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1 Einfihrung

Die im Kinderschutz titigen Fachkrifte der Jugendhilfe sehen sich in ihrer
Praxis vor eine Vielzahl schwieriger fachlicher Herausforderungen gestellt.
Wie konnen betroffene Familien am besten erreicht und fir Hilfen gewon-
nen werden? Welche Hilfeangebote und SchutzmaBnahmen sind sinnvoll
und wirksam, wann muss im Einzelfall das Familiengericht informiert wer-
den? Als Teil dieser Anforderungen sind Einschitzungsaufgaben bei mogli-
cher Kindeswohlgefihrdung in ihrer Bedeutung fir die Fallgestaltung zu-
nehmend klarer hervorgetreten. Solche Einschitzungsaufgaben bezichen
sich etwa auf die Intensitit vorhandener Vernachlissigungs- bzw. Misshand-
lungsrisiken, das Ausmal3 und Profil vorliegender Einschrinkungen der Er-
ziehungsfihigkeit oder die Tragfihigkeit der familidren Bereitschaft und
Fihigkeit zur positiven Verinderung. Vor dem Hintergrund eines bei Fehl-
einschitzungen rasch entstehenden 6ffentlichen Rechtfertigungsdrucks und
eines geschirften fachlichen Bewusstseins hinsichtlich der Rechte und Be-
durfnisse von Kindern hat der Gesetzgeber in § 8a Abs.1 SGB VIII eine
Verpflichtung zur fachlichen Abschitzung des Gefihrdungsrisikos bei ge-
wichtigen Anhaltspunkten fiir eine Kindeswohlgefdhrdung ausdricklich
festgeschrieben. In Umsetzung des gesetzlichen Auftrags haben Verfahren
zur Gefihrdungsabschitzung, mit deren Entwicklung bereits zuvor von der
Jugendhilfe an verschiedenen Orten begonnen worden war, einen bundes-
weiten Verbreitungsschub erfahren. Entwickelt mit den Zielen einer Quali-
fizierung und transparenteren Ausgestaltung von Einschitzungsprozessen
und einer Erhéhung der organisationsinternen Zuverldssigkeit und Ver-
gleichbarkeit ist eine Vielfalt an Verfahren entstanden, wobei insbesondere
der ,,Kinderschutzbogen® (Reich 2004), das ,,Glinder Manual®“ (Schone et
al. 1997), das Minchner Verfahren zur ,,Qualitdtssicherung in der Bezirks-
sozialarbeit bei Kindeswohlgefihrdung® (Betzenbichler 2004) und der Er-
hebungsbogen des Stadtjugendamtes Recklinghausen (Stadt Recklinghausen
2001) bundesweite Bekanntheit erlangt haben.

Trotz der Bedeutung, die fachlichen Einschitzungen und darauf aufbauen-
den Entscheidungen in Gefihrdungsfillen fiir das Leben betroffener Kinder
und Familien zukommen kann, blieben Bemiihungen um eine methodische
Absicherung von Verfahren zur Abschitzung des Gefihrdungsrisikos in
Deutschland zunichst sehr begrenzt (Kindler & Lillig 2006). Insbesondere
fehlten Studien zur Zuverlissigkeit und Aussagekraft der in der Diskussion
befindlichen Verfahren vollstindig. Einzig zur Beurteilung aus der Sicht
anwendender Fachkrifte wurden einzelne Evaluationen vorgelegt (z.B. Dill,
Gmir & Straus 2003). Da aber in der internationalen Fachdiskussion nicht
nur bei unstrukturierten Fachkrafteinschitzungen, sondern auch bei metho-
disch nicht dberpriften Einschitzungsverfahren wiederholt begrindete
Zweifel hinsichtlich der Aussagekraft und des Nutzens entstanden sind (z.B.
Ceci & Bruck 1995, Baird & Wagner 2000, Rycus & Hughes 2003), war eine
Validierungsstudie zu einem deutschsprachigen Gefihrdungseinschitzungs-
instrument fir die weitere Qualititsentwicklung im Kinderschutzsystem als
fachlich dringend erforderlich anzusehen. In dieser Situation wurde von den
Leitungen der Jugendimter der Landeshauptstidte Stuttgart und Diissel-
dortf, Herrn Pfeifle und Herrn Horn, entschieden, eine Evaluationsstudie
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zum gemeinsam weiterentwickelten Kinderschutzbogen durchfithren zu
lassen und hiermit das Deutsche Jugendinstitut (DJI) zu beauftragen.

Beim Kinderschutzbogen handelt es sich um ein strukturiertes, aus mehre-
ren Modulen bestehendes Instrument zur Abschitzung des Gefihrdungsri-
sikos bei méglicher Kindeswohlgefihrdung. Mit der Entwicklung des Ver-
fahrens wurde von 2000 bis 2002 im Rahmen des Projektes ,,Weiterentwick-
lung der Kinderschutzarbeit in den Sozialen Diensten des Jugendamtes
Stuttgart™ begonnen (Eberhardt 2002). Eine erste Version des Verfahrens
wurde im Jugendamt der Landeshauptstadt Stuttgart seit 2002 verbindlich
bei moglicher Kindeswohlgefihrdung eingesetzt. In einem gemeinsamen
Weiterentwicklungsprozess der Jugendimter der Landeshauptstidte Stutt-
gart und Diusseldorf wurde eine neue Version erarbeitet (Kindler & Reich
2007), die sich seit Herbst 2006 in beiden Jugendimtern als verbindlicher
Standard bei Gefidhrdungsfillen im Einsatz befindet. Neben der Papierver-
sion existiert eine Access-Datenbank, die zur elektronischen Erfassung der
im Kinderschutzbogen erhobenen Informationen genutzt wird. Die tber-
wiegende Mehrzahl der verschiedenen Einschitzungsaufgaben, die sich in
der Praxis in Gefihrdungsfillen stellen kénnen (fiir eine Ubersicht siehe
Kindler 2006a), werden durch die Module des Kinderschutzbogens abge-
deckt. Eine Ausnahme stellt vor allem der Aspekt der Verdachtsabklirung
dar, d.h. der Uberpriifung von Vermutungen hinsichtlich konkreter Miss-
handlungs-, Missbrauchs- oder Vernachlissigungsereignisse in der Vergan-
genheit, da fir diese Aufgabe in der Regel spezialisierte Fachkrifte auller-
halb der Sozialarbeit hinzugezogen werden missen (z.B. kinderirztliche
Befunderhebung, aussagepsychologische Untersuchung). Im Hinblick auf
die Abdeckung verschiedener Einschitzungsaufgaben bei mdglicher Kin-
derwohlgefihrdung stellt der Kinderschutzbogen unter den in Deutschland
bislang entwickelten Verfahren das ausdifferenzierteste Instrument dar. Er
weist damit Ahnlichkeiten zu international verbreiteten, ebenfalls aus Modu-
len zusammengesetzten Verfahren auf, wie etwa dem ,,Structured Decision
Making Model for Child Welfare Agencies® des ,,Children’s Research Cen-
ter” (CRC 2008) oder dem ,,Risk Assessment Model for Child Protection in
Ontario®“ (MCSS 2000).

Im Einzelnen enthilt der Kinderschutzbogen folgende Module: Im ,,Mel-
debogen* werden Angaben zu eingehenden Gefihrdungsmeldungen aufge-
nommen. Der , Familienbogen* erfasst Grunddaten der Familie und des
betroffenen Kindes einschlieBlich einer grafischen Darstellung der Fami-
lienkonstellation (Genogramm).

In drei nachfolgenden Modulen wird die aktuelle Situation eines Kindes
beschrieben, wobei im Modul ,,Erscheinungsbild des Kindes*“ Informa-
tionen zum koérperlichen, kognitiven, psychischen und sozialen Entwick-
lungsstand, Befindlichkeit und Pflegezustand des Kindes gesammelt werden.
Fir dieses Modul existieren vier altersdifferenzierte Fassungen (0-3 Jahre, 3-
6 Jahre, 6-14 Jahre und 14-18 Jahre). Im Modul ,,Eltern-Kind-Interaktion*
werden auf der Grundlage von Verhaltensbeobachtungen der Fachkrifte
mehrere fur die Beschreibung von Eltern-Kind Beziehungen relevante As-
pekte des elterlichen Verhaltens gegeniiber dem Kind (z.B. Grenzen setzen)
erfasst und bewertet. Im Modul ,,Grundversorgung und Schutz* werden
schlieBlich, getrennt fir zwei Altersbereiche (0-14 Jahre und 14-18 Jahre),
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mehrere grundlegende Dimensionen der Versorgung des Kindes in der Fa-
milie (Erndhrung, Schlafplatz, Kleidung, Korperpflege, Beaufsichtigung und
Schutz, medizinischen Versorgung und Betreuung) beschrieben und bewer-
tet.

In vier weiteren Modulen kénnen, je nach fallbezogenem Bedarf, kriterien-
gestiitzte Bewertungen zu verschiedenen fachlichen Einschitzungsaufgaben
erarbeitet werden. Im Modul ,,Sicherheitseinschitzung* wird anhand von
zehn Kriterien (z.B. gedufBlerte deutliche Furcht des Kindes vor mindestens
einer Person im Haushalt) beurteilt, ob akuter Handlungsbedarf zur Erho-
hung der Sicherheit eines Kindes besteht. Im Modul ,,Risikoeinschit-
zung“ wird anhand von 21 Kriterien das Ausmal3 der mittelfristigen Gefahr
weiterer Gefihrdungsereignisse oder einer chronischen Vernachlissigung
beurteilt. Die Kriterien entstammen dabei den Bereichen der sozialen Situa-
tion der Familie (z.B. unzureichende Wohnverhiltnisse), der familialen Si-
tuation im engeren Sinne (z.B. vorliegende Partnerschaftsgewalt), der per-
sonlichen Situation der primiren und sekundiren Bezugsperson (z.B. Sucht-
erkrankung). Weiterhin werden erhdhte Firsorgeanforderungen durch das
Kind (z.B. aufgrund einer Verhaltensstérung) und Merkmale der Hilfege-
schichte (z.B. Zusammenarbeit mit dem ASD wird abgelehnt) erfasst. Im
Modul ,,Ressourcen und Prognosen* werden die personlichen, familidren,
sozialen, materiellen und infrastrukturellen Potentiale des betroffenen Kin-
des und der Haupt- und Sekundirbezugsperson erhoben sowie die Bereit-
schaft und Fahigkeit der Eltern zur Kooperation und Verinderung beurteilt.
Im Modul ,,Erziehungsfihigkeit* kénnen anhand jeweils mehrerer Krite-
rien Art und Ausmall moglicher Einschrinkungen der elterlichen Erzie-
hungsfihigkeit auf den Dimensionen ,,Pflege und Versorgung®, , Bindung®,
,Vermittlung von Regeln und Werten® und ,kognitive Foérderung®™ be-
schrieben werden, wobei dieses Modul bislang nur fir Eltern eines Kindes,
das das sechste Lebensjahr noch nicht vollendet hat, zur Verfiigung steht.
Fir die Zusammenfassung der Befunde und die Perspektivplanung liegen
schlieB8lich noch die Module ,,Gesamteinschitzung der Kindeswohlge-
fihrdung* sowie ,,Hilfe- und Schutzkonzept* vor.

In den Modulen zur Beschreibung der Situation eines Kindes und zur Be-
wertung der aktuellen Sicherheit, des mittelfristigen Risikos von Misshand-
lung bzw. Vernachlissigung, der Ressourcen und Prognosen, sowie der Er-
zichungsfihigkeit finden sich bei den verschiedenen Kriterien bzw. Merk-
malen Felder fir offene Beschreibungen und die Angabe von Informations-
quellen. Daneben existieren, bei Bearbeitung des Moduls verpflichtend aus-
zufiillende Bewertungsfelder, in denen eine Bewertung als ,,gut®
chend®, ,,
den Fachkriften solche Bewertungen zu erleichtern, wurden die Kriterien
bzw. Merkmale entweder méglichst genau beschrieben oder die verschiede-
nen Bewertungskategorien wurden mit ,,Ankerbeispielen” hinterlegt. Un-
terstitzend existiert ein Handbuch, das auf den Gebrauch der Datenbank
ausgerichtet ist.

Der Kinderschutzbogen bezieht sich jeweils nur auf die Situation eines Kin-
des (so genanntes Zielkind), so dass bei mehreren Kindern in einer Familie
mehrere Kinderschutzbogen angelegt werden miissen. In der evaluierten
Fassung schlief3t das Instrument verschiedene Gefihrdungsformen ein, wie
beispielsweise Vernachlissigung, psychische Misshandlung und korperliche

ausrei-
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schlecht™ oder ,,sehr schlecht vorgenommen werden muss. Um
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Misshandlung. Fur eine Risikoabschitzung bei méglichem sexuellen Miss-
brauch ist das Verfahren nach der Anleitung erklirtermal3en nicht anwend-

bar.

Der Auftrag zur Evaluation des Kinderschutzbogens wurde im Januar 2007
von den Jugendiamtern der Landeshauptstidte Stuttgart und Dusseldorf an
das Deutsche Jugendinstitut (D]JI) erteilt. Das Projekt wurde in der Zeit von
Mitte April 2007 bis Ende Januar 2008 von Frau Dipl.-Pid. Bettina Strobel
(Master of Social Work) und Herrn Dipl.-Sozialarbeiter Christoph Liel unter
der Anleitung von Herrn Dr. Heinz Kindler durchgefiihrt. Erste Prisenta-
tionen der Ergebnisse fanden im Februar 2008 in Diisseldorf und Stuttgart
statt. Der Projektbericht wurde Ende Mirz 2008 vorgelegt.

Das Evaluationskonzept wurde an den von Kindler & Lillig (2006) formu-
lierten Ghtekriterien fiir Gefahrdungseinschiatzungsverfahren im Kinder-
schutz ausgerichtet. Insgesamt finf fur die Gute des Verfahrens relevante
Aspekte wurden berticksichtigt:

(1) Inhaltsvaliditit: Fir mehrere Module des Kinderschutzbogens wurde
Uberprift, inwieweit die dort herangezogenen Kriterien als empirisch abge-
sichert gelten konnen.

(2) Zuverlissigkeit (Reliabilitdt): Anhand mehrerer, auf realen Fillen
aufbauenden Fallskizzen wurde untersucht, inwieweit verschiedene Fach-
krifte bei gleicher Fallgrundlage im Kinderschutzbogen zu dhnlichen Fall-
beschreibungen und —bewertungen gelangen.

(3) Vorhersagekraft (priadiktive Validitit): Fur die Module ,,Grundver-
sorgung und Schutz* sowie ,,Risikoeinschitzung® wurde gepriift, inwieweit
durch die erhobenen Dimensionen bzw. Faktoren Verliaufe in Gefihrdungs-
fillen und weitere Gefihrdungsereignisse vorhergesagt werden konnen.

(4) Kriteriumsvaliditdt: Unter Heranziehung eines , Kriteriums® in Form
eines bereits validierten anderen Gefidhrdungseinschitzungsinstrumentes
wurde fur mehrere Kinderschutzfille Gberprift, inwieweit sich aus dem
Kinderschutzbogen eine dhnliche Gefihrdungseinschitzung ergibt.

(5) Effizienz und Anwendbarkeit: Zu der Frage, inwieweit der Kinder-
schutzbogen die Arbeit der Fachkrifte erleichtert oder erschwert, wurden
Fachkrifte und Leitungskrifte beider Jugendimter befragt. Zudem wurde
eine Stichprobe in der Praxis ausgefillter Kinderschutzbégen im Hinblick
auf Licken und erkennbare Widerspriiche analysiert.

In den nachfolgenden Kapiteln des Projektberichts werden die Ergebnisse
zu den finf, fir den Kinderschutzbogen uberpriften Gutekriterien in der
genannten Reihenfolge dargestellt. Der Bericht schliet mit einer zusam-
menfassenden Erérterung der Befunde im Hinblick auf die Bewertung des
Kinderschutzbogens, mégliche Weiterentwicklungsschritte und weitere For-
schungsperspektiven.



2 Inhaltsvaliditat des Kinderschutzbogens

Mit dem Konzept der Inhaltsvaliditit kann beschrieben werden, inwieweit
im Rahmen eines Verfahrens, das zur Bewiltigung einer bestimmten Ein-
schitzungsaufgabe entwickelt wurde, die fur diese Aufgabe relevanten As-
pekte herangezogen werden (fiir eine Einfihrung in das Konzept siche En-
gel & Schutt 2005, fir eine differenzierte Erorterung siehe Sireci 1998). Soll
beispielsweise im Rahmen des Kinderschutzbogens das fallbezogene Miss-
handlungs- bzw. Vernachlissigungsrisiko eingeschitzt werden, so kann bei
der Prifung der Inhaltsvaliditit untersucht werden, inwieweit die in dem
entsprechenden Modul des Kinderschutzbogens aufgefithrten Kriterien die
wichtigsten bekannten Risikofaktoren oder eine geeignete Auswahl dieser
Risikofaktoren widerspiegeln.

Die Untersuchung der Inhaltsvaliditit zdhlt zu den theoretisch etablierten,
in der Praxis aber vielfach vernachlissigten Aufgaben bei der Validierung
eines Verfahrens. Sie kann als Einstieg in einen Validierungsprozess genutzt
werden, da eine als gegeben anzunehmende Inhaltsvaliditit die Chancen
eines Verfahrens erhoht, nachfolgend auch strengere Uberpriifungen im
Hinblick auf die Aussagekraft zu tiberstehen. Zeigen sich jedoch deutliche
Mingel bereits bei der Inhaltsvaliditit, so empfiehlt sich vor weiteren Uber-
prifungen eine Uberarbeitung des Verfahrens. Entsprechend wurde das
Kapitel zur Uberpriifung der Inhaltsvaliditit an den Anfang der vorliegen-
den Studie zur Validierung und Evaluation des Kinderschutzbogens gestellt.

Die Inhaltsvaliditit eines Verfahrens kann auf verschiedenen Wegen unter-
sucht werden. Eine Moglichkeit bieten Befragungen von Fachkriften bzw.
Experten zur wahrgenommen Vollstindigkeit und Relevanz der einbezoge-
nen Erhebungsaspekte (z.B. McGartland Rubio et al. 2003). Dieser Weg
wurde vom Jugendamt der Landeshauptstadt Stuttgart im Rahmen der
»kommunikativen Validierung® des Kinderschutzbogens bereits in den Jah-
ren 2000 bis 2002 beschritten (Eberhardt 2002, generell zum Konzept der
kommunikativen Validierung siehe Lechler 1982). Als andere Moglichkeit
kann die vergleichende Analyse, der in verschiedenen Instrumenten fiir eine
bestimmte Einschitzaufgabe herangezogenen Kriterien bzw. FEinschit-
zungsaspekte angesehen werden, also etwa der Vergleich derjenigen Risiko-
faktoren, die im Kinderschutzbogen zur Abschitzung des Misshandlungsri-
sikos herangezogen werden, mit den Faktoren, die sich in anderen Instru-
menten mit gleicher Aufgabenstellung finden. Beide Vorgehensweisen han-
gen in ihrer Gultigkeit stark davon ab, inwieweit dem Urteil von Fachkrif-
ten bzw. dem Aufbau anderer Verfahren eine gute Ubersicht iiber den ver-
fugbaren Forschungsstand zugrunde liegt oder relevante Faktoren unmittel-
bar aus der Praxis heraus zuverlissig erkannt werden kénnen. Kann von
solchen Bedingungen nicht ohne weiteres ausgegangen werden (z.B. weil
kaum andere Verfahren mit geprifter Inhaltsvaliditit vorliegen oder weil
Risikofaktoren aufgrund von Merkmalen des Gegenstandsbereichs in der
Praxis schwer zu erkennen und zu bewerten sind), so ist ein zusitzlicher
Riickgriff auf die relevante Grundlagenforschung zu Einschitzungsfaktoren
sinnvoll.



Im vorliegenden Fall liegen zu mehreren der im Kinderschutzbogen behan-
delten Einschitzaufgaben Empfehlungen tiber zu beriicksichtigende Aspek-
te bzw. Kriterien vor, die im Rahmen eines vom Bundesministerium fur
Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSF]) finanzierten Projektes un-
ter Berticksichtigung empirischer Grundlagenbefunde und einer Analyse
vorliegender Verfahren ausgesprochen wurden (Kindler et al. 20006). Aller-
dings konnten bei der Erarbeitung der Empfehlungen nur stellenweise sys-
tematische Forschungsiibersichten (Petticrew & Roberts 2006) durchgefithrt
bzw. herangezogen werden. Trotz der hierdurch bedingten Einschrinkung
der Aussagekraft, stellen die Empfehlungen im ,,Handbuch Kindeswohlge-
tihrdung nach § 1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)“ derzeit
vermutlich den umfassendste Referenzpunkt fir eine Untersuchung der
Inhaltsvaliditat verschiedener Module des Kinderschutzbogens dar. Folgen-
de Module des Kinderschutzbogens konnten mit Hilfe der Empfehlungen
aus dem Handbuch Kindeswohlgefihrdung untersucht werden: ,,Sicher-
heitseinschitzung®, , Risikoeinschitzung®, , Erzichungsfihigkeit® und der
auf die elterliche Verinderungsbereitschafts bzw.- -fihigkeit bezogene Teil
des Moduls ,,Ressourcen und Prognosen®. Nachfolgend wird jeweils eine
tabellarische Gegenuberstellung der in den entsprechenden Modulen des
Kinderschutzbogens enthaltenen Kriterien und der im ,,Handbuch Kindes-
wohlgefahrdung nach § 1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)*
vorgeschlagenen Einschitzungsaspekte vorgenommen.

Die im Handbuch Kindeswohlgefihrdung enthaltenen Empfehlungen zu
relevanten Kriterien bei der Einschitzung der gegenwirtigen Sicherheit ei-
nes Kindes konnten sich auf mehrere Arten von Studien stiitzen (fir eine
Forschungstbersicht siche Holden & Morton 1999). Hierzu zahlten riickbli-
ckende Analysen nach gefihrdungsbedingten Todesfillen, in denen versucht
wurde, kurz zuvor aufgetretene Warnhinweise zu identifizieren (z.B. Reder
& Duncan 1995). Weiterhin konnten mehrere, international entwickelte
Verfahren zur Sicherheitseinschitzung herangezogen werden, fir die teil-
weise Validierungen vorliegen (z.B. Grarnier & Nieto 2002). Die rechte
Spalte der nachfolgenden Tabelle enthilt die Empfehlungen des Hand-
buchs. In der linken Spalte sind die Items des Moduls ,,Sicherheitseinschit-
zung® im Kinderschutzbogen aufgefiihrt.



Tabelle 2-1: Modul , Sicherheitseinschatzung” im Kinderschutzbogen

Modul
nicherheitseinschitzung* im

Kinderschutzbogen

Deutlicher Hinweis auf gegenwirtige kor-

perliche Misshandlung oder sexuellen
Missbrauch des Kindes (Item 1)
Grundlegende Bedirfnisse des Kindes

nach koérperlicher Versorgung, Obdach,
Sicherheit vor Unfallgefahren oder medizi-

nischer Hilfe werden nicht erfillt (Item 2)

Ernsthafte gegenwirtige Beeintrichtigung
der Firsorgefihigkeiten der Hauptbezugs-
person aufgrund von psychischer Stérung,
Krankheit, Suchtmitteln oder Gewalt (Item
3)

Das Verhalten einer jugendlichen oder
erwachsenen Person im Haushalt scheint
ernsthaft auBler Kontrolle (Item 7)
Es werden glaubhafte Drohungen gegen
das Kind ausgesprochen (Item 8)

Trotz Gefdhrdungsmeldung wird der Zu-
der Auf-

enthaltsort des Kindes ist unbekannt oder

gang zum Kind verweigert,

eine Verbringung des Kindes an einen
unbekannten Ozt droht (Item 4)

Trotz Gefihrdung eines Kindes in der
unmittelbaren Vergangenheit werden Ver-

antwortung und Hilfen abgelehnt (Item 5)

Kind duBert Gberzeugend starke Furcht vor
mindestens einer Person im Haushalt (Item

0)

Vorangegangene Absprachen zur Gewihr-
leistung der Sicherheit des Kindes wurden

nicht eingehalten (Item 9)

Empfohlene Kriterien im Kapitel 71
nSicherheitseinschitzung
(Kindler 2006b)

Erhebliche Besorgnis wegen einer ge-
genwirtigen Misshandlung, Vernachlissi-

gung oder eines sexuellen Missbrauchs

Augenscheinlich ernsthafte Beeintrichti-
gungen der Fursorgefihigkeiten des ge-
genwirtig betreuenden Elternteils durch
psychische Erkrankung, Sucht oder Part-

nerschaftsgewalt

Das Verhalten eines Haushaltsmitglieds
mit Zugang zum Kind erscheint gewaltti-
tig oder in hohem Malle unkontrolliert
bzw. es werden glaubhafte Drohungen

gegen ein Kind ausgesprochen

Der Zugang zum Kind wird verweigert,
das Kind ist unauffindbar bzw. es beste-
hen ernsthafte Hinweise fiir eine bevors-
tehende Verbringung des Kindes in einen

nicht kontrollierbaren Bereich

Elterliche
Ablehnung von Hilfen bei deutlichen

Verantwortungsabwehr und
Hinweisen auf kindeswohlgefihrdende
Situationen in der unmittelbaren Vorge-

schichte




Aus der Gegeniiberstellung ergibt sich, dass im Modul ,,Sicherheitseinschit-
zung® des Kinderschutzbogens alle auf der Grundlage einer Literaturiiber-
sicht im ,,Handbuch Kindeswohlgefihrdung nach § 1666 BGB und Allge-
meiner Sozialer Dienst (ASD)* fir diese Einschitzungsaufgabe empfohle-
nen Aspekte Berticksichtigung finden. Werden diese Empfehlungen als Kri-
terium fir die Inhaltsvaliditit des Moduls akzeptiert, so kann die Inhaltsva-
liditit des Moduls als gegeben angesehen werden.

Fir die Aufgabe der Einschitzung des mittelfristigen Risikos wiederholter
oder chronischer Gefihrdungsereignisse kann bei der Auswahl zu bertick-
sichtigender Risikofaktoren sowohl auf systematische Forschungsiibersich-
ten (z.B. Hindley et al. 2000) als auch auf mehrere international validierte
und dort in der Praxis bewihrte Risikoeinschitzungsverfahren (fur eine
Forschungstibersicht sieche Kindler 2005) zurtickgegriffen werden. Die nach-
folgende Tabelle stellt auf dieser Grundlage formulierte Empfehlungen hin-
sichtlich zu berticksichtigender Risikofaktoren (Kindler 2006¢c) den im Mo-
dul ,,Risikofaktoren® des Kinderschutzbogens enthaltenen Faktoren gege-
nuber.



Tabelle 2-2: Modul , Risikoeinschatzung” im Kinderschutzbogen

Modul
»Risikoeinschitzung* im

Kinderschutzbogen

Empfohlene Kriterien im Kapitel 70
»Einschitzung von Misshandlungs-
und Vernachlissigungsrisiken*
(Kindler 2006¢)

Aspekte der elterlichen Entwicklungs- und Lebensgeschichte

Eigene Erfahrungen cines Elternteils von
Misshandlung, Deprivation oder sexuel-

lem Missbrauch

Misshandlungserfahrungen eines Eltern-
teils in der Kindheit

Erfahrungen von Vernachlissigung und
wiederholten Bezichungsabbriichen eines
Elternteils in der Kindheit

Elterliche Personlichkeitsmerkmale und Dispositionen

Deutlich eingeschrinkte Belastbarkeit

bzw. Bewiltigungsfihigkeit

Ausgeprigte Hilflosigkeit, Wechselhaftig-
keit oder Uberforderung in der Erziehung

Grob unangemessene Strenge im Erzie-

hungsverhalten

Ausgeprigt negative Emotionalitit
Deutlich erhéhte Impulsivitit
Problemvermeidender Bewiltigungsstil

Erheblich eingeschrinkte Planungsfihig-
keit

Deutlich negativ verzerrte Wahrnehmung
des Kindes

Ausgeprigt unrealistische Erwartungen

gegeniiber Kind

Eingeschrinktes Einfithlungsvermdégen in

die Situation des Kindes

Ausgeprigte Gefithle der Belastung, Hilf-
losigkeit oder Uberforderung angesichts

von Erziehungsaufgaben

Bejahung drastischer Formen der Bestra-

fung

>>




Fortsetzung Tabelle 2-2:

Psychische Gesundheit und Intelligenz
Depressive Erkrankung
. Suchterkrankung
Sucht oder schwere psychische Erkrankung

Andere schwere psychische Erkrankung

oder erhebliche Intelligenzminderung

Merkmale der familiiren Lebenswelt

Partnerschaftsgewalt Partnerschaftsgewalt
Keine ausreichende Einkommenssituation Armut
Keine austreichenden Wohnverhiltnisse Fehlende soziale Unterstitzung

Soziale Isolation
Mehr als 2 Kinder unter 5 Jahren

Instabile bzw. konfliktbelastete Partner-
schaft

Kulturell bedingte Konflikte
Merkmale des Kindes

Kind stellt aufgrund von Erkrankung, Be- Schwieriges Temperament
hinderung, Verhaltensstérung oder Ent-
wicklungsverzégerung hohe Anforderungen  Behinderung, chronische Erkrankung

beztiglich Versorgung oder Erzichung. oder Verhaltensstorung

Merkmale gegenwirtiger und fritherer Misshandlungs- bzw. Vernachldssigungs-

vorfille

In der Vergangenheit bezogen auf die Bereits frithere Gefihrdungsereignisse
Hauptbezugsperson/en bereits eine ernst zu
nehmende Gefihrdungsmeldung bzw. eine  Verantwortungsabwehr
Gefihrdungssituation

Keine Zusammenarbeit mit ASD
Hauptbezugsperson/en unterschitzt Belas-
tung bzw. Gefihrdung eines Kindes in der

Familie

Zusammenarbeit mit dem ASD/BZ wird
abgelehnt
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Aus der Gegenuiberstellung ergibt sich, dass mit Ausnahme dreier Items im
Bereich familialer Risiken alle im Kinderschutzbogen enthaltenen Risikofak-
toren eine Entsprechung in den Empfehlungen des ,,Handbuchs Kindes-
wohlgefihrdung nach § 1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)“
finden und zudem alle dort aufgelisteten Risikobereiche abgedeckt werden,
so dass auch fur die Einschitzungsaufgabe der Bestimmung des mittelfristi-
gen Risikos wiederholter Gefihrdungsereignisse die Inhaltsvaliditit bejaht
werden kann, sofern die Empfehlungen des Handbuchs als Referenzkrite-
rium akzeptiert werden.

Etwas schwieriger im Hinblick auf die wissenschaftliche Fundierung erwies
sich die Ausarbeitung von Empfehlungen fiir zu bertcksichtigende Aspekte
bei der Einschitzung der elterlichen Erziehungsfihigkeit in Fillen einer
moglichen Kindeswohlgefihrdung, da in diesem Bereich zwar relevante
Grundlagenbefunde (fir eine Forschungsiibersicht siehe Bornstein 2002)
und mehrere Einschitzungsinstrumente (fur eine Forschungsiibersicht siche
White 2005) vorliegen, Validierungsstudien zu diesen Verfahren aber bislang
fehlen. Die Empfehlungen im ,,Handbuch Kindeswohlgefihrdung nach §
1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)“ waren entsprechend
vorsichtig zu formulieren, spiegeln aber die Struktur und Inhalte der bislang
am besten in der Praxis erprobten Instrumente wieder (z.B. Steinhauer
1991, Reder et al. 2003). Die nachfolgende Tabelle stellt Empfehlungen
beziiglich zu beriicksichtigender Dimensionen und Kriterien bei der Be-
schreibung der Erziehungsfihigkeit den im Kinderschutzbogen hierzu auf-
gefiihrten Aspekten gegentiber.
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Tabelle 2-3: Modul , Erziehungsfahigkeit* im Kinderschutzbogen

Modul ,,Erziehungsfihigkeit* im Kin-
derschutzbogen

Empfohlene Dimensionen und Krite-
rien bei der Einschitzung von Ein-
schrinkungen der Erziehungsfihig-

keit
(Kindler & Reich 2006, Kindler &
Zimmermann 2006, Kindler 2006d,
Kindler 2006¢)

Dimension ,,Pflege und Versorgung”

Die gegenwirtige Grundversorgung des
Kindes weist in einem oder mehreren Be-

reichen Mingel auf.

In der Vergangenheit wurden beim betrof-
fenen Kind oder anderen Kindern in der
Familie Mingel in der Grundversorgung

festgestellt.

GeiduBerte Vorstellungen zur Pflege und
Versorgung des Kindes sind sehr licken-

haft oder unangemessen

Aufgrund von Sucht, Erkrankung oder
anderen Umstinden erwartbare Probleme
bei der Pflege und Versorgung des Kindes

werden verleugnet

Elterliche Lebensumstinde

grundlegende Zweifel an der Planungsfa-

begrinden

higkeit, Vorausschau oder Zuverlissigkeit

des Elternteils.

MaBnahmen zur Férderung eltetlicher
Fihigkeiten bei der Pflege und Versorgung
des Kindes werden abgelehnt oder bleiben

ohne ausreichende Wirkung

Der gegenwirtige Versorgungszustand
und die Entwicklungsgeschichte des
Kindes

Die beobachtbare und berichtete Versor-
gung des Kindes und ihre Einbettung in
das Leben des Elternteils

Das unmittelbare Lebensumfeld des
Kindes

Wirkung sachgerechter Interventionen
zur Férderung der angemessenen Pflege

und Versorgung eines Kindes

>>
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Fortsetzung Tabelle 2-3:

Dimension ,,Bindung*

In der Geschichte des Kindes mit dem
Elternteil gibt es eine lingere Trennung,
hiufig wechselnde Betreuungsregelungen,
eine zeitweise erheblich herabgesetzte
psychologische Verfiigbarkeit des Eltern-
teils fiir das Kind (z.B. wg. wiederholter
Krankheitsepisoden)

Kind zeigt bindungsrelevante Auffilligkei-
ten im Sozialverhalten (— Modul Erschei-
nungsbild des Kindes, ,,Sozialverhalten®,
Punkte 1-4)

Elternteil zeigt in der Interaktion mit dem
Kind sehr geringe Feinfiihligkeit oder gar
Ablehnung gegentber dem Kind (— Mo-
dul Interaktionen, Punkte 1 und 3)

Elternteil zeigt im Gesprich wenig Ver-
stindnis fur Bindungsbedurfnisse des Kin-
des, fuhlt sich durch solche Bediirfnisse
uberfordert oder fihlt sich vom Kind ab-
gelehnt.

Elternteil hat selbst keine positiven Bin-

dungserfahrungen machen kénnen

Hilfen zur generellen Stabilisierung des
Elternteils und zur Férderung der Bindung
werden abgelehnt oder bleiben ohne aus-

reichende Wirkung.

