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Vorwort des Nationalen Zentrums
Frihe Hilfen

Nach dem flichendeckenden Auf- und Ausbau
der Netzwerke Frithe Hilfen und der Imple-
mentierung von Angeboten fiir Familien gehort
die qualitatsgesicherte Weiterentwicklung von
Strukturen zu den wichtigsten Herausforderun-
gen im Feld der Frithen Hilfen.

Um die Qualititsentwicklung in den Kom-
munen zu unterstiitzen, hat das NZFH in den
letzten Jahren zusammen mit Expertinnen und
Experten aus Wissenschaft und Fachpraxis in
dialogischen Formaten Leitmodelle entwickelt,
Qualitatsentwicklungsprozesse in ausgewahlten
Kommunen initiiert und begleitet sowie daraus
resultierende Arbeitsmaterialien verdffentlicht.

Im besten Fall wird Qualitat so entwickelt
und gesichert, dass fachwissenschaftliche Er-
kenntnisse, gesetzliche und fachpolitische Vorga-
ben, die konzeptionelle Ausrichtung des Landes
und der Kommune vor Ort, organisationale und
fachliche Moglichkeiten der Anbieter Frither
Hilfen sowie Bedarfe der Zielgruppen miteinan-
der verbunden werden.

Um diese Aspekte zu beriicksichtigen, orien-
tiert sich das NZFH an verschiedenen theoreti-
schen Leitmodellen sowohl bei der Entwicklung
als auch der Evaluation von Angeboten, Netz-
werken und Programmen. Eines dieser Leitmo-
delle ist das »Logische Modell, das in dem hier
beschriebenen Projekt auf die Frithen Hilfen
tibertragen wurde.

Mit dem Materialienband méchten wir
diejenigen unterstiitzen, die sich mit der Quali-
tatsentwicklung in den Frithen Hilfen beschf-
tigen. Neben der Beschreibung eines Logischen
Modells Frithe Hilfen bietet es konkrete Formu-
lierungsvorschlage fiir daraus abgeleitete Ziele
und Resultate sowie Indikatoren, mit deren Hilfe
die Ziele und deren Erreichung datenbasiert

dokumentiert werden konnen.

Qualititsentwicklung ist auf allen Ebenen ein
fortlaufender und offener Prozess, der sich stets
weiterentwickelt. Uber Anregungen und Erfah-
rungsberichte zur Anwendung wiirden wir uns
daher sehr freuen.



Einleitung

Das hier vorgestellte »Logische Modell Friithe
Hilfen« ist das Ergebnis einer mehrjahrigen in-
tensiven Zusammenarbeit zweier vom Nationa-
len Zentrum Frithe Hilfen (NZFH) geforderten
Projekte. Die Mittel fiir beide Projekte wurden
im Rahmen der Begleitforschung zunachst zur
Bundesinitiative Frithe Hilfen (2016/17), im wei-
teren Verlauf zur Bundesstiftung Frithe Hilfen
(2018/19) vom Bundesministerium fir Fami-
lie, Senioren, Frauen und Jugend bereitgestellt.
Zum einen fiihrte das NZFH am Deutschen
Jugendinstitut (DJI) ein Projekt zur »Entwick-
lung eines Konzepts zur indikatorengestiitzten
Berichterstattung zum Stand der Entwicklung
der Frithen Hilfen in Deutschland« durch, zum
anderen befasste sich die Arbeitsstelle Kinder-
und Jugendhilfestatistik (AKJ**") im Forschungs-
verbund DJI/Technische Universitit Dortmund
(TU Dortmund) mit der »Entwicklung eines
kleinraumigen Indikatorensystems zur Steue-
rung der Frithen Hilfen«. Im Zentrum beider
Projekte stand die Entwicklung von Indikatoren
zur empirischen Vermessung der Umsetzung des
sozialpolitischen Programms »Friithe Hilfen«.
Ein wichtiger, erster gemeinsamer Schritt
bei der Realisierung beider Projekte war es, das
Programm Friihe Hilfen in seiner normativen
Ausgestaltung im Rahmen mehrerer Bundes-
programme (Aktionsprogramm Friihe Hilfen
2006-2010, Bundesinitiative Frithe Hilfen
2012-2017, Bundesstiftung Frithe Hilfen seit
2018) und eines Bundesgesetzes (Bundeskin-
derschutzgesetz 2012) zu rekonstruieren und zu
modellieren, um es einer Uberpriifung mittels
Indikatoren zugénglich zu machen. Ein gemein-
sames Modell war von zentraler Bedeutung, da
die daraus abzuleitenden Indikatoren sowohl fiir
die Bundes- und Landesebene als auch fiir die
kommunale Ebene spiter eine hohe Uberein-

stimmung aufweisen sollten. Nur so ist gewéhr-
leistet, dass auf dieser Basis zukiinftig erhobene
Daten in weiten Teilen vergleichbar und aggre-
gierbar sind.

Prinzipiell sind unterschiedliche Vorgehens-
weisen und Ansitze bei der Modellierung eines
Programms mdglich: Bekannte Ansitze sind bei-
spielsweise (anspruchsvolle) Programmtheorien
(zum Beispiel theory of change, vergleiche Weiss
1995) oder sogenannte Logische Modelle (ver-
gleiche auch WKKEF 2004), die eine Visualisie-
rung der angenommenen Wirkzusammenhénge
eines komplexen, nicht-linearen Programms
beinhalten. Letztere iiberzeugten die Projektver-
antwortlichen, da sie durch ihre Anschaulichkeit
vor allem auch in Praxiskontexten gut einsetzbar
erschienen.

Zudem ist es moglich, eher deduktiv vorzu-
gehen, das heif3t zugrunde liegende Annahmen
tiber die Wirkzusammenhénge eines Programms
zu rekonstruieren und in ein Modell zu tiber-
fithren. Aber auch eine eher induktive Vorge-
hensweise, bei der mittels einer empirischen
Feldanalyse Informationen tiber bereits verfiig-
bare Daten zur Programmumsetzung ermittelt
werden, kann hilfreich sein, auch um schon in
einem frithen Stadium der Modellierung die
Realisierbarkeit des daraus abgeleiteten Indikato-
rensets einschitzen zu kénnen. Letztlich wurde
ein kombiniertes Vorgehen gewiahlt, wobei die
Entwicklung eines Logischen Modells fiir das
sozialpolitische Programm Friithe Hilfen vom
NZFH, DJI vorangetrieben wurde, wiahrend die
Feldanalyse sowie der Prozess der inhaltlichen
Validierung des vorldufigen Modells von der
AKJ*® im Forschungsverbund DJI/TU Dort-
mund federfithrend umgesetzt wurde.

Das hier vorgelegte »Logische Modell Frithe
Hilfen« besitzt inzwischen eine hohe inhaltliche



Einleitung

Validitdt. Dies haben die bei mehreren Validie-
rungsworkshops beteiligten Expertinnen und
Experten bestdtigt. Die Entwicklungsteams
erhoffen sich, dass es im Feld breit rezipiert
werden wird und dort seinen Nutzen entfalten
kann: zur interprofessionellen Verstindigung
tiber Frithe Hilfen, zur systematischen Beobach-
tung und Evaluation der Praxisentwicklung auf
allen foderalen Ebenen sowie zur Planung und
Steuerung der Weiterentwicklung Frither Hilfen.
Es soll Erreichtes sichtbar und beschreibbar ma-
chen, aber auch auf Liicken sowie Entwicklungs-
und Forschungsdesiderate aufmerksam machen.

Fiir die Unterstiitzung bei diesem komplexen
und langwierigen Unternehmen der Modellie-
rung des Programms Frithe Hilfen bedanken
sich die beiden Projektteams bei den beteiligten
Expertinnen und Experten aus Praxis, Wissen-
schaft und Politik, die an den Fachtagen sowie
in einer Begleitgruppe aktiv mitgewirkt haben,
sowie bei den Landeskoordinierungsstellen Frii-
he Hilfe, die ebenfalls unterstiitzendes Feedback
gegeben und den Prozess kritisch-konstruktiv
begleitet haben. Nicht vergessen werden sollen
aber auch die Kolleginnen und Kollegen aus
dem NZFH, sowohl in der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklarung (BZgA) als auch
am DJI, die ebenfalls wichtige Hinweise gege-
ben haben. Und nicht zuletzt danken wir Karin
Haubrich, die uns im DJI mit wertvollem Rat zur
Seite gestanden hat, sowie Daniela Salzmann,
Ulrike Birkhold, Marie Dirnberger und Dina
Fiigemann, die in den Projekten mitgearbeitet
haben.

Zundchst sortiert Jens Pothmann unser Vor-
haben ein (Kapitel 2), indem er auf eine zuneh-

mende empirische Fundierung der Kinder- und
Jugendhilfe verweist und erldutert, warum Daten
und statistische Auswertungen fiir die Planung
und Berichterstattung wichtige Funktionen
erfiillen.

Anschlieflend (Kapitel 3) beschreibt Alexan-
dra Sann in Grundziigen das gemeinsam entwi-
ckelte Logische Modell Friithe Hilfen, von den
dort grundgelegten sozialpolitischen Diagnosen
und Zielen tiber die daraus abgeleiteten Aktivita-
ten und anvisierten Resultate bis hin zu wichti-
gen Hinweisen zur praktischen Anwendung des
Logischen Modells bei der Forschungsplanung
wie bei der Programmevaluation. Eine Gesamt-
darstellung des Logischen Modells bietet das
beiliegende Ubersichtsposter.

AbschliefSend présentieren Gudula Kauf-
hold und Jens Pothmann nach einer einfiih-
renden Beschreibung, was unter Indikatoren
und Kennzahlen zu verstehen und was bei der
Beschaffung und dem Umgang mit kommunalen
Daten zu beachten ist, das aus dem Logischen
Modell Friihe Hilfen abgeleitete Indikatorenset
Frithe Hilfen. Das Set besteht aus einer Vielzahl
aussagekriftiger Indikatoren zur systematischen
Erfassung sowohl der Lebenslagen und Bedarfe
von Kindern und Familien als auch des Ausbau-
standes der sie unterstiitzenden Infrastruktur
im Bereich Friihe Hilfen sowie in angrenzenden
Bereichen der Kinder- und Jugendhilfe und des
Gesundheitswesens. Passend zu den Grob- und
Feinzielen der Aktivititen aus dem Logischen
Modell werden Indikatoren, die Indikatorbe-
rechnung und die jeweilige Datenquelle mog-
lichst genau und praxistauglich benannt.

Nutzen empirischer Daten
fuar eine kommunale Planung
im Bereich Fruhe Hilfen
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Entwicklungen in Bereichen des Bildungs-, Er-
ziehungs-, Gesundheits- und Sozialwesens kon-
nen und werden heute weitaus besser empirisch
beobachtet als noch vor einigen Jahrzehnten. In
diesem Zusammenhang ist in den letzten Jahr-
zehnten der Stellenwert statistischer Daten in
besonderer Weise gestiegen. Thomas Rauschen-
bach beobachtet entsprechende Entwicklungen
in den oben genannten Feldern, insbesondere
aber auch in Arbeits- und Handlungsfeldern der
Kinder- und Jugendhilfe, und klassifiziert diese
Verianderungen als Prozesse einer Empirisierung
(vergleiche Rauschenbach 2019, Seiten 35 ff.).

Fiir die kommunale Praxis der Ausgestaltung
lokaler Hilfe- und Unterstiitzungsstrukturen
bedeutet dies eine Aufwertung von Formen einer
indikatorengestiitzten Berichterstattung und Pla-
nung. Fiir weite Teile des Bildungs-, Erziehungs-,
Gesundheits- und Sozialwesens, aber auch ganz
konkret fiir die Kinder- und Jugendhilfe ist zu
beobachten, dass Berichterstattung, Dokumenta-
tion und Planung auf der Grundlage von statis-
tischen Daten erheblich an Bedeutung hinzuge-
wonnen haben. Zugespitzt bedeutet das: »Politik,
Wissenschaft und Fachpraxis sind in zunehmen-
dem Mafle und ohne wirkliche Alternativen auf
fundierte Analysen angewiesen« (Rauschenbach/
Schilling 2011, Seite 11). In der Folge ist auch fiir
den kommunalpolitischen Raum eine gestiegene
und hohe Nachfrage nach datengestiitzten und
statistisch belastbaren Befunden als Grundlage
fiir Praxis- und Qualitdtsentwicklung oder auch
politisches Handeln zu konstatieren. Und tat-
sachlich hat sich die Datenlage beziehungsweise
die Datenverfiigbarkeit in den Kommunen fiir
die Kinder- und Jugendhilfe und ihre angren-
zenden Felder erheblich verbessert. Fiir das noch
relativ junge und weit weniger institutionalisierte
Handlungsfeld der Frithen Hilfen fehlen trotz
einer breiten Palette relevanter Statistiken nach
wie vor zentrale Datenbestdnde.

Jegliche Art von Statistik dient grundsitzlich
dem Ziel, Tatbestdnde in der Realitdt so voll-

zahlig und vollstindig wie méoglich zu erfas-

sen, damit ein »objektives Bild« der jeweils zu
beobachtenden Realitit entsteht. »Objektiv«
meint dabei, dass das Ergebnis fiir Beteiligte
nachvollziehbar ist und es sich eben nicht nur
um einen subjektiven Eindruck handelt. Das
heift: Unter Statistik versteht man - verkiirzt
und vereinfacht dargestellt — eine Form der
regelmifligen, systematisierten und organisier-
ten Beobachtung in Form von Messvorgangen
und unter Verwendung von Kennzahlen und
Indikatoren. Dabei gilt allerdings nicht: Je mehr
statistische Daten vorliegen, desto besser ist die
Wirklichkeitsdarstellung oder desto hoher ist der
Grad der Objektivitit der Darstellung. Vielmehr
besteht fiir eine datengestiitzte Berichterstattung
eine wesentliche Herausforderung darin, die
relevanten und zentralen Indikatoren aus dem
umfangreichen Datenmaterial herauszuarbeiten.
Dies gilt umso mehr, als dass Datensammlungen
und -banken immer auch in der Gefahr stehen,
zu einem »Datenfriedhof« zu werden. Anders
ausgedriickt: Die Sammlung, Aufbereitung und
Pflege der Zahlen diirfen nicht zum Selbstzweck
werden. Vielmehr geht es um Auswertungen und
Analysen, die auf Erkenntnisgewinn, eine empi-
risch fundierte Praxisentwicklung, aber auch auf
die Politikgestaltung auf den unterschiedlichen
Ebenen abzielen sollten.

Zu »Datenfriedhofen« kann es eben auch
kommen, wenn die Potenziale einer breiten Da-
ten- und Wissensgrundlage fiir Praxisentwick-
lung und Qualitétssicherung sowie Politikgestal-
tung nicht erkannt oder zumindest nicht genutzt
werden beziehungsweise nicht umgesetzt werden
konnen. Dieses Problem ist virulent. Es fehlt
vor Ort zum Teil das Wissen dariiber, wie mit
den vorliegenden, mitunter umfassenden Daten
umgegangen werden konnte. Damit bleiben aber
Erkenntnis- und Steuerungspotenziale einer un-
ter Umstdnden unterschdtzten Datenlage vor Ort
ungenutzt. Zum Teil werden diese Moglichkeiten
aber auch aufgrund einer allzu oberflachlichen

Nutzung von Statistiken nicht ausgeschopft.
Dabei fehlt es sicherlich an der Entwicklung von
Interpretations- und Lesehilfen fiir die jeweiligen
Daten. Auch sollten die fachlichen Beziige zu
aktuellen Praxisentwicklungen und zu politi-
schen Debatten besser herausgearbeitet werden.
Es geht also darum, Lesarten fiir die Daten zu
entwickeln, aber im Ubrigen immer auch um
Hinweise auf Fallstricke in den Statistiken.

Um die Potenziale von Statistik fiir Berichter-
stattung und Planung zu nutzen, braucht es aber
Orte, in denen die empirischen Befunde nicht
nur zur Kenntnis genommen werden, sondern
in denen die herausgearbeiteten Ergebnisse und
deren Lesarten an aktuelle politische Diskussi-
onen sowie an Praxis- und Qualitatsentwick-
lungen anschlussfahig sind. Fehlen hingegen
diese Orte einer differenzierten und reflexiven
Auseinandersetzung mit der Statistik, geraten
die aufbereiten Daten besonders leicht in Gefahr,
nur illustrativ genutzt oder gar politisch instru-
mentalisiert zu werden.

Die hier konstatierten ungenutzten Potenzia-
le einer sich in den letzten Jahren grundsitzlich
eher verbessernden Datenlage haben aber auch
etwas — und hierauf verweist bereits der 14.
Kinder- und Jugendbericht - mit einer zum Teil
vollig unzureichenden Personalausstattung in
den Jugenddmtern zu tun sowie mit dem zum
Teil fehlenden Knowhow im Bereich der Jugend-
hilfeplanung und Jugendberichterstattung und
den damit verbundenen Qualititsdefiziten in
den Planungsprozessen (vergleiche Deutscher
Bundestag 2013, Seite 391).

Fiir Planungsprozesse im Bereich der Frii-
hen Hilfen konnen empirische Daten oder auch
statistische Auswertungen wichtige Funktionen
erfiillen. Die Empirie ist fiir ein Monitoring im
Kontext von Bestandsaufnahme und Bedarfs-
feststellung unverzichtbar. Zur Empirie gehoren
die Bildung von Kennzahlen und die Nutzung
von Indikatoren sowie deren Einbettung in eine
kontinuierliche Beobachtung, Beschreibung und

Analyse. Notwendig ist hierfiir ein Set benoétigter
Daten, das regelmaf3ig iiberpriift wird, sowie ein
funktionierendes Datenmanagement. Ferner ist
eine fortlaufende Bewertung der Datenqualitit
mit Blick auf Reliabilitdt (Zuverlassigkeit) und
Validitat (Giiltigkeit) der Zahlen notwendig.

Der Status quo einer Infrastruktur fir Frithe
Hilfen wird tiber die Empirie nicht nur erfasst
und beobachtet, sondern dariiber hinaus kénnen
Schwierigkeiten und Weiterentwicklungsnot-
wendigkeiten sichtbar gemacht werden. Das
heifit, hiertiber konnen Aufgaben- und Problem-
stellungen respektive konkrete Handlungsauftra-
ge herausgearbeitet werden. Bei der anschlief3en-
den Konzept- und Programmentwicklung sowie
der Umsetzung derselben sollten die zum Thema
verfiigbaren Datenanalysen mitberiicksichtigt
werden (siehe Abbildung 1).
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ABBILDUNG 1: Empirische Grundlagen in Planungs- und Entwicklungsprozessen

Empirie umfasst ... Empirie unterstiitzt bei ...

indikatorengestiitzte Dauerbeobachtung I;Z:';t:::;a:;epsrzzl::: :lrb‘tlevvivr:;z::ﬁ]i ; D a S LO g i SC h e IVI 0 d e I I
Frihe Hilfen

Bestandserhebung, Grunddaten,

Hypothesenbildung zum Problem Problem- und Aufgabenstrukturierung

Irritation durch Befunde: Akteure diskutieren Analyse und Kritik zur Konzept- und
die empirischen Grundlagen Programmentwicklung

Umsetzungsplanung, Realisierung und Fortschreibung
« Entscheidungsvorbereitung, Uberarbeitung und Verabschiedung, schrittweise Umsetzung
« Evaluation, Empirie als Fundierung von Kommunikation (Politik und Evaluation)

Quelle: Eigene Darstellung in Anlehnung an Maykus (2006, Seite 50).

Das heifit, fiir Praxis- und Qualititsentwicklung Themenstellungen fiir Praxis- und Qua-
sowie die Politikgestaltung sollte eine hinrei- litdtsentwicklung sowie Politikgestaltung
chende Datengrundlage folgende Funktionen (beispielsweise auch Qualifizierung der
erfiillen: Meinungsbildung beziehungsweise der
1. Bestandsaufnahme (Schaffung einer kon- Bildung von Standpunkten durch empirische
tinuierlichen Datenbasis und Generierung Befunde),
empirischen Wissens) inklusive einer Sicht- 3. Ermoglichung einer strukturierten und ziel-
barmachung von und Sensibilisierung fiir orientierten Diskussion inklusive Zielformu-
Themenstellungen, lierungen fiir Praxis- und Qualitatsentwick-
2. Schaffung eines »Kommunikationsraums« lungsprozesse sowie politische Steuerung.

fir die Entwicklung von Aufgaben- und
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3.1 Was ist ein Logisches Modell
und welchen Zweck erfiillt es?

»Logische Modelle sind praktische und heuristi-
sche Instrumente der Planung, Umsetzung und
Evaluation von Programmen« (Haubrich 2010,
Seite 7). Sie sollen die theoretischen Annah-
men {iber das Zusammenwirken der einzelnen
Programmkomponenten beziehungsweise der
Programmaktivitaten zur Erreichung definierter
Ziele visuell veranschaulichen. Dabei werden

die Programmelemente bei einem einfachen
Logischen Modell in einer linearen Kette mitein-
ander verkniipft (vergleiche Haubrich 2009, Seite
255). Wesentliche Programmelemente sind das
»Konzept«, welches die Grundidee und die Ziele
des Programms veranschaulicht, die konkret
investierten »Inputs« (zum Beispiel finanziel-

le Ressourcen) sowie die erzielten »Outputs«
(Angebote, Leistungen), welche fiir die Ziel-
gruppen (Customers) bereitgestellt werden. Das
Logische Modell verkniipft diese Elemente mit
den angestrebten »Outcomes« (Ergebnissen) und
den ldngerfristigen gesellschaftlichen »Impacts«
(Wirkungen) des Programms, um die Zielerrei-
chung tiberpriitbar zu machen. Der Erfolg bei
der Umsetzung sozialpolitischer Programme ist
zudem stark von - teilweise sehr heterogenen —
»Ausgangs- und Rahmenbedingungen« abhin-
gig; daher werden auch diese Faktoren in einem
Logischen Modell systematisch dargestellt und
beriicksichtigt.

Logische Modelle unterstiitzen also in Form
einer grafischen Darstellung die Konkretisierung
und Explizierung programmimmanenter Ideen
und ihre interne und externe Kommunikation.
Sie dienen als gemeinsame Reflexionsfolie fiir
die beteiligten Stakeholder, um sich iiber Ziele,
notwendige Investitionen sowie zielfithren-
de Aktivitaten zu verstandigen. Sie liefern ein
theoretisches Geriist fiir die Dokumentation und
Evaluation einer Programmimplementierung
und verweisen auf dafiir notwendige Datenbe-

stande. Sie bieten Ansatzpunkte fiir die Analyse
von Hiirden beziehungsweise Schwachstellen
sowohl in der Konzeption als auch bei der Im-
plementierung eines Programms und damit auch
fiir Verbesserungsmaoglichkeiten. Gleichzeitig
kénnen sie auch als Basisstruktur fiir die Be-
richterstattung zur Programmimplementierung
dienen. Eine systematische Berichterstattung
tragt wiederum zur Legitimation notwendiger
Ressourcen bei. Der Anwendungsnutzen von
Logischen Modellen reicht also von innovativer
Praxisentwicklung tiber Begleitforschung und
Evaluation bis hin zur Qualitatsentwicklung und
politisch-strukturellen Verankerung von Pro-
grammen.

In der Regel werden Logische Modelle im
Rahmen eines partizipativen Evaluationskon-
zeptes fir relativ einfache Programme von den
Beteiligten gemeinsam erstellt und angewendet
(vergleiche Haubrich 2009). Das im Folgenden
dargestellte »Logische Modell Frithe Hilfen«
stellt den Versuch einer Ubertragung dieser
Vorgehensweise auf ein komplexes sozialpoliti-
sches Entwicklungsprogramm dar, das vielfaltige
Aktivititsstrange beinhaltet und bundesweit
implementiert wurde und wird. Dabei gilt es,
unterschiedliche Voraussetzungen und Schwer-
punktsetzungen sowohl auf Ebene der Bundes-
lander als auch auf der kommunalen Ebene zu
beriicksichtigen beziehungsweise abbildbar zu
machen. Das Logische Modell Frithe Hilfen soll-
te daher nicht als Anforderungskatalog (miss-)
verstanden werden, vielmehr dient es einer die
Eigenheiten vor Ort aufgreifenden Profilbildung
und Standortbestimmung auf lokaler, iiberregio-
naler sowie auf Bundesebene.

Als Orientierungsrahmen fiir den Aufbau
und die Darstellung des Logischen Modells Frii-
he Hilfen wurde der Programmbaum (vergleiche
Abbildung 2) von »Univation Institut fiir Evalu-
ation Dr. Beywl & Associates GmbH« gewihlt
(vergleiche Bartsch u. a. 2016), da dieser der
Komplexitdt des Programms Frithe Hilfen mit

seinen vielfaltigen Aktivitdten und deren wech-
selseitigen Zusammenhéngen besser gerecht
wird als eine einfache Kaskadendarstellung.

ABBILDUNG 2: Programmbaum nach Univation

Lemmmmmmm-

Outcomes

Nicht-intendierte
Resultate

Outputs

Aktivitaten

Incomes

Quelle: Univation Institut fiir Evaluation Dr. Beywl & Associates GmbH,

Outcomes

Download unter https://www.univation.org/programmbaum (18.04.2024). Grafisch angepasst.

Resultate

Bedingungen
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3.2 Grundelemente des Logischen
Modells Friihe Hilfen

Im Folgenden werden die Elemente des Pro-
grammbaums - mit leichten Abweichungen
zum Programmbaum von Univation — mit
spezifischen Aussagen beziehungsweise Annah-
men zum Programm Friithe Hilfen gefiillt. Es
handelt sich dabei um Paraphrasierungen und
Verdichtungen aus einer Vielzahl von offiziellen
Dokumenten, die dazu veréffentlicht wurden:
Bekanntmachungen des Bundesministeriums fiir
Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ)
(Aktionsprogramm Friihe Hilfen 2006, ver-
gleiche BMFSF] 2006), Forderrichtlinien und
Verwaltungsvereinbarungen (Bundesinitiative
Frithe Hilfen 2012, vergleiche BMFSF] 2012;
Bundesstiftung Frithe Hilfen 2018, vergleiche
BMFSEF] 2017a, 2017b), Gesetzestexte und -be-
griilndungen (Bundeskinderschutzgesetz 2012)
sowie Publikationen des NZFH und dessen Bei-
rats, insbesondere die Begriffsbestimmung Friithe
Hilfen (NZFH 2009) und das darauf aufbauende
Leitbild Frithe Hilfen (NZFH 2014b), der Qua-
lititsrahmen Friithe Hilfen (NZFH 2016b) sowie
die beiden veréftentlichten Berichte zur Bundes-
initiative Frithe Hilfen (NZFH 2014a, 2016a).

Die Aussagen und Wirkannahmen des Logi-
schen Modells Frithe Hilfen wurden zudem in
einem mehrjahrigen Prozess mit Vertreterinnen
und Vertretern aus Praxis, Politik und Forschung
diskutiert und mehrfach iiberarbeitet. Zunéchst
wurde ein Auftaktworkshop zur Vorstellung und
Diskussion unterschiedlicher Ansdtze der Mo-
dellierung eines Programms durchgefiihrt, der
durch Univation vorbereitet und begleitet wurde.
Zur gemeinsamen Konstruktion einer vorlaufi-
gen Arbeitsversion des Logischen Modells Friihe
Hilfen fanden im Anschluss mehrere gemeinsa-
me interne Arbeitssitzungen statt.

