kann eine Kinderschutz-
fachkraft mehrere Kinderschutzfachkrifte und alle Aktivititen, die den Schutz-
auftrag betreffen, innerhalb eines (grofleren) freien Trégers koordinieren oder im
Auftrag des Jugendamtes fiir das regionale Netzwerk der Kinderschutzfachkrifte zu-
stidndig sein. Zu ihren Aufgaben gehoren weiterhin:
— Organisation von Qualitétszirkeln, Intervision und Fallsupervision fiir Kinder-
schutzfachkrifte
—  Erméglichung von Fortbildungen von Fachkriften und Kinderschutzfachkriften
zu Kinderschutzthemen

— Beteiligung an der Qualitatsentwicklung im Kinderschutz

1.3 Qualifikation

Aufgrund der neuen Gesetzeslage mit der Erweiterung des Beratungsanspruchs
durch Kinderschutzfachkrifte fiir Berufsgruppen auflerhalb der Jugendhilfe ist bei
der Qualifikation der Kinderschutzfachkrifte deutlicher als zuvor zwischen Perso-

nen innerhalb und auflerhalb der Jugendhilfe zu unterscheiden.

1.3.1 Die Kinderschutzfachkraft als Fachkraft der Jugendhilfe
Die Titigkeit als Kinderschutzfachkraft nach § 8a Abs. 4 SGB VIII ist durch die Ge-
setzgebung zundchst an keine Profession gebunden, sondern kann von Fachkréften,

die eine Qualifikation geméf3 § 72 SGB VIII aufweisen, wahrgenommen werden.

Nach § 8a Abs. 4 S. 2 SGB VIII sind nunmehr die Kriterien fiir die Qualifikation der
Kinderschutzfachkraft in ortlichen Vereinbarungen festzulegen. Generell sollte die
Eignung zur Tatigkeit als Kinderschutzfachkraft davon abhéngig gemacht werden,
ob die jeweilige Person tiber die im Kinderschutz erforderliche Beratungserfahrung
und die fiir das Beratungsfeld notwendigen Kompetenzen verfiigt. Fachlicher Kon-
sens ist, dass ihre Tétigkeit Erfahrungen in der Arbeit in Kinderschutzfillen und
damit eine mehrjihrige Berufserfahrung voraussetzt, um eine qualifizierte Fach-
beratung zu gewihrleisten. Zur Konkretisierung empfehlen wir nach den Kriterien
des Deutschen Qualifikationsrahmens fiir lebenslanges Lernen (DQR 2011) folgende
Vorgaben fiir ihre Qualifikation:

Fachkompetenzen

Wissen

— Kenntnisse der rechtlichen Grundlagen und Verfahrensschritte im Fall einer
Kindeswohlgefahrdung

— Kenntnisse iiber Formen und Ursachen von Kindeswohlgefahrdung und damit
einhergehende familidre Dynamiken

— Kenntnisse zur Einschitzung von gewichtigen Anhaltspunkten einer Kindes-
wohlgefihrdung unter Berticksichtigung von Schutz- und Risikofaktoren

— Kenntnisse und Erfahrungen mit den Arbeitsweisen kooperierender Institutio-
nen im Kinderschutz

— je nach Einsatzgebiet Fachwissen {iber spezielle Formen der Kindeswohlgefahr-
dung (z.B. sexualisierte Gewalt), spezielle Altersgruppen oder institutionelle
Felder etc.
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— Kenntnisse iiber regionale Hilfe- und Unterstiitzungsangebote
— Organisations- bzw. feldspezifisches Systemwissen

Fertigkeiten

—  Methodenkompetenz in Fragen der Gefiahrdungseinschitzung (Umgang mit
Einschitzungsinstrumenten, Methoden der Kollegialen Beratung, Gespréchs-
fithrung, Vermittlungskompetenz etc.)

— sozialpddagogisches (diagnostisches) Fallverstehen

Personale Kompetenzen
Sozialkompetenz
— Erfahrungen in der Fachberatungstitigkeit (Methodenkompetenz in der Ge-

spréachsfithrung und Moderation von Teams und Einzelpersonen)

i

Gesprichsfithrung mit Eltern im Rahmen der Gefihrdungseinschitzung

i

Gesprichsfithrung mit Kindern und Jugendlichen im Rahmen der Gefihrdungs-
einschitzung
— eine an den Kindern und deren Lebenswelt orientierte Haltung

Selbststandigkeit

— Kenntnisse und Féhigkeit, den Prozess der Gefdhrdungseinschitzung und den
Hilfeprozess, das Handeln der am Prozess Beteiligten und die eigene Selbststeu-
erung zu reflektieren

—  Wahrnehmung regelmafliger Weiterqualifizierung

Kinderschutzfachkrifte weisen die oben genannten Kenntnisse und Kompetenzen
nach, indem sie belegen, dass sie diese in ihrer bisherigen Berufstitigkeit erworben
und sich dariiber hinaus zu diesen Anforderungen fortgebildet haben. Die Kinder-
schutzfachkrifte bilden sich kontinuierlich zu Fragen des Kinderschutzes, ihrer Rolle
und Tétigkeit (z.B. im Rahmen eines Zertifikatskurses zur Kinderschutzfachkraft)
fort. Eine regelmiaflige Weiterqualifizierung gehort dartiber hinaus zu den berufli-
chen Verpflichtungen einer Kinderschutzfachkraft, um auf dem aktuellen Stand der
Fachlichkeit zu bleiben.

Kinderschutzfachkrifte, die in speziellen Arbeitsfeldern titig sind oder spezielle Be-
ratungsschwerpunkte besitzen, bilden sich hierzu weiter fort und vernetzen sich in

diesen Bereichen. Dies betrifft insbesondere jene Kinderschutzfachkrifte, die die Be-

rufsgruppen nach § 4 KKG und § 8b Abs. 1 SGB VIII beraten. Diese sind aufgefor-
dert, sich die notige fachliche Expertise zum fachfremden Beratungsfeld anzueignen.
Eine weitere Moglichkeit ist es, eine Beratung in enger Zusammenarbeit mit einer
anderen Kinderschutzfachkraft durchzufiihren, die in dem Beratungsfeld professio-
nell verwurzelt ist (Tandem-Modell, vgl. Punkt 4). Kinderschutzfachkrifte, die in die-
sen Arbeitsfeldern titig sind, werden sehr wahrscheinlich im Rahmen der Beratung
zur Gefihrdungseinschitzung mit vielen grundlegenden Fragen konfrontiert wer-
den, beispielsweise Fragen zur Wahrnehmung und Beurteilung von gewichtigen An-
haltspunkten, Methoden der Gefiahrdungseinschitzung, Gesprachsfithrung, Hilfsan-
geboten etc. Wie bereits die Beratungserfahrungen von Kinderschutzfachkriften in
Kindertageseinrichtungen zu Beginn der Umsetzung des § 8a SGB VIIL i. d. F. von
2005 gezeigt haben, sind fiir Berufsgruppen, die seltener mit dem Thema ,Kindes-
wohlgefahrdung® zu tun haben, Vorgaben zur Wahrnehmung des Schutzauftrages
mit Unsicherheiten und Unklarheiten verbunden. Kinderschutzfachkréfte, die diese
Berufsgruppen beraten, miissen sich darauf einstellen, dass ihre Beratung zur Ge-
fahrdungseinschédtzung zunichst auch Wissensvermittlung und individuelles Coa-

ching umfassen kann.

1.3.2 Die Kinderschutzfachkraft als Fachkraft auflerhalb der Jugendhilfe
Im Grundsatz sollte die Kinderschutzfachkraft eine Fachkraft der Jugendhilfe sein,
da ihre Tatigkeit eine origindre Aufgabe der Jugendhilfe ist. Um die Kooperations-
beziehungen mit den Systemen auflerhalb der Jugendhilfe auf eine fachlich allseits
akzeptierte Grundlage zu stellen und die Kommunikation zwischen den Systemen
zu verbessern, konnen auch Fachkrifte aus anderen Arbeitsfeldern wie der Schule
und dem Gesundheitswesen als Kinderschutzfachkréfte téitig werden, wenn diese die
entsprechenden Erfahrungen und arbeitsfeldspezifischen Kompetenzen der Kinder-
und Jugendhilfe vorweisen konnen. Neben den unter 1.3.1 formulierten Anforderun-
gen, die eine Kinderschutzfachkraft zu erfiillen hat, sollten Kinderschutzfachkrifte,
die keine Fachkrifte nach dem § 72 SGB VIII sind, iiber die unter 1.3.1 genannten
Qualifikationen hinaus iiber folgende Kenntnisse und Kompetenzen verfiigen:

— Kenntnisse tiber die Strukturen und Leistungen der Jugendhilfe

— praktische Erfahrungen in der Kooperation mit der Kinder- und Jugendhilfe

— praktische Erfahrungen mit Kinderschutzfillen
-

eine mindestens dreijahrige Berufserfahrung in ihrer eigenen Profession
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Kinderschutzfachkréfte auflerhalb der Jugendhilfe konnen den Beratungsanspruch
nach den §§ 8a Abs. 4 und 8b Abs. 1 SGB VIII nur erfiillen, wenn sie hierzu generell

oder im Einzelfall das Einverstédndnis des zustdndigen Jugendamtes erhalten. Dabei

muss sichergestellt sein, dass sie die Expertise der Jugendhilfe (z.B. in Form einer

Kinderschutzfachkraft als Tandempartnerin aus dem Feld der Jugendhilfe) in die Be-

ratung miteinbeziehen (vgl. Tandem-Modell unter Punkt 1.4).

Berufliche
Qualifikation

P&adagogische
Grundqualifikation/
Fachkraft nach

§ 72 SGB VIII

keine Fachkraft nach
§ 72 SGB VIII, aber

Kenntnisse lber die
Strukturen und
Leistungen der
Jugendhilfe

eignen
sichan

mehrjahrige
praktische Erfahrun-
gen in der Kooperation
mit der Kinder- und
Jugendhilfe

fiir Alle: Mehrjahrige
Berufserfahrung

Voraussetzungen
zur Tatigkeit als
KSFK

Erfahrung in der
Fallarbeit im
Kinderschutz

Weiterbildung zur
Kinderschutzfach-
kraft/an der
Fortbildung im
inderschutz

Kenntnisse zu
speziellen Themen-
komplexen bei
Kindeswohlgefahr-
dung oder
spezifischen
Arbeitsfeldern

Einsatz
als

Rollen und
Einsatzfelder

Fallberatende
Kinderschutz-
fachkraft

bei freien Tragern der
Jugendhilfe nach
§ 8a Abs. 4 SGB VIII

bei Berufsgeheim-
istragern/-innen
nach § 4 KKG

bei Berufsgruppen
nach § 8b Abs. 1 SGB
Vil

Koordinierende
Kinderschutz-
fachkraft

bei einem freien
Trager

im Auftrag des
Jugendamtes fir
eine Region

Abbildung 1: Qualifikation und Einsatzfelder der Kinderschutzfachkrafte (KSFK]

1.4 Einsatzfelder der Kinderschutzfachkraft nach §§ 8a Abs. 4, 8b Abs. 1

SGB Viil und § 4 KKG

Das Einsatzfeld, in dem die Kinderschutzfachkraft nach §§ 8a Abs. 4 und 8b Abs. 1
SGB VIII und § 4 KKG tétig wird, sollte sich nach ihrem Fachwissen richten. Dieses
Fachwissen kann sich sowohl auf besondere Kenntnisse eines institutionellen Feldes

(Kindertageseinrichtungen, Schule etc.) als auch auf Kenntnisse bestimmter Gefahr-
dungsformen beziehen (sexualisierte Gewalt, psychische Erkrankungen der Eltern
etc.). Generell hingt das Einsatzgebiet der Kinderschutzfachkraft ab:

— von den aktuellen rechtlichen Bestimmungen,

— von der Ausgestaltung der Kooperationsvereinbarungen nach §§ 8a Abs. 4, 8b
Abs. 1 SGB VIII und § 4 KKG,

— von den arbeitsfeldspezifischen und fachspezifischen Kenntnissen, die fiir eine
Beratungstitigkeit in einem bestimmten Arbeitsfeld der Jugendhilfe oder der
angrenzenden Systeme wie Schule und Gesundheitswesen nétig sind, und

— von den beruflichen Kompetenzen der Fachkraft (z.B. Beratungserfahrung,

methodisches Wissen etc.).

Einzelfall

Institutionelles Einzelfeld

Kinderschutzfachkraft
nach §§ 8a Abs. 4, 8b Abs. 1 SGB VIII,
8§ 4 KKG

’ Berufliche Kompetenzen \
Arbeitsfeldspezifisches oder
fachspezifisches Wissen

Ausgestaltung der Koop einbarung
nach §§ 8a Abs. 4, 8b Abs. 1 SGB VIII, § 4 KKG

§8 8a Abs. 4, 8b Abs. 1 SGB VIl und § 4 KKG
Gesetzlicher Rahmen

Abbildung 2: Bestimmung des Einsatzfeldes einer Kinderschutzfachkraft
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Wenn eine Kinderschutzfachkraft in einem Arbeitsfeld berdt, in dem ihr spezifi-
sche Kompetenzen fehlen, ist diese verpflichtet, Personen aus diesem Arbeitsfeld in
die Gefihrdungseinschatzung miteinzubeziehen. Dieser Grundsatz ist vor allem im
Hinblick auf die Beratung von Berufsgeheimnistragerinnen und Berufsgeheimnis-
tragern nach § 4 KKG, die aus jugendhilfeexternen Arbeitsfeldern kommen, wich-
tig. Denkbar wire fiir die Beratungsfelder nach § 4 KKG ein ,,Tandem-Modell“, in
dem eine Kinderschutzfachkraft aus dem Jugendhilfesystem mit einer Kinderschutz-
fachkraft aus dem jeweils zu beratenden Arbeitsfeld zusammenarbeitet. In einem
solchen Tandem-Modell fithren beide Kinderschutzkrafte ihr Fachwissen aus ihren
jeweiligen Bereichen im Rahmen der Gefihrdungseinschitzung und der Koopera-
tion zwischen den Systemen zusammen. Diese Arbeitsweise setzt allerdings vor-
aus, dass z.B. Arztinnen und Arzte, Hebammen und Entbindungspfleger, Lehrkriafte
oder andere jugendhilfeexterne Berufsgeheimnistrager/innen die unter Punkt 1.3 er-
wihnten Voraussetzungen fiir eine Tatigkeit als Kinderschutzfachkraft mitbringen
und sich entsprechend fortbilden. Die systemiibergreifende Tandemarbeit von Kin-
derschutzfachkraften muss dabei auf einem gemeinsamen Verstandnis der Rahmen-
bedingungen, Verfahren und Inhalte zum Thema Kinderschutz und speziell der Ge-
fahrdungseinschétzung basieren. Des Weiteren bedarf es eines abgestimmten und
koordinierten Systems der Kooperation zwischen den beteiligten Systemen, in die
die verschiedenen Kinderschutzfachkrifte eingebettet sind. Es miissen gemeinsame
Vereinbarungen der Zusammenarbeit im Kinderschutz nach § 4 KKG mit den be-
troffenen Systemen und Berufsgruppen geschlossen und sowohl eine Struktur als
auch ein Verfahren zur Zusammenarbeit, unter der Verantwortung des Jugendamtes,

etabliert werden.

1.5 Anbindung der Kinderschutzfachkraft nach den §§ 8a Abs. 4,
8b Abs. 1 SGB VIl und § 4 KKG

Durch die Systematik des Bundeskinderschutzgesetzes in den §§ 8a Abs. 4, 8b
Abs. 1 SGB VIII und § 4 KKG ist klar geregelt, dass die Beratungstatigkeit der
Kinderschutzfachkraft vor einer Einbeziehung des Jugendamtes bzw. des Allge-
meinen Sozialen Dienstes liegen muss. Die Weitergabe von Daten ist nach § 4
KKG erst dann und nur dann berechtigt, wenn vorher eine Gefahrdungseinschat-
zung durch den/die Berufsgeheimnistrager/in unter Einbeziehung der Eltern und
Kinder und Jugendlichen stattgefunden hat. Zur professionellen Umsetzung die-
ses Prozesses hat der/die Berufsgeheimnistréger/in einen Anspruch auf Beratung

durch eine Kinderschutzfachkraft. Diese Beratung muss folglich vor der Weiter-
gabe der Information an das Jugendamt erfolgen. Diese Uberlegung wird auch
nicht durch die Regelverpflichtung zur pseudonymisierten Beratung relativiert.
Die Mitarbeiter/innen des Allgemeinen Sozialen Dienstes konnen auch bei Un-
kenntnis der meldenden Personen ihren Schutzauftrag nach § 8a Abs.1 SGB VIII
nicht aufler Acht lassen und miissen bei Anhaltspunkten fiir eine Kindeswohl-
gefahrdung handeln. Die Téatigkeit der Kinderschutzfachkraft kann deshalb nicht
von Fachkriften tibernommen werden, die den Schutzauftrag nach § 8a Abs. 1
SGB VIII wahrnehmen. Durch diese Differenzierung wird eine Gefihrdungsein-
schiatzung gewihrleistet, die den Berufsgeheimnistragerinnen und -tridgern und
den freien Trégern der Jugendhilfe die Moglichkeit gibt, im Rahmen ihrer Ver-
trauensbeziehung zu der Familie und unter Ausschopfung der eigenen Unter-
stitzungsmoglichkeiten auf den Hilfebedarf im jeweiligen Fall zu reagieren. Die
Kinderschutzfachkraft sollte dabei extern hinzugezogen werden, um eine unvor-
eingenommene Beratungstitigkeit zu gewdhrleisten und den Beratungsprozess

vor ,blinden Flecken“ zu schiitzen.

Da neben den Berufsgeheimnistragerinnen und -tragern und den freien Tragern der
Jugendhilfe alle Personen auflerhalb der Jugendhilfe, die beruflich mit Kindern und
Jugendlichen Kontakt haben, einen Anspruch auf Beratung durch eine Kinderschutz-
fachkraft gegeniiber dem o6ffentlichen Trager der Jugendhilfe haben (vgl. § 8b Abs. 1
SGB VIII), sollten die Jugendémter, einer Anregung aus der Gesetzesbegriindung fol-
gend einen ,,Pool“ von Kinderschutzfachkriften bilden, die vielfaltige Beratungs-
schwerpunkte im Bereich der Gefihrdungseinschitzung aufweisen. So heifst es in der
Begriindung zum Bundeskinderschutzgesetz:

»Im Kinderschutz erfahrene Fachkrdfte sollen in einem System des kooperativen Kin-
derschutzes eine erweiterte Aufgabenstellung erhalten. Sie iibernehmen nicht nur be-
ratende und prozessbegleitende Aufgaben gegeniiber Fachkrdften in den Einrichtun-
gen und Diensten der Kinder- und Jugendhilfe, sondern auch gegeniiber aufSerhalb
des Systems der Kinder und Jugendhilfe tédgigen Berufsgruppen, die im Kontakt mit
Kindern und Jugendlichen stehen. Diesen Berufsgruppen rdumt die Vorschrift einen
Rechtsanspruch auf Beratung gegeniiber dem ortlichen Tréiger der offentlichen Ju-
gendhilfe ein, der im Rahmen seiner Gesamtverantwortung zur Vorhaltung eines
Pools an Fachkriften verpflichtet ist.“ (Begriindung Gesetzesentwurf Bundeskin-
derschutzgesetz Drucks. 17/6256, S. 22, Hervorh. d. Verf.)
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Der ,Pool fungiert als zentrale Anlaufstelle fir die ratsuchenden Personen (insb.

nach § 8b SGB VIII) und wird durch eine koordinierende Kinderschutzfachkraft or-

ganisiert. Zentrale Aufgabe des ,Pools” ist es, eine Vermittlung geeigneter Kinder-

schutzfachkrifte zu gewdhrleisten. Hierfiir miissten Kinderschutzfachkrafte mit un-

terschiedlichen Spezialgebieten (sexualisierte Gewalt, medizinischer Hintergrund

zur Beratung des Gesundheitswesens, Expertise im Suchtbereich etc.) im ,Pool” re-

présentiert sein. Dariiber hinaus sollte ein solcher ,Pool” folgende Aufgaben erfiillen:

— Regelangebote zur Intervision fiir die Kinderschutzfachkrifte (kollegialer Aus-
tausch zur Praxisreflexion) erméoglichen

— Angebote der Supervision zur Reflexion der eigenen Rolle vorhalten

— inhaltliche (Weiter-)Entwicklung des Kinderschutzes und der Beratungstitigkeit
gewihrleisten

—  Qualifizierung organisieren und anbieten

— als Interessenvertretung der Kinderschutzfachkrifte nach aufen fungieren

Um einen solchen ,Pool” zu griinden, miissen folgende Fragen geklért werden:

—  Wer tibernimmt die Koordination des ,,Pools“?

—  Wie kann die Erreichbarkeit der koordinierenden und der beratenden Kinder-
schutzfachkrifte sichergestellt werden?

—  Wo ist der ,Pool” organisatorisch eingebunden?

1.6 Fallverantwortung

Die Kinderschutzfachkraft hat eine beratende Funktion und tibernimmt die Pro-
zessbegleitung, nicht die Fallverantwortung. In Vereinbarungen ist festzuhalten,
dass die Fallverantwortung bei der fallzustédndigen Fachkraft in Absprache mit den
Regelungen in der Einrichtung verbleibt. In Ausnahmefillen kann es Konstellatio-
nen geben, in denen sich eine Kinderschutzfachkraft aus ihrer Haltung heraus zum
Handeln aufgefordert sieht, allerdings dadurch in ein Spannungsverhéltnis zu ihrer
Rolle als Kinderschutzfachkraft kommen kann. Der Umgang mit solchen Situatio-
nen sollte fiir alle Beteiligten transparent besprochen und gemeinsam dokumen-
tiert werden. Grundlage ist hierbei ein kooperatives Verstindnis von Kinderschutz

in geteilter Verantwortung.

2 Die folgenden Ausfiihrungen zu einem Pool der Kinderschutzfachkrafte basieren auf den Ergeb-
nissen der Landeskonferenz der koordinierenden Kinderschutzfachkréfte in Nordrhein-Westfalen,
die vom DKSB LV NRW begleitet wird.

1.7 Dokumentation

Die Tiatigkeit der Kinderschutzfachkraft wird durch eine fachlich begriindete und
einheitliche Dokumentationsform der Beratung unterstiitzt.® Die Beteiligten haben
sich tiber solche Dokumentationsinstrumente abzustimmen. Die Erstellung der Do-
kumentation liegt in der Verantwortung der Kinderschutzfachkraft. Sie ersetzt nicht
die Falldokumentation. Die Dokumentation des Beratungsprozesses durch die Kin-
derschutzfachkraft erméglicht dessen Nachvollziehbarkeit und Transparenz. Sie
dient als Grundlage fiir die Evaluation, die wissenschaftliche Begleitforschung der
Titigkeit der Kinderschutzfachkréfte und ermoglicht die systematische Erfassung
von Fehlerquellen im Beratungsprozess. In Haftungsfillen ist sie neben der Falldoku-
mentation ein wichtiges Instrument der Sicherheit fiir alle Beteiligten. Grundsitzlich

sind die entsprechenden datenschutzrechtlichen Bestimmungen zu beachten.

1.8 Qualitatsentwicklung der Tatigkeit der Kinderschutzfachkraft

a) Kollegiale Reflexion

Zur Sicherstellung der Qualitatsentwicklung finden regelmiflige Austauschtref-
fen der Kinderschutzfachkrifte zur kollegialen Reflexion ihrer Praxiserfahrungen
(Intervision) statt. Dariiber hinaus missen die titigen Kinderschutzfachkrifte die
Moglichkeit haben, Supervision in Anspruch zu nehmen. Die Reflexion der eigenen
Kinderschutzarbeit und die Auseinandersetzung mit sowohl subjektiven als auch or-
ganisationsgeschuldeten Einschédtzungs- und Verarbeitungsprozessen gelten dabei

als notwendige Standards fiir die Tétigkeit der Kinderschutzfachkréfte.

b] Teilnahme an Netzwerken

Die Teilnahme der koordinierenden Kinderschutzfachkrifte an Netzwerktreffen
zum Kinderschutz und zu den Frithen Hilfen, wie sie das Bundeskinderschutzge-
setz vorsieht, ist zwingend erforderlich. Nach § 3 Abs 1. sind Gegenstand der Netz-
werke Frithe Hilfen auch Abstimmungsverfahren zum Kinderschutz. Dabei kon-
nen Kinderschutzfachkrifte eine wichtige Rolle spielen. In diesem Zusammenhang
ist es wichtig, dass die Kinderschutzfachkraft fortlaufend iiber die Angebote der
Frithen Hilfen informiert ist und die entsprechenden Kooperationspartner kennt.

Gleichzeitig kann sie ihr Wissen zu evtl. Liicken im Netzwerk und in Angeboten

3 Vgl.u.a.Vorlagen zur Dokumentation aus den Zertifikatskursen zur Kinderschutzfachkraft der BIS/
DKSB NRW und des ISA; vgl. auch zur Relevanz der Dokumentation der Kinderschutzfachkraft fir
den Allgemeinen Sozialen Dienst: Schimke 2012: 260 f.
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Frither Hilfen beim Kinderschutz zur Sprache bringen. Hier sind die Verantwortli-
chen aufgerufen, entsprechende Strukturen und Ressourcen zur Verfiigung zu stel-
len, die es den Fachberatenden ermdéglicht, in einen kontinuierlichen sozialraum-
bezogenen Austausch zu treten. Im Einzelfall beratende Kinderschutzfachkrifte
sollten ihre Beteiligung an den Netzwerken Frither Hilfe tiber ihre jeweiligen Tra-
ger kldren. Vor Ort ist zu priifen, welche weiteren Gremien es im Kinderschutz gibt
und wie eine sinnvolle Beteiligung der Kinderschutzfachkrifte an solchen Gremien

gestaltet werden kann.

c) Qualifizierung im Einzelfall

Um einen qualifizierten Beratungsprozess der Kinderschutzfachkraft im akuten
Fall zu ermdglichen, sollten die Mitarbeiter/innen der freien Trdger und die Be-
rufsgeheimnistrager/innen nach § 4 KKG fallunabhéngig in Fragen des Kinder-
schutzes in ihrem Tatigkeitsbereich qualifiziert und informiert werden. Hierzu
zdhlen insbesondere die Information tiber die bestehenden Vereinbarungen und
einrichtungsinternen Verfahren nach § 4 KKG und den §§ 8a und 8b SGB VIII und
die Vermittlung von Wissen tiber gewichtige Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohl-
gefihrdung und Methoden zur Gefihrdungseinschitzung. Die Triager haben die
Verantwortung fiir diesen Qualifizierungsprozess zu tragen. Die Kinderschutzfach-
kraft kann hierbei allerdings einbezogen werden.

d) Qualifizierung der Berufsgeheimnistrager/-innen nach § 4 KKG

Eine besondere Herausforderung stellt die Qualifizierung der Berufsgeheimnistré-
ger/innen nach § 4 KKG dar. Diese sind aufgefordert, den Schutzauftrag in be-
stimmten Verfahrensschritten umzusetzen, welche u. a. beinhalten, gewichtige An-
haltspunkte wahrzunehmen, Gesprache mit dem Kind oder dem Jugendlichen und
dessen Eltern iiber die Situation zu fithren und auf Hilfen hinzuwirken. Diese Auf-
gaben setzen die Fédhigkeit zur Wahrnehmung und Beurteilung von gewichtigen
Anhaltspunkten, eine Gesprichsfithrungskompetenz beim Thema Kindeswohlge-
fahrdung, Kenntnisse iiber geeignete Hilfen und Méglichkeiten zur Kontrolle der
Inanspruchnahme der Hilfen voraus. In der Durchfithrung der Verfahrensschrit-
te werden die Berufsgeheimnistrdger/innen zwar von einer Kinderschutzfachkraft
begleitet und beraten, die Beratung ersetzt aber keine eigene intensive Auseinan-
dersetzung und Weiterbildung zu den vom Gesetzgeber geforderten Verfahrens-
schritten. Hier sind die Berufsverbiande und Verantwortlichen aufgerufen, entspre-

chende fachliche Vorgaben und Verfahrensabliufe fiir die jeweiligen Arbeitsfelder

zu entwickeln und Weiterbildungsangebote zum Thema ,Vorgehen bei Bekannt-
werden gewichtiger Anhaltspunkte einer Kindeswohlgefahrdung” zu initiieren.

e) Evaluation

Eine regelméflige Evaluation der Kooperationsvereinbarungen nach den §§ 8a Abs.
4, 8b Abs. 1 SGB VIII und § 4 KKG und der Dokumentation der Kinderschutzfach-
kréfte soll zum Anlass genommen werden, zur Qualitdtssicherung der Qualifizierung
der Kinderschutzfachkrifte beizutragen und die Auswahl des Personenkreises der
Kinderschutzfachkrifte auf die regionalen und personellen Bedingungen hin anzu-

passen und abzustimmen.

1.9 Beitrag zur Weiterentwicklung des Kinderschutzes

Der Einsatz der Kinderschutzfachkrifte sollte regelméflig einer kritischen Prifung
unterzogen werden. Fortzuschreibende Erhebungen konnen Aufschluss tiber Haufig-
keiten, Inhalte und Ergebnisse von Fachberatungen geben und somit wegweisend fiir
eine Jugendhilfepraxis sein, die den Schutz von Kindern in unserer Gesellschaft kon-
tinuierlich weiterentwickelt. Nach Erreichen einer gewissen Implementationsdichte
im Kinderschutz ergibt sich die Moglichkeit, deutschlandweit Ergebnisse zur quanti-
tativen und qualitativen Evaluation von Fillen im Kinderschutz zu ermitteln. Fiir die
offentlichen Tréger der Jugendhilfe wird sich die Datengrundlage durch die im Bun-
deskinderschutzgesetz neu geschaffenen §§ 99-103 SGB VIII deutlich verbessern.
Diese Vorschriften konnen als Basis fiir ein qualifiziertes Berichtswesen gesehen und
als Chance zur Optimierung der Kinder- und Jugendhilfestatistik genutzt werden,
um auf dieser Grundlage wirkungsvolle Mafinahmen fiir Verbesserungen im Kinder-
schutz diskutieren und entwickeln zu kénnen (vgl. AGJ 2012: 47). Allerdings wer-
den durch diese Vorschriften die Aktivitdten der freien Tréger der Jugendhilfe, der
Berufsgeheimnistriger/-innen nach § 4 KKG und damit beinahe die gesamte Bera-
tungstatigkeit der Kinderschutzfachkraft nicht erfasst. Die Kinderschutzfachkraft ist
also auf eigene Erhebungen angewiesen, wenn eine Evaluation und eine Weiterent-
wicklung ihrer Téatigkeit moglich sein sollen. Vorrangige Informationen sind dabei
das Verhiltnis von Verdachtsfillen zu erharteten Kinderschutzfillen, der Ablauf von
Beratungsprozessen (s. oben) und die Auslastung der Kinderschutzfachkraft. Diese
Informationsbedarfe sollten Maf3stab und Herausforderung fiir weitere Evaluationen
im Kinderschutz sein, um letztlich Ergebnisse fiir die Weiterentwicklung zu gewin-

nen. Die Kinderschutzfachkraft kann dies alles nicht allein leisten, sie sollte jedoch
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im Rahmen ihrer Dokumentation bereits wichtige Daten fiir diese Zwecke sammeln.
Die Form und das Ausmaf} ihrer Beteiligung an der regionalen und tiberregionalen

Evaluation von Kinderschutzfillen bediirfen dennoch einer weiteren Kldrung.

1.10 Finanzierung

Die Beratungstitigkeit der Kinderschutzfachkraft ist nach dem Inkrafttreten des
Bundeskinderschutzgesetzes noch stirker als unter der Geltung des alten § 8a SGB
VIII eine zusétzliche Aufgabe im Kinderschutz, die auch mit zusdtzlichen personellen
Ressourcen einhergehen muss. Offentliche und freie Jugendhilfetriger sind aufgefor-
dert, die Kosten im Rahmen der Kooperationsvereinbarungen nach § 8a Abs. 4 SGB
VIII aufzunehmen und vertraglich zu regeln. Der Gesetzgeber formuliert dariiber
hinaus klar, dass der 6ffentliche Tréager der Jugendhilfe zur Erfiillung des Beratungs-
anspruches nach § 4 KKG und § 8b Abs. 1 SGB VIII verpflichtet ist. Die Finanzierung
und Personalressourcen der beratenden und koordinierenden Kinderschutzfachkraf-
te sollten tiber die 6rtlichen Vereinbarungen geregelt und sichergestellt werden. Eine
Moglichkeit hierfiir ist die Finanzierung tiber Fachleistungsstunden auf der Grund-
lage einer Leistungsbeschreibung, die Aussagen zur Beschreibung der fachdienstli-
chen Aufgaben einer Kinderschutzfachkraft enthalt (vgl. Diakonisches Werk 2008:
10). Eine entsprechende Leistungsbeschreibung konnte zunachst fiir ein Jahr erprobt
und fortlaufend evaluiert und ggfs. modifiziert werden. Generell tragt das Jugendamt
die Gesamtverantwortung fiir die Sicherstellung des Beratungsangebotes durch die
Kinderschutzfachkrifte (vgl. Zitat s. o. Begriindung Gesetzesentwurf Bundeskinder-
schutzgesetz Drucks. 17/6256, S. 22, Hervorh. d. Verf.).
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2 Die Kinderschutzfachkraft - als
.Notnagel” fir eine Qualitatssicherung
Im Prozess der Gefahrdungsein-
schatzung?*

Britta Discher

Dieser Beitrag stammt aus der ersten Auflage von 2012 und wurde inhaltlich
unverdndert tibernommen.

Einleitung

Mit Einfithrung des Bundeskinderschutzgesetzes am 01.01.2012
sind verbindliche Strukturen fiir die Kooperation von Jugend-,
Gesundheitshilfe und Schule geschaffen worden, die neben
den Netzwerken ,Frithe Hilfen” (frith im Leben und frithzeitig)

auch die verldssliche Zusammenarbeit der beteiligten Fach-

Britta Discher, kréfte in (Verdachts-)Fillen von Kindeswohlgefihrdung quali-

Diplom-Sozialwissen-

fizieren sollen.

schaftlerin, Mediatorin,
Konzepte fir Kinder-Am-
bulanz fir Kinderschutz in Das ,Gesetz zur Kooperation und Information im Kinderschutz

der Fachklinik fur Kinder- (KKG)“ sowie die daraus folgenden Anderungen im Kinder-

neurologie und Sozialpadi-
atrie Unna Konigsborn
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und Jugendhilfegesetz (SGB VIII) werden derzeit auf zahlrei-
chen Fachveranstaltungen vorgestellt und dabei zum Teil strit-
tig diskutiert. Die vordergriindigen Auseinandersetzungen um
die finanzielle Ausgestaltung verbergen nicht selten Fragen, die das Selbst- und Or-
ganisationverstidndnis der offentlichen und freien Jugendhilfe betreffen. Hinter den

4 Uberarbeitete Fassung des Beitrags: Discher, B. [2012): Die Kinderschutzfachkraft - .externer Not-
nagel” fur eine Qualitatssicherung im Prozess der Gefahrdungseinschatzung? In: Das Jugendamt
85. H. 5. S. 240-243.

Kulissen wird um Kompetenzfragen im Kinderschutz gestritten, die einseitige Ko-
operationspflicht der Jugenddamter bei vorherrschendem finanziellen und zeitlichen
Druck und enger Personaldecke zu Recht beklagt, und Uberlastungen der Fachkrifte

werden mit gesundheitlich signifikanten Auswirkungen thematisiert.

Quasi auf einem ,Nebenschauplatz® formt sich in der Praxis die Rolle der Kinder-
schutzfachkraft. Thre prozessbegleitende Fachberatung, so meine Uberzeugung,
trégt seit ihrer Einfithrung zur Qualifizierung sozialpadagogischer Diagnosen und
Prognosen in Kinderschutzfillen entschieden bei, weil sie vor allem das notwendi-
ge Zusammenwirken der beteiligten Akteure und ihrer vorhandenen Kompetenzen
forciert. Diesen Part soll sie nun auch tiber die Jugendhilfe hinaus tibernehmen und
in einem ,, System des kooperativen Kinderschutzes eine erweiterte Aufgabenstellung
erhalten” (vgl. Gesetzesbegriindung). Kinderschutzfachkrifte beraten und begleiten
zukiinftig auch Fachkrifte der Gesundheitshilfe und in Schulen (kind- und jugendna-
he Berufsgeheimnistrager/innen), die bei Verdacht auf eine Kindeswohlgefdhrdung
einen Anspruch auf ihre Beratung haben. Die Biindelung fachlicher Expertisen soll
als Ergebnis interdisziplindrer Zusammenarbeit eine Gefihrdungseinschitzung er-
moglichen, den notwendigen Hilfebedarf zur Abwendung von Kindeswohlgefihr-
dungen im besten Falle ermitteln und Eltern zur Annahme von Unterstiitzung mo-
tivieren. Wenn dies nicht gelingt, schafft sie zumindest eine qualifizierte Abwégung
vor einer staatlichen Intervention, die fiir die betroffenen Kinder und Jugendlichen

immer auch belastende Konsequenzen mit sich bringt.

In Nordrhein-Westfalen werden fiir diese Beratung keine finanziellen Mittel aus der
Bundesinitiative zur Verfiigung gestellt. Die Jugenddmter sind hier jeweils aufgefor-
dert, den Rechtsanspruch auf Beratung aus eigenen Ressourcen zu ermdglichen und
dabei einen entsprechenden Pool von Fachkriften zur Verfiigung zu stellen. Dabei
stellen sich nicht in erster Linie Finanzierungsfragen. Es kommt viel mehr darauf
an, dass die kooperierenden Systeme trotz der unvermeidlichen Reibungsflachen, die
Fahigkeit zur Zusammenarbeit entwickeln. Hier kann eine in Vertrauen getragene
Moderation dabei helfen, das gemeinsame Ziel ,Kinderschutz“ nicht aus den Augen

zu verlieren.

Im Folgenden sollen die neuen Vorgaben erértert und es soll versucht werden, den
Beratungsanspruch nach § 4 KKG und §§ 8a Abs. 4 und 8b Abs. 1 SGB VIII und die

ihn verwirklichenden Personen als ein wesentliches Mittel der Qualitétssicherung im
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Kinderschutz zu beschreiben. Im Fokus der Aufmerksambkeit steht dabei die zur Be-
ratung hinzuzuziehende ,insoweit erfahrene Fachkraft®. Sprichwortlich fragt der im
Kinderschutz versierte Jurist Bringewat in einer Fachzeitschrift, ob diese als ,quali-
titssichernder Notnagel” externe Fachkompetenz in den Beratungsprozess zur Ein-
schitzung einer Kindeswohlgefihrdung einbringen soll (vgl. hierzu Bringewat 2011:
281). Sein Wortspiel umschreibt ihre Rolle perfekt, weil die Kinderschutzfachkraft,
ausgehend von einem Bekenntnis zum ,Zusammenwirken mehrerer Fachkréfte” ge-
nau hierfiir Sorge tragen will. In diesem Sinne trifft Bringewat mit seiner Frage den
»Nagel auf den Kopf*.

2.1 ,Insoweit erfahrene Fachkraft“: Deutung
eines schillernden Begriffes

Die Rolle der ,insoweit erfahrenen Fachkraft” und die damit verbundenen Aufgaben
bei der Einschédtzung einer Kindeswohlgefihrdung waren auch vor der Neufassung
des Schutzauftrages nicht klar definiert. Seit Jahren ist allein der Begriff der ,Kin-
derschutzfachkraft Anlass fiir zum Teil heftige Auseinandersetzungen und damit
verbundene ,Grabenkdampfe” innerhalb der Jugendhilfe. Dies zeigte sich besonders
deutlich im Gesetzgebungsverfahren zum neuen Bundeskinderschutzgesetz. Der Re-
ferentenentwurf vom 22.12.2010 sah noch vor, den Begrift der ,insoweit erfahrenen
Fachkraft” durch den Begriff der ,Kinderschutzfachkraft” zu ersetzen. Dagegen wur-
den zahlreiche Einwénde erhoben, die sich zum Teil auf die Befiirchtung griindeten,
es sollte ein neues Berufsbild in der sozialen Arbeit geschaffen werden, und zum Teil
die ungesicherte Qualifikation der insoweit erfahrenen Fachkrifte zu Bedenken ga-
ben. Auch wurde vorgebracht, dass der Begriff der insoweit erfahrenen Fachkraft
offener sei als der Begriff der Kinderschutzfachkraft, der sich ausschliefllich auf den
Kinderschutz beziehe.

Dass es sich nicht nur um einen Streit um Begrifflichkeiten handelt, zeigt sich da-
ran, dass auch zahlreiche Fachbeitrige zu ,Rolle und Auftrag der insoweit erfah-
renen Fachkraft” (vgl. hierzu ISA/DKSB/BiS 2009: 109; Leitner 2009; Moch/Jun-
ker-Moch 2011; Sliiter 2009; Diakonie 2008) noch nicht zu einer gemeinsamen
Konzeption gefiihrt haben, die beschreibt, welchen Beitrag sie im Kinderschutz im
Einzelfall und tiber diesen hinaus leisten kann und soll. Unabhéngig von dieser in-
haltlichen Ungenauigkeit soll im Folgenden der Begriff der Kinderschutzfachkraft

verwendet werden.

Entgegen den Befiirchtungen seiner Kritiker legt der Begriff der Kinderschutzfach-
kraft kein neues Berufsbild fest, sondern beschreibt eine spezifische Kompetenz im
Kinderschutz, ndmlich die Organisation und Durchfithrung qualifizierter kollegialer
und interdisziplindrer Beratung bei einem Verdacht auf Kindeswohlgefihrdung. Die-
se Kompetenz ist mit dem Begriff ,Kinderschutzfachkraft” oder ,im Kinderschutz
erfahrene Fachkraft” (wie die Begriindung zum Bundeskinderschutzgesetz sagt) zu-
treffend beschrieben, sie legt auch die erforderlichen Qualifikationen zur Ausiibung
dieser Beratung fest.