Die Beziehungsgeschichte des Kindes mit

der Bindungsperson

Das Verhalten des Kindes in bindungsre-

levanten Situationen

Das beobachtbare Firsorgeverhalten der

Bindungsperson gegeniiber dem Kind

Die geduBerte Haltung der Bindungsper-
son gegeniiber dem Kind und ihrer Far-

sorgerolle

Die Lebensgeschichte und Lebenssituati-

on der Bindungsperson

Das Bild des Kindes von der Bezichung

zur Bindungsperson

Die Reaktion der Bindungsperson auf

geeignete Hilfen zur Erziehung

Dimension ,,Vermittlung von Regeln und Werten*

Personlichkeit oder Lebenssituation des
Elternteils sind so instabil, dass eine ange-
messene Vermittlung von Regeln und Wer-

ten nicht méglich ist

Es besteht kein oder sehr wenig Interesse

bzw. Engagement bei der Vermittlung von
Regeln und Werten (— Modul Interaktio-

nen Punkt 4).

Stabilitat der Lebenssituation und Per-

sonlichkeit der Elternteile

Mindestmal3 an Interesse und Engage-
ment bei der Vermittlung von Regeln und
Werten

>>
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Fortsetzung Tabelle 2-3:

Dimension ,,Vermittlung von Regeln und Werten

Das beim Elternteil vorhandene Bild des
Kindes ist sehr verzerrt (Erwartungen an
das Wohlverhalten und Verstindnis des

Kindes, Erklirungen fir kindliches Fehl-

verhalten)

Erziehungsziele und/oder Erziehungsmit-

tel sind grob unangemessen

Hilfen zur Férderung einer angemessenen
elterlichen Vermittlung von Regeln und
Werten werden abgelehnt oder bleiben

ohne ausreichende Wirkung.

Kind zeigt kein altersgemifBles Verstindnis
sozialer Regeln (— Modul Erscheinungs-

bild des Kindes, ,,Sozialverhalten®, Punkt

5).

Realistische Ansatzpunkte fir eine ange-
messene Vermittlung von Regeln und
Werten in dem beim Elternteil vorhande-
ne Bild des Kindes

Grundlegend angemessene Ziele und
Vorgehensweisen bei der Vermittlung

von Regeln und Werten

Erfolg sachkundiger Manahmen zur
Forderung einer angemessenen elterli-
chen Vermittlung von Regeln und Wer-

ten

Dimension ,,Kognitive Férderung*

Das kognitive Erscheinungsbild des Kindes
oder eine weitergehende Entwicklungs-
diagnostik weisen auf gravierende Entwick-

lungsverzégerungen hin.

Die Interaktionen des Elternteils mit dem
Kind sind wenig anregend (— Modul
Interaktionen Punkt 5)

Trotz vorhandener Entwicklungsverzoge-
rungen nimmt der Elternteil eine desinte-
ressierte Haltung gegeniiber Férdermog-

lichkeiten ein.

MafBnahmen zur Frihférderung oder Ver-
meidung von Behinderung werden nicht

oder nicht zuverlidssig ermdglicht

Entwicklungsstand bei Kindern in den

ersten Lebensjahren

Anregungsgehalt der familidren Lebens-

umwelt eines Kindes

Haltung des Elternteils gegeniiber seiner
Férderaufgabe und der Verpflichtung zur
Umsetzung der Schulpflicht

Reaktion eines Elternteils auf Maf3nah-
men zur Unterstiitzung seiner Forderfa-

higkeit

Im Gesamtbild der Gegeniiberstellung zeigt sich, dass das Modul ,,Erzie-
hungsfihigkeit” im Kinderschutzbogen in enger Anlehnung an die Empfeh-
lungen des ,,Handbuchs Kindeswohlgefihrdung nach § 1666 BGB und All-
gemeiner Sozialer Dienst (ASD)“ konzipiert wurde. Die Grundstruktur der
einzuschitzenden Dimensionen der Erziehungsfihigkeit wurde tbernom-
men und die im Modul aufgefiihrten Einschitzungskriterien stellen ganz

14



tberwiegend Konkretisierungen der im Handbuch empfohlenen Einschit-
zungsaspekte dar. Sofern die Empfehlungen des ,,Handbuchs Kindeswohl-
gefihrdung nach § 1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)* als
akzeptables Referenzkriterium angesehen werden, kann daher die Inhaltsva-
liditdt dieses Moduls als gegeben angenommen werden.

Das Modul ,,Ressourcen und Prognosen* im Kinderschutzbogen enthilt
eine Liste moglicherweise bedeutsamer Ressourcen sowie mehrere Kriterien,
die der Einschitzung der elterlichen Verdnderungsbereitschaft nach einem
Getihrdungsereignis dienen sollen. Der zuletzt genannte Aspekt hat sich in
der internationalen Literatur als sehr bedeutsam fiir die Fallgestaltung erwie-
sen, da eine ambulante Hilfestrategie ohne Eingriff in elterliche Sorgerechte
umso wahrscheinlicher wird, je positiver die elterliche Verinderungsbereit-
schaft eingeschitzt wird (z.B. Atkinson & Butler 1996). Daher wurden fir
diesen Aspekt Empfehlungen in das ,,Handbuch Kindeswohlgefihrdung
nach § 1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)“ aufgenommen,
die in der nachfolgenden Tabelle den im Kinderschutzbogen enthaltenen
Kriterien gegeniiber gestellt werden. Die Formulierung der Empfehlungen
im Handbuch erfolgte auf der Grundlage einzelner international validierter
Verfahren (z.B. Littell & Girvin 2005), die uberwiegend vor dem Hinter-
grund einer Ubergeordneten Theorie verschiedener ,,Stadien der Verinde-
rung® (fiir eine Forschungstibersicht siehe Prochaska et al. 1994) entwickelt
wurden.

Tabelle 2-4: Kriterien zur ,Prognose der Verdnderungsbereitschaft” im
Kinderschutzbogen

Kriterien zur Empfohlene Kriterien in Kapitel 72

»Prognose der Verinderungsbereit- »Wie kann die Verinderungsbereit-

schaft”

im Kinderschutzbogen

Zufriedenheit der Eltern mit der gegen-

wirtigen Situation?

Selbstvertrauen und realistische Hoffnung

auf Verinderung?

Subjektive Normen/Glaubenssitze/ Ein-
stellungen, die die Hilfeannahme erschwe-

ren?

Haltungen gegentiber belegbaren Kindes-
wohlgefihrdungen?

Geschichte der Inanspruchnahme und
Wirkung von Hilfe?

Fihigkeit von Hilfe zu profitieren? (ist von

der Fachkraft einzuschitzen)

schaft und —fiahigkeit von Eltern ein-
geschitzt werden?“
(Kindler 2006f)
Zufriedenheit der Eltern mit der gegen-

wirtigen Situation

Selbstvertrauen und realistische Hoffnung

auf Verinderung

Subjektive Normen zur Hilfesuche

Haltung gegeniiber belegbaren Kindes-

wohlgefdhrdungen

Geschichte der Inanspruchnahme und

Wirkung von Hilfe

Einschrinkungen der Fihigkeit, von ver-

figbaren Hilfen zu profitieren
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Der Vergleich macht deutlich, dass die im Kinderschutzbogen aufgefiihrten
Einschitzungsaspekte mit den Empfehlungen aus dem ,,Handbuch Kindes-
wohlgefihrdung nach § 1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)“
weitgehend identisch sind. Insoweit die Empfehlungen des Handbuchs be-
zuglich der Beurteilung elterlicher Verdnderungsbereitschaft als inhaltlich
begriindet angesehen werden konnen, ist dies damit auf die entsprechenden
Kriterien im Kinderschutzbogen tibertragbar.

Fir die vier im Kinderschutzbogen enthaltenen stark prognostisch geprig-
ten Einschitzaufgaben (Sicherheitseinschiatzung, Risikoeinschitzung, Ein-
schitzung der Erziehungsfihigkeit und Einschitzung der elterlichen Verin-
derungsbereitschaft) wurde die Inhaltsvaliditit unter Heranziehung der
Empfehlungen im ,,Handbuch Kindeswohlgefihrdung nach § 1666 BGB
und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)*“ beurteilt, die ihrerseits auf der
Grundlage internationaler Forschungsiibersichten und vorhandener Validie-
rungsstudien zu international gebriuchlichen Instrumenten formuliert wur-
den. Ein a priori gegebener Verinderungsbedarf der Module im Kinder-
schutzbogen wurde nicht sichtbar. Die Beurteilung der Inhaltsvaliditit des
Kinderschutzbogens ist insofern unvollstindig, als eine Bewertung der stir-
ker beschreibenden Dimensionen zur Beurteilung der gegenwirtigen Situa-
tion eines Kindes (Module ,,Grundversorgung®, , Erscheinungsbild Kind®,
»Eltern-Kind Interaktion®) im Rahmen des vereinbarten Projektansatzes
weder vorgesehen noch méglich war. Diese kénnte spater nachgeholt wer-
den, wenn eine in Vorbereitung befindliche Expertise des Informationszent-
rums Kindesmisshandlung / Kindesvernachlissigung (IzKK) votliegt, die
eine vergleichende Analyse der Beschreibungsdimensionen in mehreren, in
der Bundesrepublik verbreiteten Verfahren im Kinderschutz enthilt (Kind-
ler in Vorb.).
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3 Zuverlassigkeit (Reliabilitat) des Kinder-
schutzbogens

Untersuchungen zur Zuverlissigkeit (Reliabilitit) liefern Informationen dar-
Uber, inwieweit bei gleicher Fallgrundlage von verschiedenen Fachkriften
Ubereinstimmende Angaben und Bewertungen in den Kinderschutzbogen
aufgenommen werden. Fin annehmbares Mal3 an Zuverladssigkeit ist eine
Voraussetzung fur die Aussagekraft des Instrumentes. Auch muss ein Min-
destmal} an Zuverldssigkeit gegeben sein, damit Fallbesprechungen mit Lei-
tungen und kollegiale Beratungen auf der Grundlage ausgefiillter Kinder-
schutzbbgen tberhaupt zu zutreffenden Ergebnissen fithren kénnen.

Die Zuverlissigkeit (Reliabilitit) ldsst sich auf verschiedenen Wegen, vor
allem tber Fallvignetten oder anonymisierte Fallakten (Barber et al. 2007),
untersuchen, die dann von verschiedenen Fachkriften ausgewertet werden.
Auf beiden Wegen kommt es darauf an, eine Bandbreite von Fallkonstella-
tionen und Gefihrdungsniveaus zu berticksichtigen. Die Ergebnisse lassen
sich in verschiedenen Kennzahlen ausdriicken, die von leicht verstindlichen
prozentualen Ubereinstimmungswerten bis zu zufallskorrigierten und
Grundraten berticksichtigenden Maflen (Shrout 1998) reichen. Fur die vor-
liegende Evaluation des Kinderschutzbogens wurde folgendes Vorgehen
gewihlt:

Zunichst wurden anhand von je fiinf von den Jugendiamtern Stuttgart bzw.
Dasseldorf zur Verfigung gestellten, anonymisierten Kinderschutzfallakten,
die eine Bandbreite verschiedener Konstellationen und Verldufe widerspie-
geln sollten, Fallskizzen angefertigt. Auf der Grundlage dieser Fallskizzen
wurde von einer Mitarbeiterin bzw. einem Mitarbeiter des Evaluationspro-
jektes, die bzw. der im Vorfeld noch nicht mit der Fallakte vertraut war, ein
Kinderschutzbogen ausgefullt. Liicken und Unklarheiten beim Ausfullen des
Kinderschutzbogens wurden notiert und bei einer Uberarbeitung der Fall-
skizzen berlicksichtigt. In einem weiteren Bearbeitungsschritt wurden auf
der Grundlage der dann vorliegenden Fallskizzen von beiden Projektmitar-
beiterInnen verschiedene Module des Kinderschutzbogens (Familiendaten-
blatt, Grundversorgung des Kindes, Risikoeinschitzung) ausgefillt und an-
schlieBend miteinander verglichen. In Fallbesprechungen wurde erortert,
inwieweit Abweichungen auf Unklarheiten oder Liicken in der Fallskizze
zuriickzufithren waren. In diesen Fillen wurden nochmals Erginzungen
bzw. Klarstellungen in den Fallskizzen vorgenommen. Auf der Grundlage
der resultierenden Endversionen der Fallskizzen wurden die von den Pro-
jektmitarbeiterInnen ausgefillten Module nochmals kontrolliert bzw. korri-
giert. Aus den dann teilweise vorliegenden Kinderschutzbogen wurde je ein
»ldealbogen pro Fallskizze gebildet, wobei in seltenen Fillen fortbestehen-
der Bewertungsunterschiede eine Entscheidung mittels Besprechung unter
Einbezug des Projektleiters getroffen wurde.

Die erstellten Fallskizzen, von denen eine im Anhang wiedergegeben ist
(Anhang Nr. 1), spiegeln eine Bandbreite verschiedener Gefihrdungssitua-

tionen wieder. Bezogen auf die Idealbogen finden sich Fille mit Vernachlis-
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sigungsereignissen  (80%), Vorkommnissen psychischer Misshandlung
(70%), korperlicher Misshandlung (30%) und fehlender Abwehr von Gefah-
ren durch Dritte (60%). Multiple Gefihrdungsformen (90%) dominieren.
Das Alter der betroffenen Kinder reichte von der frihen Kindheit bis zum
Beginn des Jugendalters, wobei die Mehrzahl der Kinder iiber Geschwister
verfugte und nicht mit beiden biologischen Eltern zusammenlebte. In mehr
als zwei Drittel der Fille wies die Mutter oder der (soziale) Vater einen Mig-
rationshintergrund auf.

Zu den Endversionen jeder der insgesamt zehn Fallskizzen wurden jeweils
von funf Fachkriften der Jugendimter Disseldorf bzw. Stuttgart Kinder-
schutzbbgen ausgefillt, so dass insgesamt 50 Fachkrifte der beiden Jugend-
imter in die Uberpriifung der Reliabilitit einbezogen wurden und zu jeder
Fallskizze finf ausgefiillte Kinderschutzbogen vorlagen. Die beteiligten
Fachkrifte erhielten fir ihren Arbeitsaufwand vom Arbeitgeber einen Zeit-
ausgleich.

Auf der Grundlage von Kinderschutzfillen aus Stuttgart entstandene Fall-
skizzen wurden von Fachkriften in Disseldorf bearbeitet, wihrend Fall-
skizzen, die anhand von Kinderschutzfillen aus Disseldorf gebildet worden
waren, von Fachkriften in Stuttgart bearbeitet wurden. Hierdurch sollten
Beeinflussungen der vorzunehmenden Einschitzungen durch nicht in den
Fallskizzen enthaltene Zusatzinformationen ausgeschlossen werden, die aus
einer zufilligen Beteiligung der Fachkrifte an der Bearbeitung des realen
zugrunde liegenden Kinderschutzfalles hitten erwachsen kénnen.

Die finf zu jeder Fallskizze ausgeftllten Kinderschutzbégen wurden mittels
SPSS elektronisch erfasst und im Hinblick auf ihre Ubereinstimmung unte-
reinander sowie (soweit verfiighar) mit dem Idealbogen gepriift.

Die Ubereinstimmung mit den Idealbégen wird nachfolgend in Form der
Prozentzahl mit den Idealbogen ibereinstimmender Angaben bzw. Ein-
schitzungen wiedergegeben. Eine 100% Ubereinstimmung bedeutet in die-
sem Fall, dass bezogen auf ein bestimmtes Feld bzw. ein bestimmtes Item
im Kinderschutzbogen die Angaben in den zehn Idealbégen in jeweils allen
funf hierzu vorliegenden, von Jugendamtsfachkriften ausgeftllten Kinder-
schutzbbgen tibereinstimmend vorfindbar waren. Niedrigere Werte fir die
Ubereinstimmung mit den Idealbdgen gehen auf abweichende oder fehlende
Angaben in einem oder mehreren der von den Jugendamtsfachkriften aus-
gefillten Bogen zurtick.

Fiir die Berechnung der Ubereinstimmung unter den Fachkriften wurden
zundchst innerhalb der funf zu jeder Fallskizze vorliegenden Kinderschutz-
bogen jeweils alle vorliegenden Angaben fir ein Feld bzw. ein Item paar-
weise miteinander verglichen, d.h. fiir ein Feld, wie etwa das des Familien-
standes der Hauptbezugsperson, wurden pro Fallskizze zunichst zehn Paar-
vergleiche vorgenommen. Bogen mit einer fehlenden Angabe bezogen auf
das interessierende Feld wurden hier (im Unterschied zur Berechnung der
Ubereinstimmung mit den Idealbégen) nicht einbezogen, sondern von der
Berechnung ausgeschlossen, so dass sich in diesem Fall die Anzahl der
durchzufiihrenden Paarvergleiche entsprechend verringerte. Jeder Paarver-
gleich wurde als Ubereinstimmung oder Nichtiibereinstimmung kodiert und
die Prozentzahl der Uberstimmungen pro Feld bzw. Item und Fallskizze
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wurde berechnet. AnschlieBend wurde die mittlere Rate der Ubereinstim-
mungen pro Feld bzw. Item tber alle zehn Fallskizzen hinweg berechnet.
Die unterschiedliche Handhabung von fehlenden Angaben bei der Berech-
nung der Uberstimmung mit den Idealbégen und der Berechnung der Ubet-
einstimmung unter den Fachkriften ermdglicht im Vergleich beider Zahlen
eine niaherungsweise Einschitzung der Bedeutung fehlender Angaben im
Vergleich zu vorhandenen, aber abweichenden Kodierungen. Ist beispiels-
weise der Wert fiir die Ubereinstimmung mit den Idealbégen eher niedrig
und der Wert fiir die Ubereinstimmung unter den Fachkriften eher hoch, so
geht die vorhandene Unterschiedlichkeit unter den von den Fachkriften
ausgefillten Bogen tberwiegend auf teilweise fehlende Kodierungen zurtick.
Bei Einschitzungen auf den 4-Punkt Skalen (von -2 bis +2) der Sammelbe-
wertungen wird fiir die beiden berechneten Ubereinstimmungswerte zusitz-
lich in Klammern die erzielte Ubereinstimmung fiir den Fall, dass eine Ab-
weichung um einen Punkt zugelassen wird, angegeben, d.h. bei einer Kodie-
rung von +2 im Idealbogen wird beispielsweise eine Kodierung von +1 in
cinem der von den Fachkriften ausgefillten Bégen noch als akzeptable
Ubereinstimmung mit dem Idealbogen gewertet.

Die nachfolgenden beiden Tabellen enthalten die Werte zur Ubereinstim-
mung beziiglich der auf dem ersten Blatt des Kinderschutzbogens im Be-
reich ,,Daten zur Familienkonstellation* gemachten Angaben zur Haupt-
bezugsperson des Kindes und zu einer eventuellen sekundiren Bezugsper-
son.

Tabelle 3-1: Ubereinstimmung der Angaben zur Hauptbezugsperson des
Kindes im Bereich ,Daten zur Familienkonstellation* mit den Idealbdgen
unter den Fachkréaften in Prozent

Idealbégen Fachkrifte
Beziehung zum Kind 98 100
Geburtsjahr der Bezugsperson 96 100
Nationalitit 98 96
Migrationshintergrund ja/nein 64 92
Herkunftsland 68 92
Familienstand 94 92
Alleinerzichend ja/nein 80 93
Berufstitigkeit 96 100
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Tabelle 3-2: Ubereinstimmung der Angaben zur zweiten Bezugsperson
des Kindes im Bereich ,Daten zur Familienkonstellation* mit den Idealb6-
gen unter den Fachkraften in Prozent

Idealbégen Fachkrifte
Beziehung zum Kind 98 100
Geburtsjahr der Bezugsperson 98 100
Nationalitit 98 100
Migrationshintergrund ja/nein 82 100
Herkunftsland 76 92
Familienstand 98 100
Alleinetziehend ja/nein 86 87
Berufstitigkeit 92 94

Wie aus den Tabellen ersichtlich, sind die aus den Fallskizzen von den teil-
nehmenden Fachkriften extrahierten Informationen zu den wichtigsten
Bezugspersonen des Kindes weitgehend einheitlich und korrekt. Die nied-
rigsten, weitgehend auf fehlende Angaben in einzelnen Bégen zuriickzufiih-
renden Ubereinstimmungswerte ergeben sich fir den Migrationshintergrund
und das Herkunftsland der Bezugspersonen.

Werden die ebenfalls auf der ersten Seite des Kinderschutzbogens enthalte-
nen Grundangaben zum Zielkind und zu Geschwistern im Hinblick auf die
Uberstimmung mit den Idealbégen und unter den Fachkriften ausgewertet,
so zeigen sich wiederum hohe Ubereinstimmungswerte, die beziiglich Mig-
rationsaspekten am geringsten ausfallen.

Tabelle 3-3: Ubereinstimmung der Angaben zum Zielkind im Bereich , Da-
ten zur Familienkonstellation“ mit den Idealbdgen unter den Fachkraften
in Prozent

Idealbégen Fachkrifte
Geschlecht 92 92
Geburtsauffilligkeiten 92 100
Staatsangehorigkeit 96 100
Migrationshintergrund 54 80
Aufenthaltsort 82 85
elterliche Sorge 96 100
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Tabelle 3-4: Ubereinstimmung der Angaben zum ersten Geschwisterkind
im Bereich ,, Daten zur Familienkonstellation* mit den Idealbégen unter
den Fachkréaften in Prozent

Idealbégen Fachkrifte
Geschlecht 96 100
Geburtsauffilligkeiten 92 100
Staatsangehorigkeit 66 96
Migrationshintergrund 88 96
Aufenthaltsort 92 100
elterliche Sorge 94 100

Fir die Sammelkodierungen beziliglich der Grundversorgung des Zielkin-
des finden sich die Ergebnisse zur Ubereinstimmung mit den Idealbégen
und unter den Fachkriften in der sich anschlieBenden Tabelle.

Tabelle 3-5: Ubereinstimmung der Sammelkodierungen zur Grundversor-
gung des Zielkindes (in Klammern Ubereinstimmung bei Toleranz + 1
Punkt) mit den Idealbdgen unter den Fachkraften in Prozent

Idealbégen Fachkrifte
Ernihrung 48 (806) 52 (89)
Schlafplatz 48 (96) 64 (95)
Kleidung 50 (88) 50 (95)
Korperpflege 44 (90) 42 (86)
Schutz und Beaufsichtigung 32 (64) 29 (84)
Medizinische Versorgung 48 (86) 42 (99)
Betreuung 40 (90) 40 (90)

Vor dem Hintergrund einer zufillig zu erwartenden Ubereinstimmungsrate
zwischen zwei Einschitzenden von 25% wird deutlich, dass die Fachkrifte
untereinander deutlich hiufiger zu einer einheitlichen oder nur gering vo-
neinander abweichenden Einschitzung gelangten. Auch beziiglich der Uber-
einstimmung mit den Idealbogen geht die tatsichlich beobachtete Uber-
stimmung deutlich tber das per Zufall erwartbare Mal} hinaus. Die Bewer-
tung dieser Ergebnisse sollte vorsichtig erfolgen, da in der Praxis vermutlich
die eigene Beobachtung bei Hausbesuchen fiir dieses Modul des Kinder-
schutzbogens eine wichtige zusitzliche Informationsquelle darstellt. Zwei-
fellos mussen aber auch Informationen, wie sie in den Fallskizzen enthalten
sind, in die Bewertung der Grundversorgung einbezogen werden. Zumin-
dest fir diesen Teil der einschitzungsrelevanten Informationen lassen die
gewonnenen Zahlen noch Raum fir eine Verbesserung der Ubereinstim-
mungswerte, eventuell auf dem Weg einer intensiveren Anleitung und Schu-
lung der Fachkrifte, erkennen. Ein besonderes Problem scheint im Hinblick
auf den Bereich ,,Schutz und Beaufsichtigung des Kindes®“ zu bestehen,
moglicherweise da hier mehrere recht unterschiedliche oder schlecht defi-
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nierte Aspekte der Grundversorgung zu einer Gesamteinschitzung zu bin-
deln sind.

Im nichsten Schritt wurde die Ubereinstimmung unter den Fachkriften im
Hinblick auf die Sammelbewertung des Erscheinungsbildes betroffener
Kinder bezogen auf verschiedene Bereiche (korperlich, psychisch, kognitiv,
sozial) betrachtet. Die Auswertung musste sich auf die Ubereinstimmung
unter den Fachkriften beschrinken, da fiir dieses Modul keine Bewertungen
in den Idealbdgen enthalten waren.

Tabelle 3-6: Ubereinstimmung der Sammelkodierungen zum Erschei-
nungsbild des Zielkindes (in Klammern Ubereinstimmung bei Toleranz + 1
Punkt) unter den Fachkraften in Prozent

Korperliche Erscheinung 32 (90)
Psychische Erscheinung 52 (96)
Kognitive Erscheinung 52 (96)
Soziales Verhalten 52 (89)

Im Ergebnis zeigen sich, mit Ausnahme des Aspektes der koérperlichen Er-
scheinung des Kindes, deutlich von der per Zufall erwartbaren Rate an
Ubereinstimmung abzugrenzende Werte, die selbst fur die punktgenaue
Ubereinstimmung iiber der Marke von 50% liegen. Wiederum sollte darauf
hingewiesen werden, dass schriftliche oder von Dritten berichtete Informa-
tionen fir die Einschitzung der Fachkrifte in der Praxis zwar bedeutsam,
aber nicht allein ausschlaggebend sind, da sich Fachkrifte in der Regel auch
ein eigenes Bild vom Kind machen. Die Methodik der Uberprﬁfung der
Reliabilitdt mittels eines ausfihtlichen schriftlichen Fallberichts fuhrt daher
zwar sicher zu relevanten, aber doch nicht mit der in der Praxis erreichbaren
Reliabilitit gleichzusetzenden Ergebnissen. Im Hinblick auf die korperliche
Erscheinung des Kindes scheint es fiir Fachkrifte besonders schwierig, die
zugrunde liegenden recht unterschiedlichen Aspekte der korperlichen Ge-
sundheit, des Verlaufs der korperlichen Entwicklung und des Vorhanden-
seins bzw. Fehlens von kérperlichen Spuren von Gefihrdungsereignissen in
einheitlicher Weise zu integrieren.

Inwieweit die teilnehmenden Fachkrifte anhand der Fallskizzen Ubereins-
timmung untereinander und mit den Idealb6gen im Hinblick auf Risikofak-
toren fiir eine anhaltend hohe oder wiederkehrende Gefihrdung erzie-
len konnten, stand im Mittelpunkt des nichsten Analyseschrittes. Da hierbei
altersiibergreifend einheitliche Risikofaktoren erhoben wurden, war eine
Analyse auch auf der Ebene der Einzelfaktoren, nicht nur auf der Ebene der
Sammelbewertungen, moglich.

Die nachfolgende Tabelle enthilt die Ergebnisse auf der Ebene der einzel-
nen Risikofaktoren, wihrend aus der tbernichsten Tabelle Ergebnisse fir
die Sammelbewertungen bezogen auf die Risikobereiche ,,materielle/soziale
familiale Situation®, ,,personliche Situation der Mutter®, ,,per-
sonliche Situation des Vaters® und Merkmale der Hilfegeschichte entnom-
men werden koénnen. Fir die einzelnen Risikofaktoren liegt die durch den

Situation®

> 3
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Zufall erwartbare mittlere Ubereinstimmung unter den Fachkriften auf-

grund der dichotomen (liegt vor / liegt nicht vor) Natur der Faktoren bei

50%. Fur die vierstufige Skala der Sammeleinschitzungen war zufillig eine

mittlere Ubereinstimmung von 25% zu erwarten. In der Tabelle mit den
Ergebnissen zur Ubereinstimmung beziiglich der Sammeleinschitzungen

sind in Klammern wiederum die Befunde bei einer Toleranz von * 1 Punkt

angegeben.

Tabelle 3-7: Ubereinstimmung der Angaben im Bereich , Risikofaktoren fiir

eine anhaltende bzw. wiederkehrende Gefahrdung durch Misshandlung

bzw. Vernachlassigung“ mit den Idealb6gen unter den Fachkraften in Pro-

zent

Keine ausreichende Einkommenssituation
Keine ausreichende Wohnsituation
Soziale Isolation

Gewalt zwischen den Eltern

Mehr als 2 Kinder unter 5 Jahren
Instabile Partnerschaft

Kulturell bedingte Konflikte

Mutter selbst Gefihrdungserfahrungen
Mutter Sucht oder psychische Erkrankung
Mutter eingeschrinkte Belastbarkeit
Mutter unangemessen streng

Mutter hilflos

Vater selbst Gefihrdungserfahrungen
Vater Sucht oder psychische Erkrankung
Vater eingeschrinkte Belastbarkeit

Vater unangemessen streng

Vater hilflos

Kind auffillig

Mehrere Gefihrdungsvorfille
Gefihrdung wird unterschitzt
Zusammenarbeit mit ASD wird abgelehnt

Idealb6gen

74
86
72
84
84
90
82
78
76
76
64
84
90
84
76
76
72
70
64
74
66

Fachkrifte

70
86
60
84
76
82
76
68
73
69
71
78
96
87
79
72
84
76
62
64
62
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Tabelle 3-8: Ubereinstimmung der Sammeleinschatzungen im Bereich , Ri-
sikofaktoren fir eine anhaltende bzw. wiederkehrende Geféahrdung durch
Misshandlung bzw. Vernachlassigung“ mit den ldealbdgen unter den
Fachkraften in Prozent

Idealbégen Fachkrifte
Materielle / soziale Situation 38 (92) 47 91)
Familiale Situation 42 (88) 45 (100)
Mutter personliche Situation 56 (84) 55 (98)
Vater personliche Situation 70 (86) 77 (94)

Im Gesamtbild der Einschitzungen zum Vorliegen der einzelnen Risikofak-
toren dominieren Ubereinstimmungswerte, die klar iiber der per Zufall et-
wartbaren mittleren Ubereinstimmungsrate liegen. Bei einem Drittel bzw.
einem Viertel der Variablen wird bezogen auf die einzelnen Risikofaktoren
die Schwelle von 80% Ubereinstimmung iibersprungen. Auf der anderen
Seite liegt die Ubereinstimmung fiir einige Variablen auch unter 70%. Dies
ist vermutlich insbesondere bei Faktoren problematisch, bei denen Fach-
krafte auch in der Praxis haufig auf schriftliche Informationen zuriickgreifen
miissen, wie etwa dem Vorliegen mehrerer Gefihrdungsvorfille in der Vor-
geschichte. Wenn mehrere Faktoren wenig zuverlissig kodiert werden, kon-
nen im Endergebnis bedeutsame Abweichungen im Gesamtbild zwischen
Fachkriften entstehen. Wie grof3 diese Unterschiede sein koénnen, wird
exemplarisch deutlich, wenn die Bandbreite der Summe der als vorliegend
angesehenen Risikofaktoren bei einer Fallskizze (Nr. 8) betrachtet wird.
Wihrend von einer Fachkraft hier nur 4 Risikofaktoren als vorliegend ange-
sehen wurden, waren dies bei zwei anderen Fachkriften 13 Faktoren. Es ist
daher vermutlich erforderlich tber M&glichkeiten einer Klarstellung oder
verbesserten Hilfestellung fur die Fachkrifte bei der Kodierung einzelner
Risikofaktoren nachzudenken. Auf der globaleren Ebene der Sammelein-
schitzungen kann dann jedoch bei einer Toleranz von  einem Punkt eine
sehr hohe Ubereinstimmung von durchgingig iiber 80 Prozent erreicht
werden. Die Fachkrifte scheinen damit in der Synthese ihres Eindrucks
einheitlicher als in der Einzelbewertung der definierten Risikofaktoren.

Auch im Modul ,,Erziehungsfihigkeit” wird eine Anzahl an Einzelkrite-
rien abgeprift und die gesammelten Informationen werden zu Sammelein-
schitzungen in den Bereichen ,,Pflege und Versorgung®, ,,Bindung®, ,,Ver-
mittlung von Regeln und Werten® sowie ,,Férderung® zusammengefasst.
Allerdings finden sich in diesem Modul des Kinderschutzbogens relativ vie-
le Einzelfaktoren, bei denen die direkte Beobachtung in der Regel eine gro-
Be Rolle spielt und den Fachkriften relevante schriftliche oder auch nur
verbale Informationen eher selten begegnen. Die auf der Grundlage schrift-
licher Fallskizzen erreichten Raten an Ubereinstimrnung sollten daher nur
sehr vorsichtig interpretiert werden. In den nachfolgenden beiden Tabellen
finden sich Angaben zu den Raten erreichter Ubereinstimmung im Hinblick
auf die Einzelkriterien und die Sammeleinschitzungen jeweils bezogen auf
die Hauptbezugsperson des Zielkindes. Da in den Idealbégen keine Kodie-
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rungen im Modul ,,Erziechungsfihigkeit™ vorgenommen wurden, bleiben die
Angaben auf die Ubereinstimmung unter den Fachkriften beschrinkt.

Tabelle 3-9: Ubereinstimmung der Angaben bei den Einzelkriterien im Mo-
dul ,Erziehungsfahigkeit fir die Hauptbezugsperson des Zielkindes unter
den Fachkréaften in Prozent

Gegenwirtige Mingel Grundversorgung 86
Frihere Mingel Grundversorgung 61
Liickenhafte Pflegevorstellungen 56
Erwartbare Probleme aufgrund Sucht 47
Zweifel aufgrund der Lebensumstinde 72
Geeignete Hilfen ohne Wirkung 74
Bindungsrelevante Trennung 61
Problematisches Bindungsverhalten Kind 59
Bindungsverhalten Bezugsperson 63
Keine Einsicht in Bedeutung Bindung 57
Bindungsgeschichte Bezugsperson 80
Geeignete Hilfen ohne Wirkung 71
Instabile Personlichkeit 46
Fehlendes Erziehungsengagement 50
Kind kann nicht mit Regeln umgehen 64
Verzerrtes Bild Kind 52
Unangemessene Erziehungsvorstellungen 64
Geeignete Hilfen ohne Wirkung 68
Entwicklungsverzégerung Kind 87
Wenig anregende Interaktion 93
Desinteressierte Bezugsperson 77
Geeignete Hilfen ohne Wirkung 83

Tabelle 3-10: Ubereinstimmung der Angaben zu den Sammeleinschéatzun-
gen im Modul ,Erziehungsfahigkeit* fur die Hauptbezugsperson des Ziel-
kinder (in Klammern Ubereinstimmung bei Toleranz + 1 Punkt) unter den

Fachkraften in Prozent

Pflege und Versorgung 67 (100)
Bindung 37 (98)
Vermittlung von Regeln und Werten 54 (92)
Férderung 43 (93)

Im Ergebnis liegen die beobachteten mittleren Raten an Ubereinstimmung
bei mehr als der Hilfte der Variablen unter der Schwelle von 70%. Beson-
ders betroffen, auch hinsichtlich der Sammeleinschitzung, scheint der Bin-
dungsaspekt bei der Einschitzung der Erziechungsfihigkeit. Allerdings
kommt es bei der Beurteilung in diesem Bereich in der Praxis stark auf
sachkundige Beobachtungen an, so dass die gewiahlte Vorgehensweise (Fall-
vignetten) hier moglicherweise zu einem verzerrten und daher dullerst vor-
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sichtig zu bewertendem Ergebnis fuhrt. Hinsichtlich einiger Kriterien mit
cher niedriger Ubereinstimmung (z.B. Sucht, instabile Personlichkeit) diirf-
ten dagegen schriftliche oder zumindest verbale Informationen auch in der
Praxis bei der Beurteilung eine gré3ere Rolle spielen, so dass hier Giber Trai-
ningsmoglichkeiten fir Fachkrifte nachgedacht werden sollte. Trotz der
teilweise eher geringen mittleren Ubereinstimmung auf der Ebene einzelner
Kriterien erreichten die Fachkrifte bei der Integrationen der wahrgenom-
menen Informationen zu Sammeleinschitzungen ein tberwiegend deutlich
tiberzufilliges MaB3 an Ubereinstimmung.

