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Umsetzung der Bundesinitiative Netzwerke Frihe Hilfen und Familienhebammen 2012 -
2015 im Salzlandkreis

Sachverhalt

Das ,Gesetz zur Starkung eines aktiven Schutzes von Kindern und Jugendlichen® (Bundeskinder-
schutzgesetz — BkiSchG) vom 22.12.2011 (BGBI. 2011 Teil I Nr. 70) trat am 01. Januar 2012 in
Kraft.

Es beinhaltet im Wesentlichen:

- die Unterstitzung der Eltern bei der Wahrnehmung ihres Erziehungsrechts und ihrer Erziehungs-
verantwortung durch méglichst friihzeitige, niedrigschwellige Angebote im Hinblick auf die Ent-
wicklung der Kinder in den ersten Lebensjahren fur Mutter und Vater und werdende Mutter und

Vater (Frihe Hilfen);

- die Festlegung von verbindlichen Strukturen fir die Zusammenarbeit der Leistungstrager aus den
Bereichen der offentlichen und freien Jugendhilfe, des Gesundheitswesens, der Krankenhauser
und niedergelassenen Arzte, der Hebammen und Familienhebammen, der Sozialamter, der
Schulen, der Polizei und Ordnungsbehdrden, der Agenturen fir Arbeit, der Frihforderstellen, der

Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen, der Familiengerichte und anderen;

- den Auf- und Ausbau der Netzwerke Fruhe Hilfen und den Einsatz von Familienhebammen unter
Einbeziehung ehrenamtlicher Strukturen durch eine zeitlich befristete Bundesinitiative fiur die Jah-

re 2012 — 2015, die ab 2016 in einen Bundesfonds umgewandelt wird,;



eine einheitliche Regelung fur Berufsgeheimnistrager zur Weitergabe von Informationen an das
Jugendamt;

die weitere Qualifizierung des Verfahrens zur Abschatzung von Kindeswohlgefahrdungen durch
das Jugendamt;

die Umsetzung von Malnahmen zur Qualitatsentwicklung und Festlegung von verbindlichen
Standards im Bereich der Kinder- und Jugendhilfe und den Abschluss entsprechender Vereinba-
rungen, die Grundlage fir die Finanzierung sind;

die Verpflichtung zur Vorlage eines erweiterten Fuhrungszeugnisses fiur den in der Jugendhilfe
beschaftigten Personenkreis, der Kontakte zu Kindern und Jugendlichen unterhélt. Dies gilt auch

fur nebenberuflich und ehrenamtlich Tatige auch in Vereinen;

Die Hauptinhalte des Bundeskinderschutzgesetzes beziehen sich auf den Schwerpunkt der Friihen
Hilfen.

LFrihe Hilfen sind lokale und regionale Unterstiitzungssysteme mit koordinierten aufeinander be-
zogenen und sich erganzenden Hilfsangeboten fur Eltern und Kinder ab Beginn der Schwanger-
schaft und in den ersten Lebensjahren, schwerpunktmafdig in den ersten drei Lebensjahren.

Sie umfassen sowohl universelle/primére Pravention (Angebote fir alle Eltern im Sinne der Ge-
sundheitsférderung) als auch selektive/sekundare Pravention (Hilfen fir Familien in Problemla-
gen).

Ziel ist die frihzeitige Verbesserung der Entwicklungsmoglichkeiten von Kindern und Eltern in Fa-
milie und Gesellschaft durch alltagspraktische Unterstiitzung und insbesondere auch durch For-
derung der Beziehungs- und Erziehungskompetenz von (werdenden) Miittern und Vatern.

Frihe Hilfen tragen auch dazu bei, Risiken einer Kindeswohlgefahrdung friihzeitig wahrzunehmen
und zu reduzieren und sorgen gegebenenfalls dafur, dass weitere MaRnahmen zum Schutz des
Kindes ergriffen werden.

Zentraler Aspekt ist eine enge Vernetzung und Kooperation von Institutionen und Angeboten aus
den Bereichen der Schwangerschaftsberatung, des Gesundheitswesens, der interdisziplinaren
Frahfoérderung, der Kinder- und Jugendhilfe und weiterer sozialer Dienste.

Frihe Hilfen streben eine flichendeckende Versorgung und eine Verbesserung der Versorgungs-
qualitat an.”

