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VORWORT DES NZFH

Der nachfolgende Text beschreibt Qualititskriterien fiir die Netzwerkarbeit im Bereich der
Frithen Hilfen. Die Beschreibung dient der Unterstiitzung fiir die Praxis der Frithen Hilfen und
hat somit orientierenden Charakter. Die Empfehlungen wurden erstellt von der Arbeitsgruppe
»Kooperation und Vernetzung« des Beirats vom Nationalen Zentrum Friithe Hilfen (NZFH)

und vom Beirat am 25.11.2013 einstimmig angenommen.

Der Beirat berit und begleitet das NZFH fachlich. Er besteht aus 40 Mitgliedern unterschied-
licher wissenschaftlicher Disziplinen sowie Vertretungen relevanter Institutionen und Verbin-
de. Der Beirat wurde durch das Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend
(BMFSFJ) und das NFZH berufen. (Die aktuelle Zusammensetzung kann unter http://www.

fruehehilfen.de/wir-ueberuns/beirat nachgelesen werden.)

Die AG ist eine von insgesamt fiinf Arbeitsgruppen, denen sich die Mitglieder des Beirats fiir
die Laufzeit von 2011 bis 2014 zugeordnet haben. Deren Schwerpunktthemen sind Forschung,

Transfer, Qualifizierung, Qualititsrahmen, Kooperation und Vernetzung.
Die Arbeitsgruppe besteht aus den folgenden Mitgliedern:

Albert Lenz (Katholische Hochschule NRW), Sprecher der AG

Peter Franzkowiak (Hochschule Koblenz), stellvertretender Sprecher der AG
Christian Albring (Berufsverband der Frauenirzte)

Rainer Dillenberg (Bundesvereinigung Lebenshilfe)

Heinz Hilgers (Deutscher Kinderschutzbund)

Barbara Kavemann (Sozialwissenschaftliches FrauenForschungsInstitut Freiburg)
Cornelia Lange (Jugend- und Familienministerkonferenz)

Heidrun Thaiss (Arbeitsgemeinschaft der Obersten Landesgesundheitsbehorden)
Ute Thyen (Universitit Liibeck)

Tjarko Schroder (Deutscher Hausérzteverband)



VORBEMERKUNG

Dieses Papier enthilt Empfehlungen fiir abpriifbare Qualititsmerkmale in der Planung, Praxis
und Bewertung von Netzwerken Frither Hilfen. Die Systematik der in den Abschnitten 3-6
zusammengestellten Kriterien folgt der weithin tblichen Differenzierung von Struktur-, Pro-
zess-, Ergebnis- und Konzeptqualitit:

Strukturen und Ressourcen (3.1-3.6)

Prozesse und Verlaufssteuerung (4.1-4.8)

Ergebnisse, Wirksamkeit und Nutzen (5.1-5.13)

Konzept und Orientierung (6.1-6.4).

Die Qualititsmerkmale fiir den Aufbau und fiir die Gestaltung von Netzwerken Friiher Hilfen
verstehen sich als Ideen und Anregungen aus fachlicher Perspektive. Diese gilt es selbstver-
stindlich vor Ort, im Kontext der jeweils gegebenen lokalen Bedingungen, zu konkretisieren

und entsprechend anzupassen.



Frithe Hilfen zeichnen sich durch ein breites Spektrum an Angeboten aus, die sowohl univer-
sell praventive Ansitze der Familien- und Gesundheitsforderung als auch selektiv praventive
Angebote fiir Familien in belasteten Lebenslagen umfassen. Dazu gehoren Elternbildung, frith-
zeitige Information, Beratung und Unterstiitzung von (werdenden) Eltern und alltagsprakti-
sche Unterstiitzungsangebote ebenso wie Angebote der Entwicklungsforderung von Kindern

und der Forderung der elterlichen Bindungs- und Erziehungskompetenzen.

In Anbetracht der komplexen Anforderungen an Frithe Hilfen bleiben monoprofessionelle
Handlungskonzepte stets unzureichend. Benotigt wird vielmehr eine geregelte, gut koordi-
nierte und konstruktive Zusammenarbeit unterschiedlicher Professionen und Institutionen,
insbesondere aus den Bereichen Kinder- und Jugendhilfe und Gesundheitswesen. Gute und
nachhaltige Netzwerkarbeit ist konstitutiv fiir alle Angebote Friither Hilfen. Netzwerke organi-
sieren und sichern den fachlichen Austausch, die Zusammenarbeit und ihre stete Verbesserung
sowie die Planung und Koordination von Angeboten. Grundlagen sind geregelte Verfahren,
verkniipft mit der bestdndigen Entwicklung und Aushandlung eines gemeinsamen Fach- und

Fallverstindnisses.