Im Hinblick auf die fir die Fallgestaltung in Gefihrdungsfillen bedeutsa-
men Aspekte der Kooperationsbereitschaft, Verinderungsbereitschaft
und -fihigkeit wurde die Ubereinstimmung unter den Fachkriften hinsich-
tlich der Hauptbezugsperson des Zielkindes ausgewertet. Die Ergebnisse
finden sich in der nachfolgenden Tabelle.

Tabelle 3-11: Ubereinstimmung der Sammeleinschatzungen zur Koopera-
tionsbereitschaft, Veranderungsmotivation uns -fahigkeit der Hauptbe-
zugsperson des Zielkindes (in Klammern Ubereinstimmung bei Toleranz +
1 Punkt) unter den Fachkraften in Prozent

Verinderungsbereitschaft 54 (94)
Kooperationsbereitschaft 67 (100)
Kooperationsfihigkeit 45 (90)

Werden diese Punkte ausschlieBlich auf der Grundlage schriftlicher Infor-
mationen strukturiert beurteilt, so erreichen die Fachkrifte in der vorliegen-
den Untersuchung ein deutlich iiberzufilliges MaB3 an Ubereinstimmung. Bei
Zulassung einer Abweichung um einen Punkt sind die Beurteilungen weit-
gehend einheitlich. Insbesondere im Hinblick auf die Einschitzung der
Kooperationsfihigkeit konnte es aber angesichts der prognostischen Bedeu-
tung dieser Beurteilung trotzdem lohnend sein dariiber nachzudenken, wie
eine einheitlichere Beurteilung der Fachkrifte unterstitzt werden konnte.

Fir kurzfristige Schutzmal3nahmen (z.B. Inobhutnahmen) ist die Einschit-
zung der aktuellen Sicherheit eines Kindes von besonderer Bedeutung. Fir
diese Einschiatzung bedeutsame Faktoren werden im Kinderschutzbogen im
Modul ,,Sicherheitseinschitzung® abgefragt. Zur Sicherheitseinschitzung
waren keine Kodierungen in den Idealbégen vorhanden. Der Befundbericht
muss sich daher auf die Ubereinstimmung unter den Fachkriften beschrin-
ken.
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Tabelle 3-12: Ubereinstimmung der Kodierungen zu Hinweisen auf Bedro-
hungen der Sicherheit des Zielkindes unter den Fachkraften in Prozent

Gegenwirtig Misshandlung bzw. Missbrauch 63
Nichterfillung grundlegender Bediirfnisse 90
Ernsthaft beeintrichtigte Firsorgefihigkeiten 73
Zugang zum Kind verweigert 83
Ablehnung von Hilfen 73
Kind dulBlert Furcht 73
Verhalten einer Person auller Kontrolle 63
Glaubhafte Drohungen gegen Kind 83
Frithere Sicherheitsabsprachen verletzt 66

Wie sich zeigt, konnten fiir drei Kriterien sehr gute Ubereinstimmungswerte
tber 80% erreicht werden (Nichterfullung grundlegender Bedirfnisse des
Kindes, verweigerter Zugang zum Kind, glaubhafte Drohungen gegen das
Kind). Fiir ebenfalls drei Kriterien lag die mittlere Ubereinstimmung unter
70% (gegenwirtig Misshandlung bzw. Missbrauch, Verhalten einer Person
in der Familie aufler Kontrolle, Verletzung fritherer Sicherheitsabsprachen)
und damit bedenklich nahe an der zufillig erwartbaren Rate an Ubereins-
timmung von 50%. Eventuell ist zu uberlegen, ob hier Klarstellungen bei
der Formulierung der Items oder die Schaffung von Trainingsmoglichkeiten
von Nutzen sein kénnen. Beim Rest der neun Kiriterien liegt die mittlere
Rate der erreichten Ubereinstimmung zwischen 70 und 80%.

In einer abschlieBenden, vertiefenden Sonderauswertung wurde tberprift,
wie vollstindig von den Fachkriften in den Fallskizzen enthaltene, fir Ein-
schitzungen relevante Informationen als Belege in den Kinderschutzbogen
Gbertragen wurden. Hierfur wurden drei Aspekte des Moduls ,,Grundver-
sorgung des Kindes*“ (Ernidhrung, Korperpflege, Beaufsichtigung des Kin-
des) ausgewihlt. Die fir diese Aspekte einschitzungsrelevanten Informatio-
nen aus den Fallskizzen wurden in die Idealbogen tibertragen und in durch-
nummerierte Argumente zerlegt. AnschlieBend wurde uberprift, welche
Argumente in den Kinderschutzbogen der Fachkrifte enthalten waren. Als
Kennzahl wurde berechnet, zu welchem mittleren Anteil sich die in den
Idealbogen erfassten Belege in den Kinderschutzbogen der 50 Fachkrifte
fanden, wie vollstindig also die Dokumentation der Fachkrifte im Durch-
schnitt war.

Im Hinblick auf den Aspekt der Erndhrung des Kindes waren in den Ideal-
bogen je nach Fallskizze drei bis sieben Belege kodiert. Uber die 50 teil-
nehmenden Fachkrifte hinweg betrug der mittlere Anteil erfasster Belege
57%, wobei 56 Prozent der Fachkrifte zwei Drittel und mehr der in den
Fallskizzen enthaltenen relevanten Informationen aufgefihrt hatten. Dem
standen 14% der Fachkrifte gegeniiber, die 25 Prozent oder weniger der
Belege angefiihrt hatten. In zwei Fillen wurden Informationen erkennbar
unrichtig in den Bogen tibertragen.

Zur Qualitit der Korperpflege beim Kind fanden sich in den Idealbogen je
nach Fall ein bis zwei aus der Skizze tbertragene Informationen. Von den
Fachkriften wurden im Mittel 66% der maximal verfiigbaren relevanten
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Information berichtet, wobei 46% der Fachkrifte alle in den Idealbégen
enthaltenen Informationen als Beleg anfiihrten, wihrend bei 14% der Fach-
krifte keine relevanten Informationen angegeben waren. In zwei Fillen
wurde im Prozess der Ubertragung aus der Information eine Fehlinformati-
on.

Bezuglich des Aspektes der Beaufsichtigung des Kindes waren in den Ideal-
bégen je nach Fallskizze drei bis vier Belege kodiert. Uber die Gesamtgrup-
pe hinweg fanden sich im Mittel 36% der fallbezogen relevanten Informati-
on als Beleg aufgefiihrt. 18% der Fachkrifte hatten zwei Drittel und mehr
der in den Fallskizzen enthaltenen relevanten Information angegeben, wih-
rend 50% der Fachkrifte ein Viertel oder weniger der relevanten Informati-
on angefithrt hatten. In drei Fillen wurden Informationen aus den Fallskiz-
zen erkennbar unrichtig in den Bogen tbertragen.

Den in den Kinderschutzbégen anzugebenden Belegen fir Kodierungen
und Einschitzungen kommt im Hinblick auf die Qualitit der Dokumentati-
on und die Nachvollziehbarkeit bzw. Uberpriifbarkeit der Bewertungen der
Fachkrifte eine grofle Bedeutung zu. Daher ist es ermutigend, dass in der
(allerdings nur stichprobenartigen) Kontrolle der Vollstindigkeit ein relativ
hoher Anteil der Fachkrifte von im Mittel 40 Prozent zwei Drittel oder
mehr der maximal verfigbaren Information berichtete. Auch waren Fehlin-
formationen cher selten. Allerdings sollten bei der Beurteilung der in der
Praxis bereits erreichten Qualitit beim Ausfillen der Kinderschutzbégen
auch die Ergebnisse der gesonderten Kontrolle von 50 im Rahmen realer
Fallbearbeitungen ausgefillter Kinderschutzbégen im Hinblick auf Licken
und erkennbare Widerspriiche berticksichtigt werden (vgl. Kapitel 7).

Zusammenfassend lisst sich im Hinblick auf die Ergebnisse der Uberprii-
fung der Zuverlissigkeit des Kinderschutzbogens mittels Fallvignetten fes-
thalten, dass die teilnehmenden Fachkrifte im Rahmen der durch das In-
strument vorgegebenen strukturierten Einwertung und Beurteilung in der
Regel deutlich iiber einer durch Zufall erwartbaren Rate liegende Ubereins-
timmungswerte erreichen konnten. Dies ist sicherlich ermutigend. Je nach-
dem, welche Rate an tibereinstimmenden Einschitzungen als erstrebenswert
angesehen wird, ist aber eventuell dennoch etwas zu tun, etwa wenn ange-
sichts der Bedeutung von Einschitzungen in Gefihrdungsfillen eine mittle-
re Rate von 80% Ubereinstimmung als Ziel angesehen werden wiirde. Dabei
ist zu bedenken, dass die Zuverldssigkeit eines Instrumentes teilweise von
der Konstruktion und Gestaltung des Verfahrens, teilweise aber auch von
den anwendenden Fachkriften abhingt. Neben Klarstellungen bei einzelnen
Items konnte ein Ansatzpunkt zur Erh6hung der Rate tbereinstimmender
Einschitzungen von Fachkriften im Kinderschutzbogen in der Erarbeitung
fallbezogener Trainingsmaterialien mit Feed-back-Mo6glichkeit liegen.
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4 Vorhersagekraft (pradiktive Validitat) des
Kinderschutzbogens

Verfahren im Kinderschutz dienen wenigstens teilweise dem zuverldssigen
Erkennen unmittelbar drohender Gefahren fir das Wohl eines Kindes. Im
Kinderschutzbogen trifft dies etwa besonders auf das Modul ,,Sicherheits-
einschitzung” zu. Dariiber hinaus ist die mittelfristige Gefahrdungsprogno-
se von grofler Bedeutung. Sie soll es der Jugendhilfe ermdglichen, auf Art
und Ausmal} bestehender Gefihrdungen mit geeigneten Hilfe- und Schutz-
konzepten zu reagieren, so dass unter Wahrung der VerhiltnismaBigkeit
betroffene Kinder geschiitzt und in ihrer Entwicklung unterstiitzt werden
kénnen. Damit dies gelingen kann, muss die mittelfristige Gefdhrdungs-
prognose Vorhersagekraft besitzen, d.h. bei der Einschitzung einer hohen
Gefihrdung mussen weitere Gefihrdungsereignisse und unginstige kindli-
che Entwicklungsverldufe tatsichlich hdufiger auftreten als bei der Ein-
schitzung einer eher geringen Gefihrdung. Inwieweit der Kinderschutzbo-
gen Anhaltspunkte daftr gibt, diese Anforderung zu erfillen, ist Gegens-
tand des Kapitels.

Die Prifung der Vorhersagekraft (priadiktive Validitit) eines Kinderschutz-
verfahrens wird generell als eher schwierig und aufwendig angesehen (Kno-
ke & Trocmé 2005). Weltweit liegt daher hierzu bislang nur eine sehr be-
schrinkte Anzahl an entsprechenden Studien vor. Publizierte Befunde aus
Deutschland fehlen ginzlich. Die Mehrzahl aller Verfahren zur Gefihr-
dungseinschitzung wird ohne Nachweis der Vorhersagekraft in der Praxis
implementiert. Da jedoch bei kritischen Uberpriifungen die Vorhersagekraft
bei einigen Instrumenten im Nachhinein verneint werden musste (z.B. Baird
& Wagner 2000), ist ein solches Vorgehen bedenklich.

Prinzipiell sind verschiedene methodische Vorgehensweisen méglich um die
pradiktive Validitit eines Kinderschutzinstrumentes zu untersuchen. In den
meisten bislang publizierten Studien wurden Fille nach einer eingegangenen
Gefihrdungsmeldung unabhingig von der normal laufenden Sozialarbeit
von Forschern im Hinblick auf das Ausmal3 der bestehenden Gefihrdung
beurteilt und einem von mehreren Gefahrdungsniveaus zugeordnet. Am
Ende der Studie, d.h. meist mehrere Jahre spiter, wurde dann Gberpruft,
inwieweit es in Fillen mit einer vorab als hoher eingeschitzten Gefdhrdung
hdufiger zu einem unginstigen Verlauf und zu weiteren Gefihrdungsereig-
nissen gekommen war, verglichen mit Fillen einer vorab als gering einge-
schitzten Gefihrdung. Eine solche echte Lingsschnittstudie ist jedoch nicht
nur sehr zeitaufwendig, sie ist auch mit erheblichen forschungsethischen
und —praktischen Anforderungen verbunden. Eine Alternative stellt eine
unechte Lingsschnittstudie dar, bei der dokumentierte Fallverliufe von
Kinderschutzfillen herangezogen werden und das Gefihrdungsniveau an-
hand der Akten zur Anfangsphase des Falls eingeschitzt wird und der wei-
tere Verlauf anhand der restlichen Akten beurteilt wird, wobei die Unab-
hiangigkeit beider Einschitzungen fir die Qualitit des Forschungsprozesses
von grofler Bedeutung ist. Der Vorteil einer unechten Lingsschnittstudie
liegt in der Zeitersparnis und der Vermeidung ethischer Probleme. Der
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Hauptnachteil liegt darin, dass die fir die Gefdhrdungseinschitzung bené-
tigten Informationen in Akten in der Regel nur lickenhaft und mit unbe-
kannter Giite enthalten sind. Eine direkte, qualifizierte Informationserhe-
bung bei betroffenen Familien ist nicht mehr moglich. Ebenfalls ist ausge-
schlossen, Informationsliicken durch Nachfragen bei den fallzustindigen
Fachkriften zu schlieBen, da diese in der Regel den weiteren Fallverlauf
kennen und es nicht ausgeschlossen werden kann, dass hierdurch der Be-
richt Gber anfinglich vorliegende Risikofaktoren beeinflusst wird. Bei bei-
den methodischen Vorgehensweisen ist zu beriicksichtigen, das ungiinstige
Fallverliufe und weitere Gefihrdungsereignisse recht unterschiedliche Ge-
stalt annehmen koénnen, wobei die einzelnen Formen (z.B. erneute Miss-
handlung) fir sich genommen nicht sehr hédufig sind, so dass bei den Er-
gebnisvariablen ein breites Spektrum berticksichtigt werden sollte. Weiterhin
ist zu bedenken, dass die im Fall titige Jugendhilfe, auch ohne strukturierte
Gefihrdungseinschitzung, bemiiht sein wird, erkannten Risiken entgegen zu
wirken und Schaden von betroffenen Kindern abzuwenden. Dies ist prinzi-
piell geeignet, erwartete und ohne Intervention der Jugendhilfe tatsdchlich
bestehende Zusammenhinge zwischen Risikoniveau und dem Auftreten
weiterer Gefihrdungen bzw. ungtinstigen Verlaufen aufzul6sen. Falls sich in
einer Untersuchung also dennoch Zusammenhinge zwischen Risikoniveau
und Fallverlauf zeigen, so bestehen diese Zusammenhinge tber die Wir-
kung der Jugendhilfe hinaus, wodurch die Situation eines sehr strengen
Tests fur die pradiktive Validitit eines Kinderschutzinstrumentes geschaffen
wird. Umso aussagekriftiger ist es, wenn Zusammenhinge nachgewiesen
werden koénnen.

Im vorliegenden Fall wurde der methodische Ansatz einer unechten Lings-
schnittstudie auf der Grundlage realer, in Akten dokumentierter Verliufe
von Kinderschutzfillen gewiahlt. Von den Jugendimtern Stuttgart und Dis-
seldorf wurden je 30 Akten von Kinderschutzfillen zur Verfiigung gestellt.
Die Jugendimter wurden gebeten, eine moglichst groe Vielfalt an bereits
abgeschlossenen oder noch laufenden Kinderschutzfillen, deren Beginn
aber bereits mehrere Jahre zuriickliegen sollte, auszuwihlen. Von den zur
Verfiigung gestellten Akten mussten sieben von der Bearbeitung ausge-
schlossen werden, iiberwiegend aufgrund eines zu kurzen in der Akte erfass-
ten Zeitraums (6 Monate und weniger). In zwei Fillen war es aufgrund feh-
lender Angaben in der Akte unmoglich einen Kinderschutzbogen auszufiil-
len. Es verblieb somit eine Stichprobe von insgesamt 53 Fillen in der Un-
tersuchung. Die betroffenen Kinder waren zum Zeitpunkt des Fallbeginns
zwischen null und fiinfzehn Jahre alt mit einem Mittelwert bei etwas mehr
als funf Jahren. Uberwiegend (60%) handelte es sich um Jungen. Die mittle-
re, fur die Auswertung verfiigbare, in den Akten aufgezeichnete Verlaufs-
dauer betrug 43 Monate mit einer Bandbreite von 6 Monaten bis zu 169
Monaten. Als Gefidhrdungsform wurden in der Anfangsphase des Falls
tberwiegend Vernachlissigung (70%), seltener psychische Misshandlung
(13%), korperliche Misshandlung (30%), sexueller Missbrauch (6%) oder
Autonomiekonflikte (9%) kodiert. Multiple Gefihrdungen dominierten mit
87%, wobei uberwiegend zwei Gefihrdungsformen als vorliegend angese-
hen wurden.

Die zur Verfugung gestellten Fallakten wurden vom Projektleiter nach er-
folgter Lekture geteilt, wobei jeweils versucht wurde einen Punkt zu finden,
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der es erlaubte anhand des ersten Teils der Akte einige Module des Kinder-
schutzbogens und anhand des zweiten Teils der Akte einen Fallverlaufsbo-
gen auszufillen. Die beiden Teile jeder Akte wurden dann unabhingig von
den beiden Projektmitarbeiterlnnen bearbeitet. Waren im zweiten Teil der
Akte im Rahmen von Fallzusammenfassungen Informationen zur Vorge-
schichte enthalten, so wurden diese Blitter mittels bestimmter Kennzeichen
fur eine Lektiire gesperrt.

Auf der Grundlage des ersten Teils der Akte wurde das Familiendatenblatt
des Kinderschutzbogens, das Modul ,,Grundversorgung” und das Modul
»Risikofaktoren” ausgefillt. Fir die weiteren Module waren in einer Erpro-
bungsphase die in den Akten enthaltenen Informationen zu lickenhaft.
Auch bei den ausgefillten Modulen gab es insbesondere im Hinblick auf die
personliche Situation einer eventuellen sekundiren Bezugsperson und im
Hinblick auf Misshandlungs- bzw. Vernachlissigungserfahrungen der
Hauptbezugsperson des Zielkindes fehlende Daten bei einem Viertel bis der
Hilfte der Fille. Bei allen Gbrigen Variablen schwankte die Anzahl der Fille
mit fehlender Information zwischen 1 und 4 Fillen.

Das Datenblatt zur Kodierung des Fallverlaufs wurde fiir diese Untersu-
chung in Anlehnung an die ,,Child Welfare Outcome Indicator Matrix®
(Trocmé et al. 1999) entwickelt (siche Anhang Nr. 2). Abgefragt werden
Informationen zur Sicherheit des Zielkindes (weitere Gefihrdungsmeldun-
gen, belegbare Gefihrdungsereignisse und Verletzungen bzw. Schidigungen
des Kindes durch Gefihrdungsereignisse), zur Notwendigkeit invasiver
Schutzmalnahmen (Inobhutnahmen, Fremdunterbringungen, Sorgerechts-
eingriffe), zu kindlichen Entwicklungsverldufen in den Bereichen kognitive
Entwicklung, psychische Entwicklung, Kriminalitit, Suizidalitit und Sucht-
mittelgebrauch sowie Informationen zur Zusammenarbeit der Sorgeberech-
tigten mit der Jugendhilfe. Der Fallverlauf wurde auf der Familienebene
kodiert, d.h. wenn beispielsweise ein Geschwisterkind laut Akte nachfolgend
durch eine Misshandlung zu Schaden kam, so wurde dies erfasst.

Im Gesamtbild waren die Fallverliufe der untersuchten Gefidhrdungsfille
durch eine hohe Anzahl mit mehreren weiteren Gefihrdungsmeldungen
(62%), haufige weitere Gefihrdungsereignisse (74%), eine substanzielle An-
zahl invasiver MalBnahmen wie Inobhutnahmen (47%), Fremdunterbringun-
gen (67%) und Sorgerechtseingriffe (43%) gekennzeichnet. In den Entwick-
lungsverlidufen der betroffenen Kinder zeigten sich iiberwiegend Beeintrich-
tigungen der kognitiven bzw. psychischen Entwicklung (73% bzw. 66%).
Ambulante Hilfen wurden in etwa einem Dirittel der Fille zu keinem Zeit-
punkt empfohlen. Wurden ambulante Hilfen eingesetzt, wurden diese in
29% als insgesamt erfolgreich und in 49% als nicht erfolgreich eingeschitzt.

Bei der Berechnung von Zusammenhingen zwischen Einschitzungen im
Kinderschutzbogen und dem weiteren Fallverlauf wurden Rangkorrelatio-
nen verwendet und einseitige Signifikanztests gerechnet. Die nachfolgende
Tabelle enthilt gegen den Zufall abgrenzbare Befunde zum Zusammenhang
zwischen Einschrinkungen in der Grundversorgung des Kindes und dem
weiteren Fallverlauf.
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Tabelle 4-1: Statistisch bedeutsame Zusammenhange zwischen Ein-
schrankungen der Grundversorgung und dem spateren Fallverlauf
(Spearman Rangkorrelation)

Einschrinkung im Bereich Erndhrung
Erfolg ambulanter Hilfen =21 (%

Einschrinkung im Bereich Schlafplatz

Erfolg ambulanter Hilfen =24 *
Abbriche ambulanter Hilfen 32 %
Spitere Fremdunterbringung 26 %

Einschrinkung im Bereich Kleidung

Weitere Gefihrdungsmeldungen 27 *

Weitere Gefihrdungsereignisse 22
Spitere Eingriffe ins Sorgerecht 24 (%
Geistige Entwicklung Kinder -25 %

Einschrinkung im Bereich Korperpflege
Geistige Entwicklung Kinder -.33 %
Kriminalitit Kinder 28 *

Einschrinkung im Bereich Beaufsichtigung und Schutz
Spitere Fremdunterbringung 26 %

Spitere Eingriffe ins Sorgerecht 28

Einschrinkung im Bereich medizinische Versorgung

Weitere Gefihrdungsmeldungen 19 ()
Weitere Gefihrdungsereignisse 23 (%
Spitete Vetletzung / Schidi-

gung Kinder 27 %
Spitere Inobhutnahme 31 %
Spitere Eingriffe ins Sorgerecht 29 *

Einschrinkung im Bereich Betreuung

Weitere Gefihrdungsereignisse 26 *
Spitere Inobhutnahme 28 *
Spitere Fremdunterbringung 34 %
Psychische Gesundheit Kinder -19 (%
Suizidalitit Kinder 219

Anzahl der Versorgungsbereiche mit Einschrinkungen

Weitere Gefihrdungsmeldungen 24 %
Weitere Gefihrdungsereignisse 20 (%
Spitere Eingriffe ins Sorgerecht .30 *
Geistige Entwicklung Kinder -22.(%)

(*) p < .05, *p < .01
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Wie sich zeigt, bestehen zwischen Mingeln in der Grundversorgung des
Kindes, die in der Anfangsphase von Gefihrdungsfillen nach den Vorgaben
des Kinderschutzbogens eingeschitzt wurden, und dem weiteren Verlauf
Gber im Mittel mehr als drei Jahre statistische Zusammenhinge, die fir 26
von 104 getesteten Korrelationen gegen den Zufall abgegrenzt werden
konnten und die sich Uberwiegend im Bereich schwacher bis moderater Ef-
fektstirken bewegten. Die gefundenen Zusammenhinge sind umso beeind-
ruckender, als Einschrinkungen in der Grundversorgung nach Aktenlage,
d.h. mit lickenhaften Informationen und ohne lebendigem unmittelbaren
Eindruck von den familidren Versorgungsbedingungen, kodiert wurden und
zudem die Jugendhilfe in allen Fillen mit zum Teil erheblichem Aufwand
bemiiht war, Schaden von den betroffenen Kindern abzuwenden und die
familidren Bedingungen zu verbessern.

Werden die Korrelationen im einzelnen betrachtet, so fillt auf, dass relativ
gut sichtbare Versorgungsmingel (Kleidung) mit weiteren Gefihrdungsmel-
dungen und Versorgungsmingel mit hohem unmittelbarem Schidigungspo-
tenzial (medizinische Versorgung, Beaufsichtigung) mit Fremdunterbrin-
gungen einhergehen. Im Bereich kindlicher Entwicklung lassen sich Schidi-
gungen im Zusammenhang mit Versorgungsmingeln am ehesten im Bereich
der geistigen Entwicklung aufzeigen. Speziell fir den Bereich der Betreu-
ung, der Aspekte der emotionalen Versorgung des Kindes einbezieht, zeigen
sich jedoch auch Zusammenhinge zu Einschrinkungen der psychischen
Gesundheit und zu suizidalen bzw. selbstverletzenden Impulsen bei den
betroffenen Kindern.

Im nichsten Analyseschritt wurden Zusammenhinge zwischen den im Kin-
derschutzbogen vorgegebenen Risikofaktoren und dem langfristigen Fall-
verlauf Gberprift. Statistisch bedeutsame Zusammenhinge sind in der nach-
folgenden Tabelle enthalten.
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Tabelle 4-2: Statistisch bedeutsame Zusammenhéange zwischen Risikofak-
toren im Kinderschutzbogen und dem spéateren Fallverlauf (Spearman
Rangkorrelation)

Keine ausreichende Einkommenssituation

Weitere Gefihrdungsmeldungen 20 (%
Weitere Gefihrdungsereignisse 19
Psychische Gesundheit Kinder -21 (%
Kriminalitit Kinder 46 *

Keine ausreichende Wohnsituation

Weitere Gefihrdungsmeldungen A8 (9
Spitere Fremdunterbringung 20 (%
Partnergewalt

Suizidalitit Kinder 22 (%)
Alkohol- und Suchtstoffgebrauch

Kinder 22 (9

Instabile Partnerschaften

Psychische Gesundheit Kinder -.20 (%
Kriminalitat Kinder 26 (%)
Alkohol- und Suchtstoffgebrauch

Kinder 33 %

Kind stellt erh6hte Fiirsorgeanforderungen

Weitere Gefihrdungsereignisse -.28 *
Geistige Entwicklung Kinder - 47 *
Psychische Gesundheit Kinder -.30 *
Abbriche ambulanter Hilfen 20 (%
Erfolg ambulanter Hilfen =27 %

Frithere Gefihrdungsereignisse

Weitere Gefihrdungsmeldungen 27 *
Weitere Gefihrdungsereignisse 31 %
Spitere Vetletzung / Schidigung

Kinder 24 *
Suizidalitit Kinder 25 %

Gefihrdung Kind wird von Bezugsperson unterschitzt
Spitere Vetletzung / Schidigung 25 *

Psychische Gesundheit Kinder =22 (%)
>>
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Fortsetzung Tabelle 4-2:

Zusammenarbeit mit ASD wird abgelehnt

Weitere Gefihrdungsmeldungen 23 (%
Spitere Inobhutnahme 28 *
Spitere Eingriffe ins Sorgerecht 41 %
Erfolg ambulanter Hilfen -.29 *

Mutter selbst in Kindheit Gefihrdungserfahrungen
Spitere Vetletzung / Schadigung

Kinder .30 *
Spitere Inobhutnahme 25 (%)
Alkohol- und Suchtstoffgebrauch

Kinder 29 *

Sucht oder psychische Erkrankung Mutter

Weitere Gefihrdungsmeldungen 46 *
Weitere Gefihrdungsereignisse 45 *
Spitete Vetletzung / Schadigung

Kind 22.(%
Spitere Inobhutnahme 38 *
Spitere Fremdunterbringung 28 *
Spitere Eingriffe ins Sorgerecht 31 %

Deutlich eingeschrinkte Belastbarkeit Mutter
Weitere Gefihrdungsmeldungen 26 %

Grob unangemessene Strenge Mutter

Psychische Gesundheit Kinder =21 (%
Kriminalitit Kinder 32 %
Suizidalitit Kinder 25 %
Hilflosigkeit Mutter in der Erziehung

Spitere Inobhutnahme =21 09
Vater selbst in der Kindheit Gefihrdungserfahrungen

Weitere Gefihrdungsereignisse 30 (%
Spitere Inobhutnahme .62 *
Spitere Fremdunterbringung 48 *
Sucht oder psychische Erkrankung Vater

Alkohol- und Suchtstoffgebrauch

Kinder 24 (%)

>>

35



Fortsetzung Tabelle 4-2:

Deutlich eingeschrinkte Belastbarkeit Vater

Spitere Vetletzung / Schadigung

Kinder 29 *
Geistige Entwicklung Kinder - 37 %

Grob unangemessene Strenge Vater

Weitere Gefahrdungsereignisse 31 %
Hilflosigkeit Vater in der Erziehung
Spitere Fremdunterbringung 26 (%)

Spitere Eingriffe ins Sorgerecht 24 (%)

(*) p < .05, * p < .01

Bei 49 von 273 gerechneten Tests zeigten sich gegen den Zufall abgrenzbare
Zusammenhinge zwischen den im Kinderschutzbogen enthaltenen Risiko-
faktoren, die nach Aktenlage (und daher vermutlich nicht besonders relia-
bel) beziiglich der Anfangsphase der Gefihrdungsfille kodiert wurden, und
dem weiteren, langfristigen Fallverlauf. In zwei Fillen wurden durch die
Risikofaktoren eher positive Aspekte des weiteren Fallverlaufs vorhergesagt:
Erhohte Firsorgeanforderungen beim Kind gingen mit einer unterdurch-
schnittlichen Anzahl spaterer Gefihrdungsereignisse einher, eventuell ein
Effekt der nach einer Diagnose einsetzenden Behandlungs- und Foérder-
mafBnahmen. Weiterhin ging eine ausgeprigte Hilflosigkeit der Mutter in der
Erziechung mit einer unterdurchschnittlichen Anzahl spiterer Inobhutnah-
men einher, aber nicht mit einer unterdurchschnittlichen Anzahl an Fremd-
unterbringungen und Sorgerechtseingriffen. Eventuell konnten drohende
Gefihrdungen bei einer erkannten erzieherischen Uberforderung der Mutter
durch ambulante Hilfen kurzfristig gut aufgefangen werden, die dann im
Misserfolgsfall geplant in eine Fremdunterbringung tberfihrt wurden. Be-
zuglich aller anderen statistisch bedeutsamen Befunde ging das Vorliegen
von Risikofaktoren mit eher ungiinstigen Aspekten des Fallverlaufs einher.

Fir die deutsche Kinderschutzdiskussion besonders relevant scheinen Zu-
sammenhinge zwischen einigen Risikofaktoren und einer erhéhten Wahr-
scheinlichkeit spaterer Verletzungen bzw. Schidigungen von in der Familie
lebenden Kindern durch Gefihrdungsereignisse. Als Vorhersagefaktoren
traten hier unzureichende Einkommensverhiltnisse, frithere Gefahrdungs-
ereignisse in der Familie, Gefahrdungserfahrungen der Mutter und des Va-
ters in ihrer Kindheit, Sucht oder psychische Erkrankung der Mutter, eine
geringe Belastbarkeit des Vaters und eine grob unangemessene Strenge des
Vaters hervor. Werden diese Faktoren in der Stichprobe gemeinsam be-
trachtet, so ldsst sich feststellen, dass in allen Fillen (n=12), bei denen Kin-
der in den einbezogenen Familien aufgrund von Gefihrdungsereignissen
ernsthafte Verletzungen bzw. Schidigungen erleiden mussten, mindestens 2
Risikofaktoren vorlagen. 75% der Kinder mit ernsthaften Verletzungen
bzw. Schidigungen stammten aus Familien mit vier oder mehr relevanten
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Risikofaktoren. Umgekehrt betrug das Risiko einer ernsthaften Verletzung
bzw. Schidigung von Kindern aus Familien mit vier oder mehr relevanten
Risikofaktoren 53% gegentiber 0% bei Kindern aus Familien mit maximal
einem Risikofaktor und 13% bei Kindern aus Familien mit zwei oder drei
relevanten Risikofaktoren.

Ausgedriickt im epidemiologischen Mal3 des Risk Ratios war das Risiko ei-
ner ernsthaften Verletzung bzw. Schidigung von Kindern aus einer Familie
mit vier oder mehr relevanten Risikofaktoren gegentber Kindern aus einer
Familie mit maximal einem Risikofaktor mindestens 50-fach erhéht, gege-
nuber Kindern mit 2 bis 3 relevanten Risikofaktoren mehr als 4-fach erhoht.

Zusammenhinge der untersuchten Risikofaktoren bestanden allerdings
nicht nur zur Haufigkeit nachfolgender Verletzungen bzw. Schidigungen
von Kindern in der Familie, sondern auch zur Haufigkeit spiterer invasiver
SchutzmalBnahmen. Fir spater notwendig werdende Fremdunterbringungen
von Kindern aus der Familien erwiesen sich vor allem die Faktoren einer
unzureichenden Wohnsituation, einer Sucht bzw. psychischen Erkrankung
der Mutter, einer durch Gefihrdungserfahrungen belasteten Kindheit des
Vaters und einer ausgepragten Hilflosigkeit des Vaters in der Erziehung als
bedeutsam. Werden diese Faktoren gemeinsam betrachtet, so ist festzustel-
len dass es in 100% der Familien mit drei oder vier relevanten Risikofakto-
ren und in 82% der Familien mit zwei relevanten Risikofaktoren, aber nur in
50% der Familien mit einem oder keinem relevanten Risikofaktor zur spite-
ren Fremdunterbringung eines Kindes kam.