2.2 Kinderschutzfachkraft als Briicke zur Kooperation

2.2.1 Deutungshoheit tiber die (potenzielle) Gefahrdung

Die Unschirfe der prozessbegleitenden Beratungsaufgabe ist nicht zuletzt einer viel-
faltigen Praxis geschuldet, in der das multiprofessionelle Zusammenwirken aller be-
teiligten Fachkréfte zwar fachlich unbestritten als notwendige Voraussetzung fiir
Qualitit im Kinderschutz gilt,® tatséchlich aber vielerorts nach wie vor von Abgren-
zungsmechanismen zwischen den Hilfesystemen offentlicher und freier Jugendhil-
fetrager und anderer Partner im Kinderschutz (z.B. Schule) geprégt ist. Ein Grund
dafiir ist, dass die Qualitit der Beratungsaufgabe mehr ist als das einfache Zusam-
menwirken zur Einschitzung des Gefiahrdungsrisikos. ,Zusammenwirken versteht
sich als ein fachlich-methodisch bestimmter Beurteilungs- und Bewertungsprozess
mit klaren Regeln und Formen der interfachlichen/interdisziplindiren Kommunikati-
on, der darauf abzielt, das bestehende Risiko einer Kindeswohlgefahrdung qualitativ
und quantitativ als Ergebnis einer gesamtfachlichen Beurteilung festzustellen!® Da
die Qualitét der Gefdhrdungseinschitzung in hohem Mafe von hierarchiefreien und
transparenten Kommunikationsstrukturen abhéngig ist, gerit die Kinderschutzfach-
kraft mit dem Anliegen, die Perspektivenvielfalt der unterschiedlichen Institutionen

und Verantwortungsbereiche im Beratungsprozess zum Schutz des Kindes und zur

5 Diese Fachkrafte miissen zur Abschatzung des Gefahrdungsrisikos zusammenwirken. Die differen-
zierte fachliche Ausrichtung der risikoabschatzenden Fachkrafte dient dabei dem ,controlling” der
Risikoabschatzung, um so sicherzustellen, dass zur Abwehr der erkannten Kindeswohlgefdhrdung
effektive jugendamtliche Strategien zum Einsatz kommen (Bringewat, in: LPK-SGB VIII, 4. Auflage
2011, 17 ff.: § 8 a SGB VIl aus rechtlicher/strafrechtlicher Sicht. Aufgaben und Risiken fir Jugend-
amter und freie Trager).

6  Bringewat, in: LPK-SGB VIII, 4. Auflage 2011, 17 ff: § 8 a SGB VIII aus rechtlicher/strafrechtlicher
Sicht. Aufgaben und Risiken fiir Jugenddmter und freie Tréager.
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Abwendung bestehender Gefihrdungen im Einzelfall zu nutzen, nicht selten mitten
in einen Streit um Kompetenzfragen und den jeweiligen Anspruch auf die ,richtige”
Sichtweise.

Wesentliche Voraussetzung, damit die Kinderschutzfachkraft vermittelnd im Sinne
des Ziels eines ,kooperativen Kinderschutzes” wirken kann, ist die Akzeptanz der
Rolle einer externen und parteilich fiir den Schutz des Kindes agierenden Prozess-
begleitung. Kooperativer Kinderschutz ist dabei Voraussetzung und Methode fiir die
wirksame Umsetzung der rechtlichen Vorgabe, die sich am fachlichen Standard ori-
entiert. Ein entsprechendes (Ein-)Verstidndnis und koordiniertes Handeln aller Ak-
teure ist dabei mafigeblich, allerdings nicht per se vorhanden. Ob die ,vermitteln-
de” Prozessbegleitung der Kinderschutzfachkraft als Instrument zur Sicherung von
Qualitét in diesem Sinne begriffen wird, muss zunichst einmal diskutiert und aus-
getragen werden. Diese Debatte kann allerdings nicht allein entlang der gegebenen
oder fehlenden Kompetenz der ,insoweit erfahrenen Fachkraft” gefithrt werden, son-
dern muss alle zur Kooperation aufgeforderten Systeme, ihre jeweiligen Rollen und
Hemmnisse des Zusammenwirkens im Kinderschutz in den Blick nehmen. Nur so
lassen sich zukiinftig fiir den Beratungsauftrag (und dann auch fiir die weiteren Qua-
lifizierungen der Kinderschutzfachkrifte) Kriterien entwickeln, die zur Qualitédt im

interdisziplindren Prozess einer Gefahrdungseinschitzung beitragen konnen.

2.2.2 Aus Fehlern lernen - oder das Bundeskinderschutzgesetz als
Anlass zum Uberdenken

Im Folgenden sollen Erfahrungen aus der Zusammenarbeit der freien und offentli-

chen Jugendhilfe im Kontext der Vereinbarungen zum Kinderschutz (§ 8a SGB VIII

alt) und Konsequenzen fiir die Rolle der ,Kinderschutzfachkrifte” in einem System

des kooperativen Kinderschutzes dargestellt werden.

In der kommunalen Praxis finden sich seit dem 1. Oktober 2005, dem Inkrafttreten
des in § 8a SGB VIII konkretisierten Schutzauftrags, bereits vielfaltige Modelle der
Organisation des Kinderschutzes in der Kinder- und Jugendhilfe. Mittlerweile haben
die meisten Jugenddmter mit freien Trégern in der Jugendhilfe Vereinbarungen nach
§ 8a SGB VIII abgeschlossen, die die Zusammenarbeit im Einzelfall eines Verdachts
auf Kindeswohlgefihrdung regeln und damit verlésslich gestalten wollen. Nach wie
vor zeigen sich allerdings noch grofSe Unsicherheiten und Hiirden im Hinblick auf

die Tragfahigkeit dieser Vereinbarungen, und in der Gesamtschau der Praxis entsteht

der Eindruck, dass sie iiberwiegend eine Reihen- oder Rangfolge von Verantwortlich-
keiten und weniger die Basis fiir ein Miteinander der Verantwortungsgemeinschaft
regeln. So wird nicht selten mit einer vorschnellen ,Meldung“ die Verantwortung
zum Jugendamt ,geschoben®, ohne die eigenen Zugénge zur betroffenen Familie fiir
eine Beteiligung an der Gefahrdungseinschitzung und Motivation zur Annahme von
gefihrdungsabwendenden Hilfen zu nutzen. Die dann folgende alleinige Verantwor-
tungsiibernahme des zustdandigen Allgemeinen Sozialen Dienstes fiihrt in der Re-
gel auch zu einem Ende der Kooperation, in der selbst Riickmeldungen zu weiteren
Aktivitdten und Fallverlauf an den freien Tréager eher die Ausnahmen bilden, selbst
dann, wenn das betroffene Kind oder der/die Jugendliche weiterhin die Einrichtung
des ,Melders“/der ,Melderin“ besucht. Auch bei einer qualifizierten Gefahrdungs-
einschitzung beim freien Tréger findet das Verfahren regelméiflig dort seine Gren-
zen (der Zustdndigkeit), wenn sich im Prozess herausstellt, dass bereits Hilfen zur
Erziehung nach § 27ff SGB VIII in der Familie des gefdhrdeten Kindes durch das Ju-
gendamt installiert sind (vgl. KVJS 2012: 10). Der/die zustédndige ASD-Mitarbeiter/
in ist in diesem Fall als Partner/in im Zusammenwirken der Fachkréfte tabu: Mit der
Fallverantwortung obliegt ihr die Einschitzung einer Gefihrdungslage, die meist un-
ter Ausschluss der Fachkrifte anderer Helfersysteme getroffen wird. Zwar steht hier
die Kooperation zwischen den Institutionen zu Recht unter der Pramisse des Daten-
schutzes, dies lésst sich aber in den meisten Féllen durch die Einbeziehung der Be-
troffenen und deren Einverstdndnis so gestalten, dass die Zusammenarbeit zwischen
den Fachleuten moglich ist.

Andererseits wird hiufig die rechtliche Stellung des ASD mit der gesetzlichen Auf-
gabe des ,Wichteramtes” zur Begriindung dafiir herangezogen, dass die Fachkrifte
im ASD als ,insoweit erfahrene Fachkrifte” eingesetzt werden. Nach dieser Argu-
mentation gehort die Gefadhrdungseinschétzung bei einer Kindeswohlgefahrdung zur
Kernkompetenz des ASD, die bereits im Beratungsprozess nach § 8b SGB VIII zur
Geltung kommen muss und nicht auf die anderen Systeme der Schule und des Ge-
sundheitswesens tibertragen werden kann. Diese Einschétzung fithrt aber notwen-
digerweise dazu, dass eine gelingende Kooperation zwischen den Beteiligten nicht
stattfinden kann.

Mit den gesetzlichen Grundlagen im Bundeskinderschutzgesetz werden Briicken
zwischen kinder- und jugendrelevanten Systemen mit dem Ziel geschlagen, einen

kooperativen Kinderschutz zu etablieren und damit das multiprofessionelle Zusam-
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menwirken aller beteiligten Fachkréfte zu starken. Im ,Kinderschutz erfahrene Fach-
krafte“ sollen dabei Prozesse der Gefihrdungseinschétzung systemiibergreifend be-
gleiten und beraten. Mit welchem Rollenverstindnis sich die Akteure im Einzelfall
begegnen und welche Aufgabe der Prozessbegleitung dabei zukommt, sollte aus mei-
ner Sicht in ,Friedenszeiten®, d. h. fallunabhéngig, geklart werden.

2.3 Abgrenzung der Rollen im Beratungsprozess zur Gefahrdungs-
einschatzung

Auch wenn die Steuerungsverantwortung fiir den Kinderschutz rechtlich nachvoll-
ziehbar zu den Aufgaben des Jugendamtes gehort, ist zwischen der Fallsteuerung
und den fachlichen Geboten einer Gefihrdungseinschitzung zu unterscheiden. Dies
ist so schwierig, weil diese Einschdtzung regelmaf3ig die Beurteilung der Gefdhrdung
mit dem Prozess der Hilfeleistung verbindet und erst dann eine Kindeswohlgefahr-
dung vorliegt, wenn gerade dieser Prozess nicht erfolgreich zu sein verspricht. Wirk-
sam helfen setzt dabei in der Regel das Verstehen der Biografien und Lebensumstén-
de von Kindern, Jugendlichen und ihren Familien in all ihrer Komplexitét voraus.
Deshalb miissen sozialpddagogische Diagnosen, die das Ziel haben, Gefihrdungen
fiir das Wohl eines jungen Menschen abzuwenden, auch die Lebenssituation und die
Perspektiven der Betroffenen einbeziehen und in der Gesamtschau auch bereits in-
stallierte ,Hilfen zur Erziehung” der Familie in den Blick nehmen. Neben der Wahr-
nehmung gewichtiger Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgefihrdung sind dabei
auch die konkrete Hilfebeziehung und ihre Belastbarkeit im Einschitzungsprozess
zu bewerten (vgl. Discher & Schimke 2011: 12). Dies kann und sollte am besten mit
vereintem Sachverstand iiber die Systemgrenzen hinweg multiprofessionell erfolgen.
Jedem einzelnen Akteur kommt dabei eine hohe Verantwortung fiir die Gestaltung
der Kooperationsbeziehung zu.

2.3.1 Das Jugendamt

Hauptanliegen des Bundeskinderschutzgesetzes ist es, eine neue Qualitdt im Kinder-
schutz durch Perspektivenvielfalt im systemiibergreifenden Zusammenwirken struk-
turell abzusichern und bestehende Hiirden zu {iberwinden. Das Jugendamt ist als
,Offentliche Instanz“ dabei Koordinator der Gemeinschaft, der die Kooperation mit
den freien Tragern und anderen Akteuren planen, steuern, beraten, initiieren und be-
gleiten muss. Seine Aufgabe besteht, neben dem eigenen Schutzauftrag, vor allem in

der Zusammenfithrung der verschiedenen Aufgabenfelder und damit verbundenen

Fachkompetenzen, um den Kinderschutz als Querschnittaufgabe in der Verantwor-
tungsgemeinschaft zu verankern und unterstiitzend zu begleiten.

Im konkreten Fall einer vermuteten Kindeswohlgefihrdung verliert die hier be-
schriebene Rolle nicht selten an Konturen. Wird im Rahmen einer Gefahrdungsein-
schitzung beim freien Triger, der fachlich geboten auch die Abwendungschancen
durch Hilfe und Unterstiitzung der Familien ausloten muss, das Jugendamt zur Un-
terstiitzung hinzugezogen, ist eine Rollenkonfusion eher die Regel als die Ausnahme.
Die Herausforderung des neuen Rechts besteht hier darin, dass die freien Triger der
Jugendhilfe, Schule und Gesundheitssystem gesetzlich vorgegeben auf Hilfen hinwir-
ken sollen. Diese Rolle ist zum Teil neu und ungewohnt, sie stofit beim Jugendamt
nicht selten auf Misstrauen; Uberlegungen oder Empfehlungen zur Inanspruchnah-
me konkreter Unterstiitzung durch Leistungen nach §§ 27 ff. SGB VIII sind wenig er-
wiinscht. Die ins Feld gefithrten Argumente, dass Hilfen zur Erziehung im Kontext
der Hilfeplangestaltung eigenen Regeln und der Steuerungsverantwortung des Ju-
gendamtes unterliegen, sollen hier nicht in Zweifel gezogen werden. Allerdings stellt
sich die Frage, ob sich der gewiinschte Effekt der interdisziplindren Zusammenarbeit
im Kinderschutz entfalten kann, wenn betroffene Kinder und Familien von den bis-
lang einschétzenden Fachkriften quasi an der ,Tir“ des Jugendamtes mit dem Hin-
weis ,abgeliefert” werden, die Kolleginnen und Kollegen dort werden sich von nun an
um alles Weitere kimmern. Von der von Meysen/Eschelbach (2012: 121) beschriebe-
nen Gestaltung der Uberginge im Sinne des Mitteilens, ,also Teilen der Sorge um ein
Kind oder einem Jugendlichen®, ist die Praxis aus meiner Erfahrung in vielen Fallen

noch weit entfernt.

Ist das Jugendamt ohnehin durch bereits installierte Hilfen (zur Erziehung) Partner
einer gemeinsamen Einschiatzungsaufgabe, verschirft sich die angesprochene Rol-
lenkonfusion entlang der eigenen Systemlogik. Gewéhrte oder verordnete Unter-
stiitzungsleistungen des Jugendamtes werden in Kinderschutzféllen ja eigens zur Ab-
wendung bestehender Gefahrdungen eingesetzt. Einschédtzungen, die auf das Risiko
einer Kindeswohlgefihrdung trotz bestehender Hilfen hinweisen, werden mitunter
als Kontrolle von auflen und Infragestellung eigener (oder tibertragener) Kompeten-
zen empfunden. Entsprechende Abwehrmechanismen sind vor diesem Hintergrund
nachvollziehbar und weisen aus meiner Sicht auf die Organisationsaufgabe einer dif-
ferenzierenden Klarung zwischen Schutzkonzepten und Hilfeplangestaltung hin.

Gefidhrdungseinschatzung und Schutzplan sollten als gemeinsame Gestaltungsauf-

gabe aller beteiligten und fallrelevanten Akteure begriffen werden und auf erforder-




36

DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT
Teil 2 - DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT ALS NOTNAGEL

liche multiprofessionelle Kompetenz zuriickgreifen. Ein solches Verstédndnis steht
einer Steuerungsverantwortung bei eigener Fallbeteiligung des Jugendamtes nicht
entgegen, sondern will vielmehr die Qualitét im Kinderschutz durch interdiszipliné-

re Zusammenarbeit starken.

2.3.2 Kind- und jugendnahe Berufsgeheimnistréger/innen, Fachkrafte bei
freien Tragern der Kinder- und Jugendhilfe und andere Personen im
beruflichen Kontakt mit Kindern und Jugendlichen

Mit § 4 KKG werden sog. ,Berufsgeheimnistridgern/innen und -trédgern“ eigene

Pflichten zum Schutz des Kindeswohls auferlegt. Sie sollen bei gewichtigen An-

haltspunkten fiir eine Gefihrdung mit dem Kind oder Jugendlichen und den Eltern

die Situation erdrtern und, soweit erforderlich, auf die Inanspruchnahme von Hil-
fen hinwirken. Da die Einschdtzung und Abwendung einer Kindeswohlgefihrdung
das Verstehen von komplexen Dynamiken und Einfithlung voraussetzt und nicht
immer zu den typischen Aufgaben der unter die Norm fallenden Berufsgruppen
gehoren (vgl. ebd.: 116), haben diese gegeniiber dem Tréger der offentlichen Ju-
gendhilfe nach § 8b Abs. 1 SGB VIIIi. V. m. § 4 Abs. 2 KKG Anspruch auf Beratung
durch eine ,,im Kinderschutz erfahrene Fachkraft®. Dieser Beratungsanspruch wird

im Kinder- und Jugendhilferecht durch den neugefassten § 8b Abs. 2 SGB VIII for-

muliert und gilt erweiternd fiir alle Personen, die im beruflichen Kontakt mit Kin-

dern und Jugendlichen stehen.

Die Beratung nach § 8a Abs. 4 und § 8b Abs. 1 SGB VIII ist nicht Personen-, son-
dern Fachberatung. Sie hat zum Ziel, Fachkréfte in der komplexen Gefihrdungsein-
schitzung zu unterstiitzen und Organisationen und Einrichtungen, in denen sie tdtig
sind, in einem kooperativen Kinderschutzverfahren zu beraten. Dazu braucht es ein
grundsitzliches Verstandnis davon, dass Qualitat im Kinderschutz nur durch das Zu-
sammenwirken der Institutionen zu sichern ist, denen die Kinder und Jugendlichen
in ihrem individuellen Lebenskontext anvertraut sind. Die Gestaltung von Koope-
rationsbeziehungen bleibt dabei immer ein wechselseitiger Prozess, in dem Voraus-
setzung einer effektiven Zusammenarbeit das verantwortliche Handeln aller Akteure
ist. Ein nicht selten vorzufindendes Beharren auf der ,Endverantwortlichkeit” der
Jugendémter, die vorzugsweise nach den subjektiven Vorstellungen von dem, was
helfen konnte, ,ihren Job“ machen sollen, verkennt die Moglichkeiten und Grenzen
offentlicher Jugendhilfe im Spannungsfeld zwischen Hilfe und Kontrolle. Fiir gelin-

gende Kooperation im Kinderschutz ist neben Informationen iiber die agierenden

Arbeitsfelder nach wie vor ein Werben um den gegenseitigen Respekt der jeweils an-

deren Profession erforderlich.

2.3.3 Die Kinderschutzfachkraft

Die gesetzliche Vorgabe, eine ,insoweit erfahrenen Fachkraft” zum Prozess der Ge-
fahrdungseinschitzung hinzuzuziehen, will Qualitat durch fachliche Kompetenz im
Beratungsprozess sicherstellen. Mit wachsender Praxiserfahrung der letzten Jah-
re gewinnt ihre Rolle zunehmend an Kontur. In der Prozessbegleitung ergeben sich
dabei unterschiedliche Aufgabenstellungen, die sich neben der Einschitzung ge-
wichtiger Anhaltspunkte fiir eine Gefihrdung insbesondere auch auf die Kommu-
nikationsstruktur der zur Zusammenarbeit aufgeforderten Fachkrifte beziehen. Die
Begleitung im Verfahren beinhaltet insofern nicht selten eine Vermittlung zwischen
den Akteuren, die im Rahmen eines ,Schutzplanes” fiir das betroffene Kind verlass-
lich und aus ihrem jeweiligen Verantwortungsbereich ihre Aufgaben zur Abwendung
der Gefahrdung definieren sollten (vgl. Leitner 2009: 4).

In der Kinderschutzpraxis stehen sich nicht selten ,rivalisierende” Hilfesysteme
im Streit um die ,richtige” Sichtweise gegeniiber. Daraus resultierende Konflikte
drohen mitunter den Blick auf das Kind und seine Gefahrdung zu behindern. Der
Fokus der Gefahrdungseinschitzung muss aber auf das Wohl der Kinder und Ju-
gendlichen gerichtet werden und nur in der Bilanz der Ressourcen der Familie ist
zu entscheiden, ob von einer Gefihrdung auszugehen ist, die staatliche Eingrif-
fe erfordert. Diese hochkomplexe Aufgabe darf nicht von gegenseitigem Unver-
standnis und mangelnder Kooperationsbereitschaft der Helfersysteme konterka-

riert werden.

Die Beratung nach § 8a Abs. 4 und nach § 8b Abs. 1 SGB VIII ist im Verstdndnis
eines kooperativen Kinderschutzes Fachberatung und Prozessbegleitung. Die Hin-
zuziehung einer Kinderschutzfachkraft kann unter dieser Prdmisse dazu beitragen,
dass Vorbehalte, sich widerstreitende Interessen oder Konflikte der beteiligten Insti-
tutionen, wenn nicht ausgerdumt, so doch als Teil der Gefihrdungseinschitzung re-
flektiert werden. Die beteiligten Fachkrifte aus ihren Berufsfeldern heraus zu verste-
hen und zwischen den Institutionen zu vermitteln ist deshalb bedeutsam und gehort
zu den zentralen Aufgaben der Kinderschutzfachkraft. Sie bringt dabei nicht andere
oder neue fachspezifische Einschitzungskompetenzen mit in den Beratungsprozess,

sondern versucht, Vorhandenes zu biindeln und zielgerichtet wirksam werden zu las-




38

DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT
Teil 2 - DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT ALS NOTNAGEL

sen. Fiir eine so verstandene Beratung ist ihre institutionelle Fallunabhdngigkeit er-
forderlich und es bedarf der allseitigen Akzeptanz ihrer Rolle.

Die so verstandene Rolle der Kinderschutzfachkraft dient aus meiner Sicht der Qua-
litdtssicherung im Kinderschutz und stellt hohe Anforderungen an ihre Beratungs-
kompetenz. Neben Kenntnissen sozialpiddagogischer Diagnostik sind Organisati-
ons- bzw. feldspezifisches Systemwissen sowie die Sicherheit in rechtlichen Fragen
erforderlich, um der Komplexitit der Beratungsaufgabe gerecht zu werden. Auf das
erforderliche fachliche Profil ,der insoweit erfahrenen Fachkraft® miissen sich Ju-
gendamt und freie Tréger zukiinftig im Rahmen der Vereinbarungen nach § 8a SGB

VIII verstandigen.

In diesem Aushandlungsprozess sollten folgende Aspekte beriicksichtigt werden,
deren Beachtung nach allen Erkenntnissen die Qualitdt im Kinderschutz optimie-
ren kann:

—  Stdrkung der Handlungs- und Verfahrenssicherheit im Kinderschutz
Beteiligung Betroffener in der Gefihrdungseinschitzung

Qualifizierung des sozialpddagogischen Fallverstehens

Strukturierte und transparente Verabredungen im Schutzplan

Rollenkldrung der Beteiligten im Verfahren

Reflexion der ,emotionalen Beteiligung” der fallhabenden Fachkrafte

N

Reflexion von institutions- und hierarchieabhidngigen Sichtweisen (und ,blin-

den Flecken®)

Um die gemeinschaftliche Verantwortung und das Zusammenwirken aller ange-
sprochenen Fachkrifte zu stirken und die Tragfahigkeit dieser Beziehungen nicht
dem ,Zufall im Einzelfall“ zu tiberlassen, ist die Transparenz der Rollen ein Bau-
stein fiir gelingenden Kinderschutz. Eine Verstindigung tiber die jeweiligen Aufga-
ben ist dabei sicherlich zielfithrender als Abgrenzungen, Kompetenzgerangel und
Fragen der Deutungshoheit. Das Bundeskinderschutzgesetz bietet uns hierfiir den

gesetzlichen Rahmen.
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3 Rolle und Aufgaben einer
Kinderschutzfachkraft
(gemaf der §§ 8a/8b SGB VIII]

Matthias Moch und Manuela Junker-Moch

Dieser Beitrag wurde vom Autor und von der Autorin aktualisiert.

3.1 Einleitung

Der Mafsnahme des Gesetzgebers, in Fillen moglicher Kindeswohlgefahrdung eine
spezialisierte Fachkraft, im § 8a Abs. 4 sowie 8b Abs. 1 SGB VIII als ,insoweit er-
fahrene Fachkraft“ bezeichnet, hinzuzuziehen, war bereits beim Inkrafttreten der
Regelung im Jahr 2005 eine zehnjdhrige Fachdiskussion vorausgegangen (Arbeits-
gruppe Fachtagungen Jugendhilfe 1998). Die verbindliche Einfithrung des Konzepts,
die konkrete Gefihrdungslage eines Kindes oder Jugendlichen gewissenhaft und
in Kooperation mit der jeweiligen Institution zu tiberpriifen, wurde einerseits all-
gemein begrufdt und als dringend notwendig erachtet, andererseits wurden jedoch
auch Bedenken zu ihrem Einsatz gedufert. Im Kontext ihrer Beschlussfassung zum
Bundeskinderschutzgesetz hatte die Bundesregierung auf die grofSe Bedeutung der
Zusammenarbeit aller Akteure im Bereich des Kinderschutzes aufmerksam gemacht
(BMESF] 2011). Im Neuentwurf des ,Kinder- und Jugendstérkungsgesetzes“ (BMSF]
2020) werden praventive Ansétze, institutionelle Anforderungen sowie die Situation

von Pflegekindern in Bezug auf den Kinderschutz erneut gestérkt.

Die anregenden Diskussionen und Fragen im Rahmen unserer Fortbildungen gaben
Anlass dazu, das Aufgabenspektrum der Kinderschutzfachkraft in ihren Schwierig-
keiten und Widerspriichlichkeiten praziser zu fassen. Wenn auch weitgehende Ei-
nigkeit dahingehend besteht, dass die hinzugezogene Kinderschutzfachkraft in der

Regel keinen unmittelbaren Kontakt zur betroffenen Familie aufnimmt, so ergeben

sich daraus besondere Schwierigkeiten: Die Kinderschutzfachkraft ist bei ihrer Auf-

gabe der Gefahrdungsabschitzung auf das kompetente Handeln der fallzustandigen

Fachkraft der anfragenden Institution angewiesen (zu diesem
Aspekt der ,Sachverhaltsermittlung” vgl. Hildebrandt 2008).
Letztere ist es, welche die Kinderschutzfachkraft iiber die hius-
liche und familidre Situation der Betroffenen informiert und ggf.
weitere Schritte (etwa zur weiteren Informationsgewinnung) un-
ternimmt. Entsprechend unterscheidet Kunkel (2007, 150) zu-
treffend zwischen der , Anhaltspunkte-Fachkraft“ und der ,Pro-
gnose-Fachkraft”. Weil aber zur Gefihrdungsabschétzung auch
die Einbeziehung der Eltern und im gegebenen Fall das Anbieten
bzw. Nahelegen einer (zusitzlichen) Hilfe gehort, muss ergén-
zend die , Hilfe-Angebots-Fachkraft” dazukommen. Diese Funk-
tion tibernimmt in der Regel im Vorfeld einer festgestellten Kin-
deswohlgefahrdung wiederum die fallverantwortliche Fachkraft
der Einrichtung. Bei dieser Trennung der Rollen wird die Aufga-
be der Kinderschutzfachkraft deutlicher: Im Prozess einer fach-
gerechten Gefiahrdungsabschitzung muss sie — auch ohne un-
mittelbaren Kontakt zum Fall — die fallverantwortliche Fachkraft
sowohl bei der Gefdhrdungseinschatzung als auch bei dem Un-
terbreiten eines Hilfeangebots hinreichend unterstiitzen. Diese
unterschiedlichen Aufgaben stellen hohe und komplexe Anfor-
derungen an die Kinderschutzfachkraft, die im Regelfall durch
ihre formale Funktion wohl nur anndherungsweise zu erfiillen
sind. Im folgenden Text wird untersucht, welche Aufgaben einer
Kinderschutzfachkraft im Einzelnen zukommen und wie sich
diese in der Zusammenarbeit mit dem Jugendamt, mit der an-

fragenden Einrichtung sowie mit anderen Beteiligten gestalten.

3.2 Ein ldealprofil“ der Kinderschutzfachkraft

Prof. Dr. rer. soc.
Matthias Moch,

Diplom Psychologe,
Supervisor (BDPJ; Studien-
gangsleiter Erziehungs-
hilfen an der Fakultat
Sozialwesen der Dualen
Hochschule Baden-
Wiirttemberg in Stuttgart.

Manuela Junker-Moch,
Diplom-Psychologin, Fach-
psychologin fiir Rechts-
psychologie (BDP/DGfP),
Kinder- und Jugend-
lichentherapeutin (GwG);
Psychologische Psychothe-
rapeutin im C.G. Jung-Ins-
titut Stuttgart.

Im Bemiihen um eine Klarung der angedeuteten Widerspriiche wollen wir die An-
forderungen an die Kinderschutzfachkraft im Sinne eines Idealprofils darstellen (vgl.
Abbildung 3). Es kann nicht davon ausgegangen werden, dass jede im Rahmen des
Kinderschutzes spezifisch eingesetzte Fachkraft iiber alle Kompetenzbereiche glei-

chermaflen intensiv verfiigt. Vielmehr zeigen Erfahrungen (Heinitz/Sliiter 2018),
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dass die unten dargelegten Qualifikationen in unterschiedlichem/r Ausmaf3 und Ge-
wichtung notwendig und zielfithrend sind. Insofern liegt die Betonung auf ,ideal",
wohl wissend, dass ggf. weitergehende Kooperationen unabdingbar sind.

(1) Eine Kinderschutzfachkraft zeichnet sich zundchst durch Wissenskompetenz im
Kinderschutz aus, welche sie im Verfahren nicht nur zur Beurteilung einer objektiven
Gefahrdungslage einbringt. Vielmehr ist die Kinderschutzfachkraft im Kontakt mit der
fallzusténdigen Fachkraft aufgefordert, ihr/ihm spezifisches Fachwissen so weiterzu-
geben, dass es im unmittelbaren Umgang mit dem betroffenen Fall dienlich ist. Han-
delt es sich beispielsweise um eine Familie mit psychischen Erkrankungen, so ist im
Umgang mit der Familie ein anderes Vorgehen erforderlich als bei einer Familie, in
der es Verdachtsmomente eines sexuellen Missbrauchs gibt. Insofern sind zum einen
die jeweils spezifischen Fach- und Interventionskenntnisse der Kinderschutzfachkraft
erforderlich und zum anderen aber auch ihre Fahigkeit, diese Kompetenz an die/den

zustdndigen Mitarbeiter/in wertschétzend zu vermitteln. Die fallzusténdige Fachkraft

Prozess-
berater/-in

Kooperations-
Koordinator/-in

Wissens-
vermittler/-in

Kinder-
schutz-
fachkraft

Spezialist/-in
auf einem
Gebiet

Methodische/r
Ratgeber/-in

Abbildung 3: Ein .Idealprofil” der Kinderschutzfachkraft

ist moglicherweise seit langer Zeit um diese Familie bemiiht und méchte ihre vergan-
gene Anstrengung geachtet wissen. Die Kinderschutzfachkraft nimmt hier die Aufgabe
einer Wissensvermittlerin wahr, die letztlich das Handeln der fallzustdndigen Fachkraft

in spezifischen Verfahren qualifiziert.

(2) Da in der Regel im konkreten Verdachtsfall geeignete Informationen fiir die Ein-
schitzung eines Gefdhrdungsrisikos erst noch einzuholen sind, besteht eine weitere
Aufgabe der Kinderschutzfachkraft darin, die fallzustandige Kraft in ihrer methodi-
schen Vorgehensweise im betroffenen Fall zu beraten. Moglicherweise machen die der
Kinderschutzfachkraft vorliegenden Daten einen (weiteren) Hausbesuch, ein Gesprach
mit dem Kind/Jugendlichen oder den Einsatz von Diagnoseinstrumenten in der Fami-
lie erforderlich, um eine Kindeswohlgefihrdung mit einer hohen Wahrscheinlichkeit
ausschliefSen zu konnen. Im gegebenen Fall sollte die Kinderschutzfachkraft dann me-
thodische Anleitung im Prozess zur Einschitzung einer Kindeswohlgefihrdung geben
konnen. Insbesondere im Rahmen der Verpflichtung des freien Trégers, Eltern in das
Verfahren einzubeziehen und ggf. bei ihnen auf Hilfen zur Abwendung einer Gefihr-
dungssituation hinzuwirken (Kongeter/Schulze-Kriidener 2018), kommt dieser Funk-
tion der methodischen Ratgeberin erhebliche Bedeutung zu. Diesem Aspekt wird in

Zukunft groflere Bedeutung zukommen.

(3) Kinderschutzfachkrifte sind in der Regel Fachpersonen, die selbst in Beratungsstel-
len, Jugendhilfeinstitutionen oder in psychologischen Titigkeitsfeldern arbeiten und
damit eine problem- bzw. fachspezifische Qualifikation (z.B. Entwicklungspathologie,
Pédiatrie, Jugendschutz, Sucht, sexueller Missbrauch o.4.) mitbringen. Diese Spezia-
lisierung kann im jeweils vorliegenden Fall von groflem Vorteil sein. Im Rahmen von
Vernetzung von Kinderschutzfachkriften unterschiedlicher Professionen ist zuneh-
mend darauf hinzuarbeiten, dass jeweils eine spezifische Kinderschutzfachkraft in Ge-
fahrdungssituationen ihres Qualifikationsbereichs als Spezialistin auf einem Fachgebiet

hinzugezogen wird.

(4) Bei vielen Einsitzen der Kinderschutzfachkraft ist der Fall moglicherweise nicht
nur der anfragenden Einrichtung, sondern auch schon anderen Institutionen bekannt.
Die Kinderschutzfachkraft regt an, im Rahmen der gesetzlichen Bestimmungen die an
verschiedenen Stellen vorliegenden Informationen zusammenzutragen. Dariiber hin-
aus kann es notwendig und angezeigt sein, dass die anfragende Institution mit ande-

ren Diensten (Klinik, Beratungsstellen, Polizei, Gericht u.d.) kooperiert (Armbruster
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2000). Dazu gibt die Kinderschutzfachkraft gezielte Hinweise und vermittelt in ihrer
Funktion als Koordinatorin von Kooperationen die notwendigen Schritte.

(5) Weil aufgrund vorliegender Erfahrungen nicht davon auszugehen ist, dass eine
Gefdhrdungsabschiatzung letztlich in einer einzelnen Krisensitzung vorzunehmen
ist, muss von einem Prozess ausgegangen werden, in welchem die Gefahrdungslage
hinreichend geklart wird. Die zentrale, alle anderen Funktionen tiberspannende Auf-
gabe der Kinderschutzfachkraft ist daher die Prozessbegleitung, wie sie in Abschnitt
3.4 ndher erldutert wird. Zusammengefasst meint dieser Kompetenzbereich, dass die
Kinderschutzfachkraft den Prozess der institutionsinternen Gefahrdungsabschét-
zung wertschitzend und kompetent unterstiitzt, ohne dabei der fallverantwortlichen
Fachkraft den Fall ,aus der Hand zu nehmen® Ihre besondere Verantwortung liegt
darin, mit ihrem Fachwissen und ihrer methodischen Kunstfertigkeit die Qualitdit

des Verfahrens zu garantieren.

3.3 Missverstandnisse bei der Aufgabenbestimmung

Noch in den 90er Jahren wurde der Einsatz von Kinderschutzfachkriften in Einrich-
tungen der Kinder- und Jugendhilfe primér unter dem Stichwort ,Gefidhrdungsab-
schitzung” diskutiert und durchaus auch praktiziert (vgl. Liittringhaus/Streich 2008).
Man ging urspriinglich davon aus, dass die Hauptfunktion der Kinderschutzfachkraft
darin bestiinde, die Einrichtung in einer einmaligen fallbezogenen Beratung bei der
Entscheidung zu unterstiitzen, ob bzw. wann eine Gefdhrdungslage so einzuschétzen
ist, dass eine ,Mitteilung an das Jugendamt” notwendig ist. In der Praxis hatte ein
solches Verstandnis grofie Verunsicherungen zur Folge: In der Befiirchtung der Kin-
derschutzkrifte, dass ihnen vom ASD die Verantwortung fiir den Kinderschutz im
Einzelfall tibertragen wiirde, waren ihre Bemithungen in erster Linie auf eine rasche

und eindeutige Abwicklung der Gefdahrdungsabschitzung gerichtet.

Mit zunehmender Praxiserfahrung im Verfahren wurde bald klar, dass der Ein-
satz einer Kinderschutzfachkraft in einer Einrichtung — abgesehen von absoluten
Akutsituationen — nur im Sinne eines Begleitprozesses verstanden werden kann,
in dessen Verlauf vom Team der Einrichtung die Chancen ausgelotet werden, wel-
che von verschiedenen Handlungsperspektiven (Stirkung elterlicher Ressourcen
und Veranderungsbereitschaften; Schutzfunktionen der Einrichtung; intensive Er-

ziehungshilfe; Kontrolle durch den ASD; Einschriankung des Aufenthaltsbestim-

mungsrechts der Sorgeberechtigten u.d.) die besten Chancen fiir die Abwendung
einer Kindeswohlgefahrdung im konkreten Fall bieten kann. Die Einrichtung kann
also ihre Mitverantwortung weder an die Kinderschutzfachkraft noch an den ASD
»abgeben®, sondern bleibt — solange sie das Kind betreut — auch nach einer Gefihr-
dungsabschitzung selbst im Fall einer ,Mitteilung an das Jugendamt“ weiterhin

fallverantwortlich.

Eine andere Verkiirzung des Aufgabenverstandnisses einer Kinderschutzfachkraft
liegt dort vor, wo davon ausgegangen wird, dass der ASD die Funktionen einer Kin-
derschutzfachkraft iibernehmen kann oder soll. Dies widerspricht explizit der Ab-
sicht des § 8a Abs. 4 SGB VIIL In Vereinbarung mit dem Jugendamt miissen die
Einrichtungen eigene Verfahren zur Gefihrdungsabschitzung verwirklichen, bevor
der ASD eingeschaltet wird, und zwar aus mindestens drei Griinden. (1) Nur so kon-
nen sie — im Sinne von Erziehungspartnerschaft — ggf. ihren Vertrauensvorschuss
bei den betroffenen Familien zur Abwendung einer Gefihrdung nutzen. (2) Kinder-
schutz kann an der Basis wie auch in der Fliche nur dort verwirklicht werden, wo
die Verantwortlichen in den Regeleinrichtungen wichtige Schutzfunktionen {iber-
nehmen. (3) Eine Rollentrennung zwischen Einrichtung, Kinderschutzfachkraft und
Jugendamt kann fiir den weiteren Verlauf des Fallgeschehens von entscheidender Be-
deutung sein. Denn aus systemischer Sicht kann nur eine jeweilige AufSenperspektive
mogliche Entwicklungen in den (nicht selten festgefahrenen) Beziehungen beteilig-
ter Akteure (Kind, Eltern, Einrichtung Kinderschutzfachkraft, Jugendamt) anstoflen
bzw. mediieren.

Aus denselben Griinden scheidet auch die Moglichkeit, dass die Einrichtungsleitung
selbst als Kinderschutzfachkraft im Sinne des § 8a Abs. 4 in Erscheinung tritt, als
fachgerechte Vorgehensweise aus. Vielmehr ist dafiir Sorge zu tragen, dass — gerade
wegen der oftmals gravierenden psychischen Involviertheit der fallfithrenden Fach-
kréfte — eine klare Aufgabenteilung zwischen Fall- bzw. Verfahrensverantwortung
erhalten bleibt. Diese von der Fachwelt immer wieder geforderte ,Verantwortungs-
gemeinschaft” (Discher/Schimke 2011) zwischen Jugendamt/ASD, Kinderschutz-
fachkraft und Einrichtung st6ft in ihrer Verwirklichung vielfach auf Grenzen und
Widerstidnde. Zur Klarung dieser Probleme sollen im Folgenden die Aufgaben der
Kinderschutzfachkraft prazisiert werden.
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3.4 Prozessberatung

Die fallbezogene Beratung in Kinderschutzfragen kann — wie bereits angedeutet —
kein einmaliges ,Abchecken” von Daten auf der Grundlage eines vorgegebenen Ras-
ters sein. Vielmehr kommt eine Kinderschutzfachkraft nicht umhin, die Institution
und die fallverantwortliche Mitarbeiterin sowohl bei der Befunderhebung wie auch
bei der Klarung von Fragen und Zweifeln so zu unterstiitzen, dass schrittweise an der
Integration objektiver Sachinformationen und subjektiven Einschatzungen und Be-
wertungen gearbeitet werden kann. Gewiss erzeugen Gefihrdungslagen haufig Zeit-
druck und drdngen somit auf eine rasche Entscheidungsfindung. Entscheidungen
miissen jedoch von Uberzeugung und griindlicher Vorbereitung getragen sein, wenn
nachfolgende Interventionen nicht ins Leere laufen und begonnene Initiativen nicht

frithzeitig wieder abgebrochen werden sollen.

Im Umgang mit diesen Widerspriichen schlagen wir ein Beratungsverfahren vor, das
sich theoretisch an den Grundlagen der kollegialen Beratung (Schlee 2004; Mutzeck
1996) orientiert, dariiber hinaus jedoch die ergebnisbezogene Kommunikation im

Beratungsprozess im Blick behlt.

Die Prozessberatung geht davon aus, dass die/der fallverantwortliche Mitarbeiter/
in ihre/seine Beobachtungen, Erfahrungen, Vermutungen bereits vor der Beratung
intuitiv gedanklich ordnet, biindelt, sich ein Bild des Falles zurechtlegt. Thren/seinen
Vor-Verdacht/Eindruck einer Kindeswohlgefihrdung stiitzt sie/er auf dieses Bild,
nicht allein auf ihre unmittelbaren Erfahrungen. Es flieflen sowohl eigene Anteile/
Vorerfahrungen als auch begleitende Bedingungen mit ein. Somit kann ,das Bild*
(= die subjektive Theorie), das sich die fallverantwortliche Mitarbeiterin vom Fall
macht, mehr oder weniger geeignet sein, um den Tatbestand der Kindeswohlgefahr-
dung realitdtsgerecht abzubilden. Aufgabe der Kinderschutz-Fachkraft ist es unter
anderem, diese Angemessenheit zu priifen und ggf. zu verbessern.

Die Kinderschutzfachkraft ist Verfahrens-Helferin bei der Feststellung der Kindes-
wohlgefahrdung sowie bei Entscheidungen iiber weitere Schritte. Dafiir miissen
beide Seiten optimal, d.h. einerseits relativ offen und vorurteilsfrei, andererseits 16-
sungsorientiert kommunizieren und kooperieren. In diesem Sinne ist es hilfreich, die
Rahmenbedingungen dafiir zu explizieren:

— Die Beziehung ist frei von Hierarchie, es gibt keine Uber- oder Unterordnung

—  Der Austausch ist sachbezogen und auf notwenige Entscheidungen ausgerichtet

— Die fallverantwortliche Fachkraft ist als Fallexpertin zu verstehen. Nur tber sie
kann ein vertieftes Fallverstandnis erfolgen.
— Die Kinderschutzfachkraft ist Verfahrensexpertin, d.h. dafiir zustandig, dass alle

Schritte der Priifung gewissenhaft und fachlich kompetent durchgefiihrt werden.