Damit Frithe Hilfen nachhaltig Wirkung entfalten konnen, ist die Kooperation unterschiedli-
cher Professionen und Institutionen, insbesondere aus den Bereichen Kinder- und Jugendhilfe
und Gesundheitswesen, auch in der Schwangerschaftsberatung und im Kontext materieller
Hilfen, eine Grundvoraussetzung. Kooperation umfasst sowohl kommunikative Verstindi-
gungsprozesse als auch den Aufbau und Erhalt erméglichender Strukturen. Wenn sie gelingen
soll, sind bei den beteiligten Akteurinnen und Akteuren Kenntnisse tiber Aufgaben und Auf-
trdge, iiber Angebotsprofil, Zustindigkeiten, Handlungsmoglichkeiten und Handlungsspiel-
rdume der jeweils anderen Institutionen notwendig. Solche Kenntnisse tragen dazu bei, falsche
Erwartungen in Kooperationsbeziehungen und -strukturen abzubauen und eine realistische

Ebene fiir die Zusammenarbeit zu schaffen.

Die drei Hauptformen von Vernetzung in Frithen Hilfen sind:
interdisziplindrer Fachdiskurs
falliibergreifende strukturelle (regionale) Vernetzung

einzelfallbezogene Zusammenarbeit zwischen Professionellen und Familien / Betroffenen.
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In den Netzwerken kénnen wechselseitige Informationsdefizite behoben, aber auch Vorbehalte
gegeniiber anderen Professionen oder Institutionen bearbeitet werden. Dies sind wichtige Vor-
aussetzungen fiir das falliibergreifende wie auch fallspezifische Zusammenwirken und zugleich
fiir die Vermittlung bedarfsgerechter Angebote und passgenauer Hilfen tiber die Bereichsgren-

zen von Kinder- und Jugendhilfe und Gesundheitswesen hinweg.

Kooperation als ein kommunikativer Verstindigungsprozess setzt dartiber hinaus auch Trans-
parenz und Vertrauen sowie einen gleichberechtigten Austausch zwischen den professionel-
len Akteurinnen, Akteuren und den Familien voraus. Damit Frithe Hilfen ihr Ziel erreichen,
miissen sie sich am Bedarf der Familie orientieren. Die Fachkrifte der Frithen Hilfen miissen

gemeinsam mit den Familien passgenaue Hilfen und Angebote entwickeln.

Dies erfordert Zuginge, die an die Wahrnehmungen und Deutungen der Adressaten und Ad-
ressatinnen »anschlussfihig« sind. Wie die Erprobung und Evaluation von niedrigschwelligen
Hilfeangeboten zeigt, sind personliche Begegnungen und ein gelingender Beziehungsaufbau
zwischen den jeweiligen Fachkriften und ihrer Klientel hier von immenser Bedeutung.

Dariiber hinaus ist es erforderlich, dass die betreffenden Familien fiir sich selbst einen Hilfe-
bedarf erkennen und ihnen die bereitstehenden Angebote niitzlich erscheinen. Nur so entsteht
Motivation zur Inanspruchnahme. Auflerdem kommt Schliisselpersonen und Multiplikatoren

und Multiplikatorinnen im sozialen Umfeld der Familien eine hohe Bedeutung zu.



Die Kernbereiche im Netzwerk Frither Hilfen bilden die Kinder- und Jugendhilfe, der Gesund-
heitsbereich, psychosoziale Beratungsstellen / Dienste und weitere Akteurinnen und Akteure. Die
folgende (nicht abschlieBende) Aufzahlung soll einen ersten orientierenden Uberblick tiber

Akteurinnen und Akteure in den Kernbereichen geben:

KINDER- UND JUGENDHILFE
Jugenddmter
Familienbildungsstitten
Kindertagesstitten
Kinderkrippen / Kindertagespflegepersonen
Erziehungsberatungsstellen / Ehe-, Familien- und Lebensberatung
Anbieter von Hilfen zur Erziehung
Kinderschutzdienste / Kinderschutzzentren
Kinder- und Jugendheime / Intensive sozialpddagogische Einzelbetreuungen