Auch im Hinblick auf verschiedene Beeintrichtigungen kindlicher Entwick-
lung fanden sich beziiglich mehrerer Risikofaktoren statistisch bedeutsame
Zusammenhinge, beispielsweise fir Einschrinkungen der psychischen Ge-
sundheit von Kindern und unzureichenden Einkommensverhiltnissen, in-
stabilen Partnerschaften, erh6hten kindlichen Fursorgeanforderungen, elter-
lichen Fehleinschitzungen kindlicher Gefihrdungen und einer grob unan-
gemessenen Strenge der Mutter. Uberraschenderweise ergaben sich jedoch
keine deutlichen linearen Effekte kumulativer Risikoindizes. M&glicherweise
werden die Zusammenhinge auf der Ebene aggregierter Daten durch die die
hier gewihlte Herangehensweise der familienbezogenen Kodierung in Ver-
bindung mit den entwicklungspsychopathologischen Prinzipien der Multifi-
nalitit und Aquifinalitit, wonach gleiche Risikokonstellationen bei ver-
schiedenen Kindern unterschiedliche Beeintrichtigungen begtinstigen koén-
nen, wihrend gleichzeitig eine bestimmte Form der Beeintrichtigung bei
verschiedenen Kindern in verschiedenen Risikokonstellationen wurzeln
kann (Cicchetti & Rogosch 1996), verwischt. In diesem Fall sollten sich die
Befunde kliren, wenn spezifischere Beeintrichtigungen auf der Ebene ein-
zelner kindlicher Entwicklungsverliufe untersucht werden. Erforderlich
wire sicher auch eine validere und reliablere Datensammlung bezogen auf
die psychische Gesundheit betroffener Kinder. Dies scheint jedoch die
Moéglichkeiten einer Aktenanalyse derzeit zu ubersteigen und wirde eine
katamnestische Studie an Kindern bzw. Jugendlichen erforderlich machen,
zu deren Schutz zu einem fritheren Zeitpunkt JugendhilfemalBnahmen er-
griffen worden waren.

Fir einige der in den Kinderschutzbogen einbezogenen Risikofaktoren zeig-
ten sich insgesamt keine Zusammenhinge zu den untersuchten Aspekten
der Fallverliufe. Dies trifft auf den Faktor ,,soziale Isolation® und den Fak-
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tor ,kulturell bedingte Konflikte zu, obwohl beide Faktoren bei jeweils
mehr als 25% der Fille als vorliegend kodiert wurden und damit statistische
Zusammenhinge nicht aufgrund einer zu geringen Haufigkeit ausgeschlos-
sen waren. Eventuell handelt es sich jedoch um Faktoren, die nach Aktenla-
ge schwer reliabel zu kodieren sind. Eine andere Méglichkeit ist es aber na-
tirlich auch, dass beide Faktoren tatsichlich wenig Vorhersagekraft besit-
zen.

Auch wenn sicherlich eine Replikation, d.h. eine Studie zur Uberpriifung
und Bestitigung der Resultate dieser Untersuchung, an einer gréBeren
Stichprobe, die auch einen Einbezug von Kontrollvariablen (z.B. Ge-
schlecht und Follow-up Zeitraum) erlauben wiirde, erforderlich ist, konnen
die Ergebnisse dieser Untersuchung doch als deutlicher Hinweis auf die
pradiktive Validitit des Kinderschutzbogens interpretiert werden.
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5 Kriterienbezogene Aussagekraft (Validitat)
des Kinderschutzbogens

Eine weitere Moglichkeit, die Aussagekraft des Kinderschutzbogens zu un-
tersuchen, besteht in der Uberpriifung von Zusammenhingen zu einem
anderen Instrument, das ebenfalls der Gefihrdungseinschitzung dient und
dessen Aussagekraft als empirisch belegt angesehen werden kann. Insoweit
es sich beim Kinderschutzbogen um ein aussagekriftiges Instrument han-
delt, sollte die Anwendung beider Verfahren auf gleiche Fille zu dhnlichen
Einschitzungen der Gefihrdungslage fihren. Das Verfahren mit bereits
empirisch belegter Aussagekraft wird dabei als Prifkriterium fir die Aussa-
gekraft des Kinderschutzbogens verwandt, daher wird von kriterienbezoge-
ner Validitit oder Kriteriumsvalididt gesprochen. Es handelt sich um einen
etablierten Baustein bei der kritischen Uberpriifung neuer Verfahren. Allet-
dings setzt dieser Baustein die Verfiigbarkeit von Instrumenten voraus, die
als Kriterium dienen kénnen. Im vorliegenden Fall musste festgestellt wer-
den, dass fur keines der in Deutschland bislang entwickelten Verfahren zur
Gefahrdungseinschitzung wissenschaftlich tragfihige Untersuchungen mit
Aussagekraft vorliegen (Kindler & Lillig 2006). Von den in Deutschland
verbreiteten Verfahren konnte daher keines als Kriterium herangezogen
werden. Zwei Ubersichtsarbeiten (D’Andrade et al. 2005, Knoke & Trocmé
2005) zu Gutekriterien international verbreiteter Verfahren zur Gefihr-
dungseinschitzung ergaben Ubereinstimmend, dass fir ein am Children’s
Research Center (CRC) entwickeltes und mit geringen Abweichungen in
mehreren amerikanischen Bundesstaaten verbreitetes Risikoeinschitzungs-
verfahren in Langsschnittstudien gewonnene, mehrfach bestitigte Belege fuir
eine vorhandene pradiktive Validitit vorliegen. Fiir andere Verfahren schei-
nen hingegen zumindest derzeit maximal gemischte Befunde im Hinblick
auf ihre Vorhersagekraft vorzuliegen. Es wurde daher entschieden, dass im
Children’s Research Center in Madison (Wisconsin, USA) entwickelte Risi-
koeinschitzungsverfahren als Kriterium fiir die Uberpriifung des Kinder-
schutzbogens heranzuziehen.

Nachfolgend wird zunichst das methodische Vorgehen bei der Uberprii-
fung der kriterienbezogenen Validitit skizziert, bevor das Risikoeinschit-
zungsverfahren des Children’s Research Center (CRC) vorgestellt und in
seiner Anwendung in der vorliegenden Untersuchung erldutert wird. Im
Anschluss hieran werden die gefundenen Zusammenhinge zwischen den
Einschitzungen im Kinderschutzbogen und den Einschitzungen im CRC-
Risikoinventar dargestellt. Das Kapitel schlieBt mit einer kurzen Bewertung
und Diskussion der Ergebnisse.

Von den Jugendimtern Diisseldorf und Stuttgart wurden fiir die Uberprii-
fung der kriterienbezogenen Validitit je acht anonymisierte Fallakten zur
Verfiigung gestellt. Eine Fallakte, die aufgrund einer Fallbearbeitungszeit
von erst wenigen Monaten kaum einschitzungsrelevante Informationen
enthielt, wurde von der Bearbeitung ausgeschlossen und durch einen Fall
aus der Stichprobe zur Uberpriifung der Reliabilitit ersetzt. Zu jedem Fall
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lag ein von der fallfihrenden Fachkraft des Jugendamtes ausgefiillter Kin-
derschutzbogen vor. Dieser Bogen wurde in einem ersten Bearbeitungs-
schritt aus der Akte entfernt. In einem zweiten Schritt wurde auf der
Grundlage der verbliebenen Unterlagen das CRC-
Risikoeinschitzungsinstrument ausgefillt und in eine SPSS-Datendatei ein-
gegeben. Im dritten Schritt wurden die Angaben aus den Kinderschutzbo-
gen ebenfalls in die Datei eingegeben, wobei das Modul ,,Erziehungsfihig-
keit* ausgeschlossen wurde, da es als relativ neues Modul im Kinderschutz-
bogen nur bei vier der Fille in ausgefullter Form vorlag. Aus den Kinder-
schutzbégen wurden die Sammeleinschitzungen im Hinblick auf die korper-
liche, psychische und kognitive Erscheinung des Kindes und sein Sozialver-
halten, die Sammeleinschitzungen der Mutter-Kind und Vater-Kind Inter-
aktion, die Sammeleinschitzungen der Grundversorgung des Kindes im
Hinblick auf Erndhrung, Schlafplatz, Kleidung, Koérperpflege, Schutz vor
Gefahren, medizinische Versorgung und Betreuung sowie die Summe der
kodierten Risikofaktoren fiir eine anhaltende oder hohe Gefihrdung des
Kindes eingegeben. In einem Fall wurde eine erkennbar fehlerhafte Kodie-
rung im Kinderschutzbogen (Misshandlung des Kindes als Misshandlung
eines Elternteils in seiner Kindheit eingetragen) nicht in die SPSS-Datei
tibernommen und durch die Angabe ,,fehlender Wert* ersetzt. Im letzten
Bearbeitungsschritt wurden Zusammenhinge zwischen den unabhingigen
fallbezogenen Einschitzungen im Kinderschutzbogen und den Einschat-
zungen im CRC-Risikoeinschitzungsinstrument berechnet.

Das CRC-Risikoeinschitzungsinstrument liegt in mehreren fir verschiedene
amerikanische Bundesstaaten entwickelten, leicht voneinander abweichen-
den Versionen vor, die aber durchgingig im Rahmen von Langsschnittstu-
dien an Gefidhrdungsfillen validiert wurden (Baird 2003) und die sich auf
einen einheitlichen Pool an belegten Risikofaktoren fiir wiederholte oder
anhaltende Gefihrdung stiitzen (fur eine Forschungstibersicht siche Hindley
et al. 2006). Ein Beispiel aus dieser Familie an Instrumenten, das ,,Michigan
Risk of Abuse Instrument® wurde in deutscher Ubersetzung bei Kindler
(2005) vorgestellt. Im vorliegenden Fall wurde auf das im Bundesstaat New
Mexiko eingesetzte Verfahren zuriickgegriffen. Wie auch die anderen vom
Children’s Research Center (CRC) entwickelten Instrumente enthilt das
Verfahren zwei Skalen, die der Einschitzung des Vernachldssigungsrisikos
(12 Items) bzw. des Misshandlungsrisikos (11 Items) dienen. Insgesamt 9
Items sind dichotom (liegt vor/ liegt nicht vor). Bei allen anderen Items
sind mehr als zwei Alternativen zu berticksichtigen. Alle Items sind mit Ge-
wichten versehen. Fir das Gesamtergebnis wird die Anzahl der erreichen
Risikopunkte tber alle Items aufaddiert. Anhand der Gesamtanzahl an er-
reichten Risikopunkten und festgelegter Punktgrenzen wird eine Einteilung
in eines von vier Risikoniveaus (sehr gering, gering, mittel, hoch) vorge-
nommen. Die Items der Vernachlissigungs- und Misshandlungsskala finden
sich im Anhang dieses Berichtes (Anhang Nr. 3).

Bei sechs Items, die explizit auf Gegebenheiten im amerikanischen Kinder-
schutzsystem Bezug nehmen, mussten fir die Anwendung auf deutsche
Kinderschutzfille Anpassungen vorgenommen werden. Beim jeweils zwei-
ten Item der Vernachlissigungs- und Misshandlungsskala wird nach der
Anzahl fritherer Untersuchungen des Child Protection Services gefragt. Hier
wurde bei der Anwendung in dieser Untersuchung die Anzahl der aus der
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Akte hervorgehenden fritheren Gefidhrdungsmeldungen beim Jugendamt
bezogen auf die Familie gezihlt, sofern die Gefihrdungsmeldung zu einer
tatsichlichen Uberpriifung der Situation in der Familie gefiihrt hatte. D.h.
eine nur abgeheftete Gefihrdungsmeldung, die als irrelevant oder klar un-
begrindet angesehen wurde und die nicht zu einer Abklirung der familidren
Situation gefthrt hatte oder eine Gefihrdungsmeldung, die parallel zu einer
bereits laufenden Abklirung einging, wurden nicht gezihlt. Beim finften
bzw. dritten Item der Vernachlissigungs- bzw. Misshandlungsskala wird
nach der friheren Inanspruchnahme freiwilliger oder gerichtlich angeordne-
ter HilfsmaB3nahmen des Child Protection Service gefragt, wobei sich auf
der Misshandlungsskala eine von drei Antwortalternativen auf einen bei
Gericht gestellten Antrag zum dauerhaften Entzug der elterlichen Sorge
(termination petition) bezieht. Anstelle eines solchen Antrags, den das
deutsche Familienrecht nicht kennt, wurde eine Anrufung des Familienge-
richts nach § 1666 BGB gezihlt. Anstelle von HilfsmaBnahmen des Child
Protection Services wurden (mit oder ohne gerichtliche Auflage) gewihrte
Hilfen zur Erziehung gewertet, sofern aus der Akte hervorging, dass die
Hilfe erklartermallen auch dem Schutz betroffener Kinder diente. Schliel3-
lich wird in Item 11 der Vernachlissigungs- bzw. Misshandlungsskala nach
der Kooperation der Bezugspersonen im Rahmen der aktuellen Untersu-
chung des Child Protection Services gefragt. Dies wurde durch die Koope-
ration der Bezugspersonen mit dem Jugendamt in der Zeitspanne unmittel-
bar vor dem Ausfullen des Kinderschutzbogens ersetzt.

Die nachfolgende Tabelle zeigt Korrelationen zwischen dem Risikoniveau
(sehr gering/gering/mittel/hoch) auf den CRC-Risikoeinschitzungsskalen
fur das Vernachlissigungs- bzw. Misshandlungsrisiko und den unabhingig
gewonnenen Einschitzungen fir das Erscheinungsbild des Kindes, die
Eltern-Kind Interaktion und die Grundversorgung des Kindes im Kin-
derschutzbogen. Ein Korrelationskoeffizient gibt an, inwieweit in der
Gruppe der untersuchten Fille Beeintrichtigungen in der Erscheinung des
Kindes, der Eltern-Kind Interaktion oder in der Grundversorgung des Kin-
des mit einem hohen CRC-Risikoniveau einhergehen. Je hoher der Korrela-
tionskoeffizient, desto enger ist dieser Zusammenhang, wobei maximal ein
Wert von 1 erreicht werden kann. Alle Korrelationen wurden mittels Signi-
fikanztest darauthin gepriift, ob der erreichte Wert gegeniiber dem Zufall
abgesichert werden kann. Bei einem Signifikanztest wird die Wahrschein-
lichkeit des tatsachlich beobachteten Zusammenhangs unter der Annahme
berechnet, es gebe keinen systematischen Zusammenhang zwischen CRC-
Risikoniveau und Einschitzung im Kinderschutzbogen. Fillt diese Wahr-
scheinlichkeit unter eine bestimmte Schwelle (hier 5% fir einen tendenziell
signifikanten Zusammenhang und 1% fir einen signifikanten Zusammen-
hang), so gilt die Annahme eines systematischen Zusammenhangs, der als
Indiz fir die Aussagekraft der Einschitzungen im Kinderschutzbogen ange-
sehen werden kann.
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Tabelle 5-1: Zusammenhange zwischen CRC-Risikoniveau und unabhéan-
gigen Einschatzungen im Kinderschutzbogen durch Jugendamtsfachkraf-
te

CRC-
Vernachlissigungsrisiko CRC-Misshandlungsrisiko

Kinderschutzbogen - Erscheinungsbild Kind

Korperliche Erscheinung 45 (% 52 %
Psychische Erscheinung .66 * T4 %
Kognitive Erscheinung 49 (9 49 (%
Sozialverhalten 41 .39

Kinderschutzbogen - Eltern-Kind Interaktion
Mutter-Kind Interaktion .60 * 77 %
Vater-Kind Interaktion .80 () 91 *

Kinderschutzbogen - Grundversorgung Kind

Erndhrung 44 A48 (%
Schlafplatz 44 .56 *
Kleidung 46 (%) .61 *
Korperpflege 46 () 43
Schutz vor Gefahren 7 * .67 *
Medizinische Versorgung 46 A7 (%
Betreuung .69 * .65 *

(%) p < .05, * p < .01

Die Ergebnisse zeigen insgesamt deutlich tiberzufillige, moderate bis starke
Zusammenhinge zwischen den Falleinschitzungen im Kinderschutzbogen
durch Jugendamtsfachkrifte und den unabhingigen, im Rahmen des Eva-
luationsprojektes vorgenommenen Gefihrdungseinschitzungen mit Hilfe
zweier Skalen, die vom amerikanischen Children’s Research Center entwi-
ckelt und validiert wurden. Je héher hier das eingeschitzte Risiko fir eine
anhaltende oder sich wiederholende Gefihrdung, desto deutlicher zeigen
sich Beeintrichtigungen in der Grundversorgung des Kindes und in der
Qualitit der Eltern-Kind Interaktion, die sogar bis auf die Ebene des Er-
scheinungsbildes des Kindes durchschlagen. Etwas vorsichtig sollten aller-
dings die sehr engen Zusammenhinge zwischen CRC-Risikoniveau und
Belastungen in der Vater-Kind Interaktion betrachtet werden, da nur in fiinf
Fillen Angaben zur Vater-Kind Interaktion in den Kinderschutzbégen
enthalten waren. Alle anderen Zusammenhinge beziehen sich auf eine
Gruppe von 14 bis 16 Fillen, wobei einzelne Ausfille durch Licken in den
vorliegenden Kinderschutzbogen begriindet waren.

Da der Kinderschutzbogen auch ein Modul zur Einschitzung des Risikos
einer anhaltend hohen oder sich wiederholenden Gefihrdung des Kin-
des enthilt, wurden Zusammenhinge zwischen der Einschitzung in diesem
Modul durch die fallfiihrende Fachkraft und den unabhingigen Einschit-
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zungen des Vernachlissigungs- bzw. Misshandlungsrisikos auf den CRC-
Risikoskalen berechnet. Allerdings ist hier zu beriicksichtigen, dass sich alle
drei Risikoskalen auf ein gemeinsames, relativ kleines Set an belegten oder
wahrscheinlichen Risikofaktoren stiitzen, sodass es Uberlappungen zwi-
schen den Items der beiden CRC-Skalen und den im Risikomodul des Kin-
derschutzbogens enthalten Items gibt. Etwa 50% der im Kinderschutzbogen
enthaltenen Items finden sich in zumindest dhnlicher Form auch in den
beiden CRC-Skalen. Zusitzlich zu den Zusammenhidngen zwischen den
erreichten Risikoniveaus auf den beiden CRC-Skalen und dem Gesamtrisi-
kowert im Kinderschutzbogen wurden daher auch Zusammenhinge zu ei-
ner reduzierten Risikoskala im Kinderschutzbogen berechnet, aus der alle
sich in den CRC-Skalen wiederholenden Items ausgeschlossen worden war-
en.

Tabelle 5-2: Zusammenhange zwischen CRC-Risikoniveau und unabhéan-
gigen Einschatzungen im Kinderschutzbogen durch Jugendamtsfachkraf-
te

CRC-
Vernachlissigungsrisiko CRC-Misshandlungsrisiko

Kinderschutzbogen - Risikomodul

Gesamtrisikowert .84 * .93 *
Reduzierte Skala 76 * 78 *
(ohne Dopplungen mit

Items der CRC-Skalen)

() p < .05,*p < .01

Wiederum werden tberzufillige, in diesem Fall durchgingig starke, statisti-
sche Zusammenhinge zwischen den FEinschitzungen der fallfihrenden
Fachkrifte im Kinderschutzbogen und unabhingigen Risikobewertungen
mittels der CRC-Risikoskalen sichtbar. Selbst wenn nur Items im Kinder-
schutzbogen betrachtet werden, die sich nicht ebenfalls in dem Verfahren
des Children’s Research Centers finden, gehen Einschiatzungen eines hohen
Risikos im Kinderschutzbogen mit einem erhohten Risikoniveau in dem als
Validierungskriterium verwendeten Verfahren einher.

Insgesamt sprechen die Ergebnisse der Priifung der kriterienbezogenen Va-
liditit recht deutlich fiir die Aussagekraft des Kinderschutzbogens. Aller-
dings ist es wunschenswert, die Uberpriifung zu einem spiteren Zeitpunkt
mit einer groBeren Stichprobe und mit Kriteriumsverfahren, die fir die Si-
tuation in Deutschland validiert wurden, zu wiederholen.
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6 Nutzen und Anwendbarkeit des Kinder-
schutzbogens — Fachkraftebefragung

Im folgenden Kapitel wird auf den Nutzen und die Anwendbarkeit des
Kinderschutzbogens in der praktischen Arbeit der Jugenddmter Stuttgart
und Diisseldorf eingegangen. Hierbei wird die Zielfrage, inwieweit der Kin-
derschutzbogen die Arbeit erleichtert oder erschwert behandelt.

Im ersten Absatz wird die schriftliche Befragung der Fachkrifte mit ihren
Ergebnissen vorgestellt. Im darauf folgenden Absatz wird auf die telefoni-
sche Befragung der Leitungskrifte der Jugendiamter eingegangen. Der letzte
Absatz behandelt die Auswertung der Ausfillweise von 50 anonymisierten
Kinderschutzbogen.

6.1 Nutzen und Anwendbarkeit des
Kinderschutzbogens — Fachkraftebefragung

Um die Anwendbarkeit und Nitzlichkeit des Kinderschutzbogens aus der
Sicht von Jugendamtsfachkriften zu uberprifen, wurden Fachkrifte der
Jugendamter Stuttgart und Diusseldorf, die mit dem Kinderschutzbogen
arbeiten, mittels eines Fragebogens zu ithren Erfahrungen und Einschitzun-
gen befragt.

Der hierfiir entwickelte und im Anhang Nr. 4 dokumentierte Fragebogen
besteht aus vier Teilen: Im ersten Teil werden Basisdaten der Befragten
(z.B. Geschlecht) erhoben, im zweiten Abschnitt stehen die Erfahrungen
und FEinschitzungen zur Anwendbarkeit und Nutzlichkeit des Kinder-
schutzbogens im Vordergrund. Der dritte Abschnitt befasst sich mit der
Anwendbarkeit der Kinderschutzbogen-Datenbank. Der vierte Abschnitt
gibt den Fachkriften mittels offener Fragen die M6glichkeit, Anmerkungen
und Verbesserungsvorschlige zu machen. Mit Ausnahme des letzten Ab-
schnittes enthilt der Fragebogen Giberwiegend geschlossene Fragen.

Fir die Befragung wurden je 35 zufillig ausgewihlte Fachkrifte der beiden
Jugendamter angeschrieben. Eine Zufallsauswahl wurde angestrebt, um ein
moglichst reprisentatives Bild der bei den Fachkriften der beteiligten Ju-
gendimter vorhandenen Erfahrungen und Einschitzungen zu erhalten und
die Gefahr von Verzerrungen aufgrund sehr kleiner oder stark selbst selek-
tierter Stichproben zu vermeiden, wodurch bei anderen Untersuchungen in
der Vergangenheit Interpretationsunsicherheiten entstanden waren (vgl. IPP
2003).

Den angeschriebenen Fachkriften wurde Anonymitit zugesichert. Die
Ricklaufquote lag bei insgesamt 66%. 20 Fragebégen wurden von den
Fachkriften des Jugendamtes Stuttgart und 26 Bogen von den Fachkriften
des Jugendamtes Dusseldorf zurtickgeleitet. Da in manchen Fragebogen
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cinzelne Fragen unbeantwortet blieben, ergaben sich bei der Auswertung
stellenweise geringfligige Unterschiede in der Anzahl zur Verfiigung stehen-
der Angaben.

Im Folgenden werden zunichst einige Angaben zu den teilnehmenden
Fachkriften dargestellt, bevor Ergebnisse zu den Erfahrungen und Ein-
schitzungen der Fachkrifte vorgestellt werden. In einem dritten Teil wer-
den differentielle Faktoren, also statistisch tiberpriifbare Einflisse auf die
Angaben und Bewertungen der Fachkrifte erortert. Der Abschnitt schlie3t
mit Einschitzungen von Leitungskriften zur Niutzlichkeit und Anwendbar-
keit des Kinderschutzbogens fiir ihre Mitarbeiter/innen.

Die an der Befragung teilnehmenden Fachkrifte

In den rickgesandten Fragebogen waren Angaben zur Beschiftigungsdauer,
dem Geschlecht der Befragten und zum Umfang der Erfahrung mit dem
Kinderschutzbogen enthalten.

Die Beschiftigungsdauer der Befragten lag bei 24% unter 5 Jahren und bei
50% tber 10 Jahren. Der Frauenanteil unter den Befragten lag bei 63%.

Im Hinblick auf die Anzahl der insgesamt bearbeiteten Kinderschutzfille
nannten 26% der teilnehmenden 46 Fachkrifte 1-3 Fille, 61% 4-10 Fille
und 13% mehr als 10 Fille. Mit der aktuellen Version des Kinderschutzbo-
gens hatten 7% noch keine Fille bearbeitet, 46% 1-3 Fille, 32% 4-5 Fille
und 16% mehr als 5 Fille.

Die uberwiegende Mehrheit der Befragten erklirte, die Daten eigenhindig in
die Kinderschutzbogen-Datenbank in den PC einzugeben, wihrend ein Teil
der Fachkrifte in Stuttgart angab, diese durch Birokrifte eingeben zu las-
sen.

Erfahrungen und Einschitzungen zum Kinderschutzbogen

Der angegebene durchschnittliche Zeitaufwand fur das vollstindige Zu-
sammentragen der erforderlichen Informationen fir den Kinderschutzbo-
gen variiert zwischen 1 und 20 Stunden, wobei die hiufigsten Nennungen
bei 10 Stunden (26,7%), 5 Stunden (17,8%) und 6 Stunden (15,6%) liegen.
Der angegebene durchschnittliche Zeitaufwand fir das Ausfillen des Kin-
derschutzbogens und das Erstellen einer Risikoeinschitzung variiert zwi-
schen 1,5 und 10 Stunden bei einer Hochsthdufigkeit von 3 Stunden
(27,3%) bzw. 2 Stunden (22,7%).

Nach der Vorstellung der Ergebnisse des zeitlichen Aufwandes zum Ausfil-
len des Kindesschutzbogens werden im Folgenden Fragen zur Einsetzbar-
keit des Kinderschutzbogens dargestellt, da Module des Kinderschutzbo-
gens von Fachkriften in unterschiedlicher Weise im Kinderschutz genutzt
werden konnen.

Tabelle 6-1: Woflr kénnen Sie den Kinderschutzbogen in Ihrem Arbeitsall-
tag am besten gebrauchen?
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Hilfe bei der Informations-

sammlung
n=45

Unterstiitzung bei der Mei-
nungsbildung in Kinder-
schutzfillen

n=45

Uberpriifung der eigenen
Einschitzung tiber den Fall
n=44

Hilfe bei der Vorbereitung
von kollegialen Beratungen
und Leitungsgesprichen
n=42

Erleichterung der Dokumen-
tation und Aktenfithrung
n=44

Erfassung von Verinderungen

der Gefihrdungslage im Hil-
feprozess
n=42

stimmt eher

Haiufigkeit

29

28

33

12

17

21

Prozent

64,4

62,2

75,0

28,6

38,6

50,0

stimmt eher nicht

Hiufigkeit

16

17

11

30

27

21

Prozent

35,6

37,8

25,0

71,4

61,4

50,0
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Der Kinderschutzbogen wird fiir den Arbeitsalltag am positivsten bewertet
als Instrument zur Uberpriifung der eigenen Einschitzung iiber den Fall
(75%), als Hilfe bei der Informationssammlung (64%) sowie als Unterstit-
zung bei der Meinungsbildung in Kinderschutzfillen (62%). Am wenigsten
Zustimmung erfihrt die Alltagsnutzlichkeit des Kinderschutzbogens beziig-
lich einer méglichen Rolle als Hilfe bei der Vorbereitung von kollegialen
Beratungen und Leitungsgesprichen (29%) und als Mittel zur Erleichterung
der Dokumentation und Aktenfihrung (39%).

Nach der Prisentation der Ergebnisse des Einsatzes des Kindesschutzbo-
gens im Arbeitsalltag wird im Folgenden der Einsatz einzelner Module des
Kinderschutzbogens in der direkten Fallarbeit mit Familien dargestellt.

Tabelle 6-2: Wie setzen Sie einzelne Module des Kinderschutzbogens in
der direkten Fallarbeit mit betroffenen Familien ein?

stimmt eher stimmt eher nicht
Haiufigkeit Prozent Haiufigkeit Prozent
Vorbereitung auf ein Ge-
sprich mit der betroffenen
Familie
n=45 24 53,3 21 46,7
Gemeinsames Ausfullen mit
den betroffenen Familien
n=45 16 35,6 29 64,4
Festhalten von Beobachtun-
gen nach einem Gesprich in
der betroffenen Familie
n=44 26 59,1 18 40,9

Eine Mehrheit der Fachkrifte setzt Module des Kinderschutzbogens zum
Festhalten von Beobachtungen nach einem Familiengesprich (59%) sowie
zur Vorbereitung solcher Gespriche (53%) ein. Demgegentber fillen die
wenigsten Befragten Module des Kinderschutzbogens mit den betroffenen
Familien aus (36%).

Nach dem Abhandeln der Frage des Einsatzes in der direkten Arbeit mit
den Familien geht es im ndchsten Abschnitt um die Frage, wie sinnvoll im
praktischen Nutzen jedes einzelne Modul von den Fachkriften beurteilt
wird.
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Tabelle 6-3: Wie schétzen Sie den praktischen Nutzen der verschiedenen
Module des Kinderschutzbogens ein?

sinnvoll selten verwendet uberflussig

Hiufigkeit Prozent Haiufigkeit Prozent Hiufigkeit  Prozent

Familien-
grundbogen
n=45 29 64,4 10 222 6 13,3

Erscheinungs-
bild des jun-
gen Menschen

n=45 34 75,6 11 244 - -

Interaktion

Kind und

Bezugsperson

n=44 33 75,0 10 227 1 2,3
Grundversot-

gung und

Schutz des

Kindes

n=45 38 84,4 6 13,3 1 2,2
Sicherheits-

einschitzung

n=44 30 68,2 13 29,5 1 2,3

Risikofaktoren
n=45 33 73,3 12 26,7 - -

Ressourcen

und Progno-

sen

n=43 22 51,2 17 39,5 4 9,3
Hilfe- und

Schutzkonzept

n=45 24 53,3 17 37,8 4 8,9

Erziechungsfi-

higkeit der

Bezugsperso-

nen

n=45 28 62,2 16 35,6 1 2.2
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Die Module Grundversorgung (84%), Erscheinungsbild des jungen Men-
schen (76%), sowie Interaktion zwischen Kind und Bezugsperson (75%)
wurden am haufigsten als ,,sinnvoll®, was den praktischen Nutzen des Kin-
derschutzbogens angeht, benannt. Selbst die von den Fachkriften als am
wenigsten Uberzeugend angesehene Module werden noch von tber 50% der
Fachkrifte als sinnvoll akzeptiert. Betroffen sind hier die Module Ressour-
cen und Prognosen (51%), Hilfe und Schutzkonzept (53%) und Erziehungs-

fihigkeit (62%).

Im Folgenden wird eine Bewertung der Klarheit und Verstindlichkeit des
Kinderschutzbogens beztiglich seiner Merkmale/Kriterien, Ankerbeispiele

und Anleitung vorgestellt.

Tabelle 6-4: Wie bewerten Sie die Klarheit und Verstandlichkeit der Merk-
male/Kriterien, Ankerbeispiele und Anleitung des Kinderschutzbogens?

Merkmale/Kriterien und
Ankerbeispiele haben wenig
mit der konkreten Praxis zu
tun

n=43

Regelmifiges Stocken beim
Ausfiillen, Nachlesen in der
Anleitung oder den An-
kerbeispielen, Unsicherheit,
was gesucht wird

n=45

Manchmal Zégern beim
Ausfiillen, genaues Uberle-
gen, welche Angaben bend-
tigt werden

n=45

Ausfillen in einem Fluss,
gefragte Angaben sind
meist klar

n=45

Hiufigkeit Prozent
23 53,5
19 422
33 73,3
12 26,7

stimmt eher

stimmt eher nicht

Haiufigkeit

20

26

12

33

Prozent

46,5

57,8

26,7

73,3
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Fast drei Viertel der Fachkrifte vertreten eher nicht die Meinung, dass die
Kriterien und Ankerbeispiele meist klar sind und somit ein Ausfillen in
einem Fluss méglich ist (73%). Entsprechend ist fast die gleiche Zahl der
Befragten eher der Ansicht, dass das Ausfillen des Kinderschutzbogens sie
manchmal zégern lisst und ein genaues Uberlegen erfordert, welche Anga-
ben bendtigt werden (73%). Die Mehrzahl der Fachkrifte verneint aber im-
merhin, dass sie beim Ausfillen des Kinderschutzbogens regelmil3ig stockt
und in der Anleitung nachlesen muss (58%).

Welche Bedeutung der Kinderschutzbogen in der praktischen Arbeit der
Fachkrifte hat, wird in der nichsten Frage erlautert.
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Tabelle 6-5: Wie bewerten Sie die Bedeutung des Kinderschutzbogens fur

Ihre praktische Arbeit?

Sinnlose Erhéhung des Verwal-

tungsaufwandes (n=44)

Sichere Einschitzung eines Falles

(n=45)

Zeit zum Ausfiillen fehlt in der
direkten Arbeit mit den Familien

(n=44)

Neue Anregungen fiir die Fallar-

beit (n=45)

Ausblendung wichtiger Aspekte,

einseitige Fallbewertung (n=46)

Begrindung und Absicherung des
fachlichen Handelns in der Orga-

nisation (n=40)

Zusatzlicher Druck durch die

engen Zeitvorgaben (n=45)

Fachliche Eigenstindigkeit der
Mitarbeiter wird in Frage gestellt
(n=40)

Fundierte Ergidnzung der Kinder-

schutztitigkeit (n=43)

Ausfillen ist unliebsame Aufgabe

(n=45)

stimmt eher

Hiufigkeit

30

20

37

10

11

37

36

25

38

Prozent

68,2

44,4

84,1

22,2

23,9

80,4

80,0

17,4

58,1

84,4

stimmt eher nicht

Hiufigkeit

14

25

35

35

38

18

Prozent

31,8

55,6

15,9

77,8

76,1

19,6

20,0

82,6

41,9

15,6
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In den Bewertungsfragen scheint eine gemischte Haltung der Fachkrifte
gegeniiber dem Kinderschutzbogen auf. Uberwiegend positiv bewerten die
Befragten den Kinderschutzbogen auf der einen Seite als Form der Begriin-
dung und Absicherung des fachlichen Handelns (80%). Die gro3e Mehrheit
der Fachkrifte verneint zudem, dass der Kinderschutzbogen die fachliche
Eigenstindigkeit der Mitarbeiter in Frage stellt (83%). Nur 24 % der befrag-
ten Fachkrifte sind der Meinung, dass der Kinderschutzbogen zu einer ein-
seitigen Fallbewertung fihrt (76%).

Auf der anderen Seite wird von mehr als drei Viertel der Befragten be-
dauert, dass Zeit zum Ausfillen des Kinderschutzbogens in der direkten
Arbeit mit den Familien fehlt (84%). Die Gberwiegende Mehrheit der Be-
fragten schildert weiterhin, dass der Kinderschutzbogen zu zusitzlichem
Druck aufgrund enger Zeitvorgaben fuhrt (80%). Das Ausfiillen des Kin-
derschutzbogens wird von einer iberwiegenden Mehrheit als eine unliebsa-
me Aufgabe gesehen (84%), die Giberflussigen Verwaltungsaufwand beinhal-
tet (68%).

Im nichsten Abschnitt wird auf die Praktikabilitit des Einsatzes der Daten-
bank des Kinderschutzbogens eingegangen.