Das Ergebnis wurde auf zwei Fachtagen mit
Expertinnen und Experten aus Praxis, Politik
und Wissenschaft vorgestellt und dort intensiv

diskutiert. Die Riickmeldungen der Expertinnen
und Experten wurden gewiirdigt und weitge-
hend in eine Arbeitsversion des Modells fiir

die weiteren Validierungs- und Arbeitsschritte
eingearbeitet. Auf dieser Basis wurde eine erste
Version des kleinrdaumigen Indikatorenmodells
(siehe Kapitel 4) abgeleitet und zunéchst intern
von beiden Projektteams diskutiert.

Als letzter Arbeitsschritt fand eine Diskus-
sion und Weiterentwicklung sowohl des Logi-
schen Modells Frithe Hilfen als auch des darauf
basierenden kleinraumigen Indikatorenmodells
im Rahmen einer projektbezogenen Begleitgrup-
pe von 13 Praxisexpertinnen statt. Die duflerst
hilfreichen Riickmeldungen wurden zur weite-
ren Optimierung sowohl des Logischen Modells
Frithe Hilfen als auch des kleinrdumigen Indika-
torensets vor allem in Bezug auf ihre Anwend-
barkeit in der Praxis genutzt. Nicht zuletzt wurde
das Logische Modell Friithe Hilfen in einer
Arbeitsgruppe mit den Landeskoordinierungs-
stellen Frithe Hilfen vorgestellt und diskutiert.

Das Logische Modell Frithe Hilfen besitzt
damit eine in Fachkreisen bestatigte hohe inhalt-
liche Validitit. Dennoch sei auf zwei wesentliche
Einschriankungen verwiesen: Zum einen stellt
ein Modell zwangsweise eine Verkiirzung und
Vereinfachung dar, die dadurch erreichte Kom-
plexititsreduktion ist ja gerade Sinn der Model-
lierung. Geht man ins Detail, so gibt es sicher an
vielen Stellen noch Liicken und Unklarheiten,
die jedoch bewusst in Kauf genommen werden,
um die Gestalt des Ganzen sichtbar machen
zu konnen. Das Modell erhebt auch nicht den
Anspruch auf Vollstandigkeit, sondern bleibt an
vielen Stellen exemplarisch, um der Gefahr der
Diffusion zu entgehen. Es konnte daher noch
vielfach erweitert und prézisiert werden. Dies
verweist schon auf die zweite Einschrankung:
Sowohl das Programm Friihe Hilfen als auch das
Logische Modell Frithe Hilfen sind nicht statisch
festgeschrieben, sondern permanent in Bewe-
gung und Entwicklung. Das hier vorgestellte

ABBILDUNG 3: Grundschema des Logischen Modells Friihe Hilfen

RESULTATE

Impact

Angebote der Frithen Hilfen leisten einen Beitrag zur Umsetzung der
Kinderrechte (gemaR UN-Kinderr ion) fiir Saugli und
Kleinkinder: Sie sind praventiver altersgruppenbezogener Teil des
Kinderschutzsystems, férdern die altersgerechte Entwicklung der Kinder
und sorgen fiir eine gerechte Teilhabe an Angeboten zur Gesundheits-
vorsorge und Gesundheitsforderung.

\

Angebote der Friihen Hilfen unterstiitzen Miitter und Véter bei der
Wahrnehmung ihrer Elternverantwortung durch passgenaue Informa-
tion, Beratung und Hilfe und leisten damit einen Beitrag zur Reduzierung

Angebote der Friihen Hilfen bilden Briicken zwischen den versaulten
Sozialleistungssystemen und leisten einen Beitrag zum Aufwachsen in
offentlicher Verantwortung durch Forderung einer ressort- und profes-

von Vernachldssigung und Gewalt gegen Sauglinge und Kleinki und
darauf folgende Inter i inund Her aus den Familien.

greifenden Verantwor

' AKTIVITATSBEREICHE

g Z beit

Ziele:
Verantwortungsgemeinschaft im Netzwerk
Durchléssigkeit der Systeme

Netzwerkarbeit

Verbindliche Strukturen der Zusammenarbeit der zustandigen
Leistungstrager und Institutionen in den Friihen Hilfen nach
Paragraf 3 KKG sind aufgebaut und entwickeln sich weiter.
Bestehende lokale Netzwerkstrukturen werden dabei beriicksichtigt.
Das Netzwerk und seine Aktivitdten sind lokal verankert und bekannt.

und

Information, Friiherkennung und Vermittiung

Ziele:
Systematische, niedrigschwellige Zugénge

Informationen fiir Familien

Eltern sowie werdende Miitter und Viter werden iiber Leistungs-
angebote im 6rtlichen Einzugsbereich zur Beratung und Hilfe in Fragen
der Sch haft, Geburt und Entwi des Kindes in den
ersten Lebensjahren informiert (Paragraf 2 Absatz 1 KKG).

(L
Eine Struktur zur intersektoralen Vermittlung von Familien mit erhdhtem

p
Im Einzelfall arbeiten Fachkréfte transp: und
der und mit den Familien.
Die Fachkrafte werden dabei iitzt, eine i prof
nelle Haltung sowie ein gemeinsames Fallverstandnis zu entwickeln.

bei i i i und/oder Ki
gefahrdung
Die Netzwerkakteure haben das Vorgehen bei intensiverem Hilfebedarf
bezi ise A fiir eine Kil ahrdung
abgesprochen.

Fachkréfte werden bei Abklarung einer Kindeswohlgefahrdung fachlich
unterstiitzt und beraten.

Die Uberleitung in weitere Hilfen beziehungsweise die Hinzuziehung
solcher ist konzeptionell abgesichert.

Unterstii darf erleichtert den Zugang von Familien zu geeigne-
ten Unterstiitzungsangeboten.

Instrumente zur systematischen Friiherkennung von psychosozialen
Belastungen sowie zur Gesprachsfiihrung mit Familien unterstiitzen
Fachkrafte bei dieser Aufgabe.

Frithprévention und Friihintervention

Ziele:
Qualititsgesicherte Angebote
Bedarfsgerechte Infrastruktur

Spezifische Angebote fiir Familien

Spezifische Angebote der Friihen Hilfen werden bedarfsgerecht
vorgehalten.

lhre Wirksamkeit ist empirisch tiberpriift.

Die Umsetzung orientiert sich am Leitbild Friihe Hilfen.

Die Angebote werden koordiniert. Die Fachkréfte sind spezifisch
geschult und werden fachlich beraten und unterstiitzt.

Bei Bedarf werden die Angebote durch weitere Hilfen ergénzt.

Infrastruktur zur Unterstiitzung und Hilfe fiir Familien und werdende
Eltern

Es bestehen ausreichend Unterstiitzungs- und Hilfeangebote fiir unter-
schiedliche Zielgruppen: universelle / primarpréventive Angebote fiir
alle Familien, selektive / sekundérpréventive Angebote fiir Familien mit

sozialen Belastungen, indizierte / tertiarpréventive Angebote fiir psycho-

sozial hoch belastete Familien.

Die Infrastruktur und die Angebote werden unter Beteiligung von Eltern
weiterentwickelt.

Friihe Hilfen sind Baustein eines integrierten kommunalen Konzepts zur
(préventiven) Férderung von Kindern, Jugendlichen und Familien.

Querschni tivitat: K le Planung, Steuerung und Qualitatsentwicklung
-
' KONZEPT
Sozialpolitische Diagnosen FRUHE HILFEN Leitziele des sozialpolitischen Programms
Liicken bei der offi tung: Riskante L von el e s Starkung i drderlicher i des A h fiir
augli und Kleinki n in Familien mit psy i Belast " - U augli und Kleinki in (psy ial ) Familien durch
gen werden nur ungeniigend wahrgenommen und bearbeitet. el Vbt ine und ifi Unterstii um allen Kindern
Préventionsdilemma: Sozialer Gradient bei der Inanspruchnahme von zwischen den etablierten ein und g ies A zu ermdgli

Unterstiitzungsangeboten, belastete Familien partizipieren unterdurch-
schnittlich an Versorgung.

ialisierung / Versa der Sozi ] iirden,
fehlende Verweispraxis, geringe Kooperationsmdglichkeiten bei der
Bearbeitung von komplexen Problemlagen.

Sozialleistungssystemen

Starkung sektoreniibergreifender Kooperation und Vernetzung, um
insbesondere vulnerable Familien zu erreichen und sie bedarfsgerecht

bei der Versorgung, Betreuung und Férderung ihrer Sauglinge und Klein-

kinder zu unterstiitzen.

' RAHMENBEDINGUNGEN

Historisch und kulturell geprégte Vorstellungen
von friiher Kindheit und Elternschaft

von Unterstiitzungsangeboten
Zielgruppe if (Personal): angebote
Kooperationsbedingungen der Netzwerkakteure
Anzahl und Qualifikation der Fachkrafte und

freiwillig Engagierten programme

Bundesebene:

Bundesstiftung Friihe Hilfen, Qualifizierungs-

Kontext Income Input Struktur

Rechtlicher Rahmen: UN-Kinderrechtskonvention, Zielgruppe ! (Familien): Kommunale Ebene: Kommunale Ebene:

Gr Biirgerliches Sozial- Lebenslagen von Familien mit S& und i Budget, Lokale Infrastruktur, Verwaltungsstruktur,
ii i Kleinkindern, Verbreitung von psy i L Tréagerstruktur

Préventionsgesetz, Lindergesetze Belastungen, Kenntnis und Inanspruchnahme Landesférderprogramme, Forderrichtlinien zur Landesebene:

Landesverbénde, Landesjugendamter,
Landeskoordinierungsstellen
Bundesebene:

Bundesstiftung Friihe Hilfen, weitere Forder- bénde,

Friihe Hilfen, NZFH

Eui
und Weiteres

Quelle: Eigene Darstellung

Abbildung 3 ist vorne in der Publikation als Plakat (DIN A3) beigefiigt.
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Modell sollte daher in gewissen Abstédnden einer
Revision unterzogen und gegebenenfalls fort-
geschrieben werden. Der hier wiedergegebene
Stand ist eine Momentaufnahme aus dem Jahr
2020, 14 Jahre nach Beginn des bundesweiten
systematischen Auf- und Ausbaus von Frithen
Hilfen.

3.2.1 Konzept

Im Zentrum des sozialpolitischen Programms
zu den Frithen Hilfen (bei Univation: Plan) steht
das Konzept, ein verbindendes und ergidnzendes
Versorgungselement zwischen den etablierten
Sozialleistungssystemen zu schaffen, mit dem
die folgenden Leitziele des sozialpolitischen
Programms erreicht werden sollen (vergleiche
Abbildung 3):
Starkung entwicklungsforderlicher Bedin-
gungen des Aufwachsens fiir Sduglinge und
Kleinkinder in (psychosozial belasteten)
Familien durch allgemeine und spezifische
Unterstiitzungsangebote, um allen Kindern
ein gesundes und gewaltfreies Aufwachsen zu
ermoglichen. Unterstiitzung soll auf der Basis
der bestehenden Angebotsstrukturen geleis-
tet werden. Sofern notwendig und sinnvoll,
sollen diese bedarfsgerecht ausgebaut bezie-
hungsweise durch bislang fehlende Angebote
erganzt werden.
Starkung sektoreniibergreifender Kooperation
und Vernetzung, um insbesondere vulnerable
Familien zu erreichen und sie bedarfsgerecht
bei der Versorgung, Betreuung und Forde-
rung ihrer Sduglinge und Kleinkinder zu
unterstiitzen. Sich anbahnende Problemlagen
und Unterstiitzungsbedarfe von (werdenden)
Eltern konnen oft schon friith erkannt werden,
jedoch nicht immer von den Personen, die
diese auch (ausreichend) bearbeiten konnen.
Vernetzung und Kooperation, insbesondere
zwischen Gesundheitssystem und der Kinder-
und Jugendhilfe, sollen Briicken fiir Familien

und Kinder bauen, dem Préaventionsdilemma
durch aktive Ansprache und Weitervermitt-
lung entgegenwirken und so auch zu einer
gerechteren Teilhabe von Eltern und Kindern
in schwierigen Lebenslagen an den sozialstaat-
lichen Versorgungssystemen beitragen.

Abgeleitet sind die Leitziele des sozialpolitischen
Programms Frithe Hilfen aus drei sozialpoliti-
schen Diagnosen, die auslosend fiir die Ein-
fithrung, Weiterentwicklung und mittlerweile
Verstetigung des Programms Friihe Hilfen wa-
ren: Zunichst wird eine ungeniigende offentliche
Wahrnehmung riskanter Lebenslagen von Saug-
lingen und Kleinkindern (vor allem aus Familien
mit psychosozialen Belastungen) konstatiert,

da diese nur punktuell in den Blick von Institu-
tionen kommen - und wenn, dann zumeist im
Rahmen gesundheitlicher Vorsorgemafinahmen.
Das sogenannte Priaventionsdilemma (vergleiche
Bauer 2005) fithrt aulerdem dazu, dass belastete
Familien unterdurchschnittlich an bestehenden
Préaventions- und Versorgungsstrukturen partizi-
pieren. Hinzu kommt eine zunehmende Spezia-
lisierung und Versaulung der Sozialleistungssys-
teme, aus welcher eingeschrankte Moglichkeiten
der Kooperation insbesondere zwischen dem
Gesundheitssystem und der Kinder- und
Jugendhilfe bei der Bearbeitung komplexer
familidrer Problemlagen resultieren. Dies betriftt
aber auch weitere Sozialsysteme wie Frithforde-
rung, Schwangerschaftsberatung und Frauen-
unterstiitzungseinrichtungen. Zusammengefasst
lasst sich sagen, dass sowohl die Wahrnehmung
als auch die Bearbeitung familidrer Problemla-
gen, die einen erhohten Unterstiitzungsbedarf
signalisieren, im Bereich der frithen Kindheit als
unzureichend angesehen werden. Als ursachlich
werden dafiir sowohl Zugangshiirden aufseiten
der Zielgruppen als auch Hiirden in der sekto-
reniibergreifenden Zusammenarbeit der Hilfe-
systeme sowie fehlende zielgruppenspezifische
Angebote ausgemacht.

3.2.2 Rahmenbedingungen

Der Erfolg eines Programms héngt von einer
Vielzahl von Faktoren ab, die nicht Gegenstand
des Programms selbst sind, sondern die den
gesellschaftlich-institutionellen Rahmen (bei
Univation: Bedingungen) abstecken, in dem das
Programm umgesetzt wird (vergleiche Abbil-
dung 3).

Kontext
Hierzu gehort der Kontext, also die System-
umwelt des Programms, hier verstanden als
die rechtlichen (Gesetzgebung), politischen
(Schwerpunktsetzungen in der Sozialpolitik)
und kulturellen Rahmenbedingungen (beispiels-
weise Erziehungsvorstellungen). In Bezug auf
die Frithen Hilfen sind zunichst auf volkerrecht-
licher Ebene die UN-Kinderrechtskonvention
(Paragraf 19b: Schutz vor Gewaltanwendung,
Misshandlung, Verwahrlosung) sowie auf na-
tionaler Ebene das Grundgesetz der Bundesre-
publik Deutschland (Artikel 6 Absdtze 2 und 3:
Elternverantwortung, staatliches Wachteramt) zu
nennen. Weitere einschldgige Grundlagen und
Ausfithrungen finden sich in den Sozialgesetzbii-
chern, Buch V Gesetzliche Krankenversicherung,
Buch VIII Kinder- und Jugendhilfe und Buch IX
Rehabilitation und Teilhabe von Menschen mit
Behinderungen (vergleiche auch NZFH 2021a),
sowie im Schwangerschafts(konflikt)beratungs-
gesetz (SchKG), dem Bundeskinderschutzgesetz
und dem Kinder- und Jugendstiarkungsgesetz
(vergleiche vor allem das Gesetz zur Koope-
ration und Information im Kinderschutz (KKG),
Paragraf 3) sowie dem Gesetz zur Stiarkung der
Gesundheitsforderung und der Pravention (Pra-
ventionsgesetz — PravG, Paragraf 20: Primére
Pravention und Gesundheitsforderung).
Politische Schwerpunktsetzungen spiegeln
sich im Aktionsprogramm Frithe Hilfen (2006-
2010), in der Bundesinitiative Frithe Hilfen
(2012-2017) und in der Bundesstiftung Friithe

Hilfen (seit 2018) wider. Normative, kulturell
und historisch gepragte Vorstellungen einer
»guten Kindheit« beziehungsweise »guten El-
ternschaft« finden ihren Niederschlag nicht nur
in Gesetzestexten und Programmatiken, sondern
auch in der Wahrnehmung und im Handeln von
Eltern, Freiwilligen und Fachkriften (vergleiche
exemplarisch Reisenauer 2019). Gesellschaftlich
geteilte Normen definieren gleichzeitig auch

die Normabweichung als ein soziales Problem,
welches Handlungsbedarf auslost.

Income

Die Voraussetzungen (Merkmale der Lebensla-
ge, Wissen, Einstellungen, Verhalten, Wiinsche,
Werte und so weiter), die die Mitglieder der
Zielgruppe in das Programm mitbringen, wer-
den als Income beschrieben. Unmittelbare Ziel-
gruppe der Frithen Hilfen sind Eltern (Miitter
und Viter) ab Beginn der Schwangerschaft bis
zum Ende des dritten Lebensjahres des Kindes,
insbesondere bei Vorliegen (multipler) psy-
chosozialer Belastungen. Thre Erziehungs- und
Beziehungskompetenzen sollen gestirkt werden,
um die Entwicklung ihres Kindes angemessen
begleiten und férdern zu kénnen. Im Kontext
der Implementierung der Frithen Hilfen werden
jedoch auch Fachkrifte und freiwillig Engagier-
te als mittelbare Zielgruppen angesehen, deren
fachliche Kompetenzen und strukturelle Koope-
rationsbedingungen verbessert werden sollen,
um Miitter und Viter bedarfsgerecht entlasten
und unterstiitzen zu kdnnen.

Input
Finanzielle, personelle und sonstige Ressour-
cen stellen den Input eines Programms dar. In
Bezug auf die Frithen Hilfen sind hier zum einen
die foderal gegliederten staatlichen Ebenen zu
betrachten:

Auf kommunaler Ebene werden auf der

Basis von Beschliissen, die in der Regel auf

ein Konzept zur lokalen Umsetzung Friither
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Hilfen verweisen, finanzielle Ressourcen
(Bundesmittel, Landesmittel und/oder eigene
Mittel) in den kommunalen Haushalten zur
Verfiigung gestellt. Ebenso steht ein bestimm-
tes Kontingent an Fachkriften und/oder
Freiwilligen fiir die Erbringung der Unter-
stiitzungsleistungen vor Ort zur Verfiigung.
Auf Landesebene werden ebenfalls Mittel
(weitergeleitete Bundesmittel und/oder
eigene Landesmittel) zur Verfiigung gestellt,
die bei Erfillung spezifischer Vorbedingun-
gen, die in einem Landeskonzept niederge-
legt sind, von den Kommunen abgerufen
werden konnen. Auf dieser Ebene liegt auch
die iiberregionale Verantwortung fiir Maf3-
nahmen der Qualifizierung von Fachkriften
und Impulse zur Qualititsentwicklung der
Strukturen.

Auf Bundesebene wurden bis Ende 2017 im
Rahmen von Bundesprogrammen zu Frithen
Hilfen Fordermittel bereitgestellt. Seit dem
01.01.2018 ist mit der Bundesstiftung Friithe
Hilfen eine dauerhaft angelegte Forderstruk-
tur mit gesetzlich festgeschriebenem Forder-
volumen etabliert. Kommunen, die Trager
der offentlichen Jugendhilfe sind, konnen
tiber die Lander gemaf3 der zwischen Bund
und Lindern geschlossenen » Verwaltungs-
vereinbarung Fonds Friihe Hilfen iiber die
Bundesstiftung Frithe Hilfen« Fordermittel
beantragen. Damit gehen von der Bundes-
ebene ebenfalls Impulse zur Struktur- und
Angebotsentwicklung aus.

Nicht vergessen werden sollten wichtige andere,
insbesondere zivilgesellschaftliche Organisa-
tionen und Akteure, die ebenfalls Inputs zur
Umsetzung der Frithen Hilfen leisten (konnen):
Allen voran seien hier die freien Tréager der
Jugendhilfe, insbesondere die Wohlfahrtsver-
binde genannt, welche teilweise eigene Konzepte
finanzieren und implementieren (beispielsweise
Frithe Hilfen in der Caritas), aber auch Stiftun-

gen (beispielsweise Ko-Finanzierung der Durch-
fihrung des NZFH-Projekts »Qualititsdialoge
Frithe Hilfen« mit Mitteln der Auridis gGmbH,
vergleiche NZFH 2021b).

Weitere Inputs, die nicht direkt auf die
Frithen Hilfen zielen, aber Entwicklungen in an-
grenzenden Handlungsfeldern beférdern, sollen
nicht unerwéhnt bleiben. Hier wiren zum einen
Forderungen aus dem Europdischen Sozialfonds
(beispielsweise das Programm »Soziale Stadt«)
zu nennen, aber auch weitere Landes- und Bun-
desprogramme wie beispielsweise die Program-
me »Kita-Plus« und »Mehrgenerationenhéduser«
des BMFSFJ, das Programm »Gesundheitliche
Chancengleichheit« der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklarung (BZgA) oder der
Innovationsfonds des Gemeinsamen Bundesaus-
schusses aus Mitteln der gesetzlichen Kranken-
kassen (GKV) nach § 79a SGB V.

Struktur
Die organisationalen Rahmenbedingungen, die
das Programm tragen und strukturell absi-
chern, werden als Struktur beschrieben. Auch
hier lassen sich bezogen auf die Frithen Hilfen
Strukturen entlang der féderalen wie auch der
zivilgesellschaftlichen Ebenen darstellen:
Auf kommunaler Ebene setzen Friithe Hilfen
auf gewachsenen (und teils sehr unterschied-
lichen) Strukturen sowohl in der 6ffentlichen
Verwaltung (zum Beispiel Sozialreferat,
Allgemeiner Sozialdienst) als auch bei den
freien Tragern der Jugendhilfe als zivilgesell-
schaftlichen Akteuren auf, die in den Jugend-
hilfe- und Sozialausschiissen systematisch
zusammenarbeiten und die vielgestaltige
lokale Infrastruktur fiir Kinder, Jugendliche
und Familien gestalten. Daneben existiert ein
tiberwiegend privatwirtschaftlich, teils jedoch
auch offentlich durch das Gesundheitsamt
organisiertes System der Gesundheitsver-
sorgung, welches ambulante (zum Beispiel
niedergelassene Praxen, Pflegedienste) und

stationdre Dienste und Organisationen (zum
Beispiel Kliniken, sozialpadiatrische Zentren)
umfasst. Zur Unterstiitzung der Implemen-
tierung des Programms Frithe Hilfen in diese
komplexen, wenig aufeinander abgestimmten
Strukturen wurde im Rahmen der Bundes-
programme das Strukturelement »Netz-
werkkoordination« bundesweit gefordert. Es
ist mittlerweile flichendeckend in den Kom-
munen implementiert (vergleiche Kiister u. a.
2015; Kister/Peterle 2023b; Sann u. a. 2022).
Auf der Landesebene agieren iibergeordnete
Strukturen, auf staatlicher Ebene das jewei-
lige Landesjugendamt beziehungsweise die
oberste Landesjugendbehorde (in der Regel
beim zustandigen Landesministerium ange-
siedelt), auf zivilgesellschaftlicher Ebene die
Landesverbédnde der freien Wohlfahrtspflege.
Beide arbeiten teilweise in Landesjugend-
hilfeausschiissen systematisch zusammen,
um die tiberregionalen Versorgungsstruktu-
ren zu gestalten. Daneben gibt es auch hier
offentliche Strukturen im Gesundheitsbereich
(Oberste Landesgesundheitsbehorden, Kran-
kenkassen, Kassenirztliche Vereinigungen).
Auch auf dieser Ebene wurde mit Mitteln des
Bundes das Strukturelement »Landeskoordi-
nierungsstelle« eingerichtet, um die Imple-
mentierung und Qualitdtsentwicklung der
Frithen Hilfen auch in den Landern struktu-
rell zu verankern.

Auf Bundesebene ist das zentrale staatliche
Strukturelement seit 2018 die Bundesstiftung
Frithe Hilfen, angesiedelt im BMFSFJ und
unterstiitzt durch das NZFH. Das NZFH ko-
ordiniert die bundesweiten Programmaktivi-
taten, insbesondere die Qualititsentwicklung
(vergleiche NZFH 2021i), in Kooperation
mit den Lidndern (vergleiche BMFSF] 2017a,
2021). Trager des NZFH ist die Bundeszent-
rale fiir gesundheitliche Aufkldrung (BZgA)
in Kooperation mit dem Deutschen Jugend-
institut e. V. (DJI).

Im Bereich Zivilgesellschaft bestehen auch auf
Bundesebene Gliederungen der Trager der freien
Wohlfahrtspflege, die nicht in jedem Fall sys-
tematisch an der Gestaltung des Feldes Friithe
Hilfen mitwirken (konnen), jedoch die Interes-
sen ihrer Mitglieder gegentiber den staatlichen
Akteuren vertreten. Zudem sind 6ffentliche und
freie Triger der Jugendhilfe in der Arbeitsge-
meinschaft fiir Kinder- und Jugendhilfe (AG])
organisiert. Auf der Gesundheitsseite sind hier
beispielsweise der Gemeinsame Bundesaus-
schuss GBA von Krankenkassen und Kassen-
arztlichen Vereinigungen sowie einschldgige
Arzteverbinde und medizinische Fachgesell-
schaften (zum Beispiel die Deutsche Gesellschaft
tir Kinder- und Jugendmedizin (DGK]) oder die
Deutsche Gesellschaft fiir Sozialpadiatrie und
Jugendmedizin (DGSPJ)) bedeutsam.

3.2.3 Aktivitatsbereiche

Auf der Umsetzungsebene (bei Univation: Um-
setzung) des sozialpolitischen Programms Friihe
Hilfen lassen sich drei zentrale Aktivitdtsberei-
che definieren, die in sich wiederum mehrere
Einzelaktivitaten beinhalten:
Systemiibergreifende Zusammenarbeit
Information, Fritherkennung und Vermitt-
lung
Frithpriavention und Frithintervention
Die Aktivititsbereiche sind dabei nicht als
trennscharfe Tatigkeitsfelder mit abgegrenzten
Outputs und (ausschlieflich) daraus resultieren-
den Ergebnissen zu begreifen. Vielmehr sind die
Uberginge flieend, und es bestehen zahlreiche
Wechselwirkungen zwischen den Bereichen. Auf
der Ebene der Outcomes und Impacts tragen
daher in der Regel mehrere Aktivititen, even-
tuell auch aus unterschiedlichen Bereichen, zur
Zielerreichung des Programms bei, was es er-
heblich erschwert, den Einfluss der Einzelbetrage
im Sinne von kausalen Wirkketten abzubilden,
geschweige denn zu beziffern.
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Quer zu den inhaltlich definierten Akti-
vitdtsbereichen des Programms wurde in das
Logische Modell Friithe Hilfen noch ein Element
der allgemeinen Qualitat des kommunalen und
tiberregionalen fachlichen Handelns eingefiigt,
das sich mit Querschnittsaktivitat: Kommuna-
le Planung, Steuerung, Qualititsentwicklung
beschreiben ldsst (vergleiche NZFH 2016b;
Pabst u. a. 2022; NZFH 2021i). Dieses Element
ist zundchst unspezifisch und in Bezug auf die
Programmatik der Frithen Hilfen inhaltsfrei,
jedoch von hoher Bedeutung fiir eine zielorien-
tierte und moglichst erfolgreiche Umsetzung des
Gesamtprogramms mit seinen unterschiedlichen
Facetten. Hier bietet sich ein Ort fiir Lernprozes-
se, der im besten Falle partizipativ mit den betei-
ligten Einrichtungen und Ressorts sowie mit den
Fachkraften, Freiwilligen und Familien gestaltet
wird (zur Verbreitung von Partizipationsmog-
lichkeiten fiir Eltern in den Frithen Hilfen siehe
Kiister/Peterle 2023a).