Allgemeine Soziale Dienste / Krankenhaussozialdienste

GESUNDHEITSBEREICH

Hebammen / Familienhebammen / Familien-, Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger/-innen und vergleichbare Gesundheitsfachberufe

niedergelassene Arzte/Arztinnen fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Vertreter/-innen der regionalen Kliniken oder Abteilungen fiir Frauenheilkunde und
Geburtshilfe oder fiir Geburtshilfe bzw. Geburtsmedizin

Niedergelassene Arzte/Arztinnen fiir Kinder- und Jugendmedizin

Vertreter/-innen der regionalen Kinderkliniken oder Abteilungen

niedergelassene Arzte/Arztinnen fiir Psychiatrie und Psychotherapie, fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie, fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Vertreter/-innen der regionalen Akutkliniken oder Abteilungen fiir Psychiatrie, Psycho-
therapie und Psychosomatik, fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, fiir
Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik sowie von psychoso-
matischen Rehabilitationskliniken und Mutter-Kind-Kur-Kliniken

niedergelassene Arztliche und Psychologische Psychotherapeuten/Psychotherapeutinnen
Kinder- und Jugendirztlicher Dienst, Kinder- und Jugendpsychiatrischer Dienst des

Offentlichen Gesundheitsdienstes (kommunale Gesundheitsimter)
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Sozialpsychiatrischer Dienst des Offentlichen Gesundheitsdienstes
Sozialpédiatrische Zentren / Kinder- und Jugendambulanzen
Pddagogische oder Interdisziplinire Frithforderstellen

Krankenkassen und Krankenhaustriger

PSYCHOSOZIALE BERATUNGSSTELLEN / DIENSTE
Ehe-, Familien- und Lebensberatung
Schwangerschaftsberatung / Beratung zu Sexualitit, Partnerschaft und Familienplanung
Triger ehrenamtlicher Arbeit mit Familien und Kindern
Beratungsstellen fiir Menschen mit Migrationshintergrund bzw. Asylbewerber/-innen
Jugendmigrationsdienste
Telefonseelsorge
Anwilte/Anwiltinnen fiir Familienrecht
Frauenhduser
Beratungsstellen fiir Opfer von Gewalt
Suchtberatung / Substitutionsambulanzen

Schuldnerberatung

WEITERE AKTEURINNEN UND AKTEURE
(Familien-)Gerichte
Gerichtliche Betreuer/-innen / Beistinde / Amtspfleger/-innen / Amtsvormiinde
Familiengericht
Polizei
Rechtsanwilte/Rechtsanwiltinnen
Jobcenter / Sozialleistungstrager
Einrichtungen und Projekte der Quartiers-, Bezirks- und Gemeinwesenarbeit

Wohnungshilfe / Triger des Sozialen Wohnungsbaus / Mietverwaltungen

Das ebenfalls zu beachtende breite Feld von Verbinden, Nicht-Regierungsorganisationen und
ehrenamtlicher Arbeit ist derzeit noch nicht gesondert ausdifferenziert. Auch miissen praktika-
ble einheitliche Kriterien oder Verfahren zur Aufnahme und zum Verbleib in einem Netzwerk
noch erarbeitet und in ihrer Praxistauglichkeit tiberpriift werden. Fiir eine erste Orientierung
wird auf die Beitrittskriterien im Netzwerk Gesunde Stidte der Bundesrepublik Deutschland
sowie die Kriterien guter Praxis fiir Netzwerke des Kooperationsverbundes Gesundheitsférde-

rung bei sozial Benachteiligten hingewiesen (s. Literaturhinweise).



In den Netzwerken werden Arbeitsstrukturen geschaffen, die Zeit und Raum fiir eine
ziel- und ergebnisorientierte Bearbeitung von Fragestellungen und Themen im Kontext Frii-
her Hilfen bieten sowie die Koordination und Moderation des Gesamtprozesses sichern. Die
Federfithrung fiir den Gesamtprozess liegt in der Regel beim ortlich zustindigen Jugendamt
oder einer von diesem beauftragten Einrichtung. Es gibt ausreichende und eindeutig fiir diesen
Zweck ausgestattete Personalressourcen, die mit der Koordination des Netzwerkes und der
Moderation der Arbeitsprozesse beauftragt sind (Koordinierungsstelle). Das Aufgabenprofil

der Koordinierungsstelle ist allen Beteiligten vertraut.

