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Grundannahmen , Fraher Hilfen® e

s Sauglinge und Kleinkinder sind besonders verletzlich und tberproportional haufig
von Vernachlassigung und/oder Misshandlung betroffen. Die Folgen fur die kindliche
Entwicklung in allen Bereichen (korperlich, seelisch, geistig) sind besonders gravierend,
weil diese Phase so sensibel ist.

m Eltern sind im Zeitraum um die Geburt prinzipiell gut ansprechbar und bereit,
Unterstitzungsangebote anzunehmen.

m Das Gesundheitssystem hat in diesem Lebensabschnitt Zugang zu nahezu allen Eltern
und Kindern und gewahrleistet die medizinische Versorgung und Risikoerkennung.

m Die Kompetenzen der Jugendhilfe liegen vor allem in der Abklarung psychosozialer
Risiken und des sich daraus ergebenden Hilfebedarfs sowie der Bereitstellung
geeigneter Hilfen.

m Zur Sicherung des Kindeswohls in psychischer, physischer und sozialer Hinsicht braucht
es deshalb eine enge Kooperation und Verzahnung der beiden Systeme. So kbnnen
Unterstitzungsbedarfe von Eltern friihzeitig erkannt, die gesunde Entwicklung der Kinder
gefordert und unumkehrbare Schadigungen vermieden werden.
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Begriffsbestimmung Frihe Hilfen (wiss. Beirat NZFH, 2009):
Gegenstand - Schwerpunkt auf Forderung und Befahigung

m |okale und regionale Unterstlitzungssysteme
m ab Beginn der Schwangerschaft, Schwerpunkt auf O - 3

m Entwicklungsmoglichkeiten von Kindern frihzeitig und nachhaltig
verbessern.

m alltagspraktische Unterstltzung , Férderung der Beziehungs- und
Erziehungskompetenz von Eltern

m Bezug zu Kinderrechten: Schutz, Férderung und Teilhabe
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Begriffsbestimmung Frihe Hilfen (wiss. Beirat NZFH, 2009):
vertikale Schnittstellen = Fordern und Schutzen

Stufenmodell:

m Gesundheitsforderung fur alle (werdenden) Eltern:
universelle/primare Pravention

m aktives Zugehen auf Familien in Problemlagen:
selektive/sekundare Pravention

m bei Gefahrdung des Kindeswohls: Ubergang zu MaRnahmen zum
Schutz des Kindes (Frihwarnsystem)
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Begriffsbestimmung Frihe Hilfen (wiss. Beirat NZFH, 2009): |
horizontale Schnittstellen zw. den Akteuren

m multiprofessionelle Kooperation: Schwangerschaftsberatung,
Gesundheitswesen, interdisziplinare Frihférderung, Kinder- und
Jugendhilfe und weitere sozialer Dienste

m burgerschaftliches Engagement und Starkung sozialer Netzwerke
von Familien

> flachendeckende Versorgung von Familien mit bedarfsgerechten
Unterstltzungsangeboten

> wissensbasierte Verbesserung der Qualitat der Versorgung



Nationales Zentrum
EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEENER Fruhe Hllfen Q

............

Zielgruppen Fruher Hilfen im Aktionsprogramm -

Schwangere und junge Mitter und Vater in belastenden
Lebenslagen:

Psychische Probleme der Eltern (Sucht, Depression)

Belastete Biografien der Eltern (eigene Vernachlassigung
Beziehungsabbriche, negative Bindungserfahrungen)

Eigene Gewalterfahrung, Partnerschaftsgewalt

Merkmale des Kindes: Behinderung, schwieriges Temperament

Frihe Mutterschaft, Alleinerziehende ohne Unterstitzungssystem
Fehlendes Erziehungswissen, unrealistische Erwartungen an das Kind

Armut, Arbeitslosigkeit und geringe Bildung
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Qualitatsdimensionen Fruher Hilfen -

Um moglichst frih helfen zu kbnnen, muss man

. Systematisch Zugang zu Familien finden,

.. Belastungen und Risiken frihzeitig erkennen,
.. Familien zur Annahme von Hilfen motivieren,
.. Hilfen an die Bedarfe von Familien anpassen,

.. die Entwicklung von Familien und Kindern nachhaltig begleiten
(Monitoring)