Tabelle 6-6: Wie praktikabel finden Sie die Datenbank des Kinderschutz-
bogens, in die seit etwa einem Jahr die Kinderschutzfélle eingegeben
werden sollen?

stimmt eher stimmt eher nicht

Hiufigkeit Prozent Hiufigkeit Prozent
Umstindliche und zeitauf-
wendige Eingabe
n=46 40 87,0 6 13,0
Ausreichende Routine, guter
Umgang
n=45 18 40,0 27 60,0
Unzureichende technische
Ausstattung, keine ziigige
Eingabe
n=43 10 233 33 76,7
Vereinfachung der Aktenfith-
rung
n=45 6 13,3 39 86,7
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Der Umgang mit der Datenbank wird von den Fachkriften in der momen-
tanen Situation eher kritisch bewertet: Umstindliche und zeitaufwendige
Eingabe (87%), keine Vereinfachung der Aktenfithrung (87%) und eine
noch fehlende Routine (60%) lauten die Kritikpunkte. Lediglich die verfug-
bare technische Ausstattung als Voraussetzung fir eine zigige Eingabe in
die Datenbank wird tiberwiegend positiv bewertet (77%).

Differentielle Statistik

Neben der Beschreibung der Bewertungen und Erfahrungen der teilneh-
menden Fachkrifte kann auch nach Einflussfaktoren auf diese Haltungen
gefragt werden, ebenso konnen Zusammenhinge zwischen verschiedenen
Bewertungen untersucht werden.

Beztglich méglicher Einflisse auf die Erfahrungen und Haltungen der
Fachkrifte wurde geprift, ob die Dauer des Beschiftigungsverhiltnisses, die
Anzahl der bearbeiteten Kinderschutzfille und die Anzahl der mit der ak-
tuellen Kinderschutzbogen-Version bearbeiteten Kinderschutzfille mit dem
berichteten mittleren Zeitaufwand fiir die Fallrecherche zum Kinderschutz-
bogen und das Ausfillen des Bogens sowie mit der empfundenen Routine
mit dem Kinderschutzbogen (regelmafliges oder gelegentliches Stocken
beim Ausfillen bzw. flissige Bearbeitung) in Zusammenhang steht. Im
Hinblick auf Querverbindungen zwischen angegebenen Erfahrungen und
Haltungen der Fachkrifte wurden Zusammenhinge zwischenberichtetem
Zeitaufwand fiir den Kinderschutzbogen und Haltung gegentiber dem Kin-
derschutzbogen sowie zwischen berichteter Flussigkeit bei der Bearbeitung
des Kinderschutzbogens (z.B. Frage 8: Zogern und Uberlegen beim Ausfiil-
len) und der Haltung gegeniiber dem Instrument (z.B. Frage 9: Ausfullen
des Kinderschutzbogens als unliebsamer Aufgabe) iiberpriift.

Als Testverfahren wurden Chi-Quadrat-Tests und Rangkorrelationen einge-
setzt.

Es fanden sich keine statistisch bedeutsamen linearen Zusammenhinge zwi-
schen der Dauer des Beschiftigungsverhiltnisses, der angegebenen Anzahl
der bearbeiteten Kinderschutzfille bzw. der Anzahl der mit der aktuellen
Kinderschutzbogen-Version bearbeiteten Kinderschutzfille und dem ange-
gebenen mittleren Zeitaufwand bei der Bewiltigung der mit dem Kinder-
schutzbogen assoziierten Aufgaben. Ebenso wenig stand die geschilderte
Routine im Umgang mit dem Kinderschutzbogen (regelmifliges Stocken,
gelegentliches Stocken, flissiges Ausfiillen) in einem uberzufilligen Zu-
sammenhang mit der Dauer des Beschiftigungsverhiltnisses und der Anzahl
der bearbeiteten Kinderschutzfille. Zwar sind in den Daten schwache posi-
tive Zusammenhinge zwischen der Anzahl der mit der aktuellen Kinder-
schutzbogen-Version bearbeiteten Fille und der Fahigkeit zum flissigen
Ausfillen des Instruments vorfindbar (r=.21, ns). Im Rahmen einer kleinen
Stichprobe konnen schwache Effektstirken aber nicht zuverldssig vom Zu-
fall abgegrenzt werden. Insgesamt sprechen die vorliegenden Ergebnisse
cher nicht fur ein stark ausgepriagtes quasi-automatisches positives Erfah-
rungslernen mit dem Kinderschutzbogen. Méglicherweise kommt es mehr
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auf die Qualitit der Einfiihrung und Anleitung an.

Der berichtete mittlere Zeitaufwand fiir die Bewiltigung der auf den Kin-
derschutzbogen bezogenen Aufgaben zeigte differenzierte statistisch be-
deutsame Zusammenhinge zu den Bewertungen des Instrumentes. Die rele-
vanten Befunde sind in der nachfolgenden Tabelle zusammengetragen.

Tabelle 6-7: Zusammenhange zwischen dem berichteten mittleren Zeit-
aufwand flir die Bearbeitung des Kinderschutzbogens und der Bewertung
des Instrumentes (Spearman Rangkorrelation)

Mittlerer Zeitaufwand fiir das Zusammentragen der Informationen
Zeit fehlt in direkter Arbeit mit

Familie 31
neue Anregungen fiir die Fallarbeit =27 (%
zusitzlicher Zeitdruck 32%

Mittlerer Zeitaufwand fiur das Ausfiillen und Einschitzen
Sichere Einschitzung des Falls 28 (%
Fachliche Eigenstindigkeit in Frage

gestellt 37 *
Fundierte Erginzung Kinderschutz 37 *

(*) p <.05,*p < .01

Wie sich zeigt, empfinden Fachkrifte, die viel Zeit fir das Zusammentragen
der fir den Kinderschutzbogen bendétigten Informationen brauchen, einen
deutlich erhohten zusitzlichen Zeitdruck. Zudem steht ihrem Empfinden
nach weniger Zeit fir die direkte Fallarbeit zur Verfigung, ohne dass sie
aber aus dem Kinderschutzbogen Anregungen fiir die Fallarbeit ziehen
kénnten. Ein fir das Ausfillen des Kinderschutzbogens eingesetzter erhoh-
ter Zeitaufwand geht dagegen zumindest mit einer wahrgenommenen siche-
ren Einschitzung des Falls und einer empfundenen Fundierung der Kinder-
schutzarbeit einher. Kehrseite eines erhbhten Zeitaufwandes beim Ausfillen
des Kinderschutzbogens ist dagegen das Gefthl in der fachlichen Eigens-
tandigkeit eingeschrinkt zu werden. Interessanterweise weist der angegebe-
ne Zeitaufwand flr die Fallrecherche und das Ausfillen des Kinderschutz-
bogens keinen Zusammenhang dazu auf, inwieweit das Instrument als un-
liebsame Aufgabe empfunden wird.

Wird die geschilderte Flissigkeit bei der Kinderschutzbogen-Bearbeitung
(regelmiBiges Stocken, gelegentliches Stocken, flissiges Bearbeiten méglich)
im Zusammenhang mit den Bewertungen des Instrumentes betrachtet, so
wird deutlich, dass Fachkrifte, die mit Kinderschutzbogen gut zurecht
kommen, auch eher zu positiven Bewertungen neigen.
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Tabelle 6-8: Zusammenhange zwischen einer geschilderten flissigen Be-
arbeitung des Kinderschutzbogen und der Bewertung des Instrumentes
(Chi-Quadrat-Tests)

Fliissiges Ausfiillen ist moglich

Fachliche Absicherung Organisation 34 %
Zusitzlicher Zeitdruck =31 (%
Fachliche Eigenstindigkeit in Frage gestellt =29 (%)

() p < .05, * p < .01

In einem letzten Schritt wurde gepriift, inwieweit die weit verbreitete Kritik
an der Datenbankversion des Kinderschutzbogens die generelle fachliche
Bewertung des Instrumentes beeinflusst. Dies war in moderatem bis star-
kem Umfang der Fall, wie die Ergebnisse in der nachfolgenden Tabelle zei-
gen:

Tabelle 6-9: Zusammenhange zwischen den berichteten Erfahrungen mit
der Kinderschutzbogen-Datenbank und der Bewertung des Instrumentes
(Spearman Rangkorrelation)

Umstindliche Eingabe in Datenbank

Sinnloser Verwaltungsaufwand .61 *
Sichere Falleinschitzung -35%*
Zeit fehlt in direkten Arbeit mit

Familie A1 %
zusitzlicher Zeitdruck 45 %
unliebsame Aufgabe 36 *

Ausreichend Routine im Umgang mit der Datenbank

Sinnloser Verwaltungsaufwand =27 (%
Sichere Falleinschitzung 29 (%
Zeit fehlt in direkten Arbeit mit

Familie -.32 %
Fachliche Absicherung Organisation 35 %
zusitzlicher Zeitdruck -.48 *

Fachliche Eigenstindigkeit in Frage

gestellt =27 (%)
Fundierte Erginzung Kinderschutz 27 (%
unliebsame Aufgabe -.49 *

) p <.05*p<.01

Trotz der recht durchgingig aufzeigbaren Zusammenhinge zwischen Un-
zufriedenheit mit der Datenbank und der fachlichen Bewertung des Instru-
mentes muss allerdings angesichts der Stirke der Zusammenhinge doch
darauf hingewiesen werden, dass selbst eine starke Korrelation von r=.60
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nur 36% der Varianz bei der abhingigen Variable erklirt, d.h. dass die bei
den Befragten bestehenden Unterschiede im Hinblick auf die Bewer-
tung des Kinderschutzbogens zwar durch die Haltung gegeniiber der
Datenbank beeinflusst, aber nicht determiniert werden. Umgekehrt
ausgedriickt lassen die gefundenen Zusammenhinge noch ausreichend
Raum fir eine von den Erfahrungen mit der Datenbank unabhingige fachli-
che Bewertung des Kinderschutzbogens, auch wenn es sicher fiir die Akzep-
tanz des Kinderschutzbogens forderlich wire, wenn es eine Moglichkeit zur
nutzerfreundlicheren Gestaltung der Datenbank gibe.

Anmerkungen und Verbesserungsvorschlige der teilnehmenden
Fachkrifte

In einer offenen Abschlussfrage wurden die Teilnehmer um Anmerkungen
und Verbesserungsvorschlige zum Kinderschutzbogen gebeten. Wichtige
Unterschiede zwischen den beiden Jugenddmtern zeigten sich hierbei nicht,
vielmehr deckten sich die aufgefithrten Themenbereiche nahezu.

Die nachfolgende Liste enthilt Mehrfachnennungen, die in absteigender
Reihenfolge nach der Haufigkeit der Nennungen geordnet wurden (eine
vollstindige Dokumentation aller Anmerkungen und Verbesserungsvor-
schlige der Befragten befindet sich im Anhang Nr. 5):

e Der Kinderschutzbogen sollte verkiirzt und vereinfacht werden, er
ist zu umfangreich, auch in der Arbeit mit den Eltern (12 Nennun-
gen)

e Das Programm reagiert sehr langsam, es ist daher kein flieBendes
und zlgiges Arbeiten moglich (6 Nennungen).

e Die vielen Bégen der Datenbank sind verwirrend, uniibersichtlich
geordnet, es besteht oft kein Uberblick tiber vorhandene Unterdatei-
en (4 Nennungen).

e Im akuten Kinderschutzfall ist es nicht moglich, sich fir den Kin-
derschutzfall Zeit zu nehmen, da das Bearbeiten eine lange Zeit be-
ansprucht. Spiter ist der Kinderschutz oft nicht mehr Thema, daher
stellt sich die Frage, ob der Kinderschutzbogen dann noch sinnvoll
und nétig ist. Wenn eine Kinderschutzmeldung eingeht, wird sofort
im Rahmen kollegialer Beratung die Entscheidung getroffen, ob ein
akuter Handlungsbedarf besteht oder nicht. Das Bearbeiten des
Kinderschutzbogens erscheint dann nach Ansicht der Fachkraft als
eher listig und als ,,FleiBaufgabe® (3 Nennungen).

e Immenser zusitzlicher Zeitaufwand.(3 Nennungen)

e Entwicklungsprozesse und laufende Verinderung der Situation kén-
nen nicht anschaulich in der Datenbank dargestellt werden (2 Nen-
nungen).

e Die Datenbank muss in jedem Fall ausgefullt werden, auch wenn be-
reits Einschitzungen getroffen wurden und bereits bekannt ist, wie
weiter vorgegangen werden muss (2 Nennungen).

e Enormer Druck durch Zeitmangel fiir die Benutzung des Kinder-
schutzbogens (2 Nennungen).

e Die Fille sind sehr unterschiedlich, so dass der Kinderschutzbogen
diese nicht richtig erfassen kann (2 Nennungen).
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Werden die Anmerkungen und Verbesserungsvorschlige zusammengefasst
und in die Kategorien ,,zustimmende Anmerkungen®, , kritische Anmerkun-
gen® und ,,Verbesserungsvorschlige® unterteilt, so lasst sich feststellen,

dass zustimmend angemerkt wird, der Kinderschutzbogen sei sehr hilf-
reich und gut und unterstiitze die Kinderschutzarbeit in strukturierender
Form.

Kritische Anmerkungen zum Kinderschutzbogen beziehen sich iiberwie-
gend

auf die Arbeit mit der Kinderschutzbogen-Datenbank, die als zu zeitauf-
wendig, uniibersichtlich und unpraktisch in der Handhabung angesehen
wird sowie

auf die Benutzung des Kinderschutzbogens als unflexibel bei Verinderun-
gen, zum Teil unklar in seinen Fragestellungen, im akuten Gefihrdungsfall
nicht schnell genug anwendbar, nicht zugeschnitten auf den individuellen
Fall, sehr zeitaufwendig, so dass zu wenig Zeit fir die direkte Arbeit mit den
Klienten bleibe.

Verbesserungsvorschlige konzentrieren sich auf eine Vereinfachung und
Verkiirzung des Kinderschutzbogens sowie eine Verbesserung der Handha-
bung der Datenbank (schnelleres Ausdrucken und erweiterte Kopierfunk-
tionen).

Vorgeschlagen wird zudem die lingere Anwendung des Moduls der Erzie-
hungstihigkeit tiber die Vollendung des 6. Lebensjahres hinaus.

Fremdsicht befragter Leitungskrifte auf die Anwendbarkeit des Kin-
derschutzbogens durch Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen

Im Rahmen einer telefonischen Befragung von Leitungskriften (vgl. Ab-
schnitt 6.2) wurde nach der Handhabung des Kinderschutzbogens durch die
eigenen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter gefragt. Eine Frage lautete: ,,K6n-
nen die Fachkrifte in Threm Team mit dem Kinderschutzbogen gut arbei-
ten?” | Welchen Eindruck haben Sier*

Die Antworten der Leitungskrifte aus Stuttgart und Disseldorf unterschie-
den sich in ithren Grundtendenzen nicht markant voneinander. Es fanden
sich thematische Ubereinstimmungen in folgenden Aussagen:

Die Fachkrifte halten den Kinderschutzbogen insgesamt noch fiir zu
aufwendig.

Die Fachkrifte beklagen eine noch nicht ausreichende Praktikabilitit.
Die wenigsten Fachkrifte kénnen mit der Datenbank des Kinder-
schutzbogens bislang gut arbeiten.
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Innerhalb der Jugendimter scheinen die Leitungskrifte entsprechend ihrer
Rolle insbesondere mit vorhandener Kritik am Kinderschutzbogen konfron-
tiert, wahrend sie mit der ebenfalls vorhandenen fachlichen Zustimmung
zum Kinderschutzbogen weniger in Kontakt zu kommen scheinen. Werden
jedoch die einzelnen AuBerungen der Leitungskrifte betrachtet, so werden
Differenzierungen in verschiedene Richtungen deutlich.

So beschreiben einige Leistungskrifte eine generelle Entwicklungstendenz:
Die Fachkrifte kénnen zunehmend besser mit dem Kinderschutzbogen
arbeiten. Die Einschitzungsskalen werden von den Fachkriften als befriedi-
gend erlebt.

Es ist eine Verbesserung bei dem neuen Bogen zu sehen. Die Anzahl der
ausgefillten Bogen hat sich gesteigert. Aber der Kinderschutzbogen ist
noch nicht zu 100% bei allen ,,angekommen®. Es werden ausftuhrliche Ak-
tenvermerke vorgezogen.

In anderen AuBerungen werden Differenzierungen innerhalb der Mitarbei-
ter und Mitarbeiterinnen vorgenomment:

Etwa ein Drittel der Fachkrifte im Team hat sich trotz Aufforderung noch
nicht mit dem Kinderschutzbogen auseinandergesetzt, wogegen das andere
Drittel der Fachkrifte tiber eine gute Routine bei der Dateneingabe in den
Kinderschutzbogen verfiigt.

Es bestehen diesbeziiglich gro3e Unterschiede. Fachkrifte, die den Kinder-
schutzbogen akzeptieren und ihn positiv nutzen wollen, kommen damit klar
und kommen zu begrindeteren Ergebnissen als friher.

Insbesondere iltere Fachkrifte haben Probleme mit der Technik. Es treten
Eingabeschwierigkeiten auf, gerade weil es sich um eine andere Form der
Arbeit mit der Erfordernis von PC-Eingabe handelt, bei der Felder im Kin-
derschutzbogen tibersehen werden kénnen.

Stellenweise finden sich Differenzierungen im Hinblick auf verschiedene
Module des Kinderschutzbogens oder auf verschiedene Fallgruppen:

Der Kinderschutzbogen wird genutzt, die Fachkrifte bemuhen sich hierbei.
Im Bogen wird jedoch nicht konkret genug nach den benétigten Angaben
gefragt, wie bei z. B. bei Grundversorgung (Pflege, Versorgung). Der Orien-
tierungskatalog gentigt hierftr nicht. Ein Fragekatalog kénnte eine gute Hil-
fe darstellen, um konkret bei Klientenkontakten fragen zu kénnen. Es be-
steht ein Bedarf zur Schulung der Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen.

Die Arbeit mit dem Kinderschutzbogen gestaltet sich in Fallen mit wenigen
Informationen schwierig, da es Fille gibt, in denen die Klienten nicht mi-
tarbeiten. Dies ist dann frustrierend fur die Fachkrifte. Sonst wird der Kin-
derschutzbogen gut angenommen und gut bewertet.

Einzelne Leitungskrifte berichten von generell positiven Erfahrungen oder
einer noch generell reservierten Haltung der Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter:

Die Fachkrifte kommen gut zurecht damit. Die Textmoglichkeiten werden
gut genutzt und Aussagen sind ausreichend und differenziert.

Andere Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen lehnen die technische Handha-
bung ab und diese Ablehnung geht dann auf die Ablehnung des Kinder-
schutzbogens selbst tiber. Auch ohne die Datenbank gibt es ein Akzeptanz-
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und Trainingsproblem.
Der Kinderschutzbogen ist noch nicht ,,in Fleisch und Blut® iibergegangen.
Die Fachkrifte versuchen auch, Kinderschutzfille méglichst lange nicht als
solche einzustufen, um sich den Kinderschutzbogen zu ersparen. Gleiches
gilt bei Verdachtsfillen.

Auf Bitte nach einer Gesamteinschitzung der Akzeptanz des Kinderschutz-
bogens unter den Fachkriften schitzten 5 von 10 befragten Leitungskriften
die Akzeptanz als hoch ein, 3 als mittel und 2 als eher gering. Eine weitere
Frage beschiftigte sich mit dem Nutzungsverhalten der Fachkrifte. Darauf-
hin angesprochen, wie hiufig einzelne Module des Kinderschutzbogens von
den Fachkriften nicht oder nur teilweise zur Einschitzung herangezogen
und erst nach einer Entscheidung ausgefillt werden wiirden, berichteten
50% der Leitungskrifte, dies komme haufig vor, wihrend 40% dies in ihrer
Praxis nur selten beobachten konnten.

Zusammenfassend zeigt sich in der schriftlichen Befragung der Fachkrifte
und in der Fremdsicht der Leitungskrifte auf die Haltung der Fachkrifte,
Wertschitzung fiir den Nutzen des Kinderschutzbogens, aber auch Kritik.
Positiv wird der Kinderschutzbogen insbesondere als Hilfe bei der Informa-
tionssammlung, als Unterstiitzung bei der Meinungsbildung zum Kinder-
schutzfall, als Ijberpriifung der eigenen Einschitzung tiber den Fall und als
Instrument zur Begriindung und Absicherung des fachlichen Handelns ge-
sehen. Die einzelnen Module erfahren teils hohe, teils mittlere Zustimmung
als fachlich gut begriindet.

Kritisch wird demgegentiber von den Fachkriften insbesondere der noch als
zu hoch empfundene zeitliche Aufwand, zusitzlich erschwert durch Prob-
leme bei der Anwendung der Datenbank, beklagt. Diese Zeit fehle in der
direkten Arbeit mit den Klienten. Teilweise mangele es bei Modulen und
Anleitungen des Kinderschutzbogens noch an Klarheit und Verstindlich-
keit.

Fachkrifte, die sich den Kinderschutzbogen und die zugehorige Datenbank
gut aneignen konnten, dullerten im Mittel mehr Zustimmung und berichte-
ten von einem groBeren Nutzen des Instrumentes.
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6.2 Nutzen und Anwendbarkeit des
Kinderschutzbogens - Leitungskraftebefragung

In einem weiteren Erhebungsschritt wurden jeweils 5 Leitungskrifte (Sach-
gebiets- oder Bereichsleitungen) der Jugenddmter Stuttgart und Dusseldorf
telefonisch zu ihren Erfahrungen in der Arbeit mit dem Kinderschutzbogen
befragt. Eine telefonische Befragung war aufgrund der kleinen Teilnehmer-
zahl moéglich und aufgrund methodischer Vorteile (Méglichkeit zu Riickfra-
gen und der Klirung von Verstindnisproblemen) zu bevorzugen (Raithel
20006). Der entwickelte, im Anhang Nr. 6 dokumentierte Leitfaden bestand
Uberwiegend aus offenen Fragestellungen und zu einem kleineren Teil aus
geschlossenen Fragen. Ein Pretest musste aufgrund der knappen Zeitpla-
nung des Projektes unterbleiben.

Die Auswahl der zu befragenden Personen wurde anhand von Listen der
Leitungskrifte der Jugendimter durch Zufallsauswahl (mit dem Programm
Excel) getroffen. Die Leitungskrifte wurden vor der Befragung telefonisch
kontaktiert, um ihre Teilnahme gebeten und es wurde ein Befragungstermin
vereinbart. Alle kontaktierten Interviewpartner erklirten sich bereit, an der
Befragung teilzunehmen. Die Befragung erfolgte unter Zusicherung der
Anonymitit und dauerte jeweils ca. 30 Minuten. Zu jeder Befragung wurde
ein Protokoll angefertigt.

Es erfolgte die Auswertung nach qualitativen Gesichtspunkten bei denen u.
a. auf eine Aufzihlung und Reihung nach der Anzahl der Nennungen der
Themenbereiche geachtet wurde. Die Auswertung der geschlossenen Fragen
erfolgte per Eingabe in SPSS V.12.1.

Grunddaten

Die ibergroBe Mehrheit der Befragten (9 von 10) arbeitet seit 9 und mehr
Jahren in der Funktion als Leitungskraft in den Jugenddmtern Stuttgart und
Disseldorf.

An der Befragung waren 6 weibliche und 4 minnliche Leitungskrifte betei-
ligt.
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Erfahrungen und Einschitzungen zum Kinderschutzbogen

Auf Frage, wie sie den Kinderschutzbogen bei Fallbesprechungen mit Ihren
Fachkriften verwenden, erlduterten die Leitungskrifte

der Kinderschutzbogen diene iiberwiegend als Grundlage fir die
Fallbesprechungen (8 Nennungen),

der Kinderschutzbogen werde zur Konkretisierung und Vervollstin-
digung der Diagnostik genutzt (3 Nennungen),

auch Besprechungen, die ohne Kinderschutzbogen stattfinden wiir-
den, wiirden sich auf die Struktur des Kinderschutzbogens stiitzen (2
Nennungen).

In der Gesamtbeurteilung, ob die Einfihrung des Kinderschutzbogens die
Arbeit der Leitungskrifte in Gefihrdungsfallen eher erschwert oder erleich-
tert habe, erklirten die Leitungskrifte

der Kinderschutzbogen habe zu einer Erleichterung ihrer Aufgabe in
Gefahrdungsfillen gefiihrt (7 Nennungen),

der Kinderschutzbogen fiihre zu einer systematischeren Recherche
und zu einem planvolleren und eindeutigeren Erfassen der Sachver-
halte (6 Nennungen),

der Kinderschutzbogen fihre zu einer qualitativen Verbesserung in
der Arbeit im Kinderschutz (4 Nennungen),

der Kinderschutzbogen erleichtere die Dokumentation in Kinder-
schutzfillen — fithre weg von der Prosa hin zu einem strukturierteren
Arbeiten mit Daten und zu einer Standardisierung (4 Nennungen),
die Leitungskrifte wirden nun durch den Kinderschutzbogen ein-
deutigere fachliche Einschitzungen erhalten. Dies fiihrte zu einer
hoheren Transparenz in Gefidhrdungsfillen und einer eindeutigeren
Einschitzung des Gefihrdungspotentials. Friher sei sehr viel Akten-
interpretation notwendig gewesen (3 Nennungen).

Auf die Frage, ob der Kinderschutzbogen die Kinderschutzarbeit im Team
bzw. im Bereich qualifiziert habe, erklirten 60% der Leitungskrifte, von
thnen sei eine Qualifizierung beobachtet worden, 30% beschrieben gemisch-
te Erfahrungen und eine Leitungskraft verneinte eine beobachtbare Qualifi-
zlerung.
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Verbesserungsvorschlige der befragten Leitungskrifte:

Die Verbesserungsvorschlige behandelten vor allem folgende Themenbe-
reiche:

e Straffung des Kinderschutzbogens

e Verbesserte Anleitung, Verstindlichkeit und Orientierungshilfen im
Kinderschutzbogen

e Erweiterte Einsatzmoglichkeiten des Kinderschutzbogens

e Bertcksichtigung der prozesshaften und zeitlichen Dimension von
Fillen
Speziellere Schulungen der Mitarbeiter/innen
Zugigere und einfachere Datenbankanwendung

(Samtliche Vorschlige siche Anhang Nr. 7)

Zusammenfassend sieht die Mehrheit der befragten Leitungskrifte den
Kinderschutzbogen als eine Erleichterung in ihrer Leitungsaufgabe. Diese
Erleichterung ergibt sich teilweise daraus, dass durch den Kinderschutzbo-
gen die Qualitdt der Fallaufbereitung durch die Mitarbeiterinnen bzw. Mi-
tarbeiter vor der Besprechung mit der Leitung steigt, teilweise erleichtert der
Kinderschutzbogen aber auch die Strukturierung der Besprechungen. Ver-
besserungsvorschlige der Leitungskrifte hinsichtlich des Kinderschutzbo-
gens betreffen Uberwiegend eine verbesserte Anleitung und mehr Orientie-
rungshilfen in der Handhabung des Kinderschutzbogens. Des Weiteren
wurden Schulungen der Mitarbeiter/innen und eine einfachere Datenbank-
anwendung vorgeschlagen. Auch der Wunsch nach erweiterten Einsatzmdg-
lichkeiten des Kinderschutzbogens im Verlauf der Fallarbeit, was zu einer
Bereicherung der Nutzungsmoglichkeiten des Kinderschutzbogens und zu
einer Zeitersparnis im Arbeitsprozess der Fachkrifte beitragen konnte, wur-
de von den Leitungskriften angeregt.
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7 Licken und Widersprtche in ausgefillten
Kinderschutzbogen

Der Nutzen eines Einschitzungsverfahrens hingt einerseits von seiner Aus-
sagekraft (Validitit) und dem erreichbaren AusmafB an Ubereinstimmung in
der Einschitzung (Reliabilitit) ab, wird zudem aber mal3geblich durch die
Moéglichkeiten einer effizienten Anwendung bestimmt. Einen methodischen
Zugang zu der Frage, wie praktikabel und nutzbar ein Instrument in der
Praxis ist, stellen Befragungen von Anwenderlnnen dar. Dieser Zugang
wurde auch in der vorliegenden Untersuchung genutzt. Die Ergebnisse
wurden im vorangegangenen Kapitel berichtet. Ein zweiter methodischer
Zugang besteht darin, in der Praxis ausgefillte Kinderschutzbégen im
Hinblick auf Liicken und Widerspriiche zu analysieren. Die Ergebnisse einer
solchen Analyse konnen dariiber Aufschluss geben, inwieweit es fallfithren-
den Fachkriften gelingt, die ihnen vorliegenden Informationen fehlerfrei
und treffsicher in den Kinderschutzbogen zu tbertragen.

Im Folgenden wird kurz das methodische Vorgehen beschrieben, um dann
die Ergebnisse bezogen auf die einzelnen Module des Kinderschutzbogens
vorzustellen. Zum Abschluss werden die Ergebnisse zusammengefasst.

Von den Jugendimtern Diusseldorf und Stuttgart wurden jeweils 25 von
Fachkriften im Rahmen ihrer Fallbearbeitungen ausgefillte Kinderschutz-
bogen erbeten. Die Kinderschutzbogen sollten mdglichst zufillig ausge-
wihlt und vor dem Versand anonymisiert werden. Alle 50 eingehenden
Kinderschutzbogen konnten in die Auswertung einbezogen werden. In zwei
Fillen lagen mehrere Kinderschutzbogen bezogen auf unterschiedliche Er-
hebungszeitrdume vor. In diesen Fillen wurde der aktuellste Kinderschutz-
bogen ausgewertet.

Als Licken wurden in allen Modulen fehlende numerische Einzel- und
Sammelbewertungen definiert, die in Pflichtfeldern auftraten. Als Pflichtfel-
der wurden Felder angesehen, in denen aufgrund der Vorgaben des Instru-
mentes oder der Grundangaben zum Fall (z.B. Angabe eines im Haushalt
lebenden Partners) eine Eingabe erforderlich war. Im Modul ,,Interaktion®
wurden etwa durchgingig die Sammeleinschitzungen als Pflichtfelder ange-
sehen. In den Modulen ,,Erscheinungsbild des Kindes®, ,,Sicherheitsein-
schiatzung®, , Risikoeinschitzung® und ,,Hilfe- und Schutzkonzeptes® wurde
auf der Ebene der Einzelmerkmale/Einzelkriterien und der zugehorigen
Beschreibungsfelder eine Liicke zusitzlich fur den Fall definiert, dass nur
cines der beiden Felder ausgefillt wurde. Anders verhielt es sich in den Mo-
dulen ,,Grundversorgung® sowie ,,Ressourcen und Prognosen®, da hier alle
Merkmalsbeschreibungen ein auszufillendes Pflichtfeld darstellen: Jedes
leere Feld wurde als Licke kodiert. Im Modul ,,Einschitzung der Kindes-
wohlgefihrdung® wurden eine fehlende Gesamteinschitzung, fehlende An-
gaben zu den Gefihrdungslagen und eine fehlende Begrindung der Ein-
schitzung als Liicken gewertet. Fallbezogen wurden fehlende Angaben tber
sekundire Bezugsperson in denjenigen Fillen ausgewertet, in denen sie von
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der Fachkraft als im Haushalt lebend angegeben wurde. Dies betraf insbe-
sondere die Module ,Risikoeinschitzung® und ,,Ressourcen und Progno-
sen“. Es ist darauf hinzuweisen, dass Licken aufgrund tatsichlich vorhan-
dener aber nicht in den Kinderschutzbogen ubertragener Informationen
oder tatsiachlich nicht beschaffter, aber prinzipiell erreichbarer Informatio-
nen Mittel der eingesetzten Methodik nicht kodiert werden konnten, soweit
nicht Pflichtfelder betroffen waren.

Bei der Auswertung der Kinderschutzbégen im Hinblick auf Widerspriiche
war ein eher qualitatives, d.h. einzelfallbezogenes und kontextsensitives
Vorgehen erforderlich. Kodiert wurden deutliche Abweichungen zwischen
Beschreibungen und Bewertungen (z.B. Beschreibung mehrerer Problem-
verhaltensweisen eines Kindes und positive Sammelbewertung des Sozial-
verhaltens), das Fehlen eines erkennbaren Zusammenhangs zwischen Be-
schreibungen und den Merkmalen/Kriterien (z.B. Beschreibung einer all-
gemeinen Uberforderungssituation der Mutter ohne Bezug zur Hilflosigkeit
in der Erziehung bei den Risikofaktoren) und Bewertungen, die nur durch
sehr allgemeine, oberflichlich wirkende Beschreibungen gestiitzt wurden
(z.B. indem Betreuung als ,,gegeben® beschrieben wurde) Ebenfalls méglich
war eine Kodierung von groben inhaltlichen Widerspriiche im Fallverstind-
nis tber verschiedene Module hinweg. Die Widerspriiche wurden in einem
Word-Dokument aufgelistet, beschrieben und gruppiert.

Bei der ganz tberwiegenden Mehrzahl (n=45) der zur Verfigung gestellten
Kinderschutzbdgen waren alle Modulen bearbeitet worden. Der Familien-
bogen wurde in allen 50 Fillen ausgefiillt. Je zweimal fehlten die Module
»Erscheinungsbild des Kindes®, ,,Mutter-Kind bzw. Vater-Kind Interakti-
on“ und ,,Einschitzung der Kindeswohlgefihrdung®, bei je drei Kinder-
schutzbogen fehlten die Module ,,Sicherheitseinschitzung® und das ,,Hilfe-
und Schutzkonzept®. Etwas hohere Fehlquoten hatten die Module ,,Grund-
versorgung und Schutz“ und ,,Ressourcen und Prognosen® mit je vier feh-
lenden Bearbeitungen sowie das Modul ,,Risikofaktoren® mit finf fehlenden
Bearbeitungen. Das Modul ,,Erzichungsfihigkeit® wire in 29 Kinderschutz-
bogen aufgrund der vorgegebenen Altersspanne ausfullbar gewesen und
fehlte in sechs dieser Fille. Insgesamt fiinf Kinderschutzbdgen erscheinen
eher oberflichlich bearbeitet, d.h. es finden sich durchgingig nur sehr kurze
und wenig Vorstellung vermittelnde Beschreibungen bei teilweise fehlenden
Modulteilen. In einem weiteren Fall erschien zumindest das Modul ,,Grund-
versorgung® oberflichlich ausgefillt.