Kooperations- und Netzwerkstrukturen werden fallitbergreifend konzipiert. Erginzend
zur Koordinierungsstelle kann eine Steuerungsgruppe implementiert werden, die den Netz-
werkaufbau und die Zusammenarbeit im Netzwerk planend und steuernd begleitet und die
Akteurinnen und Akteure bei der Umsetzung von Vereinbarungen beratend unterstiitzen kann.
Bewihrt hat sich eine Zusammensetzung, bei der zentrale Leistungsbereiche im Netzwerk re-
prisentiert sind (z.B. Jugendamt, Beratungsstellen, Gesundheitsbereich). Dariiber hinaus gibt
es Arbeitsgruppen und Gremien im Netzwerk, die spezifische Aspekte bearbeiten und unter
geklarten Rahmenbedingungen titig werden (Auftrag, Zielsetzung, Teilnehmende, zeitlicher

Rahmen, zeitliches Ziel fiir Ergebnisse).

Ein Forum, in dem alle Netzwerkakteurinnen und -akteure regelmiflig zusammenkom-
men, wird etabliert. In einer Auftaktveranstaltung werden Anliegen des Netzwerkes und seine
Zielsetzung vorgestellt und offentlich bekanntgemacht. Im Forum kommen alle beteiligten
Institutionen und Professionen in einem regelméafligen Turnus zusammen (z.B. einmal jahrlich
zu einer Netzwerkkonferenz). Hier werden Arbeitsprozesse im Netzwerk zusammengefiihrt

und abgestimmt.

Zur Zusammenarbeit im Einzelfall werden konkrete Vereinbarungen getroffen. Diese um-
fassen:

die Verstindigung auf ein Instrument, das die Identifizierung von Hilfe- und Unterstiit-

zungsbedarfen strukturiert;

die Verstindigung auf einen Verfahrensablauf fir die Zusammenarbeit im Einzelfall fiir

alle beteiligten Institutionen (Vorgehen bei Bekanntwerden von Hilfe- und Unterstiit-
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zungsbedarfen, denen im Rahmen der eigenen Méglichkeiten nicht entsprochen werden
kann; Vorgehen bei Feststellung gewichtiger Anhaltspunkte fiir eine Kindeswohlgefihr-
dung);

Vereinbarungen zu Moglichkeiten der institutionsiibergreifenden anonymen Fallberatung
(Zusammensetzung der Beratungsrunde, Vorgehen, Methode der Beratung);
Vereinbarungen zum Informations(riick)fluss bei Vermittlung von Eltern und/oder Kin-

dern an andere Institutionen.

Zur Jugendhilfeplanung und zum Gesundheitswesen werden Schnittstellen verankert.
Wenn vor Ort zusitzlich zum Netzwerk Friithe Hilfen ein Netzwerk Kinderschutz besteht, dann
sind die jeweiligen Aufgabenschwerpunkte zu kliren. Beides gewihrleistet die Abstimmung
von Bedarfseinschitzung/-erhebung und Angebotsentwicklung beziiglich der Frithen Hilfen
hinsichtlich des Gesamtplanungsprozesses (Jugendhilfe, ggf. auch weitere Sozialplanungs-
bereiche).

Die systematische Erhebung und regelmiflige Uberpriifung von Qualifizierungsbedarfen
aller Akteurinnen und Akteure im Netzwerk hinsichtlich zentraler Themen der Frithen Hilfen
und Netzwerkarbeit wird sichergestellt. Qualifizierungsmdoglichkeiten und interdisziplinére
Fortbildungen werden im Netzwerk angeboten. Diese erméglichen und férdern wechselseitige

und gemeinsame Lernprozesse.



Auftrag und Zielsetzung des Netzwerks Frithe Hilfen werden geklirt. Relevante Aspekte
sind:

der Ausbau der primiren und sekundéren Privention sowie der darauf ausgerichteten
Zusammenarbeit und Qualifizierung aller relevanten Akteurinnen und Akteure im
Zustandigkeitsbereich;
die Weiterentwicklung der sozialen Infrastruktur und Angebote im Bereich der Frithen
Hilfen fiir alle Familien und fiir spezifische Zielgruppen;
die Entwicklung eines gemeinsamen Fach- und Fallverstdndnisses beziiglich Frither Hilfen;
die Optimierung von Verfahren der fallspezifischen und falliibergreifenden Zusammenar-
beit im Netzwerk;
die Kldrung der jeweils relevanten Akteurinnen und Akteure, um Auftrag und Zielsetzung

gerecht werden zu kénnen.