... und professionsibergreifend zusammenarbeiten!
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, Friahe Hilfen“ — eine vielschichtige Diskussion —

m Frihzeitig (zu Beginn der Entwicklung eines Kindes)
rechtzeitig (zu Beginn der Entwicklung eines Problems)

m Pravention (Verhinderung eines negativen Ereignisses)
Forderung (Kompetenzaufbau, Aufbau von Unterstitzungssystemen)

m Defizitorientierung (Pathogenese, Risikoscreening)
Ressourcenorientierung (Salutogenese, Befahigung)

m  Primare/universelle Pravention (alle Familien)
sekundare/selektive Pravention (belastete Familien / Risiken ftir die Kinder)
tertiare Pravention (Familien nach bekannter Kindeswohlgefahrdung)

m Aufbau eines Hilfesystems (Ausbau Infrastruktur)
Aufbau eines sozialen Frihwarnsystems (Reaktionsketten, Netzwerke)

m Individuumszentrierung (Verhaltenspravention)
Veranderung gesellschaftlicher Rahmenbedingungen (Verhéaltnispravention)
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Frihe Hilfen Gefahrdungsschwelle

Prof. Dr. Reinhold Schone
FH Miinster, FB Sozialwesen
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Der Risikobegriff im Kontext Fruhe Hilfen - Klnderschutz

Risiko ist die Wahrscheinlichkeit, mit der ein negatives Ereignis in der
Zukunft eintreten kann.

m Frihe Hilfen: Belastungen von Familiensystemen, welche einen
besonderen Unterstutzungsbedarf signalisieren kbnnen -
Zugeharigkeit zu einer Risikopopulation, keine individuelle Diagnose
bzw. Prognose (!), ,Kultur des Hinsehens*

m Kinderschutz: gewichtige Anhaltspunkte, die eine akute und
schwerwiegende Gefahrdung des Kindeswohls signalisieren
- Abklarung der Prognose im Einzelfall durch individuelle Diagnostik
des betroffenen Familiensystems mit allen Beteiligten

m Risiken im Kinderschutzhandeln: Schwachstellen in Verfahren und
Handlungsablaufen der Kinderschutzakteurinnen, Unterversorgung
mit passenden Interventionen, Schadigung durch Interventionen
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Unterschiede in Rolle und Auftrag

Frihe Hilfe Kindeswohlgefahrdung
*Niedrigschwellig % *Abklarung des Verdachtes
*Motivierend Abwendung einer bestehenden
e Gefahr
*Freiwillig

*Hilfe vor Eingriff & Kontrolle

*Ggf. Intervention
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Friuhe Hilfen sind in unserem Amt ...

7 l

Unterstitzung fur alle
angehenden Eltern

Spez. Hilfesystem f.
Familien in
Problemlagen

Fuhzeitige
Unterstutzung von
Eltern m.Kindern 0-3J.

O Jugendamter

Rechtzeitige
Unterstitzung von B Gesundheitsamter
Eltern m.Kindern 3+J. 3,29
Praventive Mal3n. zur 3.89
Starkung d.
Erziehungskompetenz h?’_AIS

Intervenierende Mafn. 3,12
zum Kinderschutz 3,04

I I I
1 2 3 4 5
Mittelwerte von 1("stimme g.n.zu")
bis 5("stimme voll zu")
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Frihe Hilfen aus der Sicht der Praxis -

Ergebnis einer Faktorenanalyse der Daten

Gruppe 1: Frihe Férderung
m Frihzeitige Unterstltzung fur alle Eltern

m Praventive Malihahmen zur Starkung der Erziehungskompetenz

Gruppe 2: praventiver Kinderschutz
m Hilfesystem fur Familien in besonderen Problemlagen

m Rechtzeitige Interventionen zur Verbesserung des Kinderschutzes
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Modellprojekte in den Bundeslandern ’

Zentrale Fragestellungen:

m  Ansprache der Zielgruppen durch praventive Angebote aus
Gesundheitswesen und Kinder- und Jugendhilfe

m Evaluation spezifischer Hilfeanséatze (Indikation, Wirksamkeit,
Nachhaltigkeit, Kosten-Nutzen-Relation, Implementation)