Nachfolgend werden die kodierten Licken und Widerspriiche beginnend
mit dem Familienbogen fiir jedes der einzelnen Module gemeinsam vorges-
tellt. Licken werden nur berichtet, wenn sie bei einem Merkmal oder Krite-
rium in mehr als 10% der Fille auftraten. Bezogen auf den Familienbogen
wurde diese Fehlerquote fiir die Angabe eines Migrationshintergrundes und
das Herkunftsland bei jeweils allen Familienmitgliedern tberschritten. Die
nachfolgende Tabelle zeigt diese Liicken fur die wichtigsten Fallbeteiligten.
Sekundire Bezugspersonen und Geschwisterkinder waren allerdings nicht in
allen Fillen tberhaupt vorhanden. Sofern es in der Familienkonstellation
keine gab, sind die Fille in der Spalte ,,nicht anwendbar* aufgezihlt. Unter-
schiedliche Gesamtzahlen fiir die in den Zeilen der Tabelle aufgelisteten
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Fille ergeben sich zudem daraus, dass teilweise einzelne Bégen als ungiltig
zu bewerten waren und nicht in die Auswertung einbezogen werden konn-
ten, weil z.B. das betreffende Item in dem von der Fachkraft bearbeiteten
Ausdruck nicht vorhanden war. Bei der Berechnung der Prozentzahlen von
Fillen mit fehlender bzw. vorhandener Angabe wurde die zugrunde gelegte
Stichprobengrofle durch ungiiltige Bogen oder Fille ind er Spalte ,,nicht
anwendbar® teilweise erheblich gemindert. Daher sind die Prozentangaben
mit einer gewissen Vorsicht zu betrachten und es ist sinnvoll auch die abso-
luten Zahlen im Blick zu behalten.

Tabelle 7-1: Ubersicht tiber Liicken zum Migrationshintergrund und Her-
kunftsland

fehlend vorliegend Nicht anwendbar
Hiufigkeit Prozent  Hiufigkeit Prozent Hiufigkeit

Migrationshintergrund

Hauptbezugsperson 12 24,0 38 76,0 -

Sekundire Bezugs-

person 13 31,0 29 69,0 7

Betroffenes Kind 14 438 18 56,3 -

Erstes Geschwistet-

kind 7 50,0 7 50,0 23
Herkunftsland

Hauptbezugsperson 9 29,0 22 71,0 -

Sekundire Bezugs-

person 9 33,3 18 66,7 7

Betroffenes Kind 15 441 19 55,9 -

Erstes Geschwister-

kind 10 62,5 6 37,5 23
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Fir die aufgefiihrten Familienmitglieder fehlen Werte bei den Merkmalen
»Migrationshintergrund® und ,,Herkunftsland* in 24-37% der Fille. Even-
tuell liegt hier eine Unsicherheit beziiglich der Definition von Migrations-
hintergrund bzw. Herkunftsland vor. Alternativ kénnten die Fachkrifte
identische Kodierungen bei mehreren Familienmitgliedern, die beispielswei-
se alle einen oder keinen Migrationshintergrund aufweisen, vermeiden wol-
len. Widerspriiche wurden fiir den Familienbogen nicht kodiert.

Die wichtigsten Liicken bezogen auf die Merkmale und Kriterien des Kin-
derschutzbogens in den weiteren Modulen sind in der nichsten Tabelle
Ubersichtsartig dargestellt. Als ,,fehlend System® treten die Fille auf, in de-
nen das gesamte Modul nicht ausgefillt wurde oder das Ausfillen nicht
notwendig war, weil z.B. keine Sekundirbezugsperson im Haushalt lebte
oder das Kind alter war als fiir die Einschiatzung der Erziehungsfihigkeit
erforderlich. Auch hier sind wieder die fehlenden Angaben im direkten Ver-
gleich zu den vorliegenden fiir das Verstindnis wichtig. Auf die Liicken der
einzelnen Module wird im Folgenden ausfihrlich eingegangen.
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Tabelle 7-2: Ubersicht tUber die Liicken einzelner Merkmale/Kriterien in den

Modulen
Nicht
fehlend vorliegend anwendbar
Hiufigkeit Prozent Hiufigkeit Prozent — Hiufigkeit
Erscheinungsbild
Koérperliche Erscheinung
(Sammeleinschitzung) 7 14,6 41 85,4 2
Psychische Erscheinung
(Sammeleinschitzung) 6 12,5 42 87,5 2
Kognitive Erscheinung
(Sammeleinschitzung) 8 16,7 40 83,3 2
Sozialverhalten (Sammel-
einschitzung) 9 19,1 38 80,9 3
Interaktion
Hauptbezugsperson
(Sammeleinschitzung) 5 10,4 43 89,6 2
Grundversorgung und Schutz
Erndhrung (Beschreibung) 5 11,9 37 88,1 8
Beaufsichtigung/Schutz
(Beschreibung) 6 13,0 40 87,0 4
Beaufsichtigung/Schutz
(Einzeleinschitzung) 7 15,2 39 84,8 4
Betreuung (Beschreibung) 5 10,9 41 89,1 4
Risikofaktoren
Familiale Situation (Sam-
meleinschitzung) 5 11,1 40 88,9 5
Persoénliche Situation Se-
kundirbezugsperson
(Sammeleinschitzung) 16 72,7 6 27,3 28
Hauptbezugsperson unter-
schitzt Belastung/ Ge-
fihrdung eines Kindes 5 11,1 40 88,9 5
Erziehungsfihigkeit
Vermittlung von Regeln
und Werten (Einzelein-
schitzung) 6 27,3 16 72,7 28

67



Beim Modul ,,Erscheinungsbild des jungen Menschen® konnten groflere
Licken nur beztliglich der Sammeleinschitzungen, die die einzigen Pflicht-
felder in diesem Modul darstellen, tberpriift werden. Mit 13-19 Prozent, das
entspricht 6-9 fehlenden Sammeleinschitzungen bei 48 Kinderschutzbogen,
ist die Quote im Vergleich zu den Sammeleinschitzungen fast aller anderen
Module leicht erhoht. Mehrfach zeigten sich Widerspriiche in direktem Zu-
sammenhang mit den Bewertungen, beispielsweise wenn eine positive Sam-
meleinschitzung bei iberdeutlich negativ beschriebenen Merkmalen vorge-
nommen wurde. So wurde etwa in einem Fall eine Klassenwiederholung
aufgrund von Sprachproblemen und eine damit verbundene Uberforderung
des Kindes nicht als Einschrinkung der kognitiven Erscheinung begriffen.
In einem anderen Kinderschutzbogen wurde das Kind als grundlos und
spontan aggressiv, zeitweise grenzenlos und aufgrund seines Verhaltens
ohne Gruppenzugehorigkeit geschildert und trotzdem das Sozialverhalten
insgesamt positiv eingeschdtzt. Auch wurden zweimal negative Sammelein-
schitzungen vorgenommen, ohne dass eine Beschreibung vorlag.

Beim Modul ,,Mutter-Kind bzw. Vater-Kind Interaktion® fielen bei sechs
der neun Kriterien einzelne Beschreibungen der Fachkrifte auf, die wenig
inhaltlichen Bezug zum zugehérigen Item aufwiesen. Gehduft mit insgesamt
vier Fillen scheint die Beschreibung der ,,Angemessenheit der Wahrneh-
mung kindlicher Bediirfnisse® Verstindnisschwierigkeiten zu bereiten, da
das Verhalten der Mutter bzw. Eltern wiederholt eher oberflichlich und
nicht auf kindliche Bedirfnisse bezogen dargestellt wurde, z.B. indem die
Mutter mit ihren eigenen Bedirfnissen beschiftigt ist oder dass sie hohe
und nicht altersangemessene Erwartungen an das Kind hat. Ein weiteres
Beispiel zeigt die Schwierigkeit auf, eine wertende Position zu beziehen. Im
Fall einer Einwandererfamilie wurde die Wahrnehmung kindlicher Bedirf-
nisse einerseits negativ beschrieben, weil andere Vorstellungen von kindli-
chen Bediirfnissen bestiinden, und andererseits als positiv gewertet, weil die
Eltern nicht niher genannte kindliche Bedurfnisse aus ihrer Sicht wahrnih-
men. Auch im Modul ,,Interaktionen® traten vereinzelt positive Sammelbe-
wertungen trotz uberwiegend negativer Beschreibungen auf. In der tber-
wiegenden Mehrheit wurde eine Sammeleinschitzung zur Mutter-Kind-
Interaktion vorgenommen, sie fehlte bei 10% der Kinderschutzbégen. Die
Vater-Kind-Interaktion wurde nur in 14% der Fille eingeschitzt. Teilweise
wurden Angaben zu Interaktionen des Kindes mit beiden Eltern bzw.
Haupt- und Sekundirbezugsperson gemischt, obwohl laut Anleitung bei
Einschitzungen zu weiteren Personen zusitzliche Interaktionsmodule aus-
zufullen sind.

Im Modul ,,Grundversorgung und Schutz® sind die Raten der fehlenden
Angaben und Einschitzungen moderat erhoht. Liicken finden sich wie die
Widerspriiche in nahezu den gleichen Pflichtfeldern. Diese beziehen sich

auf Beschreibungen zu den Kiriterien ,,Erndhrung®, ,,Betreuung des Kindes*

sowie ,,Beaufsichtigung und Schutz vor Unfallgefahren bzw. Schutz vor
Gewalt durch sexuellen Missbrauch®. Abweichend zu den Ankerbeispielen,
die sich auf Nahrungsmenge, -abgabe und —qualitit beziehen, wurde zur
Einschitzung der Erndhrung des Kindes vereinzelt sein Erscheinungsbild
herangezogen (z.B. Kind wirkt sehr diinn, oft blass oder Kind sieht gut ge-

nihrt aus). Beim Kriterium ,,Betreuung® wurde in einem Fall statt der Be-
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treuungssituation des Kindes das uberfiirsorgliche Verhalten der Mutter
beschrieben. In einem anderen Kinderschutzbogen war die Beschreibung
durch die allein stehende Bemerkung ,,gegeben® nur sehr oberflichlich.
Mehrfache widersprichliche Angaben lassen eventuell eine etwas unklare
Definition des Kriteriums ,,Beaufsichtigung des Kindes*“ vermuten. Das
zeigt in einem Fall eine positive Einschitzung, obwohl sich die Eltern ge-
genseitig beschuldigen, sexuelle Grenzverletzungen zuzulassen. Das Kirite-
rium wird méglicherweise von manchen Fachkriften einseitig in Richtung
auf einen Schutz gegeniiber Gefahren durch Dritten verstanden, wobei Ge-
fahren durch Bezugspersonen des Kindes ausgeblendet werden. In einem
anderen als Widerspruch kodierten Fall wurde ein in der Interaktion als un-
fihig und mit dem Kind tberfordert beschriebener Vater hier als Unterstiit-
zer bei der Beaufsichtigung des Kindes benannt.

Das Modul ,,Sicherheitseinschitzung® zielt auf die Einschitzung und Ent-
scheidung iiber Sofortmaflnahmen zur Abwendung akut bestehender Ge-
fihrdungslagen. Demnach sind hier weniger Beschreibungen kumulativ wir-
kender chronischer Problemsituationen gefordert, als vielmehr Angaben zu
den vordefinierten akuten Gefahrdungssituationen. Nicht zuletzt weil diese
Beschreibungslogik keine Pflichtfelder vorsieht, waren in diesem Modul
kaum Lucken vorzufinden. Die Ergebnisse zeigen aber, dass in einzelnen
Kategorien mehrfach chronische Probleme anstelle akut gefihrdender Situa-
tionen beschrieben wurden. Das Kriterium ,,Ernsthafte gegenwirtige Be-
eintrichtigung der Fiirsorgefihigkeit der Hauptbezugsperson aufgrund von
psychischer Stérung, Krankheit, Suchtmitteln und Gewalt™ scheint hierfiir
besonders anfillig zu sein, denn in finf Fillen wurden chronische Probleme
ohne akute Zuspitzung beschrieben. In diesen Fillen fehlte ein konkreter
Bezug auf eine Krankheit oder Storung der Hauptbezugsperson. In zwei
anderen Kinderschutzbégen wurden eine Entwicklungsverzogerung des
Kindes oder eine verdreckte Wohnung unter ,,Sonstige Hinweise* kodiert
ohne dass ein akutes Gefihrdungspotential erkennbar war.

Im Modul ,,Einschitzung der Kindeswohlgefihrdung® soll von den Fach-
kriften anhand einer Zusammenschau der vorliegenden Informationen eine
Gesamtbewertung bestehender Gefihrdungslagen vorgenommen werden.
Licken wurden in diesem Modul kaum kodiert und in deutlich weniger als
10% wurden Falleinschitzungen nicht begrindet oder Bewertungen vorge-
nommen ohne die jeweiligen Gefihrdungslagen zu benennen. Mehrfach (bis
zu 28%) wurden allerdings Schutzmal3inahmen ohne zugeordnete Gefihr-
dungslage vorgeschlagen, weshalb in diesen Fillen eine Liicke kodiert wur-
de.

Ein Widerspruch wurde in einer kleinen Anzahl von drei Fallen kodiert, in
denen Gefihrdungslagen nicht angegeben wurden, obwohl sich durch An-
gaben im Kinderschutzbogen deutliche Hinweise ergaben. In einem Fall
beispielsweise wurde eine korperliche Misshandlung nicht eingeschitzt, ob-
wohl im Modul ,,Sicherheitseinschitzung® blaue Flecken unterschiedlichen
Datums beschrieben wurden. In zwei Einzelfillen wurde eine Gefihrdungs-
lage ohne aus dem Bogen hervorgehende Anhaltspunkte benannt, in finf
anderen Fillen wurde eine Gefidhrdungslage nicht eingeschitzt trotz deutli-
cher Hinweise an anderen Stellen des Kinderschutzbogens. Moglicherweise
handelte es sich hier um Gefihrdungen, die zu einem fritheren Zeitpunkt
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bestanden. Eventuell ist unklar, wie lange frihere Ereignisse, Verdachts-
momente und Gefihrdungssituationen einzubeziehen sind. Bezogen auf
einzelne Gefihrdungslagen zeigte sich dies in zwei Fillen eines moglichen
sexuellen Missbrauchs und in zwei anderen ,Fillen bei Partnerschaftsgewalt,
deren Potenzial als Gefihrdungsmoment fir betroffene Kinder ohnehin erst
in jingerer Zeit vermehrt fachliche Aufmerksamkeit erlangt hat (z.B. Kind-
ler 2002). Ein weiterer Widerspruch wurde in einem Fall kodiert, in dem ein
Autonomiekonflikt im Fall eines Sduglings gesehen wurde, der von einer
minderjihrigen Mutter versorgt wurde.

Im Modul ,,Risikofaktoren® wurden Sammeleinschiatzungen bei der ,,Fami-
lialen Situation® in 11% der Fille und bei der ,,Personlichen Situation der
Sekundirbezugsperson® in 73% der Fille als fehlend kodiert. Bei den tbri-
gen beiden Sammeleinschitzungen zeigten sich keine Licken mit mehr
10%.

Widerspriche im Bereich ,,materielle/soziale Situation® bezuglich der drei
Einzelkriterien und der Sammeleinschitzung wurden kaum kodiert. Nicht
ausreichende Wohnverhiltnisse wurden in drei Kinderschutzbogen nicht
hinsichtlich der GréBe, sondern hinsichtlich der Art der Nutzung der Woh-
nung beschrieben (z.B. Wohnung ist v6llig verdreckt und spirlich eingerich-
tet). Es ist aber nicht ganz klar, ob dies hier aber iberhaupt mitgemeint ist.
Im Bereich der ,familialen Situation® zeigte sich ein Abgrenzungsproblem
der Kriterien ,,Gewalt zwischen den Eltern® und ,,Instabile bzw. konfliktbe-
lastete Partnerschaft® in einem Kinderschutzbogen, indem einerseits keine
Partnerschaftsgewalt angegeben, die Partnerschaft andererseits aber als in-
stabil und mit Gewalterfahrung beschrieben wurde. In einem Fall wurde ein
Widerspruch kodiert, da Gewalterfahrung in der Ehe und ein alkoholabhin-
giger Partner angegeben wurden, die Sammeleinschitzung der familialen
Situation aber positiv ausfiel. In zwei Fillen wurde das Kriterium ,,Mehr als
zwel Kinder unter funf Jahren® bei genau zwei vorhandenen Kindern im
Haushalt fehlerhaft eingeschatzt.

Im Bereich der persénlichen Situation von Mutter bzw. Vater wurden in
tunf Fillen Widerspriche bei den Einzelkriterien ,,Deutlich eingeschrinkte
Belastbarkeit und Bewiltigungsfihigkeit® und ,,Ausgepriagte Hilflosigkeit,
Wechselhaftigkeit oder Uberforderung in der Erziehung® kodiert. Eventuell
bestehen hier Schwierigkeiten im Verstindnis und in der Abgrenzung. Je-
denfalls fanden sich in den zugehdrigen Beschreibungsfeldern wiederholt
recht allgemeine Anmerkungen, die zudem bei beiden Kriterien auftauchen
konnten. Es wurde beispielsweise die Hilflosigkeit der Mutter ohne Konkre-
tisierung und zum Teil ohne Bezug zur Kindeserzichung mit ,,Uberlastung
und Uberforderung® begriindet. Im Bereich der persénlichen Situation des
Vaters bzw. anderer Bezugspersonen waren Widerspriiche nicht zu kodie-
ren, da fur dieses Modul nur sechs Kinderschutzbogen giiltig ausgefiillt vor-
lagen. Bezogen auf im Haushalt lebende Viter bzw. Partner ist die Ausfall-
rate mit 73 Prozent recht hoch. Insoweit Sekundirbezugsperson als Unters-
tiitzungspersonen oder Verursacher von Gefihrdungslagen einen wichtigen
Einfluss auf den Fallverlauf nehmen, muss die hohe Ausfallrate als Problem
verstanden werden. In einem Fall wurde eine sekundire Bezugsperson we-
der bei den Familiengrunddaten noch in anderen Modulen benannt. Aller-
dings wurde das Kiriterium ,,Hauptbezugsperson unterschitzt Belas-
tung/Gefihrdung eines Kindes deutlich® unter Hinweis auf widerspriichli-

70



che Aussagen der Mutter zu den ,,blauen Flecken® beim Kind kodiert. Das
betroffene Kind selbst benannte den im Haushalt lebenden Lebensgefihrten
der Mutter als Verursacher der Verletzungen. Moglicherweise konnte der
Kinderschutzbogen von klarstellenden Hinweisen profitieren, in welchen
Konstellationen weitere Fallbeteiligte als sekundire Bezugspersonen einzu-
schitzen sind.

Das prognostisch ausgerichtete Modul ,,Ressourcen und Prognosen® soll
helfen, bei einer vorliegenden Gefihrdungslage das Entwicklungspotential
der betroffenen Familie und die Bereitschaft und Fahigkeit der Eltern zur
Inanspruchnahme von Hilfe abzuschitzen. Bei der Angabe der Ressourcen
waren jedoch die héchsten Ausfallraten der Untersuchung zu finden. Bezo-
gen auf das betroffene Kind wurden Ressourcenbereiche in 24-41 Prozent
der Fille nicht beschrieben und in 30-54 Prozent nicht bewertet. Bezogen
auf die Hauptbezugsperson waren es 24-48 Prozent bei der Kriterienbe-
schreibung und 28-48 Prozent bei der Bewertung. Die gefundenen Wider-
spriche lassen in zwei Kinderschutzbégen Schwierigkeiten vermuten, Res-
sourcen, also Fahigkeiten und Stirken, zu beschreiben, wenn diese bei den
Einschitzungen negativ bewertet werden. Das kann zu Defizitbeschreibun-
gen fuhren, indem beispielsweise die familidren Ressourcen eines Kindes
angegeben werden mit massiven Konflikten zum Teil unter Alkoholeinfluss,
der Anwendung bzw. Drohung kérperlicher Gewalt und dem Fehlen einer
adiquaten Kommunikationsstruktur.

Bei den Prognosen der Verinderungsbereitschaft der Eltern, die im Kinder-
schutzbogen nicht nach Haupt- und Sekundirbezugsperson differenziert
werden, treten Liicken in 15-28 Prozent bei der Merkmalsbeschreibung und
in 24 Prozent bei der Sammeleinschitzung auf. Bei der Einschitzung der
Kooperationsbereitschaft und -fihigkeit wird hingegen wieder eine Unter-
scheidung von Haupt- und Sekundirbezugsperson vorgenommen. Nicht
verwunderlich sind daher hier recht unterschiedliche Ausfallraten von 15-26
Prozent bei der Mutter und 29-50 Prozent beim Vater oder anderen im
Haushalt lebenden Bezugspersonen. Eine Ubersicht der kodierten Liicken
befindet sich in der folgenden Tabelle.
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Tabelle 7-3: Ubersicht tiber Liicken bei der prognostischen Einschéatzung

Fehlend
Fehlend vorliegend System
Hiufigkeit Prozent Haiufigkeit Prozent Hiufigkeit

Prognosen der Mutter/Eltern

Zufriedenheit mit der gegenwir-

tigen Situation 7 15,2 39 84,8 4
Selbstvertrauen und Hoffnung

auf Veridnderung 10 21,7 36 78,3 4
Normen und Einstellungen, die

die Hilfeannahme erschweren 13 28,3 33 71,1 4
Haltungen gegentiber belegba-

ren Kindeswohlgefihrdungen 13 28,3 33 71,1 4
Geschichte der Inanspruchnah-

me und Wirkung von Hilfe 7 15,2 39 84,8 4
Fihigkeit, von Hilfe zu profitie-

ren 9 19,6 37 80,4 4
Prognose der Verdnderungsbe-

reitschaft (Sammeleinschitzung) 11 23,9 35 76,1 4

Kooperationsbereitschaft/-fihigkeit

Kooperationsbereitschaft

Hauptbezugsperson (Beschrei-

bung) 7 15,2 39 84,8 4

Kooperationsbereitschaft

Hauptbezugsperson (Einzelein-

schitzung) 10 21,7 36 78,3 4
Kooperationsfihigkeit Hauptbe-
zugsperson (Beschreibung) 10 21,7 36 78,3 4

Kooperationsfihigkeit Hauptbe-

zugsperson (Einzeleinschitzung) 12 26,1 34 73,9 4
Kooperationsbereitschaft Se-

kundirbezugsperson (Beschrei-

bung) 8 28,6 20 71,4 22
Kooperationsbereitschaft Se-

kundirbezugsperson (Einzelein-

schitzung) 11 39,3 17 60,7 22
Kooperationsfahigkeit Sekun-
dirbezugsperson (Beschreibung) 13 46,4 15 53,6 22

Kooperationsfahigkeit Sekun-
dirbezugsperson (Einzelein-
schitzung) 14 50,0 14 50,0 22

>

72



Trotz ihres Stellenwerts fiir die Planung des Fallverlaufs fehlt die Bewertung
der Kooperationstfihigkeit in 26% der relevanten Fille bei der Mutter und in
50% beim Vater bzw. anderen Bezugspersonen. Bei der Kooperationsbe-
reitschaft sind das nur 22% bzw. 39%. Ein Widerspruch wurde in einem
Fall kodiert, in dem eine fehlende Kooperationsbereitschaft mit fehlender
Kooperationsfihigkeit begriindet wird (Mutter ist dazu nicht in der Lage).
Umgekehrt wurde die fehlende Kooperationsfihigkeit in zwei anderen Kin-
derschutzbogen eher mit einer fehlenden Kooperationsbereitschaft erklirt
(z.B. durch Ablehnung von Verantwortung und Schuldzuweisungen auf-
grund negativer Erfahrungen mit Behérden oder durch die Tendenz der
Mutter, Mitwirkung zunichst zu verweigern). In drei Fillen wurde bei der
Kooperationsfihigkeit recht allgemein auf eine generelle Hilflosigkeit oder
cine gleichgiltige Haltung der Mutter bzw. auf bereits eingeleitete Interven-
tionen verwiesen. Auch hier wurden Widerspriiche kodiert.

Fir das Modul ,,Erziehungsfihigkeit* liegen insgesamt nur 22 gultige
Fille vor, weil dieser Teil des Kinderschutzbogens nur bis einschlieBlich
zum sechsten Lebensjahr des betroffenen Kindes auszufiillen ist. Mit einer
Licke in 22% der Fille ist die Rate fehlender Sammeleinschitzungen auf
der Dimension ,,Vermittlung von Regeln und Werten* leicht erhoht. Even-
tuell handelt es sich hier um fehlende Angaben bei Sduglingen. Bei allen
anderen Dimensionen der Erziehungsfahigkeit wurde Liicken in weniger als
10% der Fille beobachtet. Widerspriche wurden funfmal kodiert und be-
standen teilweise in wenig auf das betreffende Item bezogene Beschreibun-
gen. Beispielsweise werden Mingel in der Grundversorgung eines Kindes in
der Vergangenheit mit einem Misshandlungsereignis aufgrund von Still-
schmerzen beschrieben oder Zweifel an der Planungsfihigkeit, Vorausschau
oder Zuverlissigkeit eines Elternteils werden mit eingeschrinkter bzw. feh-
lender Empathie begriindet. Vereinzelt konnen diese auch in einem Miss-
verstindnis der manchmal komplexen Kriteriennennungen begriindet sein.
Im Kriterium ,,Aufgrund von Sucht, Erkrankung oder anderen Umstinden
erwartbare Probleme bei der Versorgung eines Kindes werden verleugnet®
wurde in einem Kinderschutzbogen die Einschrinkung der Mutter aufgrund
einer Erkrankung beschrieben, nicht aber dass diese von ihr geleugnet wer-
den.

Wird der Blick von Liicken und Widerspriichen in den einzelnen Modulen
auf die Gesamtheit der vorliegenden Kinderschutzbégen gerichtet, so
kann danach gefragt, zu welchem Anteil sie wie hiufig durch Liicken und
Widerspriche belastet erscheint. Eine solche Auswertung zeigt, dass bei
einem substanziellen Anteil von 40% keine Widerspriiche auffielen. 26% der
Bogen wiesen einen einzelnen Widerspruch auf. Zwei bis vier Widerspriiche
zeigten sich bei 22% der Bogen und funf oder mehr Widerspriiche bei 12%.
Bezogen auf die Untersuchung der Liicken war ein Anteil von 18% mit un-
ter zehn einzelnen Liicken belastet, davon wiesen sechs Kinderschutzbégen
weniger als fiinf Liicken auf (12%). Bei jeweils 32% der Kinderschutzbogen
lag die Quote unter 20 bzw. bei 20 und mehr gefundenen Liicken. Vollstin-
dig fehlende Module wurden auch hier nicht mit ausgezihlt.

Bei einer zusammenfassenden Betrachtung der Ergebnisse ist zunichst
darauf hinzuweisen, dass mit einer Grundgesamtheit von 50 untersuchten
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Kinderschutzbdgen nur ein kleiner Anteil der pro Jahr in den beteiligten
Jugendamtern ausgefillten Bogen ausgewertet werden konnte. Insbesondere
im Hinblick auf die ja nur vereinzelt auftretenden Widerspriiche konnen
allenfalls Tendenzen aufgezeigt werden. Angesichts der relativ geringen An-
zahl an Widersprichen und der uberwiegend unter 10% liegenden Quote
tehlender Angaben ist ein Hauptergebnis dieses Auswertungsschrittes, dass
die Anwendbarkeit des Kinderschutzbogens bestitigt und der praktische
Nutzen nicht generell in Frage gestellt wird. Fehlende Angaben belasten
jedoch insbesondere die Einschitzungen bezogen auf sekundire Bezugsper-
sonen in den Modulen ,,Risikoeinschitzung® und ,,Prognosen und die Ein-
schitzung von Ressourcen der Familie. Weiterhin liefert die Analyse Hin-
weise auf einen Klirungsbedarf an einzelnen Stellen des Kinderschutzbo-
gens. Dies betrifft etwa die Angabe eines vorhandenen oder nicht vorhan-
denen Migrationshintergrundes bei den Familiengrunddaten oder die Ab-
grenzung der Einzelkriterien ,,Deutlich eingeschrinkte Belastbarkeit und
Bewiltigungsfihigkeit und ,,Ausgeprigte Hilflosigkeit, Wechselhaftigkeit
oder Uberforderung in der Erziehung® im Modul der Risikoeinschitzung.
In Modulen wie ,,Interaktion® und ,,Erziechungsfihigkeit, die auf eine de-
tailgenaue Verhaltenseinschitzung abzielen, fanden sich zudem vereinzelt
Hinweise auf Verstindnisschwierigkeiten, die vor allem bei besonders
komplexen Feldbeschreibungen (z.B. ,,Angemessenheit der Wahrnehmung
kindlicher Bedirfnisse®) auftreten kénnen und denen durch einfachere
Formulierungen oder SchulungsmafB3nahmen begegnet werden kénnte.
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8 Diskussion und Ausblick

Im Rahmen einer von den Jugendimtern der Landeshauptstidte Stuttgart
und Disseldorf beim Deutschen Jugendinstitut (DJI) in Auftrag gegebenen
Studie wurden in der Zeit von April 2007 bis Januar 2008 verschiedene As-
pekte der Zuverldssigkeit (Reliabilitit), Aussagekraft (Validitit) und An-
wendbarkeit (Praktikabilitit) des in beiden Stidten in der o6ffentlichen Ju-
gendhilfe verbindlich eingesetzten Kinderschutzbogens untersucht. Es wur-
de ein methodischer Ansatz gewiahlt, der im Hinblick auf Breite und Absi-
cherung gegentiber Fehlerquellen iber die bislang aus der Bundesrepublik
vorliegenden Evaluationen von Verfahren im Kinderschutz (Eberhardt
2002, Dill et al. 2003) deutlich hinausgeht und sich an international vorlie-
genden Studien (z.B. Baird & Wagner 2000, Fluke et al. 2001, Rittner 2002,
Barber et al. 2007) orientiert. Damit wurde der international wachsenden
Einsicht in die Notwendigkeit methodisch gut abgesicherter Einschitzungs-
hilfen bei moglicher Kindeswohlgefihrdung Rechnung getragen (Rycus &
Hughes 2003).

In der zusammenfassenden Ubersicht zeigten sich bei der Priifung der Zu-
verlassigkeit, Aussagekraft und Anwendbarkeit des Kinderschutzbogens
insgesamt sehr ermutigende Resultate.

In einem ersten Schritt wurde die Inhaltsvaliditit der vier stark prognostisch
angelegten Module des Kinderschutzbogens (,,Sicherheitseinschitzung®,
,»Risikoeinschitzung®, , Erziehungsfihigkeit“ und der Einschitzung der
elterlichen Verinderungsbereitschaft) iberpriift. Hierzu wurde ein Abgleich
der in den jeweiligen Modulen aufgefithrten Kriterien und Risikofaktoren
mit den Empfehlungen des ,,Handbuchs Kindeswohlgefihrdung nach §
1666 BGB und Allgemeiner Sozialer Dienst (ASD)“ (Kindler et al. 20006)
vorgenommen und eine weitgehende Ubereinstimmung festgestellt.

In einem zweiten Schritt wurde mittels Fallvignetten tberprift, inwieweit
verschiedene Fachkrifte auf der Grundlage identischer Fallinformationen
im Kinderschutzbogen zu dhnlichen Einschitzungen kommen (Reliabilitit).
Im Mittel wurde hierbei bei Entscheidungen tber das Vorliegen bzw.
Nichtvorliegen von Einzelkriterien eine Ubereinstimmung von 74% und bei
Sammeleinschitzungen auf einer vierstufigen Skala eine Uberstimmungsrate
von 50% erreicht. Die per Zufall erwartbare Rate an Uberstimmung wurde
damit deutlich Gbertroffen, obwohl die Fachkrifte nicht auf einen persénli-
chen Eindruck der Situation der betroffenen Familie, sondern nur auf
schriftliche Informationen zuriickgreifen konnten. Zudem waren bei den
vierstufigen Sammeleinschitzungen Abweichungen um mehr als eine Beur-
teilungsstufe sehr selten.

In einem dritten Schritt wurde im Rahmen einer unechten Lingsschnitt-
stichprobe das Modul ,,Grundversorgung® sowie das Modul ,Risikoein-
schitzung® ausgefillt und zum unabhingig ausgewerteten weiteren Fallver-
lauf Gber im Durchschnitt drei Jahre in Beziehung gesetzt. Obwohl die Ein-
schitzungen auf der Grundlage liickenhafter und oft wenig detaillierter An-
gaben in Akten vorgenommen werden mussten, ergaben sich tberzufillig
hiufige, statistisch signifikante Zusammenhinge zwischen Kiriterien im
Kinderschutzbogen und dem weiteren Fallverlauf. Insbesondere zeigten sich
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tber die in allen Fillen erfolgten Bemithungen der Jugendhilfe um den
Schutz und die Forderung betroffener Kinder hinaus deutliche Zusammen-
hinge zwischen systematisch eingeschitzten Risiken und dem Auftreten
weiterer Gefihrdungsereignisse in der Familie.

Die auf diese Weise gesammelten Belege fiir die priadiktive Validitdt der
Module ,,Grundversorgung® und ,,Risikoeinschiatzung® wurden durch posi-
tive Befunde fir die Kriteriumsvaliditit unterstitzt. Einbezogen werden
konnten hier die Module ,,Erscheinungsbild des Kindes®, ,,Eltern-Kind
Interaktion® ,,Grundversorgung® und ,Risikoeinschitzung®. Als Kriterium
wurde das mittels eines am ,,Children’s Research Center (CRC)“ entwickel-
ten Verfahrens unabhingig eingeschitzte Misshandlungs- und Vernachlissi-
gungsrisiko verwandt. Im Ergebnis zeigten sich bei mehr als drei Viertel
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(78%) der gepriiften Korrelationen statistisch bedeutsame, moderate bis
starke Zusammenhinge, d.h. die im Kinderschutzbogen von Fachkriften
vorgenommenen Bewertungen zeigten ein hohes MaB3 an Ubereinstimmung
mit den unabhingig vorgenommenen Bewertungen in einem international
bereits mehrfach validierten Risikoeinschitzungsverfahren.

SchlieBlich wurden zur Uberpriifung der Anwendbarkeit des Kinderschutz-
bogens Fachkrifte und Leitungskrifte befragt, sowie ausgefiillte Kinder-
schutzb6égen im Hinblick auf Licken und Widerspriche durchsucht. In der
Beurteilung durch die befragten Fachkrifte wurde der Kinderschutzbogen
insgesamt als fachlich fundiert bewertet. Ebenso wurden alle Module mehr-
heitlich als sinnvoll eingeschitzt. Der Hauptnutzen des Instruments wurde
bei der systematischen Informationssammlung und der Uberpriifung eigener
fachlicher Einschitzungen wahrgenommen. Kritisch wurde insbesondere
auf den bendtigten Zeitaufwand, als biirokratisch empfundene organisati-
onsinterne Vorgaben zum Kinderschutzbogen und die noch nicht ausrei-
chend praktikable Ausgestaltung der Datenbank Bezug genommen. Die
befragten Leitungskrifte bewerteten den Kinderschutzbogen nahezu durch-
gingig als Erleichterung ihrer Kontroll- und Leitungsaufgaben in Kinder-
schutzfillen. Bei der Uberpriifung einer Stichprobe von in der Praxis ausge-
tullten Kinderschutzbogen zeigte sich, dass in 90% der Fille alle Module
bearbeitet worden waren. Bei nur sehr wenigen Pflichtfeldern fehlten in
mehr als 20% der Fille Angaben. Uberwiegend blieb die Rate liickenhafter
Angaben pro Pflichtfeld unter 10%. In mehr als 60% der untersuchten Kin-
derschutzbogen trat zudem maximal eine Kodierung auf, die als wider-
spriichlich und damit vermutlich fehlerhaft gewertet wurde.