Systemiibergreifende Zusammenarbeit
Ziel der Aktivitaten in diesem Bereich ist die
Bildung und Forderung einer Verantwortungs-
gemeinschaft im Netzwerk sowie die Erhohung
der Durchldssigkeit der Systeme in Bezug auf die
Schaffung guter lokaler Bedingungen des Auf-
wachsens. Der Aktivititsbereich untergliedert sich
in drei Saulen, denen sich entsprechende Detail-
ziele zuordnen lassen (vergleiche Abbildung 4):
Netzwerkarbeit
Interprofessionelle Kooperation und Verstéin-
digung
Uberginge bei erzieherischem Bedarf und/
oder Kindeswohlgefdahrdung

Unter der Sdule Netzwerkarbeit werden hier
verschiedenste grundlegende Prozesse der
fallunabhangigen Kommunikation und Koope-
ration auf der Ebene von lokalen Organisationen
und Diensten aus unterschiedlichen Handlungs-
feldern verstanden (6ffentliche und freie Trager

der Kinder- und Jugendhilfe; stationare und
ambulante Einrichtungen und Akteure aus dem
Gesundheitswesen; weitere Einrichtungen und
Akteure aus Frithforderung, Schwangerschafts-
beratung, Frauenunterstiitzungseinrichtungen,
Migrationsdiensten, gegebenenfalls Schulen,
Polizei, Familiengerichten und so weiter).
Detailziele fiir diesen Bereich sind:
Verbindliche Strukturen der Zusammenarbeit
der zustdandigen Leistungstrager und Institu-
tionen in den Frithen Hilfen nach Paragraf
3 KKG sind aufgebaut und entwickeln sich
weiter.
Bestehende lokale Netzwerkstrukturen wer-
den dabei beriicksichtigt. Das Netzwerk und
seine Aktivitaten sind lokal verankert und
bekannt.

Im Gegensatz dazu stehen in der Sdule Interpro-
fessionelle Kooperation und Verstindigung die
fallbezogene Kommunikation und Kooperation
von Fachkriften aus den genannten Einrichtun-
gen und Diensten im Mittelpunkt. Detailziele fiir
diesen Bereich sind:

Im Einzelfall arbeiten Fachkrifte transparent

und abgestimmt miteinander und mit den

Familien.

Die Fachkrifte werden dabei unterstiitzt, eine

gemeinsame professionelle Haltung sowie ein

gemeinsames Fallverstdndnis zu entwickeln.

Neben diesen beiden Sdulen - und letztlich auch
quer zu allen anderen Aktivititen — beschreibt
die dritte Saule Uberginge bei erzieherischem
Bedarf und/oder Kindeswohlgefihrdung die
Notwendigkeit, sich in der multiprofessionellen
und ressortiibergreifenden Zusammenarbeit
fallunabhédngig und falliibergreifend dariiber

zu verstindigen, wie vorgegangen werden soll,
wenn die eigenen Kompetenzen und Moglich-
keiten nicht (mehr) ausreichen, um die Proble-
me in der Familie zu bearbeiten. Dies betriftt vor
allem das Wahrnehmen von und Handeln bei

Anbhaltspunkten fiir eine Kindeswohlgefihrdung,
triftt jedoch auch auf Situationen zu, in denen
weitere ergianzende Hilfen aus anderen Leis-
tungssystemen sinnvoll erscheinen.
Detailziele fiir diesen Bereich sind:
Die Netzwerkakteure haben das Vorgehen bei
erzieherischem Bedarf beziehungsweise An-
haltspunkten fiir eine Kindeswohlgefdhrdung
abgesprochen.
Fachkrifte werden bei Abklarung einer Kin-
deswohlgefihrdung fachlich unterstiitzt und
beraten.
Die Uberleitung in weitere Hilfen bezie-
hungsweise die Hinzuziehung solcher ist
konzeptionell abgesichert.

Die Verortung dieses Aspekts als eigene Saule
innerhalb des Aktivitatsbereichs Systemiiber-
greifende Zusammenarbeit war in den Validie-
rungsrunden mit den Expertinnen und Experten
umstritten, da diese Anforderung auch in den
beiden anderen Aktivititsbereichen von hoher
Relevanz ist. Dennoch wurde diese Darstellung
in der vorliegenden Version des Logischen Mo-
dells Frithe Hilfen beibehalten, da nicht zuletzt
der Gesetzgeber diese Zuordnung in den Absit-
zen 1 und 3 des Paragraf 3 KKG vorgenommen
hat. In Paragraf 3 Absatz 1 KKG heifit es:

»In den Lindern werden insbesondere im Be-
reich Friiher Hilfen fldchendeckend verbindliche
Strukturen der Zusammenarbeit der zustindigen
Leistungstrdager und Institutionen im Kinderschutz
mit dem Ziel aufgebaut und weiterentwickelt,
sich gegenseitig iiber das jeweilige Angebots- und
Aufgabenspektrum zu informieren, strukturelle
Fragen der Angebotsgestaltung und -entwicklung
zu kldren sowie Verfahren im Kinderschutz auf-
einander abzustimmen. In Paragraf 3 Absatz 3
KKG heifit es: »Die Beteiligten sollen die Grund-
sdtze fiir eine verbindliche Zusammenarbeit in
Vereinbarungen festlegen (...).«

Information, Fritherkennung und Vermittlung
Dieser Aktivitatsbereich hat sich erst im Ver-
lauf der Umsetzung der Bundesinitiative Frithe
Hilfen als eigenstdandiges Betatigungsfeld entwi-
ckelt. Urspriinglich war die Vermittlungsarbeit
als impliziter Bestandteil der Netzwerkarbeit
angesehen worden, jedoch wurde im Verlauf der
Implementierung des Programms Frithe Hilfen
erkannt, dass eine systematischere Vorgehens-
weise erfolgversprechender sein konnte. Entspre-
chende Impulse kamen insbesondere aus dem
Bereich der stationdren Geburtshilfe (vergleiche
Pawils u. a. 2011) und wurden mittlerweile vie-
lerorts aufgegriffen (vergleiche Fisch u. a. 2016;
Scharmanski/Renner 2019; Schmenger u. a.
2020). Ubergeordnetes Ziel dieses Aktivititsbe-
reichs ist die Ermdglichung von systematischen,
niedrigschwelligen Zugédngen zu bestehenden
Unterstiitzungs- und Hilfeangeboten.
Der Aktivititsbereich besteht aus zwei Siulen,
denen sich entsprechende Detailziele zuordnen
lassen (vergleiche Abbildung 5):

Informationen fiir Familien

Vermittlungsstruktur (Lotsensysteme)

In der ersten Sdule Informationen fiir Familien
geht es um Aufklarung sowie die Unterstiitzung
der Eigeninitiative von (werdenden) Miittern
und Vitern mit Sduglingen und Kleinkindern bei
der Suche nach geeigneten Unterstiitzungsmog-
lichkeiten. Dies hat der Gesetzgeber in Paragraf
2 Absatz 1 KKG ausdriicklich als Aufgabe der
offentlichen Tréger der Jugendhilfe, jedoch nicht
zwingend als Bestandteil der Frithen Hilfen
formuliert. Konzeptionell ist diese Anbindung
jedoch durchaus als »erste Stufe« von univer-
seller Privention im Ubergang zur Elternschaft
sinnvoll. Diese gesetzliche Normierung wirkte
sich auf die Angebotsentwicklung in den Kom-
munen aus, was an der Zunahme von Infor-
mationsschreiben und sogenannten Willkom-
mensbesuchen abzulesen ist (vergleiche Sann

u. a. 2022; zu Willkommensbesuchen allgemein
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vergleiche Frese/Giinther 2013; Froncek/Braun

2019; Schmitz/Koller/Engels 2023).

Detailziel in diesem Bereich ist:
Eltern sowie werdende Miitter und Viter
werden {iber Leistungsangebote im 6rtlichen
Einzugsbereich zur Beratung und Hilfe in
Fragen der Schwangerschaft, Geburt und Ent-
wicklung des Kindes in den ersten Lebensjah-
ren informiert (Paragraf 2 Absatz 1 KKG).

Die zweite Sdule Vermittlungsstruktur (Lotsen-
systeme) beschreibt systematische, in die jewei-
ligen Strukturen konzeptionell und strukturell
eingebettete Ansitze zur Fritherkennung von
psychosozialen Belastungen respektive erhoh-
ten Unterstiitzungsbedarfen von Miittern und
Vitern, zur diskriminierungsfreien Ansprache
eben dieser sowie zur Vermittlung bei Bedarf in
lokale Unterstiitzungs- und Hilfeangebote. Diese
Téatigkeiten werden in der Regel von dafiir geeig-
neten beziehungsweise qualifizierten Fachkraf-
ten ausgeiibt.
Detailziele in diesem Bereich sind:
Eine Struktur zur intersektoralen Vermittlung
von Familien mit erh6htem Unterstiitzungs-
bedarf erleichtert den Zugang von Familien
zu geeigneten Unterstiitzungsangeboten.
Instrumente zur systematischen Fritherken-
nung von psychosozialen Belastungen sowie
zur Gesprachsfithrung mit Familien unter-
stiitzen Fachkrifte bei dieser Aufgabe.

Frithpravention und Friihintervention
Ubergeordnetes Ziel der Aktivititen in diesem
Bereich ist der Auf- und Ausbau von qualitats-
gesicherten Angeboten, die Teil einer bedarfs-
gerechten Infrastruktur sind. Dieser Aktivitats-
bereich besteht ebenfalls aus zwei Saulen, denen
sich entsprechende Detailziele zuordnen lassen
(vergleiche Abbildung 6):

Spezifische Angebote Friithe Hilfen

Infrastruktur zur Unterstiitzung und Hilfe fiir

Familien und werdende Eltern.

Die erste Sdule Spezifische Angebote Friihe
Hilfen umfasst vor allem die Implementierung,
die qualitative Weiterentwicklung und den quan-
titativen Ausbau von ergénzenden praventiven
Unterstiitzungs- und Hilfeangeboten, die geeignet
sind, Familien zu erreichen, die bislang nur wenig
an den bestehenden Angeboten partizipierten.
Derzeit werden mit Mitteln der Bundesstiftung
Frithe Hilfen vor allem aufsuchende gesundheits-
orientierte Unterstiitzungsangebote von spezifisch
qualifizierten Gesundheitsfachkriften gefordert,
zu einem kleineren Anteil auch der Einsatz von
Freiwilligen zur Entlastung und alltagspraktischen
Unterstiitzung von Familien (vergleiche NZFH
2016a). Seit geraumer Zeit sind jedoch hartna-
ckige Restriktionen aufgrund eines eklatanten
Fachkriftemangels bei Familienhebammen und
Familien-, Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
gerinnen und -pflegern zu beobachten (vergleiche
Sann u. a. 2022, Seite 106 f.; Ulrich u. a. 2023),
sodass es neuer Ansitze bediirfen wird, um
tatsdchlich eine gute Versorgung der Familien zu
ermoglichen.
Detailziele in diesem Bereich sind:

Spezifische Angebote der Frithen Hilfen wer-

den bedarfsgerecht vorgehalten.

Thre Wirksamkeit ist empirisch tiberpriift

(oder wurde bereits an anderer Stelle nachge-

wiesen).

Die Umsetzung orientiert sich am Leitbild

Friithe Hilfen.

Die Angebote werden koordiniert. Die Fach-

krafte sind spezifisch geschult und werden

fachlich beraten und unterstiitzt.

Bei Bedarf werden die Angebote durch weite-

re Hilfen erganzt.

Die zweite Sdule Infrastruktur zur Unterstiit-
zung und Hilfe fiir Familien und werdende
Eltern bettet die spezifischen Angebote der
Frithen Hilfen in ein groferes System ein und
verweist auf die Notwendigkeit, unterschiedliche
Leistungsbereiche entlang der Bedarfslagen der

Familien sowie entlang der Entwicklungsphasen
der Kinder planerisch zu verzahnen. Bekannte
Beispiele fiir die Entwicklung solcher integrierten
kommunalen Konzepte sind die »Préaventions-
ketten« der Landesinitiative »kinderstark - NRW
schafft Chancen« in Nordrhein-Westfalen und im
Programm »Praventionsketten Niedersachsen:
Gesund aufwachsen fiir alle Kinder!« sowie das
Programm »Lernen vor Ort« vom Bundesminis-
teriums fiir Bildung und Forschung (BMBF) in
Kooperation mit deutschen Stiftungen.
Detailziele in diesem Bereich sind:
Es bestehen ausreichend Unterstiitzungs- und
Hilfeangebote fiir unterschiedliche Zielgrup-
pen: universelle/primirpraventive Angebote
fiir alle Familien, selektive/sekundarpraventi-
ve Angebote fiir Familien mit sozialen Belas-
tungen, indizierte/tertidrpraventive Angebote
fiir psychosozial hoch belastete Familien.
Die Infrastruktur und die Angebote werden
unter Beteiligung von Eltern weiterentwi-
ckelt.
Frithe Hilfen sind Baustein eines integrierten
kommunalen Konzepts zur (praventiven)
Forderung von Kindern, Jugendlichen und
Familien.

Querschnittaktivitat: Kommunale Planung,
Steuerung und Qualitatsentwicklung

Alle Aktivitaten in den drei Umsetzungsberei-
chen werden im besten Falle von Aktivititen im
Rahmen der kommunalen Steuerung, Planung
und Qualitatssicherung flankiert. Diese entspre-
chen im Prinzip dem bekannten Qualitatsent-
wicklungs-Zyklus von » Analyse-Planung-Um-
setzung-Dokumentation-Evaluation« (vergleiche
BZgA 1999; Kurz/Kubek 2015) und kénnen fiir
die einzelnen Umsetzungsbereiche spezifisch
ausgearbeitet werden (zum Stand der Qualitéts-
entwicklung in den Frithen Hilfen vergleiche
Pabst u. a. 2022).

Stufen des Qualitatsentwicklungs-Zyklus:
Ein Konzept fiir den Aktivitdtsbereich wird
von den beteiligten Akteuren gemeinsam
entwickelt und schriftlich fixiert. Es enthalt
konkrete Entwicklungsziele.
Es wird eine Analyse durchgefiihrt, um den
Ist-Stand im Aktivitdtsbereich zu dokumen-
tieren und mit den Zielen abzugleichen.
Auf Basis des Ist-Soll-Vergleichs werden kon-
krete Mafinahmen geplant und umgesetzt.
Die Aktivitaten zur Umsetzung der Mafinah-
men sowie ihre Ergebnisse werden dokumen-
tiert.
Der Erfolg der Mafinahmen wird evaluiert,
und die Probleme bei der Umsetzung be-
ziehungsweise Zielerreichung werden gege-
benenfalls von den Beteiligten gemeinsam
reflektiert.
Als Ergebnis der Evaluation und Reflexion
werden gegebenenfalls die Mainahmen und/
oder die Ziele realistisch angepasst.

3.2.4 Resultate und Zielerreichung

Die jeweils umgesetzten Aktivitdten in den drei
beschriebenen Aktivitatsbereichen »System-
tibergreifende Zusammenarbeit«, »Information,
Fritherkennung und Vermittlung« und »Friih-
pravention und Frithintervention« fithren zu
jeweils spezifischen Resultaten, mit denen die
Ziele des Programms erreicht werden sollen:
Outputs sind zéhlbare Leistungen und Produkte,
die auf weitergehende Outcomes verweisen, mit
denen die intendierten Wirkungen beschrieben
werden konnen. Gegebenenfalls lassen sich aber
auch nicht-intendierte Resultate feststellen, die
im Konzept nicht vorgesehen sind, aber trotz-
dem auftreten konnen. Gemeinsam leisten die
realisierten Outcomes iiber eine lingere Zeit-
spanne gesehen auch Beitrdge zur nachhaltigen
Verianderung der gesellschaftlichen Situation
von Kindern und Familien. Diese werden als
Impacts bezeichnet. Eine Verbesserung ihrer
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Lebenslage ist jedoch nicht allein durch die
Implementierung von Programmen herbeifiihr-
bar, sondern von vielfaltigen weiteren externen
Faktoren abhéngig, wie beispielsweise der wirt-
schaftlichen Entwicklung der Bundesrepublik
Deutschland, die wiederum von Entwicklungen
in der Europdischen Union und von weltweiten
Entwicklungen abhéngig ist.

Im Folgenden sollen innerhalb der drei Akti-
vitatsbereiche exemplarisch spezifische Outputs
und mit diesen Outputs angezielte spezifische
Outcomes fiir jede Saule kurz vorgestellt werden.
Die Outcomes wiederum leisten Beitrage zur
Erreichung der Detailziele in der betreffenden
Sdule, welche Teilmengen und Konkretisierun-
gen der Gibergeordneten Ziele fiir den gesamten
Aktivititsbereich darstellen. Eine monokausale
Zuordnung von Outputs zur Zielerreichung ist,
wie bereits ausgefiithrt, nicht immer méglich und
auch nicht in jedem Fall sinnvoll: Ein Output
kann zur Erreichung mehrerer Ziele beitragen,
umgekehrt konnen auch mehrere verschiedene
Outputs zur Erreichung desselben Ziels bei-
tragen (weitere Outputs und Outcomes zu den
Aktivitatsbereichen sowie daraus abgeleitete
Indikatoren finden sich im Kapitel 4.7 und in
den Abbildungen 4, 5 und 6).

Systemiibergreifende Zusammenarbeit
Netzwerkarbeit

Ein sehr spezifischer Output fiir diesen Bereich
ist die Einrichtung einer kommunalen Koordi-
nierungsstelle fiir das Netzwerk Frithe Hilfen:
»Eine Netzwerkkoordination ist eingesetzt, ange-
messen personell ausgestattet und qualifiziert.«
Das Aufgabenspektrum fiir Netzwerkkoordinie-
rende wurde vom NZFH in Zusammenarbeit mit
Expertinnen und Experten aus der kommunalen
Praxis im »Kompetenzprofil Netzwerkkoordi-
natorinnen und Netzwerkkoordinatoren Friihe
Hilfen« beschrieben (vergleiche Hoffmann u. a.
2013). Ebenso wurde ein systemisch orientiertes
Schulungsmodul (vergleiche Ochs u. a. 2017)

entwickelt und evaluiert (vergleiche Schott/Nie-
stroj 2017). Daten zur personellen Ausstattung
der Netzwerkkoordinierungsstellen wurden
bereits mehrfach im Rahmen der bundesweiten
Kommunalbefragungen des NZFH zum Struk-
turaufbau Frither Hilfen erhoben und berichtet
(vergleiche Kiister u. a. 2015; Sann u. a. 2022;
Kiister/Peterle 2023b). Die Einrichtung einer
Netzwerkkoordinierungsstelle wird als zentrale
strukturelle Voraussetzung und Ressource zur
Planung, Durchfithrung und Dokumentation
aller weiteren Netzwerkaktivititen angesehen
(vergleiche Sann 2010). Sie leistet daher einen
Beitrag zu allen drei Outcomes in dieser Saule,
etwa zu diesem: »Netzwerkakteure sind falliiber-
greifend vernetzt und tauschen sich regelmaflig
falliibergreifend aus.«

Interprofessionelle Kooperation und Verstan-
digung

Ein spezifischer Output fiir diese Saule ist die
Durchfithrung von interprofessionell ausgerich-
teten Veranstaltungen, wie beispielsweise Inter-
professionelle Qualitatszirkel IQZ (vergleiche
https://www.fruehehilfen.de/qualitaetsentwick-
lung-fruehe-hilfen/kooperationen-in-den-frue-
hen-hilfen/interprofessionelle-qualitaetszirkel/):
»Interprofessionelle Veranstaltungen, wie
beispielsweise Qualititszirkel, Fallkonferenzen
und/oder interdisziplindre Fortbildungen, finden
statt und werden von Fachkriften aus unter-
schiedlichen Handlungsfeldern und Diszipli-
nen genutzt.« In diesen Veranstaltungen sollen
Fachkrifte ganz unterschiedlicher Professionen
Gelegenheit erhalten, sich anhand eines kon-
kreten Falls iiber ihr jeweiliges Fallverstandnis
und ihre jeweiligen Handlungsoptionen auszu-
tauschen. Die IQZ wurden im Rahmen eines
Modellversuchs in Baden-Wiirttemberg bereits
positiv evaluiert (vergleiche Siebolds u. a. 2016).
Dieser Austausch soll zur Erreichung des folgen-
den Outcomes beitragen: »Fachkrifte konnen
ihre eigenen Kompetenzen und Zustandigkeiten

ABBILDUNG 4: Aktivitatsbereich »SystemuUbergreifende Zusammenarbeit«
im Logischen Modell Friihe Hilfen

~
' Netzwerkarbeit

Detailziele

Verbindliche Strukturen der Zusammenarbeit der
zustandigen Leistungstréger und Institutionen in
den Frithen Hilfen nach Paragraf 3 KKG sind auf-
gebaut und entwickeln sich weiter. Bestehende
lokale Netzwerkstrukturen werden dabei beriick-
sichtigt.

Das Netzwerk und seine Aktivitaten sind lokal
verankert und bekannt.

Resultate

Output
* Ein Konzept fiir das Netzwerk liegt vor. Es baut
auf bestehenden Strukturen auf.

* Kommunale Beschliisse sichern das Netzwerk
finanziell und strukturell ab.

* Eine Netzwerkkoordination ist eingesetzt,
angemessen personell ausgestattet und
qualifiziert.

* Die Netzwerkkoordination unterstiitzt
kontinuierlich Vernetzung und Austausch der
relevanten Akteure vor Ort.

¢ Esfinden regelméBig Netzwerktreffen und/
oder thematische Arbeitsgruppen statt.

e Zentrale Akteure aus allen relevanten
Bereichen nehmen regelméRig an den
Netzwerktreffen teil.

 Das Netzwerk wird durch Offentlichkeitsarbeit
bei unterschiedlichen Adressaten (Politik,
Fachkrafte, Familien) bekannt gemacht.

Outcome

* Netzwerkakteure sind falliibergreifend
vernetzt und tauschen sich regelméRig
falliibergreifend aus.

* Fachkréfte kennen einander, ihre jeweiligen
Aufgaben, Arbeitsweisen und Handlungs-
logiken sowie Angebote fiir Familien im
Sozialraum.

¢ Politische Entscheidungstréger, Fachkrafte
und Bevélkerung sind informiert iber Aktivita-
ten und Angebote im Netzwerk Friihe Hilfen.

S J

' Interprofessionelle
Kooperation und

Verstandigung

Detailziele

Im Einzelfall arbeiten Fachkréfte transparent und
abgestimmt miteinander und mit den Familien.
Die Fachkréfte werden dabei unterstiitzt, eine
gemeinsame professionelle Haltung sowie ein
gemeinsames Fallverstédndnis zu entwickeln.

Resultate

Output
* Die interdisziplindre Zusammenarbeit wird
durch Arbeitshilfen unterstiitzt.

¢ Fachkréfte haben Verfahren/Methoden zur

Entwicklung eines gemeinsamen Fallversténd-

nisses erarbeitet und wenden sie an.

« Interprofessionelle Veranstaltungen, wie bei-
spielsweise Qualitétszirkel, Fallkonferenzen
und/oder interdisziplindre Fortbildungen,
finden statt und werden von Fachkréften aus
unterschiedlichen Handlungsfeldern und
Disziplinen genutzt.

QOutcome

¢ Fachkréfte stimmen sich in der multiprofes-
sionellen Fallarbeit unter Beachtung daten-
schutzrechtlicher Regelungen untereinander
ab und machen dies gegeniiber den Familien
transparent.

¢ Fachkréfte haben eine gemeinsame professio-

nelle Haltung entwickelt, welche die Bediirf-
nisse der Kinder und Eltern in den Mittelpunkt
der multiprofessionellen Arbeit mit den
Familien stellt.

* Fachkréfte konnen ihre eigenen Kompetenzen
und Zustandigkeiten sowie deren Grenzen
benennen. Sie kennen die Kompetenzen und
Zusténdigkeiten anderer Professionen sowie
deren Grenzen.

&

/

N
' Uberginge bei intensiverem
Hilfebedarf und/oder

.

Kindeswohlgefahrdung

Detailziele

Die Netzwerkakteure haben das Vorgehen bei
intensiverem Hilfebedarf beziehungsweise
Anhaltspunkten fiir eine Kindeswohlgefahrdung
abgesprochen.

Fachkrafte werden bei Abklarung einer Kindes-
wohlgefahrdung fachlich unterstiitzt und beraten.
Die Uberleitung in weitere Hilfen beziehungs-
weise die Hinzuziehung solcher ist konzeptionell
abgesichert.

Resultate
Output

Die Akteure des Netzwerks haben ein
Verfahren zum Vorgehen bei Hinweisen auf
Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgefdhrdung
erarbeitet.

Das Verfahren ist den Fachkréften in den be-
teiligten Diensten und Einrichtungen bekannt.

Die Tréger der beteiligten Dienste und Ein-
richtungen wirken bei ihren Mitarbeitenden
darauf hin, dass sie im Bedarfsfall Beratungen
nach Paragraf 8b SGB VIl beziehungsweise
Paragraf 4 KKG in Anspruch nehmen.

Es gibt Intervision, Teamsupervision und/oder
ein Beratungsangebot nach Paragraf 8b SGB
VIl beziehungsweise § 4 KKG zur Unterstiit-
zung von Fachkréften bei Anzeichen fiir eine
Kindeswohlgefahrdung.

Es gibt ein Konzept, wie bei spezifischem
Bedarf, der durch die Frithen Hilfen (allein)
nicht gedeckt werden kann, geeignete Hilfen
hinzugezogen beziehungsweise Familien an
diese weitergeleitet werden kdnnen.

Outcome

Eine mdgliche Kindeswohlgefahrdung wird
friihzeitig wahrgenommen und unter
Beachtung datenschutzrechtlicher
Regelungen kommuniziert.

Fachkréfte haben Handlungssicherheit beziig-
lich des Vorgehens bei Anhaltspunkten fiir
eine Kindeswohlgefahrdung. Sie kennen die
fachlichen Beratungsangebote und nehmen
sie bei Bedarf in Anspruch.

Fachkrafte erkennen erzieherische Hilfe-
bedarfe, die {iber ihre Mdglichkeiten im Rah-
men der Friihen Hilfe hinausgehen, und moti-
vieren Familien zur Inanspruchnahme

von weiteren Hilfen.

( Querschnittsaktivitat: Kommunale Planung, Steuerung und Qualitatsentwicklung )

Quelle: Eigene Darstellung

Abbildung 4 ist hinten in der Publikation als Ausdruck (DIN A4) beigefiigt.
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ABBILDUNG 5: Aktivitatsbereich »Information, Friherkennung und Vermittlung«

im Logischen Modell Friihe Hilfen

' Informationen fir Familien

Detailziele

Eltern sowie werdende Miitter und Véter werden iiber Leistungsange-
bote im drtlichen Einzugsbereich zur Beratung und Hilfe in Fragen der
Schwangerschaft, Geburt und Entwicklung des Kindes in den ersten

Lebensjahren informiert (Paragraf 2 Absatz 1 KKG).