Innerhalb des Netzwerkes werden Strukturen entwickelt, die die Bearbeitung von konkre-
ten Aufgaben und Fragestellungen in arbeitsfihigen Gruppen ermoglichen. Die entstehenden
Arbeitsgruppen oder Foren konnen nach Alters- und Entwicklungsphasen von Kindern (peri-
natale Phase: Schwangerschaft bis 6 Monate, Bindungsphase: 6 Monate bis 2 Jahre, Kindergar-
ten- und evtl. vorschulische Phase: 2 bis 3, evtl. bis max. 6 Jahre), Sozialrdumen, spezifischen
Zielgruppen (z.B. psychisch erkrankte Eltern) oder weiteren selbst gewdhlten Themenfeldern
differenziert sein.

Differenzierte Arbeitsstrukturen werden entwickelt, die den Bezugspunkten und Zu-
standigkeitsbereichen der verschiedenen Akteurinnen und Akteure gerecht werden. Kinder-
tagesstitten, Kinderkrippen und Familienzentren werden auf sozialraumlicher Ebene (z.B.
Verbandsgemeinde als Finzugsbereich), Kliniken auf der Ebene des gesamten Zustindigkeits-

bereiches des Jugendamtes (Stadt oder Landkreis) eingebunden.

Arbeitsgruppen und Gremien werden beauftragt. Thr jeweiliger Auftrag, Zielsetzung und
zeitlicher Rahmen, Moderation, Dokumentation und weitere Aufgaben werden definiert und
im Netzwerk veroffentlicht. Arbeitsgruppen und Netzwerke angrenzender Themenbereiche
werden eingebunden, indem Vertreter und Vertreterinnen eingeladen und bestimmte Fragen /

Aufgaben delegiert werden (z.B. Netzwerk Familienbildung).
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Zur Entwicklung eines gemeinsamen Fach- und Fallverstindnisses werden im Netzwerk
gemeinsame Fortbildungsveranstaltungen durchgefiihrt (z.B.: inhaltliche Themen bzgl. Ent-
wicklung von Kindern und Anforderung an Eltern; Kooperationsthemen; Methodenentwick-
lung hinsichtlich Frither Hilfen und Netzwerkarbeit). Gemeinsame Lernprozesse werden in-
itiiert, indem die Begleitung einzelner Familien im Rahmen anonymisierter Fallberatung im

Netzwerk bzw. im interdisziplindren Team reflektiert wird.

Bedarfsgerechte Angebote Frither Hilfen werden entwickelt, die der Vielfalt von Familien,
ihren Bedarfen und ihren Zugangsmoglichkeiten gerecht werden. Dabei sind Familien genauso
im Blick wie ausgewihlte Zielgruppen. Angebote der Frithen Hilfen werden an Regelstrukturen

angebunden und auf zielgruppengerechte Zuginge und Bedarfe abgestimmt.

Kommunikationsmedien im Netzwerk werden genutzt, um die wechselseiti-
ge Information auch in der Zeit zwischen den Netzwerktreffen sicherzustellen. Be-
wihrt haben sich dafir Homepages der Kommune bzw. des Jugendamtes und News-
letter fiir Netzwerkakteurinnen und -akteure. (Das NZFH bietet eine »Kommunale
Austauschplattform Frithe Hilfen« in Kooperation mit inforo online an — erreichbar iiber:

www.fruehehilfen.de/kommunaleaustauschplattform.)

Offentlichkeitsarbeit wird institutionalisiert: Regelméfig wird iiber Aktivititen im Netz-

werk berichtet.