Obwohl Verbesserungen ohne Zweifel moglich sind, sprechen die erhobe-
nen Befunde fiir eine grundlegend gegebene Zuverlissigkeit, Aussagekraft
und Anwendbarkeit des Kinderschutzbogens.

Sollen aus der Untersuchung Hinweise fiir eine eventuelle Weiterentwick-
lung des Kinderschutzbogens abgeleitet werden, so wire ein aufzugreifender
Punkt sicher der von den Fachkriften gegebene Hinweis auf einen als hoch
empfundenen Zeitaufwand. Zwar ist grundsitzlich davon auszugehen, dass
eine Qualifizierung der Kinderschutzarbeit Zeitressourcen bendtigt, so dass
die Beobachtung der Fachkrifte zunichst die Frage nach Entlastungen an
anderer Stelle aufwirft. Auf der anderen Seite ist aber auch zu priifen, ob der
Kinderschutzbogen ohne wesentliche Verluste bei der Aussagekraft zeitspa-
render ausgestaltet werden konnte. Im Hinblick auf eventuell ganz zu strei-
chende Module wire an solche Teile des Kinderschutzbogens zu denken,
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die die wenigste fachliche Zustimmung erfahren haben und die am haufigs-
ten nicht oder nur sehr lickenhaft ausgefullt wurden. Betroffen ist hier in-
sbesondere das Modul ,,Ressourcen und Prognosen®. Weiterhin kann tGber
Moéglichkeiten der Verschlankung innerhalb verschiedener Module nachge-
dacht werden. Zu bevorzugen wire hierbei vor allem die Streichung von
Items mit unterdurchschnittlicher Reliabilitit und geringer pradiktiver Vali-
ditit. Wird beispielhaft das Modul ,,Risikoeinschitzung® betrachtet, so wire
hiervon etwa das Item ,,soziale Isolation® betroffen. Eine andere M&glich-
keit um den Zeitaufwand beim Bearbeiten des Kinderschutzbogens zu sen-
ken, wire die Bereitstellung von einzelfallbezogenen Trainingsmoglichkeiten
mit Feed-back. Ein solcher Schritt wire auch deshalb anzudenken, weil ver-
besserte Trainingsmoglichkeiten geeignet sein kénnten, die Reliabilitit der
Einschitzungen zu erhéhen. Zwar bewegt sich die Reliabilitit insgesamt
deutlich iber dem per Zufall erwartbaren Niveau, Raum fiir Verbesserungen
ist aber erkennbar vorhanden. Als positives Ziel konnte etwa eine mittlere
Rate tbereinstimmender Bewertungen bei vierstufigen Einschitzungen von
80% angepeilt werden.

Werden schliefSlich noch Perspektiven fiir weitere Forschungsarbeiten be-
trachtet, so wiren zwei Studien als vordringlich anzusehen.

Fir die Aufgabe einer Verschlankung des Verfahrens konnte es sich als be-
sonders nutzlich erweisen, Kovariationen und damit Redundanzen zwischen
verschiedenen Faktoren innerhalb von Modulen, aber auch Uber Module
hinweg zu untersuchen. Geht ein Risikofaktor etwa sehr haufig mit einem
anderen Risikofaktor einher, so konnte einer der beiden Faktoren ohne we-
sentlichen Informationsverlust entfallen. Erforderlich wire fiir eine solche
Analyse ein groBerer Datensatz in der Praxis ausgefillter und elektronisch
erfasster Kinderschutzbogen.

Sehr sinnvoll wire weiterhin eine gréBere und methodisch verbesserte Rep-
likationsstudie zur pradiktiven Vorhersagekraft des Kinderschutzbogens.
Insbesondere wire es hierbei erforderlich, vollstindigere und validere Daten
zum Risiko bei Fallaufnahme zu erheben. Méglich wire dies unter Beibehal-
tung des Designs einer unechten Lingsschnittstudie beispielsweise bei Or-
ten, die den Kinderschutzbogen neu einfithren und die sich im Gegenzug zu
kostenlosen Schulungen bereit erkliren konnten, fir eine bestimmte Anzahl
an Kinderschutzfillen der letzten Jahre eine riickwirkende unabhingige Ko-
dierung mit Riicksprachemoglichkeit bei den fallzustindigen Fachkriften zu
gestatten.

77



9 Anhang

Anhang Nr. 1
Fallskizze 2 ,,Marie*“ (Diisseldorf)
Zielkind Marie M., geb. 006.02.2005, deutsch,
nicht ehelich, elterliche Sorge bei beiden
Elternteilen
Mutter: Danka M., geb. 10.09.1982 in Mazedo-
(Hauptbezugsperson) nien, deutsch, geschieden, sorgeberech-
tigt, (in Elternzeit), allein erziehend
Vater: Ali B., geb. 06.06.1978 in Bagdad, ira-

kisch, (Aufenthaltserlaubnis), ledig, sor-
geberechtigt, in Vollzeit berufstitig

Bitte bearbeiten Sie auch:
[] bei der Mutter von Marie, Frau M. als Hauptbezugsperson, das Modul Erzie-
hungsfihigkeit, das Modul Ressourcen und Prognosen, sowie das Modul Risi-
kofaktoren

Stichtag fiir das Ausfiillen des Kinderschutzbogens: 30.09.06
An diesem Tag ist Marie 1 Jahr und 7 Monate alt. Bitte geben Sie im Kinderschutzbo-

gen nur das Alter des Zielkindes in Jahre (ohne Monate) und nicht das Geburtsdatum
an.

Das Pflegepersonal in der Klinik, in der Marie geboren wird, setzt sich mit dem Bezirkssozi-
aldienst des Jugendamtes, sowie mit dem Gesundheitsamt (Sozialdienst) in Verbindung, da
Bedenken in der Versorgung und Betreuung von Marie durch Frau M. bestehen. Der Erst-
kontakt von Frau M. mit der Mitarbeiterin des Bezirkssozialdienstes findet am 15.02.2005
statt.

Aus den schriftlichen Aufzeichnungen der BSD Mitarbeiterin geht hervor, dass Frau M. bis
zum Zeitpunkt der Geburt ihrer Tochter Marie, in einer vom Sozialamt belegten Pension lebt.
Am 11.04.05 ziehen Frau M. und Marie in ein Mitterwohnheim der kath. Gesellschaft. Dort
werden sie padagogisch betreut. Ab 18.04.2005 erhalten Frau M. und Marie Sozialpidagogi-
sche Familienhilfe durch eine Fachkraft mit einem Zeitkontingent von bis zu 10 Stunden pro
Woche, mit dem Ziel der Stirkung der Mutter-Kind-Beziehung und der Unterstitzung von
Frau M. in Alltagssituationen.

Die Familienhelferin Frau N. schildert in einem Bericht im September 2005, dass Frau M.
Anfang August 2005 in eine 2-Zimmer-Wohnung in W. umgezogen sei. Diese neue Wohnung
sei sehr gut mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln zu erreichen und biete Einkaufsmoglichkeiten in
der Nihe, sowie einen Kinderspielplatz direkt vor dem Haus. Die Wohnung sei mit Zuschiis-
sen des Jobcenters in Zusammenarbeit mit der Familienhelferin eingerichtet worden. Herr B,

der Vater von Marie, wohne weiterhin in seiner eigenen Wohnung aber er halte sich nach
Eindruck der Familienhelferin oft bei Frau M. auf.

Zu Marie duBlert sich die Familienhelferin in dem Bericht, dass das Middchen 10 Wochen zu
frith geboren worden sei. Bei Marie sei zum Zeitpunkt ihrer Geburt ein Drogentest durchge-
fuhrt worden, der negativ ausgefallen sei (zum Drogenkonsum der Mutter siche spitere Aus-
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fihrungen). Marie schreie als Sdugling sehr viel und kénne von ihrer Mutter kaum beruhigt
werden. Marie sei sehr hiufig krank, leide oft unter Erkiltungen und Durchfall. Sie werde
nach Aussage der Familienhelferin blau, wenn sie viel weine. In diesen Situationen gehe Frau
M. mit Marie in die Kinderklinik, in eine Spezialabteilung fiir ,,Schreibabies. Marie benotige
Krankengymnastik aufgrund des starken Uberstreckens ihres Rumpfes und auch Atemthera-
pie, da Marie in den ersten 6 Monaten auch unter Atembeschwerden leide. Dies nehme Frau
M. in Begleitung der Familienhelferin wahr und fiihre die Ubungen der Physiotherapeutin zu
Hause in Gegenwart der Sozialpidagogin fort. Die monatlichen Nachsorgetermine in der
Kinderklinik werden von Frau M. wahrgenommen. Der zustindige Kinderarzt gibt in Ge-
genwart der Familienhelferin an, dass er zufrieden mit der Entwicklung von Marie sei. Der
Siugling habe gut zugenommen.

Zu Hause hat die Familienhelferin den Eindruck, dass Frau M. mit Marie Uberfordert sei, in-
sbesondere, wenn persoénlich Belastendes im Vordergrund stehe, konne Frau M. Marie keine
gro3e Aufmerksamkeit schenken. Hinzu komme, dass Marie sehr reizempfindlich sei, und auf
jedes laute Gerdusch mit sehr lautem Schreien reagiere. Nach Aussage der Familienhelferin sei
Marie dann kaum mehr durch ihre Mutter zu beruhigen. Marie schlafe auch nur sehr wenig,
schreie aufgrund der stindigen Ubermiidung hiufig. Der Schlafrhythmus von ihr liege im
Alter von einem halben Jahr nur bei eineinhalb Stunden in der Nacht, dann wache sie wieder
auf und schreie vor Ubermiidung. Hinzu komme, dass der Siugling auch unter Blihungen
leide und seine Beine dann krampfartig anziehe und auch lautstark nach dem Trinken mit der
Flasche schreie. Frau M. kénne sich kaum ausruhen und sei seht Uberreizt. Auch wiirde Frau
M. oft gegen aufkeimende Aggressionen gegen Marie ankimpfen, da das laute Schreien ihr
das Gefiihl gebe, ihre Tochter wiirde sie ablehnen, weil sie es einfach nicht schaffe, das Kind
zu beruhigen. Die Familienhelferin beschreibt, dass sie Frau M. zu einer Lavendel6lmassage
bei Marie anleite, um dem Kind Beruhigung zu verschaffen. Frau M. sei fur alle Anregungen
offen.

Die Familienhelferin beschreibt, dass die Beziechung zwischen Herrn B. und Frau M. von An-
fang an sehr oft von lautstarken, heftigen Auseinandersetzungen begleitet sei. Diese Streitig-
keiten konnen nur durch Schlichtungsgespriche durch den BSD, der von der Familienhelferin
eingeschaltet worden ist, beigelegt werden. Lt. Aussage beider Partner wiirden sie alle 6 Wo-
chen lautstark und heftig aneinander geraten.

Frau M. macht im Sommer 2005 gegentiber der SPFH-Fachkraft folgende biographische An-
gaben: sie sei in Mazedonien geboren. Ihr Vater habe in Deutschland gearbeitet. Frau M. sei
im Alter von 5 Jahren mit ihrer Mutter nach Deutschland gekommen. Frau M. habe 3 iltere
Brider und eine altere Schwester, die zu unterschiedlichen Zeiten nach Deutschland gekom-
men waren. Teilweise sei es in ihrer Kindheit zu Situationen gekommen, in denen sie monate-
lang von ihrer Mutter getrennt war und von ilteren Schwestern oder Briiddern beaufsichtigt
worden sei.

Frau M. habe die Forderschule besucht. Sie sei von ihren Briidern geschlagen worden, und
habe oft in der Schule aufgrund von Himatomen gefehlt. Sie sei auch als Babysitterin fir die
Kinder eines Bruders eingesetzt worden. Dadurch habe sie ebenfalls die Schule versaiumt. Das
Jugendamt sei eingeschaltet worden, jedoch verfolgte - nach heutigem Eindruck von Frau M.
- das Jugendamt diese Sache nicht eindringlich genug. Nach dem Hauptschulabschluss in der
Foérderschule habe Frau M. eine Ausbildung zur Fachfrau fir Gastgewerbe absolviert, habe
jedoch ihre Abschlusspriifung nicht bestanden. Wahrend der Ausbildung habe Frau M. einen
Freund (Albaner) kennen gelernt, der sie iiber mehrere Wochen hinweg bedroht und auch
erpresst habe. Frau M. sei nicht in der Lage gewesen, sich dagegen zu wehren. Frau M. habe
diesen spiter bei der Polizei angezeigt, die Anzeige jedoch nach Drohungen zuriickgezogen.
Frau M. habe darauf hin einen Suizidversuch begangen und einige Tage in einer psychiatri-
schen Finrichtung verbracht. Sie habe danach in einer Wohngruppe mit Betreuung gelebt, die
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sie jedoch bald verlassen hitte und sei dann zu Freunden gezogen.

Wihrend eines Besuches bei ihrer Familie in Mazedonien sei Frau M. zwangsverheiratet wor-
den. Nach der Hochzeit habe sie in Deutschland die Scheidung eingereicht. Sie meint, ihre
Familie in Mazedonien habe zu dem Zeitpunkt noch zu viel Macht iiber sie gehabt, sie habe
sich gegen die Heirat nicht wehren kénnen. Seit diesem Vorfall habe sie nur noch selten Kon-
takt zu ihren Eltern, indem sie mit ihnen lediglich telefoniere, ca. ein Mal im Jahr besuche sie
ihre Geschwister, die auch nicht mehr hier in der Stadt wohnen wiirden. Einen festen Freun-
deskreis habe sei leider auch nicht, Frauenfreundschaften wiirden bei ihr nicht lange halten
und ihr auch ,,nicht viel bringen®.

Herrn B. hatte Frau M. dann bei einem Diskobesuch im Mai 2004 kennen gelernt und sei
umgehend schwanger geworden. Herr B. habe urspriinglich das Kind nicht gewollt und ver-
sucht, Frau M. zu einer Abtreibung zu iberreden. Frau M. erklirt, sie sei ambivalent gewesen,
habe sich letztlich doch entschlossen, das Kind auszutragen. Sie habe konsequent den Dro-
genmissbrauch gestoppt und wihrend der Schwangerschaft hauptsichlich bei Herrn B. gelebt.
In der Pension sei sie in dieser Zeit nicht oft gewesen. Nun kdme Herr B. hauptsichlich an
den Wochenenden zu ihr und zu Marie in ihre neue Wohnung zu Besuch.

Frau M. berichtet weiter, sie wiirde ihr Leben mit Marie mit den Unterhaltszahlungen von
Herrn B. fir Marie und sich, sowie mit Erziehungsgeld und Kindergeld, sowie erginzend
ALG II bestreiten. Damit kime sie gut zurecht.

Nachbarn von Frau M. beobachten, dass Frau M. an einem Oktoberabend 2005 den Kindet-
wagen mit Marie an der Stralle fiir lingere Zeit stehen lisst und verstindigen die Polizei, die
sodann ein Gesprich mit Frau M. fihren und die Information der Mitarbeiterin des Bezirks-
sozialdienstes weitergeben. Frau M. habe nach eigener Aussage die Einkaufstaschen in ihre
Wohnung gebracht. Nach Hinweisen der Nachbarn stand der Kinderwagen mit Marie ca. 20
Minuten unbeaufsichtigt am Stralenrand. Frau M. streitet dies im Gesprich ab und sagt, es
seien nur 5 Minuten gewesen.

Die Streitigkeiten zwischen Herr B. und Frau M. eskalieren Ende Oktober 2005. In dieser
Zeit macht die Familienhelferin sehr hdufig pro Woche Hausbesuche. Frau M. sei nach Ein-
druck der Familienhelferin in dieser Zeit mit den Nerven am Ende.

Ein Anfang November 2005 auf Dringen der Familienhelferin konsultierter psychiatrischer
Facharzt verschreibt Frau M. Beruhigungsmittel, mit denen sie viel schlift. Er diagnostiziert
in einem gemeinsamen Gesprich mit Frau M. und der Familienhelferin Mitte November 2005
eine aufgrund ihrer Biographie bedingte psychische Labilitit mit periodisch auftretender ein-
geschrinkter Belastbarkeit sowie leichter Suizidalitit und empfiehlt eine ambulante Psycho-
therapie sowie monatliche Arztbesuche in seiner Praxis.

Um Marie versorgen zu konnen, setzt die Mutter die verschriebenen Medikamente ab, be-
merkt aber, dass sie die Versorgung fiir Marie nicht mehr leisten kann. Marie kommt Mitte
November 2005 fir 3 Wochen in Bereitschaftspflege. Die Familienhilfe lduft in dieser Zeit
weiter, Frau M. hindigt der Familienhelferin die Medikamente aus, da sie Angst habe, alle
Tabletten auf einmal zu nehmen. Frau M. erklirt ihr, dass sie ohne Marie Angst habe, sich
etwas anzutun.

Die Familienhelferin sucht mit Frau M. zusammen Therapieplitze. Frau M. bekommt einen
Platz bei der Psychotherapeutin Frau S., nach drei Probesitzungen beendet die Therapeutin
jedoch die Therapie mit der Begriindung, Frau M. benétige sehr viel piadagogische Hilfe statt
Therapie. Die Familienhelferin ist anderer Meinung und sucht daraufhin weiter nach einem
geeigneten Therapieplatz.

Nach der Rickfiihrung von Marie von der Bereitschaftspflege ist diese ruhiger geworden.
Dies macht es Frau M. leichter, Marie zu versorgen und auf sie einzugehen. Zudem habe sich
nach Eindruck der Familienhelferin in dieser Zeit die Beziehung zwischen Herrn B. und Frau
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M. verbessert.

In einem Bericht im November 2005 an den BSD beschreibt die Familienhelferin, Matie be-
sitze kein altersgerechtes Spielzeug, nur Spielsachen, die sehr klein und beschidigt seien und
auch von Kindern unter drei Jahren verschluckt werden kénnten. Auf Initiative der Familien-
helferin angeschafftes altersadidquates Spielzeug verschwinde immer wieder. Auf diese Tatsa-
che wiederholt von der Familienhelferin angesprochen, habe Frau M. erklirt, dass sich ihr
Freund, Herr B. an dem vielen Spielzeug store und sie daher immer zusehen misse, dieses
schnell zu verschenken.

Frau M. ernihre Marie seit dem Alter von 5 Monaten mit Glischen, die sie kostenlos bei der
»Tafel” erhalte und gebe ihr vier Mal tiglich Flischchen mit Folgemilch. Auf Dringen der
Familienhelferin hin werde Marie nun im Alter von neun Monaten ,,normales Essen® zugefiit-
tert. Wie oft Frau M. fir Marie frisches Nahrhaftes koche, kann die Familienhelferin nicht
nach verfolgen. Nach ihrem Eindruck dominiere die Glaschenmahlzeit.

Die Sozialpiddagogische Familienhelferin berichtet in einem Gesprich wihrend eines Hausbe-
suches am 28.11..2005 bei Frau M. zusammen mit der Mitarbeiterin des BSD, dem auch Herr
B. beiwohnt, dass Marie mittlerweile krabble und gut exploriere. Dabei wirke sie neugierig
und vital.

Zu Beginn des Gespriches beobachtet die BSD Mitarbeiterin, dass Frau M. im Umgang mit
dem Kleinkind einen mitunter dngstlichen und tberbehttenden Eindruck macht, teilweise
behindert sie den Bewegungsdrang des Kindes. Zeitweise macht das Kind auch einen iber-
miudeten, sehr quengeligen Eindruck, woraufhin Frau M. bei der kleinsten Regung des Kindes
das Gesprich sofort unterbricht und auf Marie zulduft, um sie an sich zu ziehen, was jedoch
Maries Unzufriedenheit nicht lindert. In einer anderen Situation tut sich Marie weh, weint und
lasst sich von der eilig in den Arm nehmenden Mutter kaum trésten. Dabei machen die Be-
mithungen von Frau M. einen verunsicherten und zunehmend gereizten Eindruck. Frau M.
sagt darauthin, dass ihr Kind schon genau wisse, wie sie ihre Mutter nervlich fertig machen
koénne.

Der BSD Mitarbeiterin fillt auch auf, dass Frau M. wenig mit ihrem Kind spricht und kaum
Blickkontakt sucht

Die Mutter erklart, dass Marie nach wie vor anstrengend sei, aber sie kénne nun besser damit
umgehen, sie massiere die Kleine, wenn sie beruhigt werden miisse und schiitze sie vor Uber-
reizung. Das Schlafverhalten habe sich leider nicht verindert, Marie wache nachts in einem 2-
Stundenrhythmus auf und schreie. Sie fithle sich manchmal noch etwas mide und matt, aber
im Groflen und Ganzen habe sie alles im Griff. Thr psychischer Zustand bereitete ihr keine
Probleme, die Medikamente nehme sie ab und zu nach Bedarf. Aber sie habe der Familienhel-
ferin schon klar gemacht, dass sie wirklich keinen Therapiebedarf mehr habe. Die Suche nach
einem Therapieplatz sei Quatsch. Spiter erklirt sie sich dazu bereit, ihre Entscheidung noch
mal Gber Uberdenken.

In diesem Moment schreit Marie lautstark, sie liegt mittlerweile in threm Bett im Kinderzim-
mer. Frau M. geht ins Zimmer und kommt nach zwei Minuten mit Marie im Arm zuriick. Sie
ist verschwitzt und schreit. Frau M. versucht, Marie zur Ruhe zu bringen. Hilflos versucht sie,
sie im Arm zu wiegen, Marie lisst sich nicht beruhigen. Frau M. ist aufgeregt, wiegt das Kind
immer mehr und heftiger, so dass es fast geschiittelt wird. Die Familienhelferin geht zu Frau
M. hin, beruhigt sie und nimmt Marie. Dann wird Frau M. ruhiger. Auf diesen Vorfall angesp-
rochen, entgegnet Frau M., dass dies nur die Ausnahme sei, sie sei eigentlich nie so aufgeb-
racht, es lige nur am Hausbesuch. Herr B. verhilt sich in der ganzen Zeit passiv, greift nicht
ein.

Im Verlauf des Gespriches teilt Frau M. mit, dass die Beziehung zu ithrem Freund positiv sei,
er sei sehr fursorglich zu ihr und dem Kind.
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Herr B., gibt er zu seiner Person in gutem Deutsch folgende Auskunft: Er sei im Irak geboren
und aufgewachsen, habe dort das Gymnasium abgeschlossen und anschlieSend eine Ausbil-
dung zum Elektriker absolviert. Herr B. lebe seit 1992 in Deutschland. Er arbeite bei einer
Zeitarbeitsfirma. Er teile sich mit Frau M. das Sorgerecht fiir Marie und fihle sich auch ver-
antwortlich fir das Kind. Er komme fir die Unterhaltszahlungen auf. Der Rest seiner Fami-
lie, seine Eltern und zwei Geschwister, die jiinger als er seien, wiirden in Norddeutschland
und in Italien leben. Daher sehe er seine Eltern und zwei Geschwister nicht allzu oft. Herr B.
beschreibt, dass er ein gutes Verhiltnis zu seiner Familie habe. Die Beziehung zu Frau M. sei
doch auch nicht so schlecht, aber da sie sehr ,launisch® sei, wisse er oft nicht, wie sein Be-
such bei Frau M. ende. So manches Mal sei er dann tUberstiirzt gegangen, da sie mit thm Streit
angefangen habe und er sich nicht den Abend davon habe verderben lassen wollte. Seine
Tochter Marie sei ihm sehr wichtig, er wolle sie an den Wochenenden auf jeden Fall sehen.

Im Januar 2006 kommt es nach Angaben der Familienhelferin gegeniiber dem BSD wieder zu
einer sehr heftigen Auseinandersetzung zwischen Herrn B. und Frau M. Frau M. behauptet,
dass Herr B. versucht habe, Marie zu schlagen. Deshalb zeigt sie Herrn B. an. Drei Tage spi-
ter versOhnt sich das Paar wieder.

Die Familienhelferin beschreibt in einem Telefonat mit dem BSD im Juli 2006 , dass sie seit
Januar 2006 mehr ,,Druck® auf Frau M. ausiibe, dies habe den Effekt, dass nun Frau M. alles
»vorschriftsmidBig® erledige: Sie befasse sich mit Marie, spiele mit ihr, fithre ein Einschlafri-
tual ein, verbessere insgesamt die Interaktion zwischen ihr und Marie. Marie entwickle sich
seit Anfang des Jahres sehr positiv: emotional und auch im motorischen Bereich seien grof3e
Fortschritte erreicht worden. Marie habe ab Ende Mirz 2006 angefangen zu laufen. Auch
fange sie an, mit Baukl6tzchen zu spielen, wobei sie die Aufmerksamkeit ihrer Mutter nach
einiger Zeit durch Quengeln einfordere. Frau M. bemthe sich, fiir ihre Tochter da zu sein.
Dennoch sei es schwierig fur Frau M., auf Maries Beduirfnisse in manchen Situationen einzu-
gehen, z. B. beim Telefonieren bei Besuchen von Bekannten oder beim Internetsurfen, wo sie
dann stundenlang ,,abtauchen® kénne, ohne Marie zu beachten. Insbesondere in Stresssitua-
tionen kénne Frau M. Marie kaum Aufmerksamkeit schenken. Das Kind duflere sich dann mit
vermehrtem Quengeln und Schreien. Frau M. wirke dann mitunter gegentiber Marie auch
latent aggressiv, man merke ihr dann an, dass sie sich sehr zusammenreifle, sie wisse allerdings
nicht, wie Frau M. sich in ihrer Abwesenheit in solchen Situationen gegentber dem Kind ver-
halte.

Frau M. sei auch kaum in der Lage, ihren Haushalt angemessen zu erledigen und die Drei-
Zimmer-Wohnung in Ordnung zu halten. Trotz mehrerer gemeinsamer Aufriumaktionen
schaffe es Frau M. nicht, die Ordnung beizubehalten. Verbesserungen wiirden nur kurzfristig
anhalten. Wenn sie dann nach ein paar Tagen wieder zum Hausbesuch komme, wiirde die
Wohnung unaufgerdumt sein, viele Gegenstinde, wie Nihutensilien oder Schminkzeug wiir-
den am Boden herumliegen. Das Bett incl. Bettzeug von Marie finde sie dann in einem
schmuddeligen und verschmierten Zustand vor.

Frau M. sei auch nicht immer in der Lage, Marie saubere Sachen anzuziehen, sie schaffe es
nicht immer, die Wische piinktlich zu waschen. Insbesondere, wenn es Probleme in der Be-
ziehung zu Herrn B. gebe, sei Frau M. besonders tiberfordert. Dann ziehe sie dem Kind tiber
Tage hinweg das Gleiche an, obwohl Frau M. dies auf Nachfrage leugne. Die Kleidung von
Marie rieche dann nicht mehr frisch. Auch die Koérperpflege von Marie lasse zu wiinschen
ubrig, Frau M. versdume es Ofters, Marie das Gesicht zu waschen, das Gesicht klebe vor St-
Bigkeiten und Brei. Die Hinde wiirden ebenfalls den ganzen Tag schmutzig belassen. Sie
bezweifle auch, ob Frau M. fir sich selber und das Kind eine Tagesstruktur habe, Frau M.
wirke auf sie des Ofteren chaotisch in ihrer Alltagsplanung.
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Seit dem Vorfall im Januar 2006 sei die Bezichung zwischen Herrn B. und Frau M. bis Juli
2006 gut gelaufen. Dies sei auch fir Marie eine gute Zeit, in der sie mehr Beachtung von ihrer
Mutter erhilt und auch etwas ruhiger wirkt. Es sei auch der lingste Zeitraum ohne nennens-
werte Streitigkeiten gewesen.

In einem Telefonat mit der SPFH Kraft am 10.08.06 bittet die BSD Mitarbeiterin diese, von
Frau M. eine Schweigepflichtentbindung fir ihren Facharzt auszustellen, um festzustellen, ob
sie regelmif3ig den vereinbarten Arztbesuchen nachgekommen sei. Die Familienhelferin bez-
weifelt, ob Frau M. dies tun werde. Frau M. fuhle sich in den letzten Wochen zunehmend
kontrolliert, die Kooperation mit der Sozialpidagogischen Familienhilfe sei derzeit unbefrie-
digend. Sie habe auch den Eindruck, dass Maries Mutter ihr gegeniiber manches verschweige
und zum Teil nur noch vordergrindig mitarbeite.

Am 15.08.2006 geht Frau M. aus eigenem Antrieb ins Frauenhaus, da Herr B. sie mit einem
Messer am Bauch verletzt habe. Frau M. meldet sich von dort aus bei der SPFH Fachkraft
und berichtet, dass sie sich nach vier Tagen im Frauenhaus mit Herrn B. verséhnt habe und
zu Herrn B. zurtickkehren wolle. Auflerdem hitten sie bereits eine Urlaubsfahrt gemeinsam
mit Marie geplant.

Die Familienhelferin schitzt die Beziehung zwischen Herrn B. und Frau M. als sehr verstrickt
ein. Mal nehme Frau M. Herrn B. vor Gespriachspartnern in Schutz, ein anderes Mal dul3ere
sie sich sehr negativ tber ihn, suche sich Beistand bei Freunden und Helfern und dndere ihre
ablehnende Einstellung kurze Zeit spiter wieder vollkommen. Frau M. gibt gegentiber der
Familienhelferin Ende August 2006 an, auch mit Herrn R., der obdachlos und drogenabhin-
gig sei, kurzfristig eine Affire gehabt zu haben.

Herr B. trennt sich von Frau M. Ende August 2006 nach einem erneuten lautstarken Streit
endgultig. Wegen der Affire mit Herrn R. beschuldigt er sie dabei u. a., eine ,,Nutte® zu sein.
Herr B. hat sich seitdem nach Auskunft der Familienhelferin am 28.09.2006 gegentber dem
BSD nicht mehr bei Frau M. gemeldet. Er beantworte auch keine Anrufe auf seinem Handy.
Uber einen Bruder von Herrn B. erfihrt Frau M., dass Herr B. keinen Kontakt mehr mit Frau
M. wiinsche, mit der Beziehung sei endgtiltig Schluss. Ihm tite es Leid um Marie, aber es sei
besser, wenn er beide nicht mehr sehe.

Am 30.09.06 verstindigt der Arzt der Kinderklinik, Dr. W. telefonisch die Familienhelferin,
sowie die Mitarbeiterin des BSD. Marie habe eine auf dem Boden liegende Stricknadel in die
Steckdose gesteckt und einen Stromschlag erlitten. Das Kind habe darauf hin eine Nacht in
der Kinderklinik in Begleitung ihrer Mutter verbracht. Marie habe nach zwei Tagen wieder
entlassen werden kénnen. Nach Aussage des behandelnden Arztes seien keine bleibenden
Schidigungen zu befiirchten.

Nach dieser Information beschlie8t die BSD Mitarbeiterin am 30.09.06, die Gefihrdung des
Kindeswohls bei Marie mit dem Ausfiillen des Kinderschutzbogens zu kliren.
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Anhang Nr. 2

Bogen zur Bewertung des Fallverlaufs
(in Anlehnung an die Child Welfare Outcome Indicator Matrix)

|. Sicherheit des Kindes / der Kinder in der Familie

1. Eingang weiterer Gefahrdungsmeldungen

keine weiteren Gefahrdungsmeldungen ] (0)
eine weitere Gefahrdungsmeldung O Q)
zwei oder mehr weitere Gefahrdungsmeldungen (Strichliste y O (2)
2. Belegbare oder wahrscheinliche Gefahrdungsereignisse
kein Gefahrdungsereignis O (0)
ein Gefahrdungsereignis ] (2)
zwei oder mehr Gefahrdungsereignisse (Strichliste ) O (4)
3. Behandlungsbediirftige Verletzung / Schadigung des Kindes durch Gefahrdungsereignis
Keine Verletzung / Schadigung ] (0)
Minimale Verletzung / Schadigung O (4)
Ernsthafte Verletzung / Schadigung O (8)

Il. Erforderlichkeit invasiver SchutzmafRnahmen

4. Inobhutnahme

keine Inobhutnahme O (0)
einmalige Inobhutnahme eines Kindes O (2)
mehrmalige Inobhutnahme / Inobhutnahme mehrerer Kinder O (2)

5. Fremdunterbringung eines oder mehrerer Kinder (Mindestdauer 3 Monate)

keine Fremdunterbringung O (0)
Fremdunterbringung eines oder mehrerer Kinder (Strichliste yOd (4)
6. Eingriff in das elterliche Sorgerecht nach § 1666 BGB
kein Eingriff O (0)
Anrufung des Familiengerichts ist erfolgt, Ergebnis unbekannt O (1)
minimaler Eingriff (Vereinbarung vor Gericht / Auflage) O (2)
schwerwiegender Eingriff (Teilentzug, vollstéandiger Entzug elt. Sorge) O 3)
lll. Entwicklungsverlaufe betroffener Kinder
7. Geistige Entwicklung (bitte runden) O
(Durchschnitt fir alle zumindest zeitweise in der Familie lebenden Kinder)
Skala:

0 - keine Hinweise auf Entwicklungsverzégerung / Sonderbeschulung /Leistungsschwierigkeiten

2 - leichte Beeintrachtigungen (Entwicklungsverzégerung weniger als 0,5 Jahr, Lernschwierigkeiten
aber keine Sonderbeschulung, keine Klassenwiederholung)

4 — schwere Beeintrachtigungen (Entwicklungsverzdgerung mehr als 0,5 Jahr, Sonderbeschulung,
Klassenwiederholung)

Kind1l:_  ,Kind2:__ ,Kind3:__ ,Kind4:__,Kind5: __, weitere Kinder:
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8. Psychische Gesundheit (bitte runden)
L]

(Durchschnitt fir alle zumindest zeitweise in der Familie lebenden Kinder)

0 — keine Hinweise auf Beeintrachtigungen der psychischen Gesundheit

2 — ambulante psychotherapeutische / psychiatrische / teilstationére heilpadagogische
Behandlung erfolgt oder empfohlen

4 — zeitweise stationdre psychiatrische Behandlung erfolgt oder empfohlen

Kind1: ,Kind2: ,Kind3:_ ,Kind4: ,Kind5: ,weitere Kinder:

9. Kriminalitat (bitte runden) O
(Durchschnitt fur alle zumindest zeitweise in der Familie lebenden und zu diesem Zeitpunkt mindes-
tens 14 Jahre alten Kinder)

0 — keine polizeiliche Auffalligkeit

2 — geringfugige polizeiliche Auffalligkeit

4 — wiederholte polizeiliche Auffalligkeit oder Auffalligkeit wg. gewalttatigen Verhaltens

Kind1l:. ,Kind2: ,Kind3:_ ,Kind4: ,Kind5: , weitere Kinder:

10. Suizidalitat / selbstschadigendes Verhalten
Ist bei mindestens einem in der Familie lebenden Kind Suizidalitat oder selbstsschadigendes
Verhalten festgestellt worden?

nein O (0)
ja, aber maximal Suiziddrohungen / Ritzen ] (1)
ja in Form von Suizidhandlungen O (2)

11. Alkohol / Suchtmittel
Sind bei mindestens einem in der Familie lebenden Kind Probleme mit Alkohol oder anderen Sucht-
stoffen festgestellt worden?

nein L 0)
ja, aber maximal problematischer Gebrauch von Alkohol O (2)
ja in Form eines Gebrauchs illegaler Suchtstoffe O 3)

IV. Zusammenarbeit mit der Jugendhilfe

10. Abbriiche ambulanter Hilfen zur Erziehung

keine ambulanten MalRnahmen empfohlen O (0)
alle begonnenen ambulanten MaRnahmen konnten durchgefiihrt werden O (0)
mindestens ein Abbruch, aber auch durchgefiihrte ambulante Mal3hahmen O (1)
Ablehnung von ambulanten Hilfe, begonnene Hilfe scheitern durchgehend O 3)

11. Erfolg ambulanter Hilfen zur Erziehung

nicht anwendbar O (0)
guter Erfolg O (0)
gemischter Erfolg O (1)
kaum Erfolg O 2

V. Gesamtbewertung des Fallverlaufs

12. Gesamtbewertung nach Aktenlage

deutliche Verbesserung / keine Gefahrdung mehr O (0)
teilweise Verbesserung / Gefahrdung evtl. moglich O (4)
kaum Verbesserung / Gefahrdung besteht wohl fort O (8)
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Erlauterungen zur Kodierung

Bezugsgrofie:

Der Bogen wird auf alle in der Familie lebenden Kinder bezogen, auch
wenn der Kinderschutzbogen bezogen auf ein Zielkind ausgefullt wird. In
Einzelfallen kann es auch erforderlich sein bei fremduntergebrachten
Kindern Vorféalle wahrend eines Besuchs einzubeziehen. Im Abschnitt Il
sind zun&chst Einschéatzungen fir alle in der Familie lebenden Kinder
vorzunehmen, soweit hierfur ausreichende Informationen vorliegen. An-
schlieBend ist hieraus der Durchschnitt zu bilden.