Resultate
Output

Alle Eltern sowie werdende Miitter und Véter erhalten Informationen
und Rat zu Themen rund um Schwangerschaft, Geburt und Entwick-
lung des Kindes in den ersten Lebensjahren sowie zu Unterstiitzungs-
angeboten im Sozialraum.

Barrierefreie und zielgruppengerechte Informationsmaterialien stehen
zur Verfiigung und werden gezielt verbreitet.

QOutcome

Eltern fiihlen sich ausreichend in Fragen der Schwangerschaft,
Geburt und Entwicklung des Kindes in den ersten Lebensjahren
informiert.

Eltern kennen Unterstiitzungsangebote im Sozialraum und/oder die
Anlauf- und Vermittlungsstelle und nutzen sie bei Bedarf.

' Vermittlungsstruktur (Lotsensysteme)

Detailziele

Eine Struktur zur intersektoralen Vermittlung von Familien mit erhohtem
Unterstiitzungsbedarf erleichtert den Zugang von Familien zu geeigneten
Unterstiitzungsangeboten.

Instrumente zur systematischen Friiherkennung von psychosozialen
Belastungen sowie zur Gespréachsfiihrung mit Familien unterstiitzen
Fachkréfte bei dieser Aufgabe.

Resultate

Output

* Eine Struktur zur Angebotsvermittiung zwischen Geburtskliniken,
Kinderkliniken und/oder niedergelassenen Praxen (Gynakologie, Pad-
iatrie, hausérztliche Versorgung) und den Friihen Hilfen sowie weite-
ren Unterstiitzungssystemen ist eingerichtet.

* Instrumente zur Friiherkennung von Belastungen (»Anhaltshdgen«)
liegen vor und werden sektoreniibergreifend eingesetzt. Fachkréfte
sind im Umgang damit sowie in der Gesprachsfiihrung mit Familien
geschult.

* Eine Kontakt- und Vermittlungsstelle fiir Fachkréfte ist eingerichtet fiir

besondere Bedarfe, weiterfiihrende Angebote und Uberleitungen in
andere Hilfesysteme.

Outcome

* Fachkréfte nehmen Familien mit erhdhtem Unterstiitzungsbedarf
systematisch wahr, sprechen sie an und informieren bei Bedarf tiber
Unterstiitzungsangebote.

* Fachkrifte iberweisen/vermitteln systemiibergreifend Familien in
Unterstiitzungsangebote der Friihen Hilfen beziehungsweise an eine
Vermittlungsstelle. Bei Bedarf werden Familien auch in andere Hilfe-
systeme (zum Beispiel Friihférderung, Jobcenter) vermittelt.

* Fachkréfte kennen und nutzen die Kontakt- und Vermittlungsstelle
Friihe Hilfen.

( Querschnittsaktivitat: Kommunale Planung, Steuerung und Qualitatsentwicklung )

Quelle: Eigene Darstellung

Abbildung 5 ist hinten in der Publikation als Ausdruck (DIN A4) beigefiigt.

ABBILDUNG 6: Aktivitatsbereich »Friihpravention und Frihintervention«
im Logischen Modell Friihe Hilfen

' Spezifische Angebote Friihe Hilfen

Detailziele

Spezifische Angebote der Friihen Hilfen werden bedarfsgerecht
vorgehalten.

lhre Wirksamkeit ist empirisch tiberpriift.
Die Umsetzung orientiert sich am Leitbild Friihe Hilfen.

Die Angebote werden koordiniert. Die Fachkréfte sind spezifisch geschult
und werden fachlich beraten und unterstiitzt.

Bei Bedarf werden die Angebote durch weitere Hilfen ergénzt.

Resultate
Qutput

Familien mit erhdhtem Unterstiitzungsbedarf erhalten zeitnah ein
spezifisches Angebot der Friihen Hilfen, wie beispielsweise eine

Gesundheitsorientierte Familienbegleitung durch Fachkréfte oder
alltagspraktische Unterstiitzung durch Freiwillige.

In den spezifischen Angeboten der Friihen Hilfen mit Einsatz von
Fachkraften werden qualitdtsgesicherte Interventionen angewendet.

Die eingesetzten Fachkréfte Friihe Hilfen sind gem&R den Kompetenz-
profilen des NZFH geschult.

Es gibt Fachdienste zur Koordinierung, Beratung und Unterstiitzung
von Fachkréften beziehungsweise Freiwilligen, die in den Friihen
Hilfen tatig sind.

Das spezifische Angebot der Friihen Hilfe wird im Einzelfall bedarfs-
gerecht erganzt, zum Beispiel durch eine ambulante Erziehungshilfe,
Erziehungsberatung oder Friihférderung.

Outcome

Ausrichtung und Umsetzung des jeweiligen spezifischen Angebots
orientieren sich am Leitbild Friihe Hilfen: Wertsch&tzung, Ressourcen-
orientierung und Partizipation prégen die Haltung der Fachkréfte
gegeniiber den Eltern.

Eltern fiihlen sich bedarfsgerecht unterstiitzt bei der Versorgung ihres
Séuglings beziehungsweise Kleinkinds.

Eltern haben Kompetenzen entwickelt, um die Entwicklung und
Gesundheit ihres Kindes zu fordern.

J

' Infrastruktur zur Unterstiitzung und Hilfe

far Familien und werdende Eltern

Detailziele

Es bestehen ausreichend Unterstiitzungs- und Hilfeangebote fiir unter-
schiedliche Zielgruppen: universelle/primédrpraventive Angebote fiir alle
Familien, selektive/sekundérpréaventive Angebote fiir Familien mit sozia-

len Belastungen, indizierte/tertidrpréventive Angebote fiir psychosozial
hoch belastete Familien.

Die Infrastruktur und die Angebote werden unter Beteiligung von Eltern
weiterentwickelt.

Friihe Hilfen sind Baustein eines integrierten kommunalen Konzepts zur
(préventiven) Férderung von Kindern, Jugendlichen und Familien.

Resultate

Output
» Sozialraumorientierte Angebote und/oder Angebote der Familien-
selbsthilfe stehen wohnortnah fiir alle Familien zur Verfiigung.

* Es gibt Angebote fiir spezifische Zielgruppen, wie beispielsweise
jugendliche Miitter, Vater, psychisch kranke Eltern.

* Die Angebote sind barrierefrei.

e Qualitatsgesicherte (neue) Angebote werden implementiert und/oder
ausgebaut und schlieBen Versorgungsliicken in den jeweiligen
Sozialrdumen.

* Esgibt geeignete Formen der Beteiligung von Eltern an der Gestaltung
von Angeboten und Angebotsstrukturen.

e Friihe Hilfen sind Teil einer integrierten Angebotslandschaft im
Bereich Prévention.

Outcome
* Eltern verfiigen {iber ein tragféhiges soziales Netzwerk und unter-
stiitzen sich gegenseitig.

e Elternin unterschiedlichen Lebenslagen und mit unterschiedlichem
Unterstiitzungsbedarf nehmen zeitnah passgenaue Unterstiitzungsan-
gebote in Anspruch.

* Eltern sind zufrieden mit der Angebotsstruktur und den in Anspruch
genommenen Angeboten. Sie fiihlen sich wertgeschatzt und sind
beteiligt.

(S J

( Querschnittsaktivitdt: Kommunale Planung, Steuerung und Qualitatsentwicklung )

Quelle: Eigene Darstellung
Abbildung 6 ist hinten in der Publikation als Ausdruck (DIN A4) beigefiigt.
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sowie deren Grenzen benennen. Sie kennen
die Kompetenzen und Zustidndigkeiten anderer
Professionen sowie deren Grenzen.«

Uberginge bei intensiverem Hilfebedarf und/
oder Kindeswohlgefahrdung

Ein spezifischer Output fiir diese Sdule ist das
Vorliegen eines Dokuments, in welchem das
abgestimmte Vorgehen bei Anhaltspunkten fiir
eine Kindeswohlgefahrdung fiir die beteilig-

ten Netzwerkakteure bezogen auf die lokalen
Gegebenheiten konkretisiert wird: »Die Akteure
des Netzwerks haben ein Verfahren zum Vorge-
hen bei Hinweisen auf Anhaltspunkte fiir eine
Kindeswohlgefihrdung erarbeitet.« Im Rahmen
der Kommunalbefragungen wurde das Vorliegen
solcher Vereinbarungen bereits mehrfach erho-
ben und berichtet (vergleiche Sann u. a. 2022).
Sie sollen zur Erreichung dieses Outcomes bei-
tragen: »Fachkrifte haben Handlungssicherheit
beziiglich des Vorgehens bei Anhaltspunkten
fiir eine Kindeswohlgefahrdung. Sie kennen die
fachlichen Beratungsangebote und nehmen sie
bei Bedarf in Anspruch.«

Information, Fritherkennung und Vermittlung
Informationen fir Familien

Ein spezifischer Output in dieser Saule ist die
Bereitstellung und Uberreichung von Informa-
tionsmaterialien: »Alle Eltern sowie werdende
Mitter und Viter erhalten Informationen (...) zu
Themen rund um Schwangerschaft, Geburt und
Entwicklung des Kindes in den ersten Lebens-
jahren (...).« Damit wird das Outcome verfolgt:
»Eltern fithlen sich ausreichend in Fragen der
Schwangerschaft, Geburt und Entwicklung des
Kindes in den ersten Lebensjahren informiert.«

Vermittlungsstrukturen (Lotsensysteme)
Ein spezifischer Output in dieser Séaule stellt das
Vorhandensein folgender Strukturen dar: »Eine
Struktur zur Angebotsvermittlung zwischen

Geburtskliniken, Kinderkliniken und/oder
niedergelassenen Praxen (Gynékologie, Padiat-
rie, hausérztliche Versorgung) und den Frithen
Hilfen sowie weiteren Unterstiitzungssystemen
ist eingerichtet.« Solche Vermittlungsstruktu-
ren sind mittlerweile im Bundesgebiet schon
relativ verbreitet (vergleiche Sann u. a. 2022;
NZFH 2021c). Sie leisten dort einen Beitrag zum
Outcome: »Fachkrifte tiberweisen/vermitteln
systemiibergreifend Familien in Unterstiitzungs-
angebote der Frithen Hilfen beziehungsweise an
eine Vermittlungsstelle.«

Frithpravention und Friihintervention
Spezifische Angebote Friihe Hilfen

Die bedarfsgerechte Implementierung von spe-
zifischen Unterstiitzungsangeboten der Frithen
Hilfen driickt sich in folgendem Output aus:
»Alle Familien mit erhéhtem Unterstiitzungsbe-
darf erhalten ein spezifisches Angebot der Frii-
hen Hilfen, wie beispielsweise eine Gesundheits-
orientierte Familienbegleitung durch Fachkrifte
oder alltagspraktische Unterstiitzung durch
Freiwillige.« Angebot und Nachfrage halten sich
hier die Waage, dies ist jedoch zum jetzigen Zeit-
punkt in der Mehrzahl der Kommunen (noch)
nicht der Fall (vergleiche Sann u. a. 2022; Ulrich
u. a. 2023). Ein bedarfsgerechter Ausbau der
spezifischen Angebote der Frithen Hilfen tragt
zu folgenden Outcomes bei: »Eltern fithlen sich
bedarfsgerecht unterstiitzt bei der Versorgung
ihres Sduglings beziehungsweise Kleinkinds«
und »Eltern haben Kompetenzen entwickelt, die
Entwicklung und Gesundheit ihres Kindes zu
fordern«. Wie dies in der Betreuung und Be-
gleitung der Familien durch spezifisch geschulte
Fachkrifte gelingen kann, ist Gegenstand der
Qualifizierungsmodule fiir Gesundheitsfach-
krifte in den Frithen Hilfen (vergleiche NZFH
2021d) und wird auch in einem spezifischen
Dokumentationsbogen (vergleiche NZFH 2021e)
fir den Einsatz dieser Fachkrifte festgehalten.

Infrastruktur zur Unterstiitzung und Hilfe fiir
Familien und werdende Eltern

Ein spezifischer Output fiir diese Saule ist das
Vorliegen eines integrierten kommunalen Kon-
zeptes, welches sich mit der Verzahnung unter-
schiedlicher Sektoren im Hinblick auf die lokale
Infrastruktur fiir Kinder und Familien befasst:
»Friithe Hilfen sind Baustein eines integrierten
kommunalen Konzepts zur (praventiven) For-
derung von Kindern, Jugendlichen und Fami-
lien.« Ein solches Konzept leistet einen Beitrag
fir das Outcome »Eltern sind zufrieden mit der
Angebotsstruktur und den in Anspruch genom-
menen Angeboten. Sie fithlen sich wertgeschatzt
und sind beteiligt.« Zu diesem Outcome tragen
jedoch auch die anderen Outputs in dieser Séule
bei.

Auf der Ebene der abstrakteren gesellschaftli-
chen Impacts schliefit sich der Kreis: Die Pro-
bleme aus der sozialpolitischen Diagnose werden
bearbeitet und (zumindest teilweise) aufgeldst,
wenn die Leitziele des Programms erreicht und
nachhaltig abgesichert werden konnten. Die
Mafinahmen und Aktivititen des Programms
haben so zur Verwirklichung gesellschaftspoliti-
scher Ziele beigetragen: » Angebote der Frithen
Hilfen leisten einen Beitrag zur Umsetzung der
Kinderrechte (gemafd UN-Kinderrechtskonven-
tion) fiir Sduglinge und Kleinkinder: Sie sind
préaventiver altersgruppenbezogener Teil des
Kinderschutzsystems, fordern die altersgerechte
Entwicklung der Kinder und sorgen fiir eine
gerechte Teilhabe an Angeboten zur Gesund-
heitsvorsorge und Gesundheitsférderung. Sie
unterstiitzen Miitter und Viter bei der Wahrneh-
mung ihrer Elternverantwortung durch pass-
genaue Information, Beratung und Hilfe und
leisten damit einen Beitrag zur Reduzierung von
Vernachldssigung und Gewalt gegen Sduglinge
und Kleinkinder und darauf folgende Interven-
tionen in und Herausnahmen aus den Familien.
Sie bilden Briicken zwischen den versdulten So-
zialleistungssystemen und leisten einen Beitrag

zum Aufwachsen in o6ffentlicher Verantwortung
durch Forderung einer ressort- und professions-
tibergreifenden Verantwortungsgemeinschaft.«

3.3 Hinweise zur Anwendung
des Logischen Modells Friihe
Hilfen

Wie bereits eingangs dargestellt, gibt es viele
unterschiedliche Anwendungsméglichkeiten

fiir das Logische Modell Frithe Hilfen. Schon

in seiner abstrakten, programmatischen Form
bietet es einen Rahmen zur eigenen Positionsbe-
stimmung und Profilbildung im komplexen und
teilweise auch schwer zu iiberschauenden Hand-
lungsfeld der Friihe Hilfen. Der Anwendungs-
nutzen erhoht sich noch betrichtlich, wenn die
einzelnen Bestandteile des Modells in Form von
Kennzahlen und Indikatoren operationalisiert
und damit die spezifischen Auspragungen und
Entwicklungsstinde auf kommunaler, Landes-
und Bundesebene einer konkreten Uberpriifung
zuganglich gemacht werden. Vorschlége fiir
solche spezifischen Kennzahlen und Indikatoren
wurden im Projekt »Entwicklung eines kleinrau-
migen Indikatorenmodells fiir die kommunale
Planung und Steuerung von Frithen Hilfen«
erarbeitet und folgen im nachsten Kapitel.

Forderung von Kommunikation und
Austausch

Das Logische Modell Frithe Hilfen kann nutz-
bringend bei der internen und externen Kom-
munikation von beteiligten - staatlichen ebenso
wie zivilgesellschaftlichen — Akteuren auf den
jeweiligen foderalen Ebenen eingesetzt werden.
Es bietet einen allgemein akzeptierten Orien-
tierungsrahmen, innerhalb dessen das je eigene
Verstandnis von Frithen Hilfen diskutierbar
sowie die je eigenen Ausgestaltungen der Ange-
bote und Mafinahmen sichtbar gemacht werden
konnen. Die je spezifischen Haltungen und
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Positionierungen konnen so auch Akteuren aus
angrenzenden Handlungsfeldern in Praxis und
Politik leichter verstandlich gemacht werden.

Navigation bei der Umsetzung von
Aktivitaten

Die Vorschldge des Logischen Modells Friihe
Hilfen fiir Outputs in den jeweiligen Sdulen der
einzelnen Aktivitdtsbereiche bieten Anregungen
fiir eigene konkrete Umsetzungsschwerpunkte.
Hier kann in der Praxis natiirlich wesentlich
tiefer ins Detail gegangen werden, das Modell
kann aber dabei helfen, den Uberblick nicht zu
verlieren und gegebenenfalls auch andere Wege
der Zielerreichung zu entwickeln, sollten sich
einzelne Vorhaben als zu aufwendig oder aus an-
deren Griinden als schwer umsetzbar erweisen.

Unterstiitzung bei Uberpriifung der
Zielerreichung
Das Logische Modell Frithe Hilfen verweist an
vielen Stellen auf notwendige Datenbesténde fiir
die Uberpriifung der Zielerreichung durch die
umgesetzten Aktivitaten. Dies betrifft sowohl
die Erfassung der unterschiedlichen Ausgangs-
bedingungen vor Ort (zum Beispiel Bevolke-
rungsstruktur, vorhandene Infrastruktur, zur
Verfiigung stehende Fachkrifte) als auch die
Dokumentation der durchgefithrten Aktivititen
(Outputs, zum Beispiel Netzwerktreffen, Inter-
professionelle Qualititszirkel, Vermittlungsge-
sprache, Hausbesuche bei Familien). Vorschlage
hierfiir finden sich im folgenden Kapitel.
Wesentlich anspruchsvoller stellt sich die
empirische Erfassung von Outcomes dar, die auf
Verianderungen in Wissen, Einstellungen und
Verhalten der Zielgruppen abzielen. Hier kann
in der Regel nicht auf vorhandene Datenbestan-
de zuriickgegriffen werden, vielmehr miissen
spezifische Befragungen der Zielgruppen
durchgefithrt werden (zum Beispiel Beurteilung
der Zufriedenheit mit den Angeboten durch die
teilnehmenden Familien). Alternativ kann an

manchen Stellen auch auf iibertragbare Befunde
aus wissenschaftlichen Untersuchungen verwie-
sen werden (zum Beispiel zur Wirksamkeit von

spezifischen Interventionen).

Identifikation von Liicken, Hiirden und
Verbesserungsmaoglichkeiten

Das Logische Modell Frithe Hilfen kann auch
hilfreich sein, um Liicken im je eigenen »Portfo-
lio« zu identifizieren und neue Aktivititsbereiche
zu erschlieflen. Ebenso konnen Restriktionen bei
der Umsetzung der geplanten Aktivititen analy-
siert (zum Beispiel anhaltender Fachkrafteman-
gel im Bereich der spezifischen Angebote Frither
Hilfen) und gegebenenfalls alternative Strategien
zur Zielerreichung entwickelt werden. Nicht zu-
friedenstellende Ergebnisse konnen auch Anlass
fir vermehrte Anstrengungen, hohere Investi-
tionen und qualitative Verbesserungen bei der
Umsetzung der Aktivititen sein. Das Logische
Modell Frithe Hilfen liefert durch seine systema-
tische Betrachtungsweise des Handlungsfeldes
eine gute Grundlage fiir Analysen solcher Art.

Leitfaden fiir Berichterstattung

Nicht zuletzt bildet das Logische Modell Friithe
Hilfen auch eine Art »roten Fadenc« fiir die loka-
le, regionale und tiberregionale Berichterstattung
zum Handlungsfeld Frithe Hilfen. In seiner im
Prinzip einfachen Systematik von Ausgangsbe-
dingungen - Zielen (Plan) - Aktivititen (Um-
setzung) — Ergebnissen (Resultate) sind auch
samtliche wesentlichen Elemente eines Berichts
abgebildet, der alle nétigen Informationen fiir
Entscheiderinnen und Entscheider beinhaltet.
Ein Bericht dient sowohl der Legitimation der
bisherigen Investitionen in Strukturen und
Angebote als auch der Vorbereitung weiterer
(eventuell auch zusitzlicher) Investitionen in
die Aufrechterhaltung und Weiterentwicklung
derselbigen. Dariiber hinaus stellt er ein wichti-
ges Instrument der Kommunikation und Of-
fentlichkeitsarbeit dar, um nicht nur Politik und

Fachpraxis, sondern auch die Bevélkerung zu
informieren und zur Beteiligung an der Diskus-
sion tiber die Gestaltung des Handlungsfeldes
einzuladen.




Indikatorenset Frihe Hilfen
fuir die kommunale Ebene

4.1 Zielsetzung und Vorgehens-
weise

Um die Entwicklung des noch jungen kom-
munalen Handlungsfeldes der Frithen Hilfen
systematisch und einheitlich abbilden zu kon-
nen, bedarf es aussagekriftiger Indikatoren zur
Erfassung sowohl der Lebenslagen und Bedarfe
von Kindern und Familien als auch des Ausbau-
standes der sie unterstiitzenden Infrastruktur
im Bereich Friihe Hilfen sowie in angrenzenden
Bereichen der Kinder- und Jugendhilfe und des
Gesundheitswesens.

Schwerpunkt des vom NZFH aus Mitteln
der Bundesinitiative Friithe Hilfen des Bundes-
ministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen und
Jugend (BMFSEF]) geforderten Forschungsvorha-
bens »Entwicklung eines kleinrdumigen Indika-
torensystems zur Steuerung der Frithen Hilfen«
an der Technischen Universitit Dortmund war
zum einen die Entwicklung eines mikroori-
entierten Indikatorensets auf Basis zentraler
konzeptioneller Arbeiten des NZFH sowie zum
anderen die Erprobung dieses Indikatorensets
auf kommunaler Ebene. Dabei wurde der Frage
nachgegangen, ob und wie das an Konzepten
orientierte, iiberwiegend deduktiv entwickelte
Indikatorenset Frithe Hilfen auf kommunaler
Ebene operationalisierbar ist und welche For-
men der Datennutzung, auch mit Blick auf die
strategisch-politische Steuerung der Frithen
Hilfen in den Kommunen, zu beobachten sind.

Die Entwicklung des kommunalen Indi-
katorensets Frithe Hilfen erfolgte im Rahmen
eines regelméfigen fachlichen Austauschs mit
dem Projekt des NZFH, DJI »Entwicklung eines
Konzepts zur indikatorengestiitzten Berichter-
stattung zum Stand der Entwicklung der Frithen
Hilfen in Deutschland«. Beide Projekte entwi-
ckelten 2016 bis 2018 theoriegeleitet, auf Basis
einschldgiger Gesetzestexte, Verwaltungsverein-
barungen und zentraler programmatischer Ver-

offentlichungen des NZFH ein Logisches Modell
Frithe Hilfen (vergleiche Kapitel 3).

Die Auswahl der fiir ein Monitoring der Frii-
hen Hilfen auf kommunaler Ebene relevanten
Indikatoren und Kennzahlen erfolgte im Verlauf
des Projektes durch eine Ableitung der Indika-
toren und Kennzahlen vom Logischen Modell
Frithe Hilfen durch Operationalisierung der im
Modell formulierten Ziele und Ausgangsbedin-
gungen wie auch der Programmaktivititen und
Ergebnisse. Der Indikatorenauswahl ging also
ein Prozess der Entwicklung und kommunikati-
ven Validierung eines Logischen Modells Friihe
Hilfen voraus.

Da aber jede theoriegeleitete Auswahl von
Indikatoren nicht umhin kommt, auch aktuelle
Entwicklungen im Feld sowie die Moglichkeiten
und Grenzen des Datenzugangs zu beriicksich-
tigen, erfolgte Ende des Jahres 2016/Anfang des
Jahres 2017 eine Uberpriifung der Datenver-
tiigbarkeit auf kommunaler Ebene durch eine
Befragung von 76 Kommunen zu ihrem derzei-
tigen Datenbestand im Feld der Friithen Hilfen.
Die zusammengefasste Auswertung der Ant-
worten aus 59 Kommunen wurde anschliefend
im Mai 2017 mit 20 Vertreterinnen und Vertre-
tern aus den Teilnahmekommunen diskutiert
und evaluiert. Die Erkenntnisse dieser kleinen
»Bestandsaufnahme« zu Frithe Hilfen-Daten auf
kommunaler Ebene flieflen in die nachstehende
Indikatoren-Auswahl mit ein.

Kriterien fiir die Auswahl der Indikatoren
(vergleiche Meyer 2004) waren (ohne Rang-
folge):

Bekanntheit

Zuginglichkeit

Validitit

Wissenschaftliche Anschlussfahigkeit

Nutzenorientierung

Priifbarkeit

Abgrenzung zwischen Wirkungsindikatoren

und Zielformulierung.
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Insgesamt ist zu betonen, dass das Indikatoren-
set nicht als Anforderungskatalog zu verstehen
ist, der kommunal abgearbeitet werden muss.
Vielmehr handelt es sich um eine Sammlung von
Indikatorenvorschldgen in der Art einer Werk-
zeugkiste.

Zu beriicksichtigen sind jedoch Datenanfor-
derungen, die vonseiten der Zuwendungsgeber
mit der Férderung verbunden sind. Ahnliches
gilt fiir die NZFH-Kommunalbefragungen, auf
die im Folgenden bei einigen Indikatoren als Da-
tenquelle verwiesen wird. Ziel der Kommunalbe-
fragungen ist es, auf regionaler und {iberregiona-
ler Ebene vergleichbare Daten zu erfassen, damit
eine einheitliche Datenaggregierung moglich
wird, zum Beispiel mit Blick auf eine bundeswei-
te Berichterstattung zu den Frithen Hilfen.

4.2 Indikatoren und Kennzahlen -
eine Begriffshestimmung

Indikatoren und Kennzahlen sind Instrumente
zur Wirklichkeitsmessung. Der Begriff »Indika-
tor« stammt aus dem Lateinischen und bedeutet
in seiner wortlichen Ubersetzung » Anzeiger«.
Umgangssprachlich wird er genutzt als indi-
rekter Hinweis auf einen Sachverhalt, so zum
Beispiel im Bereich der Armutsforschung, wenn
der Anteil an Personen, die in Bedarfsgemein-
schaften leben und Transferleistungen nach dem
Sozialgesetzbuch, Buch II Grundsicherung fiir
Arbeitsuchende (SGB II), beziehen, die soge-
nannte SGB-II-Quote als der zentrale Indikator
fir Armutslagen genannt wird (vergleiche zum
Beispiel Tophoven u. a. 2018, Seite 10).

ABBILDUNG 7: Darstellung der Friihen Hilfen mit Kennzahlen

Wirklichkeitsdarstellung
auf der Grundlage von
Messprozessen unter den
Voraussetzung der ...

/" Realitatsausschnitt
der Kinder- und

Kennzahl(en) !
\. Jugendhilfepraxis

.. Quantifizierbarkeit
.. Komprimierbarkeit
.. Standardisierbarkeit

.. von Jugendhilfewirklichkeit

Erlauterungen: Bei der Quantifizierung geht es um Fragen der Messungen von sozialer Wirklichkeit, also hier
der Friihen Hilfen. Einzelne Aspekte der Friihen Hilfen sind quantifizierbar, aber nicht alles ist messbar. Die
Komprimierung steht fiir eine notwendige Reduzierung des Informationsgehalts und der Komplexitét sozialer
Wirklichkeit, hier der Friihen Hilfen. Die Standardisierung steht fiir ein festgelegtes, regelhaftes Verfahren
zur Bildung einer MessgroRe.