= Entwicklung und Uberprifung von Screening- und
Diagnoseinstrumente zur Risikoeinschatzung (Belastung und
Gefahrdung)

m Vernetzung und fachlbergreifende Kooperation: Vernetzungsprozess,
Netzwerkstrukturen, Steuerung (Clearing- bzw. Koordinierungsstelle,
Verortung), sichere Ubergange zwischen den Systemen
(Datenschutzbestimmungen, kritische Schnittstellen, Praventionskette)

s Implementierung von Hilfen in die Regelversorgung: rechtliche
Grundlagen, Finanzierungswege
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Familien in den Modellprojekten L N

m Es nahmen in 2008/09 insgesamt ca.1100 Familien die Angebote in
den Praxisprojekten wahr, Betreuung begann bei 500 Familien in der
Schwangerschaft, bei 600 Familien nach der Geburt

m In vier von zehn Projekten wurden auch Vater mit einbezogen (zw. 1%
und 30%), marginal sind auch Grol3eltern und Pflegeeltern involviert

m Es gab anfangs grol3e Probleme, ausreichend Familien flur die
wiss. Begleitungen zu gewinnen;
Grinde: geringeres Fallaufkommen als prognostiziert, Ablehnung des
Studiendesigns (Kontrollgruppen) und des wiss. Vorgehens durch die
Multiplikatorinnen, keine oder zu geringe Aufwandsentschadigung (far
Praktikerinnen und Teilnehmerinnen), lokale Konkurrenzen

m Familien mit Migrationshintergrund sind bislang unterreprasentiert.

© 2008 — BZgA, DJI 16
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Soziodemografische Merkmale der Teilnehmerinnen .

m Uberwiegend Frauen, die allein ihr Kind / inre Kinder versorgen,
m geringes Bildungsniveau,
m Arbeitslosigkeit und Perspektivlosigkeit,

m Einkommensarmut und Verschuldung, Bezug von
Sozialtransferleistungen
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Belastungsfaktoren der Teilnehmerinnen ’

m selbst erlebte Vernachlassigung und Misshandlung in der Biografie
der Mutter,

m  Konflikte und Gewaltproblematik in der aktuellen Partnerschatft,

m psychische Probleme bzw. Erkrankungen und teilweise auch
Suchtproblematik,

m frihe Mutterschatft (z. T. ungewollt),

s Uberforderung im Umgang mit dem Kind und mangelnden
Kompetenzen zur Bewaltigung der Alltagsanforderungen,

m geringe soziale bzw. familidre Unterstltzung, schlechte
Wohnverhéltnisse
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Zugange zu Familien )

m Aufbau von Vertrauensbeziehungen zu den Familien durch Nutzung
bekannter/vertrauter Institutionen und Ankntpfen an die sozialen
Netzwerke der Familien

m Aufbau und Pflege von Multiplikatorennetzwerken: neben dem
Gesundheitssystem und der Jugendhilfe sind auch
Schwangerenberatungsstellen und ARGE wichtige Netzwerkpartner

m Schichtspezifische Zugange:

m HoOhere soziale Schichten/eher geringer belastete Familien: meist
freiwillig, oft Gber Geburtskliniken

m Niedrigere soziale Schichten/eher hoch belastete Familien: oft mit
Auflagen/Sanktionen, eher tber Jugendhilfe
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Motivation von Eltern zur Tellnahme

m Bedarfsgerechte Angebote: Unterstiitzung, Beratung,
Wissensvermittlung, Sicherheit im Umgang mit dem Kind, soziale
Kontakte

m Kostenfreiheit: auch Fahrtkostenerstattung (teilweise sogar
Aufwandsentschadigung fur wiss. Begleitung)

m Erreichbarkeit: nah, im Sozialraum, unbtrokratisch
m Vertrauensschutz: keine unbefugte Informationsweitergabe
m Freiwilligkeit: auch die Kompetenzen von Eltern wirdigen

m aber : auch aul3erer Druck (Angst vor Intervention des JA) fuhrt
zur Teilnahmebereitschaft!
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AuRere Barrieren fur Eltern .

m Aufwandig organisatorische Anforderungen nach der Geburt
(viele Amtergange)

m Zu viele Hilfen gleichzeitig, keine Moglichkeit zum Ruckzug in
der sensiblen Phase nach der Geburt

m Hohe Erwartung von Verbindlichkeit der Teilnahme (Termintreue,
Gesamtdauer der MalRnahme/Untersuchung)

m Setting Hausbesuch: zu intim oder keine eigener Wohnraum
vorhanden

m Schwache Infrastruktur (auf dem Land), Fahrtkosten, logistische
Probleme in Mehrkindfamilien, fehlende Kinderbetreuung
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Innere Barrieren von Eltern .