In diesem Sinne konnte man auch von Moderation oder Coaching sprechen. Die Be-
ratung hat konkrete Entscheidungen zum Ziel und lduft am Ende auf die Beantwor-
tung der Frage hinaus: ,Was ist der nachste Schritt?“ Im Folgenden erldutern wir die
Phasen der Prozessberatung im Einzelnen. Im Rahmen der Vorbereitung ist zu be-
achten, dass das Gesprich zeitlich, raumlich und organisatorisch unter optimalen
Bedingungen stattfindet (vgl. Mutzeck 1996, 63ff).

3.4.1 Auftragsklarung

Bevor inhaltlich tiber den Fall gesprochen wird, miissen grundlegende Absprachen
tiber Ziele, Moglichkeiten, Arbeitsweisen und Grenzen der Beratung erfolgen. Die
Kinderschutzfachkraft informiert iiber ihre Aufgaben und Rollen und stellt ein
Hochstmaf an Transparenz dariiber her, was sie zur Klarung beitragen kann und wie
die Zusammenarbeit erfolgen soll. Entsprechende Fragen des/der Mitarbeiterin/s
zum Verfahren sollen gekldrt werden. Die Kinderschutzfachkraft stellt die Vorge-
hensweise in einem ersten Uberblick dar, weitere Einzelheiten und ggf. Folgetermine

werden im Beratungsverlauf besprochen.

3.4.2 Fallschilderung

Diese Phase dient neben dem Fallbericht vor allem zum gegenseitigen Vertrauens-
aufbau sowie dazu, dass die Kinderschutzfachkraft eine erste Einschitzung nicht
nur vom Fall, sondern auch von der/dem fallverantwortlichen Mitarbeiter/in so-
wie von der Institution bekommt. Die/der Mitarbeiter/in wird gebeten, den Fall
ausfiihrlich zu schildern, ihre/seine Beobachtungen, ihre/seine eigenen Aktivitdten
und Vermutungen darzulegen. Dies ermdglicht der Kinderschutzfachkraft, einen

ersten Eindruck vom Fall zu bekommen.

Die Schilderung dient zum anderen dazu, dass

— die Kinderschutzfachkraft sich ein Bild vom Gegeniiber machen kann.

— die Kinderschutzfachkraft in Erfahrung bringt, welche Einstellungen, Kompe-
tenzen, Perspektiven die fallverantwortliche Fachkraft in die Kooperation mit

der Kinderschutzfachkraft einbringt,
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— die fallverantwortliche Fachkraft sich sicher fithlt und Vertrauen in die Kom-

munikation mit der Kinderschutzfachkraft setzt.

Kinderschutzfachkraft und ggf. andere Teilnehmerinnen horen intensiv und aktiv zu.
Der duflerlich aktive Part liegt bei der fallverantwortlichen Fachkraft. Der Schwer-
punkt liegt hier darauf, ihre Schilderungen zu verstehen und ihr persénliches Be-
zugssystem zu rekonstruieren. Dabei geht es in erster Linie um erfahrungsbasierte
Informationen und Erlebnisse, weniger um Bewertungen. (vgl. auch Littringhaus/
Streich 2008, 51)

Die Kinderschutzfachkraft zeichnet sich in dieser Phase dadurch aus, dass sie der
fallfiihrenden Fachkraft gegeniiber Wertschitzung zum Ausdruck bringt, dass sie ak-
tiv zuhort und deutliche Rezeptionssignale sendet (nicken, Blickkontakt, mhmm ...)
und ggf. Aulerungen der fallverantwortlichen Fachkraft paraphrasiert (vgl. Schlee
2004, 86fF). Diese Phase sollte eine angemessene Zeit dauern und nicht zu frith durch
die folgenden Phasen abgebrochen werden, um die fallverantwortliche Fachkraft zu
eigenen ausfiihrlichen Schilderungen, Einschédtzungen usw. zu ermutigen. Die Fall-
schilderung schlief3t mit einer spezifischen Fragestellung, die im Rahmen dieser kol-

legialen Beratung beantwortet werden soll.

3.4.3 Verstandigungs- und Nachfragephase

In dieser Phase des Gespriachs nimmt die Kinderschutzfachkraft langsam eine ak-
tivere Rolle ein. Sie sollte erste Fragen zum vertiefenden Verstindnis der Beobach-
tungen und Einschitzungen der fallverantwortlichen Fachkraft formulieren. Ziel
sollte es zundchst sein, dass die Kinderschutzfachkraft den Fall so versteht, wie ihn
die fallverantwortliche Fachkraft versteht. Es konnen auch informative Fragen ge-
stellt werden zu Sachverhalten und Hintergriinden des Falls, die die fallverantwort-
liche Fachkraft bisher nicht erwahnt hat, damit sich die Kinderschutzfachkraft ein
vollstindigeres Bild vom Fall machen kann. (Es kommen jedoch noch keine Indi-

katorenlisten zum Einsatz.)

In dieser Phase sollte auch die subjektive Sichtweise der Personensorgeberechtigten in
den Blick kommen, sofern sie bekannt sind: Was sagen die Eltern zur Situation? Wie
erklédren sie sich das Verhalten des Kindes? Wie erkldren Eltern ihr eigenes Verhal-
ten? (vgl. Liittringhaus/Streich 2008, 53)

Zur Erweiterung der Perspektive und zur vertieften Verstindigung kann in dieser
Phase die Kinderschutzfachkraft auch mit bei ihr ,auftauchenden Bildern und Asso-
ziationen“ (Schlee 2004, 83-84) arbeiten: Die fallverantwortliche Fachkraft kann da-
durch angeregt werden, noch andere, fiir sie vielleicht erst im Verlauf des Gespréichs
relevant gewordene Aspekte des Falls zu schildern. Zum Ende dieser Phase bildet die
Kinderschutzfachkraft — zunédchst unabhingig von der Einschéitzung der/des Fall-
fithrenden — erste Hypothesen iiber Art und ggf. Ausmaf$ der Gefihrdungssituation.

3.4.4 Konfrontationsphase

Mit ,Konfrontation” ist gemeint, dass die Kinderschutzfachkraft die Erfahrungen,
Beobachtungen und Vermutungen der fallverantwortlichen Fachkraft kritisch be-
fragt. Dies dient dazu, etwas tiber deren grundlegenden Einstellungen, Maf3stibe
und Vorerfahrungen zu erfahren und mit dem Fall in Verbindung zu bringen. Da-
ritber hinaus kann die personliche Betroffenheit durch die Fallarbeit thematisiert

und ggf. auf anderweitige Hilfe verwiesen werden.

Eine Person allein kann keine angemessene Einschitzung einer Kindeswohlgefahr-
dung vornehmen. Vielmehr muss sie — im Sinne eines Vier-Augen-Prinzips — ihre
eigenen Ansichten hinterfragen, ihre Vermutungen und impliziten Urteile priifen
lassen. Dadurch werden implizite Maf3stdbe, Informationsliicken und mégliche
blinde Flecken aufgedeckt. Mutzeck (vgl. 1996, 154) schldgt Fragen vor, die auf eine
Explikation von Gedanken und Gefiihle und Erwartungen der fallfithrenden Fach-
kraft abzielen. Weitere Fragen betreffen explizit ihre impliziten Vorannahmen:

—  Was wire moglicherweise die schlimmste Vermutung, auf welche die bisheri-

gen Fall-Erfahrungen hindeuten, was die am wenigsten schlimme?

i

Welche alternativen Erklarungen konnte es fiir Ihre Beobachtungen geben?

i

Was an dieser Fallgeschichte ist — bei allen Widrigkeiten — moglicherweise
positiv zu sehen?

Was wollen Sie in diesem Fall?

Was tun Sie in diesem Fall?

Was erwarten Sie in diesem Fall (von wem)?

N

Was befiirchten Sie in diesem Fall?

In dieser Phase sollte klar werden, in welcher Weise der bisherige Blick auf den Fall
moglicherweise eingeschrénkt war und in welchen Richtungen er zu erweitern, ggf.

zu korrigieren ist.
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3.4.5 Objektivierungsphase

»Objektivierung” meint hier das Bestreben, eine moglichst grofSe Ubereinstim-
mung der Einschitzungen der beteiligten Fachkréfte zu erzielen. Dazu ist es hilf-
reich, den Blick auf bewahrte Indikatoren zu richten und den Fall unter ihren As-
pekten zu beleuchten. Zu Beginn dieser Phase sollte die Kinderschutz-Fachkraft
eine geeignete Uberleitung finden von dem bisher eher offenen, personenzentrier-
ten Gesprach hin zur Konkretisierung anhand von Indikatoren. Die Kinderschutz-
fachkraft kennt die Indikatoren-Listen (z.B. den Stuttgarter Kinderschutzbogen,
vgl. Reich 2005) und die dazugehorenden Ankerbeispiele zu Ressourcen und Ge-
fahrdungen. Sie stellt daher ganz gezielte Fragen zu jedem (relevanten) Gefdhr-
dungs- bzw. Ressourcenbereich, um relativ prdzise und operational die Situation
zu erfassen. Dabei sind das Alter des Kindes, Haufigkeit und Dauer der Vorkomm-
nisse sowie vorhandene Ressourcen und Bezugspersonen besonders zu beachten.

Ziel der Phase ist es, dass die bisherigen Gesprachsinhalte prazisiert und in zu-

sammengefasster, gebiindelter Form in eine schriftliche Form gebracht werden

(ggf. anhand eines Indikatorenbogens), am besten unterstiitzt durch selbstformu-

lierte schriftliche Kommentare. Dabei ist besonders wichtig, dass

— auch die Beobachtungen von im Fall zutreffenden Indikatoren subjektiv gepragt
sein konnen: daher Ankerbeispiele benutzen.

i

durch die Liste nicht die ganzheitliche Sichtweise auf den Fall verloren geht.

i

jede Indikatoren-Liste immer nur eine beschrinkte Auswahl moglicher Gefahr-

dungsaspekte beinhalten kann.

Es ist daher durchaus sinnvoll, die einzelnen Bereiche, wie etwa: Gesundheit, Er-
ziehung usw. unter Riickgriff auf die Indikatoren auch mit eigenen Worten zu be-
schreiben. Es gentigt nicht, lediglich die Fragen im Bogen zu beantworten. Vielmehr
miissen im Vorfeld die entsprechenden Items durchgegangen werden. Je nach Ge-
wichtung der zutreffenden Indikatoren kann eine Frage beantwortet bzw. (wie im
Stuttgarter Kinderschutzbogen, vgl. Reich 2005) mit Punkten bewertet werden.

3.4.6 Entscheidungsphase

Entscheidungen werden von der anfragenden Institution, nicht von der Kinder-
schutzfachkraft getroffen, Sie sind immer als vorldufige anzusehen, d. h. entschieden
wird tiber den jeweils folgenden Schritt. Insofern kann es sein, dass nach einer ersten

Beratungssitzung zunichst erste weitere Schritte beschlossen werden (z.B. weitere

Informationen einholen, Bereitschaft der Eltern kldren usw.; ggf. aber auch notfallbe-
dingte Sofortmafinahmen). Insofern endet jede Beratungssitzung mit der Entschei-

dung dariiber, was der néchste Schritt ist.

Zu entscheiden ist im Einzelnen:

ob/mit welcher Wahrscheinlichkeit eine Gefihrdung vorliegt,

wie dringlich der Schutz des Kindes/Jugendlichen zu organisieren ist
ob weitere Informationen einzuholen sind,

wie die Bereitschaft und die Fahigkeit der Eltern einzuschétzen ist,
ob zum Abwendung eigene Mittel der Einrichtung ausreichen,

ob anderweitige Hilfe zur Erziehung zu empfehlen ist.

L T

ob das Jugendamt benachrichtigt werden muss.

Zu jedem Handlungsschritt ist anzugeben:
— in welchem Zeitraum er erfolgen soll,
— welche Person den Schritt durchfiihrt,

—  wer uber die Ergebnisse des Handlungsschritts zu informieren ist.

Der Natur der Sache entsprechend kénnen sich bestimmte Phasen des Prozesses
wiederholen, indem z.B. nach Einholen zusitzlicher Informationen neue Einschét-
zungen und Entscheidungen erfolgen miissen. Auf eine entsprechend prézise Doku-
mentation sowohl der Sachverhaltsermittlung als auch der Prozessberatung ist daher

besonderer Wert zu legen.

3.5 Die Zusammenarbeit der Kinderschutzfachkraft
mit der Einrichtung und dem Jugendamt

Die Erfahrungen in den vergangenen Jahren haben gezeigt, dass sich die Umsetzung
der gesetzlichen Vorgaben in der deutschen Jugendhilfe-Praxis sehr unterschiedlich
gestaltet (vgl. Heinitz/Sliter 2018; KVJS et al. 2011). Auch wenn sich die meisten
der Vereinbarungen nach Abs. 4 SGB VIII 8a an vorgegebenen Mustern (vgl. etwa
ISA 2006) orientieren (vgl. Miinder 2007), bestehen in der konkreten Praxis doch
erhebliche Spielrdume im Verstindnis und in der Interpretation der Kooperations-
beziehungen zwischen Einrichtung, Kinderschutzfachkraft und Jugendamt. Fragen,
die sich in diesem Zusammenhang stellen, betreffen zum einen die Aufgabenvertei-

lung zwischen Jugendamt, Einrichtung und Kinderschutzfachkraft, zum anderen die
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Frage, inwieweit die Beteiligten in ihren angestrebten Losungsbeitridgen voneinander

abhéngig bzw. aufeinander angewiesen sind.

3.5.1 Komplementare Aufgaben und Funktionen

Von Zusammenarbeit kann nur die Rede sein, wenn verschiedene Partner ein ge-
meinsames Ziel verfolgen und jeder seinen eigenen Beitrag dazu leistet. Inwieweit
die Kinderschutzfachkrifte ihren Schwerpunkt in der punktuellen Beratung haben,
ob sie als Begleiter/innen der Einrichtungen bei Interventionen verstanden werden
oder ob sie lediglich als Kontaktstelle zur Weitergabe eines Falls an den ASD gesehen
werden, hingt zum einen von der Vereinbarung zwischen Triager und Jugendamt ab,
zum anderen spielen jedoch auch die Qualifikation der Kinderschutzfachkraft und
ihre Erfahrungen in der Zusammenarbeit mit der jeweiligen Einrichtung wesentli-
che Rollen.

Die Art der Aufgabenverteilung zwischen ASD, Kinderschutzfachkraft und Einrich-
tung kann in verschiedenen Regionen sehr unterschiedlich sein, wobei dem Jugend-
amt die entscheidende Koordinationsfunktion zur verfahrensméifligen Verankerung
wie auch zur Fortschreibung erfahrungsgestiitzter Handlungsmodelle zukommt.
Wenn die Kinderschutzfachkraft wenig Fachkompetenz besitzt und/oder sie mit
der Einrichtung bisher keine (guten) Erfahrungen gemacht hat, wird sie eher geneigt
sein, der Einrichtung die ,Weitergabe“ des Falls an den ASD zu empfehlen. Wenn die
Einrichtung keine Ressourcen hat oder aber wenig Bemiithungen zeigt, eigene Ver-
fahrensweisen zum Kinderschutz zu entwickeln und ihren Mitarbeiter/innen ent-
sprechend zu vermitteln, wird sie im Zweifelsfall eher den ASD benachrichtigen als
eine Kinderschutzfachkraft zu Rate ziehen. Die konkreten Aufgaben, welche auf den
ASD im Kinderschutz zukommen, und die Aufgaben, die im Kontext der Arbeit der
Einrichtung mit Unterstiitzung der Kinderschutzfachkraft erledigt werden, stehen

somit in einem komplementdren Verhéltnis.

An den genannten Beispielen ist leicht zu erkennen, dass eine gute Kooperation
— im Sinne einer Entlastung des ASD, aber auch eines effektiven Kinderschutzes
— nur in dem Maf3e gelingen kann, als das Jugendamt in der Region die notwendi-
gen Strukturen fiir den Kinderschutz schafft, entsprechende Ressourcen zur Ver-
fugung stellt und deren Einsatz fachlich begleitet (vgl. Moch/Junker-Moch 2011).
Eine entsprechende grundlegende Organisation von Beratung, Fortbildung und

fachliche Unterstiitzung stellt fiir das Jugendamt insofern eine besondere Aufgabe

dar, als die Bearbeitung von Kinderschutzaufgaben das fachliche Selbstverstdndnis
von Regeleinrichtungen auch heute noch vor besondere Herausforderungen stellt.
Entsprechend nehmen Einrichtungen eine Kinderschutzfachkraft oft als willkom-
mene Losung zur Weitergabe von Verantwortung in Kinderschutzfillen wahr. Kin-
derschutzfachkrifte, zumal wenn sie als solche benannt sind, tragen ihrerseits die
Biirde, in sehr sensiblen Bereichen in die Verantwortung genommen zu werden,
die eigentlich in den Zustdndigkeitsbereich des ASD gehoren. Unsicherheiten und
Rechtfertigungsstrategien sind die Folgen und rauben entsprechend die notwendi-

gen Energien fiir effektive und synergetische Ressourcennutzung.

Demgegeniiber war bereits sehr frith erkannt worden (vgl. Arbeitsgruppe Fachta-
gungen Jugendhilfe 1998), dass der ASD nur dann in optimaler Weise den Kinder-
schutz garantieren kann, wenn er eng mit Fachkréften zusammenarbeitet, die — als
vertrauensvolle Ansprechpartner der betroffenen Familien — in das Fallgeschehen
unmittelbar (und moglicherweise schon langere Zeit) involviert sind. Was im Be-
reich der Erziehungshilfen (Heime, Tagesgruppen, betreute Wohnformen, Fami-
lienhilfe ...) langst selbstverstdndliche Praxis darstellt, ist jedoch fiir Regeleinrich-
tungen (Kindergirten, Horte ...) eine noch wenig routinierte Praxis. Aus diesem
Grund besteht ein erheblicher Bedarf in Bezug auf eine Qualifizierung der Einrich-
tungsleitungen. Ein wesentlicher Teil der Kooperation zwischen Jugendamt und
Kinderschutzfachkraften in der Region muss deshalb darin gesehen werden, die
verfiigbaren Erfahrungen im Erkennen und in der Behandlung von Kinderschutz-
fillen in die Qualifizierung von Mitarbeiter*innen in Regeleinrichtungen einzu-
bringen und somit zu einer grofieren Handlungssicherheit beizutragen. Dies kann
ggf. im Rahmen der Bearbeitung laufender Fille der betreffenden Einrichtung ge-
schehen. Generell sollte das Jugendamt ein Interesse daran haben, in Zusammenar-
beit mit den benannten Kinderschutzfachkréften auf der Grundlage der laufenden
Praxis sozialraumbezogene Konzepte auszuarbeiten und zu evaluieren, die ihrer-

seits auch den Einrichtungen zugutekommen.

3.5.2 Rahmenbedingungen fir die Arbeit der Kinderschutzfachkrafte

Die vertragliche Vereinbarung mit dem Jugendamt verpflichtet die Einrichtungen
zum Einsatz von Kinderschutzfachkriften. Zugleich bleibt das Jugendamt in der Ver-
antwortung, dass der Kinderschutz in seinem Zustdndigkeitsbereich gewahrt ist.
Folglich erarbeiten die Jugenddmter in aller Regel Konzepte dafiir, wie eine flichen-

deckende Verfugbarkeit qualifizierter Kinderschutzkrifte im Zustédndigkeitsbereich
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gewihrleistet werden kann und soll. Um dieses Ziel zu erreichen, werden unter-
schiedliche Modelle erprobt:

(1) Auf Initiative des Jugendamtes wird eine Fachgruppe fiir Kinderschutz gebil-
det und in gemeinsamen Fortbildungen qualifiziert. Die Mitglieder dieser Gruppe
(,Pool”), welcher sich Fachkrifte verschiedenster Einrichtungen und Dienste — nach
Erfiillung der vom Jugendamt geforderten Bedingungen — anschliefSen konnen, ste-
hen allen Einrichtungen des Kreises bzw. der Stadt als ,,abrufbare” Kinderschutzkrf-
te zur Verfiigung.

(2) Das Jugendamt delegiert die Fachberatung im Kinderschutz an spezifische Bera-
tungsstellen. Diese verfiigen entweder tiber umfassende Erfahrungen im allgemeinen
Kinderschutz oder sie werden in Abhingigkeit von ihrem fachlichen Profil je nach be-
sonderen Fallanforderungen in spezifischen Gefihrdungslagen (sex. Gewalt, Sucht, Er-
nédhrung, psychische Erkrankung, altersspezifische Problemlagen ...) angefragt.

(3) Das Jugendamt geht davon aus, dass die Einrichtungen eigene Beratungsdiens-
te einsetzen. Dieser Erwartung entsprechend bilden Tréger von Regeleinrichtungen
und von Erziehungshilfen in letzter Zeit zunehmend mehr Kinderschutzfachkrifte
aus den eigenen Reihen aus. Dies kann durchaus zu Problemen fithren, auch wenn
die Kinderschutzfachkraft abteilungsiibergreifend eingesetzt wird. Eine vom Gesetz
(S 64, Abs. 2a SGB VIII) geforderte Pseudonymisierung bei der Weitergabe von Sozi-
aldaten zwischen verschiedenen Diensten ist bei Beratungen innerhalb eines Trigers
oftmals nicht mehr gegeben. Dariiber hinaus beeintrichtigen mogliche dienstliche
Abhingigkeitsverhiltnisse zwischen Fallfithrender/m und Kinderschutzfachkraft ei-

nen offenen und geschiitzten Beratungsprozess.

(4) Wenn Einrichtungen im Bedarfsfall nicht in der Lage sind, die Beratung durch
eine Kinderschutzfachkraft selbst zu organisieren, iibernimmt (notfalls) der ASD
die Aufgaben einer Kinderschutzfachkraft (mit der unter Kap. 3 beschriebenen
Problematik).

Bei den Modellen (1) und (2) werden die Kinderschutzfachkrifte vom Jugendamt
benannt. Sie haben zweifellos den Vorteil, dass sie die Moglichkeit eréffnen, unter
der Federfithrung des Jugendamtes eine kreisweite Zusammenarbeit der Kinder-

schutzfachkrifte zu initiieren, die im Sinne von Fortbildung, kollegialer Supervi-

sion sowie auch einrichtungsiibergreifender Evaluation genutzt werden kann. Auch
kann auf diesem Weg den Anspriichen nach § 8b SGB VIII gentiigt werden, welche
Berufsgruppen auflerhalb der Jugendhilfe an das Jugendamt stellen.

Die Modelle (3) und (4) untergraben die vom Gesetzgeber urspriinglich verfolgte
Absicht einer unabhingigen Beratung und Reflexion (vgl. Discher/Schimke 2011).
In Bezug auf frei getragene Regeleinrichtungen ist das Verfahren zum Kinderschutz
insofern oftmals undurchsichtig. Wenn freie Tréger die Einrichtungsleitungen oder
die beratenden Fachdienste als Kinderschutzfachkrifte benennen, liegen haufig — ab-
gesehen von dienstlichen Abhingigkeiten — personelle Uberschneidungen von Fall-
und Verfahrensverantwortung vor. Dies kann dazu fithren, dass bestimmte Perspek-
tiven ausgeblendet bleiben und dadurch der Entscheidungsspielraum im Einzelfall
eingeschrankt wird.

Aus diesen Griinden empfiehlt es sich in jedem Fall, dass in Vereinbarungen nach
§ 8a, Abs. 4 SGB VIII expliziert wird, wer in Bedarfsfall eine Kinderschutzfachkraft
zur Verfiigung stellt, wer fiir deren Fortbildung zusténdig ist und wer deren Leis-

tungen finanziert.

3.5.3 Fachliche Begleitung der Einrichtung

Angehende Kinderschutzfachkrifte duflern im Rahmen von Qualifizierungsver-
anstaltungen oftmals Unsicherheiten, was ihr Aufgabenfeld und ihren Verantwor-
tungsbereich anbetrifft. Da die allermeisten Kinderschutzfachkrifte selbst im Rah-
men ihres Hauptberufs in der Fallarbeit involviert sind, fallt es ihnen nicht leicht,
die in der Einrichtung verbleibende Fallverantwortung von ihrem Auftrag der Ver-
fahrensverantwortung zu trennen. Immer wieder muss klargestellt werden, dass
eine Kinderschutzfachkraft den Auftrag hat, ein Team in die Lage zu versetzen,
Gefahrenlagen richtig einzuschitzen und Wege zur Abwendung von Gefahren zu
eroffnen. Dabei besteht gewiss eine Spannung in Bezug auf die Trennung zwischen
Fall- und Verfahrensverantwortung. Denn in der Tat teilen sich ja die vom Tréger
beauftragte Kinderschutzfachkraft und der ASD - bei institutioneller Unabhén-
gigkeit voneinander — die Verantwortung fiir das Verfahren zur Gefahrdungsein-
schitzung (s. Abbildung 4). Fiir eine Umsetzung von MafSnahmen ist die Kinder-
schutzfachkraft demgegentiber nicht verantwortlich. Fir diese sind zunichst die
Einrichtung (in Zusammenarbeit mit den Personensorgeberechtigten) und dann

das Jugendamt in seiner Wéchterfunktion zustdndig.
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Verantwortung fiir die MaBnahmen
zum Schutz des Kindes

Einrichtung/ Jugendamt/ASD

Kinderschutzfachkraft

Verantwortung fiir das Verfahren
der Gefdahrungseinschatzung

Abbildung 4: Die .Verantwortungsgemeinschaft” im Rahmen des § 8a SGB VI

Dennoch sind die Befiirchtungen der berufenen Kinderschutzfachkréfte nicht immer
unbegriindet. Denn ohne fachliche, logistische und gewiss auch finanzielle ,Rah-
mung” ihrer Arbeit durch das Jugendamt konnen die Kinderschutzfachkrifte ihrer
Aufgabe nicht verantwortungsvoll nachkommen. Jedoch: In ihrer Verfahrenskompe-
tenz ist die Kinderschutzfachkraft allein der Einrichtung gegeniiber in der Verpflich-
tung. Denn diese hat letztlich in ihrer Vereinbarung mit dem Jugendamt eine ge-
wissenhafte Gefdhrdungseinschitzung zugesagt. Folglich muss es im Interesse jeder
Einrichtung liegen, vom Jugendamt hinreichende Ressourcen zu einer qualifizierten

Gefdhrdungseinschitzung einzufordern.

Viele Familien, die dringend Unterstiitzung zum Schutz ihres Kindes brauchen konn-
ten, stehen dem Jugendamt mit Skepsis gegeniiber. Sie befiirchten Eingriffe in ihre
Erziehungsverantwortung, wenn sie sich an das Jugendamt wenden. Zugleich haben
dieselben Familien moglicherweise grofies Vertrauen in die Einrichtung, die ihr Kind
tdglich besucht. Denn hier erfahren sie tédglich Entlastung, Unterstiitzung und Rat.
Die Familie ist also die zentrale Instanz in der erwéhnten ,Verantwortungsgemein-
schaft (s. Abbildung 2). Wirksamer Kinderschutz baut zuallererst auf diesen Uberle-

gungen auf. Aus diesem Grund beinhaltet § 8a Abs. 4 SGB VIII die Verpflichtung der
Einrichtung, mit den Erziehungsberechtigten auf die Annahme notwendiger Hilfen
hinzuarbeiten. In der Regel ist es naheliegend, in erster Linie die Eltern fiir die Ab-
wendung einer Kindeswohlgefahrdung verantwortlich zu machen, denn es werden
ihnen in dieser Hinsicht nach Art. 6 GG Verpflichtungen aber auch Handlungsspiel-
raum zugeschrieben. Es gehort zu den padagogischen Aufgaben der Einrichtungen,
die Eltern fiir beide Aspekte sensibel zu machen bzw. ihnen ggf. die Augen zu 6ffnen
fiir Gefahren, dies sie moglicherweise nicht sehen (wollen/kénnen).

Fiir die Intention des Gesetzgebers, zu allererst die Eltern einzubeziehen, sprechen
nicht nur juristische, sondern auch viele fachliche Griinde, insbesondere Untersu-
chungen tiber Fallverldufe in den Erziehungshilfen, in denen nachgewiesen wird, dass
eine gelingende Zusammenarbeit mit den Eltern die Erfolgschancen von Hilfsmaf3-
nahmen nachweisbar erh6ht (vgl. Baur et al. 1998). Im Konflikt um die Gefdhrdung
ihres Kindes kommt der Einrichtung also eine vermittelnde Rolle zu. Um diese Rolle
kompetent wahrnehmen zu konnen, muss sie eine Kinderschutzfachkraft zu Rate
ziehen. Die zentrale Funktion der beauftragten Kinderschutzfachkraft besteht also
nicht in einer Vermittlung zwischen Jugendamt und Einrichtung. Thre Aufgabe be-
steht darin, die Mitarbeiter*innen in der Einrichtung in ihren Wahrnehmungen und
Einschétzungen kritisch aufzunehmen, sensibel zu hinterfragen, zu beraten und die
Einrichtung bei den Schritten zu begleiten, die sie zur Feststellung und ggf. Abwen-

dung von Kindeswohlgefihrdungen unternimmt.

3.6 Probleme, Zuspitzungen und Losungsversuche

Haulfig ist es so, dass strukturelle Probleme dort am deutlichsten zu Tage treten, wo
sich Konflikte in der Fallarbeit mit zuverlassiger Haufigkeit zuspitzen. In diesem Sin-
ne seien abschliefSend einige Beispiele skizziert, anhand derer das schwierige und oft-
mals undefinierte Terrain der Kinderschutzfachkraft verdeutlich werden soll.

Uber die Frage der Zustdndigkeit einer Kinderschutzfachkraft fiir das Verfahren in
einem konkreten Fall kann nur auf der Grundlage der Vereinbarung der Einrichtung
mit dem Jugendamt sowie einer konkreten Auftragsklirung zwischen Einrichtung
und Kinderschutzfachkraft entschieden werden. Insofern steht die Kinderschutz-
fachkraft erst dann in einer Pflicht, wenn sie von einer Einrichtung einen entspre-
chenden Beratungsauftrag bekommen hat. Aus diesem Grund ist es unabdingbar,

dass sich beide Beteiligten zu Beginn der Beratung tiber Art und Umfang der Aufga-
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be der Kinderschutzfachkraft einig und im Klaren sind. Insbesondere ist zu betonen,
dass die Kinderschutzfachkraft keine Fallverantwortung tibernimmt, in dieser Posi-
tion der Einrichtung jedoch alle ihre Verfahrenskompetenzen zur Verfiigung stellt.
Mit dem Auftrag geht unmittelbar die Frage nach der Finanzierung einher. Diese soll-
te unbedingt in der Vereinbarung der Einrichtung mit dem Jugendamt geregelt sein.
Entsprechend den unter 3.5.2 skizzierten Modellen stehen auch hier verschiedene
Moglichkeiten nebeneinander: (1) die Finanzierung durch das Jugendamt im Umfang
einer (definierten) Zahl von Fachleistungsstunden pro Fall, (2) die kostenneutrale Be-
reitstellung der Beratungsleistung tiber bestehende 6ffentlich getragene Beratungs-
stellen oder (3) die Bereitstellung durch freie Tréger nach internen Finanzierungsre-
geln. Dariiber hinaus sind durchaus auch Mischformen dieser Finanzierungsmodelle
denkbar. Unabhingig von der Finanzierungsart muss dem Jugendamt klar sein, dass
es sich bei den Aufgaben der Kinderschutzfachkraft um zusitzliche Leistungen des
Tragers einer Einrichtung handelt, wofiir der 6ffentliche Tréger Ressourcen zur Ver-
fiigung stellen muss.

Die Hinzuziehung einer externen Fachkraft kann fiir eine frei getragene Einrichtung
dann zu Problemen fithren, wenn die Kinderschutzfachkraft einem anderen freien
Trager angehort. Neben den besonderen Anforderungen in Bezug auf eine Weiter-
gabe von Sozialdaten (§§ 64/65 SGB VIII) spielt hier gewiss der Schutz von internen
Informationen und Verfahrensweisen (Stichwort ,Betriebsgeheimnisse®) eine Rol-
le. Wenn die lokalen/regionalen und/oder organisatorischen Gegebenheiten keinen
Ausweg aus diesen Schwierigkeiten erdffnen, kann dies dazu fithren, dass die Ein-
richtung entweder (nur) eine tragereigene Kinderschutzfachkraft zum Einsatz bringt
(mit den unter 3.5.2 beschriebenen Problemen), oder — unter Verweis auf die Zustin-
digkeit des ASD — gar davon absieht, ein eigenes Verfahren zur Gefahrdungsabschét-
zung durchzufiihren. Hier wird deutlich, dass die Bemithungen um einen effektiven
Kinderschutz in einer Region unmittelbar die Frage nach einer vertrauensvollen Ko-
operation(-sbereitschaft) verschiedener Triger aufwerfen.

Bisher war in erste Linie vom Einsatz von Kinderschutzfachkréften in Regeleinrich-
tungen (Kindergarten, Hort, Jugendhaus usw.) die Rede. Die interne Organisation
von Verfahren zum Kinderschutz diirfte in Einrichtungen der Erziehungshilfen (nach
§§ 27 ff. SGB VIII) schon deshalb weitgehend Routine sein, da die Forderung des
Kindeswohls in Gefihrdungsfillen zu den Kernaufgaben dieser Einrichtungen ge-
hort. Die hier téitigen Fachkrifte (etwa im Heim, in der Tagesgruppe usw.) haben oft

langjéhrige Erfahrungen in der Arbeit mit den einzuschitzenden Einzelfallen und
miissen standig (auch wenn sie gut und vertrauensvoll mit den Eltern zusammen-
arbeiten) die Gefdhrdungslage des Kindes in der Familie im Blick haben. Hier ergibt
sich insofern eine andere Aufgabenstellung, als die betreffenden Fille bereits beim
ASD bekannt sind und somit die vielfach geforderte ,Verantwortungsgemeinschaft”
bereits besteht. Eine , Mitteilung an das Jugendamt® kann sich in diesem Zusammen-
hang lediglich auf eine aktuelle Verdnderung bzw. Zuspitzung der Gefihrdungslage
des Kindes beziehen (z.B. wenn das Kind im Rahmen der Wochenendheimfahrten in
die Familie gefdhrdet ist), die ggf. eine Neuorientierung der Hilfen bzw. eine familien-
gerichtliche Entscheidung zum Sorgerecht notwendig machen. Den fallbezogenen
Erfahrungen und Kompetenzen der Einrichtung kommt hier ein sehr grofier Stellen-
wert zu, indem sie zur Entscheidung tiber weitere schiitzende Mafinahmen optimal
genutzt werden konnen. Aber auch in diesen Fillen muss in Erwdgung gezogen wer-
den, welche Vorteile fiir den Kinderschutz aus einer Beratung durch externe Kinder-
schutzfachkrafte gezogen werden konnen.

3.7 Zusammenfassung

Vor dem Hintergrund der komplexen Anforderungen, unter denen eine Kinder-
schutzfachkraft Einrichtungen im Rahmen von Gefiahrdungsabschidtzungen zu be-
raten hat, wurden verschiedene Kompetenzen erortert, die im Idealfall in der Per-
son der Kinderschutzfachkraft zu vereinigen sind. Hier spielen sowohl Wissens- als
auch kommunikative Kompetenzen eine grofie Rolle. Darauf aufbauend wurde die
Tatigkeit der Kinderschutzfachkraft als eine das Verfahren begleitende Beratung be-
schrieben, in deren Verlauf zundchst die Problemwahrnehmungen und Erfahrungen
der fallverantwortlichen Fachkraft der Einrichtung im Vordergrund stehen. Denn
letztere ist es, die i.d.R. die ,gewichtigen Anhaltspunkte” wahrnimmt und als solche
zur Sprache bringt und im weiteren Verlauf ggf. Hilfeangebote unterbreitet oder ver-
mittelt. Der Kinderschutzfachkraft kommt dabei die wichtige Aufgabe zu, einerseits
die Beurteilung einer Gefahrdungslage auf die Grundlage moglichst objektivierbarer
Beobachtungen zu stellen, andererseits jedoch die fallzustandige Fachkraft in ihrer

Arbeit mit der betroffenen Familie optimal zu unterstiitzen.

Die Untersuchung der Zusammenarbeit zwischen der Kinderschutzfachkraft, der
Einrichtung und dem Jugendamt hat gezeigt, dass die Umsetzung des § 8a Abs. 4

SGB VIII in der Praxis durchaus mit Unwégbarkeiten und Problemen verbunden
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sein kann. Dazu tragt zum einen bei, dass zwischen den Landkreisen und den Ju-
genddamtern z.T. grofle Unterschiede in Bezug auf die Organisation des Einsatzes
von Kinderschutzkraften bestehen und sich erst langsam bewéhrte Strukturen fla-
chendeckender Konzepte fiir die jeweilige Region herausbilden. Zum anderen sind
Kinderschutzfachkréfte und Einrichtungen verunsichert in Bezug auf ihre Zustan-
digkeiten in Relation zu den Aufgaben des ASD. In der Frage nach einem tiberschau-
baren und verbindlichen Kinderschutzkonzept kommen zunehmend Aufgaben in
den Blick, die Kinderschutzfachkrifte im Rahmen regionaler Vernetzung von Ein-

richtungen und Diensten iibernehmen.
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4 Der Beratungsprozess und
das Rollenverstandnis der
Kinderschutzfachkraft

Monika Althoff

Dieser Beitrag stammt aus der ersten Auflage von 2012 und wurde inhaltlich
unverdndert tibernommen.

Kindeswohl und Jugendwohl sind tiber Kommunikation bestimmbar. Je mehr iiber
Kindeswohlgefahrdung geschrieben wird, Verfahrensabldufe und Bogen zur Ge-
fahrdungseinschiatzung entwickelt werden und je mehr Kooperationspartner zum
Kinderschutz hinzustoflen, desto mehr Giiltigkeit bekommt diese Aussage. Die Ein-
schitzung des Gefahrdungsrisikos findet im kommunikativen Austausch statt und
das beinhaltet, dass der Zusammenhang zwischen der Lebensrealitit der Kinder oder
Jugendlichen und deren Familien und dem Wissen um gute Bedingungen des Auf-
wachsens immer wieder hergestellt werden muss. Es geht um
eine innere Messlatte, auf der Anhaltspunkte fiir eine Gefdhr-
dung bewertet werden miissen. Diese Bewertung ist notwendig,
da eine Entscheidung getroffen werden muss, ob eine Mitteilung
nach § 8a SGB VIII an das Jugendamt zu erfolgen hat. Zu diesem

Prozess der Einschitzung sieht der Gesetzgeber eine Beratung

durch eine Kinderschutzfachkraft vor. In diesem Aufsatz moch-

4.1 Situation und Rolle der falleingebenden Fachkraft

Die Beratung der Kinderschutzfachkraft findet in einem Kontext statt, in dem die
falleingebende Fachkraft unter einem hohen Handlungsdruck steht. Sie ist beein-
flusst von den Geschehnissen und Beobachtungen beim Kind oder Jugendlichen, die
sie als gewichtige oder nicht-gewichtige Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgefahr-
dung einzuschitzen hat. Das bedeutet, dass es ein Kind oder eine/n Jugendliche/n
gibt, das bzw. die/der moglicherweise gefihrdet ist, und Eltern oder andere Erwach-
sene, die fiir die Vernachldssigung oder Gefihrdung verantwortlich sind. Auf der
fachlichen Ebene wird an dieser Stelle fiir manche Fachkraft der Schutzauftrag mit
seinen unterschiedlichen Handlungsanforderungen sehr eindriicklich sichtbar. Die
Fachkraft ist fiir das Kind bzw. die/den Jugendliche/n zustindig und das bedeutet,
dass sie hier die ,Fall-Verantwortung hat (vgl. Empfehlungen zur Ausgestaltung der
Rolle der Kinderschutzfachkraft in dieser Broschiire). Sie steht einerseits vor dem
Wunsch — und der Pflicht —, das Kind bzw. die/den Jugendliche/n zu schiitzen, und
muss die Situation gut im Blick halten. Andererseits gilt es, die Eltern miteinzubezie-
hen, ,soweit hierdurch der wirksame Schutz des Kindes oder Jugendlichen nicht in
Frage gestellt wird“ (§ 8a Abs. 4 SGB VIII).

Das bedeutet, dass die Fachkréfte die Eltern zur Partizipation bewegen mdchten und
gleichzeitig diese in ihrem Handeln und in ihrem Umgang mit den Kindern oder Ju-
gendlichen auch kontrollieren. Die Fachkréfte miissen sich in die Lebenssituation der
Eltern hineinversetzen und einfithlen, um zu verstehen und eine geeignete Unter-
stiitzung zu finden. Gleichzeitig geht es darum, ein Leiden der Kinder oder Jugend-
lichen zu erkennen und auszuhalten, dessen Ursachen moglicherweise beim elterli-
chen Handeln oder Unterlassen liegen. Die Fachkrifte stehen dabei unter erhéhtem
Handlungsdruck in dem Spannungsfeld zwischen Schutz, Hilfe und Kontrolle.

Dieses stellt eine im Berufsvollzug emotional belastende Situation dar, zu der es hiu-
fig keine schnellen Losungen gibt. Emotional belastende Erfahrungen losen Unsi-

cherheit aus und lassen Fachkrifte hdufig zwischen Insuffizienzgefiihlen an einem

Dr. Monika Althoff, Su-
pervisorin (DGSv), Hoch-
schullehrerin an der IUBH kennzeichnen und gelingen lassen. Dazu greife ich einige As-
Internationale Hochschule, pekte der Beratung heraus, die die Situation der falleingebenden
freie Mitarbeiterin am Ins-
titut fir soziale Arbeit e. V.

te ich die Bedingungen aufzeigen, die diesen Beratungsprozess Ende und Selbstiiberschitzung am anderen Ende hin und her pendeln. Es ist denk-
bar, dass man den klaren Blick fiir den nichsten Schritt verliert, da man ebenso zwi-
schen einem Dramatisieren und Bagatellisieren der Situation steht. Deshalb geht es
Fachkraft, das Rollen- und Aufgabenverstindnis der Kinder- in der Beratung mit der Kinderschutzfachkraft insbesondere um die Selbstvergewis-
schutzfachkraft sowie den Beratungsprozess kennzeichnen und serung des eigenen fachlichen Handelns auf unterschiedlichen Ebenen. Dem Hand-

wesentlich determinieren. lungsdruck kann damit begegnet werden, dass man diesen vornehmlich selbst auf-
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baut. Durch Darstellung und Sortieren fachlicher Handlungsmdoglichkeiten in der
Beratung und deren Abwégung und Reflexion konnen sich fachliche Schritte heraus-
kristallisieren und in eine den wesentlichen Anforderungen entsprechende Abfolge
gebracht werden. Man kann sich dadurch seines professionellen Handelns vergewis-
sern und es mit weiteren Einschidtzungen abgleichen, um zur bekannten Sicherheit
zuriickzugelangen. Dem Spannungsfeld von Schutz, Hilfe und Kontrolle kann man
sich nicht entziehen. Dennoch lésst sich die Balance in diesem Spannungsfeld leich-
ter halten, wenn es eine Sicherheit im fachlichen Handeln gibt.