Quelle: Eigene Darstellung in Anlehnung an Pothmann (2006)

Mit der SGB-II-Quote wird der Indikator als
messbare Grofle definiert, der einen nicht direkt
messbaren Sachverhalt abbildet (vergleiche auch
Kiihn 2002, Seite 477). Somit haben Indikatoren
lediglich einen indirekten Bezug zur Wirklich-
keit, indem sie wahrnehmbare Phinomene be-
nennen und Riickschliisse auf nicht-wahrnehm-
bare Phanomene zulassen.

Demgegeniiber sind Kennzahlen Messziffern,
die quantitativ erfassbare Sachverhalte in stan-
dardisierter Form biindeln und komprimieren
(vergleiche auch Pothmann 2003, Seite 160). In
ihrem direkten Bezug zum Wirklichkeitsaus-
schnitt haben sie einen Informationscharakter.
Thre Bezugsobjekte sind quantifizierbar (mess-
bar), und sie reduzieren Komplexitit. Kennzah-
len und auch Indikatoren fassen Sachverhalte in
einer Zahlengrofle zusammen und liefern damit
bei angemessener Konstruktion relevante Infor-
mationen iiber die soziale Wirklichkeit — hier die
Frithen Hilfen - in verdichteter und tibersichtli-
cher Form (siehe Abbildung 7). Kennzahlen sind
somit MessgrofSen, die schnell und einfach Infor-
mationen in konzentrierter Form biindeln und
beschreiben und eine Hilfestellung sein konnen,
um Ziele und Ergebnisse zu operationalisieren.

Die nachfolgende Indikatorensammlung folgt
diesen Definitionen weitestgehend und spricht
dann von Kennzahlen, wenn der Sachverhalt,
der abgebildet werden soll, quantifizierbar ist.
Wenn der Sachverhalt nicht quantifizierbar ist,
wird der Versuch unternommen, ihn durch
Indikatoren zu operationalisieren. Dabei spielen
unterschiedliche Skalenqualitdten eine Rolle.
Daher gibt es in dieser Zusammenstellung nicht
nur metrische oder ordinalskalierte Datentypen,
sondern auch nominalskalierte Variablen (wie
sie zum Beispiel im Umsetzungsbereich der sys-
temiibergreifenden Zusammenarbeit des Logi-
schen Modells herangezogen werden), die zwar
nach ihren moglichen Auspriagungen unter-
schieden werden konnen, aber keine natiirliche
Rangfolge aufweisen.

Dass das Arbeitsfeld der Frithen Hilfen noch
relativ jung ist und sich im Aufbau befindet, lasst
sich auch am eher bescheidenen Umfang der
vor Ort in den Kommunen verfiigbaren Daten
zu den Frithen Hilfen beschreiben. Deshalb ist
es unerldsslich, nicht ausschlieflich verfiigbare
Daten zu sortieren und zu komprimieren, son-
dern dariiber hinaus bestehende Datenliicken
zu identifizieren und Erhebungsinstrumente zu
entwickeln, die dazu beitragen konnen, diese
Datenliicken zu schlieSen.

4.3 Relevante kommunale und
nicht-kommunale Daten-
quellen

Zur Umsetzung des vorliegenden Indikato-
rensets Frithe Hilfen muss auf unterschiedli-

che Datenquellen zuriickgegriffen werden. In
einigen Modellbereichen fehlt auf der Ebene des
Outcomes derzeit vor Ort noch eine geeignete
Datenbasis. In diesen Féllen kann es deshalb
gegebenenfalls sinnvoll sein, ein geeignetes In-
strument zu entwickeln, welches relevante Daten
zur Uberpriifung des Outcomes der betreffenden
Aktivitét systematisch erhebt (zum Beispiel eine
Elternbefragung zur Zufriedenheit mit einem
Angebot der Frithen Hilfen). Hilfreiche Hinwei-
se zur praxistauglichen Instrumentenentwick-
lung bietet das »Kursbuch Wirkung« (vergleiche
Kurz/Kubeck 2015).
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TABELLE 1: Relevante kommunale und nicht-kommunale Datenquellen

Art der Daten
Meldedaten

Daten aus den Schuleingangsuntersuchungen

Leistungsdaten der Kinder- und Jugendhilfe

Ausgabendaten der Kinder- und Jugendhilfe

Infrastrukturdaten der Kinder- und Jugendhilfe

Infrastrukturdaten des Gesundheitswesens

Sozialhilfedaten

Sozialhilfedaten
Daten zu Asylbewerberinnen und Asylbewerbern

Daten zu h&auslicher Gewalt

Gesundheitsdaten
Daten aus der Netzwerkarbeit Friihe Hilfen

Ratsheschliisse

Pressespiegel, Tatigkeitsbericht, Offentlichkeits-
arbeit

Datenhalter
Einwohnermeldeamt

Gesundheitsamter der kreisfreien Stadte und
Landkreise

Jugendamt

Jugendamt

Jugendamt

Gesundheitsamt

Bundesagentur-Statistik-Service

Sozialamt
Ausldnderbehorde

Jugendamt

Polizei

Bundeskriminalamt — Polizeiliche Kriminalstatistik:
»Gewalt in der Partnerschaft«

Gesundheitsamt

Jugendamt

Ratsinformationssystem; Personalamt; Hauptamt

Lenkungsgruppe Friihe Hilfen; Presseabteilung;
Hauptamt

Informationshereich

Bevdlkerung, Altersgruppen, Geschlecht, Haushaltsformen, Geburten

Entwicklungsdaten zur Sprache, zum Horen und Sehen, zu Koordi-
nation und Verhalten, zum Impfstatus

Fallzahlen ambulante und stationédre Hilfen, Erziehungsberatung,
Gefahrdungseinschatzungen, Inobhutnahmen, Leistungsdichte

Leistungen zur Férderung der Erziehung in der Familie (Paragrafen
16-18 SGB VIII)

Anzahl der Plétze fiir unter Dreijdhrige, Anzahl der unter Dreijéhri-
gen in Kindertageseinrichtungen/Kindertagespflege, Betreuungs-
quote unter Dreijdhriger in Kindertageshetreuung gesamt, Bera-
tungsstellen

Anzahl und Ausstattung der Sozialpéadiatrischen Zentren, Padiate-
rinnen und Pédiater, Kinderschutzambulanzen, Friihférderung und
Ahnliche

Regelleistungsberechtigte, sonstige Leistungsberechtigte, Kinder
ohne eigenen Leistungsanspruch, Leistungsempféngerinnen und
-empfénger Asylbewerberleistungsgesetz, Leistungsempféanger
SGB XII (Eingliederungshilfe auBerhalb von Einrichtungen fiir unter
Siebenjahrige), Alter des Kindes bei Antragstellung

Empfanger (Personen/Haushalte) von Wohngeld (Mietzuschuss),
Leistungsdichte, Anteil der Privathaushalte

Asylerstantrage fiir Familien mit unter Dreijahrigen, Asylantrags-
dichte

Meldungen zu hauslicher Gewalt bei Familien mit Kleinkindern

Psychische Erkrankungen bei Eltern von Kleinkindern; Ergebnisse
der Schuleingangsuntersuchungen

Vereinbarung iiber die Grundsétze fiir eine verbindliche Zusammen-
arbeit im Netzwerk, Beteiligung an Netzwerktreffen

Kommunales Gesamtkonzept Friihe Hilfen; Einrichtung einer
Lenkungs-/Steuerungsgruppe Friihe Hilfen, Einrichtung von Stellen
in den Friihen Hilfen (zum Beispiel Koordinierungsstellen), Organi-
gramm, Stellenbeschreibung der Netzwerkkoordination, Kommuna-
les Leithild, Kommunaletat Friihe Hilfen (Haushaltsplan), Stellenum-
fang von kommunal eingesetzten Fachkréften in den Friihen Hilfen,
Stellenplan

Zahl der Zeitungs-, Radio- und/oder Fernsehbeitrége iiber Friihe Hilfen
vor Ort; Websites, Flyer, Plakate

Zugang

Einwohnermeldeamt, zum Teil behorden-
interne Meldedatenabrufverfahren;
Statistikamt; zu beachten: Auskunfts-
sperren im Melderegister betreffen
héufig Inkognito-Unterbringungen von
Kindern in Pflegefamilien

Regional sehr unterschiedlich; Daten-
zugang fiir kreisangehdrige Gemein-
den schwierig

Haufig sind diese Daten im Rahmen
von Jugendhilfeplanung und/oder
Jugendberichterstattung dffentlich

Haushaltsbericht der Kommune

Kindergartenbedarfsplanung, Jugend-
hilfeplanung

Gesundheitsberichterstattung

Datenzugang auf kommunaler Ebene
nicht geklart

Datenzugang auf kommunaler Ebene
nicht geklart

Datenzugang auf kommunaler Ebene
nicht geklart

Datenzugang auf kommunaler Ebene
nicht geklart

Datenzugang auf kommunaler Ebene
nicht geklart

Zum Teil iiber die Kommunal-
befragungen NZFH

Zum Teil iiber die Kommunal-
befragungen NZFH

Zum Teil iiber die Kommunalbefragungen
NZFH
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TABELLE 2: Optionale Instrumentenentwicklung

Art der Daten
Daten zum Outcome auf der Ebene der Fachkréfte

Daten zum Outcome auf Ebene der Eltern

Daten zur Qualitat der Arbeit der Netzwerkkoordinierenden

Datenhalter
Fachkréfte, Trager

Eltern

Netzwerkkoordinierende, Tréager

Informationshereich

Interdisziplindre und intersektionale Zusammenarbeit im Einzelfall,
Anwendung von Verfahren zur Entwicklung eines gemeinsamen Fall-
verstdndnisses, Bekanntheitsgrad der beteiligten Dienste und Einrich-
tungen im Netzwerk Friihe Hilfen, erreichte Zielgruppe der Angebote
Frihe Hilfen, Erfahrungen bei der Anwendung von Instrumenten zur
Friiherkennung von Belastungen, Bekanntheit von Verfahren zum Vor-
gehen bei Hinweisen auf eine Kindeswohlgefahrdung

Zufriedenheit mit Hilfen und/oder Beratungen, Bekanntheit unterstiit-
zender Angebote und Hilfen, Bekanntheit der Kontakt- und Vermitt-
lungsstelle Friihe Hilfen, Selbsteinschétzung zum Erfolg der Hilfe und
zur bedarfsgerechten Unterstiitzung

Uberpriifung und Entwicklung des Kompetenzprofils der Netzwerkkoor-
dinierenden anhand des Instruments »Kompetenzprofil fiir Netzwerkko-
ordinatorinnen und -koordinatoren Friihe Hilfen« des NZFH

Datenzugang
Fachkréftebefragung/Tragerbefragung

Elternbefragung

Selbstevaluationsinstrument

Daten zur Prozess- und Ergebnisqualitat der Hilfe von aufsuchenden

Gesundheitsfachkréaften

Gesundheitsfachkrafte, Trager

Daten zur Strukturqualitdt und Daten zu den Zielgruppen der Arbeit der | Fachkréfte, Trager

aufsuchenden Gesundheitsfachkréfte

4.4 Uberpriifung der Daten-
verfiigbarkeit, Datenhaltung
und Datenaufbereitung

Bei Anwendung von Teilen des Indikatorensets
auf kommunaler Ebene miissen die jeweiligen, in
Tabelle 1 aufgefithrten kommunalen und nicht-
kommunalen Datenquellen im Hinblick auf
ihre Datenverfiigbarkeit gepriift werden. Eine
Priifung erfolgt durch folgende Fragen:

Wie stellt sich der verfiigbare Merkmalskata-

log dar (bei statistischen Daten)?

Werden die Daten EDV-gestiitzt gesammelt

und aufbereitet?

Welche Abfrage- und Auswertungsmoglich-

keiten stehen zur Verfiigung?

Wie ist die verfiigbare raumliche Tiefe der
Daten (Kreis, Kommune, Stadtteil, Sozial-
raum und so weiter)?

In welchem zeitlichen Rhythmus werden die
Daten erhoben?

Wie valide sind die Daten fiir eine Indikato-
renbildung?

Wie kann die Datenbeschaffung erfolgen? Ist
es notwendig, hierzu einen Arbeitsprozess zu
definieren?

Mit welcher voraussichtlichen Dauer muss
bei der Datenbeschaffung gerechnet werden?
Welche Personen/Abteilungen/Institutionen
miissen in die Kommunikation zur Umset-
zung der Erprobung und Datenbeschaffung
einbezogen werden?

Zahl der Vermittlungen durch Arztinnen und Arzte/Kliniken, Zahl der

Dokumentationshogen

Vermittlungen durch eine Kontakt- und Vermittlungsstelle Friihe Hilfen,
Zahl der Selbstmeldenden, Zahl der Tandemhilfen, Dauer und Inten-
sitat der Hilfe, Wartezeit vor Start der Hilfe, Zahl der eingesetzten
Dolmetscher/-innen oder Sprachmittler/-innen im Rahmen der Hilfe,
Grad der Zielerreichung (Einschétzung Eltern und Einschétzung Ge-
sundheitsfachkrafte), Annahme der Hilfe, Forderung der Entwicklung
der Gesundheit des Kindes, Erlernen und Anwenden von Strategien zur
Erhaltung der eigenen Gesundheit, Kennen und Umsetzen von Entwick-

lungsanforderungen des Kindes

Zum Beispiel fiir den Einsatz in der Fallstatistik, Angebotsstatistik,

Vermittlungsstellenstatistik

Wer ist vor Ort verantwortlich fiir die syste-
matische Datenbeschaffung und Datenorga-
nisation und zentrale Ansprechperson nach
innen und auflen?

Der Riickgriff auf eine Vielzahl unterschiedlicher
Datenquellen und Datentypen erfordert ein sys-
tematisches Vorgehen bei der Datenbeschaffung
und Datenorganisation. Dabei sind folgende
Anforderungen zu beachten:
Es sollte eine einheitliche Definition des
erfassten Gegenstandes geben.
Die Raumgrofe (Stadt, Landkreis, kreisan-
gehorige Gemeinde, Stadtteil, Sozialraum) so-
wie die Zeitbeziige (Stichtag, Erhebungszeit-
raum) sollten fiir alle Daten gleichartig sein,

Entwicklung einer Fallstatistik fiir die
langerfristigen, aufsuchenden Leistun-
gen der Gesundheitsfachkrafte in den
Frihen Hilfen

um die unterschiedlichen Daten aufeinander
beziehen zu kdnnen.

Der Merkmalskatalog der Datenabfrage sowie
die Zeitbeziige sollten in allen Raumeinheiten
dieselben sein (zum Beispiel Kinder unter
drei Jahren).

Die Daten sollten in Form von Datentabellen
aufbereitet werden; dabei erfolgt der Eintrag
der Gebietseinheit in der Zeile, das Erhe-
bungsmerkmal in der Spalte.

Grunddaten (zum Beispiel Absolutzahlen zu
Hilfefillen) und berechnete Werte (zum Bei-
spiel Hilfedichte) sollen in unterschiedlichen
Datentabellen gesammelt und dargestellt
werden.
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+ Technisch sollten diese Anforderungen im
Rahmen eines Tabellenkalkulationspro-
gramms (zum Beispiel im MS Excel- oder
CSV-Format) umgesetzt werden.

4.5 Indikatorenset

Die Darstellung des Indikatorensets orientiert
sich am Aufbau des Logischen Modells Frithe
Hilfen (vergleiche Kapitel 3). Dementsprechend
werden zunéchst die Indikatoren zur Darstellung
der Ausgangslage des sozialpolitischen Pro-
gramms Frithe Hilfen aufgefiihrt. Hierzu geho-
ren neben den Kontextbedingungen des Pro-
gramms: Income, Input und Struktur (vergleiche
Kapitel 3.2.2). Als Income bezeichnet man

die Ressourcen und Eigenschaften, die von

der Zielgruppe in das Programm eingebracht
werden. Die in die Umsetzung des Programms
eingebrachten personellen und finanziellen
Ressourcen werden als Input bezeichnet. Struk-
turelle Bedingungen werden im Bereich Struktur
beschrieben.

Die Indikatoren der Umsetzungsebene
sortieren sich entlang der drei zentralen Ak-
tivitatsbereiche der Frithen Hilfen (vergleiche
Kapitel 3.2.3). Hierzu gehort zunichst die »Sys-
temiibergreifende Zusammenarbeit« mit den
Sdulen »Netzwerkarbeit«, »Interprofessionelle
Kooperation und Verstindigung« sowie »Uber-
gange bei intensiverem Hilfebedarf und/oder
Kindeswohlgefdhrdung«. Den zweiten zentralen
Aktivititsbereich stellt die »Information, Friih-
erkennung und Vermittlung« mit ihren beiden
Sdulen »Information fiir Familien« und »Ver-
mittlungsstruktur« dar. Der dritte Aktivitdtsbe-
reich ist die »Frithpravention und Frithinterven-
tion« mit ihren Saulen »Spezifische Angebote
Frithe Hilfen« und »Infrastruktur zur Unter-
stiitzung und Hilfe fiir Familien und werdende
Eltern«. Dabei sollen, neben den je formulierten
Detailzielen der Aktivititsbereiche, vor allem die

im Logischen Modell beschriebenen Program-
moutputs und -outcomes mittels Indikatoren
operationalisiert werden.

Abgerundet wird das Indikatorenset mit einer
Auswahl an quantifizierbaren Impact-Indikato-
ren. Die Impact-Ziele stellen einen Beitrag zur
Losung des Ausgangsproblems des sozialpoliti-
schen Programms Frithe Hilfen dar (vergleiche
Kapitel 3.2.1).

Im Rahmen der Kommunalbefragungen hat
das NZFH in den letzten Jahren bereits einen
Teil der hier aufgefithrten Merkmale bezie-
hungsweise Daten in mehreren Wellen erhoben
(vergleiche Sann u. a. 2022). Diese Befragungen
werden auch zukiinftig regelméflig im Rahmen
des Monitorings zur Bundesstiftung Frithe Hil-
fen auf kommunaler Ebene durchgefiihrt.

Bei den in GROSSBUCHSTABEN gesetz-
ten Worten im Indikatorenset (ab Kapitel 4.7)
handelt es sich um Konstrukte, fiir die eine
Bedeutungsdefinition und/oder Quantifizierung
auf der Anwendungsebene erforderlich ist. Erst
dann lassen sie sich empirisch iiberpriifen. Die
Begleitgruppe zum Projekt pladierte im Verlauf
ihrer drei Sitzungen immer wieder dafiir, dass
seitens des NZFH diese definitorischen Vorga-
ben als Orientierung gesetzt werden sollten, wo-
bei die Definitionen zugleich ausreichend offen
formuliert werden miissten, um die kommuna-
len Besonderheiten abbilden zu kénnen.

4.6 Ausgangslage
4.6.1 Kontext

Die Kontextbedingungen »relevante Gesetzes-
grundlagen« sowie »historisch und kulturell
geprigte Vorstellung von Kindheit und Eltern-
schaft« (vergleiche Kapitel 3.2.2) pragen ein
sozialpolitisches Programm Friihe Hilfen in zen-
traler Weise. In ihrer grundsitzlichen Bedeutung
entziehen sie sich aber auch lokaler Einflussnah-

men, weshalb sich auf kommunaler Ebene mit
Blick auf ein indikatorengestiitztes Monitoring
der Frithen Hilfen zu diesem Punkt kein Hand-
lungsbedarf ergibt.

4.6.2 Income

Als Income werden im Logischen Modell Frithe
Hilfen die Ressourcen und Eigenschaften be-
zeichnet, die von der Zielgruppe in das Pro-
gramm eingebracht werden.

Lebenslagen von Familien mit Sauglingen
und Kleinkindern

Frithe Hilfen richten sich an Eltern ab Beginn
der Schwangerschaft und an Kinder bis zur
Vollendung des dritten Lebensjahres (vergleiche
NZFH-Bericht 20164, Seite 6). Die Beschreibung
der Lebenslagen dieser Zielgruppe der Frithen
Hilfen und ihrer Bedarfe bildet die Grundlage fiir
die kommunale Jugendhilfe- und Sozialplanung.

Indikatorbereich: Lebenslagen von Familien mit Sduglingen und Kleinkindern

Indikator Indikatorberechnung Datenquelle
Familien- Zahl der Familien mit mindestens einem Kind unter drei Jahren; Anteil der Einwohnermeldeamt
struktur Haushalte mit mindestens einem Kind unter drei Jahren an allen Haushalten
(1)
Familienstand der Eltern: absolut und relativ (2) Einwohnermeldeamt
Alleinerziehenden-Quotient: Anteil der Alleinerziehenden an Familien mit Einwohnermeldeamt
Kind unter drei Jahren (3)
Zahl Lebendgeborener von minderjahrigen Miittern (4), Quote pro 1.000 Einwohnermeldeamt
Neugeborene
Zahl Neugeborener, Geburtenquote: Zahl der Neugeborenen pro 1.000 Perso- | Einwohnermeldeamt
nen der Bevdlkerung, Anzahl der Kinder unter drei Jahren (5)
Mehrlingsgeburtenquote: Anteil Mehrlingsgeburten an allen Geburten (6) Einwohnermeldeamt
Zahl der Neugeborenen und der Kinder mit Migrationshintergrund unter drei | Einwohnermeldeamt
Jahren; Anteil an allen Neugeborenen und Kindern unter drei Jahren (7)
Anmerkungen Friihe Elternschaft kann ein psychosoziales Belas-

1 Familien mit Sduglingen und Kleinkindern stellen die
primére Zielgruppe der Friihen Hilfen dar.

2 Friihe Hilfen richten sich an verschiedene Familien-
formen mit spezifischen Bediirfnissen und Belastun-
gen (vergleiche NZFH 2014b, S. 8)

3 In Einelternfamilien verdichten sich Belastungen
(vergleiche AGJ 2012).

Verbreitung von psychosozialen Belastungen
Familidre psychosoziale Belastungen erhdhen
das Risiko fiir Kindesmisshandlung und
-vernachldssigung sowie fiir Verzogerungen

der kindlichen Entwicklung. Eine Vielzahl von
Risikofaktoren ist im Sinne eines multikausalen

tungsrisiko fiir die jungen Miitter, Vater und ihre
Kinder sein (vergleiche Spies 2010).

Primérpréventive Hilfen richten sich an alle Familien
mit Neugeborenen.

Eltern mit Mehrlingen gehdren zur Zielgruppe sekun-
darpraventiver Hilfen.

Frihe Hilfen sollen kultursensibel agieren und inter-
kulturell gedffnet sein.

Risikomodells empirisch gut belegt (vergleiche
Sabates/Dex 2015). Vor allem wenn familidre
Belastungen kumuliert auftreten, kdnnen sie
zu einer starken Einschrankung der elterlichen
Erziehungskompetenzen und in der Folge zu
Vernachldssigung und Misshandlung fiihren.
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Indikatorbereich: Verbreitung von psychosozialen Belastungen

Indikator

Psychische Erkrankung eines
Elternteils (1)

Behinderung des Kindes (2)

Schrei-, Fiitter- oder Schlafsto-
rung des Kindes (4)

Alkohol-/Drogenabhéngigkeit
eines Elternteils (5)

Gewalt in der Partnerschaft (6)
Ungewollte Schwangerschaft

(7)
Trennung und Scheidung (8)

Fluchterfahrung (9)

Armut (10)

Sorgerechtsentziige (11)

Kindeswohl-Gefdhrdungsein-
schétzungen (12)

Indikatorberechnung

Zahl der diagnostizierten psychisch erkrank-
ten Personen mit Kindern unter drei Jahren,
die in arztlicher Behandlung waren oder
sind; Anteil an allen Haushalten mit Kindern
unter drei Jahren

Zahl der Inanspruchnahmen von Angeboten
der Friihférderung (3) und/oder sozialpédia-
trischer Zentren

Zahl der Inanspruchnahmen von spezifischen
Beratungsangeboten (zum Beispiel Schrei-
ambulanz)

Zahl der Inanspruchnahmen spezifischer
Beratungsangebote (zum Beispiel Suchtbe-
ratung, Drogenberatung)

Zahl der polizeilichen Meldungen zu hausli-
cher Gewalt bei Familien mit Kleinkindern

Zahl der Beratungen durch eine Schwanger-
schaftskonfliktberatungsstelle

Zahl der Ehescheidungen, Scheidungsquote,
Inanspruchnahme von Beratungen nach
Paragraf 17 SGB VIII

Zahl der Asylerstantrédge fiir unter dreijahrige
Kinder; Anteil der Kinder unter drei Jahren
an allen Antragen fiir Minderjahrige

Zahl der Regelleistungsherechtigten unter
drei Jahren; Zahl der Inanspruchnahmen von
Leistungen aus dem Bildungs- und Teilhabe-
paket (BuT)

»SGB-11-Quote U3«: Die SGB-II-Quote gibt an,
wie groR der Anteil der hilfebediirftigen Per-
sonen, die nach dem SGB-II leistungsherech-
tigt sind, in einer bestimmten Bevdlkerungs-
gruppe (hier Kinder unter drei Jahren) ist.
Dabei addiert man die Regelleistungsberech-
tigten (NEF), die nicht erwerbsféhigen Leis-
tungsberechtigten mit sonstigem Leistungs-
bezug, zum Beispiel BuT-Leistungen, (NESLB)
und die Kinder ohne eigenen Leistungshezug
(KOL), die aber in einer Bedarfsgemeinschaft
leben. Die Summe multipliziert man mit 100,
geteilt durch die Bevdlkerungszahl des ent-
sprechenden Alters. (NEF+NESLB+KOL*100/
Bevdlkerung)

Zahl der vollstdndigen und teilweisen Sorge-
rechtsentziige

Zahl Gefahrdungseinschédtzungen nach
Paragraf 8a SGB VIII mit Ergebnis Kindes-
wohlgefdahrdung oder Hilfebedarf fiir Kinder
unter drei Jahren

Datenquelle
Gesundheitsamt

Uberdrtlicher Trager der
Sozialhilfe

Tréger spezifischer Beratungs-
angebote, Geschéftsbericht

Trager spezifischer Beratungs-
angebote, Geschéftshericht,
Psychosozialer Dienst

Jugendamt, Polizei

Trager der Beratungsstelle,
Geschéftsbericht

Amtsgericht, Jugendamt

Bundesamt fiir Migration und
Fliichtlinge, mitunter auch
Kommune

Jobcenter der Kommune
Gegebenenfalls iiberregionale
Datenquelle: Statistik-Service
West der Bundesagentur fiir
Arbeit: In Nordrhein-Westfalen
auf Gemeindeebene, in den
anderen Bundeslandern auf
Kreisebene

Amtsgericht

Jugendamt

Anmerkungen

1 Eine psychische Erkrankung kann zeitweise mit einer
erheblichen Einschréankung der Fiirsorge- und Versor-
gungsfahigkeit einhergehen, wodurch fiir die Familie
ein erhohter Bedarf an Entlastung und Unterstiitzung
besteht (vergleiche Pillhofer u. a. 2016; Eickhorst u. a.
2017; Renner u. a. 2020). Hierbei ist zwischen Daten
mit Bezug auf Einzelpersonen und mit Bezug auf
Haushalte zu unterscheiden. Bei diesem und anderen
Indikatoren ist bei der Interpretation der Daten von
einem relevanten Dunkelfeld auszugehen, das nicht
beziffert werden kann.