Ergebnisqualitit ergibt sich aus der Frage, was fiir wen niitzlich ist, und muss darum immer
nach den jeweiligen Perspektiven differenziert betrachtet werden. Kriterien zur Ergebnisqua-
litit von Netzwerken Friither Hilfen sind daher mindestens auf zwei Ebenen zu beschreiben:
bezogen auf die Akteurinnen und Akteure (Fachkrifte und ggf. Ehrenamtliche) und bezogen
auf die Familien, die Frithe Hilfen in Anspruch nehmen (sollen). Die folgende Aufzihlung
skizziert, wie die Akteurinnen und Akteure und die Familien von den Resultaten einer gelun-

genen Netzwerkarbeit profitieren:

AKTEURINNEN UND AKTEURE IM NETZWERK FRUHE HILFEN
Das erforderliche Wissen um Hilfe- und Unterstiitzungsmoglichkeiten in Kinder- und
Jugendhilfe und Gesundheitswesen ist auf breiter Ebene verfiigbar und wird bereichstiber-
greifend genutzt. Dies zeigt sich in der Erstellung einer entsprechend strukturierten Ubersicht
der verfiigbaren Angebote (Beratungsfithrer, Homepage-Seiten) sowie in der geregelten Doku-

mentation der Nachfrage nach Beratungsfithrern bzw. von Zugriffen auf Homepages.

Akteurinnen und Akteure der Kinder- und Jugendhilfe und des Gesundheitswesens sowie
ggf. auch anderer Leistungsbereiche arbeiten in geregelten und gekldrten Verfahren kooperativ

zusammen.

Es findet eine fortlaufende fachliche Auseinandersetzung mit Bedarfen und Anforderun-
gen an Frihe Hilfen statt, die systematisch Gemeinsamkeiten und Unterschiede zwischen al-
len Familien und spezifischen Zielgruppen reflektiert. Diese zeigt sich in der Themensetzung
unterschiedlicher Veranstaltungen und Aktivititen im Netzwerk sowie in Materialien und Ar-

beitshilfen, die im Netzwerk erarbeitet oder bekannt gemacht werden.

Regelmifliige Kommunikation und wechselseitige Information zwischen den Akteurinnen
und Akteuren im Netzwerk sind gesichert. Dies zeigt sich in jdhrlichen Plenumsveranstaltun-
gen, regelmifligen bzw. vereinbarungsgemiflen Treffen der beauftragten Arbeitskreise sowie
der Pflege und Nutzung von Kommunikationsmedien. Es gibt ein vereinbartes Forum fiir eine
wechselseitige fallbezogene Beratung (anonymisiert), das bei Bedarf auch genutzt wird. Vorge-

hen und Ertrag des Forums werden regelmifig bilanziert und reflektiert.
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Die Regelinstitutionen (Kindertagesstitten, Krippen, Familienzentren) sind zentrale Orte
der Information und Kommunikation von Informations-, Beratungs- und Unterstiitzungs-
angeboten fiir Familien. Es besteht ein differenziertes Angebot an Information, Beratung und
praktischen Unterstiitzungsmoglichkeiten, das den Bedarf der Familien deckt; praventive An-
gebote werden vorgehalten und genutzt. Die Zuginge zu Frithen Hilfen werden auch fiir Fami-
lien in (unterschiedlichen) belasteten Lebenslagen niedrigschwellig gestaltet. Zielgruppenspe-

zifische Belange werden im Angebotsspektrum ausreichend berticksichtigt.

Im Rahmen der Jugendhilfeplanung (oder zumindest in Anbindung an diese) gibt es ein
systematisches Verfahren zur Bedarfs- und Angebotsentwicklung bezogen auf die Frithen
Hilfen. Hierbei werden sowohl relevante Aspekte Friither Hilfen fiir alle Familien als auch ziel-
gruppenspezifische Anforderungen berticksichtigt. Die Weiterentwicklung der Angebote er-

folgt in gekldrten Verfahren und Verantwortungsbereichen.

Die Jugendhilfe stirkt den Bereich der allgemeinen Erziehung in der Familie, unterstiitzt
gezielt die Entwicklung von Elternkompetenzen durch entsprechende Mafinahmen (Angebote,

Beratungsstrukturen) und entwickelt verstirkt priaventive Angebote fiir (werdende) Familien.

Jugendhilfe und Gesundheitswesen sowie ggf. weitere Akteurinnen und Akteure schaffen
im jeweils eigenen Bereich die notwendigen Voraussetzungen (Qualifikationen, Ressourcen,
Methoden), um Frithe Hilfen an den Schnittstellen der Leistungsbereiche zu stirken und Fa-
milien durch vernetztes Handeln und aufeinander abgestimmte Angebote bedarfsgerechter zu
unterstiitzen. Jeder Bereich bringt sich mit seinen Moglichkeiten in die falliibergreifende Ko-

operation ein.