m Zweifel an Vertraulichkeit in Bezug auf Weitergabe von Daten an
Amter

m Angst vor Kontrolle, Wegnahme des Kindes - Verstarkung
durch Medienberichterstattung Uber Kinderschutzfalle

m Abwehr/Misstrauen geg. Helfersystem (v.a. bei
Migrationshintergrund)

m Negative Vorerfahrungen mit anderen Hilfen

m Mangelnde Problemeinsicht, Selbstiberschatzung
m Uberlastung, Antriebslosigkeit,

m (korperliche) Erschopfung nach der Geburt
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Ergebnisse aus der Interventionsforschung ’

m Projekt WiEge (STEEP): hoherer Anteil an sicher gebundenen Kinder
In der Interventionsgruppe, Beraterinnen mit sicherem
Bindungshintergrund sind erfolgreicher (HH); schnellere und bessere
Einschatzung von Gefahrdungen durch Fachkrafte, dem stehen aber
nicht immer ausreichende Hilfeangebote gegeniiber (Potsdam)

m Familienhebammen Osnabrick: Ausbau der sozialen Netzwerke der
Familien / Integration ins Hilfesystem, Sensibilisierung der Mditter far
kindliche Entwicklungsbedirfnisse, Unterstitzung bei Ubernahme der
Mutterrolle / der Gesundheitsforderung des Kindes

m Fruhstart: Kompetenzsteigerung der Mutter in den Bereichen
Selbsthilfe / Versorgung des Kindes / Suche und Annahme externer
Hilfe, Verbesserung der Mutter-Kind-Beziehung, Verbesserung des
Pflegezustandes des Kindes
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Ergebnisse aus der Interventionsforschung

m Guter Start ins Kinderleben (EPB): Zunahme der mutterlichen
Sensitivitat

m Pro Kind: kaum Treatmenteffekte, nur bei kognitiver Entwicklung der
Kinder

m Frihwarnsysteme NRW: wenig Kongruenz zwischen
Belastungseinschéatzungen von Eltern und Fachkréaften;
Zusammenhang zwischen niedriger erzieherischer
Kompetenziberzeugung und niedriger allgemeiner
Selbstwirksamkeitserwartung / niedriger Lebenszufriedenheit - fuhrt
zu hohem subjektiven Uberforderungsgefihl;
aber: kein Zusammenhang zwischen Uberforderungsgefiihl und
sozialem Status / Bildungsniveau
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Ansatzpunkte Fruher Hilfen

Schwanger-
schaftsberatung

Schwangerschaftskonfliktgesetz
SchKG

© 2008 — BZgA, DJI o5
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Rahmenbedingungen der interdisziplinaren Zusammenarbeit

Kinder- und Jugendhilfe Gesundheitssystem
(sozial)padagogische Perspektive medizinische Perspektive
Familiensysteme im Mittelpunkt Individuen im Mittelpunkt
Ressourcenorientierung Defizitorientierung
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Forderliche Faktoren fur die Kooperation s
Im Netzwerk Frihe Hilfen

» Transparenz Uber die beteiligten Professionen, Hilfeangebote und
Einrichtungen (Hilfeatlas)

» Gute Kenntnis der eigenen und der anderen Aufgabenbereiche,
Zustandigkeiten, Verantwortlichkeiten, Kompetenzen, aber auch
Grenzen

» Gegenseitiges persdnliches Kennen lernen im Rahmen eines gut
moderierten Austauschs (z.B. in Form Runder Tische)

» Verstandigung auf ein gemeinsames Konzept von Frihen Hilfen

> Verbindlichkeit bei falloezogener Kooperation (Verfahrensablaufe)
wie auch bei der falllbergreifenden Netzwerkarbeit

© 2008 — BZgA, DJI 57
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Besonders forderlich:
Gemeinsame, interdisziplinare Fortbildungen

“Emar”

» Rechtliche Rahmenbedingungen der professions- und Institutionen
Ubergreifenden Zusammenarbeit (Schweigepflicht)

» Instrumente und Verfahren zur Einschatzung familiarer
Belastungen (Ergebnis aus der Bestandsaufnahme: 60% der
Gesundheitsamter und 40% der Jugendamter sehen hier Bedarf)

» Instrumente zur Beurteillung von Kindeswohlgefahrdung
(Bestandsaufnahme: 56% der Gesundheitsamter und knapp ein
Viertel der Jugendamter melden Bedarf daran an)

> Wahrnehmung von Feinzeichen elterlicher Uberforderung oder
Storungen der Eltern-Kind-Interaktion

» Gesprachsfihrung und Fuhren von Konfliktgesprachen mit Eltern

© 2008 — BZgA, DJI o8
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- Thomas Meysen, W