2 Aufgrund der Behinderung ergeben sich fiir die Eltern
besondere Fiirsorgeanforderungen durch das Kind,
welche ebenfalls ein objektives Belastungsmerkmal
darstellen sowie sie ein Préadiktor sind fiir Erzie-
hungsschwierigkeiten, Entwicklungsprobleme und/
oder Kindeswohlgefahrdungen (vergleiche Salzmann
u. a. 2018).

3 Die Inanspruchnahme von Angeboten der Friihfor-
derung setzt voraus, dass das betreffende Kind von
Behinderung betroffen oder bedroht ist.

4 Exzessives Schreien, Fiitter- und Gedeihstérungen
sowie dauerhafte Einschlaf- und Durchschlafproble-
me zahlen zu den Regulationsstérungen in der friihen
Kindheit. Sie belasten das Eltern-Kind-Verhéltnis, be-
drohen die elterliche Erziehungsféahigkeit und kdnnen
in Folge — haufig in Kombination mit anderen Belas-
tungsfaktoren — die weitere Entwicklung des Kindes
nachhaltig beeintrachtigen (vergleiche Papousek
u. a. 2004).

5 Elterliche Suchterkrankung ist eine der zentralen
Risiken fiir die gesunde Entwicklung von Kindern
(vergleiche Klein u. a. 2017).

Frithe Hilfen stehen in dem Bemiihen, Famili-
en mit spezifischen Hilfebedarfen und Risiken
moglichst frithzeitig zu identifizieren und ihnen
bedarfsgerechte Unterstiitzung anzubieten. Die
Studie »Kinder in Deutschland 0-3 2015 (KiD
0-3)« des NZFH zur Erfassung von psychoso-
zialen Belastungen und Frithen Hilfen in Fami-
lien mit Kindern unter drei Jahren (vergleiche
Eickhorst u. a. 2015) hat mit ihren Ergebnissen
erstmals Daten zur nationalen Prdvalenz von
psychosozialen Belastungsfaktoren geliefert.
Auch auf kommunaler Ebene ist es fiir die
Planung und Steuerung entsprechender Hilfen
sinnvoll, die Haufigkeit spezifischer Belastungen

6 Gewaltin der Partnerschaft gilt als objektives Belas-
tungsmerkmal und Prédiktor fiir Kindeswohlgeféhr-
dungen (vergleiche Lang u. a. 2021).

7 Eine unerwiinschte Schwangerschaft gilt als ein
grolRer Stressfaktor fiir die psychische Gesundheit
von Frauen.

8 Trennungen und Scheidungen sowie Sorgerechts-
konflikte stellen ein psychosoziales Belastungsrisiko
fiir die betroffenen Eltern und ihre Kinder dar.

9 Fluchterfahrung gilt als objektives psychosoziales
Belastungsmerkmal (vergleiche Fegert 2015; NZFH
20164, Seite 33).

10 Armut stellt ein starkes Belastungsrisiko fiir die
betroffenen Familien und die Kinder dar (vergleiche
NZFH 20164, S. 33). Armut gehort zu den bedeutends-
ten Pradiktoren fiir Entwicklungsdefizite und Gesund-
heitsrisiken im Kindesalter (vergleiche Salzmann u.
a. 2018; Sachverstandigenrat zur Begutachtung der
Entwicklung im Gesundheitswesen 2010).

11 Sorgerechtsentziigen geht immer eine Gefdhrdung
des Kindes voraus. Die Rechtgrundlage hierfiir findet
sich im Paragraf 1666 BGB.

12 Die Gefdhrdungseinschatzung kann entweder Hin-
weise geben auf Erziehungsschwierigkeiten oder auf
Entwicklungsprobleme des Kindes und gegebenen-
falls auf vorhandenen Hilfebedarf seitens der Eltern
oder auf erhebliche, kindeswohlrelevante Defizite
in der Versorgung, Beaufsichtigung und Fiirsorge
eines Kindes beziehungsweise auf Misshandlung und
Vernachldssigung.

moglichst gut einschitzen zu konnen. Hierfiir
dienen die nachfolgend genannten Indikatoren,
sowohl als einzelner Faktor als auch im kombi-
nierten Auftreten. Jedoch sind entsprechende
Studien zur Privalenz von unterschiedlichen
psychosozialen Belastungen sehr aufwendig. Da-
her bietet es sich an, zunéchst die vorliegenden
Daten zur Verbreitung von Merkmalen sowie zur
Inanspruchnahme von Leistungen zu sichten.
Um auch nicht erfiillten Bedarf einschitzen zu
konnen, wire es sinnvoll, zusétzliche Befragun-
gen oder Austauschrunden von Expertinnen
und Experten zur Versorgungslage einzelner
Zielgruppen durchzufiihren.




48

Indikatorenset Frihe Hilfen fir die kommunale Ebene

49

Kenntnis und Inanspruchnahme von
Unterstiitzungsangeboten

Eine regelméflige Dokumentation der Ange-
botslandschaft und der Inanspruchnahme von
Unterstiitzungsleistungen ermoglicht Aufschluss
tiber den Stand der Versorgungssituation in

einer Kommune. In Kombination mit weiteren
Daten zu Lebenslage und Bedarfen der Adres-
satinnen und Adressaten der Frithen Hilfen
ermoglicht dies einen zielgerichteten Ausbau
von Unterstiitzungsangeboten.

Indikatorbereich: Kenntnis und Inanspruchnahme von Unterstiitzungsangeboten

Indikator Indikatorberechnung

Datenquelle

Kooperationsbedingungen der Netzwerk-
akteure

Frithe Hilfen werden auf 6rtlicher Ebene unter
der Steuerungsverantwortung der Triager der of-
fentlichen Jugendhilfe umgesetzt. Deshalb ist es
von entscheidender Bedeutung, wie die Frithen
Hilfen im Rahmen einer kommunalen Sozial-

politik verankert sind und strukturell ausgefiillt
werden. »Die erfolgreiche Implementierung der
Frithen Hilfen hiangt mafigeblich von der Unter-
stiitzung der politischen Ebene und der damit
verbundenen Ressourcenzuweisung ab« (NZFH
2016b, Seiten 32 ff.).

Indikatorbereich: Kooperationshedingungen der Netzwerkakteure

Betreuungsquote (1)

Leistungsdichte ambulante
Hilfen zur Erziehung und Erzie-
hungsberatung (2), (3)

Infrastrukturquote Familienfor-
derung (4)

Zahl der Kinder unter drei Jahren in Tages- | Jugendamt: Kitabedarfsplanung

einrichtungen/Tagespflege; Betreuungsquote
unter Dreijahrige in Kindertagesbetreuung
insgesamt: Anteil betreuter Kinder an allen
Kindern desselben Jahrgangs

Zahl der Inanspruchnahme von ambulanten | Jugendamt: Jugendhilfeplanung

Erziehungshilfen (aHzE) und Erziehungsbe-
ratung (EB) durch Eltern von unter Dreijéhri-
gen, Quote aHzE pro 1.000 Kinder unter drei
Jahren; Quote EB pro 1.000 Kinder unter drei
Jahren; Zahl stationérer HzE (sHzE) aufgrund
einer Gefahrdung des Kindeswobhls; Anteil
aHzE an allen HzE; Anteil EB an allen HzE;
Anteil sHzE an allen HzE

Héhe der Ausgaben (Quote) fiir Leistungen
zur Forderung der Erziehung in der Familie derung
(Paragrafen 16-18 SGB VIII; ohne Einrich-

tungen), Quote: Hohe der Ausgaben/Zahl der

Familien mit mindestens einem Kind unter

18 Jahren

Infrastrukturquote Familienfor-

Indikator Indikatorberechnung/-ermittlung

Zustandigkeit fiir das Netzwerk
Friihe Hilfen

Verbindlicher Auftrag

Strategische Verantwortung fiir
die Netzwerkarbeit

Koordination des Netzwerks

Gemeinsames Verstandnis zur
Netzwerkarbeit

Verankerung Jugendhilfe- und
Sozialplanung

Es existiert ein Netzwerk Friihe Hilfen unter
der Steuerungsverantwortung des offentli-
chen Jugendhilfetragers.

Es gibt eine Kooperationsvereinbarung fiir

das Netzwerk Friihe Hilfe und seine Akteure.

Eine Steuerungs-/Lenkungsgruppe (1) zur
Umsetzung des kommunalen Gesamtkon-
zepts Friihe Hilfen ist eingerichtet.

Eine Netzwerkkoordination ist eingerichtet
und angemessen personell (Stellenumfang
und Qualifikation) ausgestattet.

Es gibt schriftlich fixierte Grundsétze zur Zu-
sammenarbeit, die gemeinsam im Netzwerk
entwickelt wurden.

Es gibt eine vom Rat beziehungsweise den
Ausschiissen verabschiedete Planung fiir
den Bereich der Friihen Hilfen. Die Netz-
werkkoordination ist systematisch in die
Jugendbhilfe-/Sozialplanung der Kommune

Datenquelle
Jugendhilfeausschuss/Rat
Dokumente des Netzwerks

Jugendhilfeausschuss/Rat,
Kommunalbefragungen NZFH

Haushaltsplan, Kommunal-
befragungen NZFH

Dokumente des Netzwerks

Jugendhilfeausschuss, Sozial-
ausschuss, Rat

Anmerkungen

1 Die institutionelle Betreuung von Kindern unter drei
Jahren sowie die Kindertagespflege stellen Regel-
leistungen zur Férderung und Unterstiitzung von
Familien mit kleinen Kindern dar.

2 Die Inanspruchnahme von Erziehungsberatung und
ambulanten Hilfen zur Erziehung kann Hinweise
geben auf Erziehungsschwierigkeiten und/oder Ent-
wicklungsprobleme des Kindes.

3 Auch wenn Friihe Hilfen in der Regel unterhalb
der Schwelle einer Hilfe zur Erziehung tétig sind
(Ausnahme: Tandemmodelle und Ubergangsbetreu-
ungen), kann mit Blick auf die Hypothese maglicher
Wirkungsannahmen die Entwicklung der Hilfen zur
Erziehung im Verhéltnis zu den Aktivitdten in den
Friihen Hilfen regelmaRig beobachtet werden. Die

Inanspruchnahme von Erziehungsberatung kann
Hinweise geben auf Erziehungsschwierigkeiten oder
Entwicklungsprobleme des Kindes, auf Uberforderun-
gen der Erziehungspersonen und Belastungen in der
Familie. Gleichzeitig ist die Leistungsdichte auch ein
Indikator fiir Unterstiitzung.

Dies sind alles Angebote zur Familienférderung;

eine Spezifizierung nach Alter (zur ldentifizierung
Friiher Hilfen) ldsst die Ausgabenstatistik nicht zu.
Auch liegen {iber die Statistik keine Informationen
zur Auslastung der entsprechenden Angebote vor,
eine wirkliche Inanspruchnahme kann deshalb nicht
abgeleitet werden. Hilfsweise soll deshalb der Be-
richt tiber die Hohe der Ausgaben fiir den gesamten
Leistungsbereich der Forderung der Erziehung in der
Familie herangezogen werden.

eingebunden.

Anmerkung

1 Alternativ ist auch ein regelméRiges Treffen verantwortlicher Leitungspersonen maglich.
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4.6.3 Input

Die in die Umsetzung des Programms einge-

brachten personellen und finanziellen Ressour-

cen werden im Logischen Modell Friithe Hilfen

als Input bezeichnet. Diese Kennziffer ist unter

anderem auch fiir interkommunale Vergleiche

nutzbar.

Indikatorbereich: finanzielle und personelle Investitionen

Indikator

Personalstellenkoeffizient
Netzwerkkoordination

Sonstiger Personalstellenkoeffi-
zient Friihe Hilfen

Investitionskoeffizient

Indikatorberechnung/-ermittlung

Vollzeitdquivalente in der Netzwerkkoordina-
tion im Verhéltnis zur Anzahl der Kinder unter

drei Jahren in der Kommune

Vollzeitdquivalente von kommunal finanzier-
ten Fachkraften in den Frithen Hilfen (zum
Beispiel angestellte und freiberufliche Fami-
lienhebammen) im Verhaltnis zur Anzahl der
Kinder unter drei Jahren in der Kommune

Spezifisches Budget fiir Friihe Hilfen im
Verhaltnis zur Anzahl der Kinder unter drei
Jahren in der Kommune pro Haushaltsjahr

Datenquelle

Haushaltsplan, Personalplan,
Einwohnermeldeamt

Haushaltsplan, Personalplan,
Einwohnermeldeamt

Haushaltsplan, Ratsbeschluss

4.6.4 Struktur

Im Bereich Struktur werden die strukturellen

Bedingungen fiir die Arbeit in den Frithen Hil-

fen auf kommunaler Ebene beschrieben. Hierzu

gehoren Tragerstrukturen, Verwaltungsstruktu-

ren, kommunalpolitische Strukturen sowie die

kommunale Infrastruktur.

Indikatorbereich: Strukturbedingungen auf kommunaler Ebene

Indikator
Fachliche Zustandigkeit fiir das
Thema Friihe Hilfen

Politische Steuerung der
Friihen Hilfen

Lokale Verwaltungsstruktur

Lokale Infrastruktur fiir Familien
mit Kindern bis drei Jahre (3)

Anmerkungen

1 Ein Erfolgskriterium des Netzwerks Friihe Hilfen ist
die Bereitschaft der relevanten Trager der Kinder-

Indikatorberechnung/-ermittlung

Beschreibung der Verortung des Themas
Frithe Hilfen innerhalb der Strukturen des
éffentlichen Tragers (1)

Beschreibung der Zusammensetzung und
der Sitzungshéaufigkeit der Steuerungs-/
Lenkungsgruppe fiir die Friihen Hilfen

GroRe der Kommune (Einwohnerzahl,
Flache), Kommunaltyp (kreisfreie Stadt,
Landkreis, kreisangehdrige Gemeinde) (2),
Beschreibung der Planungsstrukturen in der
Verwaltung, Beschreibung der Verwaltungs-
struktur

Vorhandene Angebote von o6ffentlichen und
freien Tragern der Kinder- und Jugendhilfe
sowie Regelangebote des Gesundheits-
wesens

Datenquelle

Organigramm, Stellenbeschrei-
bung, Konzeption, Leithild

Sitzungsprotokolle

Statistikamt, Organigramm

Jugendhilfeplanung, Gesund-
heitsplanung, Tragerbefragung,
Kommunalbefragungen NZFH

destens einer vollen Planstelle in den Frithen Hilfen

Statistikamt.

und einer grolRen Planungsabteilung sowie einem

und Jugendhilfe und Gesundheitshilfe zur Investition 3 Ohne eine gut ausgebaute Infrastruktur von Ange-

in die Entwicklung, Weiterentwicklung und Verste-
tigung von Angeboten der Friihen Hilfen. Je héher
das Thema Friihe Hilfen in der Kommune strukturell
angesiedelt ist, desto gréer ist die Bedeutung, die
der Aufgabe zugemessen wird.

2 GroBe kreisfreie Stadte haben Strukturvorteile mit
einer differenzierten Verwaltungsstruktur, mit min-

boten fiir Familien mit Kindern bis drei Jahre ist ein
bedarfsgerechtes Angebot an Friihen Hilfen nicht
moglich. Dies betrifft inshesondere die Angebote zur
Betreuung von Kindern in Kindertageseinrichtungen

und Kindertagespflege. Ein Mangel an entsprechen-

Frithen Hilfen.

den Betreuungsplatzen iiberlagert die Bedarfe in den
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4.7 Aktivitaten und Resultate

Bei den in GROSSBUCHSTABEN gesetzten
Worten im folgenden Teil des Indikatorensets
handelt es sich um Konstrukte, fiir die eine
Bedeutungsdefinition und/oder Quantifizierung
auf der Anwendungsebene erforderlich ist. Erst
dann lassen sie sich empirisch tiberpriifen.

4.71 Systemiubergreifende
Zusammenarbeit

Aufbau und Pflege der Netzwerkarbeit

Die Sicherstellung der Netzwerke Frithe Hil-

fen und ihre Qualitatsentwicklung stellen eine
wichtige Aufgabe dar. Thr Funktionieren ist

eine wichtige Voraussetzung fiir alle weiteren
Mafinahmen (vergleiche BMESF] 2017b, Seite
2). Zentrale Schliisselpositionen fiir die Weiter-
entwicklung der Netzwerkarbeit sind die Netz-
werkkoordinierenden. Die zentralen Rahmenbe-
dingungen fiir verbindliche Netzwerkstrukturen

Detailziele:

ergeben sich aus Paragraf 3 Absatz 1 bis 3 des

Gesetzes zur Kooperation und Information im

Kinderschutz (KKG).

¢ Verbindliche Strukturen der Zusammenarbeit der zustdndigen Leistungstrager und Institutionen in den Friihen
Hilfen nach Paragraf 3 KKG sind aufgebaut und entwickeln sich weiter. Bestehende lokale Netzwerkstrukturen

werden dabei beriicksichtigt.

¢ Das Netzwerk und seine Aktivitdten sind lokal verankert und bekannt.

Output/Outcome

Ein Konzept fiir das Netzwerk
liegt vor. Es baut auf beste-
henden Strukturen auf. (1)

Kommunale Beschliisse
sichern das Netzwerk
finanziell und strukturell
ab. (3)

Eine Netzwerkkoordination
ist eingesetzt, angemessen
personell ausgestattet und
qualifiziert. (4)

Indikator

Es existiert ein Netzwerk Friihe Hilfen unter der Steuerungs-
verantwortung des 6ffentlichen Jugendhilfetrdgers. Beteilig-
te dieses Netzwerks sind mindestens die in der Bund-Lénder-
Vereinbarung genannten Akteure, sofern sie in der jeweiligen
Gebietskdrperschaft auch vorhanden sind. (2)

Es gibt ein verschriftlichtes KONZEPT fiir das Netzwerk Friihe
Hilfen. Dieses enthélt gemeinsame Ziele der beteiligten
Akteure und eine Beschreibung der Adressatengruppen.

Es gibt eine Ressourcenplanung fiir die Aufgaben des
offentlichen Trégers in den Friihen Hilfen sowie einen Rats-
beschluss {iber die finanzielle und personelle Ausstattung
des Netzwerks Friihe Hilfen.

Die Darstellung der Mittel ist mit Blick auf die Herkunft des
Geldes ausdifferenziert (Bundes- oder Landesmittel sowie
kommunale und sonstige Mittel).

Jahrlicher Haushaltsansatz fiir die Netzwerkarbeit Friihe
Hilfen in Euro. Es wird dargestellt, welche Aufgaben des
6ffentlichen Tragers in den Friihen Hilfen damit finanziert
werden (Investitionsquotient Friihe Hilfen).

Die personelle Ausstattung der Stelle der Netzwerkkoordina-
tion ist den geforderten Aufgaben angemessen. Die Qualifi-
kation der Netzwerkkoordination orientiert sich am Kompe-
tenzprofil fiir Netzwerkkoordinierende des NZFH (vergleiche
Hoffmann u. a. 2013). (5)

Datenquelle

Sitzungsprotokolle
Jugendhilfe-
ausschuss/Rat
Kommunalbefra-
gungen NZFH

Protokolle der
Haushaltsberatun-
gen, Haushalts-
plan
Kommunalbefra-
gungen NZFH

Stellenplan,
Arbeitsplatz-
beschreibung,
Kommunalbefra-
gungen NZFH

Output/Qutcome

Die Netzwerkkoordination
unterstiitzt kontinuierlich Ver-
netzung und Austausch der
relevanten Akteure vor Ort.

Es finden regelméRig Netz-
werktreffen und/oder themati-
sche Arbeitsgruppen statt.

Zentrale Akteure aus allen
RELEVANTEN Bereichen
nehmen regelmaRig an den
Netzwerktreffen teil. (6)

Das Netzwerk wird durch
Offentlichkeitsarbeit bei
unterschiedlichen Adressaten
(Politik, Fachkrafte, Familien)
bekannt gemacht. (7)

Netzwerkakteure sind fall-
tibergreifend vernetzt und
tauschen sich regelmaRig
falllibergreifend aus.

Fachkrafte kennen einander,
ihre jeweiligen Aufgaben,
Arbeitsweisen und Hand-
lungslogiken sowie die
Angebote fiir Familien im
Sozialraum.

Politische Entscheidungstra-
ger, Fachkréafte und Bevdl-
kerung sind informiert {iber
Aktivitdten und Angebote im
Netzwerk Friihe Hilfen.

Indikator

Die/der Netzwerkkoordinierende macht das Netzwerk in der
Kommune bekannt und kniipft Kontakte zu méglichen Koope-
rationspartnern. Sie/Er spricht alle relevanten Akteure an und
Iadt diese zur Teilnahme an Netzwerktreffen ein.

Zahl der Arbeitstreffen

Zahl der Informationsveranstaltungen

Teilnahme an Arbeitskreisen

Es gibt eine Vereinbarung {iber die Haufigkeit von Netzwerk-
treffen. Diese Vereinbarung wird umgesetzt.

Teilnahmequoten RELEVANTER Netzwerkakteure (Institutio-
nen vor Personen)

Zahl der Zeitungs-, Radio-, Fernsehbeitrége innerhalb eines
Jahres; neuer Content fiir Websites/Social Media (8), Zahl
der Links; Zahl der Flyer und Plakate innerhalb eines Jahres;
Zahl der Auftritte/Beitrége in anderen Netzwerken, politi-
schen Gremien, Institutionen und so weiter. Alle Netzwerk-
partner informieren ihrerseits in ihrer Offentlichkeitsarbeit
tiber die Friihen Hilfen. Eine wiederholte Befragung von

Netzwerkpartnern und Eltern zeigt den Bekanntheitszuwachs.

Zahl der interdisziplindren und interprofessionellen Veran-
staltungen (zum Beispiel Qualitatszirkel, Fallkonferenzen,
interdisziplindre Fortbildungen) innerhalb eines Jahres. (9)
Teilnahmequoten relevanter Akteure an den Netzwerktreffen
innerhalb eines Jahres.

Es gibt Gelegenheiten, bei denen sich die einzelnen Angebo-
te/Hilfen einander vorstellen.

Es gibt ein positives Feedback der am Netzwerk beteiligten
Akteure zur Zusammenarbeit.

Zahl der Vermittlungen in Angebote und Hilfen innerhalb
eines Jahres (10)

Es findet eine regelmaRige Berichterstattung zum Stand der
Umsetzung von Beschliissen aus dem Bereich Friihe Hilfen in
kommunalpolitischen Ausschiissen statt.

Zahl der Selbstmeldenden in Angeboten der Friihen Hilfen

Datenquelle

Geschafts-/Tétig-
keitsbericht der

Netzwerkkoordi-
nation

Netzwerkprotokol-
le und Teilnahme-
listen

Protokolle der
Netzwerktreffen
Selbstevaluation
im Netzwerk/Netz-
werkbefragung

Pressespiegel;
Tatigkeitsberich-
te; Protokolle;
Nutzerbefragung/
Zielgruppenbefra-
gung; Netzwerk-
befragung

Zahl der Fort-
bildungs- und
Veranstaltungs-
angebote fir
Netzwerkakteure
Teilnahmelisten

Fachkraftebefra-
gung (11)

Fachkréfte-
befragung
Elternbefragung

Anmerkungen

1

Vergleiche nachfolgend Qualitdtsdimensionen 3 »Netz-
werk« und 5 »Politisch-strukturelle Verankerung« im
Qualitdtsrahmen Friihe Hilfen (NZFH 2016b).

Den Mitgliedern der Begleitgruppe, die dieses Indika-
torenset einer kritischen Priifung unterzogen haben,
war es wichtig zu betonen, dass Netzwerke mehr
sind als die Institutionalisierung von Netzwerktreffen.
»Netzwerken« heile auch, den Kontakt zu unter-
schiedlichsten Arbeitsgruppen in der Kommune zu
suchen, auch wenn diese Fachkrafte formal nicht an
den Netzwerktreffen beteiligt sind (vergleiche hierzu
auch Volk u. a. 2020).

Die Begleitgruppe merkte an, dass diese Formulierung
offenlédsst, auf welchem Niveau das Netzwerk abgesi-
chert werden soll.

Vergleiche Qualitatsdimensionen 3 »Netzwerk« im
Qualitatsrahmen Friihe Hilfen (NZFH 2016b).

Das Kompetenzprofil fiir Netzwerkkoordinierende
des NZFH ist zwar nicht verpflichtend, stellt aber eine
gute Orientierungsgrundlage fiir Personalgewinnung
und Personalentwicklung auf kommunaler Ebene dar
und wird entsprechend in den Leistungsleitlinien der
Bundesstiftung Friihe Hilfen empfohlen (vergleiche
BMFSFJ 2017b, Seite 2).
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6 Nurwenn zentrale Akteure aus allen relevanten
Bereichen zuverlédssig an den falliibergreifenden
Netzwerktreffen teilnehmen, ist die Voraussetzung
fiir einen interprofessionellen und interdisziplina-
ren Austausch gegeben. Die Begleitgruppe stellt
hierzu fest, dass jede Kommune fiir sich definieren
muss, welche Akteure mit Blick auf ihre Konzeption
und Zielsetzung in den Friihen Hilfen relevant sind.
Minimalkonsens sollten die in der Verwaltungsver-
einbarung zur Bundesinitiative Friihe Hilfen (Artikel
2 Absatz 3) genannten Akteure sein: »... mindes-
tens die Einrichtungen und Dienste der offentlichen
und freien Jugendhilfe, relevante Akteure aus dem
Gesundheitswesen (wie zum Beispiel der dffentliche
Kinder- und Jugendgesundheitsdienst, Geburts- und

Kinderkliniken, Kinderérzte und -arztinnen sowie Heb-

ammen), Beratungsstellen nach den §§8 3 und 8 des
Schwangerschaftskonfliktgesetzes sowie Einrichtun-
gen der Friihforderung ...« (BMFSFJ 2012, Seite 4).

7 Vergleiche Qualitdtsdimensionen 3 »Netzwerk« im
Qualitdtsrahmen Friihe Hilfen (NZFH 2016b).

Interprofessionelle Kooperation und
Verstandigung

In den Netzwerken Friihe Hilfen besteht nach
wie vor Entwicklungsbedarf, insbesondere bei
der Umsetzung der Forderung nach intersekto-

8 Die Begleitgruppe merkte an, dass Aufbau und Pflege
von Internetseiten sowie Nutzung von Social Media
erhebliche Zeitressourcen und Medienkompetenzen
bendtigten, welche hédufig vor Ort nicht zur Verfiigung
stehen.

9 Interdisziplindre und interprofessionelle Veranstal-
tungen fordern das Versténdnis fiir die Profession,
Sprache und Herangehensweise des Kooperations-
partners und tragen zum Erwerb einer gemeinsamen
professionellen Haltung bei.

10 Die Begleitgruppe merkte an, dass eine Erhebung der
Vermittlungen nur bei den Fachkréften praktikabel ist,
die im Rahmen der Gesundheitsorientierten Fami-
lienbegleitung tétig sind, da beim Einsatz anderer
Personen die Dokumentation und damit die Daten-
basis fehle.