(Nationales Zentrum Friihe Hilfen; Glossar)

Zur Umsetzung des Bundeskinderschutzgesetzes wurde zum 01. Juli 2013 die Verwaltungsverein-
barung zur Bundesinitiative Netzwerke Friihe Hilfen und Familienhebammen 2012 — 2015 zwi-
schen dem Bund und den Landern abgeschlossen, die auch auf die Ebene der Lander und der
Landkreise ubertragen wurde.

In der Bundesinitiative wird davon ausgegangen, dass bereits viele, breit gefacherte Hilfs- und Un-
terstitzungsangebote von zahlreichen Einrichtungen und Diensten fur junge Familien existieren.
Das Gesundheitssystem und die Kinder- und Jugendhilfe stehen hierfur als leistungsstarke Partner
zur Verflgung.

Ziel der Bundesinitiative ist es, die Zusammenarbeit zwischen diesen beiden Systemen im Rah-
men eines Netzwerks gemeinsam mit den Partnern gemaf § 3 Abs. 2 des Gesetzes zur Koopera-
tion und Information im Kinderschutz (KKG)n zu koordinieren und Erkenntnisse zu gewinnen hin-
sichtlich:

- der strukturellen Voraussetzungen, Rahmenbedingungen und Ausstattung von Netzwerken Friihe

Hilfen und des Einbezugs des Gesundheitswesens;
- der Einsatzmdglichkeiten, Anbindung und Funktion der Familienhebammen im Netzwerk;

- der Mdglichkeiten und Grenzen des Einbezugs ehrenamtlichen Engagements hinsichtlich des

Ubergangs von ehrenamtlichem Engagement und professionellem Handeln.



Fordermdglichkeiten bestehen in den Bereichen:

Netzwerke mit Zustandigkeit fir Friihe Hilfen:

die mindestens die Einrichtungen und Dienste der ¢ffentlichen und freien Jugendhilfe, das Ge-
sundheitswesen, die Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen und die Frihférderstellen umfas-
sen,

bei denen der ortliche Trager der Jugendhilfe eine Koordinierungsstelle vorhélt,

die Qualitatsstandards und Vereinbarungen fiir eine verbindliche Zusammenarbeit im Netzwerk
vorsehen,

und die regelmaRig Ziele auf Grundlage der Jugendhilfeplanung gemal § 80 SGB VIl festlegen
und Uberprifen.

Einsatz von Familienhebammen (Forderzeitraum ab 2013):

die dem Kompetenzprofil des Nationalen Zentrums Frihe Hilfen entsprechen
und die in ein Netzwerk Friihe Hilfen eingegliedert sind.

Ehrenamtsstrukturen im Kontext Friher Hilfen:

die in ein Netzwerk Frihe Hilfen eingebunden sind,
die hauptamtliche Fachbegleitung erhalten,
die Familien alltagspraktisch begleiten und entlasten.

Zusétzliche MaRnahmen:

die im Zusammenhang mit der Férderung von Netzwerken Friher Hilfen und dem Einsatz von
Familienhebammen stehen sowie modellhafte Ansétze, die als Regelangebot ausgebaut werden
sollen.

Bei den zur Verfligung stehenden Fordermitteln handelt es sich um eine Projektférderung in Form
eines nicht rickzahlbaren Zuschusses zur Vollfinanzierung der Gesamtausgaben fir die Jahre
2012 -2015. Fur den Zeitraum ab 2016 erfolgt die Umwandlung in einen Bundesfonds.

Die Hohe der Forderung wurde ermittelt auf der Basis des Bestands der unter 3 Jahrigen in SGB I
Bezug plus dem Bestand der unter 3 Jahrigen insgesamt.

Der Salzlandkreis hat einen Forderantrag gestellt und im Dezember 2012 den Zuwendungsbe-
scheid mit folgenden jahrlichen Férdersummen erhalten:

Haushaltsjahr 2012

(fur den Zeitraum Okt. — Dez.): 12.600 €
Haushaltsjahr 2013: 106.346 €
Haushaltsjahr 2014: 123.934 €
Haushaltsjahr 2015: 123.934 €

Forderinhalte waren im Jahr 2012:

- die Einrichtung einer Koordinierungsstelle des Netzwerks Frihe Hilfen ab dem 01.10.2012 mit 0,5

Vollzeitaquivalent (VZA) mit Anbindung im Fachdienst 22

- und die Durchfuihrung von Elternschulen in Nienburg durch den freien Trager von Kindertagesein-

richtungen Rickenwind Bernburg e.V. .