Lydia Schonecker, Heinz Kindler

Frithe Hilfen

im Kinderschutz
Rechtliche Rahmenbedingungen Rechtliche Grundlagen

und Risikodiagnostik und Risikoeinschatzung

in der Kooperation von o

Gesundheits- und Jugendhilfe (Ar_‘haltSbogen fur ein
vertiefendes Gesprach)

SCHI

ZUM KINDER

XSHILFEN

Expertisen aus dem
Projekt ,Guter Start ins
Kinderleben*

STUDIEN LIND PRA
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Erfassung von Belastungen — Beispiel aus dem Modellprojekt
, Guter Start ins Kinderleben®

m  Anhaltsbogen fiir ein Gesprach: Grobscreening
m Mind. eine psychosoziale Belastung
m Fehlende Vorsorgeuntersuchungen
m Erhohte FUrsorgeanforderungen durch das Kind
m Schwierigkeiten der Mutter bei Annahme und Versorgung des Kindes

m Zukunftsangst, Uberforderungsgefiihl, Gefiihl der Ablehnung durch
das Kind bei der Mutter

m Screeningbogen: genauere Risikoeinschatzung
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Rahmenbedingung: Ressourcen und koordinierende Stelle

» Netzwerke Friuher Hilfen brauchen personelle und finanzielle
Ressourcen

» Eine zentrale Koordinierungsstelle ist notwendig
Gunstig: Paritatische Besetzung der Koordinierungsstelle durch
Kinder- und Jugendhilfe und Gesundheitssystem

» ,One Face to the Customer“-Prinzip: Fachstelle/Clearingstelle an der
Schnittstelle Jugend- und Gesundheitshilfe (Fallvermittlung,
anonymisierte Beratung, Information)

» Land kann Kommunen bei der Einrichtung einer Koordinierungsstelle
unterstitzen (Bayern: Koordinierende Kinderschutzstellen; NRW:
soziale Frihwarnsysteme)
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MODELLPROJEKT

GUTER START INS
KINDERLEBEN

Werkbuch Vernetzung:

Handwerkszeug flr gute
WERKBUCH VERNETZUNG .
Chanoan und Stolparstaine inlerdanplingres N etZWe rkarbe It auf d er

i Fordang ot B e Grundlage der Erfahrungen

e und hgend Im Projekt ,,Guter Start ins
Kinderleben*

=
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Maticnales Zentrum
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Wahrgenommene Wirkungen von Netzwerkarbeit -

m  Kenntnis Uber Angebote und Strukturen anderer Institutionen ©
m  Kommunikation / Informationsfluss ©
m Fallbezogenen und fallibergreifende Zusammenarbeit ©

m Zeitnahe, passgenaue Reaktion bei KWG ©

m  Monitoring des Hilfeprozesses ®

s Qualitatssicherung bei Hilfeerbringung und Falllibergaben ®
m Zugange zu Familien, Akzeptanz von Hilfen ®

m Verstetigung der Angebote ®

© 2008 — BZgA, DJI 33
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Frahe Hilfen =

Gruppenzugehorigkeit(1): » Wirkungsindex*“ (2): Mean(3):
Cluster 1 173
"verbindliche ‘ > 12,1
Netzwerke" > > 10.4
Cluster 2 n
"unverbindliche > 9,4
Netzwerke" i
. . - 6,9
0 50 100 150 200

N
O Jugendamter
B Gesundheitsamter

0% 25% 50% 75% 100%
N

(0-4)---+-~(5-9)--(10-14)---(15-19)

HEN EEE EEE
Index-Quartile (in %)
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Frihe Hilfen — Herausforderungen fur die Zukunft

m Strategie weiterentwickeln: Stufenmodell von
Forderung/Unterstitzung fur alle Familien Gber spezifische
Hilfeansatze fir belastete/isolierte Familien bis zu verlasslichen
Reaktionsketten bei Kindeswohlgefahrdung

m Zugange zu Familien und umgekehrt zu Unterstlitzungsangeboten
Offnen: integrierte Zentren flr Familien im Sozialraum (13. Kinder- und
Jugendbericht), dabei besondere Zielgruppen (z.B. Familien mit
Migrationserfahrung) spezifisch ansprechen

m  Schnittstellen qualifizieren: zwischen praventiven Frihen Hilfen und
Interventionen im Kinderschutz; zwischen unterschiedlichen
Hilfesystemen - Beratungsangebote flur Fachkrafte

m Frihe Hilfen verstetigen: trotz Wirtschaftskrise und Einbruch bei
kommunalen Haushalten die Investitionen in Pravention sichern
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Positive Ziele Fruher Hilfen

m Kind: Erleben von Sicherheit und Geborgenheit in der Familie,
Forderung der altersgemal3en Entwicklung, Verbesserung von
Teilhabechancen bei Bildung und Gesundheit

s Eltern: Befahigung zur verantwortungsvollen Ubernahme der
Elternrolle, Erleben von Selbstwirksamkeit in der Erziehung,
Gesundheitsforderung, Ausbildungsforderung,
Arbeitsmarktintegration, soziale Integration?