11 Die Begleitgruppe merkte an, dass eine Fachkréafte-
befragung zwar Hinweise zur Zusammenarbeit der
Akteure miteinander liefern kann, jedoch quantitative
Daten (zum Beispiel Haufigkeit der Kooperation und
so weiter) vermutlich nicht erwartet werden kénnen.

raler Zusammenarbeit von Jugendhilfe-, Sozial-
und Gesundheitsplanung. Die Einbindung der
Akteure aus dem Gesundheitswesen bleibt eine
zentrale Entwicklungsaufgabe der Netzwerke
(vergleiche BMFSF] 2017b, Seite 2).

Output/Outcome

Interprofessionelle Ver-
anstaltungen, wie bei-
spielsweise Qualitatszirkel,
Fallkonferenzen und/oder in-
terdisziplindre Fortbildungen,
finden statt und werden von
Fachkraften aus unterschied-
lichen Handlungsfeldern und
Disziplinen genutzt. (3)

Fachkréfte stimmen sich

in der multiprofessionellen
Fallarbeit unter Beachtung
datenschutzrechtlicher Rege-
lungen untereinander ab und
machen dies gegeniiber den
Familien transparent. (4)

Fachkrafte haben eine ge-
meinsame professionelle Hal-
tung entwickelt, welche die
Bediirfnisse der Kinder und
Eltern in den Mittelpunkt der
multiprofessionellen Arbeit
mit den Familien stellt. (6)

Fachkréfte konnen ihre
eigenen Kompetenzen und
Zustandigkeiten sowie deren
Grenzen benennen. Sie
kennen die Kompetenzen
und Zustandigkeiten anderer
Professionen sowie deren
Grenzen.

Indikator

Ein oder mehrere interdisziplindre Qualitatszirkel haben im
vergangenen Jahr stattgefunden. Ein oder mehrere interdiszi-
plindre Fallkonferenzen haben im vergangenen Jahr statt-
gefunden. Ein oder mehrere interdisziplindre Forthildungen
haben im vergangenen Jahr stattgefunden. Teilnahmequoten
von Akteuren aus der Kinder- und Jugendhilfe, dem Gesund-
heitshereich, der Schwangerschafts(konflikt)beratung, der
Friihférderung, der Frauenunterstiitzungseinrichtungen sowie
Institutionen und Dienste weiterer Sozialleistungssysteme (an
diesen Veranstaltungen).

Es gibt ein DATENSCHUTZKONZEPT fiir die fallbezogene
Netzwerkarbeit.

Es gibt ein BETEILIGUNGSKONZEPT (5) fiir die
Zusammenarbeit mit den Familien.

Familien sind tiber die Zusammenarbeit der

Fachkréfte im eigenen Fall informiert.

Das Netzwerk entwickelt ein gemeinsames Leitbild. In diesem
driickt sich auch die gemeinsame professionelle Haltung im
Umgang mit Eltern und Kindern aus. (7)

Vermittlungsprozesse gelingen zur Zufriedenheit aller
Beteiligten.

Kooperationen mehrerer Akteure im selben Fall werden als
hilfreich erlebt.

Es besteht Handlungssicherheit in Bezug auf Fallfiihrung und
Fallbeendigung.

Es besteht Handlungssicherheit in Bezug auf Fallkooperation.
Es besteht Handlungssicherheit in Bezug auf Fallvermittlung.

Datenquelle

Fortbildungs- und
Veranstaltungs-
angebot fiir
Netzwerkakteure
Kommunalbefra-
gungen NZFH
Teilnahmelisten

Kommunalbefra-
gungen NZFH
Materialien der
Netzwerkarbeit
Falldokumentati-
on, Elternbefra-
gung
Materialien der
Netzwerkarbeit
Erhebung durch
Fachkraftebefra-
gung

Erhebung durch
Fachkréftebefra-
gung

Erhebung durch
Elternbefragung

Detailziele:

* Im Einzelfall arbeiten Fachkréfte transparent und abgestimmt miteinander und mit den Familien.
» Die Fachkréfte werden dabei unterstiitzt, eine gemeinsame professionelle Haltung sowie ein gemeinsames
Fallversténdnis zu entwickeln.

Output/Outcome

Die interdisziplinédre
Zusammenarbeit wird durch
Arbeitshilfen unterstiitzt.

Fachkréfte haben Verfahren/
Methoden zur Entwicklung
eines gemeinsamen Fallver-
standnisses erarbeitet und
wenden sie an.

Indikator

Das Netzwerk setzt vorhandene Arbeitshilfen ein und entwi-
ckelt Arbeitshilfen bei Bedarf neu, die die interprofessionelle
Zusammenarbeit unterstiitzen.

Zahl der eingesetzten Instrumente zur Fritherkennung von
psychosozialen Belastungen (»Anhaltshdgen«), Hilfeatlas,
Handlungsleitlinien und so weiter

Es gibt ein KONZEPT/MANUAL (1) fiir die Moderation inter-
professioneller und interdisziplinarer Fallgesprache. (2) Die
Netzwerkkoordination |adt zu diesen Fallgesprachen ein.
Interprofessionelle und interdisziplinare Fallgesprache finden
statt.

Datenquelle

Materialien fiir
die Netzwerk-
arbeit

Materialien fiir
die Netzwerk-
arbeit

Anmerkungen

1 Die Begleitgruppe sieht Unterstiitzungsbedarf bei den
Kommunen hinsichtlich der Konzeptionierung eines
interprofessionellen Fallgesprachs. Das NZFH stellt
ein Arbeitsblatt zu Interdiszipliniren Netzwerk-
Fallgesprichen (Link) im Rahmen seiner Praxis-
materialien zum Qualitdtsrahmen Friihe Hilfen zur
Verfligung.

2 Dabeiwerden die notwendigen Rahmenbedingungen
zur Teilnahme fiir verschiedene Berufsgruppen nach
deren Mdglichkeit geschaffen.

3 Interdisziplindre und interprofessionelle Veranstal-
tungen fordern das Verstédndnis fiir die Profession,
Sprache und Herangehensweise des Kooperations-
partners und tragen zum Erwerb einer gemeinsamen
professionellen Haltung in der Zusammenarbeit mit
den Familien bei. Zum Teil finden interdisziplinédre
Veranstaltungen nicht auf kommunaler Ebene statt,
sondern {iberregional. Dies miisste gegebenenfalls
beriicksichtigt werden.

Ein transparenter Umgang mit Kooperationsabspra-
chen und Datenweitergaben achtet die Rechte der
Familien und ermdglicht ihnen eine Beteiligung am
Hilfeprozess (vergleiche NZFH 2021f; Schnock 2020).

Die Begleitgruppe sieht Unterstiitzungsbedarf in
Kommunen bei der Entwicklung von Beteiligungskon-
zepten. Partizipation und die Entwicklung entspre-
chender Praxismaterialien ist eines der Schwer-
punktthemen der Qualitatsdialoge Friihe Hilfen
(vergleiche NZFH 2021b).

Der Erwerb einer gemeinsamen professionellen
Haltung in der Zusammenarbeit mit den Familien soll
die Bediirfnisse der Kinder und ihrer Eltern in den
Mittelpunkt stellen und zu einem systemiibergreifen-
den Blick beitragen.

Die professionelle Identitdt beschreiben Nentwig-
Gesemann u. a. (2011) anhand der Kernkompetenzen:
Selbstreflexivitat, Ressourcenorientierung, Empathie,
Responsivitat, Offenheit, Wertschatzung und Vorur-
teilsbewusstsein.



https://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/qdfh-praxismaterialien/QD6-Qualifizierung-und-interprofessionelles-Lernen-6-6-AB2-Interdisziplinaeres-Netzwerk-Fallgespraech.pdf
https://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/qdfh-praxismaterialien/QD6-Qualifizierung-und-interprofessionelles-Lernen-6-6-AB2-Interdisziplinaeres-Netzwerk-Fallgespraech.pdf
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Uberginge bei intensiverem Hilfebedarf und/
oder Kindeswohlgefahrdung

Wenn Fachkrifte in den Frithen Hilfen auf
Familien treffen, die mehr oder andere Hilfe
bendtigen, als es ihr Aufgabenprofil vorsieht,
muss diesen Familien der Zugang zu weiter-
fithrenden Hilfen, wie zum Beispiel Hilfen zur
Erziehung, eroffnet werden. In manchen Fillen

Detailziele:

konnen Fachkrifte auch Anhaltspunkte dafiir
sehen, dass das Wohl des Kindes gefahrdet ist
und eine Schutzmafinahme in Betracht gezogen
werden muss. Auch in diesen Fillen gilt es, den
Ubergang in die Verantwortung des Jugendamtes
zu gestalten und gegeniiber der zu betreuenden
Familie kommunikationsfihig zu bleiben.

¢ Die Netzwerkakteure haben das Vorgehen bei intensiverem Hilfebedarf beziehungsweise Anhaltspunkten fiir

eine Kindeswohlgefdhrdung abgesprochen.

« Fachkrafte werden bei Abklarung einer Kindeswohlgefahrdung fachlich unterstiitzt und beraten. Die Uberleitung
in weitere Hilfen beziehungsweise die Hinzuziehung solcher ist konzeptionell abgesichert. (1)

Output/Qutcome

Die Akteure des Netzwerks haben
ein Verfahren zum Vorgehen bei
Hinweisen auf Anhaltspunkte

fiir eine Kindeswohlgefahrdung
erarbeitet. (2) Das Verfahren ist
den Fachkréften in den beteilig-
ten Diensten und Einrichtungen
bekannt.

Die Trdger der beteiligten Dienste
und Einrichtungen wirken bei
ihren Mitarbeitenden darauf hin,
dass sie im Bedarfsfall Beratun-
gen nach Paragraf 8b SGB VIII
beziehungsweise Paragraf 4 KKG
in Anspruch nehmen.

Es gibt Intervision, Teamsuper-
vision und/oder ein Beratungs-
angebot nach Paragraf 8b SGB
VIII beziehungsweise Paragraf 4
KKG zur Unterstiitzung von Fach-
kréften bei Anzeichen fiir eine
Kindeswohlgefdhrdung. (3)

Es gibt ein Konzept, wie bei spezi-
fischem Bedarf, der durch die Frii-
hen Hilfen (allein) nicht gedeckt
werden kann, geeignete Hilfen
hinzugezogen beziehungsweise
Familien an diese weitergeleitet
werden kénnen. (6)

Indikator

Es gibt eine Kooperationsvereinbarung zwischen dem
Allgemeinen Sozialdienst und einzelnen Trdgern im
Netzwerk Friihe Hilfen. Diese Kooperationsverein-
barung beinhaltet auch ein Verfahren zum Vorgehen
bei gewichtigen Anhaltspunkten fiir eine Kindeswohl-
gefdhrdung. Die Kooperationsvereinbarung ist von
einem kommunalen Gremium (Jugendhilfeausschuss)
verabschiedet.

Handlungsleitlinien und/oder Dienstanweisungen
zum Vorgehen bei gewichtigen Anhaltspunkten fiir
eine Kindeswohlgefahrdung enthalten eine entspre-
chende Aufforderung unter Nennung einer konkreten
Beratungsadresse.

Es gibt ein Beratungsangebot nach Paragraf 8b SGB
VIl beziehungsweise Paragraf 4 KKG beim Jugend-
amt oder bei einem freien Trager der Jugendhilfe.

(4) Das Beratungsangebot ist den Fachkréften der
Friihen Hilfen bekannt.

Die Anstellungstréger der Fachkréfte der Friithen Hil-
fen stellen sicher, dass diese im Bedarfsfall Teamsu-
pervision/Intervision erhalten, sofern kein Beratungs-
angebot nach Paragraf 8b SGB VIII beziehungsweise
Paragraf 4 KKG erreichbar ist.

Es gibt Handlungsleitlinien zum Vorgehen bei inten-
siverem Hilfebedarf. Es gibt ein kommunales Konzept
fiir spezifische Formate der Hilfeerbringung (zum
Beispiel Tandemmodell beim Einsatz von Gesund-
heitsfachkraften und sozialpddagogischen Fachkraf-
ten). Es gibt Tréger, die diese spezifischen Formate
anbieten.

Datenquelle

Jugendhilfeausschuss
Arbeitsgemeinschaf-
ten nach Paragraf 78
SGB VIII

Dienstanweisungen
der Trager
Handlungsleitlini-

en der Tréger bei
Anzeichen fiir eine
magliche Kindeswohl-
gefdhrdung

Jugendhilfeplanung
Kommunalbefragun-
gen NZFH
Fachkréaftebefragung
»Kooperationsverein-
barung« (5) zwischen
Allgemeinem Sozial-
dienst und Tréger
Friihe Hilfen

Handlungsleitlinien
Jugendhilfeplanung
Kommunalbefragun-
gen NZFH

Output/Qutcome

Eine mdgliche Kindeswohl-
gefdhrdung wird friihzeitig wahr-
genommen und unter Beachtung
datenschutzrechtlicher Regelun-
gen kommuniziert.

Fachkréfte haben Handlungs-
sicherheit beziiglich des Vor-
gehens bei Anhaltspunkten fiir
eine Kindeswohlgefdhrdung. Sie
kennen die fachlichen Beratungs-
angebote und nehmen sie bei
Bedarf in Anspruch.

Fachkrafte erkennen Hilfebedarfe,
die {iber ihre Mdglichkeiten im
Rahmen der Friihen Hilfe hinaus-
gehen, und motivieren Familien

Indikator

Zahl der Beratungen nach Paragraf 8b SGB VIII
beziehungsweise Paragraf 4 KKG, davon: Beratun-
gen, bei denen in Folge eine Gefdhrdung abgewendet
werden konnte

Zahl der Gefdhrdungseinschatzungen nach Paragraf
8a SGB VIII mit dem Ergebnis (latente) Kindeswohl-
gefdhrdung

Fachkréfte erkennen Hinweise auf Vernachlassi-
gung, kdrperliche und seelische Misshandlung und
sexuellen Missbrauch, sie kennen Checklisten und
nutzen sie.

Fachkréfte konnen im Team das Gefahrdungsrisiko
einschétzen, sie kennen Risikoeinschdtzbdgen und
nutzen sie.

Fachkréfte wissen, wo eine Beratung nach Paragraf
8b SGB VIII beziehungsweise Paragraf 4 KKG ange-
boten wird und nutzen diese.

Retrospektive Auswertung der Tandemfalle
HzE-Friihe Hilfen

Selbsteinschatzung der Fachkréfte
Einschétzung der Familien

Datenquelle

Statistik Gefahrdungs-
einschatzungen nach
Paragraf 8a SGB VIII
Dokumentation der
Beratungen nach
Paragrafen 8a/8b SGB
VIIl und 4 KKG

Statistik Gefahrdungs-
einschatzungen nach
Paragraf 8a SGB VIII
Fachkraftebefragung

Fallstatistik/Hilfe-
planung HzE
Fachkraftebefragung
Elternbefragung

zur Inanspruchnahme von weite-
ren Hilfen.

Anmerkungen

1 Das Thema »Ubergénge« erfordert eine definito-
rische Eingrenzung bei der Frage, ab wann iiber-
haupt ein Ubergang eingeleitet werden sollte. Beim
Ubergang wegen Kindeswohlgefihrdung liegt die
Antwort hierfiir im Paragraf 4 KKG. Voraussetzung
sind demnach gewichtige Anhaltspunkte fiir die
Gefahrdung des Wohls eines Kindes sowie die
Voraussetzungen im Absatz 3 (erfolgloser Versuch
der Abwendung der Gefahrdung). Der Ubergang
bei intensiverem Hilfebedarf ist demgegeniiber
definitorisch schwieriger zu fassen. Dies beriihrt
die Grenzen der eigenen Handlungsfahigkeit und
Wirkmaglichkeit der Friihen Hilfe, beispielsweise
bei der Gesundheitsorientierten Familienbeglei-
tung. Der Zugang zu weiterfithrenden Hilfen wie
Hilfen zur Erziehung, professionelle psychologische
Unterstiitzung, drztliche Hilfe und so weiter sollte
betroffenen Familien immer dann erdffnet werden,
wenn die Familie mehr oder andere Unterstiitzung
bendtigt, als es das Aufgabenprofil der Fachkraft in
der Friihen Hilfe vorsieht.

2 Fiir eine gelingende Ubergangsgestaltung bei
gewichtigen Anhaltspunkten fiir eine Kindeswohl-
gefdhrdung ist es notwendig, fallunabh&ngig unter-
einander und mit dem Allgemeinen Sozialdienst ein
entsprechendes Verfahren abzusprechen.

Wenn Fachkréfte bei der Abklarung einer mdglichen
Kindeswohlgefahrdung fachlich unterstiitzt und be-
raten werden, erhdht dies ihre Handlungssicherheit.

Die Begleitgruppe betrachtet es als wiinschens-
wert, perspektivisch zudem die Ergebnisse der
Beratungen nach Paragraf 8b SGB VIII beziehungs-
weise Paragraf 4 KKG auszuwerten. Allerdings
erfordert dies besondere Anstrengungen zur Etab-
lierung einer verpflichtenden Dokumentation dieser
Beratungen.

Hierbei sind nicht die verpflichtenden Kooperations-
vereinbarungen nach Paragraf 8a Absatz 4 SGB VIII
gemeint, die ausschliellich Trager der Jugendhilfe
betreffen, sondern eine freiwillige Vereinbarung zur
Zusammenarbeit im Falle gewichtiger Anhaltspunk-
te fiir eine Kindeswohlgefahrdung.

Fiir eine gelingende Ubergangsgestaltung bei
intensiverem Hilfebedarf ist es notwendig, fall-
unabhéngig untereinander und mit dem Allgemei-
nen Sozialdient ein entsprechendes Verfahren
abzusprechen. Spezifische Formate der Hilfe-
erbringung (zum Beispiel Tandemmodelle) miissen
konzeptionell durchdacht sein und potenziell
vorgehalten werden.
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4.72 Information, Fritherkennung und

Vermittlung

Informationen fiir Familien
Das Gesetz zur Kooperation und Information im
Kinderschutz (KKG) sieht in Paragraf 2 vor, dass

Detailziele:

Eltern sowie werdende Miitter und Vater

tiber Leistungsangebote im ortlichen Einzugs-

bereich zur Beratung und Hilfe in Fragen der

werden.

Schwangerschaft, Geburt und Entwicklung des
Kindes in den ersten Lebensjahren informiert

* Eltern sowie werdende Miitter und Vater werden {iber Leistungsangebote im drtlichen Einzugsbereich zur
Beratung und Hilfe in Fragen der Schwangerschaft, Geburt und Entwicklung des Kindes in den ersten Lebens-
jahren informiert (Paragraf 2 Absatz 1 KKG).

Output/Outcome

Alle Eltern sowie wer-
dende Miitter und Vater
erhalten Informationen
und Rat zu Themen rund
um Schwangerschaft,
Geburt und Entwicklung
des Kindes in den ersten
Lebensjahren sowie zu
Unterstiitzungsangebo-
ten im Sozialraum.

Barrierefreie und
zielgruppengerechte
Informationsmaterialien
stehen zur Verfiigung und
werden gezielt verbreitet.

Eltern fiihlen sich
ausreichend in Fragen
der Schwangerschaft,
Geburt und Entwicklung
des Kindes in den ersten
Lebensjahren informiert.

Eltern kennen Unter-
stlitzungsangebote im
Sozialraum und/oder
die Kontakt- und Ver-
mittlungsstelle Friihe
Hilfen und nutzen sie bei
Bedarf.

Indikator

Es gibt Willkommensbesuche mit einer niedrigschwelligen
Ansprache und gegebenenfalls Beratung von (werdenden)
Eltern. Im Zuge dieser Ansprache werden Informationsmate-
rialien Gibergeben oder zum Download angeboten. Zahl der
geplanten Willkommensbesuche/Anteil der Eltern, die erreicht
wurden/Zahl der Kontaktversuche

Es gibt Elternbriefe zu Themen rund um die Entwicklung des
Kindes.

Es gibt eine lokale Bekanntmachung von (iiberregionaler)
Online-Beratung zu Themen rund um Schwangerschaft, Ge-
burt und Entwicklung des Kindes. Es gibt eine lokale Bekannt-
machung einer ({iberregionalen) Telefonberatung.

Die Kommune kann dariiber Auskunft geben, wie viel Prozent
der Eltern sich durch die einzelnen Wege der niedrigschwel-
ligen Ansprache iiber die Friihen Hilfen informiert gefiihlt
haben.

Es gibt schriftliche und/oder digitale Informationsmaterialien
zu Themen rund um Schwangerschaft, Geburt und Entwick-
lung des Kindes. Es gibt Apps fiir Eltern, iiber die digitales
Informationsmaterial in verschiedenen Sprachen zur
Verfiigung steht.

Es gibt Informationsmaterialien zu Angeboten im Bereich
Friihe Hilfen im Sozialraum.

Zentrale Publikationen sind in versténdlicher Sprache
geschrieben.

Zentrale Publikationen sind in die am héufigsten gesproche-
nen Fremdsprachen des Ortes {ibersetzt.

Eltern kennen Angebote oder Materialien der Friihen Hil-
fen, die der Information und Beratung zu Themen rund um
Schwangerschaft, Geburt und Entwicklung des Kindes
dienen.

Eltern haben dieses Angebot beziehungsweise Material
genutzt.

Eltern fiihlen sich nun sicherer im Umgang mit ihren Kindern.

Eltern kennen Angebote der Friihen Hilfen.

Eltern kdnnen sich orientieren auf der Suche nach einem
passenden Angebot. Sie kennen eine Kontakt- und Vermitt-
lungsstelle oder ein Internetportal als Wegweiser.

Zahl der Anfragen bei der Kontakt- und Vermittlungsstelle, die
ohne Vermittlung Dritter dorthin kamen

Zahl der Nutzerinnen und Nutzer spezifischer Angebote, die
ohne Vermittlung Dritter dorthin kamen

Datenquelle

Kommunales
Angebotsportfolio
Kommunalbefragun-
gen NZFH
Elternbefragung zum
ersten Geburtstag des
Kindes

Kurzbefragung durch
Anbieter von Hilfen

Materialien des Netz-
werks Friihe Hilfen

Selbsteinschatzungs-
daten im Rahmen
einer Elternbefragung
zum ersten Geburts-
tag des Kindes

Elternbefragung zum
ersten Geburtstag des
Kindes durch Kom-
mune

Fallstatistik beim
Tréger des Angebots

Vermittlungsstruktur (Lotsensysteme)
Lotsensysteme sind Strukturen der systemati-
schen Erkennung von Bedarfen bei Familien
und der Vermittlung von Familien in passgenaue
Angebote der Frithen Hilfen. Lotsensysteme
ebnen Eltern den Systemiibergang von Unter-
stiitzungsangeboten unterschiedlicher Anbieter,
klaren den Unterstiitzungsbedarf der Familien
moglichst interdisziplindr ab und vermitteln in

Detailziele:

Angebote der Frithen Hilfen (vergleiche Leis-
tungsleitlinien Bundesstiftung Friithe Hilfen,
BMFSF] 2017b, Seite 5). Diese Lotsenfunktion
koénnen unter anderen Schwangerschaftsbe-
ratungsstellen, Geburtskliniken (vergleiche
Schmenger u. a. 2020) und niedergelassene
Arztinnen und Arzte im Rahmen der Schwan-
gerenvorsorge und der Fritherkennungsuntersu-
chungen ausiiben.

e Eine Struktur zur intersektoralen Vermittlung von Familien mit erhohtem Unterstiitzungsbedarf erleichtert den
Zugang von Familien zu geeigneten Unterstiitzungsangeboten.
e Instrumente zur systematischen Friiherkennung von psychosozialen Belastungen sowie zur Gesprachsfiihrung

mit Familien unterstiitzen Fachkréfte bei dieser Aufgabe.

Output/Outcome Indikator

Eine Struktur zur Angebotsvermitt-
lung zwischen Geburtskliniken,
Kinderkliniken und/oder nieder-
gelassenen Praxen (Gynakologie,
Padiatrie, hausarztliche Versor-
gung) und den Frithen Hilfen sowie
weiteren Unterstiitzungssystemen
ist eingerichtet. (1)

Friihe Hilfen. (4)

Geburtskliniken/Kinderkliniken/niedergelasse-
ne Praxen sind in das Netzwerk Friihe Hilfen
EINGEBUNDEN. (2), (3)

Geburtskliniken, Kinderkliniken und niederge-
lassene Praxen sind {iber das Angebot Friihe
Hilfen vor Ort informiert. Sie haben Material,
das sie im Bedarfsfall an Eltern weitergeben
kénnen. Sie kennen die Vermittlungsstelle

Datenquelle

Netzwerkbefragung,
Fachkraftebefragung
Konzept Friihe Hilfen,
Angebotsportfolio der
Kommune, Kommunal-
befragungen NZFH

Es gibt ein Lotsenprojekt in mindestens einer

Geburtsklinik. (5)
Standardisierte Instrumente zur Friitherkennung | Kommunalbefragungen

Instrumente zur Friiherkennung

von Belastungen (»Anhaltshdgen«) | von psychosozialen Belastungen (»Anhalts- NZFH

liegen vor und werden sektoren-

bdgen«) liegen vor. (6) Sie werden in Geburts-

Fachkraftebefragung

ibergreifend eingesetzt. Fachkrafte | kliniken/Kinderkliniken/drztlichen Praxen,
sind im Umgang damit sowie in der | mindestens aber im Lotsenprojekt eingesetzt.

Gespréchsfiihrung mit Familien
geschult.

Eine Kontakt- und Vermittlungsstel- | Es gibt eine selbststdndige oder anderweitig
le fiir Fachkréfte ist eingerichtet fiir | eingegliederte (Beratungsstelle, Familienzen-

Fachkréafte, die mit diesen Instrumenten umge-
hen, sind darin geschult.

Angebotsportfolio der
Kommune

besondere Bedarfe, weiterfiihrende | trum oder Ahnliches) Funktionseinheit, deren

Angebote und Uberleitungen in
andere Hilfesysteme.

Auftrag es ist, Fachkrafte der Friihen Hilfen zu
beraten und sie auf konkrete Unterstiitzungs-

angebote fiir Familien hinzuweisen.
Es gibtim Internet einen Wegweiser in An-
gebote der Friihen Hilfen, der sich (auch) an

Fachkrafte richtet.

Dokumentierte Vermittlungen in Unterstiit-
zungsangebote (8)

Fachkrafte nehmen Familien mit
erhdhtem Unterstiitzungsbedarf
systematisch wahr, sprechen sie
an und informieren bei Bedarf iiber
Unterstiitzungsangebote. (7)

Vermittlungs-
dokumentation
Falldokumentation
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Output/Outcome

Fachkréfte iberweisen/vermit-
teln systemiibergreifend Familien
in Unterstiitzungsangebote der
Friihen Hilfen beziehungsweise an
eine Vermittlungsstelle. Bei Bedarf
werden Familien auch in andere
Hilfesysteme (zum Beispiel Friih- Hilfen
férderung, Jobcenter) vermittelt.

Fachkréfte kennen und nutzen die
Kontakt- und Vermittlungsstelle
Friihe Hilfen.

Indikator

allen Hilfen

Anmerkungen

1

In diesem Outcome geht es nur um Erstkontaktstel-
len im Regelsystem. Dazu gehdren nicht der sozial-
psychiatrische Dienst, die Erwachsenenpsychiatrie
oder die Kinder- und Jugendpsychiatrie.