Ein weiteres Kennzeichen der Situation der falleingebenden Fachkraft ist die Anfor-
derung der Beziehungsarbeit, die diese zu erfiillen hat. Eine durchgehende Fallver-
antwortung fir das Kind oder den/die Jugendliche/n und seiner/ihrer Familie er-
fordert eine professionelle Beziehungsarbeit. Der Weg, wie man mit Klientinnen
und Klienten in Kontakt kommt und eine Beziehung aufbauen kann, ist individuell
zu beschreiben, aber Offenheit und Vertrauen sowie Wertschatzung werden durch
Kommunikation hergestellt und beschreiben Ziele der Beziehungsarbeit. Ein Kenn-
zeichen, die eine Beziehungsarbeit professionell werden lasst, ist die Nahe-Dis-
tanz-Regulierung. Es ist gut nachvollziehbar, dass sich Nidhe und Distanz in dem
Dreieck Fachkraft, Kind bzw. Jugendliche/r und Eltern bei Bekanntwerden von An-
haltspunkten fiir eine Kindeswohlgefihrdung verschieben. Mit dem Bekanntwerden
von Verdachtsmomenten gegen Eltern stellt sich eine Distanz in der Beziehung ein
und wenn Kinder oder Jugendliche einer Gefdhrdung ausgesetzt sind, gibt es schnell
einen Impuls, ihnen beizustehen und ihnen zu helfen. Hier kann die Basis der Bezie-
hung, die schon vor Bekanntwerden der Anhaltspunkte bestanden hat, fiir die wei-
tere gemeinsame Auseinandersetzung mit der Kindeswohlgefihrdung entscheidend
sein. Eine angemessene Distanz zu den Eltern erleichtert Kritik und Konfrontation
mit einer Kindeswohlgefdhrdung, und die angemessene Distanz zum Kind oder Ju-
gendlichen lésst vielleicht eher besonnenes Handeln zu, und dass man nicht zu viel
,mit‘-leidet. Eine angemessene Nahe ermoglicht Offenheit, sich fiir das Einholen von

Unterstiitzung motivieren zu lassen.

Demzufolge muss in der professionellen Beziehungsarbeit eine Néhe-Distanz-Re-
gulierung gewihrleistet sein. Diese wird iiber Reflexion und Austausch der betref-
fenden Fachkraft mit anderen Fachkréften hergestellt und ist unverzichtbar in der
Arbeit mit Menschen.

4.2 Rollen- und Aufgabenverstdndnis der Kinderschutzfachkraft

Zum Rollenverstiandnis der Kinderschutzfachkraft im Beratungsprozess mochte ich
zundchst den Blick auf das Verhéltnis der beiden Hauptprotagonisten der Beratung,
Kinderschutzfachkraft und falleingebende Fachkraft, richten. Bei der Hinzuziehung
der Kinderschutzfachkraft handelt es sich nicht um eine freiwillige Beratung, son-
dern § 8a SGB VIII schreibt die Beratung fir freie Triger vor.” Damit wird ein Um-
stand sichtbar, der im deutlichen Gegensatz zur Intention von Beratung steht, die
mit dem Prinzip der Freiwilligkeit ihre Wirkmaéchtigkeit entfalten kann. Wie kann
im Beratungsprozess mit dieser Nicht-Freiwilligkeit umgegangen werden? Wenn die
prinzipielle Pflicht der Beratung Widerstand auslost, wird dieser den Beratungspro-
zess erheblich beeinflussen, und die Beteiligten sollten priifen, wie sinnvoll der Be-
ratungsprozess ist. Deshalb sollte sich der Fokus auf die Auftragskldrung zu Beginn
des Beratungsprozesses richten. Die Person der Kinderschutzfachkraft erhélt ihr Be-
ratungsmandat und damit ihre Legitimation durch die falleingebende Fachkraft am
Anfang des Prozesses (vgl. Belardi 1996: 39). Das bedeutet, dass die falleingebende
Fachkraft eine Kinderschutzfachkraft zur Beratung auswihlt, aber beide schlieflen
einen mindlichen oder ggf. schriftlichen Kontrakt miteinander zur gemeinsamen
Arbeit. Der Kontrakt sollte dadurch gekennzeichnet sein, dass es von beiden Seiten
eine Abbruchfreiheit gibt genauso wie eine Ablehnungsfreiheit der falleingebenden
Fachkraft beziiglich des Rats oder genauer der Einschatzung des Gefihrdungsrisikos
(vgl. Dewe/Winterling 2005: 131). Diese Freiheiten in der realen Beratung bestehen
trotz des Angewiesenseins der falleingebenden Fachkraft auf eine Kinderschutzfach-
kraft, wenngleich die Entscheidung fiir einen Abbruch der Beratung oder fiir eine an-

dere Gefdhrdungseinschétzung eine fachliche Begriindung nach sich zieht.

Wird an diesem Ausgangspunkt von Verpflichtung und Freiwilligkeit weitergedacht,
wird m. E. hier gleichzeitig die Empfehlung unterstiitzt, dass die Fallverantwortung
bei der falleingebenden Fachkraft bleiben muss und nicht von der Kinderschutzfach-
kraft mit ibernommen werden kann. Bei einer geteilten Verantwortung in einem
Kinderschutzfall unter der Préamisse, dass die Fachkrifte sich gezwungen fiithlen zu-
sammenzuarbeiten, ldsst sich ein gemeinsames Vorgehen zum Schutz des Kindes

oder Jugendlichen kaum vorstellen.

7  Die Beratung nach § 4 KKG und § 8b SGB VlIl ist dagegen freiwillig.
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Neben dieser normativen Vorgabe der Verpflichtung, die das Beratungsverhéltnis de-
terminiert, soll auch die Beziehungsebene betrachtet werden und welche Rolle die
Kinderschutzfachkraft darin einnimmt. ,Die Fachkrifte miissen in der Lage sein,
eine vertrauensvolle Beziehung zu den Ratsuchenden aufzubauen. Denn die Bera-
tungswissenschaft hat nachgewiesen, daf$ unabhéngig von der verwendeten Metho-
de die Qualitdt der Beratungsbeziehung zwischen Berater und Ratsuchendem der
wichtigste Hilfefaktor ist“ (Belardi 1996: 55). Die Beratungsbeziehung beruht im We-
sentlichen auf Vertrauen sowie gegenseitiger Wertschitzung und Empathie. Damit
ist verbunden, dass die Kinderschutzfachkraft das Anliegen und die bisherige Arbeit
der falleingebenden Fachkraft und ihres Teams anerkennt und in die Beratung mit-
einbezieht. Neben der Verpflichtung, dass die falleingebende Fachkraft eine Kinder-
schutzfachkraft hinzuzuziehen hat, kann es auch eine Ratbediirftigkeit der falleinge-
benden Fachkraft geben. Diese darf weder von der Kinderschutzfachkraft noch von
der falleingebenden Fachkraft selbst als Unfihigkeit verstanden werden, und somit
hat die Kinderschutzfachkraft die Aufgabe, auf die Ratbediirftigkeit mit angemes-
sener Zuriickhaltung zu reagieren (vgl. dazu Groning 2011: 96). Nicht das theoreti-
sche Wissen der Kinderschutzfachkraft tiber gewichtige Anhaltspunkte, Risiko- und
Schutzfaktoren steht im Mittelpunkt der Beratung, sondern eine Einschitzung zur
Gefihrdung des Kindes bzw. der/des Jugendliche/n. Handlungsideen sind lingst bei
der falleingebenden Fachkraft vorhanden und bediirfen eher der Freilegung. Die fall-
eingebende Fachkraft ist diejenige, die das Kind bzw. die/den Jugendliche/n, die Fa-
milie und die Lebenssituation am besten kennt. Deshalb geht es in der Beratung ins-
besondere um Reflexion, Entscheidungsférderung, Ermutigung und Beistand.

Daraus konnen die subjektiven Handlungsmaoglichkeiten der falleingebenden Fach-
kraft erweitert werden, wenn die Gestaltung der Beratungsbeziehung gelungen ist.
»Aus handlungslogischer Sicht besteht Beratung in einer dauernden Spannung zwi-
schen Informieren und Beziehungsarbeit, wird aber deswegen nicht zu einem blof3en
Zwitter, sondern kann im besten Falle die Aussicht auf eine neue Handlungsqualitét
hervorbringen® (Dewe 2011: 127). Dewe holt mit dieser Aussage die fachlichen In-
formationen mit in den Beratungsprozess. Die Aufgabe der Kinderschutzfachkraft
wird damit gut beschrieben, dass sie die Beratungsbeziehung gestaltet und fachliche
Informationen gibt, wenn sie notwendig sind. Es ist evident, dass es nicht darum ge-
hen kann, Anweisungen zu geben, sondern in der Kommunikation gibt die Kinder-
schutzfachkraft als ,erfahrene Fachkraft’ ihren Rat und Informationen weiter, iiber
deren Annahme die falleingebende Fachkraft entscheidet.

4.3 Kennzeichen und Ziele des Beratungsprozesses

Bei dem Beratungsprozess der Kinderschutzfachkraft gibt es direkt und indirekt be-
teiligte Personen. Direkt beteiligt sind die Kinderschutzfachkraft selbst, die fallein-
gebende Fachkraft sowie ihr Team. Indirekt beteiligt, da in dieser Beratung nicht an-
wesend, sind das Kind oder der/die Jugendliche und die Eltern. Zudem gibt es zum
Beratungsprozess der Kinderschutzfachkraft (s. Abbildung 5) einen weiteren Bera-
tungsprozess, den die falleingebende Fachkraft mit dem Kind, dem/der Jugendlichen
und/oder Eltern initiiert. Grafisch ldsst sich dieser Gedanke wie folgt darstellen:

Beratung Beratung

Kind/
Jugendliche/r

und Eltern

Beziehungsarbeit Beziehungsarbeit

Beratungsprozess

Beratungsprozess

Abbildung 5: Beratungsprozess

Es geht also um zwei Beratungsprozesse, die miteinander in Beziehung stehen. Die
falleingebende Fachkraft ist das verbindende Element der beiden Beratungsprozes-
se. Den Blick kann man aus beiden Richtungen auf die Beratungen lenken. Einerseits
kann der Beratungsprozess der Kinderschutzfachkraft vorangehen und dient dem
Beratungsprozess mit dem Kind bzw. der/dem Jugendliche/n und/oder Eltern zur
Vorbereitung und Unterstiitzung oder andererseits gab es zunéchst eine Beratung
mit dem Kind bzw. der/dem Jugendlichen und/oder Eltern, die im Beratungsprozess
der Kinderschutzfachkraft reflektiert worden ist. Es ist nachvollziehbar, dass sich da-
raus das Anliegen fiir das Beratungsgesprach bestimmt und die Kinderschutzfach-
kraft ihr Vorgehen darauf abstimmt. In der Praxis konnen beide Prozesse aus meh-
reren Gespréchen bestehen, sodass beide Beratungsprozesse ineinander greifen und
sich wechselseitig bedingen. Auf diese Weise kann der Beratungsprozess der Kin-

derschutzfachkraft als Modell fiir den Beratungsprozess der falleingebenden Fach-
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kraft betrachtet werden. Die falleingebende Fachkraft kann am Modell lernen, da sie
etwas tiber die Haltung, die Beziehungsarbeit oder die Vorgehensweise der Kinder-
schutzfachkraft etc. in der Beratung erfahrt. Fragen aus ihrer Beratung mit Kindern/
Jugendlichen oder Eltern, z.B.: Wie konnen Sorgen, schwierige Lebenssituationen
und der Verdacht auf Kindeswohlgefdhrdung in Worte gefasst werden? Wie konnen
Beobachtung und Bewertung getrennt werden? Was bedeutet eine wertschitzende
Haltung gegeniiber Eltern? Wie kann man mit Kindern und Jugendlichen ein Ge-
spréch fihren und sie einbeziehen?, tauchen ebenso im Beratungsprozess der Kin-
derschutzfachkraft auf. Dort konnen sicherlich nicht alle Fragen im Einzelnen vorab
geklart werden, aber ein sicherer Umgang der Kinderschutzfachkraft mit diesen Fra-
gen tibertrégt sich auf die falleingebende Fachkraft und stérkt sie in ihrer Handlungs-
sicherheit. Es ist eine subjektbezogene Arbeitsweise, da die falleingebende Fachkraft
den Prozessverlauf mitbestimmt und letztendlich das Ergebnis der Beratung in ihre
Entscheidung integriert und dafiir verantwortlich ist. Diese Arbeitsweise gilt genau-

so im Beratungsprozess mit Kindern/Jugendlichen und Eltern.

Gleichzeitig wird mit diesem Modell auch etwas {iber die Reaktivitdt von Beratung
ausgesagt. Busse konstatiert zur Wirksamkeit und Reaktivitit der Beratung: ,Uber
die Wirksambkeit der Beratung wird jedoch letztlich nicht in der Beratung (dort kann
sie nur reflektiert werden), sondern in der Praxis entschieden. [...] wir haben es hier
eigentlich immer mit einer dreifachen Gelingensbedingung in der Beratung zu tun —
erstens, dass Beratung als kommunikatives Handeln gelingt, zweitens, dass zugleich
das Handeln, auf welches Beratung Bezug nimmt, besser gelingt (das konnte es auch
ohne Beratung) und drittens, dass dies in Beziehung zueinander steht und auch als
solches wahrgenommen werden kann“ (Busse 2010: 76). Dieser Gedanke verdeut-
licht, an welcher Stelle die falleingebende Fachkraft eine Sicherheit im Handeln be-
noétigt und sich ihr gestérktes Handeln entfaltet. Aus der Beratung der Kinderschutz-
fachkraft geht die falleingebende Fachkraft idealerweise mit einem sicheren Gefiihl.
Die Handlungssicherheit — und damit auch die Wirksamkeit der Beratung der Kin-
derschutzfachkraft — zeigt sich dann spéter in ihrem eigenen Beratungsprozess. Das
gelingt dadurch, dass die Kinderschutzfachkraft durch ihr Beratungshandeln und
durch ihre wertschidtzende Haltung einen kommunikativen und angstfreien Ort
schaftt, der als Modell steht und an dem die falleingebende Fachkraft sich erproben
und reflektieren kann.

Im Beratungsprozess selbst lassen sich neben dem Setting und den strukturellen
Rahmenbedingungen weitere inhaltliche Aspekte beschreiben und einordnen. Der
Beratungsprozess der Kinderschutzfachkraft ist durch zwei Elemente gekennzeich-

net, die ich fir mafigeblich fiir ein gelingendes Kinderschutzhandeln halte.

Ein Kennzeichen ist, dass die Kinderschutzfachkraft von extern die Beratung fiir die
falleingebende Fachkraft und ihr Team durchfiihrt. Die Beratung von auflerhalb sehe
ich hier als ein ausreichend flexibles Instrument, da es Abstand zum unmittelbaren
Handlungsdruck der falleingebenden Fachkraft hat. Wie oben dargelegt steht die fall-
eingebende Fachkraft unter groflem Handlungsdruck, da sie den Schutzauftrag und
die darin liegende Fallverantwortung hat. Durch ihre Rolle als Beraterin steht die
Kinderschutzfachkraft auflerhalb dieses Handlungsdrucks und kann mit ihrem Blick
von auflen auf das durch Erzdhlung eingebrachte, konkrete Material der falleinge-
benden Fachkraft reagieren. Sie nutzt dazu ihre Fremdwahrnehmung und die Selbst-
wahrnehmung der am Beratungsprozess Beteiligten. Die falleingebende Fachkraft
schildert ihre eigenen Wahrnehmungen zum Fall und hort die Wahrnehmung der
Kinderschutzfachkraft. Dabei geschieht ein Abgleich der Selbst- und Fremdwahr-
nehmung bei der Fachkraft, indem die eigene Wahrnehmung bestitigt oder irritiert
wird. Sowohl der Bestitigung der eigenen Wahrnehmung als auch der Irritation muss
Aufmerksamkeit geschenkt werden, und das bedeutet, die Fremdwahrnehmung wird
nachvollzogen und die Selbstwahrnehmung daran gepriift. Das lost ein Nachdenken
bzw. Reflektieren dartiber aus, das Denkschemata 6ffnet und Sichtweisen hinterfragt,

die wiederum im Prozess mit der Kinderschutzfachkraft kommuniziert werden.

Des Weiteren bedeutet der Blick von auflen, dass die Kinderschutzfachkraft in der
gemeinsamen Reflexion mit Abstand auf die reale Situation der Familie und des Hil-
feprozesses blicken kann. Sie ist nicht in die alltdgliche Tétigkeit der falleingeben-
den Fachkraft involviert und kann ihre fachliche Einschatzung dazu geben. Beim Ho-
ren der Fallgeschichte tauchen intuitive Eindriicke oder Bilder zu der Familie und
den Helfern/innen auf, die die Kinderschutzfachkraft zur Verfiigung stellen kann.
Impulse und Gefiihle von Erleichterung, Zufriedenheit und Tatkraft, die die Kin-
derschutzfachkraft bei sich selbst wahrnimmt, sowie Hilflosigkeit, Ohnmacht und
Kréankung gilt es kommunikativ darzulegen und damit reflexiv zu nutzen (vgl. Althoff
2012: 307). Eine Vorgehensweise ist, den Fokus auf die Familiendynamik zu legen
oder auf eine mogliche hohe Identifizierung der fallverantwortlichen Fachkraft mit

dem betreffenden Kind oder Jugendlichen zu richten, um Verstrickungen sichtbar zu
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machen. Sie kann die falleingebende Fachkraft ermuntern, ihre Gefiihle, die sich im
Geschehen gezeigt haben, zu beschreiben. In der Beratung werden die gesammel-
ten Eindriicke und Gefiihle dementsprechend individuell und situativ reflektiert. Da-
durch wird der falleingebenden Fachkraft eine professionelle Distanzierung ermog-
licht, die den Blick auf das Wesentliche und damit Handlungssicherheit befordert.
Das Gelingen der Beratung von auf3erhalb fallt mit dem Gelingen der Beziehung zwi-
schen falleingebender Fachkraft und Kinderschutzfachkraft zusammen. Wenn die-
ses Beziehungshandeln gelingt, kann die externe Kinderschutzfachkraft angemessen

flexibel beraten.

Das zweite Element, das zum Gelingen im Kinderschutz beitragt, ist die Mehrpers-
pektivitat. Diese Mehrperspektivitat wird durch die Beratung des ganzen Teams der
falleingebenden Fachkraft hergestellt, und diese halte ich hier fiir ein ausreichend
vielschichtiges Instrument, um der Komplexitdt der Falle im Kinderschutz begegnen
zu konnen. Es ist die angewandte Methode der Kollegialen Beratung, die hinreichend
in ihrem Wert beschrieben worden ist und sozialpddagogische Professionalitét dar-
stellt (vgl. Schrapper/Thiesmeier 2004: 118 ff.). Das Team der falleingebenden Fach-
kraft ist eine heterogene Gruppe, bei der jede/r Einzelne mit dem Fall unterschiedlich
vertraut ist und unterschiedliche Wert- und Handlungsorientierungen mitbringt.
Vor diesem Hintergrund findet in der Beratung eine Identifikation mit den am Fall
beteiligten Personen statt, sodass das Team in all seiner Komplexitit als eine Begeg-
nung mit etwas ebenfalls Komplexem, hier der Lebenssituation des Kindes bzw. der/
des Jugendliche/n und der Familie, verstanden werden kann (vgl. Althoff 2012: 303).
Durch Identifizierung kénnen viele unterschiedliche Sichtweisen zur Sprache kom-
men, und dadurch kann die falleingebende Fachkraft ihre subjektiven Handlungs-

moglichkeiten im Beratungsprozess steigern.

4.4 Fazit

Den Blick von auflen und die daran ankniipfende Reflexion und der kollegiale Aus-
tausch stellen ausnehmend wichtige und férderliche Elemente in der Beratung zwi-
schen Fachkriften dar. Uberdies stellen Beratung und Beratungshandeln ein Stiick
Selbstverstindnis der professionellen Sozialen Arbeit dar (vgl. dazu Remmel-Faf3-
bender 2002: 20). Fachkrifte aus dem sozialen Bereich oder andere Professionen, die
mit Menschen arbeiten, miissen kontinuierlich professionelle Distanz zu ihren Ent-

scheidungen und ihrem Handeln herstellen, um ihre Handlungsautonomie zu be-

wahren oder erneut herzustellen. Um diese Distanzierung zu ermoéglichen, ist es an-
gezeigt, mit jemandem in den Austausch zu treten, der iiber feldspezifisches Wissen,
Problemverstandnis und eine Rolle von auflen verfiigt. Eine inhaltliche Reflexion darf

im Berufsvollzug nicht aufgegeben werden (vgl. ebd.).

Dieses gilt im Kinderschutz umso mehr, wenn die Fachkrifte unter hohem Hand-
lungsdruck stehen. Durch die Beratung der Kinderschutzfachkraft hat der Gesetz-
geber dazu ein Instrument und gleichzeitig einen Ort bereitgestellt. Dariiber hinaus
sehe ich die Beratungssituation und ihr Blick von allen Seiten als einen Motor fiir
das Thema Kinderschutz an. Die falleingebende Fachkraft und die Kinderschutzfach-
kraft lernen voneinander und in der Reflexion miteinander. Berater /innen lernen am
meisten von den Ratsuchenden: hier die falleingebende Fachkraft von Eltern, Kin-
dern und Jugendlichen und die Kinderschutzfachkraft von der falleingebenden Fach-
kraft. Umgekehrt profitieren die Eltern, Kinder und Jugendlichen vom Wissen und
Beziehungsangebot der falleingebenden Fachkraft und diese wiederum von der Kin-
derschutzfachkraft. Der Austausch der beteiligten Fachkréfte bedeutet deshalb eine
Qualifizierung im Kinderschutz. Durch das forderliche und reflexive Potential der

Beratung kann Kinderschutzhandeln professionalisiert und weitergetragen werden.
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5 ,Das Zuverlassige ist die
Unzuverlassigkeit” - Kinder aus
suchtbelasteten Familien

Susanne Prinz

Dieser Beitrag stammt aus der ersten Auflage von 2012 und wurde inhaltlich
unverdndert tibernommen.

5.1 Einfiihrung

Kinder aus suchtbelasteten Familien und/oder mit psychisch
kranken Eltern haben in der Regel einen hohen Hilfebedarf, der
nicht immer erkannt wird. Und die Eltern haben hiufig grofie

Schwierigkeiten, Jugendhilfeleistungen in Anspruch zu nehmen,

auch wenn ihre Kinder diese benétigen. Kinder erhalten oftmals
die Botschaft von ihren Eltern: ,Rede nicht“ — ,Fiithle nicht” — Susanne Prinz,

»Iraue nicht“ Es ist fiir Eltern schwer, eine Suchterkrankung
einzugestehen. Denn diese ist immer noch mit einer Stigma-
tisierung behaftet und die Sucht wird als Schande, Charakter-

schwiéche oder Versagen angesehen.

Diplom-Padagogin,
Sozialtherapeutin fir
Sucht, Mediatorin, freie
Mitarbeiterin am Institut
fur soziale Arbeit e.V.

In Deutschland leben etwa 2,65 Millionen Kinder und Jugendliche unter 18 Jahren
zumindest zeitweise mit einem suchtkranken Elternteil zusammen. Jedes sechste bis
siebte Kind ist somit dauerhaft oder zeitweise von der Suchterkrankung seiner Eltern
betroffen. Alkohol in der Schwangerschaft fithrt nach Schitzungen bei etwa 10.000
Neugeboren jahrlich zu Schiddigungen. In Deutschland sind jéhrlich 4.000 Neuge-
borene vom Fetalen Alkoholsyndrom betroffen. Etwa 40.000 Kinder haben Eltern,
die von illegalen Drogen abhingig sind. Dazu kommen noch Eltern, die eine nicht

stoffgebundene Suchterkrankung haben (Spiel-, Internetsucht, Kaufsucht). Dazu gibt
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es bislang keine zuverldssigen Zahlen. Etwa 1,4 Millionen Menschen sind von Me-
dikamenten abhingig und schiatzungsweise bis zu 600.000 Menschen sind gliicks-
spielsiichtig. ,Es leben immerhin 38 Prozent der alkoholabhéngigen Frauen und 26
Prozent der alkoholabhdngigen Manner mit ihren Kindern zusammen. Bei den opiat-
abhéngigen Eltern sind es etwa 22 Prozent Miitter und etwa 10 Prozent Vater (Tiirk
2001: 164 ff.). Mehr als 30 Prozent der Kinder aus suchtbelasteten Familien werden
schon sehr frith im Leben selbst suchtkrank. Mehr als 50 Prozent der Abhéngigen
zwischen dem 14. und 21. Lebensjahr stammen aus Familien mit einem suchtkran-
ken Elternteil. Kinder aus suchtbelasteten Familien entwickeln héufiger psychische
Verhaltensauffilligkeiten sowie kognitive und soziale Storungen. Kinder aus suchtbe-
lasteten Familien sind haufiger Opfer von Gewalt (emotionale/psychische und physi-
sche Gewalt, sexuelle Gewalt). In etwa 30 Prozent der Familien werden Kinder miss-
handelt, das ist etwa doppelt bis dreifach so viel wie in anderen Familien (vgl. Klein
2005). Ein Drittel der betroffenen Kinder wéchst jedoch ohne erkennbare kérperliche
und psychische Verhaltensauffilligkeiten oder psychische Storungen auf (vgl. Tirk
2001: 164 fF.).

Die Folgen einer permanenten Belastung, Uberforderung und ggf. die Co-Abhingig-
keit eines Elternteils konnen dazu fithren, dass die Erziehungsverantwortung und Ver-
sorgung gegeniiber den Kindern vernachléssigt und das Kindeswohl gefahrdet wird.
Eltern mit einer Co-Abhéangigkeit versuchen u. a. dem suchtkranken Elternteil zu hel-
fen und entschuldigen oder verheimlichen trotz offener Widerspriiche sein Verhalten.
Die Suchterkrankung betrifft die gesamte Familie und es ist mittlerweile unumstritten,
dass Angehorige von Suchtkranken vielfaltige Unterstiitzung und Hilfen benotigen.
Eine Klarheit, Offenheit und hohe Sensibilitit fiir die Situation der Kinder ist daher un-
abdingbar. Fachkréfte sind deshalb gefordert, die Situation der Kinder aus interdiszipli-
nérer Sicht zu betrachten. Eine wesentliche Aufgabe des Kinderschutzes ist es, dass die
Akteure der Kinder- und Jugendhilfe, der Gesundheitshilfe, der Suchthilfe, der Psych-
iatrie und der Familiengerichte etc. ihre Handlungsansétze aufeinander beziehen und
einen Dialog im Kinderschutz auf Augenhéhe zu fiihren.

Eine zentrale Aufgabe der Kinderschutzfachkraft ist die Unterstiitzung und Beratung
bei der Risikoeinschdtzung bei Anhaltspunkten von Kindeswohlgefahrdung sowie
die Reflexion iiber Handlungsschritte in der Kontaktaufnahme zu Eltern. Es stellt
viele Fachkrifte vor eine grofie Herausforderung im Kontext einer Suchterkrankung,

Kontakte zu Eltern und zu anderen Institutionen herzustellen. Es wird ein heikles

Thema angesprochen, welches in der Familie nicht offen kommuniziert wird. Es ist
schambesetzt und mit Schuldgefithlen verbunden. In diesem Zusammenhang ein
sensibles und klares Angebot zu machen ist mit hoher fachlicher Anforderung ver-
bunden. Unsicherheiten gegeniiber der eigenen Wahrnehmung und auch Angste, die
Eltern anzusprechen, erschweren die Kontaktaufnahme zu ihnen. Die eigene Haltung
und Wertvorstellungen zum Thema Sucht beeinflussen unter Umstanden das Han-
deln der Fachkrifte.

5.2 ,Das Zuverlissige ist die Unzuverldssigkeit” - Risiken und
Belastungen fiir Kinder im Familienalltag

Kinder wachsen in einer dysfunktionalen Familienatmosphire auf, die von Partner-
konflikten, Spannungen, Streitigkeiten, Riickzug und familidrer Isolation und somit
von eingeschrénkten Lebensbedingungen geprégt sein kann. Sie erleben finanzielle
Probleme, enge Wohnverhiltnisse und Armut. Die Suchtbelastung wird zum Dreh-
und Angelpunkt des familidren Gefiiges und die Wahrnehmungen und Empfindun-
gen des Kindes werden abgetan oder verneint. Das fithrt zu Irritationen beim Kind.
Familidre Grenzen sind unklar und die Erziehungsleistungen der Eltern gehen ver-
loren. Die Schuld wird hierbei héufig den Kindern oder dem Partner zugeschoben.
Kinder erfahren einen stdndigen Wechsel zwischen Verwohnung und Abweisung.
Sie fithlen sich schuldig und auch verantwortlich fiir das Verhalten ihrer Eltern. Lo-
yalitdtskonflikte und Ambivalenzerfahrungen gehoéren zu ihrem Lebensalltag. Sie
entwickeln entsprechende Losungs- und Bewiltigungsstrategien, die auflerhalb des
Familiensystems unangemessen und altersinaddquat erscheinen und somit auf Ab-
lehnung stofSen konnen. Allgemeine psychosoziale Belastungsfaktoren, z.B. fehlen-
de soziale Unterstiitzung, wenig Aufmerksamkeit im sozialem Umfeld sowie geringe
emotionale Aufmerksamkeit von Bezugspersonen, erhohen das Risiko fiir eine Kin-
deswohlgefahrdung.

Negative Auswirkungen auf die Kinder sind durch die mangelnde Befriedigung von
Grundbediirfnissen geprégt, die z. B. durch die emotionale, erzieherische und ko-
gnitive Vernachldssigung, Mangelerndhrung, unzureichende Aufsicht, gestorten
Wach- und Schlafrhythmus, unterlassene medizinische Vorsorgeuntersuchungen
und fehlende Anregung zum Spiel deutlich werden konnen. Bei Kindern von sucht-
kranken Eltern werden deshalb héufig folgende Entwicklungsauffilligkeiten bzw.

-storungen beobachtet:
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Entwicklungsverzogerungen,

verzogerte und verlangsamte Sprachentwicklung,

Tendenz zu chaotischem, unruhigem Spielverhalten,

Hyperaktivitit, motorische Unruhe,

manchmal dngstliches Verhalten bzgl. der Erfahrung mit neuem Spielmaterial,
bei alteren Kindern Ubernahme der Mutter- oder Vaterrolle, fiir das Alter zu
verniinftig, zu ordentlich und zu reif (Parentifizierung),

Bindung an die Mutter besonders stark (symbiotische Verstrickung),
plotzliches, unerwartet aggressives Verhalten ohne ersichtlichen Grund,
Clown-Verhalten,

bei kleineren Kindern gestaltet sich der korperliche Kontakt, z.B. der Wunsch,
auf den Arm genommen zu werden, ohne ersichtlichen Grund entweder tiber
die MafSen hemmungslos oder distanziert,

mangelnde Leistungen in der Schule,

Einnissen, Einkoten,

somatische und psychosomatische Symptome,

regressives Verhalten,

mangelndes Sozialverhalten,

Delinquenz.

5.3 Zur Gefahrdungseinschatzung

Eine Gefdahrdungseinschitzung in diesem Zusammenhang muss die Indikatoren, die

Risiko- und Schutzfaktoren sowie Ressourcen der Familie ausdriicklich aufeinander

beziehen, und es sollte eine sorgfiltige Einschatzung unter Beteiligung aller Fachkréaf-

te zur elterlichen Problem- und Hilfeakzeptanz vorgenommen werden. Die Fahigkeit

der Eltern, Hilfen anzunehmen, und die Bewiltigungskompetenzen der Eltern sowie

ihrer Kinder miissen tiberpriift werden. Eine einzelfallbezogene und differenzierte

Risikodiagnostik fiir das Kind wird empfohlen. Denn viele Symptome sind nicht spe-

zifisch und kénnen auch bei Kindern aus belasteten Familien mit unterschiedlichen

Problemen, z.B. hochstrittigen Trennungskonflikten oder héuslicher Gewalt, beob-

achtet werden.

5.3.1 Risikofaktoren
Im Kontext von Suchterkrankungen und psychischen Erkrankungen werden in der

Fachliteratur immer wieder folgende Risikofaktoren aufgefiihrt:

Risikofaktoren der Eltern

—

{

L

spezifische Diagnosen (Personlichkeitsstorungen) und unspezifische Merkmale
der elterlichen Erkrankung

starker Einbezug des Kindes in die Symptomatik oder das Wahnsystem der EI-
tern (bei psychischer Erkrankung)

Unangemessenheit der individuellen Krankheitsbewaltigung

geringe emotionale Verfiigbarkeit und psychische Labilitét der Eltern
mangelnde Erziehungskompetenzen der Eltern

konflikthafte Beziehungen der Eltern (,In-Off-Beziehungen®)

hédufiger Partnerwechsel

Trennung oder Scheidung der Eltern

alleinerziehender Elternteil

Risikofaktoren der Familie

i

.

I

Familiengeschichte psychischer Erkrankungen

niedriger sozio6konomischer Status der Familie, Arbeitslosigkeit und Armut der
Eltern, beengte Wohnverhéltnisse

Instabilitdt der familidren Lebensbedingungen

Unangemessenheit der familidren Krankheitsbewiltigung

Tabuisierung der Erkrankung

mangelnde Kommunikation in der Familie

fehlender Zusammenbhalt und konflikthaftes familidres Klima

Geschwistergeburten in den ersten beiden Lebensjahren

Risikofaktoren der Kinder

i

Pl

e

pra- und perinatale Komplikation

geringes Lebensalter bei Erstmanifestation der Erkrankung

hohe Expositionsdauer

ménnliches Geschlecht fiir externalisierende Auffilligkeiten, weibliches Ge-
schlecht fiir internalisierende Auffilligkeiten

schwieriges Temperament

hohe (destruktive) Parentifizierung

Misshandlung und Vernachlédssigung

héufige, lingere und frithe Trennungserlebnisse

verminderte intellektuelle und soziale Kompetenzen

geringe Kommunikationsfihigkeit
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wenig Fahigkeit zur Verantwortungstibernahme

kein positives Selbstwertgefiihl

keine Leistungsorientierung

alters- und entwicklungsunangemessener Aufkldarungsgrad iiber die Erkrankung
emotionale Instabilitat

Aggressivitiat und antisoziales Verhalten

L

Riickzugstendenzen, Passivitit, soziale Angste

5.3.2 Schutzfaktoren und Ressourcen

Kinder brauchen eine sichere Befriedigung ihrer grundlegenden Bediirfnisse (Essen,

Schlafen, Sicherheit, korperliche Unversehrtheit). Ein Drittel der Kinder aus sucht-

belasteten Familien entwickelt sich positiv und kann mit belastenden Familiensitua-

tionen eher forderlich umgehen, wenn wichtige Schutzfaktoren frith entwickelt auch
gefordert werden. Sie benétigen deshalb Erwachsene, die auf folgende Faktoren ach-
ten und ihnen dabei helfen.

— Einsicht (Wissen iiber die Krankheit Sucht, Wahrnehmen der Stérungen inner-
halb der Familie, keine Verdridngung, Einsicht, dass etwas mit dem Abhédngigen
nicht in Ordnung ist)

— Unabhingigkeit (gefithlsmafliges und auch raumliches Abstandnehmen von der
Familie, sich von Stimmungen der Eltern/der Familie nicht mehr beeinflussen
lassen)

— Beziehungsfihigkeit (gesunde Bindungen aufbauen, gefithlsmifSig bedeutsame
Beziehungen zu psychisch stabilen Personen aufSerhalb der Familie halten, trag-
fahiges soziales Netzwerk in Krisenzeiten aufbauen)

— Initiative (starke Leistungsorientierung, zielgerichtetes Verhalten, das dem Ge-
fithl der Hilflosigkeit entgegenwirkt, Ausiibung von sportlichen oder sozialen
Aktivitaten)

—  Kreativitit (Entwicklung von kiinstlerischen Moglichkeiten, um innere Konflik-
te ausdriicken zu konnen)

—  Humor (humorvoller Umgang mit der eigenen Situation als Mittel oder Fihig-
keit, sich zu distanzieren)

—  Moral (ein von den Eltern unabhéngiges Wertesystem)

»Schutzfaktoren gegen ein riskantes Konsumverhalten sind u. a. Leben in einer Part-
nerschaft oder Ehe, Regelmaéfligkeit und Sicherheit in der beruflichen Situation sowie

Uberschaubarkeit der Anforderungen. Alleinleben und Alleinerziehen von Kindern

sowie mangelnde soziale Unterstiitzung dagegen erhohen das Risiko des riskanten
Alkoholkonsums® (Berghofer & Willich 2006). Kinder konnen eine Widerstandsfi-
higkeit entfalten, wenn sie Resilienz, soziale Kompetenzen sowie Bewéltigungsstra-
tegien entwickeln und eine positive Lebenseinstellung haben. Sie benétigen in der
Familie und in ihrem sozialen Umfeld klare nachvollziehbare Strukturen, verlissliche

und emotionale Beziehungen zu gesunden Bezugspersonen.

5.4 Zum Beratungsauftrag der Kinderschutzfachkraft

Die Kinderschutzfachkraft sollte im Prozess der Risikoeinschitzung Fragen zu bis-
herigen Prozessen und Hilfeangeboten stellen und sich einen Uberblick iiber Ko-
operationen und die professionelle Vernetzung verschaffen. Der Einsatz von Res-
sourcen- und Netzwerkkarten ist dabei hilfreich und gibt eine Ubersicht iiber das
Familiensystem und ihr soziales Umfeld. Zusitzlich konnen folgende Fragen ge-
stellt werden:

—  Was wurde in der Familie beobachtet?

—  Welche Hinweise gibt es zur Suchterkrankung? (z.B. zur Wohnung, Auflerun-
gen der Eltern, Verhalten oder Auflerungen des Kindes, Informationen von An-
gehorigen etc.)

Welche Hypothesen wurden bereits gebildet?

Ist die Erkrankung diagnostiziert?

Gibt es Hinweise auf eine Doppeldiagnose? (Sucht und psychische Erkrankung)

Gibt es Informationen zu Entgiftungen, ambulanten oder stationiren Therapien?

e

Welche Themen bzw. Probleme gibt es noch in der Familie? (z.B. Schulden,
Raumungsklage, Gewalt, Strafverfahren, ,Suchtgeschichte” in der Familie tiber

mehrere Generationen, sexuelle Gewalt)

i

Welche Schutzfaktoren und Ressourcen gibt es in der Familie?

.

Gibt es Schweigepflichtentbindungen zwischen den Beteiligten?

i

Sind die Fachkrifte ausreichend tiber Suchtverhalten, Suchtmittel und Folgen
von missbrauchlichem und abhéngigem Konsumverhalten informiert?

—  Welche Kontakte, Kooperationen und Gremien zur Zusammenarbeit zwischen
Institutionen der 6ffentlichen und freien Kinder- und Jugendhilfe, Kindertages-
stitte, Schule, Suchthilfe, Gesundheitshilfe bestehen bereits, auf die eine weite-
re Zusammenarbeit aufbauen konnte (Arbeitskreise, Vernetzung mit anderen
Professionen)?

—  Steht die Kooperation auf einer guten Grundlage?
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— Sind die Kooperationspartner gegenseitig {iber Aufgaben, gesetzliche Grundla-
gen etc. informiert?

i

Gibt es fiir alle Beteiligten verbindliche und transparente Verfahren?

1!

Gibt es bereits eine interdisziplindre Zusammenarbeit? (Jugendhilfe, Suchthilfe,

Substitutionsambulanz, Kindertagesstitte, Schule, Beratungsstellen etc.)

In der Zusammenarbeit mit suchtkranken Eltern haben sich folgende Aspekte und
Fragestellungen bewihrt: sorgfiltige Auftragsklarung, Entbindung von der Schwei-
gepflicht zwischen den beteiligten Professionen sowie Klarheit und Transparenz
iiber Aufgaben und Rollen der beteiligten Fachkrifte.

Es sollte immer geklért werden, ob es sich um einen Kontrollauftrag handelt, z.B. ob
unangekiindigte Hausbesuche durchgefiihrt werden (sollen). Wer informiert wen bei
Riickfillen mit Alkohol oder Drogen? Was ist dann zu tun? Gibt es dafiir einen Not-
fallplan oder Schutzplan fiir das Kind? In welchem Intervall setzen sich die Fachkréf-
te und Eltern zusammen, um iiber Veranderungen und Hilfeprozesse zu sprechen?
Empfohlen wird grundsitzlich die Zusammenarbeit mit Fachkréften, die Erfahrung

und Fachkompetenzen im Bereich Sucht haben.

5.5 Beratung und Unterstiitzung fiir Eltern und Kinder

5.5.1 Was brauchen Kinder?
Kinder wiinschen sich in der Regel eine Veranderung in der Familie und wollen trotz
der hohen Belastung in ihrem Leben mit ihren Eltern und den Geschwistern zusam-
menleben. Deshalb hoffen sie auf:

—  Alltagsnormalisierung

—  verlassliche Interaktionen und Akzeptanz

— Modelle funktionierenden strukturgebenden Verhaltens

— ,normale” Beziehungen (wie sie in der Kindertagesstitte, in der Schule, im Ver-
ein etc. zu finden sind)

N

Aufklarung iiber die Krankheit

5.5.2 Was brauchen Eltern?
Es ist zu beobachten, dass Fachkrifte manchmal zu lange abwarten, um ein Eltern-
gesprach zu fithren. Der Hintergrund konnen die eigene Unsicherheit und Hilflosig-

keit, das heikle Thema anzusprechen, sein. Eine klare und entschlossene Haltung der

Fachkrifte und Absprachen tiber Kriterien zur Einschitzung einer Kindeswohlge-

fahrdung bei Suchterkrankungen sind deshalb erforderlich. Eltern sollten die Erwar-

tungen und auch die Grenzen, wenn es um das Kindeswohl geht, vermittelt werden

und folgende Aspekte sollten Beachtung finden:

— Kontaktaufnahme zu den Eltern durch Fachkrifte (besorgte, fiirsorgliche aber
auch konsequente Interventionen)

— eigene Unsicherheiten und Wahrnehmungen mit Unterstiitzung der Fachkrifte
reflektieren

— sensible Gesprichsangebote fiir Eltern (Zeit nehmen)

1!

offene und gezielte Gespriche (sorgfiltige Vorbereitung)
— Ausgangspunkt fiir ein Gesprich: Verhalten des Kindes/Verbesserung seiner Si-
tuation etc.

i

Beobachtungen offen ansprechen

i

keine ,Beweisfithrungen” oder Schuldzuweisungen

i

Unterstiitzungs- und Hilfemoglichkeiten benennen

Mittlerweile gibt es etwa 80 professionelle ambulante Unterstiitzungs- und Hilfsan-
gebote fiir Kinder und Jugendliche in Deutschland. Hinzu kommen noch Angebote
fur Eltern mit Suchterkrankungen.