m Gemeinschaft: Wertschatzung von Eltern und Kindern, soziale
Unterstiitzung, gute Lebensbedingungen fir Familien durch
entsprechende Infrastruktur

-> Resilienz von Familiensystemen fordern in Koproduktion von
Eltern, Helferinnen und Gemeinschaft!
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& Metzwerk "Diese Frauen sind keine Monster”. Christiane Ludwig-Kérner (Wissenschaftlicher Beirat) iiber
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Frof. Or. Christiane Ludwig-Ké&rner von der Fachhochschule Potsdam unterstitzt das Mationale Zentrum Frihe Hilfen
als Mitglied des wissenschaftlichen Beirates und ist Leiterin des wom Bundesministeriom fir Familie, Senioren, Frauen
und Jugend geférderten Modellprojektes "Wie Elternschaft gelingt” in Brandenburg, In sinem Interview mit der
Markischen allgemeinen (MaZ) spricht die Psychoanalytikerin Gber die drei Falle von Kindstdtungen in Brandenburg.

B Reinhold Schone (Wissenschaftlicher Beirat) informiert iiber "Handlungsansitze aus

sozialpiddagogischer Sicht” bei Kindeswohlgefihrdung

Prof. Dr. Reinhold Schone war einer der Referenten bei der Tagung "Frihe Hilfen bei Kindeswohlgefahrdung” des
“Biindnis fiir Familie Kreis Borken”. Er zeigte Anfordsrungen an die Kooperation aus Sicht der Jugendhilfe auf und
erlauterte die rechtlichen Rahmenbedingungen der Jugendhilfe im Kontext ihrer Eingriffsmaalichkeiten bei
Kindeswahlgefshrdung.

Tagung "Friihe Hilfen fir Eltern und
Kinder" in Tutzing

Unter der Fragestellung “"Mit den Eltern zusammen
arbeiten - aber wig?" veranstaltet die Evangelische
Akadermie Tutzing in Kooperation mit derm Rationalen
Zentrum Fruhe Hilfen vom 18.-20.04.2008 sine
Tagung. Unter Beteiligung won Expertinnen und
Experten aus unterschiedlichen Professionen soll
geklart werden, welche Rahmenbedingungen
bendtigt werden, damit das .Aufwachsen von
Kindern in gemeinsamer Yerantwortung® (11. Kinder-
und Jugendbericht) realisiert werden kann.

mehr

KINDERGESUNDHEIT-INFO.DE
Bl chatprotokoll des Themenchats "Schlafen™

Informationen fiir Fachkrdfte fiir die Arbeit
vor Ort

Das Mationale Zentrum Frihe Hilfen (MZFH) in
Tragerschaft der Bundeszentrale fur gesundheitliche
Aufklarung und des Deutschen Jugendinstituts e M.
veranstaltete am 4. Dezember 2007 einen ersten
Yorkshop zum Thema Kooperation und Yernetzung
im Bereich Fruher Hilfen aufbauen™. wierzig
Fachkrafte aus den unterschiedlichen Arbeitsfeldern
der Kinder- und Jugendhilfe und des
Gesundheitswesens folgten der Einladung. Im
Rahmen des Wworkshops wurden Beispiele und
Erfahrungen aus der Praxis prasentiert. Dariber
hinaus wurde Uber rechtliche Rahmenbedingungen
im Feld Friher Hilfen informiert.

B mehr

Arn 20.2.2008 hat die Redaktion KINDERGESUMDHEIT-INFO . de einen Thermenchat durchgefihrt, Die rege Teilnahme

hat gezeigt, dass das Thema Schlafen Eltern auf vielfaltige Weise beschaftigt und "unter den Mageln brennt”. Im

Chatpratokall kénnen Sie alls Fragen und die Artworten des Experten Prof. Dr. Strafburg in der zsitlichen Abfalge

nachlesen. |
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit !

Dipl. Psych. Alexandra Sann
wiss. Referentin des DJI
Im Nationalen Zentrum Frihe Hilfen

089-62306-323