Im Rahmen der Bundesinitiative Netzwerke Frihe Hilfen soll ab dem Jahr 2013 die Anbindung der
Familienhebammen in den jeweiligen Landkreisen erfolgen.

Familienhebammen sind staatlich examinierte Hebammen mit einer Zusatzqualifikation, deren Ta-
tigkeit die Gesunderhaltung von Mutter und Kind fordert. Dabei liegt der Schwerpunkt der Arbeit
auf der psychosozialen, medizinischen Beratung und Betreuung durch aufsuchende Tatigkeit und
interdisziplindre Zusammenarbeit mit anderen Institutionen und Berufsgruppen.

Die Familienhebamme ist durch ihre Téatigkeit eine wichtige Vertrauens- und Kontaktperson fur die
Schwangeren oder die jungen Mutter.
An der Schnittstelle zwischen Jugendhilfe und Gesundheitssystem kommen den Familienhebam-
men zwei wichtige Aufgaben zu. Zum einen sollen sie den Familien bei der Bewéltigung vielfalti-
ger Herausforderungen beiseite stehen, zum anderen sollen sie die Funktion von ,Lotsinnen® im
Netzwerk Friher Hilfen Gbernehmen.

Die Hilfe einer Familienhebamme konnen Eltern mit S&uglingen, beginnend in der Schwanger-
schaft bis zum ersten Geburtstag des Kindes in Anspruch nehmen, die sich in besonderen psy-
chosozialen und/oder gesundheitlichen Belastungssituationen, Schwierigkeiten oder Krisen befin-
den.

Im Salzlandkreis waren bisher funf Familienhebammen tatig.

In den vergangenen Wochen wurden seitens des Fachdienstes Jugend und Familie mehrere Ge-
sprache mit den Familienhebammen zu den Modalitaten des Einsatzes und zum Abschluss der
Honorarvertrage gefiihrt. Dabei wurden die vom Zentrum Frihe Hilfen fir Familien des Ministe-
riums fur Arbeit und Soziales des Landes Sachsen-Anhalt und dem Landeshebammenverband
gegebenen Empfehlungen einbezogen und umgesetzt.

Die Gesprache haben ergeben, dass alle fiinf Familienhebammen auf der Basis des angebotenen
Honorarvertrages weiter im Salzlandkreis tatig sein werden.
Eckdaten des Vertrages:

Die Familienhebammen sind freiberuflich tatig.
- Der Einsatz auf 40 Stunden im Monat begrenzt.

- Der Einsatz wird pauschal vergltet mit einem Honorar von 41,50 € pro Stunde.

- Die Vergutung ist an die Mitarbeit im Netzwerk Frihe Hilfen gebunden. Es werden monatliche

Teamberatungen durchgefihrt.

- Die Familienhebamme hat eine Dokumentation nach Vorgabe der Stiftung ,Eine Chance fir Kin-

der” zu fuhren.

- Die Auftragserteilung und die Abrechnung der Téatigkeit erfolgt tiber die Koordinierungsstelle des

Netzwerks Frihe Hilfen.
Aus der Sicht des Fachdienstes Jugend und Familie ergibt sich folgender aktueller

Handlungsbedarf zur Umsetzung der Bundesinitiative:

- Bestandsaufnahme, Analyse der vorhandenen Angebote und Projekte;

- Erarbeitung einer Konzeption zur Arbeit des Netzwerks Friihen Hilfen;



- Abschluss der Vereinbarungen nach §§ 8a und 72a SGB VIII mit allen Tragern der Jugendhilfe;
- Weiterbildungsangebote fir die einzelnen Professionen;

- Entwicklung von Qualitatsstandards;

- Maoglichkeiten zur Verbesserung des Informationsaustausches zwischen den Netzwerkpartnern;
- Interdisziplinare Vernetzung der einzelnen Professionen;

- Entwicklung von Méglichkeiten fur eine bessere Einbeziehung des Gesundheitssektors;

- Entwicklung von Malinahmen zur Starkung der Elternkompetenzen;

- Entwicklung von Ehrenamtsstrukturen.

Czuratis
Fachbereichsleiterin
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