Einige Beispiele hierzu:

—  Fachkliniken fiir Eltern und Kinder

—  Eltern-Kind-Einrichtungen (im Rahmen von Hilfen zur Erziehung)

— Ambulante Hilfen zur Erziehung (Familienhelfer/innen, Familienhebammen,

Familienpaten mit Feld- und Fachkompetenz)

i

Start mit Stolpern (Klinikum Dortmund)

i

Selbsthilfegruppen fiir Angehorige

.

Gruppenangebote fiir Kinder und Jugendliche aus suchtbelasteten Familien von

unterschiedlichen Triagern:

—  Fitkids (Drogenberatungsstelle Wesel)

—  Feuervogel (Suchthilfe Aachen)

—  Trampolin® (Gruppenprogramm fiir Kinder aus suchtbelasteten Fami-
lien zwischen acht und zwolf Jahren, wurde vom Deutschen Zentrum fiir

Suchtfragen des Kindes- und Jugendalters am Universitatsklinikum Ham-
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burg-Eppendorf und dem Deutschen Institut fiir Sucht- und Préventions-
forschung der Katholischen Hochschule NRW entwickelt)

— Papilio® (Programm fir Kindergérten zur Primérprévention gegen die Ent-
wicklung von Sucht und Gewalt, Fakten iiber die Folgen von Alkoholkon-

sum in der Schwangerschaft)
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5.8 Weitere Informationen

Alkoholkonsum wihrend der Schwangerschaft

,FAS (Fetales Alkoholsyndrom oder Alkoholembryopathie) ist die hdufigste Ursa-
che einer geistigen Behinderung noch vor dem Down-Syndrom und der Spina bifi-
da (Kopera-Frye, Connor, Streissguth 2000). [...] Alkohol ist die haufigste erklarba-
re Ursache fiir Entwicklungsverzogerungen im Kindesalter (Feick et al. 2006, [OGT
2004). Alkohol ist plazentagéngig und gelangt so ungehindert in den Korper des sich
entwickelnden Kindes (Merzenich & Lang 2002). Wenn eine schwangere Frau Alko-
hol trinkt, dann trinkt ihr ungeborenes Kind mit. Es gibt fir Schwangere keine un-
bedenkliche Trinkmenge und keine Schwangerschaftsphase, in der Alkoholkonsum
sicher wire (Bergmann et al. 2006, BZgA Okt. 2001). Alkoholbedingte mentale Scha-
den des Fotus sind, wenn sie einmal vorhanden sind, irreversibel (Feldmann 2006,
Spohr 2006). Weniger als 10 % der Menschen mit FAS erreichen ein selbstindiges
Leben (Streissguth et al 1996).

[URL: http://www.berlin-suchtpraevention.de/upload/factsheets/090424._dhs_facts-
heet_fasd_-_dinfragebogen.pdf; Zugriff am 10.12.2012].

FAS ist nicht heilbar, aber therapeutische Angebote konnen das betroffene Kind in
seiner Entwicklung unterstiitzen und fordern.

Uberblick iiber Internationale Diagnosekriterien von FASD

Fetales Alkoholsyndrom (FAS)

Beim so genannten Vollbild liegen in allen drei genannten Bereichen (Wachstumssto-
rungen, Fehlbildungen und Storungen des zentralen Nervensystems) Auffilligkeiten
vor. Diese Diagnose kann mit bzw. ohne belegte Alkoholexposition gestellt werden.
Fetale Alkoholeffekte (FAE)

Fetale Alkoholeffekte werden diagnostiziert, wenn nur in zwei der drei genannten Be-
reiche Auffilligkeiten vorliegen. Zusdtzlich zu den Zeichen von Fehlbildungen (Dys-
morphie) liegt eine Wachstumsminderung oder eine Dysfunktion des zentralen Ner-
vensystems vor. Diese Diagnose wird unterschieden in Fetale Alkoholeffekte mit bzw.
ohne Nachweis einer Alkoholexposition.

Alkoholbedingte Geburtsschéiden (Alcohol Related Birth Defects ARBD)

Zur Symptomatik gehoren Dysmorphiezeichen und ggf. Missbildungen im Skelett-
und Organsystem. Dazu zdhlen Abnormalititen des Herzens, der Augen, Ohren,
Nieren oder der Knochen.

Alkoholbedingte neurologische Entwicklungsstorung (Alcohol Related Neuro-
developmental Disorder ARND)

Diese Diagnose wird nur bei belegter Alkoholexposition gestellt. Die Betroffenen zei-
gen keine korperlichen Anzeichen (Wachstumsminderung, typische Gesichtszeichen),
die Dysfunktion des zentralen Nervensystems ist jedoch vorhanden.

[URL: http://www.berlin-suchtpraevention.de/upload/factsheets/090424._dhs_facts-
heet_fasd_-_dinfragebogen.pdf; Zugriff am 10.12.2012]

Weitere Informationen auf folgenden Internetseiten
www.aok-bv.de/gesundheit/selbsthilfe

www.bapk.de (Bundesverband der Angehorigen psychisch Kranker (BApK)
www.bzga.de (Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung)

www.dhs.de (Deutsche Hauptstelle fiir Suchtfragen e.V.)

www.encare.de (ENCARE ist ein européisches Netzwerk, das gegriindet wurde, um
Fachleute, die mit Kindern und Jugendlichen aus suchtbelasteten Familien arbeiten,
zu informieren, zu unterstiitzen und zu vernetzen)

www.familienhandbuch.de

www.fetales-alkoholsyndrom.de (FAS Ambulanz, Miinsterland)
www.fitkids-wesel.de (Drogenberatung Wesel, Kinderprojekt Fitkids)

www.kidkit.de (Hilfe fiir Kinder und Jugendliche)

www.kinder-suchtkranker.de

www.kipsy.net (Bundesverband der Angehdrigen psychisch Kranker e. V.)
www.klinikumdo.de (Start mit Stolpern)

www.nacoa.de (Interessenvertretung fiir Kinder aus Suchtfamilien)
www.netzundboden.de (fiir Kinder psychisch kranker Eltern)
www.projekt-trampolin.de

www.papilio.de (Vorbeugung gegen die Entwicklung von Sucht und Gewalt)
www.verantwortung-von-anfang-an.de (Adressen und Hilfeangebote bei FAS)
Katholische Hochschule NRW, Deutsches Institut fiir Sucht- und Praventionsfor-
schung (Prof. Dr. Michael Klein)
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6 Bericht aus der Praxis - ein Interview
mit zwei Kinderschutzfachkraften

Monika Althoff und Christina Ginther im Gesprach
mit Marion Piotrowicz und Guido Kientopf

Das folgende Gespréich wurde 2012 fiir die erste Auflage dieser Broschiire
gefiihrt und dokumentiert.

M. P.: Mein Name ist Marion Piotrowicz, ich bin 43 Jahre alt und Diplom-Sozial-
padagogin und Diplom-Sozialarbeiterin. Ich bin seit April 2011 beim Paritétischen
in Disseldorf als Kinderschutzfachkraft mit zwolf Wochenstunden beschéftigt
und berate in dieser Funktion unsere Mitgliedsorganisationen in allen Belangen
des Kinderschutzes. Ich fiithre tatsdchlich diese Berufsbezeichnung. Viele meiner
Kolleginnen und Kollegen tiben diese Téatigkeit allerdings nur mit einem gerin-
gen Stundenumfang neben ihrer eigentlichen, beispielsweise im Bereich der Erzie-

hungsberatung, aus.

G. K.: Mein Name ist Guido Kientopf, 42 Jahre alt, und ich bin Diplom-Sozialarbeiter
mit Zusatzausbildungen in Psychosynthesetherapie und Logotherapie. Ich bin jetzt
seit dreieinhalb Jahren beim Jugendamt des mérkischen Kreises beschiftigt, in Voll-
zeit als sogenannte zentrale Kinderschutzfachkraft. Man konnte das aber gleichset-

zen mit der Bezeichnung koordinierende Kinderschutzfachkraft.
M. A.: Wie sind Sie Kinderschutzfachkraft geworden?
M. P.: Mir wurde 2009 seitens meines fritheren Arbeitgebers das Angebot gemacht,

diese Weiterbildung zu besuchen. Zu diesem Zeitpunkt war ich im Allgemeinen So-

zialen Dienst eines Jugendamtes tdtig. Als die Stelle einer Kinderschutzfachkraft

beim Paritétischen in Diisseldorf ausgeschrieben wurde, brachte ich somit ideale Vo-

raussetzungen aufgrund meiner Vorkenntnisse mit.

G. K.: Bei uns ist es ganz anders gewesen. Vor circa viereinhalb Jahren mag es ge-

wesen sein, als das Kreisjugendamt des mérkischen Kreises sich auf den Weg einer

umfassenden inhaltlichen Umstrukturierung begeben hat. Es
begann die Einfithrung von Case Management, und ein Stan-
dardverfahren zum Umgang mit Kindeswohlgefdhrdung stand
im Raum. Im Rahmen dieser Umstrukturierung wurde so eine
Stelle wie die der koordinierenden Kinderschutzfachkraft ange-
regt und ausgeschrieben, mit allem Drum und Dran, unbefristet.

Ich habe mich beworben und habe sie bekommen.

C. G.: Und die Stelle war mit dem Terminus Kinderschutzfach-

kraft ausgeschrieben?

G. K.: Es hief} tatsdchlich zentrale Kinderschutzfachkraft. Die
heif3t auch immer noch so, wobei ich jetzt sagen wiirde, dass ko-
ordinierende Kinderschutzfachkraft passender wire.

M. A.: Konnen Sie einschétzen, wie viele Beratungen Sie durch-

schnittlich im Monat machen?

M. P.: Die Zahlen belaufen sich derzeit noch auf wenige Bera-
tungsfille im Monat. Anfénglich habe ich mir meine Aufgaben-
stellung etwas anders vorgestellt. Ich war davon ausgegangen,
dhnlich meiner vorherigen ASD-Titigkeit, viele Félle von Kin-

deswohlgefahrdung zu beraten.

Tatséchlich hat sich aber mein Aufgabenschwerpunkt etwas ver-

lagert. Inzwischen berate ich unsere Mitgliedsorganisationen

Dr. Monika Althoff, Su-
pervisorin (DGSv), Hoch-
schullehrerin an der [UBH
Internationale Hochschule,
freie Mitarbeiterin am Ins-
titut fir soziale Arbeit e. V.

Dr. Christina Giinther,
Diplom-Heilpadagogin
(FH), Promotion 2011 an
der Universitat zu Koln,
Mitarbeiterin beim Land-
schaftsverband Westfa-
len-Lippe (LWL), Dezernat
Jugend und Schule, Sozia-
le Teilhabe fiir Kinder und
Jugendliche

vor allem prdventiv zum Thema Kinderschutz, in dem ich Schulungen zum Umgang
mit dem § 8a SGB VIII anbiete. Ich halte diese Sensibilisierung der einzelnen Mit-
arbeiter in den Einrichtungen fiir sehr wesentlich. Ich habe die Erfahrung gemacht,
dass nach meinen Schulungen die Anfragen zunehmen. Es braucht meines Erachtens

eine Niedrigschwelligkeit des Beratungsangebotes, das sogenannte ,face to the cus-
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tomer*. Ich finde diese Formulierung sehr treffend, denn es ist wichtig, dass man die
Person kennt, der man sich mit diesem hochsensiblen Thema anvertraut. Der per-
sonliche Kontakt und der Faktor Zeit sind im Beratungskontext wichtige Elemente.
Da meine Stelle neu geschaffen wurde, erhielt ich viele Moglichkeiten der Mitge-
staltung der Stelleninhalte, konnte eigene Ideen und Vorschldge umsetzen — das hat

mich besonders fasziniert.

M. A.: Fiir mich steht das sehr im Gegensatz zu dem Vorgehen, wenn es eine Liste
von Kinderschutzfachkriften gibt, die man anruft und schaut, welche wohnt denn

bei mir quasi am néchsten.

M. P.: Ja, das Vorgehen beim Paritétischen in Diisseldorf ist anders, da bin ich erste
Ansprechpartnerin fiir unsere Mitgliedsorganisationen und sehe es auch als meine

Aufgabe an, auf mein kostenloses Beratungsangebot immer wieder hinzuweisen.
C. G.: Und ist es so, dass Sie seit Beginn Ihrer Tatigkeit immer mehr angefragt werden?

M. P.: Das kann man definitiv so sagen und dass auch frithzeitiger angefragt wird.
Manchmal geht es nur um einen ersten kurzen fachlichen Austausch. Daraus muss
sich nicht unbedingt ein konkreter Kinderschutzfall ergeben. Viele Mitarbeiter
mochten sich in ihrem Vorgehen frithzeitig — auch rechtlich — absichern. In vie-
len Beratungen geht es vor allem darum, geeignete niedrigschwellige Hilfen anzu-
bieten, sodass eine Einbeziehung des Jugendamtes gar nicht erforderlich wird. Ich
verstehe die Aufgabe der Kinderschutzfachkraft so, dass sie im Grunde genommen
dem ASD vorgeschaltet ist. Erst in schwerwiegenden Kinderschutzfillen, wenn an-
dere Hilfen nicht ausreichend oder die Eltern dafiir nicht zu gewinnen sind, ist das

Jugendamt hinzuziehen.
M. A.: Wie ist es bei Ihnen, Herr Kientopf?

G.K.: Ich wiirde sagen, es sind im Schnitt sieben bis zehn Beratungen im Monat.
Aber es entwickelt sich weiter. Ich begleite sowohl bei den internen Jugendamtsmit-
arbeitern als auch beim ASD regelméflig die Beratungen. Ich bin fiir jeden ASD-Mit-
arbeiter Ansprechpartner, potenziell fiir jeden Fall. Das wird zum Gliick nicht immer
genutzt, das wire zu viel. Zudem bin ich Ansprechpartner fiir das Verfahren zum
Umgang mit Kindeswohlgefahrdung gewesen und habe das mit Kollegen in der Pro-

jektgruppe tiberarbeitet. Ich gehe regelmaf3ig in die Teams rein, begleite die Beratun-

gen und gebe entsprechende Inputs. Ich bin quasi ein externer Berater und bringe

andere Perspektiven mit ein. Gleichzeitig bin ich auch Kinderschutzfachkraft fiir den

Pflegekinderdienst. Zum Gliick sind die Fille von Kindeswohlgefihrdung dort ge-

ring, vielleicht drei oder vier Mal im Jahr. Fiir den Kriseninterventionsdienst bin ich

auch die insoweit erfahrende Fachkraft.

Viel schwieriger ist die Einschiatzung im Rahmen der § 8b-Be-
ratungen. Ich bin die insoweit erfahrende Fachkraft fiir alle
Schulen. Ich bin sehr gespannt, weil wir jetzt gerade dabei
sind, die § 8a-Vereinbarungen mit Schulen zu unterzeichnen.
Das mit den Face-to-Face-Kontakten kann ich nur bestétigen.
Wenn man sich als Ansprechpartner anbietet, dann wichst
tatsdchlich etwas. Ich gehe davon aus, dass dadurch, dass ich
fiir die Schulen noch ergénzender Ansprechpartner sein wer-
de, dass da noch einiges dazukommen kann. Aber Schétzungen

sind schwierig an der Stelle.

M. A.: Welche Professionen oder auch Institutionen fragen Sie
an? Hatten Sie schon Anfragen von den in § 4 KKG aufgezéhlten
Personengruppen?

G. K.: Im Rahmen des Bundeskinderschutzgesetzes noch nicht.
Aufler von Lehrern, weil dort etwas bei uns in Bewegung ist. Da
haben sich im Laufe der Zeit Strukturen und Kooperationen ent-
wickelt. Ich denke, fiir andere muss noch Offentlichkeitsarbeit
betrieben werden, auf allen moglichen Ebenen, weil das neue

Guido Kientopf, Diplom-
Sozialarbeiter, Zusatz-
ausbildungen in Psycho-
synthesetherapie und
Logotherapie, Kinder-
schutzfachkraft.

Marion Piotrowicz,
Diplom-Sozialpadagogin
und Diplom-Sozialarbeite-
rin, Kinderschutzfachkraft.

Gesetz im Prinzip noch nicht présent ist in den Kopfen. Es ist ja auch sehr allgemein

gehalten, da ist noch sehr viel Pionierarbeit notig. Dazu kommt die ungeklérte Finan-

zierung, das sind noch alles viele Baustellen. In unserem Kreis haben wir ein Heb-

ammen-Netzwerk schon seit ein paar Jahren, da sind wir im Austausch, aber das ist

nicht neu, das lduft ja schon seit Jahren.

M. A.: Welche Professionen oder Institutionen fragen bei Ihnen an, Frau Piotrowicz?
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M. P.: Die Mehrheit der Mitgliedsorganisationen, fiir die ich zusténdig bin, sind Kin-
dertageseinrichtungen. Aber ich stehe auch im Austausch mit Beratungsstellen.

Beziiglich des § 4 KKG ist in Diisseldorf eine Pool-Losung angedacht, fiir die auch ich
aufgestellt worden bin. Derzeit wird ein Fachkriftepool zusammengestellt, in dem viele
Professionen, u. a. auch Arzte und Psychologen vertreten sein werden. Diesen Berater-
pool konnen die Berufsgeheimnistréger per E-Mail iiber eine Internetseite des Jugend-
amtes anfragen. Das Jugendamt tritt in diesem Zusammenhang lediglich als Vermittler
auf, indem es den Kontakt zu den Kinderschutzfachkriften herstellt. Anfragen hat es
bislang noch nicht gegeben; das Projekt soll aber auch erst Anfang 2013 anlaufen.

Insgesamt sind wir meines Erachtens in der Kooperation mit dem Jugendamt fach-
lich gut aufgestellt. Es gibt den Qualititszirkel Kinderschutz, in dem die Kinder-
schutzfachkrifte der freien Trager und des Jugendamtes unter anderem gemeinsam
Qualitdtsstandards im Kinderschutz erarbeiten. Fiir den Bereich der Kindertagesein-
richtungen wurden inzwischen einheitliche Meldeformulare entwickelt und derzeit
werden ebenfalls Meldebogen fiir gefihrdete Jugendliche erstellt.

G. K.: Ich hitte noch eine kleine Ergdnzung. Zusammen mit der Jugendpflege hatten
wir die erste Schulung fiir die Jugendzentrumsmitarbeiter zum § 8a SGB VIII. Es gibt
da eine gute Kooperation mit dem Kinderschutzzentrum, wenn es um Fortbildungen
fiir Erzieherinnen geht. Es geht auch darum, die unterschriebenen § 8a-Vereinbarun-
gen zu kommunizieren. Ich arbeite da auf der tibergeordneten Ebene und da passt
koordinierende Kinderschutzfachkraft ganz gut.

C. G.: Mit welchen Beratungsanliegen werden Sie denn hiufig angefragt? Mit wel-

chen Kinderschutzthemen sind die Teams beschiftigt?

M. P.: Ich denke, gerade im Kita-Bereich sehen sich die Erzieherinnen vor einer gro-
len Aufgabe. Insbesondere fiir ein schwieriges Elterngespriach brauchen sie Unter-
stiitzung und Begleitung. Die Mitarbeiterinnen sind durch die tagliche padagogische
Arbeit sehr nah am Kind, sind oftmals — verstandlicherweise — emotional sehr be-
troffen, wenn ein Verdachtsfall auftritt. Besonders dann braucht es den neutralen,
anonymen Blick von auflen auf die Situation — durch eine Kinderschutzfachkraft.
Im gemeinsamen fachlichen Austausch wird die Gefihrdungslage eingeschétzt, wird
nach geeigneten Hilfen gesucht und das anstehende Elterngespréch vorbereitet. Da-
bei geht es auch darum, eine klare Haltung im Kinderschutz zu vertreten und sich

mit den Eltern respektvoll auseinanderzusetzen. Ich mochte die Mitarbeiterinnen
stirken und in letzter Konsequenz auch fiir ein Einschalten des ASD werben, wenn
andere Hilfen nicht mehr ausreichend sind. Im Jugendamt konnen Hilfen installiert

werden, die wir in dieser Form nicht anbieten konnen.

Fiir mich geht es darum, miteinander ins Gespriach zu kommen, Prozesse zu beglei-
ten und zuzuhoren. Im Nachgang zu den Beratungen bekomme ich héufig die Riick-
meldung: Es ist gut, dass da jetzt jemand ist, an den wir uns jederzeit wenden konnen.
Wenn ich sehe, dass es einen Bedarf gibt, betreue ich einen Verdachtsfall ggf. auch
iiber mehrere Monate in unterschiedlicher Intensitit, bleibe Ansprechpartnerin fiir

die Einrichtung.

Ich mochte fiir ein besseres Verstdndnis zwischen Kita und ASD eintreten. Ich sehe
mich in einer Mittlerrolle, da ich die ASD-Arbeit kenne. Das Bild vom Jugendamt ist
oft negativ besetzt. Es geht also darum, die Position des jeweiligen Anderen zu sehen
und miteinander zu kommunizieren. Viele Kita-Mitarbeiterinnen konnen sich die
Tétigkeit im ASD nicht vorstellen, haben manchmal falsche Vorstellungen von dem,
was tatsdchlich moglich ist. Auf der anderen Seite bringen gerade die Kita-Mitarbei-
terinnen durch den téglichen Umgang mit dem Kind ein grofSes Fachwissen mit, das
nicht ungenutzt bleiben darf.

M. A.: Das geht dann aber tiber die Hinzuziehung einer Kinderschutzfachkraft zur

Gefdahrdungseinschitzung weit hinaus?

M. P.: Ja, ich habe gliicklicherweise die Moglichkeit dazu. Ich weif3, dass es anderen
Kinderschutzfachkriften nicht so ergeht, weil sie nicht dieses Zeitkontingent haben.
Zeit ist fir mich ein wesentliches Qualitdtsmerkmal fiir eine fundierte kompetente

Beratung. Ich appelliere immer, lieber einmal mehr anzurufen.

In meinen Schulungen gibt es einen praktischen Teil, und ich gehe gerne mit den
Teilnehmerinnen in den fachlichen Austausch tiber Alltagssituationen und ihre Er-
fahrungen. Es kommt vor, dass ich aus diesen Veranstaltungen Fragen mit in den

Qualitétszirkel Kinderschutz nehme, um sie dort vorzutragen und zu diskutieren.

C. G.: Wie ist das bei Ihnen, Herr Kientopf? Mit welchen Beratungsanliegen kommen

die Teams zu Ihnen?
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G. K.: Die Beratungsanliegen kommen zumeist aus dem Pflegekinderdienst, dem
Sozialpddagogischen Kriseninterventionsdienst oder dem ASD. In der Regel ist es
so, dass nicht nur eine Kollegiale Beratung stattfindet, sondern ich zwei bis drei Be-
ratungseinheiten nacheinander mache. Fiir mich ist Qualitdt an der Stelle als Kin-
derschutzfachkraft, auf der einen Seite einfach nur ein Teil des Teams zu sein, auf
der anderen Seite ist es wichtig, eine in Anfithrungsstrichen herausragende Position
einzunehmen, um entsprechende fachliche Inputs zu geben, auf Verfahrensvorga-
ben hinzuweisen oder fachliche Einschéitzungen zu reflektieren. Die Schwerpunkte
in diesen Beratungen sind emotionale Misshandlung, Vernachldssigung, korperli-
che Gewalt, hdusliche Gewalt. Beratungsanliegen bei Verdacht auf sexuellen Miss-
brauch kommen eher selten vor. Man kann durchaus angerufen werden, wenn es
darum geht, Verstindnis fiir die Arbeitsweisen des ASD zu entwickeln, wenn ich mit
verschiedenen Kooperationspartnern im Kinderschutz zu tun habe. Das gehort dazu,
genauso wie die Anfrage nach Schulungen. Aber diese ganz formlosen Anfragen im
Sinne von: ,Da ist vielleicht etwas, die entwickeln sich jetzt erst im Kontext mit dem
§ 8b SGB VIIL So ganz langsam kommt es jetzt vor, dass eine Schule vielleicht Kon-
takt herstellt oder ein anderer Tridger. Mein Name wird bekannter, dann ist es erst
einmal egal, ob die wissen, wofiir ich zustidndig bin oder nicht. Das finde ich genauso
wichtig an der Stelle, dass ich in der Rolle als Kinderschutzfachkraft die Moglichkeit

habe, auch Briicken zu schlagen.

M. A.: Ich finde das gerade interessant, dass Sie beide sagen, dass die Vermittlung
eine wichtige Aufgabe ist: Was macht der ASD und was kann er leisten?

G. K.: Es ist utopisch zu glauben, wir hitten einen Pool von Kinderschutzfachkraften
und die wiirden stéindig angerufen. Hier wird keiner anrufen. Ich sag’ das jetzt mal so
provokativ. Man muss wirklich wissen: Wen rufe ich an? Wie schitze ich den ein und
was habe ich von ihm zu erwarten? Niemals kann man so etwas wie eine Beziehungs-

ebene an dieser Stelle wegdiskutieren. Das ist unmaoglich.

M. A.: Das find ich auch noch mal interessant zu sagen: Auch wenn eine Kommune
gut aufgestellt ist, es Vereinbarungen gibt mit einer Liste mit Namen von Kinder-
schutzfachkriften, die immer aktualisiert ist, niitzt die vielleicht gar nichts, weil nie-

mand einen Namen auf einem Papier anruft.

M. P.: In diesem Zusammenhang ist interessant, dass die Meldestatistik des Jugend-
amtes Diisseldorf aus dem 1. Halbjahr 2011 belegt, dass die Meldezahlen aus den
Kitas sehr deutlich unter denen aus dem Bereich Schule liegen. Aus dieser Gruppe
ergingen weniger als 2 Prozent der Verdachtsfille. Dies wirft natiirlich die Frage auf,
warum melden Kitas nicht — die Kinderschutzfille treten schlieflich nicht plétzlich
erst in der Schulzeit auf. Eine vorwurfsvolle Haltung bringt uns jedoch tiberhaupt
nicht weiter. Viel wichtiger finde ich den Ansatz: Was brauchen eigentlich die Ki-
ta-Mitarbeiterinnen, damit sie melden? Wie konnen wir die Einrichtungen starken,

absichern und begleiten?

Und, viele tiberforderte Eltern sind — das ist meine ASD-Erfahrung — durchaus erleich-
tert, wenn endlich jemand hinschaut und die Probleme anspricht. An dieser Stelle geht
es darum, gemeinsam nach Losungen zu suchen, die Eltern einzubeziehen und auch
die Ressourcen der Familie zu sehen. Hier kommt der Kita-Mitarbeiterin eine wesent-
liche Rolle zu, denn sie kann mit ihrem Wissen viel zum Hilfeprozess beitragen.

C. G.: Konnen Sie bitte einmal schildern, wie das Verhéltnis von sogenannten Ver-
dachtsfillen zu den Féllen ist, in denen sich dann eine Kindeswohlgefahrdung er-
hirtet hat?

G. K.: Auf die Zahl diirfen Sie mich jetzt nicht festlegen. Aber man kann schétzungs-
weise sagen, dass sich 30, 35, vielleicht sogar 40 Prozent der Meldungen, die wir im
Rahmen des Kindeswohlgefihrdungsverfahrens bearbeitet haben, nicht bestétigt ha-
ben. In dem Zusammenhang gibt es ja die ewige fachliche Diskussion, wann ein Kin-
deswohlgefahrdungsverfahren beginnt. Generell ist es eine Frage der Fachkompetenz
des Mitarbeiters des Jugendamtes, einzuschétzen, ob es sich bei der Meldung um
Kindeswohlgefahrdung handelt. Jeder Jugendamtsmitarbeiter muss anfangen, fiir
sich die erste Einschitzung vorzunehmen und entsprechend zu tiberlegen, in welche
Richtung gegangen werden muss. Sprich: Wird das Kindeswohlgefahrdungsverfah-
ren aufgemacht? Und wenn es zur Er6ffnung des Verfahrens kommt, geht es stan-
dardisiert weiter mit allem was dazu gehort: Hausbesuch, Kollegiale Beratung usw.
Trotz der Tatsache, dass wir einen relativ hohen Anspruch an unser Verfahren haben,
kommt es dazu, dass sich einige Meldungen nicht bestdtigen. Ohne das zu werten,

sondern es ist wichtig, verantwortungsvoll mit den Meldungen umzugehen.
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M. P.: Ich nehme als Kinderschutzfachkraft nicht die Meldung an das Jugendamt vor,
sondern ich berate nur dahingehend. Die Entscheidung tiber eine Meldung liegt bei
der Einrichtung. Bislang sind keine Meldungen im Nachgang zu meinen Beratungen
erforderlich geworden. Das ist teilweise dadurch bedingt, dass geeignete Hilfen ge-
funden werden konnten oder Fille beim Jugendamt schon bekannt sind. Steht die Fa-
milie bereits im Hilfebezug und erhélt Leistungen nach dem SGB VIII, wird die fall-
fithrende Fachkraft im ASD kontaktiert und iiber ggf. neue Anhaltspunkte fiir eine

Kindeswohlgefihrdung informiert.

C. G.: Sie sprechen hier von Fillen, fir die bekannt ist, dass das Jugendamt bereits in
der Familie unterstiitzend tatig ist. Das ist nicht immer der Fall, dass das auch trans-

parent ist und die Fachkrifte in den Tageseinrichtungen um diese Hilfen wissen.

M. P.: Die meisten Eltern sind viel mit den Kita-Mitarbeiterinnen im Gesprich, vor
allem in den Elterninitiativen besteht ein enger, fast familidrer Kontakt und die Eltern

bringen sich viel ein.

M. A.: Ich wiirde das gerne aufgreifen. Wenn wir jetzt zu Ihrer Rolle als Kinder-
schutzfachkraft kommen, darf ich es vielleicht ein bisschen zuspitzen und sagen:
Frau Piotrowicz, mit Threm beruflichen Hintergrund und Ihrem Einsatzgebiet, sind
Sie vielleicht ein bisschen zu dicht als freier Tréger an den Kitas, z. B. an den Elternin-
itiativen? Und Sie, Herr Kientopf, als Kinderschutzfachkraft bei der Stadtverwaltung.
Sind Sie zu dicht am ASD, am Jugendamt? Wie wiirden Sie jeweils mit dieser Zuspit-
zung Thre Rolle als Kinderschutzfachkraft darstellen?

M. P.: Ich sehe das nicht als Problem. Ich setze mich, wie schon ausgefiihrt, fiir eine
Vermittlung auf beiden Seiten ein, halte ein Miteinander fiir wichtig. Es ist notwen-
dig, die jeweiligen Vorbehalte abzubauen und dazu gehort auch, die Arbeit und Ent-
scheidungen des ASD transparenter zu machen. An dieser Stelle kann sich eine Kin-
derschutzfachkraft ebenfalls gut einbringen. Wir kommen im Kinderschutz nicht
weiter, wenn jeder nur bei sich und der eigenen Befindlichkeit bleibt. Kinderschutz
braucht Kooperation und endet nicht mit der Falliibergabe an das Jugendamt. Die

Akteure im Kinderschutz sind eine Verantwortungsgemeinschaft.

M. A.: Und wie ist das bei Ihnen, Herr Kientopf?

G. K.: Meine Einschitzung hat sich im Laufe der Zeit bestimmt veréndert, aber jetzt
nach dreieinhalb Jahren mochte ich an dieser Stelle Werbung fiir ganz viele koor-
dinierende Kinderschutzfachkriafte machen. Das ist etwas Gutes, weil ich als koor-
dinierende Kinderschutzfachkraft Bertthrungspunkte mit allen méglichen Koopera-
tionspartnern in der Verantwortungsgemeinschaft Kinderschutz habe. Diese Stelle
mit Gesicht, Leben und Inhalt zu fiillen bedeutet auf der einen Seite, eine Préisenz zu
haben und da zu sein. Auf der anderen Seite heif3t das auch, keine Teamzugehorigkeit
zu besitzen, weil ansonsten der Beratungsauftrag aufgrund einer zu groflen kollegia-
len Nihe erschwert wire. Das ist vielleicht das Besondere an dieser Stelle, dass man
diese Gratwanderung hinbekommt. Man ist ein bisschen Einzelkdmpfer — das muss
man irgendwie hinbekommen und Nischen finden. Aber der Vorteil ist, dass man
sowohl die externen als auch die internen Partner kennt. Ich sehe das nicht als Pro-

blem, dass ich zu eng beim Team oder innerhalb des Jugendamtes angebunden bin.

C. G.: Den Aspekt der externen Unterstiitzung wiirde ich gerne aufgreifen. Herr
Kientopf, Sie haben darauf hingewiesen, dass Sie ein bisschen als ,Einzelkdmpfer*
unterwegs sind, weil Sie bei keinem Team angegliedert sind. Und Sie, Frau Piotro-
wicz haben ja beschrieben, dass Sie zumindest eine Austauschmoglichkeit in einem
Qualitétszirkel haben. Gibt es dariiber hinaus fiir Sie beide so etwas wie Fallsupervi-
sion oder andere Gremien, in denen Sie die Moglichkeit haben, Ihre Rolle als Kinder-
schutzfachkraft im Austausch mit anderen Kinderschutzfachkriften zu reflektieren?

M. P.: Der Paritiitische ist so strukturiert, dass seine vielzahligen Mitgliedsorganisati-
onen alle rechtlich selbsténdig sind. So gibt es beispielsweise beim Kinderschutzbund
in Disseldorf oder auch bei dem Verband alleinerziehender Miitter und Viter wei-
tere Kinderschutzfachkrifte. Inzwischen haben sich trigertibergreifend interessierte
Kinderschutzfachkréfte zusammengeschlossen und treffen sich mindestens alle zwei
Monate zur Fallsupervision. Fiir mich personlich ist es wichtig, regelméflig dieses

Angebot nutzen zu konnen.

Dariiber hinaus habe ich eine Fachgruppe Kinderschutz mitbegriindet — einen Zu-
sammenschluss von Kinderschutzfachkréften der freien Trager, die sich viertel-
jéhrlich zum Austausch trifft. Dort werden dann wesentliche Qualititsstandards
unserer Arbeit oder auch weitergehende Themen aus dem Qualitétszirkel Kinder-

schutz diskutiert.
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G. K.: Ich habe keine Supervision, aber ich finde das auch nicht so schlimm. Man
hat ja die Moglichkeit, sich Nischen zu suchen. Bei uns gibt es selbstverstandlich
auch eine Fachberatung fiir Kindertagesstétten in der Kreisverwaltung. Dann gibt es
auch noch eine Kollegin, die im Bereich Kinderschutz fiir Jugendzentren erste An-
sprechpartnerin ist. Somit ergeben sich Moglichkeiten, sich auszutauschen. Aber in
der Form, wie Frau Piotrowicz es beschreibt, gibt es das fiir mich nicht. So weit sind

wir definitiv nicht.

M. A.: Wenn ich die fachliche Diskussion betrachte, dann gibt es auch die Haltung,
die Rolle der Kinderschutzfachkraft gar nicht so prominent darzustellen. Wie be-
urteilen Sie das vor dem Hintergrund Ihrer bisher gesammelten Erfahrungen: Sollte
die Kinderschutzfachkraft nicht so viel Gewicht bekommen? Es gibt viele gut ausge-
bildete Menschen im ASD, die konnen doch beraten. Sollte man das mehr nutzen,
anstatt Fachkrifte im Rahmen von Zertifikatskursen fiir diese Rolle zu qualifizieren?
Wie sind da Ihre Erfahrungen?

M. P.: Ich sehe die Kinderschutzfachkraft als vorgeschaltete Instanz zum Jugendamt.
Durch ein mit dem Jugendamt abgestimmtes und im § 8a SGB VIII vorgegebenes
Verfahren konnen — ohne die Einbeziehung des ASD — geeignete Hilfsangebote an
die Familie ergehen. Dabei stellt das Vertrauensverhaltnis zwischen Eltern und Kita
eine wichtige Voraussetzung dar, um gemeinsam nach Losungen zu suchen. Ein guter
Kontakt zwischen diesen beiden Seiten schaftt die Grundlage fiir ein konfrontieren-
des, aber auch wertschitzendes Gespréch. Erst wenn die Hilfsangebote nicht greifen
und die Kindeswohlgefdhrdung weiter gegeben ist, ist das Jugendamt hinzuziehen.
Somit stellt die Kinderschutzfachkraft auch eine Entlastung fiir den ASD dar.

Fiir die Einrichtungen ist die Kinderschutzfachkraft eine wichtige Ansprechpartne-
rin in allen Fragen des Kinderschutzes. Der ASD konnte dieses Beratungsangebot in
dieser Form aufgrund seiner hohen Arbeitsbelastung und der Vielzahl der Fille gar
nicht leisten. Die Gefahrdungseinschitzung in einem Kinderschutzfall ergibt oftmals
ein ,vielleicht®, sodass letztendlich eine Kindeswohlgefahrdung nicht vollig ausge-
schlossen werden kann. Um so wichtiger ist es also, dass die Kinderschutzfachkraft
der Einrichtung das gesichertes Verfahren zur Vorgehensweise an die Hand gibt und

den weiteren Fallverlauf kontinuierlich begleitet.

Problematisch finde ich es, eine Aussage zur Anzahl der Beratungsstunden zu ma-
chen. Wir sind seitens des Jugendamtes Diisseldorf aufgefordert, jahrlich eine Sta-
tistik zu erstellen, die aber nicht hinreichend Auskunft tiber den tatsiachlichen Be-
ratungsaufwand gibt. Hier werden weitergehende Angebote meinerseits, wie die
Schulungen zur Sensibilisierung der Fachkrifte in den Einrichtungen oder der News-
letter zum Thema Kinderschutz, nicht erfasst. Auch der Zeitbedarf fiir Fortbildun-
gen, Fachliteratur und Supervision wird in dieser Statistik nicht dargestellt. An die-
ser Stelle darf aber nicht die Wirtschaftlichkeit der Kinderschutzfachkraft zulasten
der Qualitdt der Arbeit gehen. Es ist schwierig, den Beratungsaufwand in Zahlen
zu fassen. Ein Fall kann relativ schnell abgehandelt sein und ein anderer, so hab‘ ich
es auch schon mehrfach erlebt, ist tiber Monate brisant. Da bedarf es hiufiger eines
Austauschs oder es miissen andere Professionen mit einbezogen werden. Eine Kin-
derschutzfachkraft kann nicht auf allen Gebieten detailliertes Fachwissen haben. Ich
habe tiberhaupt kein Problem damit, andere Fachleute anzufragen und hinzuzuzie-
hen. Vor allem, wenn es um solche brisanten Themen wie sexuellen Missbrauch geht.
Ich werde mir da nicht anmafien, alles alleine abzudecken, sondern hole mir auch ge-

gebenenfalls weitergehende professionelle Unterstiitzung.

G. K.: Jede ASD-Fachkraft ist per se auch eine Kinderschutzfachkraft, weil die Ein-
schitzung von Kindeswohlgefahrdung fiir diese Fachkréfte das ,Brot- und Butterge-
schift” ist. Es ist ein kompletter Unterschied, ob ich einen Fall bearbeite und diesen
mit Druck 16sen muss oder ob ich die Moglichkeit habe, wirklich tibergeordnete Ver-
antwortungsgemeinschaften zu bilden. Nehmen wir folgendes Beispiel: Ich bin seit
drei Jahren in einem Arbeitskreis, in dem viele unterschiedliche Berufsgruppen ver-
treten sind, z.B. Polizisten, Rechtsanwilte etc. Es war extrem hilfreich, im wechsel-
seitigen Austausch zu erfahren, wie die anderen Berufsgruppen ticken und die Dinge
sehen. Der Gesetzgeber hat im Grunde genommen durch die Verfahrensvorschrift
des § 8a SGB VIII und durch das Bundeskinderschutzgesetz die Weichen gestellt
zu sagen: ,Leute, jetzt macht das auf der tibergeordneten Ebene!“ Das halte ich fiir
extrem wichtig, weil dieser Austausch wirklich garantiert, dass wechselseitiges Ver-
standnis fiir Verfahrensweisen und Abldufe losgelost von dem tagtaglichen Druck

entstehen kann.

M. P.: Ich schliefe mich da gerne an. Es ist sehr wichtig, dass es ein einheitliches Ver-
fahren gibt, welches auch alle Beteiligten kennen und umsetzen. Die Kinderschutz-
fachkraft schaut als Auflenstehende auf den Fall, lernt im Normalfall das Kind und
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die Eltern nicht personlich kennen. Diese Anonymitit und damit Neutralitdt ist ein
wichtiges Qualitatsmerkmal. Ich erlebe oftmals Beratungsprozesse wie ein Puzzle,
das man gemeinsam zusammensetzt. Ich stelle ggf. neue Fragen und rege auch zum
Weiterdenken an. Es darf auf keinen Fall eine Kindeswohlgefahrdung nur aufgrund
eines Einschédtzungsbogens getroffen werden. Diese Bogen ersetzen auf keinen Fall

den fachlichen Austausch mit einer Kinderschutzfachkraft.

M. A.: Damit sind wir bereits bei der letzten Frage. Gibt es noch etwas, was Sie sich
wiinschen, um Threr Rolle und Thren Aufgaben noch besser gerecht zu werden? Oder

haben Sie Zukunftsvisionen, wo das noch hingehen konnte?