Das fiir den Einzugsbereich des Netzwerkes zustindige Jugendamt oder eine von diesem
beauftragte Einrichtung nimmt im Rahmen der Gesamtverantwortung die Netzwerk-Modera-
tion und -Koordination wahr. In diesem Rahmen achtet das Jugendamt auf eine adidquate Auf-
gabenkldrung, fordert eine ziel- und ergebnisorientierte Zusammenarbeit und sorgt fiir eine

regelmiBlige Reflexion des Prozesses (Bilanzierung und ggf. Neuausrichtung) im Netzwerk.

Die Netzwerkarbeit wird durch regelmiflige Befragungen, Reflexionen zur Zusammen-

arbeit und Uberlegungen zu weiteren Bedarfen und Wirkungen der Frithen Hilfen evaluiert.
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Daran werden sowohl die zentralen Akteurinnen und Akteure (Fach- und Leitungskrifte) als

auch die Adressatinnen und Adressaten beteiligt.

FAMILIEN ALS ADRESSATINNEN UND NUTZERINNEN DER
FRUHEN HILFEN

Fiir Eltern / Familien bestehen unterschiedliche Zugangsmoglichkeiten zu Informa-
tions-, Beratungs- und Unterstiitzungsangeboten. Dazu gehoren auch Orte und Riume, an
denen Eltern / Familien sich treffen, miteinander sowie mit Fachkriften (nicht nur zu Alltags-

und Erziehungsfragen) ins Gespriach kommen und sich austauschen konnen.

Beratung wird sowohl in herkommlichen Beratungsstellen als auch in alltagsnahen Kon-
texten zur Verfiigung gestellt und in Anspruch genommen (z.B. aufsuchende Beratung, offene
Sprechstunden in Kindertagesstitten, Elterncafés). Eltern und Familien werden bedarfsorien-
tiert und zielgerichtet an beratende und unterstiitzende Stellen vermittelt. Arztinnen und Arz-

te werden motiviert, sich daran zu beteiligen.

Eltern / Familien erleben Informations-, Beratungs- und Unterstiitzungsangebote als in
ihrer Situation niitzlich. Eltern / Familien werden regelmif3ig und systematisch in einer ihren
Kommunikationsmoglichkeiten angemessenen Form dazu befragt, was sie als hilfreich und

niitzlich erleben und welche Veranderungen oder Erweiterungen sie wiinschen.



Eine schriftliche, allen Akteurinnen und Akteuren zugingliche und bekannte Konzeption
liegt vor, aus der ein klarer Zusammenhang bei der Ausgestaltung Frither Hilfen im regiona-
len Kontext hervorgeht. Hierauf basiert eine schriftliche Zielformulierung. Die Konzeption ist

Leitlinie und Referenz fiir die Gestaltung und Bewertung der tdglichen Netzwerkarbeit.

Das Netzwerkkonzept ist ausdriicklich auf die verbesserte Zusammenarbeit der beteiligten
Einrichtungen, Initiativen, Professionellen, Ehrenamtlichen und weiteren Akteurinnen und
Akteure ausgerichtet, um damit einen nachweislichen Beitrag zur Etablierung und Sicherung

Frither Hilfen im regionalen Kontext zu leisten.

Im Netzwerkkonzept ist die Partizipation der Familien fest verankert: In Form von (a)
Informationsvermittlung; (b) Anhoérung, wobei Meinungen und Einschidtzungen der Klien-
ten angehort und ernstgenommen werden; (c) Mitsprache, indem ein Austausch tiber unter-
schiedliche Sichtweisen und Einschitzungen stattfindet und (d) Mitbestimmung, indem auf
der Grundlage der Informationen, Anhérungen und des Austausches eine Abstimmung statt-

findet, deren Ergebnis die Grundlage fiir die Einleitung von Hilfen ist.

Die Netzwerkkoordinatoren und -koordinatorinnen entwickeln Fertigkeiten zur klaren
Formulierung eigener Aufgaben und fachlicher Anliegen, der (Selbst-)Reflexion eigener Mog-
lichkeiten und Grenzen der Titigkeit sowie der regelhaften Uberpriifung von Arbeitsergebnis-

sen und Wirkungsbelegen der Netzwerkarbeit.
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