Die Begleitgruppe merkte an, dass »Netzwerk« und
»Netzwerktreffen« nicht identisch seien. Es kdnnten
Akteure zum Netzwerk gehdren, die nicht oder nicht
regelmaRig an Netzwerktreffen teilnehmen kdnnen
oder wollen. Inshesondere Arztinnen und Arzte
lehnten es nach Erfahrung der Teilnehmenden ab,
als Multiplikator fiir andere Personen dieser Gruppe
an Netzwerktreffen teilzunehmen. Auch gebe es
unter der Arzteschaft keine Delegationsstruktur fiir
Netzwerktreffen. Daher solle der Indikator nicht an
»Netzwerktreffen« festgemacht werden, sondern an
einer Netzwerkkommunikation, die jenseits fester
Gruppentreffen funktioniere (vergleiche hierzu auch
Volk u. a. 2020).

EINGEBUNDEN bedeutet, dass es eine Kommuni-
kationsstruktur zwischen den genannten Akteuren
des Gesundheitswesens und weiteren Netzwerkbe-
teiligten gibt (zum Beispiel {iber Verteilerlisten), die
Netzwerkakteure durch die Netzwerkkoordination
miteinander bekannt gemacht wurden und alle
Beteiligten schriftliches Infomaterial iiber die Ange-
bote und Hilfen im Netzwerk zur Verfiigung haben.
Mittlerweile wurden zentrale Qualitatskriterien fiir
Lotsendienste der Friithen Hilfen in Geburtskliniken
erarbeitet (vergleiche Schmenger u. a. 2020).

Die Begleitgruppe merkte an, dass kreisangehori-
ge Gemeinden keine Zustandigkeit im Bereich der
kreis- oder bezirksweiten Gesundheitsversorgung
haben. Dies erschwere den Aufbau tragféhiger
Kooperationen zu iibergemeindlichen Akteuren des
Gesundheitswesens.

Zahl der Kontaktaufnahmen durch Fachkrafte

Datenquelle

Zahl dokumentierter Empfehlungen (9) in ande- | Vermittlungsdokumenta-
re Hilfesysteme (zum Beispiel Friihférderung,
Jobcenter, Kindertagesbetreuung), Anteil an

tion, Falldokumentation,
Fallstatistik

Zahl der Vermittlungen in ein Unterstiitzungs-
angebot der Friihen Hilfen, Anteil an allen

Vermittlungsstellen-
dokumentation

Die Begleitgruppe schétzt diesen Indikator ei-
nerseits als zu hochschwellig ein. Konzeptionell
eigenstdndige Lotsenprojekte gebe es noch nicht
flachendeckend; vielerorts iiberndhmen die
Koordination der Gesundheitsfachkréfte oder auch
Fachkrafte des sozialpsychiatrischen Dienstes eine
Lotsenfunktion. Andererseits wurde dafiir pladiert,
diesen Indikator beizubehalten, da er eine politisch-
legitimatorische Funktion mit Blick auf die Weiter-
entwicklung der Friihen Hilfen vor Ort habe.

Als Beispiel fiir ein standardisiertes Instrument zur
Friilherkennung psychosozialer Belastungen sei hier
der Pédiatrische Anhaltshogen des NZFH genannt
(vergleiche Barth/Mall 2015; Barth/Renner 2014).

Ergebnisse des Projekts »Zusammen fiir Familien.
Das ZuFa Monitoring Geburtsklinik« (vergleiche
Scharmanski/Renner 2019) haben gezeigt, dass
Fachkréafte in den Geburtskliniken — trotz deutlich
gestiegener Zahlen psychosozial belasteter Familien
in den letzten Jahren — nur dann eine Lotsenfunktion
fiir die Friihen Hilfen wahrnehmen, wenn deren Fiih-
rungspersonal (Chefarztin/-arzt, Pflegedienstleitung)
zuvor von der Umsetzung der Frithen Hilfen iber-
zeugt worden ist und entsprechende Strukturen und
Personalressourcen in seinen Hausern/Abteilungen
geschaffen hat (vergleiche Steffen/Blum 2018).

Bislang ist es nicht iiblich, Vermittlungsprozesse

zu dokumentieren. Viele Akteure und Trager von
Vermittlungsstellen lehnen dies auch aus Daten-
schutzgriinden ab. Informationen {iber Vermittlungs-
vorgédnge lassen sich deshalb aktuell nur retros-
pektiv aus Falldokumentationen oder Fallstatistiken
erschliellen.

Auf Empfehlung der Begleitgruppe wird hier nicht
von Vermittlungen gesprochen, da niemand kontrol-
liere, ob Familien, denen eine andere Hilfe auBer-
halb der Friihen Hilfen empfohlen worden sei, auch
dort ankdmen.

4.7.3 Fruhpravention und

Frihintervention

Spezifische Angebote Friihe Hilfen

Detailziele:

¢ Spezifische Angebote der Friihen Hilfen werden bedarfsgerecht vorgehalten.

und unterstiitzt.

Ihre Wirksamkeit ist empirisch iiberpriift.
Die Umsetzung orientiert sich am Leitbild Friihe Hilfen.
Die Angebote werden koordiniert. Die Fachkréfte sind spezifisch geschult und werden fachlich beraten

¢ Bei Bedarf werden die Angebote durch weitere Hilfen ergénzt.

Output/Qutcome

Familien mit erh6htem Unterstiit-
zungshedarf erhalten zeitnah ein
spezifisches Angebot der Friihen
Hilfen, wie beispielsweise eine
Gesundheitsorientierte Familien-
begleitung durch Fachkrafte (1)
oder alltagspraktische Unterstiit-
zung durch Freiwillige.

In den spezifischen Angeboten
der Friithen Hilfen mit Einsatz von
Fachkréften werden qualitéts-
gesicherte (3) Interventionen
angewendet. (4)

Die eingesetzten Fachkréafte

Friihe Hilfen sind gemaR den
Kompetenzprofilen des NZFH
geschult. (6)

Es gibt Fachdienste zur Koordi-
nierung, Beratung und Unterstiit-
zung von Fachkréften bezie-
hungsweise Freiwilligen, die in
den Friihen Hilfen tétig sind.

Das spezifische Angebot der
Friihen Hilfe wird im Einzelfall
bedarfsgerecht ergénzt, zum
Beispiel durch eine ambulante
Erziehungshilfe, Erziehungsbera-
tung oder Friihforderung.

Ausrichtung und Umsetzung des
jeweiligen spezifischen Ange-
bots orientieren sich am Leitbild
Friihe Hilfen: Wertschétzung,
Ressourcenorientierung und
Partizipation pragen die Haltung
der Fachkréfte gegeniiber den
Eltern. (8), (9)

Eltern fiihlen sich bedarfs-
gerecht unterstiitzt bei der
Versorgung ihres Sduglings
beziehungsweise Kleinkinds.

Indikator

Es gibt keine Warteliste fiir dieses spezifische Angebot.
Alle Anfragen kdnnen ohne Wartezeit (2) bearbeitet
werden. Es miissen keine Anfragen zuriickgestellt
werden.

Anteil der Angebote, in denen qualitdtsgesicherte Inter-
ventionen vorgehalten werden (5)

Anteil der Fachkréfte, die eine Qualifizierung geméaR
Kompetenzprofile des NZFH nachweisen kdnnen (7)

Es gibt eine Personalstelle, deren Stellenprofil (unter
anderem) die Koordination und Beratung der Gesund-
heitsfachkrafte umfasst. Es gibt eine Personalstelle,
deren Stellenprofil (unter anderem) die Koordination
und Beratung der Freiwilligen umfasst.

Zahl der »Tandemhilfen«

Zahl der Gesundheitsfachkrafte in HzE-Fallen

Zahl der Friihe Hilfen-Félle, in denen auBerdem ein
HzE-Antrag gestellt wird

Entwicklung spezifischer Items zur Selbsteinschétzung
im Rahmen einer Elternbefragung beziehungsweise
einer Fachkréftebefragung

Entwicklung spezifischer Items zur Selbsteinschétzung
im Rahmen einer Elternbefragung

Datenquelle

Falldokumentation,
Fallstatistik
Dokumentation der
Koordinierungs-/
Vermittlungsstelle

Angebots-
konzeptionen

Anstellungstrager
der Fachkréafte, Kom-
munalbefragungen
NZFH

Organigramm, Kon-

zeption Friihe Hilfen,
Kommunalbefragun-
gen NZFH

Fallstatistik, Falldo-
kumentation
HzE-Hilfeplan
Kommunalbefragun-
gen NZFH

Elternbefragung
Fachkréftebefragung

Elternbefragung
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Output/Outcome

Indikator

Datenquelle

Eltern haben Kompetenzen
entwickelt, die Entwicklung
und Gesundheit ihres Kindes zu
fordern.

Eltern stellen die notwendige Pflege des Kindes sicher:
»Es gibt keine Hinweise auf wiederkehrende Pflege-
defizite (wunder oder néssendgr Po, starke Schuppen,
schlechter Kdrpergeruch und Ahnliches)« (10)

Eltern sorgen fiir die Sicherheit des Kindes durch MaR-
nahmen der Unfallvermeidung: »...zum Beispiel kinder-
sichere Steckdosen, Medikamente und Putzmittel sind
verschlossen, Wohnung ist krabbelsicher, Transport des
Babys in PKW nur in zugelassenen und TUV-gepriiften
Babyschalen«.

Eltern erndhren das Kind altersgemaR und gesund:

»... zum Beispiel Kind wird gestillt oder erhalt Ersatz-
milch nach Hebammenempfehlung, Tees und Glaschen-
nahrung enthalten keinen zusétzlichen Zucker, wenig
Salz«. (11)

Eltern schiitzen das Kind vor unangemessenen duBeren
Reizen: »...es wird nicht im Beisein des Babys geraucht
oder langere Zeit fernsehgeschaut, keine Aschenbe-
cher in Babynéhe, keine giftigen Substanzen in Krab-
belentfernung, witterungsgeméRe Bekleidung und so
weiter«,

Eltern ergreifen bei Erkrankung des Kindes die erfor-
derlichen MaBnahmen: »... zum Beispiel Besuch beim
Kinderarzt findet statt, Kontrolle der Kérpertemperatur,
Kontrolle der Fliissigkeitsaufnahme, Anwendung von
Medikamenten nach &rztlicher Verordnung«.

Eltern nutzen préventive Leistungen im Gesundheits-
wesen: »Teilnahme an der U-Untersuchungx.

Eltern kommunizieren mit dem Kind und reagieren auf
die »emotionalen Bediirfnisse des Kindes (z. B. Trost,
Beruhigung, Ndhe, Abgrenzung, Angstbewaltigung)«
und halten »Blick- und Kdrperkontaktx.

Falldokumentation
Kinderunter-
suchungsheft (12)

Anmerkungen

1 Die langerfristige Betreuung und Begleitung durch
Gesundheitsfachkréfte in den Friithen Hilfen hat sich
aus kommunaler Sicht bewahrt. Die Hilfe ist bei
Eltern akzeptiert und wird nicht als stigmatisierend
erlebt. Ihre Wirksamkeit ist besonders fiir Familien
mit einem mittleren Belastungsgrad nachgewiesen
(vergleiche NZFH 20164, S. 18).

2 Hinweis aus der Begleitgruppe: Die maximal tole-
rierbare Wartezeit ist abhdngig von der Form der
Hilfe/Unterstiitzung und den Problemen in der Fami-
lie. Beispielsweise erfordert das Hilfegesuch einer
Mutter mit einem exzessiv schreienden Saugling
von der Schreiambulanz eine Reaktion innerhalb
von 24 Stunden nach dem Erstkontakt.

3 Die urspriingliche Formulierung »empirisch vali-
diert« wurde in der Begleitgruppe als zu voraus-
setzungsvoll eingeschatzt und hier entsprechend
ersetzt.

4 Vergleiche Qualitdtsdimensionen 8 »Qualitdt von
Angeboten« und 9 »Dokumentation und Evaluation«
im Qualitdtsrahmen Friihe Hilfen (NZFH 2016b).

5 Eine Hilfestellung fiir die Suche nach validierten
Praventionsprogrammen kann die Datenbank von
»Communities that care« (CTC) — »Griine Liste
Pravention« sein. Diese Datenbank bietet auf der
Basis nachvollziehbarer Kriterien einen Uberblick
iber empfehlenswerte Praventionsansétze in den
Bereichen Familie, Schule, Kinder/Jugendliche und
Nachbarschaft. Die dort empfohlenen Préventions-
programme werden in drei Stufen beziiglich des
Nachweises ihrer Wirksamkeit eingeteilt (Effekti-
vitdt theoretisch gut begriindet, Effektivitat wahr-
scheinlich, Effektivitdt nachgewiesen).
https://www.ctc-info.de/ (18.04.2024).

6 Vergleiche Qualitdtsdimensionen 6 »Qualifizierung
und interprofessionelles Lernen« im Qualitdtsrah-
men Friihe Hilfen (NZFH 2016b): Die Entwicklung
einer allgemeinen und spezifischen Fachlichkeit der
verschiedenen Akteure der Friihen Hilfen ist eine
wesentliche Qualitdtsdimension. Das NZFH hat im
Rahmen der Bundesinitiative Friihe Hilfen gemein-
sam mit Expertinnen und Experten relevanter Fach-
disziplinen zwei Kompetenzprofile fiir Gesundheits-
fachkréfte entwickelt und verdffentlicht (vergleiche
Hahn/Sandner 2013, 2014).

7 Schulungen auf Basis der Kompetenzprofile des
NZFH finden in der Regel liberregional statt. Zum
Teil werden sie von den Landeskoordinierungs-
stellen Friihe Hilfen organisiert und angeboten. Die
Qualifizierung der aufsuchenden Gesundheitskrafte
basiert auf bundesweit vereinbarten Qualitatsstan-
dards (vergleiche NZFH 2021g) und dem Leistungs-
profil Gesundheitsorientierte Familienbegleitung in
den Frithen Hilfen (GFB) (vergleiche NZFH 2021h).

8 Vergleiche Qualitdtsdimension 7 »Zusammenarbeit
mit der Familie« im Qualitdtsrahmen Friihe Hilfen
(NZFH 2016b): Transparenz, Vertrauen und Wert-
schétzung sind Grundprinzipien der Zusammenar-
beit mit den Familien.

9 Vergleiche Qualitdtsdimension 1 »Grundidee«
im Qualitdtsrahmen Friihe Hilfen (NZFH 2016b):
Bedarfsorientierung erfordert die Beteiligung von

Familien an der Entwicklung neuer Angebotsstruktu-

ren und an der Ausgestaltung der Angebote.

10 Alle Vorschlage zur Operationalisierung wurden
dem NZFH-Dokumentationsbhogen fiir Familienheb-
ammen entnommen (vergleiche NZFH 2021e).

11 Anmerkung aus der Begleitgruppe: Die Oberbegriffe
seien als Grundstruktur fiir die Operationalisie-
rung sehr geeignet, allerdings sind die folgenden
Formulierungen zu kleinteilig. Sie kdnnen jedoch
als Beispiele fiir eine Art Checkliste zur Beurteilung
der Umsetzung der in der Grundstruktur genannten
Indikatoren durchaus hilfreich sein.

12 Im Kinderuntersuchungsheft (Gelbes Heft) werden
die Ergebnisse aller U1- bis U3-Untersuchungen
dokumentiert. Mit der Teilnahmekarte kénnen Eltern
die Friiherkennungsuntersuchungen ihres Kindes
nachweisen.
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Infrastruktur zur Unterstiitzung und Hilfe

fir Familien und werdende Eltern

Detailziele:

 Es bestehen ausreichend Unterstiitzungs- und Hilfeangebote fiir unterschiedliche Zielgruppen: universelle/
primarpraventive Angebote fiir alle Familien, selektive/sekundarpraventive Angebote fiir Familien mit sozialen
Belastungen, indizierte/tertidrpraventive Angebote fiir psychosozial hoch belastete Familien.

* Die Infrastruktur und die Angebote werden unter Beteiligung von Eltern weiterentwickelt.

e Friihe Hilfen sind Baustein eines integrierten kommunalen Konzeptes zur (praventiven) Férderung von Kindern,
Jugendlichen und Familien.

Output/Outcome

Sozialraumorientierte
Angebote und/oder
Angebote der Famili-
enselbsthilfe stehen
WOHNORTNAH (1)
fiir alle Familien zur
Verfiigung.

Es gibt Angebote fiir
spezifische Zielgrup-
pen, wie beispielswei-
se jugendliche Miitter,
Viter, psychisch
kranke Eltern.

Die Angebote sind
barrierefrei und
inklusiv.

Qualitatsgesicherte
(neue) Angebote
werden implementiert
und/oder ausgebaut
und schlieen Versor-
gungsliicken in den
jeweiligen Sozialrdu-
men. (7)

Es gibt geeignete
Formen der Beteili-
gung von Eltern an
der Gestaltung von
Angeboten und An-
gebotsstrukturen.

Indikator

Beratungs- und Informationsangebote stehen fiir 100 Prozent
der Familien von Neugeborenen (exklusive Geschwisterkinder)
zur Verfiigung.

Der Anteil der Nutzerinnen und Nutzer von Angeboten der
Familienselbsthilfe und/oder Familienbildung, die psychosozial
belastet sind (Bezieher staatlicher Transferleistungen, einkom-
mensarm, alleinerziehend, Belastung durch Krankheit, Behin-
derung oder Ahnliches) entspricht dem Anteil dieser Bevdlke-
rungsgruppe im Sozialraum. (2)

Bei der Inanspruchnahme von Angeboten zur Langerfristigen
aufsuchenden Betreuung und Begleitung gibt es keine ldngeren
Wartezeiten. (3)

Intensive Angebote fiir psychosozial hoch belastete Familien
(4) kénnen ohne Wartezeiten in Anspruch genommen werden.
Alternativ gibt es ein Ubergangsangebot fiir die Familie. (5)

Es gibt Konzepte zur interkulturellen und inklusiven Offnung

von Angeboten, um sprachliche, physische und/oder kulturelle
Zugangshiirden abzubauen.

Zahl interkulturell geschulter Fachkréfte, Zahl von Fachkraften
aus anderen Kulturen

Zahl der Kulturmittlerinnen und Kulturmittler, auf die in der
Arbeit mit Familien zuriickgegriffen werden kann

Zahl der Dolmetscher und Dolmetscherinnen, auf die in der
Arbeit zuriickgegriffen werden kann

Ubersetzung zentraler Infomaterialien in relevante Sprachen (6)
Zusitzliche Bereitstellung zentraler Informationen in auditiver
Form

Die rdumliche Erreichbarkeit ist auch fiir Menschen mit kérperli-
chen Behinderungen gegeben.

Bedarfsanalyse auf Basis der Auswertung von Beratungs-
themen im primérpréventiven Sektor, der Auswertung von
Elternbefragungen, der Recherche/Befragung von Akteuren im
Netzwerk

Es gibt ein Konzept fiir Elternbeteiligung an der Gestaltung von
Angeboten und Angebotsstrukturen.

Es gibt eine Elternvertretung im Netzwerk Friihe Hilfen.

Es wird in regelméBigen Abstdnden eine Befragung von Nut-
zerinnen und Nutzern zu Angeboten und Angebotsstrukturen
durchgefiihrt.

Geeignete Elternvertretungsgremien im Stadtteil (zum Beispiel
Kita)/in der Stadt (Stadtelternrat) werden einbezogen.

Datenquelle

Jugendhilfeplanung,
Gesundheitsplanung,
Sozialplanung
Kommunalbefragungen
NZFH

Nutzerstatistiken
Auswertung von
Anmelde-/Teilnahme-
bégen

Auswertung der Fall-
dokumentationen
Auswertung der Hilfe-
plane

Materialien der Netz-
werkarbeit

Bericht der Netz-
werkkoordination

Dokumentation von
Erstberatungen
Elternbefragung
Fachkraftebefragung

Konzept Friihe Hilfen
Bericht der Netz-
werkkoordination
Elternbefragung

Output/Qutcome

Friihe Hilfen sind Teil
einer integrierten An-
gebotslandschaft im
Bereich Prévention.

Eltern verfiigen iiber
ein soziales Netzwerk
und unterstiitzen sich
gegenseitig.

Eltern in unterschiedli-
chen Lebenslagen und
mit unterschiedlichem
Unterstiitzungsbedarf
nehmen ZEITNAH
PASSGENAUE (8) Un-
terstiitzungsangebote
in Anspruch.

Eltern sind zufrieden
mit der Angebotsstruk-
tur und den in An-
spruch genommenen
Angeboten. Sie fiihlen
sich wertgeschétzt
und sind beteiligt.

Indikator

Es gibt ein Konzept zur integrierten (praventiven) Férderung von
Kindern und Familien.

Die Angebote der Friihen Hilfen sind ein Bestandteil dieses
Konzeptes.

Selbsteinschatzung im Rahmen einer Elternbefragung

Die Zeitspanne zwischen Bedarfsfeststellung und Inanspruch-
nahme einer Hilfe entspricht dem geschilderten Problemdruck
bei Erstanfrage.

Die Form des Unterstiitzungsangebotes ist grundsatzlich geeig-
net, um dem in der Erstanfrage geschilderten Unterstiitzungs-
bedarf beziehungsweise dem geschilderten Problem Rechnung
zu tragen. (9)

Selbsteinschatzung im Rahmen einer Elternbefragung

Datenquelle

Konzept Friihe Hilfen
Bericht der Netz-
werkkoordination

Elternbefragung

Auswertung von Fall-
dokumentationen

Elternbefragung

Anmerkungen

Die Frage der Wohnortndhe wird in der Begleitgruppe
unterschiedlich beantwortet. Eine kleine, kreisan-
gehorige Stadt in Nordrhein-Westfalen definiert die
ganze Stadt als einen Sozialraum mit verschiedenen
Quartieren. Es wird Eltern dort zugemutet, Angebote
auf dem gesamten Stadtgebiet wahrzunehmen. In
anderen Kommunen gilt die Verankerung im Sozial-
raum oder im Quartier als wohnortnah. Auch sei die
Frage der Wohnortnahe abhangig von der Angebots-
form. Beratungsstellen, die zum Beispiel nur einmal
im Stadtgebiet vorhanden sind, l6sen die Anforderung
der Erreichbarkeit, indem sie dezentrale Sprechstun-
den anbieten, zum Beispiel in Familienzentren, die

fiir Eltern fuRlaufig erreichbar sind. Insgesamt wird
Wohnortnahe bei den niedrigschwelligen Angeboten
oft mit Fulaufigkeit operationalisiert.

Das Ziel der sozialraumorientierten Vorhaltung von
Angeboten der Familienselbsthilfe und Familienbil-
dung im Rahmen der Friihen Hilfen ist, inshesondere
psychosozial belastete Familien mit diesen Angebo-
ten zu erreichen, da ihre Nutzung ansonsten eher
mittelschichtslastig ist.

Von Angeboten der Langerfristigen aufsuchenden
Betreuung und Begleitung in den Friihen Hilfen
profitieren am ehesten Familien mit einem mittleren
Belastungsniveau (vergleiche Renner u. a. 2017).

Die urspriingliche Formulierung »Hochrisikofamilien«
wurde auf Empfehlung der Begleitgruppe ersetzt.

Tertidrpraventive Angebote fiir psychosozial hoch
belastete Familien werden bei drohender Kindes-
wohlgefahrdung eingesetzt.

Die Begleitgruppe schlagt auBerdem eine Anlaufstel-
le im Sozialraum vor, die ausgestattet ist mit sozial-
padagogischer Kompetenz und einer Kulturmittlerin/
einem Kulturmittler mit Lotsenfunktion in verschiede-
ne Angebote und Hilfen. Beispiele: Stadt Dortmund:
»Raum vor Ort«, Stadt Leverkusen: Ladenlokale im
Stadtteil.

Ein wesentliches Merkmal der Friihen Hilfen ist

ihr die Sozialleistungssysteme verbindender und
ergdnzender Charakter. Wenn einem festgestellten
Bedarf nicht durch bestehende Angebote der Sozial-
leistungssysteme begegnet werden kann, sollten im
Rahmen der Friihen Hilfen neue Angebote entwickelt
werden.

Die Frage der Passgenauigkeit kann je nach Perspek-
tive unterschiedlich beantwortet werden. Fiir eine
mdglichst ausgewogene Einschétzung sollten zumin-
dest die Perspektive der fallzustdndigen Fachkraft
und die Perspektive der betroffenen Familie in die
Antwort aufgenommen werden.

Diese Formulierungen enthalten einen Spielraum fiir
eine fachliche Begriindung der Angemessenheit der
zeitlichen Umsetzung der Anfrage.
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Indikatorenset Frihe Hilfen fir die kommunale Ebene

4.8 Impact

Indikatoren zu den Impact-Zielen (vergleiche Kapitel 3.2.4)

Impact

Reduzierung der Félle von
Vernachldssigung und Gewalt
gegen Sduglinge und Kleinkinder

Reduzierung von Herausnahmen
aus der Familie

Reduzierung von Interventionen
aufgrund einer Kindeswohl-
gefahrdung

Erhdhung der Teilhabemdglich-
keiten von Kindern aus psycho-
sozial belasteten Familien

Erhdhung des Anteils altersge-
recht entwickelter Kinder

Anmerkungen

Indikator

Verfahren zu den Gefdhrdungseinschéatzun-
gen mit Ausgang Kindeswohlgeféhrdung (1)
Meldungen zu h&uslicher Gewalt bei Fami-
lien mit Kleinkindern

Zahl der Inobhutnahmen (2)

Zahl HzE aufgrund einer Kindeswohlgeféahr-
dung (3)

Maglichst frithe Erkennung von Férder-
bedarfen (Alter des Kindes bei Antrag-
stellung (Friihférderung))

Teilnahme an Vorsorgeuntersuchungen
Inanspruchnahme von Friihférderung
Inanspruchnahme von Integrationsplédtzen
(Eingliederungshilfe) in Kindertageseinrich-
tungen und Kindertagespflege (4)

Sprachkompetenz

Aufmerksamkeit und Konzentrations-
fahigkeit

Emotional-soziale Kompetenz
Kognitive Entwicklung

Motorische Entwicklung

1 Die Statistik zu den Gefdhrdungseinschétzungen in
Jugenddmtern nach Paragraf 8a SGB VIII liefert seit
2012 jahrlich Hinweise zum Umfang von in Jugend-
amtern erfasster Gewalt und Vernachldssigung.

Datenquelle

Statistik Gefdhrdungseinschat-
zungen nach Paragraf 8a SGB
VI

Polizei, Jugendamt

Statistik Kinder- und Jugendhilfe

Statistik Kinder- und Jugendhilfe

Daten des Trégers fiir Leistun-
gen der Eingliederungshilfe
U-DatV0-Auswertungen
Daten des Trédgers fiir Leistun-
gen der Eingliederungshilfe
Kita-Bedarfsplanung

Schuleingangsuntersuchungen

Literatur

Verzeichnis der Tabellen
und Abbildungen

2 Eine Inobhutnahme nach Paragraf 42 SGB VI stellt
eine Intervention des Jugendamtes im Krisenfall dar.
Die Inobhutnahme dient dem Schutz des Kindes in
einer akuten Gefahrensituation.

3 Neben den Inobhutnahmen werden seitens der
Kinder- und Jugendbhilfe den Eltern bei Vorliegen ent-
sprechender Mitwirkungsbereitschaft und -fahigkeit
auch Hilfen zur Erziehung angeboten, wenn es bereits
zu einer Kindeswohlgefdhrdung gekommen ist.

4 Diese Indikatoren sind dem Teilhabebericht der
Bundesregierung iiber die Lebenslagen von Men-
schen mit Beeintrachtigungen entnommen (verglei-
che BMAS 2021, Kapitel 4.1 Bildung, Betreuung und
Erziehung wahrend der friihen Kindheit).
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