G. K.: Eine habe ich genannt. Die Werbung fiir koordinierende Kinderschutzfach-
krafte. Das wire fiir mich absolut die Nummer eins. Und das Zweite habe ich auch
schon benannt, das ist die Werbung fiir eine qualifizierte Gefahrdungseinschétzung,
ich spreche jetzt von Kollegialer Beratung. Diese Beratung braucht eine gewisse Qua-
litat und eine gewisse Zeit. Ich sag® das jetzt ein bisschen tiberspitzt, aber es ist im
Alltag immer noch verfiihrerisch, Beratung ,,mal eben“ dazwischen zu schieben, sich
zwischen Tiir und Angel zu beraten. Das gilt fiir Jugenddmter wie freie Triger glei-
chermaflen und flichendeckend. Das miissen wir verandern. Wir miissen hier Zeit-
fenster frei schaufeln und deutlich mehr Zeit investieren. Mein Wunsch wire, dass
noch mehr Kompetenz hergestellt wird, was es heif3t, eine Kollegiale Beratung durch-
zufithren. Da gibt es ja die wildesten Vorstellungen, von ,wir reden mal eben driiber”
bis zu standardisierten Verfahren. Und dann habe ich noch einen letzten Punkt: Fiir
mich ist die Bezeichnung Kinderschutzfachkraft perfekt. Die Bezeichnung ,insoweit
erfahrende Fachkraft” finde ich vollig unzureichend. Aufgrund der Komplexitit des-
sen, was eine Kinderschutzfachkraft tut, wenn es um die Hilfe zu Einschédtzungen
geht oder Begleitung von den Beratungsprozessen bis hin zur Koordination, ist es fiir
mich so, dass wir mehr oder weniger von einem eigensténdigen Berufsbild sprechen.
Auch wenn das nicht tariflich hinterlegt ist und auch wenn es vielleicht gute Griinde
geben mag, das so nicht zu wollen, aber ich finde es schade, dass der Gesetzgeber das

nicht so beim Namen nennt. Das wire sehr, sehr schon.

M. P.: Ich denke, dass wir Kinderschutzfachkréfte in Diisseldorf untereinander schon
sehr gut vernetzt sind, aber ich wiirde mir wiinschen, dass die Zusammenarbeit mit
anderen beteiligten Professionen noch ein Stiick besser werden wiirde. Ich sehe die
Kinderschutzfachkraft auch in einer Vermittlerrolle, welche bereichernd fiir alle Be-

teiligten tétig werden kann. Dahingehend wiinschen wir uns auch in dieser Funktion,
noch mehr eingesetzt und anerkannt zu werden.

Das Wissen tiber die Tatigkeit einer Kinderschutzfachkraft ist zur Zeit noch in vielen
Bereichen rudimentdr. Dahingehend bedarf es noch viel Werbung und Aufklarung
zu den Aufgaben und Inhalten dieser Tétigkeit — diese Broschiire wird dazu beitra-

gen konnen.

C. G./M. A.: Herzlichen Dank fiir das Gesprich!
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7 Die Jahrestagungen der Kinderschutz-
fachkrafte im Zeitraum von 2007 bis
2018 - eine Plattform fir Austausch und
Fachdiskurs

Claudia Hiuttermann, Julia Pudelko

Dieser Beitrag aus der ersten Auflage von 2012 wurde aktualisiert und mit den
Berichten zu den Jahrestagungen 2013 — 2018 sowie mit einem aktuellen Fazit ergdnzt.

Seit 2007 veranstalten das Institut fiir soziale Arbeit e.V., der Deutsche Kinder-
schutzbund Landesverband NRW e.V. und die Bildungsakademie BiS die Jahresta-
gung fiir Kinderschutzfachkrifte. Die Veranstaltung richtet sich an zertifizierte Kin-
derschutzfachkrifte und an interessierte Akteurinnen und Akteure im Kinderschutz.
Seit Beginn der Jahrestagung haben mehr als 1.600 Fachkrifte an der Veranstaltung
teilgenommen. Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des ISA, des DKSB und der
BiS mochten mit diesen Tagungen moglichst viele Kinderschutzfachkrifte erreichen
und ihnen einen iiberregionalen Austausch erméglichen, sie zu aktuellen Themen im
Kinderschutz informieren und die fachliche Diskussion im Kinderschutz sowohl aus

wissenschaftlicher wie auch praktischer Sicht fortfithren.

7.1 Zu den Anfangen

Im Kreise von Pionieren entwickelten die durchfithrenden Institutionen ISA und
DKSB ein Konzept fiir einen Zertifikatskurs zur Qualifizierung von erfahrenen Fach-
kréften der Sozialen Arbeit zu Kinderschutzfachkriften gem. § 8a SGB VIIL. Mit die-
ser Arbeit griffen beide Organisationen eine bedeutsame Vorgabe des Gesetzgebers
auf und fiillten die im Gesetzestext nicht weiter ausgefiihrte Rolle und Aufgabe der

Kinderschutzfachkraft mit Inhalten. Seit der Novellierung des Kinder- und Jugend-

hilfegesetzes (KICK) im Jahre 2005 und der Einfithrung des Bundeskinderschutzge-
setzes in 2012 sowie der damit einhergehenden Konkretisierung des Schutzauftrages
der Kinder- und Jugendhilfe uns weiterer Berufsgruppen bei Kindeswohlgefahrdung,
sind durch ISA, DKSB und seit 2008 auch durch die Bildungsakademie BiS sowie

weitere Kooperationspartner ca. 4.000 Kinderschutzfachkrifte fortgebildet worden.

7.2 Die Entwicklung einer , Institution” -
Im Gesprach mit Friedhelm Giithoff®

Friedhelm Giithoff gehort als ehemaliger Geschéftsfithrer des
DKSB Landesverband NRW e. V. und der Bildungsakademie BiS
zu den Pionieren der Zertifikatskurse zur Kinderschutzfach-
kraft. Zusammen mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
des ISA, des DKSB und der BiS war er an der Konzeptionierung

einer jahrlichen Tagung fiir Kinderschutzfachkrifte beteiligt.

»Menschen, die in Fortbildungen und im Berufsalltag sich dem
inhaltlich vielschichtigen und emotional hoch belasteten The-
ma ,Erkennen, Beurteilen und Handeln bei der Wahrnehmung
des Schutzauftrages bei Kindeswohlgefihrdung® stellen, werden
von uns nicht alleine gelassen. Wir sind auf ein grofSes Bediirfnis
der Teilnehmerinnen und Teilnehmer der Zertifikatskurse ge-

Friedhelm Giithoff,
Diplom-Sozialpadagoge,
Diplom-Erziehungswis-
senschaftler, ehemaliger
Geschaftsfiihrer des Deut-
schen Kinderschutzbundes
Landesverband NRW e. V.

stofSen, tiber die aktuellen Entwicklungen im Kinderschutz auch und der Bildungsakade-

nach Ende der Fortbildung informiert werden zu wollen.“ So be- mie BiS.

schreibt Friedhelm Giithoff die ausschlaggebenden Griinde fiir
die Initiierung der Jahrestagung fiir Kinderschutzfachkrifte. Das Bediirfnis nach kol-
legialem Austausch und aktueller Information ist auch nach der zwdolften Veranstal-

tung fiir die Teilnehmenden weiterhin virulent.

Die Anfinge der Planung einer Fachveranstaltung fiir Kinderschutzfachkrifte er-
lautert Friedhelm Giithoff wie folgt: ,Neben der Darstellung der aktuellen Entwick-
lungen im Kinderschutz und der Weiterentwicklung der eigenen Rolle als Kinder-
schutzfachkraft stand die zentrale Frage ,Was brauchen die Krdfte?‘im Vordergrund.
Die Veranstaltung sollte nicht zu einer EinbahnstrafSe, allein hin zu einer Stdrkung
der Wissenskompetenz fiir die Teilnehmer, sondern zu einer ,Dialogautobahn’ wer-

8 Das Interview wurde im Jahr 2012 fir die erste Auflage gefiihrt.
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den. Konzeptionell wollten wir sicherstellen, dass wir als Veranstalter von den Er-
fahrungen der Praktiker/innen partizipieren. Der lebendige Austausch iiber Segen
und Fluch einer gesetzlich normierten Beratung bildete fiir uns eine hervorragende
Grundlage fiir eine praxisorientierte Weiterentwicklung der vom Gesetzgeber formu-
lierten Verfahrensstandards nach § 8a SGB VIII sowie fiir die Schéirfung des Profils
der Kinderschutzfachkraft und ihrer Rolle innerhalb des Verfahrens. Neben der Aus-
gestaltung einer juristischen Norm war es uns wichtig, die Rolle und Aufgabe der Kin-
derschutzfachkraft im Dialog mit Leben zu fiillen, einen Raum zu organisieren, in
dem Spaf$ und Zuversicht in der Arbeit als Kinderschutzfachkraft Platz findet.“ Zur
Entwicklung der Jahrestagungen konstatiert Friedhelm Giithoff: ,,Der Blick zuriick
zeigt, dass die Veranstaltung von den Teilnehmerinnen und Teilnehmern zunehmend
als eine Plattform genutzt wird, um eigene Anliegen, Fragen und Probleme anzuspre-
chen. Und die Veranstalter nehmen regelmdfSig ein groffes Hausaufgabenpaket fiir
ihre fachliche und politische Arbeit mit.

Wichtiger Aspekt fir die Weiterentwicklung des Kinderschutzes sei zudem die re-
gionale Verortung der Fachkréfte: ,Der regionale Austausch der Fachkrdfte und die
Herstellung und Pflege von Netzwerkkarten bekommt im Rahmen der Jahrestagung
eine immer grofSere Bedeutung“ Das am 01.01.2012 in Kraft getretene Bundeskin-
derschutzgesetz ist ein Gesetz zur Stirkung eines aktiven Schutzes von Kindern und
Jugendlichen und rechtlicher Rahmen fiir die Verantwortungsgemeinschaft in einem
kooperativen Kinderschutz. ,Es wurde eine wegweisende Entscheidung, hin zur Ma-
xime ,Kooperation leben’ getroffen”, so Friedhelm Giithoff. Restimierend stellt er fest,
dass ,die Jahresveranstaltung fiir Kinderschutzfachkrdfte fiir viele Teilnehmenden
inzwischen zu einer festen Institution geworden ist und die Vernetzung der Kinder-
schutzfachkrifte als ein Strukturmerkmal von Kinderschutz in Nordrhein-Westfalen
bezeichnet werden kann.”

Nachfolgend werden schlaglichtartig einige prédgnante Beitrage, Diskussionen und
Ergebnisse aus den letzten zwolf Jahrestagungen herausgegriffen. Ein besonderes
Merkmal der Jahresveranstaltung sind die Beitrdge von im Kinderschutz renom-
mierten Referentinnen und Referenten, die aktuelle Entwicklungen im Kinder-
schutz aufzeigen und den fachlichen Austausch mit den Praxisvertreterinnen und

-vertretern befordern.

7.3 Zentrale Entwicklungsaufgaben im Kinderschutz
2. Jahrestagung am 07. November 2008

Fiir die 2. Fachtagung der Kinderschutzfachkriéfte im Jahr 2008 in Unna konnte Dr.

Heinz Kindler vom Deutschen Jugendinstitut Miinchen (D]JI) gewonnen werden, der

zum Thema ,Entwicklungsaufgaben im Kinderschutz: Wohin kénnte die Reise ge-

hen?” referierte. Dieser bezeichnete den Kinderschutz als ein System, das sich zum

damaligen Zeitpunkt vor folgende wesentliche Aufgaben gestellt sah: Dem bundes-

weiten Aufbau Frither Hilfen, der Vernetzung im und zwischen den Systemen Ju-

gendhilfe, Schule und Gesundheitshilfe sowie der Anwendung
von Verfahrensstandards wie beispielweise die Einfithrung von
strukturierten Beobachtungen und Dokumentationen. Wesent-
lich fiir die Kinderschutzfachkrifte sei laut Dr. Kindler, dass
durch die Einfithrung von strukturierten Verfahren mehr Si-
cherheit erreicht werde, weil diese Transparenz nach innen und
auflen schaffen, kognitive Verzerrungen ausgleichen und ins-
gesamt eine hohere Zuverldssigkeit als unstrukturierte Gefahr-

dungseinschitzungen bieten konnen.

7.4 Rechtspolitische Entwicklungen im Kinderschutz
3. Jahrestagung am 13. November 2009

Auch fiir die 3. Jahrestagung in Dortmund konnte mit Herrn
Prof. Dr. Hans-Jiirgen Schimke, ein versierter Referent gewon-
nen werden, der neben den zum damaligen Zeitpunkt aktuel-
len rechtspolitischen Entwicklungen neue Impulse fiir die Pra-
xis lieferte. Bestitigt durch das Bundesverfassungsgericht vom
01.04.2008 werden Kinder als Tréger von subjektiven Rechten
wahrgenommen, die sowohl Eltern als auch dem Staat gegen-
iber Geltung haben. ,, Wenn Kinderschutz als Ausdruck von Kin-
derrechten verstanden wird®, so Prof. Dr. Schimke, ,bedarf es
auch einer neuen Konzeption von Kinderschutz. Einer Konzepti-
on, die das Kind und den Jugendlichen in den Mittelpunkt eines
kooperierenden Kinderschutzes stellt.”

Claudia Hiittermann,
Diplom-Sozialpadagogin,
M.A. E. angewandte Ethik,
Villigster Deeskalations-
trainerin, freie Mitarbeite-
rin am Institut fiir soziale
Arbeit e. V.

Julia Pudelko,

M.A. Jugendbhilfe, Leitung
des Arbeitsbereichs
Kinder- und Jugendhilfe
am Institut fir soziale
Arbeit e. V.

Fir den Nachmittag hatten das ISA und der DKSB/BiS ihre Empfehlungen zur Aus-

gestaltung der Rolle der Kinderschutzfachkraft vorbereitet. Die schon in beiden Ins-
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tituten kontrovers besprochenen Empfehlungen wurden in den Foren mit allen Teil-
nehmenden erdrtert, um weitere Anregungen und Sichtweisen aus der Praxis in die

Empfehlungen mit aufnehmen zu konnen.

Insbesondere wurden Fragen diskutiert, die die nicht ndher im Gesetz bestimmte Auf-
gabe und Rolle der Kinderschutzfachkraft betreffen, wie beispielsweise die Frage nach
der externen Hinzuziehung der Kinderschutzfachkraft bei Kindeswohlgefihrdung als
einer Einzelfallberatung von ,auf8en” und die damit verbundene Kldrung der Fallverant-
wortung. Neben dem Wunsch nach Austausch und Supervision auf regionaler Ebene
bestanden offene Fragen hinsichtlich der Qualifikation und Kompetenz in ihrer Tatig-
keit als Kinderschutzfachkraft und der Sorge, dass damit die Etablierung eines eigenen
Berufsbildes verbunden sein konnte. Wesentlich fiir die Praxis der Kinderschutzfach-
kréafte sind die Bestrebungen der Kommunen, den Kinderschutz in ein Gesamtkonzept
zu integrieren, sowie die Vernetzung innerhalb und zwischen den Institutionen der

Jugendhilfe, der Schule und der Gesundheitshilfe weiter auszubauen.

Problematisch fiir die Praxis war nach wie vor die Vielzahl unterschiedlicher Formen
der Finanzierung der Kinderschutzfachkraft, die uneinheitliche Zuschreibung von
Aufgaben und Zustiandigkeiten sowie die Verortung in der kommunalen Landschaft
der oOffentlichen und freien Kinder- und Jugendhilfe. Hierzu zéhlen die ungeklérten
strukturellen Rahmenbedingungen der Tétigkeit sowie die teilweise noch mangelhaft
ausgestalteten Schnittstellen zwischen freien und 6ffentlichen Triagern der Jugend-
hilfe aufgrund fehlender oder den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern nicht bekann-
ter Vereinbarungen zum Kinderschutz.

Nach diesem Tag sind alle Ideen und Anmerkungen in das Papier eingeflossen und
in entsprechenden Fachorganen veréffentlicht worden. Damit wurde ein fundierter
neuer Impuls in die Fachoffentlichkeit gegeben, der zur Weiterentwicklung des Rol-
lenprofils nicht nur in Nordrhein-Westfalen beigetragen hat.

7.5 ,Profile stirken - Austausch schaffen
4. Jahrestagung am 26. November 2010

Im Rahmen der 4. Jahrestagung im Jahr 2010 in Gelsenkirchen informierte Prof. Dr.
Dr. h. c. Reinhard Wiesner zum gegenwértigen Stand der Entwicklungen zum ge-
planten Bundeskinderschutzgesetz. Als Fazit der von Britta Discher moderierten Po-

diumsdiskussion zeigte sich, dass trotz vielfaltiger Anstrengungen fiinf Jahre nach
Inkrafttreten des KICK nicht alle Ziele und Intentionen erreicht werden konnten.
Zentrale Neuerung bei der Gesetzesianderung war die Einfithrung der Kinderschutz-
fachkraft nach § 8a SGB VIII. Selten sei diese bisher jedoch in den Kommunen struk-

turell in einem Gesamtkonzept des Kinderschutzes verankert.

7.6 ,Verantwortung teilen - Briicken bauen - Kooperation leben”
5. Jahrestagung am 2. Dezember 2011

Die 5. Jahrestagung am in Koln wurde als Jubildumsveranstaltung gefeiert, da
die Fachtagung nun im fiinften Jahr stattfand und inzwischen zahlreiche Kinder-
schutzfachkrifte erreicht werden konnten. Im ersten Vortrag dieses Tages infor-
mierte Prof. Dr. Hans-Jiirgen Schimke tiber die aktuellen Entwicklungen rund um
das Bundeskinderschutzgesetz. Er sprach seine Hoffnung aus, dass nach jahrelan-
ger Debatte das ,Gesetz zur Stirkung eines aktiven Schutzes von Kindern und Ju-
gendlichen” mit notwendigen und begriifienswerten Nachbesserungen nun zum 1.
Januar 2012 in Kraft treten wiirde. Mit seinen AufSerungen zu den zu erwartenden
Gesetzesinhalten war er top aktuell. Bund und Lander haben sich knapp zwei Wo-
chen nach der 5. Jahrestagung im Vermittlungsausschuss nochmals mit den strit-
tigen Punkten beschiftigt. Bundestag und Bundesrat gaben im zweiten Anlauf am
16.12.2011 griines Licht fiir ein tiberarbeitetes Bundeskinderschutzgesetz. Im wei-
teren Verlauf der Tagung kniipfte Dr. Thomas Meysen (DIJuF e.V.) an die titelge-
bende Metapher der Briicke an und griff die Frage auf, inwiefern der Weg der Ko-
operation fiir alle Beteiligten bereits geebnet sei, beziehungsweise wie er sich am
besten bestreiten liele. Als Ausgangspunkt der Briicke stand fiir ihn die Informati-
onsweitergabe bei vermuteter Kindeswohlgefihrdung nach § 4 Abs.1 KKG. In die-
sem Kontext erwéhnte er Ergebnisse internationaler Studien, die deutliche Unter-
schiede im Umgang mit Meldeverfahren bei Kindeswohlgefihrdung belegen. Eine
Meldepflicht fiir alle Biirger verbessert die Meldekultur erwiesener Maflen nicht,
sie erscheint nur dort sinnvoll, wo es wenig qualifizierte Hilfestrukturen gibt. In
denjenigen Staaten, in denen eine Befugnis, aber keine Mitteilungspflicht besteht,
scheinen die Wahrnehmung und das Vertrauensverhéltnis ausgeprégter zu sein. In
diesem sensiblen Bereich ist zusétzlich zu gegenseitigem Vertrauen die Schwellen-
senkung mit Hilfe von konkreten und bekannten Ansprechpersonen getreu dem

Motto ,one face to the customer” bedeutsam und notwendig.
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Eine gelebte Form der Kooperation wurde von Dr. med. Barbara Nahrath (Arztin fiir
Kinder- und Jugendmedizin, Sozialpadiatrisches Zentrum Unna-Konigsborn) vorge-
stellt. Sie berichtete von den unterschiedlichen Schritten in der Zusammenarbeit von
Jugend- und Gesundheitshilfe im Kreis Unna und beschrieb dabei mégliche Schwie-
rigkeiten, mit denen man im Bereich des Kinderschutzes in Berithrung kommt und
die Unsicherheiten hervorrufen konnen. Umso wichtiger sei daher ein gemeinsa-
mer Weg, bei dem sich alle Tandempartner aufeinander verlassen und ihren eigenen
Rhythmus finden konnen. Als wesentlichen Gewinn nannte sie die kurzen Wege und
die dadurch resultierenden schnellen Handlungsméglichkeiten.

Am Nachmittag hatten die Teilnehmenden die Méglichkeit, sich zu eigens gewéhl-
ten Fragestellungen zum Themenkomplex ,Netzwerke und Kooperation im Kin-
derschutz” in Open-Space-Workshops auszutauschen und die Inhalte sowie die im
Austausch getroffenen Vereinbarungen zu dokumentieren. Die erarbeiteten Reporte

wurden im Foyer présentiert.

7.7 .Kinderschutz Uberblicken - Hinterfragen - Vertiefen”
6. Jahrestagung am 30. November 2012

Eroftnet wurde die 6. Jahrestagung in Kamen durch Friedhelm Giithoff mit einer
Talkrunde, an der im Kinderschutz renommierte Experten teilnahmen. Als Talkgdste
fanden sich der in den Ruhestand verabschiedete ehemalige Staatssekretir fiir Fa-
milie, Kinder, Jugend, Kultur und Sport und diplomierte Erziehungswissenschaftler
Prof. Klaus Schifer, Heiner Nienhuys (Leiter des Referats ,Pravention und Frithe Hil-
fen, Kinderschutz, padagogische Konzepte im Ministerium fir Familie, Kinder, Ju-
gend, Kultur und Sport des Landes Nordrhein-Westfalen) sowie Prof. Dr. Hans-Jiir-
gen Schimke auf dem Podium ein, um sich den Fragen des ,Talkmasters“ Friedhelm
Giithoft zu stellen.

Unter anderem wurden die Fachleute um ihre Einschdtzungen zu der Frage gebe-
ten, ob der Kinderschutz nach den fachpolitischen Bemithungen der letzten Jahre
auch in der Praxis angekommen sei und wie das Bundeskinderschutzgesetz von den
Fachkriften innerhalb und auflerhalb der Jugendhilfe bisher angenommen wurde.
In Bezug auf den letztgenannten Aspekt bemidngelte der ehemalige Staatssekretér,
dass es auch mit dem Bundeskinderschutzgesetz nicht gelungen sei, eine Verbin-
dung zwischen dem SGB V und dem SGB VIII zu schaffen. Obgleich mit dem Gesetz

zur Kooperation und Information im Kinderschutz (KKG) auf der operativen Ebene
ein Ausbau verbindlicher Netzwerkstrukturen und somit ein Briickenbau zwischen
Fachkriften der Kinder- und Jugendhilfe, des Gesundheits- und Bildungssystems so-
wie weiterer Fachkrifte gefordert sei, haben die Fachressorts dieser Vernetzungsleis-
tung auf Bundesebene im Vorfeld bedauerlicher Weise nicht entsprechen kénnen.
Bei der abschlieflenden Frage nach den nichsten wichtigsten Umsetzungsschritten,
sprachen sich die Experten einheitlich dafiir aus, ein Landesausfithrungsgesetz zum
Bundeskinderschutzgesetz in Nordrhein Westfalen auf den Weg zu bringen. Prof. Dr.
Hans-Jiirgen Schimke betonte den wechselseitigen Austausch der Fachkrifte unter-
einander als vordringlich in den Kommunen zu regelnde Aufgabe: ,Erst wenn die
Fachkrdfte die Chancen des Gesetzes erkannt haben, konnen diese damit beginnen,

dessen Vorgaben in klare Strukturen zu giefSen.”

Im Anschluss an die einfithrende Gesprachsrunde referierte Dr. Jens Pothmann vom
Forschungsverbund DJI/TU Dortmund iiber den Stand der Umsetzung rechtlicher
Novellierungen im SGB VIII und wies unter anderem auf die bundesweit immer
noch unzureichende empirische Befundlage zum Einsatzgebiet sowie der Quantitét
und Qualitat der Beratung von Kinderschutzfachkriften hin. Danach beschiftigte
sich Prof. Dr. Brigitta Goldberg von der EFH Bochum mit hdufigen Ursachen und
Fehlerquellen problematischer Kinderschutzverldufe.

7.8 ,Vielfalt im Kinderschutz - Konzepte und Weiterentwicklung”
7. Jahrestagung am 29. November 2013

Neben der Kooperation zwischen der 6ffentlichen und freien Kinder- und Jugend-
hilfe ist Schule zu einem wichtigen Kooperationspartner im Kinderschutz geworden.
Im Rahmen des Bundeskinderschutzgesetzes haben Lehrer/-innen sowie Arzt/-in-
nen die Moglichkeit, sich nach § 4 KKG durch eine Kinderschutzfachkraft beraten zu
lassen. Dieser erweiterte Beratungsanspruch von Seiten der Schule und der Gesund-
heitshilfe bindet die beiden Institutionen stirker ein und unterstreicht die Koope-
ration zwischen den Institutionen im Sinne einer Verantwortungsgemeinschaft im
Kinderschutz. Die Erweiterung des Beratungsanspruchs bei Kindeswohlgefdhrdung
auf kinder- und jugendnahe Berufsgeheimnistriager nach § 4 KKG erfordert weitere
Qualifizierungsangebote in der Austibung der Rolle und Aufgabe der Kinderschutz-
fachkraft. Hierzu bedarf es einer stetigen Qualitdtsentwicklung in der Ausbildung.

Von weiterer Bedeutung fiir die Tatigkeit der Fachkrifte ist der Auf- und Ausbau re-
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gionaler Netzwerkstrukturen. Ziel ist es, die zukiinftige Rolle und Aufgabe der Kin-
derschutzfachkraft so auszugestalten, dass sie sich als koordinierende und beratende

Fachkraft profilieren kann.

Festzustellen ist, dass die Teilnehmeneden ihren Blick zunehmend auf spezifische
Fragestellungen im Kinderschutz richten. So beispielsweise auf den Umgang mit
psychisch kranken/suchtkranken Eltern oder Eltern/Familien mit Migrationshin-
tergrund. Weitgehend unbeachtet ist weiterhin die Beratung von Kindern und Ju-
gendlichen mit Behinderung. Auch mit dem Bundeskinderschutzgesetz ist es nicht
gelungen, einen eigenen Schutzauftrag fiir diese Zielgruppe im SGB IX zu installie-
ren. Unterschiedliche Zustdndigkeiten (§ 35a SGB VIII bei seelischer Behinderung
und SGB XII bei korperlicher und geistiger Behinderung) haben neben weiteren
ungekldrten Fragen einen systematischen Blick auf diese Kinder und Jugendlichen
bisher erschwert.

7.9 .Beraten im Kinderschutz - Familien und Kinder im Blick haben”
8. Jahrestagung am 24. November 2014

Auch fiir die 8. Jahrestagung in Duisburg konnten mit Prof Dr. Sabine Wagenblass
von der Hochschule Bremen und Frau Marina Wolk von der Familienhaus Magde-
burg gGmbH zwei versierte Referentinnen fiir die Thematik ,Beraten im Kinder-
schutz — Familien und Kinder im Blick haben” gewonnen werden. Beide Vortréige
beschiftigten sich mit den verschiedenen Lebens- und Belastungslagen von Fa-
milien und Kindern, die insbesondere im Kontext des Kinderschutzes von beson-
derer Relevanz sind. Frau Prof. Dr. Wagenblass thematisierte die Auswirkungen
psychischer Erkrankungen von Eltern(teilen) auf das Familiensystem — insbeson-
dere auf die Kinder — und den daraus resultierenden Anforderungen an die Hilfe-
systeme. Als Fazit leitete sie dabei die Notwendigkeit einer engeren Kooperation
zwischen der Erwachsenenpsychiatrie und der Jugendhilfe ab. In Ergénzung dieser
Forschungsergebnisse wurde im Vortrag von Frau Wolk ein praxisbezogenes Fall-
beispiel présentiert, anhand dessen die komplexen Dynamiken in gewaltbelasteten
Familien veranschaulicht werden konnte. Mit Bezug zu ihren Praxiserfahrungen
stellte Frau Wolk so Moglichkeiten des Empowerments in der Arbeit mit eben je-
nen Familien dar.

Die Workshops am Nachmittag umfassten Methoden der Beratung und der inter-
disziplindren Diagnostik sowie weitere spezifische Aspekte im Themenfeld Kinder-
schutz, z. B. im Kontext der Pflegekinderhilfe.

7.10 ,Verstehen in mehreren Dimensionen®
9. Jahrestagung am 27. November 2015

Unter der Uberschrift ,Verstehen® stand die 9. Jahrestagung in Diisseldorf. Mit ,Ver-
stehen” ist ein Prozess auf mehreren Ebenen gemeint, der dazu fithren soll, dass
Fachkrifte sowohl Sachverhalte als auch emotionale Themen erfassen und das Ver-
standene reflektiert in einen Deutungsrahmen setzen konnen. Einerseits steht das
Verstehen bei Gefihrdungseinschétzungen im Fokus. Wesentlich ist dabei, dass sich
Kinderschutzfachkréfte in der Beratung nicht nur auf Anhaltspunkte konzentrieren,
sondern erkennen, welche Wahrnehmungen und Vermutungen die fallhabenden
Fachkrifte dazu gefiihrt haben, diese als gewichtig fiir eine Gefahrdung einzuschat-
zen. Auf der Ebene der Beteiligung der Eltern und der Kinder und Jugendlichen geht
es um das Verstehen der benotigten Unterstiitzung — dessen, was helfen konnte und
welche Moglichkeiten das Hilfesystem bieten kann. Prof. Dr. Silke Gahleitner von der
Donau Universitat Krems stellte ein Modell des ,Integrativen diagnostischen Verste-
hen“ vor, das in der Beratung angewendet werden kann. Die Teilnehmenden konnten
im Anschluss ein vorgestelltes Element zur Erkundung von personlichen Ressourcen
selbst erproben. Am Nachmittag konnten die anwesenden Kinderschutzfachkrifte
eigene Themen und Fragestellungen einbringen, die in spontan gebildeten Klein-

gruppen diskutiert wurden.

7.11 ,,Beteiligung von Kindern und Jugendlichen an der Gefahrdungs-
einschatzung und Hilfeplanung”
10. Jahrestagung am 25. November 2016

Der Blick in die Praxis zeigt: Trotz gesetzlicher Vorgaben sind die realen Partizi-
pationschancen von Kindern und Jugendlichen bei der Gefiahrdungseinschiatzung
und der Hilfeplanung stark abhéngig von der jeweiligen Organisationskultur sowie
von professionellen Handlungskompetenzen und -stilen der einzelnen Fachkréfte.
Daher widmete sich die 10. Jahrestagung in Gelsenkirchen der Frage, wie Fachkraf-

te die Kinder und Jugendlichen zur aktiven Beteiligung ermutigen und befihigen
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konnen. Hierbei steht eine professionelle, partizipative und authentische Grund-
haltung im Mittelpunkt, die der Tradition l6sungsorientierter Ansitze folgt.

Hierzu wurden durch Prof. Dr. em. Hans-Jiirgen Schimke (1. Vorsitzender des In-
stituts fiir Soziale Arbeit e. V. sowie stellvertretender Vorsitzender des DKSB Lan-
desverband NRW e.V.) aus einer juristischen Perspektive und durch Jun. Prof. Dr.
Martin Wazlawik (Universitdt Minster) aus einer wissenschaftlichen Perspektive
die Rollen von Kindern und Jugendlichen bei der Gefahrdungseinschitzung und
in der Hilfeplanung sowie Bedingungen von Beteiligung thematisiert. Im Vortrag
von Marianne Roessler (Netzwerkpartnerin von OS'T-Netzwerk fiir Organisa-
tionsberatung, Sozialforschung, Supervision, Training in Osterreich) und in den
Workshops am Nachmittag wurden verschiedene Methoden und Instrumente zur
Nutzung der Potentiale und Ressourcen von Kindern und Jugendlichen im Ein-

schitzungs- und Hilfeprozess vorgestellt und mit den Teilnehmenden diskutiert.

7.12 ,Herausforderungen im Kinderschutz"
11. Jahrestagung am 24. November 2017

Die 11. Jahrestagung fiir Kinderschutzfachkréfte in Hamm nahm die vielféltigen
Herausforderungen in den Blick, denen sich professionelles Handeln im Kinder-
schutz aktuell stellen muss. So miissen sich Trager der offentlichen und freien
Jugendhilfe fortlaufend mit der Umsetzung von (neuen) gesetzlichen Regelun-
gen auseinandersetzen. Mit dem Bundeskinderschutzgesetz wurde vor fiinf Jah-
ren die Kooperation mit Akteuren auflerhalb der Jugendhilfe verstérkt in den Blick
genommen, u.a. durch die Forderung an die Jugendhilfe nach Netzwerkbildung,
die Konkretisierung des Schutzauftrages der Fachkréfte des Gesundheits- und Bil-
dungswesens sowie die Einfithrung des Anspruchs auf eine Beratung durch die
Kinderschutzfachkraft. Vor diesem Hintergrund stellte Dr. Jens Pothmann (For-
schungsverbund DJI/ Technische Universitdt Dortmund) Ergebnisse der Evaluati-
on zum Bundeskinderschutzgesetz vor und nannte daraus abgeleitete Thesen zu
Auswirkungen der Gesetzeseinfithrung auf die Praxis. Milena Biicken vom ISA be-
leuchtete daran ankniipfend die Entwicklungen im Kinderschutz im Kontext Schu-
le und in einem Workshop wurden Ergebnisse einer qualitativen Studie des ISA zur
Beratung der Kinderschutzfachkraft im Gesundheitswesen nach § 8b SGB VIII und
§ 4 KKG présentiert.

Eine weitere, bedeutende Herausforderung ist die Gefdhrdungseinschatzung. Die-
se gilt einerseits als Schliisselprozess der handelnden Fachkrifte bzw. Institutionen
im Kinderschutz und anderseits als zentraler Gegenstand der Beratung durch die
Kinderschutzfachkraft. Aus wissenschaftlicher Perspektive wurde durch den Vortrag
von Dr. Pascal Bastian (Universitit Mainz) der Frage nachgegangen, welche Kriterien
bei der fachlichen Einschitzung angesetzt werden und wie die mitunter folgenrei-
chen Entscheidungen getroffen werden.

In den Workshops am Nachmittag wurden aus nationaler und internationaler Per-
spektive weitere Themen aufgegriffen, die fiir Fachkrifte im Kinderschutz heraus-
fordernd sein koénnen und in der Beratung der Kinderschutzfachkraft eine Rolle
spielen, z.B. traumatisierte Kinder, sexualisierte Gewalt, Partizipation und kultur-
spezifische Aspekte.

7.13,,Gut beraten?!”
12. Jahrestagung am 29. November 2018

Die 12. Jahrestagung in Dortmund zielte darauf ab, die Beratungstitigkeit der Kin-
derschutzfachkraft und den Austausch der Teilnehmenden in den Fokus der Ver-
anstaltung zu stellen. Was heif3t ,gut” beraten im Kinderschutz? Wer wird wie ,gut
beraten“? Mit welchem Wissen, welchen Kompetenzen und welcher Haltung sind

Kinderschutzfachkréfte selbst ,,gut beraten?

Zu Beginn hielt Prof. Dr. Sigrid A. Bathke (Hochschule Landshut) einen Impulsvor-
trag zum Thema ,Wir sind doch die Guten!?! Kinderschutzfachkréfte als Beratungs-
instanz fiir angrenzende Systeme zwischen Akzeptanz, Macht und Selbstwahrneh-
mung® Sie griff zentrale Ergebnisse der Evaluation des Bundeskinderschutzgesetzes
auf und ergénzte um neuere Erkenntnisse. Dartiber hinaus benannte sie Herausfor-
derungen und Besonderheiten in der Beratung der Kinderschutzfachkraft in Syste-
men auflerhalb der Jugendhilfe und in der Kooperation unterschiedlicher Akteure
im Kinderschutz.

Im zweiten Impulsvortrag am Vormittag beschéftigte sich Imke Mehrkens (Super-
visorin und Organisationsberaterin, Hamburg) mit der Fragestellung ,Wie berédt die
Kinderschutzfachkraft bei Helferkrisen, Verstrickungen und Eskalationen?“. Anhand

von praxisnahen Beispielen zeigte sie unterschiedliche herausfordernde Situationen
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auf, in die Kinderschutzfachkréifte im Rahmen ihrer Beratungstitigkeiten geraten

konnen und préisentierte mogliche Losungsansétze hierfiir.

Am Nachmittag wurde ein offenes Austauschforum organisiert, indem die Teilneh-
menden Themen und Fragestellungen einbringen und mit den anderen Kinderschutz-
fachkriften gemeinsam in Arbeitsgruppen diskutieren und weiterentwickeln konnten.
Themen hierbei waren z.B. ,Die Rolle der Kinderschutzfachkraft im kooperierenden
Kinderschutz®, ,Machtdynamik zwischen unterschiedlichen Systemen” oder ,Migrati-

onssensibler Kinderschutz“. Zum Abschluss des Tages trat der Slam Poet Jean Philippe

Kindler auf und warf einen lyrischen Blick auf das Thema Kinderschutz.

7.14 Fazit

Im Uberblick auf die vergangenen Jahrestagungen zeigen sich verschiedenen The-
menstrénge, die schwerpunktmiflig in aufeinanderfolgenden Jahren auftraten oder

kontinuierlich wiederkehrten.

In den ersten Jahren lag der Fokus auf der Entwicklung eines Rollenprofils der Kin-
derschutzfachkraft und ihrer Verankerung im jeweiligen Kinderschutzsystem vor
Ort. Die gesetzlichen Anforderungen und Entwicklungen waren damit eng ver-
kniipft. Mit der Einfithrung des Bundeskinderschutzgesetzes wurden im Rahmen
der folgenden Jahrestagungen die Anforderungen durch die Erweiterung des Ad-
ressatenkreises der Kinderschutzfachkraft auf Berufsgruppen der Gesundheitshilfe
und des Bildungswesens verstérkt in den Blick genommen. Auch die gesetzliche For-
derung nach Kooperation zwischen professionellen Akteuren und Institutionen im
Sinne einer Verantwortungsgemeinschaft beschaftigt Fachkrifte im Kinderschutz bis
heute. Dabei geht es auch um den Auf- und Ausbau regionaler Netzwerkstrukturen.
Die Ausgestaltung und Wahrnehmung der Rolle und Beratungstatigkeit der Kinder-
schutzfachkraft wurde auf der Jahrestagung weiterhin thematisiert, um einen Dis-
kussionsraum zu schaffen und dazu beizutragen, dass sich die Kinderschutzfachkraft
als koordinierende und beratende Fachkraft profilieren kann. Inwieweit dies bereits
gelungen ist, lasst sich eher aus Praxisberichten erfassen als aus systematischen wis-
senschaftlichen Erhebungen.

Dieser Mangel an empirischer Befundlage zum Einsatzgebiet sowie der Quantitét
und Qualitét der Beratung durch Kinderschutzfachkrifte wurde bereits 2012 thema-

tisiert und bleibt aktuell. Wenngleich die Evaluation des Bundeskinderschutzgesetzes
und einzelne qualitative Studien des ISA und des DKSB einige Erkenntnisse liefern,
bleibt die Empirie ein Entwicklungsfeld.

Anhand der Themen der bisherigen Jahrestagungen ist aufSerdem festzuhalten, dass
die Teilnehmenden ihren Blick zunehmend auf spezifische Fragestellungen im Kin-
derschutz richten. So beispielsweise auf den Umgang mit psychisch kranken oder
suchtkranken Eltern oder Eltern bzw. Familien mit Migrationshintergrund. Weit-
gehend unbeachtet ist weiterhin die Zielgruppe von Kindern und Jugendlichen mit
Behinderung. Auch mit dem Bundeskinderschutzgesetz ist es nicht gelungen, einen
eigenen Schutzauftrag fiir diese Zielgruppe im SGB IX zu installieren. Unterschied-
liche Zustandigkeiten (§ 35a SGB VIII bei seelischer Behinderung und SGB XII bei
korperlicher und geistiger Behinderung) haben neben weiteren ungeklarten Fragen
einen systematischen Blick auf diese Kinder und Jugendlichen bisher erschwert.

Die Jahrestagung wird weiterhin als Forum fiir Kinderschutzfachkréfte bestehen blei-
ben, um aktuelle Themen im Kinderschutz zu diskutieren sowie die Tétigkeit der

Kinderschutzfachkraft und ihre Rolle im Kinderschutzsystem zu starken.




Dr. Margareta Miiller,
Miiller, Diplom-Sozialwis-
senschaftlerin, Promotion
(2010) an der Bergischen
Universitat Wuppertal,
Fachberaterin im Bereich
Gewalt gegen Kinder und

DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT
Teil 8 - ERGEBNISSE EINER STUDIE

8 Welche Rahmenbedingungen brauchen
Kinderschutzfachkrafte, um bei
moglicher Kindeswohlgefahrdung
hilfreich arbeiten zu konnen? Ergebnisse
einer explorativen qualitativen Studie

Margareta Muller

8.1 Einleitung

»Irdger von Einrichtungen und Diensten der Kinder- und Jugendhilfe tragen in ihren
Hilfekontexten Mitverantwortung fiir den Schutz von Kindern und Jugendlichen®
(Meysen 2013, § 8a Rn 56). Werden in einer Einrichtung gewichtige Anhaltspunk-
te fiir eine Kindeswohlgefahrdung bekannt, bildet die Hinzu-
ziehung der insoweit erfahrenen Fachkraft einen wesentlichen
Schwerpunkt, der zu einer Qualifizierung der Abschétzung des
Gefahrdungsrisikos fiir Kinder und Jugendliche in der Einrich-

tung beitragen soll.

Die Frage, ob die Fachberatung durch die Kinderschutzfachkraf-
te diese Erwartungen erfiillt, wurde vom Kompetenzzentrum
Kinderschutz beim Deutschen Kinderschutzbund Landesver-
band NRW e. V. zum Anlass genommen, eine Studie mit dem Ti-
tel ,Untersuchung der Wirksamkeit der Fachberatung durch die
Kinderschutzfachkraft gemafl § 8a SGB VIII im Rahmen einer

Jugendliche beim DKSB LV explorativen qualitativen Studie” im Jahr 2017 durchzufithren.

NRW e.V.
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Das Ziel der Studie war es, bisherige Erfahrungen darzustellen und Empfehlungen
fir die Kinderschutzpraxis zu geben. Die Studie wurde vom Ministerium fiir Kin-

der, Familie, Fliichtlinge und Integration des Landes Nordrhein-Westfalen gefordert.

8.2 Durchfiihrung der explorativen qualitativen Studie

In der explorativen qualitativen Studie wurden folgende Fragen in den Blick genommen:

— Trégt die Hinzuziehung der Kinderschutzfachkraft (nach § 8a SGB VIII) tatsdch-
lich zur Qualifizierung der Gefahrdungseinschitzung bei?

—  Welche Rahmenbedingungen dieser Fachberatung wirken sich positiv auf den
wirksamen Schutz von Kindern aus?

— Lassen sich bestimmte von der Kinderschutzfachkraft eingebrachte Kompeten-
zen identifizieren, die fiir die Qualitéit der Beratung als forderlich erlebt werden?

Als Zielgruppe der Untersuchung wurde ein zentrales Tatigkeitsfeld der Kinder- und
Jugendhilfe — die Kindertagesstitten und Familienzentren — ausgewdhlt. Bei der Ak-
quise der teilnehmenden Einrichtungen an der Studie wurden die Trégervielfalt so-
wie die unterschiedlichen strukturellen Anbindungen der Kinderschutzfachkrifte
berticksichtigt. Die teilnehmenden Einrichtungen sind in mehreren Stédten in NRW
verortet. 30 Leitungs- und Fachkrifte aus 28 Einrichtungen (davon 12 Familienzent-
ren) nahmen an einem leitfadengestiitzten Interview teil. Die Ergebnisse der explora-
tiven qualitativen Studie wurden in einem Gesprich mit Expertinnen und Experten
aus Wissenschaft und Praxis des Kinderschutzes sowie in der Landeskonferenz der
koordinierenden Kinderschutzfachkriafte NRW diskutiert. Anmerkungen und Emp-
fehlungen aus beiden Diskussionsrunden flossen in die zusammenfassenden Emp-
fehlungen fiir gelungene Rahmenbedingungen einer Fachberatung nach § 8a SGB
VIII und einzubringende Kompetenzen der Kinderschutzfachkraft fiir Kindertages-

einrichtungen und Familienzentren in Nordrhein-Westfalen mit ein.

Da in diesem Text die Empfehlungen im Fokus stehen, wird auf die detaillierten Er-
gebnisse der Interviews verzichtet. Diese stehen im oben benannten Abschlussbe-
richt zur Verfiigung.
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8.3 Empfehlungen fiir gelungene Rahmenbedingungen einer
Fachberatung nach § 8a SGB VIil und einzubringende Kompetenzen
der Kinderschutzfachkraft fiir Kindertagesstatten und
Familienzentren in Nordrhein-Westfalen

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter von Kindertagesstitten und Familien-
zentren sollten die Inhalte der Vereinbarung gemif § 8a Abs. 4 SGB VIII kennen

Der Schutzauftrag bei Trégern von Einrichtungen und Diensten in § 8a Abs. 4 SGB

VIII ist in Vereinbarungen sicherzustellen. Der 6ffentliche Jugendhilfetrager schlief3t

die Vereinbarungen mit den Trégern von Einrichtungen und Diensten ab. Pflichtin-

halte der Vereinbarungen tiber die Wahrnehmung des Schutzauftrages in Einrich-
tungen und Diensten sollen folgende sein:

— Bei Bekanntwerden gewichtiger Anhaltspunkte ist der Schutzauftrag zu aktivie-
ren und eine Gefihrdungseinschatzung durchzufiihren.

—  Eine insoweit erfahrene Fachkraft bzw. Kinderschutzfachkraft ist in die Gefahr-
dungseinschitzung und Reflexion des weiteren Vorgehens hinzuzuziehen.

— Die Qualifikation der beratend hinzuzuziehenden Kinderschutzfachkraft muss
aufgenommen werden.

— Ebenso ist die Pflicht zur Beteiligung der Erziehungsberechtigten und des Kin-
des in die Gefihrdungseinschéitzung aufzunehmen.

— Die Verpflichtung, bei Erfordernis auf die Inanspruchnahme weitergehender
Hilfen bei den Erziehungsberechtigten und ggf. bei dem Kind hinzuwirken,
wenn dies erforderlich erscheint.

— Die Verpflichtung, das Jugendamt zu informieren, falls die Gefihrdung nicht ab-
gewendet werden kann (vgl. Meysen 2013, § 8a Rn 62).

Auch wenn die Vereinbarungen auf Trigerebene abgeschlossen werden, sollten die
Mitarbeiter*innen der Kindertagesstéitten und Familienzentren iiber deren Inhalte
informiert sein und diese als Grundlage zur Umsetzung gesetzlicher und fachlicher

Anforderungen zur Wahrnehmung des Schutzauftrages kennen.

Den Aufgabenbereich der Kinderschutzfachkrifte mit angemessenen Zeitres-
sourcen ausstatten

In der Praxis stellt sich die konkrete Gestaltung des Aufgabenbereichs der Kin-
derschutzfachkrifte unterschiedlich dar. Die grundsitzliche Aufgabe der Kinder-

schutzfachkraft, die einzelfallbezogene Fachberatung bei der Gefihrdungsein-
schdtzung, wird in der Praxis einmalig oder prozessbegleitend umgesetzt. Der
Zeitaufwand fiir eine Fachberatung betrégt mehrere Stunden und erhoht sich ent-
sprechend bei einer Prozessbegleitung. Kinderschutzfachkrifte brauchen fiir die
Fachberatung ein angemessenes Zeitkontingent. Dabei ist zu beriicksichtigen, dass
Prozesse im Kinderschutz nicht nach einem vorgegebenen Zeitplan verlaufen, son-
dern ihrer eigenen Dynamik folgen. Die Tétigkeit der Kinderschutzfachkrafte darf
nicht zu ihrer Uberlastung aufgrund fehlender Zeitressourcen fithren sowie die
Konsequenz haben, Zeit aus anderen Arbeitsbereichen und zu Lasten dieser ,ab-
zweigen“ zu missen. In diesem Zusammenhang sollten die Vereinbarungen zwi-
schen Trégern der freien und 6ffentlichen Kinder- und Jugendhilfe auch in einem
weiteren wichtigen Punkt konkretisiert werden. Es geht nicht nur um ein angemes-
senes Zeitkontingent, damit die Kinderschutzfachkrifte ihre Aufgabe qualifiziert
ausfithren konnen. Auch die Finanzierung ihrer Leistungen muss dauerhaft gesi-

chert sein — unabhéngig von der Kommune.

Hemmschwellen in der Kontaktaufnahme zu den Kinderschutzfachkriften abbauen
Trotz rechtlicher Grundlagen in § 8a Abs. 4 SGB VIII existieren noch Hemmschwel-
len, die Fachberatung von Kinderschutzfachkréften in Anspruch zu nehmen. Die
Hintergriinde scheinen unterschiedlich zu sein. Fiir einen besseren Kinderschutz
sollte darauf hingewirkt werden, dass die Fachkrifte in Kindertagesstatten und Fami-
lienzentren, unabhéngig von moglichen Vorbehalten, fachlich fundiert handeln und
so letztlich von der vertrauensvollen Zusammenarbeit mit einer Kinderschutzfach-
kraft profitieren konnen. Hier sind insbesondere der offentliche Jugendhilfetréger,
die Jugendhilfetréger der Einrichtungen, Fachberatungen, Fortbildungstrager sowie
die Kinderschutzfachkrifte selbst gefordert, fiir die Hinzuziehung einer Kinder-

schutzfachkraft zur Gefdhrdungseinschatzung zu werben.

Niedrigschwellige Zugangswege zu den Kinderschutzfachkriften und zeitnahe
Fachberatung erméglichen

Wird eine Kinderschutzfachkraft zur Fachberatung bei der Gefihrdungseinschit-
zung hinzugezogen, sollten die Zugangswege zu Kinderschutzfachkriften niedrig-
schwellig gestaltet sein und nicht durch zu umfangreiche Dokumentation sowie
durch Umwege tiber weitere Instanzen erschwert werden. Oftmals wird eine zeit-
nahe Fachberatung in einer komplexen und belastenden Situation benétigt, daher

sollten die Zugangswege den Fachkriften bekannt sein. Eine Mindestvoraussetzung




118

DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT
Teil 8 - ERGEBNISSE EINER STUDIE

ist, dass die Kontaktdaten der Kinderschutzfachkrifte in den Einrichtungen vorhan-
den sind. Auflerdem ist es fiir eine mogliche zukiinftige Zusammenarbeit hilfreich,
bereits eine Kinderschutzfachkraft als feste Ansprechperson zu haben oder eine Kin-
derschutzfachkraft zu kennen.

Die ratsuchenden Fachkrifte sollten sich auf die Fachberatung der Kinder-
schutzfachkraft vorbereiten

Bei Bekanntwerden gewichtiger Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgefihrdung fin-
det eine erste Gefihrdungseinschitzung in der Einrichtung statt. Wird anschlieflend
eine Kinderschutzfachkraft zur Fachberatung hinzugezogen, ist eine im Vorfeld for-
mulierte Dokumentation mit den wichtigsten Informationen fiir die Gefahrdungsein-
schitzung von Vorteil. So kann sich die Kinderschutzfachkraft effektiv vorbereiten.
Auch sollte vor Beginn der Fachberatung der konkrete Auftrag an die Kinderschutz-

fachkraft geklart werden.

Transparente und standardisierte Verfahren geben den Fachkriften in den
Kindertageseinrichtungen Sicherheit im Kinderschutz

Transparente und standardisierte Verfahren, die von den Einrichtungstragern einge-
fithrt werden, bieten den Fachkriften auch in belastenden komplexen Situationen Si-
cherheit im professionellen Handeln. Trégereigene Einfithrungen in Form von Schu-
lungen und Praxiserprobung im Team sind forderlich fiir die Umsetzung im Ernstfall.
Die Erfahrung, dass das Verfahren im Ernstfall funktioniert, bietet weitere Sicherheit
und Motivation fiir die zukiinftige Anwendung.

Die einrichtungsexterne Fachberatung der Kinderschutzfachkraft bietet eine
neutrale Fachberatung in einer komplexen Situation

Die Hinzuziehung einer einrichtungsexternen Kinderschutzfachkraft zur Fachbera-
tung bei der Gefihrdungseinschitzung ermoglicht einen Blick von aufSen. Ein ge-
wisser Abstand zur Einrichtung und den beteiligten Akteuren gewihrt eine neutrale
Beratung, verhindert Rollenkonflikte und eréffnet neue Sichtweisen auf die komple-
xe Situation. Die Fachberatung von einrichtungsinternen Kinderschutzfachkréften
in der eigenen Einrichtung ist kritisch zu betrachten, da die Néhe zum betroffenen
Kind, den Kolleginnen und Kollegen sowie mogliche Rollenkonflikte die objektive
Betrachtung beeintréchtigen. Fithren Kinderschutzfachkréfte dennoch die Fachbera-
tung in der eigenen Einrichtung durch, ist zu empfehlen, zur fachlichen Absicherung
eine einrichtungsexterne Kinderschutzfachkraft in die Fachberatung mit einzubezie-

hen. Die Konstellation von fallverantwortlicher Fachkraft und Kinderschutzfachkraft
in Doppelrolle ist zu vermeiden. Eine Trennung von Fallverantwortung und Fach-
beratung sollte auf jeden Fall gewiahrleistet sein, da eine Uberschneidung der unter-

schiedlichen Aufgaben die objektive Betrachtung ausschlief3t.

Einrichtungsinterne Kinderschutzfachkrifte bieten zusitzliche Fachlichkeit
im Kinderschutz

Einrichtungsinterne Kinderschutzfachkrifte stellen grundsétzlich einen fachlichen
Zugewinn fiir die Einrichtung im Kinderschutz dar, sei es fiir die kollegiale Fallbera-
tung, in der Elternarbeit oder fiir die allgemeine Beratung zum Kinderschutz. Dem-
zufolge ist es Einrichtungstrigern zu empfehlen, die Qualifizierung von Fachkriften

zur Kinderschutzfachkraft zu fordern.

Die Kompetenzen qualifizierter Kinderschutzfachkrifte wirken sich positiv
auf ihre Fachberatung aus

Die Fachberatung zur Gefihrdungseinschiatzung und Schutzplanerstellung stellt
hohe fachliche Anforderungen an die Kinderschutzfachkrifte. Das Fachwissen so-
wie Spezialwissen, zum Beispiel zu Suchterkrankungen, psychischen Erkrankungen
oder sexuellem Missbrauch, und die Kenntnisse regionaler Strukturen sowie Unter-
stiitzungsangebote haben sich fiir die Fachberatung als hilfreich herausgestellt. Dies
gilt ebenfalls fiir die verschiedenen Beratungs- und Methodenkompetenzen. Auch
personale Kompetenzen sind fiir die Fachberatung von grofler Bedeutung. Die Befor-
derung der Kooperation der Akteure im Kinderschutzfall gehort zur weiteren erfor-
derlichen Fahigkeit der Kinderschutzfachkrifte, die sich positiv auf den Schutz von
Kindern auswirkt. Diese Argumente sprechen fiir die Qualifizierung und anschlie-
Bende kontinuierliche Weiterbildung von Kinderschutzfachkriften.

Die Beteiligung von Kindern an der Gefihrdungseinschitzung braucht weite-
re Forderung

Im Kontext des Kinderschutzes bedarf es weiterhin intensiver Bemiithungen, um die
Beteiligung von Kindern sicherzustellen. Fiir die Kindertagesstéitten und Familien-
zentren bedeutet dies insbesondere, eine entwicklungsstandgeméfle Beteiligung der

Kinder im Kinderschutz zu ermdéglichen.

An dieser Stelle geht es auch darum, das Kinderbild im Kinderschutz zu tiberpriifen

und Kinder als Triger subjektiver Rechte, als (teil-)kompetente Akteure wahrzuneh-
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men. Das Ziel ist, Kindern ihr Recht auf Beteiligung zuzugestehen und sie in der Um-
setzung zu unterstiitzen, damit sie Einfluss auf die Bewertung der Situation und ggf.
die Auswahl einer geeigneten Hilfe nehmen konnen. Es gehort mit zu den Aufgaben
der Kinderschutzfachkréfte, die ratsuchenden Fachkrifte hinsichtlich der Kinderbe-
teiligung an der Gefihrdungseinschatzung und Schutzplanerstellung zu beraten und
zu coachen.

Die Kooperation mit den Eltern hilft Gefihrdungen abzuwenden

Die Beteiligung der Eltern an der Gefiahrdungseinschéitzung und Schutzplanerstellung
ist in § 8a SGB VIII verankert sowie fachlich erforderlich. Dies gelingt in Kindertages-
stitten und Familienzentren und hilft Kindeswohlgefdhrdungen abzuwenden. Gespra-
che mit den Eltern sind grundlegend fiir die Umsetzung entscheidender Handlungs-
schritte. Bei diesen Gesprichen werden im besten Fall Informationen und Sichtweisen
zusammengetragen, Risiko- und Schutzfaktoren erkannt und die Eltern zur Zusam-
menarbeit mit der Einrichtung motiviert. Daher sind die Beteiligung der Eltern und
das Hinwirken auf Kooperation Inhalte der Fachberatung der Kinderschutzfachkrifte.

In der Kooperation mit den Eltern sind zudem die Datenschutzbestimmungen hin-
sichtlich der Zusammenarbeit zwischen der betreuenden Einrichtung und weiterer
Institutionen zu beriicksichtigen. Damit der Datenschutz nicht zum Stolperstein
in der interinstitutionellen Kooperation wird, empfiehlt es sich, mit den Eltern als
Personensorgeberechtigte auf der Basis fachlicher Argumente und mit Blick auf das
Kindeswohl darauf hinzuwirken, die erforderlichen Schweigepflichtentbindungen zu
unterzeichnen, damit die beteiligten Fachkréfte gemeinsam fiir das Wohl des Kindes

und die Unterstiitzung der Eltern aktiv sein konnen.

Der Ausbau des kultursensiblen Kinderschutzes ist erforderlich

Der kultursensible Kinderschutz benétigt die Unterstiitzung von Kulturmittlerin-
nen und Kulturmittlern sowie Dolmetscherinnen und Dolmetschern. Um Gefdhr-
dungseinschatzungen mit Familien, die keine ausreichenden deutschen Sprach-
kenntnisse haben, ermdéglichen zu konnen, brauchen Fachkriéfte ein System von
Dolmetscherinnen und Dolmetschern, auf das sie unkompliziert zugreifen kon-
nen. Simultandolmetschen ist fiir die Beteiligung der Eltern an der Gefihrdungs-
einschitzung und Schutzplanerstellung unerlésslich. Daneben kénnen im Einzel-
fall auch Kulturdolmetscher/innen hilfreich sein. Der Anteil der Familien, die kein
oder fast kein Deutsch sprechen, macht den Ausbau eines kultursensiblen Kin-

derschutzes erforderlich — auch bedingt durch die grof3e Zahl der Gefliichteten in
Deutschland. Dieses Thema ist ebenfalls in der Qualifizierung von Kinderschutz-

fachkriften zu berticksichtigen.

Gelingende Kooperationen im Kinderschutz bediirfen weiterer Anstrengungen
Die Beforderung eines kooperativen Kinderschutzes braucht auch zukiinftig weitere
intensive Anstrengungen. Die Kooperation bezieht sich einerseits auf die einrich-
tungsinternen Prozesse in Verbindung mit der Zusammenarbeit von Kinderschutz-
fachkréften. Andererseits geht es um die interinstitutionelle und systemiibergreifen-

de Zusammenarbeit.

Die gelingende und vertrauensvolle Zusammenarbeit im Kontext Kinderschutz in
der Einrichtung und mit der Kinderschutzfachkraft wird durch die Bekanntheit der
Kinderschutzfachkrifte, ihre niedrigschwelligen Zugangswege, ihre zeitnahe und
qualifizierte Fachberatung, die in ein standardisiertes Verfahren eingebunden ist,
gewihrleistet. Diese Rahmenbedingungen fiir eine gelingende Kooperation sind in

einem Konzept hinterlegt und werden in der Umsetzung vom Tréger gefordert.

Die interinstitutionelle und systemiibergreifende Zusammenarbeit im Kinderschutz
als grundlegendes Element fiir Hilfeprozesse sollte weiter vorangebracht werden. In
der qualitativen Studie wurde mehrfach angemerkt, dass nach einer Mitteilung ge-
méfd § 8a SGB VIII an das Jugendamt eine Riickmeldung an die mitteilende Einrich-
tung als erforderlich eingeschitzt wird. Daher ist im Sinne einer gelingenden Koope-
ration zu empfehlen, dieses Vorgehen in den Kooperationsvereinbarungen zwischen
dem offentlichen und den freien Tragern aufzunehmen. Dabei ist selbstverstidndlich
der Datenschutz zu beriicksichtigen.

Es bedarf der Verstandigung der verschiedenen Institutionen und Systeme mitei-
nander sowie verbindliche Regelungen, die in Form von Vereinbarungen gestaltet
werden konnen. Eine Verstindigung miteinander kann in gemeinsamen Fachver-
anstaltungen, Arbeitstreffen und Netzwerken geférdert werden, damit alle fiir den
Kinderschutz verantwortlichen Fachkrifte eine klare professionelle Haltung und ein
Selbstverstdndnis fiir einen kooperativen Kinderschutz entwickeln. Damit die struk-
turellen Voraussetzungen fiir verbindliche Netzwerkstrukturen im Kinderschutz be-
reitgestellt werden konnen, empfiehlt es sich, diese iiber landesgesetzliche Regelun-

gen mit ausreichender finanzieller Ausstattung zu schaffen.
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Ortliche Netzwerke fiir Kinderschutzfachkrifte und weitere Akteure im Kin-
derschutz bereitstellen

Netzwerke und ihre konzeptionelle Ausrichtungen sind in der Praxis heterogen. Sie
ermoglichen neben dem fachlichen Austausch Lernprozesse, Innovationen und Ko-
operationen. Auch Kinderschutzfachkrifte benétigen Netzwerke zum fachlichen
Austausch sowie zum Kennenlernen weiterer Akteure und Unterstiitzungsangebote
im Kinderschutz. Diesbeziiglich sollten sie auf ortlicher (im Stadtteil) oder auch re-
gionaler Ebene die Moglichkeit der Netzwerkarbeit erhalten.

Sicherstellung der erforderlichen fachlichen Qualifizierung der Fachkrifte in
den Einrichtungen

Zur Wahrnehmung des Schutzauftrages bei Kindeswohlgefihrdung nach § 8a SGB
VIII brauchen die Fachkrifte in den Einrichtungen Handlungssicherheit. Dafiir bedarf
es der Qualifizierung der Fachkréfte. Inhalte sollten neben Fachwissen auch das Ken-
nenlernen der Verfahrensabldufe und Kooperationsbeziehungen im Kinderschutz sein.
Zu empfehlen sind regelméflige Schulungen aller Mitarbeiter/innen. Dadurch kénnen

die Abldufe eingetibt und auch Fallbeispiele sowie Erfahrungen reflektiert werden.

Das Thema Kinderschutz sollte in der Ausbildung von Fachkriften fiir Kinder-
tagesstitten und Familienzentren einen grofieren Stellenwert erhalten

Die Ergebnisse der explorativen qualitativen Studie zeigen: Berufseinsteiger/innen in
den Kindertagesstétten und Familienzentren sind nicht ausreichend auf das Thema
Kinderschutz und insbesondere den Schutzauftrag gemaf} § 8a SGB VIII vorbereitet.
Hier sind die Ausbildungsstitten, vor allem die der Erzieher/innen, gefordert, die
erforderlichen Grundlagen zum Kinderschutz in Theorie und Praxis zu vermitteln,
damit junge Fachkrifte befihigt werden, Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgefahr-
dung zu erkennen und fachlich zu handeln.

Die Aufrechterhaltung erarbeiteter Qualititsstandards sowie deren Weiterent-
wicklung bediirfen kontinuierlicher Anstrengungen

Gut funktionierende Verfahren im Kinderschutz, gelingende Kooperationsbeziehun-
gen, Qualifizierung der Fachkrifte, entwickelte Standards im préventiven und interve-
nierenden Kinderschutz brauchen kontinuierliche Anstrengungen, um diese aufrecht-
erhalten zu konnen. Einrichtungstriger und Kooperationspartner von értlichen Pools
miissen fortlaufend Bemithungen in die Qualitétssicherung und -entwicklung inves-

tieren. Evaluationen unterstiitzen den Prozess. Auf deren Basis konnen erforderliche

Modifikationen vorgenommen werden. Zudem konnen offentliche Jugendhilfetrager
gemdf3 § 79a SGB VIII die Entwicklung von Qualititsstandards unterstiitzen.

Kindertagesstitten und Familienzentren brauchen Schutzkonzepte
Kindertagesstétten und Familienzentren mit einem umfassenden Konzept zum Kin-
derschutz erleben mehr Handlungssicherheit und betonen insbesondere den préaven-
tiven Kinderschutz sowie das frithzeitige Handeln bei Anhaltspunkten einer mog-
lichen Kindeswohlgefahrdung. In fiinf Einrichtungen, die an der Studie teilnahmen,
wurde von Handlungen Mitarbeitender berichtet, die Kinderrechtsverletzungen dar-
stellten und nicht den fachlichen Standards in Kindertageseinrichtungen entspra-
chen. Diese Aspekte sowie der Schutz vor sexueller Gewalt gegen Kinder sprechen
fiir das Erfordernis, in allen Kindertagesstatten und Familienzentren Gesamtschutz-
konzepte zu implementieren.

Die Ausgestaltung der Rolle der Kinderschutzfachkraft und der kooperative
Kinderschutz erfordern landesgesetzliche Regelungen

Die Rolle der Kinderschutzfachkraft sollte weiter konkretisiert und die Arbeitsbe-
dingungen verbindlicher gestaltet werden. Dazu gehoren etwa die im Gesetz nicht
néher beschriebenen Qualifikationen, ihre Aufgaben und die nétigen Rahmenbedin-
gungen, zum Beispiel verbindliche Zeitressourcen. Daneben braucht die interinsti-
tutionelle und systemiibergreifende Zusammenarbeit im Kinderschutz verbindliche
Regelungen, damit diese gelingen kann. Grof3e Hiirden stellen dabei die unterschied-
lichen Eigenlogiken und jeweils eigenen Gesetzesgrundlagen der Systeme dar. Zur
flichendeckenden Umsetzung der fachlichen Anforderungen an einen kooperativen
interinstitutionellen sowie systemiibergreifenden Kinderschutz sind verbindliche
Regelungen und eine entsprechende finanzielle Ausstattung erforderlich. Diesbeziig-
lich sind landesgesetzliche Regelungen zu empfehlen.
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9 Die Beratung der Kinderschutzfachkraft
Im Gesundheitswesen nach § 8b
SGB VIl und § 4 KKG - Schlaglichter
einer qualitativen Studie in
Nordrhein-Westfalen?

Lena Deimel, Julia Pudelko

Mit dem Bundeskinderschutzgesetz wurde im Jahr 2012 der An-
spruch auf Beratung durch eine Kinderschutzfachkraft im Rah-
men einer Gefihrdungseinschétzung fiir Berufsgeheimnistrager
(z.B. Lehrkrifte, Arzte/Arztinnen) durch § 4 Abs. 2 KKG und
fiir weitere Personengruppen, die in beruflichem Kontakt mit
Kindern und Jugendlichen stehen, mit § 8b SGB VIII eingefiihrt.
Diese auflerhalb der Jugendhilfe titigen Personengruppen kon-
nen ihren Anspruch gegeniiber dem offentlichen Tréger der Ju-
gendhilfe wirksam machen.

9.1 Vorstellung des Projektes

Von 2015 bis 2018 wurde im Rahmen des Kompetenzzentrums
Kinderschutz (gefordert durch das Land NRW) vom Institut fir
soziale Arbeit e. V. eine Untersuchung zur Umsetzung der Bera-
tung geméfd § 8b Abs. 1 SGB VIII und § 4 Abs. 2 KKG in NRW
durchgefiihrt. Das Projekt zielte darauf ab, einen Uberblick iiber

9 Dieser Artikel ist zuerst in Das Jugendamt, Heft 12/2018 in einer kiirzeren Fassung erschienen.
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den Stand der Umsetzung der gesetzlichen Anforderungen in NRW zu erlangen, spe-
zifische Merkmale der Beratung nach § 8b SGB VIII sowie § 4 KKG zu identifizie-
ren und die Qualitét fachlichen Handels im Kinderschutz an der Schnittstelle unter-

schiedlicher Systeme zu beschreiben.

Abgesehen von den im Projektzeitraum verdffentlichten Ergebnissen der Evaluation
des Bundeskinderschutzgesetzes (vgl. Mithlmann 2015: 38-46) lagen zu Beginn der
Untersuchung kaum Studien zur Umsetzung der Beratung der Kinderschutzfach-
kraft und insbesondere nach § 8b SGB VIII oder § 4 KKG vor. Vor diesem Hinter-
grund ist eine explorative Herangehensweise mit einem qualitativen Design gewéhlt
worden. Im Fokus stand dabei weniger eine moglichst grofSe Stichprobe, sondern
vielmehr die exemplarische Analyse einzelner Kommunen, um erste vertiefende Ein-
blicke in die Umsetzung vor Ort zu ermoglichen. Anhand einer Internetrecherche
und bestehender Kontakte wurden Kommunen ausgewihlt, die bereits mit der Um-
setzung begonnen hatten. Dabei wurde auf die Abbildung von gréfleren und kleine-

ren Stadten, Kreisen sowie auf die regionale Verteilung geachtet.

Insgesamt wurden 22 Interviews gefiihrt. Diese Anzahl setzt sich einerseits aus Inter-
views mit kommunalen Vertreterinnen und Vertretern bzw. Mitarbeitenden freier
Tréger, welche die Beratung nach § 8b SGB VIII und § 4 KKG fiir eine Kommu-
ne durchfithren bzw. koordinieren (n=13) und anderseits aus Vertreter/innen des
Gesundheitswesens (n=9) zusammen, welche den Anspruch auf die entsprechen-
de Beratung haben. Durch die leitfadengestiitzten Interviews sollte demnach eruiert
werden, ob und inwiefern die Kommunen den Anforderungen des Bundeskinder-
schutzgesetzes nachkommen, aber auch inwieweit die Vertreter/innen des Gesund-

heitswesens das Angebot kennen, nutzen und wie sie es bewerten.

9.2 Ergebnisse

Das Projekt liefert Erkenntnisse

— zur konzeptionellen und strukturellen Umsetzung der Beratung in ausgewahlten
Kommunen,

— zu Erfahrungen, Herausforderungen und Gelingensfaktoren in der Durchfiih-
rung der Beratung aus Sicht der Jugendhilfe sowie

— zu Erfahrungen mit der Beratung und die Bedeutung fiir die Arbeit im Kinder-

schutz aus der Perspektive des Gesundheitswesens.

In diesem Beitrag wird der Fokus auf die Umsetzungsmodelle der Kommunen, spezi-
fische Merkmale der Beratung sowie auf den Bekanntheitsgrad und die Inanspruch-
nahme aus der Perspektive des Gesundheitswesens gelegt. Zum Abschluss werden
einige identifizierte Herausforderungen und Gelingensfaktoren unter Einbezug bei-

der Perspektiven zusammengefasst.'

9.2.1 Modelle der strukturellen Umsetzung und spezifische Merkmale
der Beratung nach § 8b SGB VIII und § 4 KKG

Mit der Einfithrung des Beratungsanspruchs standen die Jugenddmter vor der Her-
ausforderung, Beratungsmoglichkeiten fiir Fachkrifte auflerhalb der Jugendhilfe vor-
zuhalten. Ein zentrales Ergebnis der Untersuchung ist: Eine einheitliche Umsetzung
der gesetzlichen Verpflichtung gibt es nicht. Die Beispiele aus den Interviews mit
Kinderschutzfachkriften zeigen, dass die Beratung entweder an bestehende Struktu-
ren der Kommune angeschlossen wurde (z.B. eine bestehende Fachstelle zum Kin-
derschutz im Jugendamt oder die Ubertragung der Aufgabe an ASD-Teamleitungen)
oder neue Strukturen geschaffen wurden (z. B. durch neue Stellen im Jugendamt bzw.
bei einem freien Triager oder durch den Aufbau eines Pools an Kinderschutzfach-
kréften). Somit konnten verschiedene Modelle herausgearbeitet werden, wie die Be-
ratung nach § 8b SGB VIII und § 4 KKG von den Kommunen strukturell umgesetzt
wird. Diese Modelle werden anhand der Kategorien Verortung, Finanzierung, Ziel-
gruppe und Koordination beschrieben.

Modell: Pool mit Kinderschutzfachkriften

Bei der Pool-Losung bieten mehrere Kinderschutzfachkrifte die Beratung an. Es
gibt eine Liste mit Kontaktdaten und weiteren Angaben (z.B. Institution, fachliche
Schwerpunkte). Die Pool-Losung wurde in den Interviews am haufigsten genannt.
Gleichzeitig gibt es Unterschiede bei der Zusammensetzung des Pools und der Fi-
nanzierung der Beratungstitigkeit. Einige Pools stellen gleichzeitig einen Arbeits-
kreis dar, der sich regelméflig trifft, Themen im Kinderschutz bearbeitet und die Be-

ratungserfahrungen reflektiert.

10 Eine ausflhrliche Darstellung der Ergebnisse befindet sich im Abschlussbericht zum Projekt
(vgl. Deimel/Pudelko 2018).



DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT
Teil 9 - DIE BERATUNG

Verortung

Mehrere Kinderschutzfachkrifte bieten die Beratung an. Es
gibt eine Liste mit Kontaktdaten und weiteren Angaben (z.B.

Institution, fachliche Schwerpunkte).

Fiir die Zusammensetzung des Pools liegen fiinf Varianten vor:

a) Fachkrifte des Jugendamtes (ASD-Teamleitungen) und von
freien Trégern

b) Fachkrifte des Jugendamtes (auflerhalb ASD) und von ort-
lichen Beratungsstellen

c) Ausschliefllich Fachkrifte des Jugendamtes (ASD-Teamlei-
tungen)

d) Ausschlief3lich Fachkréfte von freien Tragern

e) Fachkrifte vom Jugendamt, von freien Trégern und aus

dem Gesundheitswesen

Koordination

Die Adressatinnen und Adressaten wenden sich direkt an die
Kinderschutzfachkrifte des Pools oder bei Variante e) an ei-
nen zentralen Kontakt im Jugendamt. Sie konnen selbst ent-

scheiden, von wem sie beraten werden.

Eine Fachkraft des Jugendamtes tibernimmt die Koordina-
tion des Beratungsangebots und ist Ansprechperson fiir das
Thema. Zu den Aufgaben gehoren u.a. die Gestaltung eines
Arbeitskreises, Offentlichkeitsarbeit/Fortbildung, Dokumen-
tation/Evaluation, Kooperationsvereinbarungen.

Modell: Fachstelle beim Jugendamt

Beim Modell einer Fachstelle beim Jugendamt gibt es in drei Kommunen zwei Va-
Finanzierung Jede Variante hat ein unterschiedliches Finanzierungsmodell: rianten, die aufgrund ihrer Unterschiedlichkeit separat dargestellt werden. Allen ge-
a) Keine zusitzliche Finanzierung durch das Jugendamt meinsam ist die Tatsache, dass es die Fachstelle bereits vor Einfithrung des Bundes-

b) Beratungsstellen bekommen Stellenanteile finanziert kinderschutzgesetzes gab und diese dann um den Beratungsauftrag erweitert wurde.
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Zielgruppe

c) Fachkréfte des Jugendamtes fithren die Beratung im Rah-
men ihrer Tatigkeit ohne zusétzliche Stellenanteile durch.
d) Die freien Trager erhalten pro Beratung bis zu drei Fach-

leistungsstunden finanziert.

e) Die Kinderschutzfachkrifte erhalten bei Bedarf Fachleis-
tungsstunden finanziert. In der Regel erfolgt die Beratung
bisher unentgeltlich. Zusétzlich wurde eine koordinierende
Stelle im Jugendamt eingerichtet.

Grundsitzlich wendet sich das Angebot an alle Personen, die
von § 4 KKG und § 8b SGB VIII betroffen sind. Der Fokus
bei der Beschreibung und Bewerbung des Beratungsangebots
liegt jedoch auf den Berufsgeheimnistrégern.

In Einzelféllen werden auch Fachkréfte von freien Trégern der
Jugendhilfe beraten.

Verortung

Variante a)

Die Beratung ist bei einer
Fachstelle des Jugendamtes
angesiedelt, die eine Anlauf-
und Beratungsstelle fiir den
Bereich Kinderschutz und
Frithe Hilfen ist.

Variante b)

Die Beratung ist bei einer
Fachstelle des Jugendamtes
angesiedelt, die fiir alle Mit-
teilungen gem. § 8a SGB VIII
bzw. § 4 KKG zusténdig ist
(,Spezialeinheit“ des ASD).

Eine Fachstelle iibernimmt
auch die Frithen Hilfen.
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Finanzierung

Zielgruppe

Koordination

In der Fachstelle arbeiten
drei Fachkrifte (2,5 Stellen).
Die Stellen werden anteilig
von der Kommune und tiber

Bundesmittel finanziert.

Grundsitzlich konnen sich
alle Biirger/innen der Stadt
an die Fachstelle wenden.

Bei der Werbung fiir das Be-
ratungsangebot nach § 8b
SGB VIII/S 4 KKG liegt der
Fokus auf den Berufsge-

heimnistrégern.

Adressatinnen und Adres-
saten wenden sich direkt an
die Fachstelle.

Weitere Aufgaben der Fach-
stelle im Zusammenhang
mit der Beratung sind u.a.:
Offentlichkeitsarbeit, Infor-
mation/Fortbildung, Verein-
barungen mit Schulen, Kin-

derkliniken, Sportvereinen.

Mindestens zwei Fachkrifte
sind in der Fachstelle titig
und werden von der Kom-

mune finanziert.

Alle Personen, die von § 4
KKG und § 8b SGB VIII be-
troffen sind.

Adressatinnen und Adres-
saten wenden sich direkt an
die Fachstelle.

Zu den weiteren Aufgaben
der Fachstelle gehoren die
Uberpriifung der Mittei-
lungen nach § 8a SGB VIII
(Austibung des Wachteram-
tes), Netzwerkarbeit und (in
einem Fall) die Koordination
Frithe Hilfen.

Modell: Eigener Fachdienst fiir die Beratung

Der in einer Stadt neu eingerichtete Fachdienst fiir die Beratung nach § 4 KKG und
§ 8b SGB VIII ist strukturell beim Jugendamt angesiedelt, gilt jedoch als eigene Or-
ganisationseinheit. Dies zeigt sich u.a. daran, dass die beiden im Fachdienst tdtigen

Fachkrifte von der Dienstanweisung zum Schutzauftrag des Jugendamtes gem. § 8a

SGB VIII entbunden sind.

Verortung

Finanzierung

Zielgruppe

Koordination

Ein neu eingerichteter stddtischer Fachdienst ist fiir die Be-
ratung zustindig. Ortlich angesiedelt ist dieser im Gebaude

eines Beratungszentrums.

Zwei Fachkrifte teilen sich eine halbe Stelle, die vom Jugend-
amt mit eigenen Mitteln und Bundesmitteln (Frithe Hilfen) fi-

nanziert wird.

Alle Personen, die von § 4 KKG und § 8b SGB VIII betrof-
fen sind.

Adressatinnen und Adressaten wenden sich direkt an die
Kinderschutzfachkrifte.

Die beiden Kinderschutzfachkrifte sind tiber die Beratungs-
tatigkeit hinaus in einer Familienberatungsstelle und in einer
heilpadagogischen Ambulanz tétig.
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Modell: Kinderschutzfachkraft beim Jugendamt

Drei der einbezogenen Kommunen haben eine neue Stelle beim Jugendamt ge-
schaffen, um das Beratungsangebot nach § 4 KKG und § 8b SGB VIII vorzuhalten.
In allen Féllen handelte es sich um eine Organisationseinheit (Stabsstelle) aufer-
halb des ASD.

Verortung Eine Fachkraft beim offentlichen Tréger ist fir die Beratung

zusténdig.
Finanzierung Fiir die Beratung wurde eine neue Stelle geschaffen.

In zwei Féllen ist die Fachkraft auch fiir den Bereich Friihe
Hilfen zusténdig (Finanzierung tiber Bundesmittel). Oder sie
ibernimmt weitere angrenzende Aufgaben, da die Beratungs-
anfragen sie nicht auslasten. In allen drei Fillen wird die Be-
ratung entsprechend nicht in Vollzeit ausgetibt.

Zielgruppe Alle Personen, die von § 4 KKG und § 8b SGB VIII betrof-
fen sind.

Koordination  Adressatinnen und Adressaten wenden sich direkt an die
Kinderschutzfachkraft des Jugendamtes.

Zu den Aufgaben der Kinderschutzfachkraft gehoren aufler-
dem Offentlichkeitsarbeit, Information/ Fortbildung, Netz-
werkarbeit und insbesondere Gestaltung eines Arbeitskrei-
ses fiir Kinderschutzfachkréfte nach § 8a SGB VIIL

Modell: Kinderschutzfachkraft beim freien Triger

In einem Fall wurde in Kooperation von mehreren Jugendédmtern in der Region eine
halbe Stelle bei einem freien Tréager der Jugendhilfe zur Durchfithrung der Beratung
eingerichtet. Der Trager war im Kreis bereits als Fachberatungsstelle fiir das Thema
Kinderschutz etabliert.

Verortung Eine Fachkraft bei einem freien Tréger ist fiir die Beratung in

einer definierten Region zustandig.

Finanzierung Eine halbe Stelle wird vom o6ffentlichen Tréger mit jahrlicher
Befristung finanziert. Hier kooperieren mehrere Stadtjugend-

amter in der Region.

Zielgruppe Alle Personen, die von § 4 KKG und § 8b SGB VIII betrof-
fen sind.

Koordination  Adressatinnen und Adressaten wenden sich direkt an die

Kinderschutzfachkraft beim freien Trager.

Zu den Aufgaben gehéren auflerdem Offentlichkeitsarbeit,
Information/Fortbildung, Gestaltung eines Arbeitskreises
und Angebot einer offenen Gruppe fiir anonymisierte Fall-
beratungen fiir Fachkrifte (auch § 4 KKG).

Anhand der Verortung des Beratungsangebots lassen sich die Umsetzungsmodelle
besonders deutlich voneinander abgrenzen. Die grofSe kommunale Vielfalt wird u.a.
daran erkennbar, dass es bei der Pool-Losung oder der Fachstelle zusétzlich unter-
schiedliche Varianten gibt. Bei der finanziellen Ausstattung der Beratung liegt eben-
falls eine grofSe Bandbreite vor. Wenngleich in diesem Projekt keine quantitativen
Daten zur Inanspruchnahme der Beratung erhoben wurden, weisen die Aussagen

der Interviewpartner/innen darauthin, dass die Beratungsanfragen mit den vorhan-
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denen Ressourcen aktuell zu bewiltigen sind. Keine einheitlichen Aussagen gibt es zu
der Frage ,Wer fragt am meisten an?“: In manchen Kommunen sind es vor allem die
Lehrkrifte, in anderen eher Fachkrifte des Gesundheitswesens. Bei der Zielgruppe
legen die meisten Kommunen den Fokus auf die Fachkrifte aus Gesundheitswesen
und Schule, was vor allem damit begriindet wurde, dass die Berufsgeheimnistréger
gesetzlich klar definiert sind. Zur Koordination des Beratungsangebots gehort in den
vorliegenden Pool-Losungen nicht nur das Verteilen der Beratungsanfragen, sondern
weitere koordinierende Aufgaben, die damit in Verbindung stehen. Die Kinderschutz-
fachkrifte bei den anderen drei Modellen iibernehmen neben der Beratungstitigkeit
ebenfalls angrenzende Aufgaben im Rahmen ihrer Rolle, u.a. Offentlichkeitsarbeit,
Information und Fortbildung, Gestaltung eines Arbeitskreises fiir Kinderschutzfach-

kréfte oder Vereinbarungen mit Schulen, Kinderkliniken und Sportvereinen.

In einigen Modellen sind die Kinderschutzfachkrifte im Jugendamt verortet. Ein
Hauptgrund fiir diese Entscheidung der Kommunen ist die fachliche Expertise der
Jugendamtsfachkrifte. Bei Betrachtung der Systematik des Bundeskinderschutz-
gesetzes in § 4 KKG wird jedoch deutlich, dass die Beratungstitigkeit der Kinder-
schutzfachkraft vor einer Einbeziehung des Jugendamtes bzw. des ASD stattfinden
soll. Wird die Beratung durch eine Fachkraft des ASD durchgefiihrt, gerit sie zudem
in eine Doppelrolle: Werden ihr im Rahmen der Beratung gewichtige Anhaltspunk-
te bekannt, ist der eigene Schutzauftrag nach § 8a Abs. 1 SGB VIII aktiviert (vgl.
Meysen/Eschelbach 2012: 123). Die Pseudonymisierung der Daten der Familie hebt
den Schutzauftrag nicht auf (vgl. ISA et al. 2020: 20). Auflerdem ist es in der Pra-
xis der Jugendamter nicht unwahrscheinlich, dass die beratende Fachkraft anhand
von bestimmten Eckdaten die Familie erkennt. In den Interviews wurden verschie-
dene Strategien zum Umgang mit dieser Herausforderung deutlich. Eine Strategie
ist, die Doppelrolle durch die Auswahl von Kinderschutzfachkriften, die eine Stelle
auflerhalb des ASD besetzen, zu vermeiden. In einem Fall wurde die Entbindung von
der Dienstanweisung zum Schutzauftrag schriftlich fixiert (Eigener Fachdienst fiir
die Beratung, s. oben). In anderen Féllen wurde dies miindlich mit der Leitungsebe-
ne geklért. Eine weitere Strategie ist die Vermeidung der Fallzustandigkeit dadurch,
dass die Teamleitungen im ASD die Beratung tibernehmen und nur in den Bezirken
auflerhalb ihrer Zustandigkeit beraten. Sollte das Beratungsergebnis auf eine Mittei-
lung an das Jugendamt hinweisen, wird an das zustédndige ASD-Team verwiesen. Die
dritte Strategie ist der bewusste Umgang mit der Doppelrolle als Anforderung an die
Fachkrifte selbst. Besonders deutlich wird dies bei den Beispielen der Fachstelle, in

denen die dort tatigen Fachkrifte explizit sowohl den Schutzauftrag gem. § 8a Abs. 1
SGB VIII innehaben als auch zusténdig fiir die Beratung sind. Die interviewten Fach-
kréfte aus diesen Fachstellen benennen die Schwierigkeit der Doppelrolle, haben sich

aber gewissermafen damit arrangiert.

Spezifische Merkmale der Beratung und Anforderungen an die Kinderschutz-
fachkrifte

Das wesentliche spezifische Merkmal der Beratung nach § 8b SGB VIII und § 4 KKG
in Abgrenzung zur Beratung im Kontext von § 8a SGB VIII ist, dass es sich bei der
Zielgruppe um Fachkrifte und Personen auflerhalb der Jugendhilfe handelt. Daraus
ergibt sich fiir diese Untersuchung die Frage, ob und welche Anforderungen daraus

fir die Kinderschutzfachkrifte entstehen.

Von den befragten Kinderschutzfachkréften wird darauf hingewiesen, dass es wichtig
sei, den Hintergrund der Anfragenden zu beriicksichtigen und die eigene Beratung
darauf auszurichten. Bei Lehrkriften seien mitunter wenige Erfahrungen mit Ge-
fahrdungseinschédtzungen vorhanden und der Blick auf konkrete Fakten werde durch
eine fehlende Dokumentation des bisherigen Vorgehens erschwert. Bei Medizinerin-
nen und Medizinern wird die Herausforderung wahrgenommen, dass wenige Infor-
mationen zur Familie vorliegen, da der Kontakt hdufig punktuell bestehe. Auch die
durch den beruflichen Hintergrund bedingten unterschiedlichen Sichtweisen auf El-
tern und Kinder spielen in der Beratung eine Rolle. Hier wird das Beispiel der Sucht-
hilfe benannt, die ihren Blick verstarkt auf das erkrankte Elternteil legt. Die Auswir-
kungen der Suchterkrankung fiir die Kinder miissen in der Beratung teilweise erst
erarbeitet werden. Unter Beriicksichtigung des weit gefassten Personenkreises nach §
8b SGB VIII wird deutlich, dass die Kinderschutzfachkrifte auch von Personen ohne
professionellen Hintergrund angefragt werden konnen.

Insgesamt ergibt sich aus diesem heterogenen Wissen der Zielgruppen zu Verfahrens-
wegen und gesetzlichen Vorgaben im Kinderschutz die Anforderung fiir die Kinder-
schutzfachkraft, im Beratungsgesprach zu informieren sowie die Zielsetzung und die
Rahmenbedingungen der Beratung zu erldutern. Auch bei der Gefihrdungseinschit-
zung ist darauf zu achten, eine vorliegende ,dramatische” Bewertung der anfragen-
den Person zu iiberpriifen, indem die konkreten Fakten gesammelt und eingeschétzt
werden. Eine interviewte Kinderschutzfachkraft erlebt in der Zusammenarbeit mit

Fachkriften aus dem medizinischen Bereich, dass diese eine klare Struktur der Be-
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ratung einfordern, die vor allem auf Instrumenten und einem komprimierten Ablauf
basiert. Das Setting der Beratung wird teilweise auf die Bediirfnisse oder Gewohn-
heiten der Zielgruppen abgestimmt (Telefonberatung).

Aus Sicht der Interviewpartner/innen bendtigen Kinderschutzfachkrifte bei der
Beratung von Personen auflerhalb der Jugendhilfe grundlegendes Wissen iiber und
Erfahrungen mit der jeweiligen Zielgruppe (u. a. zu den Aspekten Ansprache, zeit-
liche Ressourcen, Sichtweisen, Umgang mit dem Thema Kinderschutz). Gleichzei-
tig sei es wichtig, sich nicht auf generalisiertes Wissen tiber ein System oder eine
Berufsgruppe zu verlassen, sondern im individuellen Kontakt Fragen zu stellen und
offen zu bleiben. Auflerdem seien Kenntnisse iiber die regionale Infrastruktur von
Hilfen bedeutsam. Hierbei sind sowohl die Jugendhilfe selbst (z.B. Auftrag und
Verfahren des Jugendamtes) als auch die Schnittstellen zu Hilfesystemen auflerhalb

der Jugendhilfe gemeint.

Neben diesen spezifischen Anforderungen wurden in den Interviews auch allgemei-
ne Voraussetzungen und Kompetenzen benannt, die Kinderschutzfachkrafte erfiillen
sollten: Langjéhrige Berufserfahrung, Erfahrungen mit Kinderschutzfillen, Sicher-
stellung der Rollen- und Auftragskldrung, Gestaltung und Beriicksichtigung der Be-
ziehung zwischen Berater/in und anfragender Person, Offenheit fiir den Prozess und
ggf. Weiterleitung an andere Kinderschutzfachkrifte bei spezifischen Fillen (eigene

Grenzen kennen).

9.2.2 Erfahrungen mit der Beratung und Bedeutung fir die Arbeit im
Kinderschutz aus der Perspektive des Gesundheitswesens

Die Beratung durch die Kinderschutzfachkraft verfolgt das Ziel, die Berufs- und Per-
sonengruppen auflerhalb der Jugendhilfe bei der Gefahrdungseinschétzung zu unter-
stiitzen und damit ihre Handlungssicherheit im Kinderschutz zu starken. Um dieses
Ziel zu erreichen, spielen neben den oben genannten strukturellen Aspekten die in-
haltliche Gestaltung der Beratung und das Verstindnis der Kinderschutzfachkraft
fiir die Aufgaben und Bedarfe ihrer Adressatinnen und Adressaten eine wichtige Rol-
le. Im Folgenden werden Einblicke in die Perspektive des Gesundheitswesens auf die
Beratung der Kinderschutzfachkraft gegeben.

Im Rahmen der Interviews wurde versucht, verschiedene Arbeitsbereiche und Pro-

fessionen des Gesundheitswesens abzudecken, sodass mit Arztinnen und Arzten aus

einer Kinderschutzambulanz, einem Gesundheitsamt, einem sozialpédiatrischen
Zentrum, niedergelassenen Kinderdrztinnen und -édrzten sowie einer Familienheb-
amme gesprochen wurde. Bei den Ergebnissen ist zu beriicksichtigen, dass die meis-
ten interviewten Personen mit dem Thema Kinderschutz regelmaflig zu tun haben

und sich auch tibergreifend in entsprechenden Netzwerken engagieren.

Allgemein ldsst sich anhand der Aussagen in den Interviews festhalten: Mitarbeitende
des Gesundheitswesens sehen es grundsétzlich als ihre Aufgabe an, Kinder vor Scha-
den zu schiitzen und dementsprechend Anzeichen einer méoglichen Kindeswohlge-
fahrdung wahrzunehmen. Hierbei soll, so ist die Idee des Bundeskinderschutzgeset-
zes, die Beratung einer Kinderschutzfachkraft helfen. Im Folgenden werden konkrete
Untersuchungsergebnisse zum Bekanntheitsgrad und der Inanspruchnahme der Be-
ratung aufgefiihrt.

Bekanntheitsgrad der Beratung

Erfreulicherweise wissen alle Interviewten um ihren Beratungsanspruch nach § 4
KKG gegentiber dem offentlichen Tréger. Mitunter kennen die Akteure ihre/n An-
sprechpartner/in im Jugendamt auch personlich. In den Interviews wurde vielfach
betont, dass hierfirr insbesondere verschiedene Netzwerke niitzlich sind, da hier
einerseits iiber den Beratungsanspruch informiert wird und andererseits auch die
Moglichkeit besteht, mit den Kinderschutzkriften fallunabhingig ins Gespréch zu
kommen und somit die Person kennenzulernen, welche die Beratungen durchfiihrt.
Durch diesen ersten personlichen Kontakt ist, laut Aussagen in den Interviews, die

Hemmschwelle deutlich geringer, eine Beratung in Anspruch zu nehmen.

Inanspruchnahme der Beratung

Die Bandbreite der Aussagen, was die Inanspruchnahme der Beratung betrifft, geht
von ,noch nie bis“ regelmaf3ig”. Sehr haufig wurde die Beratung als wichtig und not-
wendig angesehen, um zu einer umfassenden Einschitzung einer moglichen Kin-
deswohlgefihrdung zu gelangen. Eine interviewte Arztin stellt die Entwicklung des
Gesundheitswesens im Kontext von Kinderschutz so dar: Frither haben Mediziner/
innen, insbesondere weil dies auch in ihrem Studium vermittelt wurde, angenom-
men, dass sie fiir alles eine Losung haben. Heutzutage kann sich, ihrer Auffassung
nach, diese Berufsgruppe auch durch andere Professionen, u.a. bei der Gefahrdungs-
einschidtzung, unterstiitzen lassen. Sie sieht dies als notwendige, aber auch positive

Entwicklung der Haltung von Arztinnen und Arzten an. Zudem scheint sich das Si-
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cherheitsbediirfnis von Akteuren im Gesundheitswesen gesteigert haben. So ist wih-
rend eines Interviews berichtet worden, dass eine Beratung durch den 6ffentlichen
Tréger ,lieber einmal zu viel, als einmal zu wenig” in Anspruch genommen wird, um

sich bei der Einschédtzung abzusichern.

Auch Personen, welche die Beratung noch nie in Anspruch genommen haben, finden
den grundsitzlichen Anspruch hierauf nicht tiberfliissig, sondern haben eigene Bera-
tungsstrukturen geschaffen, die sich etabliert haben. Als besonders positiv ist von ei-
nigen Interviewten die interdisziplinidre Fallbesprechung (z.B. mit Sozialarbeiter/in,
Psychologin/Psychologe und Arzten bzw. Arztinnen gemeinsam) bewertet worden.
Diese Art der Beratung findet héufig in Kinderschutzambulanzen oder durch eine
Kinderschutzgruppe in einer Kinderklinik statt. In den Interviews wurde deutlich,
dass diese Personen oftmals keine (weitere) externe Beratung in Anspruch nehmen.
Auch wenn bereits Sozialarbeiter/innen in den Fallbesprechungen anwesend sind,
kann das Hinzuziehen einer Kinderschutzfachkraft dennoch sinnvoll sein, da sie eine
externe Perspektive sowie spezifische Kenntnisse und Kompetenzen mitbringt, die

innerhalb des Teams moglicherweise nicht vorhanden sind.

Interne Fallberatung ist sicher einer der Griinde, warum sich bei der Inanspruch-
nahme der Beratung kein einheitliches Bild zeigt. Ein weiteres Argument, weshalb
die Beratung nicht in Anspruch genommen wird, scheint der Aufbau von eigenen
Beratungsstrukturen zu sein. Diese dienen an Stelle der Beratung durch die Kinder-
schutzfachkraft in einigen Fiéllen als Austausch- und Beratungsforum. Moglicher-
weise spricht fiir diesen Zugang zu einer Beratung, dass die Personen im Netzwerk
bereits bekannt sind oder sich der Raum dafiir durch die Netzwerktreffen ergibt. In
einem Interview berichtete ein Kinderarzt davon, dass er iber Kontakte verfiige, die
er bei einer Frage im Kinderschutz anrufen konne. Da er sich regelméflig auch mit
diesen Kollegen trife, konnten in diesem Rahmen auch weitergehende Fragen des
Kinderschutzes besprochen werden. Eine weitere Person duflerte auch den Wunsch,
nicht die Beratung einer Kinderschutzkraft in Anspruch zu nehmen, sondern sich
lieber mit anderen Medizinerinnen und Medizinern auszutauschen, besonders mit
Kolleginnen und Kollegen, welche die Familie auch kennen. Hier sei der Vorteil, ggf.
weitere Informationen zu erfahren und so eine bessere Einschitzung treffen zu kon-
nen. Es gibt auch das Beispiel einer Kinderérztin, die keine Notwendigkeit einer Be-
ratung sieht, weil sie das Vorliegen von korperlichen Hinweisen auf eine Kindeswohl-
gefahrdung medizinisch beurteilen konne.

Eine Erkenntnis des Projektes ist, dass die Beratung durch externe Personen in An-
spruch genommen wird, wenn ein ,ungutes Bauchgefiihl“ bei den Personen aus dem
Gesundheitswesen zuriickbleibt oder wenn die interne Beratung zu keinem klaren
Ergebnis gekommen ist. Aus den Interviews wurde ersichtlich, dass dies v.a. der Fall
ist, wenn es sich um sogenannte ,Grenzfille“ handelt; also Fille, bei denen eine Ge-
fahrdung nicht z.B. aufgrund korperlicher Verletzungen erkennbar ist, sondern wo
Aspekte wie bspw. (emotionale) Vernachldssigung im Raum stehen.

Neben der Einschétzung, ob eine Gefdhrdung vorliegt oder nicht, bei der oftmals ein
sozialpddagogischer Blick unterstiitzend wirken kann, stehen die Mediziner/innen
vor weiteren Herausforderungen bei ihrer Arbeit im Kontext von Kinderschutz. So
kann der Umgang mit den Eltern in derartigen Situationen mitunter eine Heraus-
forderung darstellen. Zudem ist eine gute Kenntnis iiber Beratungs- und Unterstiit-
zungsleistungen notwendig, um die Familie dementsprechend verweisen zu kénnen.
Dies alles sind Beispiele dafiir, warum die gesetzliche Grundlage und damit der An-

spruch auf eine Beratung gem. § 4 KKG in der Praxis notwendig ist.

9.2.3 Gelingensfaktoren und Herausforderungen bei der Umsetzung

Durch die gefiihrten Interviews konnten Gelingensbedingungen und Herausforde-
rungen bei der Umsetzung der Beratung nach § 8 b SGB VIII und § 4 KKG identi-
fiziert werden. Ausgewihlte Aspekte werden im Folgenden aus kommunaler Sicht

sowie aus Sicht des Gesundheitswesens dargestellt.

Gelingensfaktoren ...

... aus Sicht der Kommune:

— Die Aussagen der Befragten weisen darauf hin, dass die Einbettung des Bera-
tungsangebots in vorhandene Strukturen und die Verkniipfung mit bestehenden
Netzwerken vorteilhaft ist.

— Die gemeinsame Erarbeitung eines Konzeptes (z.B. Standards oder Selbstver-
stdndnis der Beratung) und die Zusammenarbeit in Arbeitskreisen fordert zu-
dem die Umsetzung und Qualitét der Beratung.

— Damit die Beratung tiberhaupt in Anspruch genommen werden kann, ist die
Kenntnis der Adressatinnen und Adressaten iiber das Angebot eine elementare
Bedingung. Hierfiir haben die meisten interviewten Kinderschutzfachkréfte auf

vielfiltigen Wegen Werbung fiir das Beratungsangebot gemacht.
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In Bezug auf die Werbung erweist es sich in der Praxis als hilfreich, die Koope-
rationspartner — und potenzielle Zielgruppe — zum personlichen Gespréch oder
in einen Arbeitskreis einzuladen, um sich kennenzulernen.

Durch die Teilnahme der Kinderschutzfachkraft an lokalen Netzwerken wird
ihre Tatigkeit bekannt und durch den personlichen Kontakt die Hemmschwelle
zur Inanspruchnahme der Beratung abgebaut.

Als hilfreich ist weiterhin herausgestellt worden, dass das Beratungsangebot den
Bediirfnissen und Gewohnheiten der Adressat/innen entgegenkommt (z.B. das
Beratungssetting betreffend).

Als ein weiterer wichtiger Gelingensfaktor ist von den Interviewten die Kom-
petenz der Kinderschutzfachkraft genannt worden. Es bedarf neben dem Wis-
sen iiber andere Professionen, Arbeitsbereiche und -felder auch Kenntnisse der
kommunalen Hilfestruktur sowie der bestehenden Netzwerke. An personlichen
Kompetenzen wurden vor allem Berufs- und Beratungserfahrung sowie Erfah-

rungen im Kinderschutz als wichtig fiir die Qualitét der Beratung erachtet.

... aus Sicht des Gesundheitswesens:

—

In den Interviews mit den Adressatinnen und Adressaten der Beratung sind
strukturelle Rahmenbedingungen als Gelingensfaktoren genannt worden. So er-
leichtert eine geregelte Zustandigkeit mit klaren Verantwortlichkeiten und eine
gute Erreichbarkeit die Inanspruchnahme der Beratung, beispielsweise durch
eine bekannte Telefonnummer der Kinderschutzfachkraft.

Weiterhin wurde es als férderlich bewertet, wenn bereits ein personlicher Kon-
takt zur Kinderschutzfachkraft besteht und sich die Akteure aus anderen Kon-
texten, wie Arbeitsgruppen oder Netzwerken, bereits kennen. Durch diesen
Umstand wird bei einer konkreten Vermutung, die Hemmschwelle abgebaut,
Kontakt zur Kinderschutzfachkraft aufzunehmen.

Wichtig fiir die Adressatinnen und Adressaten der Beratung ist es auch, dass sie
dariiber Kenntnis haben, welche Kompetenzen und welchen Auftrag die Kinder-
schutzfachkraft hat.

Dariiber hinaus konnen transparente Strukturen der Kommune dazu beizutra-
gen, dass Beratungen in Anspruch genommen werden. Insbesondere Arztinnen
und Arzte, die Patientinnen und Patienten aus Zustindigkeitsgebieten mehrerer
Jugendémter behandeln, benétigen Klarheit, wer fiir die Beratung nach § 4 KKG

zusténdig ist.

Herausforderungen ...

... aus Sicht der Kommune:

—

Beim Aufbau des Beratungsangebotes war in einigen Kommunen die Klarung
der Finanzierung und die damit verbundene Verhandlung mit den freien Tra-
gern im Pool ein Thema.

Eine generelle Herausforderung bei der Werbung fir das Angebot ist der gro-
e Adressatenkreis, der ein einheitliches und gleichzeitiges Vorgehen erschwert.
Vielmehr muss die Information auf verschiedenen Wegen und sukzessive ver-
breitet werden.

Als grofites Hindernis wird benannt, dass der Beratungsanspruch, das Bera-
tungsangebot und die entsprechenden Ansprechpersonen nicht bekannt seien.
Die Etablierung werde zudem erschwert, wenn der Zielgruppe nicht klar sei,
welche Rolle die Kinderschutzfachkraft im Jugendamt in Abgrenzung zur Tétig-
keit des ASD habe. Hier wird ein Informationsbedarf tiber die Funktion und den
Zeitpunkt der Beratung im Verfahren nach § 4 KKG aufseiten der Berufsgeheim-
nistrdger wahrgenommen.

Bei einigen Fachkriften der Jugendhilfe besteht aufgrund von Riickmeldungen
und Erfahrungen im direkten Kontakt der Eindruck, dass fiir Arzte und Arztin-
nen das Verfahren nach § 4 KKG vor allem fiir mehr Aufwand steht, fiir den je-
doch keine Abrechnungsmoglichkeit zur Verfiigung steht.

Eine weitere Herausforderung ist in der eigenen Rollenkldrung der Kinder-
schutzfachkrifte in Verbindung mit ihrem origindren Aufgabenfeld zu sehen,
sowohl in der Auflendarstellung als auch in der Abgrenzung im Rahmen eines
Beratungsgesprichs.

Einige der Befragten berichten von enttduschten Erwartungen in der Bera-
tung. Manche Anfragende erwarten beispielsweise, dass die Berater/innen
ihnen eindeutige Losungen fiir den Fall prdsentieren (dhnlich einer medizi-
nischen Diagnose). Diese Erwartung trifft auf die Erfahrungen der Jugendhil-
fe mit der Dynamik und Komplexitit von Fallverldufen im Kinderschutz, das
Wissen iiber die mehrdimensionalen und kommunikativ-prozesshaften As-
pekte einer sozialpddagogischen Diagnostik (vgl. u.a. Ader/Schrapper 2002)
sowie die Erkenntnis, dass das Handeln im Kinderschutz immer auch durch
Ungewissheit geprigt ist. Eine Kinderschutzfachkraft kann hier vermitteln
und spezifisches Wissen iiber die Aspekte einer umfassenden Gefihrdungs-
einschdtzung zur Verfiigung stellen.
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— Auch die notwendige Trennung von Fakten und Bewertung bei der Einschét-
zung zum Fall kann zu Irritationen fithren, wenn die subjektive Sorge um ein

Kind durch den ,objektiven” Blick auf beobachtbare Fakten nicht bestéatigt wird.

... aus Sicht des Gesundheitswesens:

—  Grundsitzlich wird von einigen interviewten Vertreterinnen und Vertretern
des Gesundheitswesens an dem gesetzlich vorgegebenen Verfahren nach § 4
KKG problematisiert, dass eine ausfiithrliche Beratung im Alltag einer Arzt-
praxis wenig Raum hat. Wenn tiberhaupt, lassen sich kurze telefonische Be-
ratungen integrieren.

— Eine Herausforderung in der Zusammenarbeit mit der Jugendhilfe sei, dass es
unterschiedliche Wahrnehmungen bei der Gefahrdungseinschitzung gibt und
hier Unstimmigkeiten entstehen. Als Grund dafiir werden die verschiedenen
professionellen Sichtweisen und Bewertungen von Kindeswohlgefihrdung bzw.
gewichtigen Anhaltspunkten gesehen.

—  Weiterhin wurde kritisiert, dass die Erreichbarkeit der Kinderschutzfachkraf-
te oder die Zustidndigkeit der Kommune (insbesondere in Kreisgebieten) nicht
Kklar seien.

— Auch gab es in den Interviews kritische Kommentare zu dem Modell, dass Kin-
derschutzfachkrifte beim Jugendamt angesiedelt sind. Dies fithre zu einer hohe-
ren Hemmschwelle, die Beratung in Anspruch zu nehmen.

—  Mit Blick auf die eigene Berufsgruppe wurde in den Interviews auch Kritik an
Kolleginnen und Kollegen benannt, die sich mit dem Thema Kinderschutz nicht
auseinandersetzen oder dazu fortbilden. Dies konnte auf die Ausbildung der
Mediziner/innen zuriickgefithrt werden, in der der Kinderschutz kaum eine Rol-
le spielt oder auch auf den Alltag von Personen aus dem Gesundheitswesen, in
dem es (vermeintlich) wenige Beriihrungspunkte mit dem Thema gibt.

— Erschwerend komme hinzu, dass niedergelassene Arztinnen und Arzte Fort-
bildungen (iiber die geforderte Anzahl von Punkten hinaus) oder die Teilnah-
me an Netzwerken bzw. Qualitatszirkeln im Bereich der Jugendhilfe nicht ver-
giitet bekommen.

9.3 Abschlussbemerkungen zur Weiterentwicklung des
Beratungsangebotes sowie der Kooperation zwischen
Gesundheitswesen und Jugendhilfe

Die Ergebnisse des Forschungsprojektes zeigen einerseits auf, dass im Kinderschutz
bereits viele positive Entwicklungen in den letzten Jahren in den Kommunen und
den beteiligten Institutionen im Gesundheitswesen vorangetrieben worden sind,
andererseits aber auch Potenzial zur Weiterentwicklung der Kooperation im Kin-
derschutz besteht. Ziel ist hierbei — nicht erst seit Einfithrung des Bundeskinder-
schutzgesetzes — eine gemeinsame Verantwortung von Jugendhilfe und den angren-
zenden Systemen. Ein moglicher Ansatzpunkt konnen gemeinsame Fortbildungen
von Jugendhilfe und Gesundheitswesen sein, z. B. anhand von gemeinsamen Fallbe-
sprechungen. Des Weiteren konnte es helfen, wenn Arbeitsabldufe und Rahmenbe-
dingungen der Institutionen, welche die Beratung nach § 8b SGB VIII und § 4 KKG
durchfiihren, gegeniiber angrenzenden Bereichen transparenter gemacht werden

und konkrete Unterstiitzungsmoglichkeiten aufgezeigt werden.

Auf Seiten des Gesundheitswesens wire es wiinschenswert, wenn Fallbesprechun-
gen, Vernetzungsarbeit und Fortbildung im Kontext Kinderschutz als offizieller
Bestandteil der Arbeit verankert und entsprechend abgerechnet werden kénnen
(insbesondere fiir niedergelassene Arzte und Arztinnen). Zudem wire es erstre-
benswert, dass die Aufgabe der Einschidtzung einer moglichen Kindeswohlgefahr-
dung im Selbstverstindnis der Akteure des Gesundheitswesens (noch) starker
verankert wird. Es bedarf weiterhin eines Umdenkens, dass es auch Aufgabe der
Medizin ist, friihzeitig mogliche innerfamilidre Belastungen zu erkennen und auf
die Inanspruchnahme von Hilfen (ggf. in freiwilliger Kooperation der Eltern mit

dem Jugendamt) hinzuwirken.

Mit Blick auf die Qualitiatsentwicklung im Kinderschutz insgesamt ist es wichtig, die
Beratung der Kinderschutzfachkraft nicht isoliert zu betrachten. Sie ist sowohl ein
Handlungsschritt im Kinderschutzverfahren bzw. Instrument einer qualifizierten
Gefdahrdungseinschitzung im Einzelfall als auch ein Baustein in einem gut aufgestell-
ten kommunalen Kinderschutzsystem. Die fortlaufende Qualifizierung und Bestre-
bungen zur Stérkung der Rolle der Kinderschutzfachkrafte konnen ihre Wirkung nur
entfalten, wenn ihre Tétigkeit in gelingende Strukturen und Verfahren der entspre-

chenden Organisationen eingebettet ist.
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10 Das ISA, der DKSB und die BiS

10.1 Institut fiir soziale Arbeit e. V.

Friesenring 40

48147 Miinster

Telefon: 0251 200799-0 A
Telefax: 0251 200799-10

E-Mail: info@isa-muenster.de

Internet: www.isa-muenster.de

Das Institut fiir soziale Arbeit e. V. (ISA) in Miinster arbeitet seit 1979 zu aktuellen
Fragen der Kinder- und Jugendhilfe und angrenzender Felder wie dem Bildungs-, Ge-

sundheits- und Sozialwesen.

Das ISA ist inhaltlich und organisatorisch in vier Arbeits- und Forschungsschwer-
punkten tétig:

— Pravention

Kinder- und Jugendhilfe

Jugendhilfe und Schule

Kommunales Bildungsmanagement

Ll

Zu unserem Selbstverstandnis gehort, dass diese Arbeitsbereiche nicht isoliert ne-

beneinander stehen, sondern inhaltlich und personell ineinander greifen.

Im Fokus unserer Arbeit stehen der Schutz und die Rechte von Kindern und Jugend-
lichen, wir arbeiten an frithzeitigen Hilfen fiir Familien sowie an Rahmenbedingun-
gen fiir Bildungswege in allen Lebensphasen. Damit Kinder und Jugendliche gut auf-
wachsen und Bildungsbiographien gelingen konnen, beraten wir Kommunen, freie
Triger und Politik bei der Jugendhilfe-, Schulentwicklungs- und Sozialplanung. Wir
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qualifizieren Menschen, die tagtidglich mit Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen
zusammen arbeiten, und wir forschen zu neu aufkommenden Themen und gelingen-
der Praxis.

Die Verbindung der Bereiche

—  Forschung,

—  Beratung und

—  Qualifizierung

stellt das spezifische Profil des ISA dar.

Forschung fiir gelingendes Aufwachsen

Das ISA ist als Forschungsinstitut in verschiedenen Feldern der Sozialen Arbeit
und des Bildungs- und Gesundheitswesens tétig. Wir analysieren, begleiten und
gestalten die Entwicklung von Praxis und bringen hierzu sowohl eine breite Er-
fahrungsbasis aus den relevanten Handlungsfeldern wie Kinder- und Jugendhil-
fe, Schule oder kommunale Politik mit als auch wissenschaftliche Expertise. Als
Institut nutzen wir fiir unsere Forschung qualitative und quantitative Methoden
und beziehen uns auf sozialwissenschaftliche Theorien und Erkenntnisse. Der for-
schende Zugang des ISA zur Praxis ist gepragt durch einen ebenso respektvollen

wie neugierigen Blick.

Forschung hat im ISA Tradition. Bereits seit 40 Jahren tragen wir damit zur Be-
schreibung und zum Verstdndnis der Praxis in ihren Themen, Prozessen und Wir-
kungen bei. So wird notwendiges Wissen erarbeitet, um z.B. fiir Kinder und Ju-
gendliche eine Verbesserung ihrer Lebensbedingungen zu ermoglichen. Fiir
Fachkrifte und ihre Organisationen werden angemessene Arbeitsformen und trag-
fahige Strukturen erprobt sowie nicht zuletzt fiir die Politik Grundlagen fiir die
Gestaltung ihrer Verantwortung erarbeitet. Dabei ist die Perspektive eines gelin-
genden Aufwachsens junger Menschen handlungsleitend. Daher befragen wir auch
Kinder und Jugendliche selbst und beziehen die Zielgruppen sowie Adressatinnen

und Adressaten mit in den Forschungsprozess ein.

Das ISA legt besonderen Wert darauf, an aktuelle Erkenntnisse anzukniipfen, sie
in die Diskussion einzubringen und die eigenen theoretischen und methodischen
Kompetenzen stetig weiter zu entwickeln. Als Wissenschaftlerinnen und Wissen-

schaftler veroffentlichen wir tibergreifende Erkenntnisse in Fachartikeln oder Bro-

schiiren und bringen sie auf Tagungen in den Diskurs der Fachoffentlichkeit. Dabei
bereitet das ISA die Erkenntnisse von Forschung so auf, dass sie fiir die Auftragge-
ber aus Kommunen, Lindern und Bund sowie fiir freie Trager wertvolle Hinweise

fiir ihre Entscheidungen und die Umsetzung geben.

Beratung und Praxisentwicklung

Das ISA greift auf jahrzehntelange Erfahrungen in der Beratung von unterschied-
lichen Organisationen und Systemen in der Kinder- und Jugendhilfe sowie angren-
zender Arbeitsfelder zuriick. In Jugendédmtern und bei freien Trégern der Jugend-
hilfe beraten wir Fach- und Leitungskréfte bei der Weiterentwicklung interner
Organisationsstrukturen, von Fachkonzepten sowie Verfahren und unterstiitzen
Reflexions- und Teamentwicklungsprozesse. In den Kommunen profitieren ver-
schiedene Ressorts, u.a. Jugendhilfe, Schule, Gesundheit und Soziales, von unserer
fachlichen Begleitung bei bereichsiibergreifenden Strategieentwicklungen und Pla-
nungsprozessen sowie der bedarfsgerechten Weiterentwicklung ihrer Infrastruktur
fir Familien. Auflerdem bieten wir Politikberatung auf Landes- und Bundesebene
an, um die Bedingungen fiir ein gelingendes Aufwachsen von Kindern und Jugend-

lichen zu gestalten.

In unseren Beratungsprojekten kombinieren wir Elemente der Fach- und Prozessbe-
ratung — immer passgenau zum Auftrag und den gegebenen Rahmenbedingungen.
Wir bringen unsere Expertise als Fachinstitut ein und beriicksichtigen gleichzeitig
das Wissen, die Kompetenzen und Erfahrungen aller Projektbeteiligten. So werden
Weiterentwicklungen erreicht, die innovativ sind, vor Ort getragen werden und um-
setzbar sind. In der Begleitung haben wir den dynamischen Charakter von Verédnde-
rungen im Blick und legen Wert auf einen wechselseitigen Lernprozess. Der Transfer
von gelingenden Konzepten, Verfahren oder Strukturen ist fortlaufender Bestandteil
unserer Arbeit tiber einzelne Projekte hinaus. Damit stellt unsere Beratung in unter-

schiedlichen Kontexten einen wesentlichen Bestandteil von Praxisentwicklung dar.

Qualifizierung rund um Bildung, Erziehung und Steuerung sozialer Orga-
nisationen

Fachkrifte in der Kita, in der Schule, in der Kommune, bei freien Trégern der Jugend-
hilfe und in vielfiltigen weiteren Arbeitsfeldern begleiten Kinder und Jugendliche in
ihrem Aufwachsen, unterstiitzen Familien auf unterschiedliche Weise bei der Bewil-

tigung ihres Alltags und erméglichen gelingende Bildungsbiographien.
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Das ISA bietet vielfiltige Qualifizierungen an, um die Menschen, die téglich mit Kin-
dern und Jugendlichen zusammen arbeiten und die Bildungs- und Erziehungsarbeit
mit unterschiedlichen Zielgruppen verantworten, bei ihrer Arbeit in diesen Feldern

zu unterstiitzen.

Die Themen unserer Schulungen und Fortbildungen sind dabei ebenso vielfiltig, wie
die Lebenswelten von Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen. Bei der Entwicklung
unserer Angebote orientieren wir uns an den Fragen, die Fach- und Leitungskrifte
in Kitas, Schulen, Jugenddmtern, Schulverwaltungsdmtern, Bildungsbiiros oder bei
freien Tragern beschiftigen. Die Bediirfnisse und Bedarfe der Kinder, Jugendlichen
und Familien stellen wir dabei in den Mittelpunkt.

Unsere Angebote reichen von einzelnen Fachvortrégen tiber Workshops bis hin zu
mehrtégigen Kursen, die in ein Zertifikat miinden (z. B. die Zertifikatskurse ,Kinder-
schutzfachkraft®, ,Jugendhilfeplanung” und ,Nachhaltiges Management von Fami-

lienzentren®).

Unabhéngig vom Format méchten wir mit unseren Angeboten zur Reflexion anre-
gen, fiir bestimmte Themen und Entwicklungsbedarfe sensibilisieren und das Fach-

wissen und die Handlungskompetenzen der Akteur*innen stirken.

Als Forschungsinstitut greifen wir dabei auf aktuelle wissenschaftliche Erkenntnisse
aus eigenen und weiteren Studien zuriick und bereiten diese so auf, dass sie den Fach-
kréften vor Ort im téglichen Kontakt mit Kindern und Familien weiterhelfen und die
Arbeit von Trégern und Organisationen qualitativ weiterentwickeln.

Einige ISA-Qualifizierungen sind Teil groflerer, zum Beispiel von Ministerien beauf-
tragter, Projekte. Das ISA bietet aber auch eigene Fortbildungen an und fithrt auf An-
frage Inhouse-Veranstaltungen vor Ort durch.

Eine Ubersicht zu unseren aktuellen Qualifizierungsangeboten finden Sie auf unserer

Homepage unter: www.isa-muenster.de/veranstaltungen

10.2 Deutscher Kinderschutzbund Landesverband NRW e. V.

Hofkamp 102 ooy,
& ®

42103 Wuppertal g ? W die lobby [EAEE
2 »

Telefon: 0202 7476588-0 % ko™

Telefax: 0202 7476588-10
E-Mail: info@dksb-nrw.de

Internet: www.dksb-nrw.de

Im Deutschen Kinderschutzbund (DKSB) Landesverband NRW e. V. sind derzeit 104
Orts- und Kreisverbénde zusammengeschlossen. Jeder Orts- und Kreisverband und
auch der Landesverband sind rechtlich selbstédndig. Insgesamt arbeiten etwa 2500
Miénner und Frauen ehrenamtlich und rund 400 Fachkriéfte hauptberuflich im Kin-
derschutzbund NRW.

Der Landesverband versteht sich als Serviceeinrichtung fiir die Mitglieder und das
Fachpersonal in den Orts- und Kreisverbdnden und unterstiitzt die Arbeit vor Ort
— zum Beispiel durch Informationen und Fortbildungen. Er hat sich zum Ziel ge-
setzt, die Hilfsangebote fiir Kinder, Jugendliche und Familien auf der Grundlage
wissenschaftlicher Erkenntnisse weiterzuentwickeln. Durch eine aktive Offentlich-
keitsarbeit und die Prasenz in Gremien will der Landesverband die Bevélkerung
fiir die Lebenswirklichkeiten von Kindern und Jugendlichen sensibilisieren und sie

langfristig verbessern.

Basis dieser Arbeit ist das Bewusstsein, dass gesellschaftliche Strukturen fiir die Pro-
blemlagen von Kindern und Jugendlichen mitverantwortlich sind. Um diese Grund-
lagen zu veréndern, mischt sich der Landesverband immer wieder in politische Dis-
kussionen ein. Er versteht sich dabei als Vertreter der Interessen von Méadchen und
Jungen und unterstiitzt sie, ihre Rechte wahrzunehmen. Als zentral erachtet er es, die
Mitsprache- und Gestaltungsmoglichkeiten von Kindern und Jugendlichen in allen
Lebensbereichen und auf allen gesellschaftlichen Ebenen zu erweitern. Die Grund-

lage ist die UN-Kinderrechtskonvention.

Die Orts- und Kreisverbénde halten als Teil des Jugendhilfenetzwerks ein vielfiltiges
Angebot vor, das stark von den jeweiligen kommunalen Gegebenheiten abhéangig ist.
Zur Leistungspalette gehoren Freizeit- und Ferienangebote, Hilfen bei Trennung und

Scheidung, Spiel-, Krabbel- und Eltern-Kind-Gruppen, Kleiderldden, Hausaufgaben-
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betreuung, ein vielfiltiges Beratungs- und Therapieangebot, Nachbarschaftsprojek-
te, Kindertagesstitten, Tagesmiitter- und Babysittervermittlung sowie sozialpddago-
gische Familienhilfe und Kindernotaufnahmen.

10.3 Bildungsakademie BiS

Die Bildungsakademie BiS bietet als Akademie des DKSB Landesverbandes NRW
e. V. vielfiltige Qualifizierungen fiir pddagogische Fachkrifte an. Die haupt- und eh-
renamtlichen Fachkréfte arbeiten vor allem im Bereich der Kinder- und Jugendhilfe,
aber auch im Gesundheitswesen oder der Schule. In den Fortbildungen steht der res-
sourcenorientierte Blick im Mittelpunkt. Kerngeschift ist die Qualifizierung im Kin-
derschutz. Neben zahlreichen Fortbildungen im Kontext der Kindeswohlgefihrdung
ist der Zertifikatskurs fiir Kinderschutzfachkréfte gem. §§ 8a, 8b SGB VIII und § 4
KKG einer der Schwerpunkte der Bildungsakademie.

Seit 2010 ist die Bildungsakademie BiS nach dem Qualititsmanagement-System
des Giitesiegelverbundes qualifiziert. Nahere Infos finden Sie im Internet unter

www.bis-akademie.de

Gemeinsam fiir die Zukunft aller Kinder.
Das Leitbild des Deutschen Kinderschutzbundes

Lobby fiir Kinder

Wir setzen uns fiir die Rechte aller Kinder und Jugendlichen auf gewaltfreies Auf-
wachsen und Beteiligung ein. Wir stdrken sie bei der Entfaltung ihrer Fahigkeiten.
Wir mischen uns zugunsten der Kinder ein — in der Bundes- und Landesgesetzge-

bung, bei Planungen und Beschliissen in unseren Stadten und Gemeinden.

Bessere Lebensbedingungen

Wir fordern eine Verbesserung der materiellen Lebensbedingungen der Kinder und
Familien, eine kinderfreundliche und gesunde Umwelt und gute Einrichtungen fiir
Kinder und Jugendliche. Durch vielfiltige praktische Angebote gestalten wir eine le-

benswerte Zukunft fiir unsere Kinder mit.

Starke Eltern und starke Kinder
Wir wollen starke, selbstbewusste Kinder. Deshalb unterstiitzen wir Eltern in ihrer
Erziehungskompetenz und in ihrem Alltag, z. B. durch Kurse, Beratung und prakti-

sche Entlastung.

Vorbeugen ist besser
Wir unterstiitzen, entlasten und foérdern Kinder und ihre Familien, bevor sie in Kri-

sen und Probleme geraten.

Arbeitsweise: in gegenseitiger Achtung

Ob im Umgang mit ratsuchenden Kindern und Eltern oder in Zusammenarbeit mit
unseren Mitarbeiterinnen und mit Kooperationspartnern — wir arbeiten auf der Ba-
sis von gegenseitiger Achtung. Wir verfolgen das Arbeitsprinzip Hilfe zur Selbsthilfe
und wir entwickeln und sichern fachliche Qualitt.

Viele Aktive — starker Verband

Die besondere Stirke unseres Verbandes kommt aus dem freiwilligen Engagement
vieler Biirgerinnen und Biirger. In unseren Projekten und Einrichtungen arbeiten
nicht-bezahlte und bezahlte Krifte eng zusammen. Wir sind demokratisch organi-
siert und tragen alle Beschliisse gemeinsam.




DIE KINDERSCHUTZFACHKRAFT
Eine zentrale Akteurin im Kinderschutz

Die 2., aktualisierte und ergénzte Auflage der vorliegenden Broschiire
zielt darauf ab, den in der Praxis tatigen Kinderschutzfachkréften Orien-
tierung und neue Impulse zu geben. Die Aufgaben und die Rolle der
Kinderschutzfachkraft werden aus mehreren Perspektiven von Autorin-
nen und Autoren unterschiedlicher Professionen und Arbeitsfelder
beleuchtet. Daraus ergibt sich ein breites Bild der Tatigkeit der Kinder-
schutzfachkraft, das auch zeigt, welche Entwicklung die Ausgestaltung
der Rolle seit der Einfithrung dieser zusétzlichen beraterischen Instanz
genommen hat. Alle Beitrige verbindet, dass die Kinderschutzfachkraft
als eine zentrale Akteurin im Kinderschutz wahrgenommen wird, die
dem Thema auf vielen Ebenen — in der Beratung, in der fachlichen
Diskussion, in der Zusammenarbeit und in Netzwerken ein — Gesicht
geben kann.

gefordert vom:

Ministerium fiir Kinder, Familie,
Fliichtlinge und Integration
des Landes Nordrhein-Westfalen
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