Gefahrdungsmeldung:

Gewertet werden nicht durch die fallzustandige ASD-Fachkraft erfolgen-
de, in der Akte befindliche Meldungen, die einen ausdrtcklichen Hinweis
auf Vernachlassigung, Misshandlung, sexuellen Missbrauch, Partner-
schaftsgewalt oder Kindeswohlgefahrdung allgemein enthalten. Berichte
Uber Fehlverhaltensweisen eines Kindes reichen fur sich genommen
nicht aus.

Gefahrdungsereignis:

Als Gefahrdungsereignisse werden prinzipiell konkretisierbare Vorfalle
mit akutem Schéadigungspotenzial gewertet. Es kann sein, dass der Vor-
fall selbst bekannt wird oder seine Folgen. Bei chronischen Zustanden
kommt es darauf an, ob eine konkrete Momentaufnahme beschrieben
wird, der ein akutes Schadigungspotenzial zugesprochen werden kann.

Gesamtbewertung:

Die Gesamtbewertung wird im Hinblick auf die Sicherung und Forderung
des Kindeswohls aller betroffenen Kinder in der Familie vorgenommen,
d.h. ein ungunstiger Verlauf kann darin bestehen, dass Kinder in der
Familie bleiben aber ihr Wohl nicht gesichert ist oder dass Kinder aus
der Familie genommen werden und nur dann ihr Wohl gesichert scheint.
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Anhang Nr. 3
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FINAL NEW MEXICO RISK OF NEGLECT/ABUSE DEFINTTIONS
ﬂllru.rl'mahu” shoukd be sxsesaed on 1 rink asvevsmen: form.

o ibema imvolving “carctaken(s),” select one but mo more than e parceils Wsobstiteie(s) based on physical'emotional
proximity o child(ren). If an isem relates 10 all caretakers and the houselold has more than one carctaker, rafe the more
scveno bohavior over & bess severe hohayior.

The primary carctaker is the adult (fypically the parcat) living in the howschold who assumes the most respomsability forchild
care, Whon two sdull carctabers e present and the worker i in doubt about which ong sszumes the most child care
responsibilicy, the sdult legally pesponsible for the child(ren) involved in the incidest showld be sclocted. 1F this nude dows

nat resalve the question, the legally responsible adult who was o perpetraion should be sclocied. Only one primary carecaker
can be identified.

Thee secawsdary canctalier is defmed as an adult lvisg in the houschold who bas routine responsibility for child care, but less
responsibilicy than tve primary caregiver, A long term partner may be a secondary carctaker cven though they have mininas|

responsibility For care of the child{ren).

NEGLECT SCALE

M. Corread Complain is for Meglect.
“¥ea© il the current complaint is for neghect or both abuse and neglect. This includes any problem under
anvewlgateon et identifecd im the reformal.

N1, Number of Prior Investipations.
Wﬂlmmmw-mﬁdeMEﬁﬁnﬂnﬂ#m for any type of sbume

ar neglect prsor to the complaint resuliing in the current investigaiion.

Nl Numbser af Childres in the Home.
Number of individuals under 13 years of age residing in the home ot the timse of the cusrens complaing, I a child is
remdved & 8 result of the investigation o i on ruRswey stafus, cowsl the child as ressding in the home.

Hi.  Number of Adulis i the Household.
Mumsber of individuals |3 vears of age or clder ressding in the home st the time of the current complaint.

Wi Heusehold has Previowsly Received Child Protective Serviees.
"¥iea" if housclsold has previously megived child protective serviced of b cormently ppoeiving servioes as o resuli off
a price sebstantistion. Service history includes volustary or involuntary service, Substicuvs Care, FINS, or Family
Preservation, but does not include delinquency services.

Me,  Characterivties of Childres in the Household,
Score the appropriate amount for cach characteristic present and record the sam as the item score; a) Mo child in the
household exhibits charscieristics listed below: b) score 1 if amy child in the bousehold ls medically fragile. defined
as having a bong term (Six months or more) physical condition requiriag modical infarventson, or shows feilure 10
theive; ¢ score | ifany child in the hosschohl exbilsiis o rental healib o bebavioral problem requiring regular visie
ica therapise, ensoliment bn special education program or prescripsions for peychosctive medication: d) score 2 1f any
mu.;mmmumwﬂnm.mmn,mﬁdm'@,wmh
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NIL

o1 F 9

Problematic Adubt Helatbonablps in the Howselobd

Score the approprise smoant for each: a) nes; b) yes, problematic adul relasonships which are harmiul o domestic
fanctioning or child care including criminal activitses with others (bt not st the level of domestic violence), or
muhiaple live-in partners; ¢ ) yes, bousebold has 8 domestic violence hisiony, s relationship charscierized by domestic
disturibances or conflicts thal require imlervention by police, family or otheri, involving verbal or phiysical shase by
ocne oo both caretakers {inclades berating, phosical fighting, threats or ntimidation).

Primary Caretaker has an Alobel or Drug Aluse Proldes.

The primary caretaker has o past or current alcohol/dnug sbuse problem thar causes. conflicy im home, exteme
behavior, financial difficalties, fregocnt illmcis. pob abscaibociam, job changes or unemphoyment, or driving wnder the
mfluence, rafle violatiom, criminal arests, disapprarancs of kousehold isems or life organized sround subsance
e, Score the fellowing: a) no problems; b) alcohol or marijuana abuse but ne problem with otber drugs, <) sbuase
of ather drugs such as cocaine, hiroin, amphetamines, etc. |qﬂ.m¢mmliﬁhhmhuﬂh
wooned..

Pl‘lﬂrp Carviaker han o Prior Arresi Recoml Disclosed ﬂllrhﬁlln#ﬂn.

“Yed" if the primary caretaker has been arrested of convicted prior W the current complaint as cither an aduh or &
Juvenile {exclede traffic offenscs).

Primary Carclaker has a History of Abuse or Neghoot as a Child,
"¥ea" il credible statements by the primany carctaloes or others indicate that the primary canetaloer was malereassd an
achild. Makresiment inclodes neglect or physieal, sexual or other abuse.

Carctaker(s)® Response to lovestipation.

Blased on the carctaker who s least cooperative or is least in agreemeni with the imvestigasor, 1§ rwo caretakers are
present in & household, each should be assessed separately: a) Carelaker(s) cooperaies with mveatigator - a singhe
carctalor or both ano cooporative as evidenced by involvement in service planning for selfchilddren'), making safeny
plans for the child{ren}, eic_; b) Owe or more caretakers(s) provides limited cooperation, or [ uscaaperative ard
refises imvolvement in the investigation and'or refuses sooess fo the child{ren ) during e investigation or is hoatile
arel/or threagenang.

Primary sr Secondary Carclaker has an Impulie Conirel Problom.

Carctales(s)doss sl comniistenily minunge of control bebaior, demosstrated by anexplosive perscnality, s inasdliny
i delay gracification, s tendency w make abrope, unresscasble, of destructive decisions, or acting wilhout
consideration of conscquences.
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ARUSE SCALE

Prior Complaing ks for Sevusl oAb
“Yes™ il CPS received & complaint of sexas| abase prior 1o the current Invesigation.

Sumber of Frior Investigations.

Coum all nvestigations, substantiabed or sol. which were assigned for CIFS field investigation For any type of shie
o neglect prane b the complaint resulteng @n the current investigation

Mousebenkd has Previomsly Received Child Protective Servioea.

Score the approprisie amount for esch: o) mo; b) household has previcusly meosived child protective services or (s
currently meeiving services as 8 result of a pricr swbstantiation. Scrviee history mnchades volantary of imvolustary
wervnce, Subatihde Cane, FI'HS,FM“_\I Preservation, but does ol 'llllr'nﬂrddi:p_q'm; c) nama a8 b and
howsehold has & prior patition for sermination of parental rights filed against them or granbed for & chald in their
cusbady.

Mumber of Children in the Hame,
Mumiher of melividusls snder 18 years of age resuding in the bome at the time of the currest complaine. 17 a child is
removed a1 & resalt of the lenvesnigation or is on nenaway stanes, count the child as residing in the homse.

Frimary Carviaker haz a Hisiory of Abuse or Neglect ns m Child.

Soone the appropriale amound for each: a) no; b) credible stalements by the primsry carctaker o others indicate that
thee: primusry caretaber was malireated sa o child (malirestment includes seglect or phyaical, senal or other abuse];
<) smme a3 b gpg primary caretabker was pleced in swbstinwie care 5s 3 child,

Primary or Secondary Carclaker bas an Ababol or Diveg Abase Problem,

Caretaker(s) has & past or current alcoholidrug sbuse problem that causes conflict in home, extreme behavios,
financial diffecalties, frequent iliness, job absenbecism, job chanpes of enemployment, of dimving under the isMuence,
teuffic windaticas, criminal srreats, dissppearance of bousehnld e of ife organioed smound subsiance e, Take
thse highem score for cicher carewmker: aynoproblema; bl alcohol or manjuans sbuse b 6o problem with oiber drugs;
&) abuse of other drugs such a3 cocaing, heroin, ampholamines. ctc. Legal. non-abusive prescription drg wer dosbd
il b e,

Age of Youngest Chikd.
Ricaoured e casrrenl age in years of the youngest child residing in the hossehold. I o child is removed as & resalt of
el investigation oF i4 of FUuRdWAY stafus, coust the child as residing in the home,

Preblematie Adult Relatonships in the Househald,

Score the appropriate amoust for cach: &) ma) b) yei, problematic adull relaticashipa which ane harmful io domestic
fusciioning of child care clading criminal activities with otbers (bl not ot the level of domestic violence), o
meultiple live-in panners; <) yes, bousehold has a domestic violencs history, a relationship characierized by domcatic
dasturbances or ecnflicts that require istervention by police, family or ofhers, involving veshal o physical abuse by
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_AIL

Primary sr Secandary Caretaker Characteristics,

Sonee the sppropriate smcunt for each charcteristic present and recond the: susm as the ilem scone: a) neither canetaker
exhibits characteristics listed below; b) score 1 if either carctaker does nos adequazely provide emational supgort to
th chaldiren], such as niol providing prarse of recognition of child{ ren)’s schicvemeonts, mot giving phiyvascal afTection,
giving negative reinforcement, eic; o) score 1 iFeither caretaker phiysically injuned a child in/ibe corment or a previgas
incidesn; d) score 2 il either coretalier in domineering, indicated by comrolling, sbusive, averly restrictive, o over
rescinig nibes of unfar behavior; o seong 2 wam-mum’ﬂwm,ﬁﬁ
attempts, amd'or any curremt or prior mental health treatment

Child i ibr Home has o Developmental Dialbility andor History of Delinguency.

Score ona for each characveristic present and record the sum as the em scone: 1) Mo child in the bouschold exhibits
charscleriatics listod bebow, b scone 1 ifamy child inthe bouschold bas boon referred fo jusend be cosart for delinguemt
or st ofTense behavior, satus offenses not brought b0 court attention but which crease mress within the housshold
should also be soored, susch as children who rus a'way, are habitually truanst o bave drig of alcobiol problems; b scoee
I if amy child is developresially dissbled, including any of the following « mental retardstion, learning disabilicy,
o ouher developmesnal problem.

Carctakeria])’ I—P-thllm

Based on the caretaber who is beast coopersiive or is lesst in agreement with tee investigmor. [f two caretakers are
presont in & houschold, cach should be asseised scparabely: a) carclaker(s) cooporatics with investigaion « & tinglhe
carctaker of buoth sre conperative as eviadenced by invalvement in servion planming for seliichild(ren), making safery
plans for the child(ren), e%e.; b) One of more caretakeru() provides limited cooperation, of is uscooperative and
refuscs involvement in the isvestigation asd’or neluscs sccess bo the childiren) during the nvestigateom or is bostile
amd/or threalening
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Anhang Nr. 4

Fragebogen Uber Nutzen und Anwendbarkeit des KSB
in der Praxis des Bezirkssozialdienstes

Anleitung: Mit diesem Fragebogen mdchten wir an Ihren Erfahrungen mit dem Kinderschutzbogen (KSB)
teilhaben. Es geht darum, den KSB in seiner jetzigen Form auf seine Anwendbarkeit und Natzlichkeit hin zu
Uberprifen. Hierfar ist ihre Rickmeldung wichtig. Sie wurden zuféllig aus einer Liste der Beschéftigten aus-
gewabhlt, ihre Angaben werden anonym erhoben und verarbeitet. Um die Vertraulichkeit sicherzustellen,
stecken Sie den Fragebogen nach dem Ausfiillen bitte in den beiliegenden, bereits frankierten und an das
Deutsche Jugendinstitut (DJI) adressierten Umschlag. Das Ausfiillen des Fragebogens wird etwa flinfzehn
Minuten in Anspruch nehmen. Bitte beantworten Sie jede Frage. Am besten iberpriifen Sie zum Schluss den
Fragebogen noch einmal auf seine Vollstandigkeit. Vielen Dank fir lhre Unterstitzung!

Rucksendefrist: Der Fragebogen sollte spatestens bis zum 23.11.07 im DJI eingegangen sein!

Hinweis: Moglicherweise haben Sie in Ihrer Arbeit mehrere Versionen des KSB kennen gelernt. Bitte gehen
Sie bei der Beantwortung der Fragen soweit als moglich von der aktuell in ihrer Dienststelle gebréuchlichen
Fassung des KSB aus, die Sie in dieser Form aus der Datenbank kennen. Bitte beachten Sie, dass dieser
Fragebogen zunéchst auf inhaltliche Aspekte des KSB ausgerichtet ist. AbschlieBend finden Sie eine Frage,
die sich dezidiert auf die Praktikabilitit der Datenbank bezieht.

(0) Bitte machen Sie einige Angaben zu lhrer Person:
e  Wie lange arbeiten Sie bereits im Bezirkssozialdienst?

<1Jahrld 1-2Jahred  3-4 Jahre[] 5-6 Jahred 7-8 Jahre[] 9-10Jahre 1 >10 Jahre [
e Inwelchem Jugendamt arbeiten Sie? Dissseldorf [ Stuttgart L]
e Welchen Geschlechts sind Sie? weiblich L] ménnlich L]

(1) Wie viele Kinderschutzfélle haben Sie bisher ungefahr seit seiner Einfihrung in IThrem Jugendamt, also
auch einschlieBlich der &lteren Druckversionen, mit dem KSB eingeschétzt?
(Bitte entscheiden Sie sich fur eine Angabe)

0 Falle [ 1-3 Falle 4-10 Falle >10 Falle [

Wie viele Kinderschutzfélle haben Sie bisher mit der aktuell gultigen, auch als Datenbank vorliegenden
Version des KSB eingeschétzt?
(Bitte entscheiden Sie sich flir eine Angabe)

0 Falle [ 1-3 Falle [ 4-5 Falle [J >5 Falle [

(2) Madglichweise kdnnen sie in ihrem Jugendamt zwischen verschiedenen Wegen der Dateneingabe in den
KSB wéhlen. Welches VVorgehen bevorzugen Sie beim Ausfillen eines KSB?

(Bitte entscheiden Sie sich flir eine der Aussagen) Bitte auswahlen
e Ich benutze die PDF-Version zur Informationssammlung und gebe den Kinderschutzfall

anschlielend in die Datenbank ein. L]
) Ich nutze ausschliellich die PDF-Version und lasse den Kinderschutzfall

von jemand anderem in die Datenbank eingeben. O
) Ich arbeite ausschlieflich mit der Datenbank. O]
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®)

(4)

®)

Kinderschutzfalle sind sehr unterschiedlich. Aber wenn Sie grob schétzen wirden: Wie viel Zeit fiir
Recherche und personliche Gesprache mit der Familie bendtigen Sie durchschnittlich, um die notwen-
digen Informationen fir eine vollstandige Diagnose mit dem KSB zusammenzutragen?

(Bitte machen sie eine grob geschatzte Angabe in vollen Stunden)

Wie viel Zeit bendtigen Sie durchschnittlich und ungeféahr fir das Ausfillen und Einschétzen der Be-
wertungen im KSB, wenn lhnen alle notwendigen Informationen vorliegen?
(Bitte machen sie eine grob geschatzte Angabe in vollen Stunden)

Verschiedene Fachkrafte nutzen Module des KSB an verschiedenen Stellen bei der Bearbeitung eines
Kinderschutzfalls. Wofir konnen Sie den KSB in Ihrem Arbeitsalltag am besten gebrauchen?
(Bitte bewerten Sie jede der folgenden Aussagen) Stimmt eher  Stimmt eher nicht

Der KSB hilft mir bei der Informationssammlung.

Der KSB unterstitzt mich bei der Meinungsbildung in Kinderschutzféllen.
Mit dem KSB kann ich meine eigene Einschéatzung Gber den Fall Gberpriifen.
Der KSB hilft kollegiale Beratungen und Leitungsgespréche vorzubereiten.
Der KSB erleichtert die Dokumentation und Aktenfuihrung.

Mit dem KSB kann ich Veranderungen der Gefahrdungslage im Hilfeprozess
erfassen.

O OoOoooao
O OoOooOooao

Wie setzen Sie einzelne Module des KSB in der direkten Fallarbeit mit betroffenen Familien ein?

(Bitte bewerten Sie jede der folgenden Aussagen) Stimmt eher  Stimmt eher nicht
Ich bereite mich mit Modulen des KSB auf ein Gesprach mit der

betroffenen Familie vor. O] O]

Ich fllle Module des KSB mit den betroffenen Familien gemeinsam aus. Ll Ll

Ich nutze die Module des KSB, um Beobachtungen nach einem Gespréach

in der betroffenen Familie festzuhalten L] Ll

Wie schéatzen Sie den praktischen Nutzen der verschiedenen Module des KSB ein?
(Bitte bewerten Sie jedes Modul) sinnvoll ~ selten verwendet ~ Gberfliissig

Familiengrundbogen

Erscheinungsbild des jungen Menschen
Interaktionen zwischen Kind und Bezugspersonen
Grundversorgung und Schutz des Kindes
Sicherheitseinschétzung

Risikofaktoren

Ressourcen und Prognosen

Hilfe- und Schutzkonzept

Erziehungsfahigkeit der Bezugspersonen

OOoOoOdooooan
OOoO0dooooan
OOO0O0doooan

Wie bewerten Sie die Klarheit und Verstandlichkeit der Merkmale/Kriterien, Ankerbeispiele und Anlei-
tung des KSB?

(Bitte bewerten Sie jede der Aussagen) Stimmt eher  Stimmt eher nicht
Die Merkmale/Kriterien und Ankerbeispiele haben wenig mit der konkreten
Fallpraxis zu tun, ich entscheide daher spontan beim Ausfiillen des KSB. O O

Ich stocke regelmalRig beim Ausfillen des KSB und muss in der Anleitung oder
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9)

(11)

den Ankerbeispielen nachlesen, weil ich mir nicht sicher bin, was gesucht wird. [

Ich z6gere manchmal beim Ausfiillen des KSB und muss genau uberlegen,
welche Angaben nun bendtigt werden.

O

Ich kann den KSB in einem Fluss ausflllen, mir ist meist klar, welche Angaben

gerade gefragt sind.

O

O
O
O

Falls Sie beim Ausfiillen des KSB bereits mehrfach auf Unklarheiten gestoRen sind, wiirde es uns hel-
fen, wenn Sie angeben kdnnten um welche Fragen, Module oder Bewertungen es sich handelt?

(Bitte moglichst leserlich beschreiben)

Wie bewerten Sie die Bedeutung des KSB flir ihre praktische Arbeit?
(Bitte bewerten Sie jede der folgenden Aussagen)

Der KSB erhoht den Verwaltungsaufwand sinnlos.

Der KSB hilft mir, einen Fall sicher einschatzen zu kénnen.

Die Zeit zum Ausflllen des KSB fehlt in der direkten Arbeit mit Familien.
Der KSB gibt mir neue Anregungen fiir die Fallarbeit.

Der KSB blendet wichtige Aspekte aus und kann zu einer einseitigen
Fallbewertung fihren.

Mit dem KSB kann ich mein fachliches Handeln in der Organisation
begriinden und absichern (Garantenstellung).

Die engen Zeitvorgaben des KSB setzen mich nur zusatzlich unter Druck.
Der KSB stellt die fachliche Eigenstdndigkeit der Mitarbeiter in Frage.
Der KSB ist eine fundierte Ergédnzung meiner Kinderschutztétigkeit.

Das Ausflllen des KSB ist eine unliebsame Aufgabe, die ich gerne vor mir
herschiebe.

Stimmt eher

O OO0OO0O0O 0O OO0

Stimmt eher nicht

O OO0OO0O0O 0O OO0

Wie praktikabel finden Sie die Datenbank des KSB, in die seit etwa einem Jahr die Kinderschutzfalle

eingegeben werden sollen
(Bitte bewerten Sie jede der folgenden Aussagen)

Ich empfinde die Eingabe in die Datenbank als umstandlich und zeitaufwendig.

Ich habe ausreichend Routine und kann mit der Datenbank gut umgehen.

Meine technische Ausstattung reicht nicht aus, um Falle zligig in die Datenbank

eingeben zu kdnnen
Die Eingabe in die Datenbank vereinfacht die Aktenfiihrung.

Haben Sie weitere Anmerkungen oder Verbesserungsvorschléage?

(Bitte moglichst leserlich beschreiben)

Stimmt eher

OO o0Od

Stimmt eher nicht

OO o0Od

Vielen Dank, dass Sie sich die Zeit genommen haben!
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Dr. Heinz Kindler
(Dipl.-Psychologe)

Fy

FH

v/

Christoph Liel
(Dipl.-Sozialarbeiter)

N/

Bettina Strobel
(Dipl.- Padagogin MSW)
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Anhang Nr. 5

Zu Kapitel 6.1 Schriftliche Befragung der Fachkrifte

Abschlussfrage im Fragebogen:
Haben Sie weitere Anmerkungen oder Verbesserungsvorschlige?

Die Anmerkungen und Verbesserungsvorschlige der Fachkrifte sind im Folgenden nach drei
Themenbereichen geordnet und die Anzahl der Nennungen ist ebenfalls aufgefihrt.

Positive Anmerkungen zum Kinderschutzbogen

1.

2.

Der Kinderschutzbogen ist insgesamt sehr hilfreich und gut.

Die Arbeit mit dem Kinderschutzbogen in der bestehenden Form unterstitzt die Kin-
derschutztitigkeit in einer sehr strukturierenden Form.

Ablehnende AuBerungen zur Arbeit mit dem Kinderschutzbogen und zur Anwendung
der Datenbank:

1.
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Die vielen Boégen der Datenbank sind verwirrend, uniibersichtlich geordnet, es besteht
oft kein Uberblick tiber vorhandene Unterdateien (4 Nennungen).

Das Programm reagiert sehr langsam, es ist daher kein flieBendes und ziigiges Arbei-
ten moglich, auch hinsichtlich des kompletten Ausdruckens (insgesamt 6 Nennungen).

Entwicklungsprozesse und laufende Verinderung der Situation kénnen nicht anschau-
lich in der Datenbank dargestellt werden, d.h. immer wieder neuer Bogen erforderlich
oder Aktenvermerke (2 Nennungen).

Das Erfassen des Kinderschutzfalles anhand des Kinderschutzbogens wird hier in den
Vordergrund gertuckt. Es verbleibt weniger Zeit fir die direkte Arbeit mit den Klien-
ten.

Die Datenbank muss in jedem Fall ausgeftllt werden, auch wenn bereits Einschitzun-
gen getroffen wurden und bereits bekannt ist, wie weiter vorgegangen werden muss (2
Nennungen).

Das Ausfillen der Datenbank bedeutet in einem solchen Fall Zeitvergeudung und
Druck.

Hiufig tauchen gleiche oder dhnliche Fragestellungen innerhalb eines Moduls auf, es
wird dann oft die gleiche Antwort verfasst — dies wird zum Teil fur sinnlos und zu
zeitaufwendig gehalten.



10.

11.

12.

13.

14,

15.

16.

17.

18.

Der Kinderschutzbogen ist nur in unklaren Fallen sinnvoll.

Die Leitungsebene kennt nicht den Druck, der bei den Fachkriften herrscht aufgrund
der fehlenden Zeit fur dieses Instrument.

Immenser zusitzlicher Zeitaufwand (3 Nennungen).

Der Kinderschutzbogen wird zu Hause am Wochenende ausgefillt. Es ist keine Zeit
vorhanden, sich gezielt in den Umgang mit dem Kinderschutzbogen einzuarbeiten. Es
sollte mehr Personal zur Verfiigung gestellt werden.

Im akuten Kinderschutzfall ist es nicht méglich, sich fiir den Kinderschutzbogen Zeit
zu nehmen, da das Bearbeiten einen halben Tag beansprucht. Spiter ist der Kinder-
schutz oft nicht mehr Thema, daher stellt sich die Frage, ob der Kinderschutzbogen
dann noch sinnvoll und noétig ist. Wenn eine Kinderschutzmeldung eingeht, wird so-
fort im Rahmen kollegialer Beratung die Entscheidung getroffen, ob ein akuter Hand-
lungsbedarf besteht oder nicht.

Das Bearbeiten des Kinderschutzbogens erscheint dann nach als eher listig und als
»FleiBaufgabe® (3 Nennungen).

Das Austillen des Kinderschutzbogens ist iiberflissig, bzw. zu zeitaufwendig bei Tod
der Eltern oder Krankheit der Eltern.

Die Fille sind sehr unterschiedlich, so dass der Kinderschutzbogen diese nicht richtig
erfassen kann (2 Nennungen).

In der Regel passt der Kinderschutzbogen in seiner jetzigen Variante nicht auf die tat-
sachlichen Fille, da dort die Kinderschutzthematik meist nicht eindeutig abfragbar ist.
Auch erscheint die Evaluation durch diesen Fragebogen daher nur sehr bedingt aussa-
gekriftig.

Wenn der Kinderschutzbogen zusammen mit den Eltern ausgefiillt wird, schitzen sich
die Eltern besser ein als die Fachkraft es tite, so entsteht eine Diskrepanz zur Fallfith-

rung.

Der Bogen selber ist absolut hilfreich und gut — als Diagnoseinstrument. Leider ersetzt
er keinerlei Aktenfithrung.
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Verbesserungsvorschlige fiir die Handhabung des Kinderschutzbogens und der Da-

tenbank
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Der Kinderschutzbogen sollte verkiirzt und vereinfacht werden, er ist zu umfangreich
(auch in der Arbeit mit den Eltern) (12 Nennungen).

Die Handhabung der Datenbank sollte auch vereinfacht werden.

Der Meldebogen ist nicht fiir Selbstmelder geeignet.

Das Modul Erziehungsfihigkeit fiir Kinder > 6 Jahre wire sehr gut!

Der Umgang mit der Papierversion war leichter und tibersichtlicher, so konnten auch
z.B. Teile an andere Fallbeteiligte, wie an die Sozialpidagogische Familienhilfe tiber-

geben werden, die diese Seiten zusammen mit der Familie ausfillen kénnte.

Der Familienbogen sollte bei mehreren Kindern in der Familie die Méglichkeit bieten,
fir jedes Kind tibernommen werden zu kénnen.

Eine Verbesserung der Kopierfunktion mit erweiterten Moglichkeiten des Ausdru-
ckens und schnellere Anwendung und Ausdrucken.

Schutz der Mitarbeiter selbst sollte auch ein Thema sein, aufler der Moglichkeit der
privatrechtlichen Anzeige.



Anhang Nr. 6

Leitfaden fur die telefonische Befragung von Leitungskraften
(Sachgebietsleiterinnen/Bereichsleiterlnnen) bei den Jugendamtern
Diusseldorf und Stuttgart

0) Zusicherung der Anonymitat der Befragung

Die folgenden Fragen 1- 5 beinhalten eine offene Fragestellung, die Kategorien
sind nur fir die interne Anwendung bestimmt.

1la) Wie verwenden Sie den Kinderschutzbogen bei Fallbesprechungen mit Ihren
Fachkraften? Bitte beschreiben.

1b) Hat die Einfihrung des Kinderschutzbogens lhre Arbeit in Gefahrdungsfallen von
Kindern insgesamt eher erschwert oder erleichtert? Bitte begriinden Sie Ihre Aussa-

ge.

erschwert [ ] ein wenig erschwert [_] ein wenig erleichtert [_] erleichtert [_]
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2a) Konnen die Fachkréafte in ihrem Team mit dem Kinderschutzbogen gut arbeiten?
Welchen Eindruck haben Sie? Bitte begriinden Sie Ihre Einschatzung.

2b) Wenn es Schwierigkeiten gibt: Haben Sie Vorschlage, wie der Kinderschutz-

bogen verbessert werden konnte oder wie die Fachkrafte in der Arbeit damit besser
unterstitzt werden konnten?

3a) Wie wurde der Kinderschutzbogen in Inrem Team, beziehungsweise in Ihrem
Bereich eingefuhrt?

3b) War es dann eher schwierig oder eher leicht, den Bogen einzufiihren?
Bitte begrinden Sie lhre Aussage

sehr schwierig ] schwierig  [] leicht [] sehr leicht  []
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4) Welche Riuckmeldungen erhalten Sie von lhren Mitarbeiterinnen bezlglich der
Einflhrung der Arbeit mit der Access-Datenbank? Treten Schwierigkeiten auf?

5) Kdnnen Sie die ungefahre Anzahl der Kinderschutzfalle nennen, die in Ihrem
Team, beziehungsweise Ihrem Bereich mit dem Kinderschutzbogen bereits bearbei-
tet worden sind, anteilig nach Gefahrdungslagen?

a) Vernachlassigungen (geschatzt)

b) Misshandlungen (geschéatzt)

c) sonstige Gefahrdungslagen (geschatzt)

Nun folgen 4 Aussagen, die bitte nach der vorgegebenen Skalierung zu beant-
worten sind:

6) Wie haufig werden einzelne Module des Kinderschutzbogens nicht oder nur teil-
weise zur Einschatzung herangezogen und erst nach einer Entscheidung ausgefillt?

haufig [] manchmal [] selten ] nie ]

103



7) Der Kinderschutzbogen hat zu einer Erhdhung der Arbeitsbelastung bei den Mitar-
beiterinnen des Teams, beziehungsweise des Bereichs geflhrt.

trifft nicht zu ] trifft ein wenig zu [] trifft zum Teil zu [] trift zu ]

8) Der KSB hat die Kinderschutzarbeit in meinem Team beziehungsweise in meinem
Bereich qualifiziert.

trifft nicht zu ] trifft ein wenig zu [ ] trifft zum Teil zu [] trift zu  []

9) Schatzen Sie bitte ein, wie hoch die Akzeptanz des Kinderschutzbogens bei lhren
Mitarbeiterinnen ist.

Sehr niedrig [] niedrig [ mittel ] hoch [

Zum Schluss bitte ich Sie um die Angabe von Grunddaten:

10) Wie lange arbeiten Sie im Bezirkssozialdienst und wie lange arbeiten Sie dort als
Leitungskraft?
Arbeit im Bezirkssozialdienst beziehungsweise Allgemeinen Sozialen Dienst

0-4 Jahre  5-9 Jahre > 9 Jahre
[] [] []

Arbeit als Leitungskraft
<1 Jahr 1-2 Jahre  3-4 Jahre  5-6 Jahre  7-8 Jahre = 9Jahre

L] L] L] [ L] [

Vielen Dank fiir Ihre Mitarbeit!

ENDE des Interviews
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Von den Projektmitarbeiterinnen einzutragen:

11) Die Leitungskraft arbeitet beim Jugendamt

Diisseldorf [] Stuttgart [

12) Geschlecht der Leitungskraft

Mannlich ] weiblich ]
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Anhang Nr. 7

Zu Kapitel 6.2 Telefonische Befragung der Leitungskrifte

Frage 2 b) Wenn es Schwierigkeiten gibt: Haben Sie Vorschlige, wie der Kinder-
schutzbogen verbessert werden kénnte oder wie die Fachkrifte in der Arbeit damit
besser unterstiitzt werden kénnten?

Straffung des Kinderschutzbogens

Der Kinderschutzbogen sollte mehr gestrafft werden. Er wird als sehr umfangreich gesehen.

Alle Module sind fachlich wichtig. Aber es kénnte gut sein, in 1-2 Jahren eine Kirzung vor-
zunehmen, wenn die Fachkrifte Routine in der Arbeit damit entwickelt haben.

Eine Verbesserung kénnte der Kinderschutzbogen in einer komprimierten Fassung darstellen,
die sich auf das wesentliche konzentriert, da sich vieles innerhalb des Kinderschutzbogens
wiederholt.

Beriicksichtigung der prozesshaften und zeitlichen Dimension des Kinderschutzbo-
gens

Die Eingabe in eine Art Zeitreihe (Intervallskalen), konnte die Momentaufnahme, die der
Kinderschutzbogen darstellt, auf einen Zeitraum zu erweitern. Der Darstellung der histori-
schen Dimension bei Fallverldufen, in denen sich Schwankungen und Verinderungen ergeben
konnten, wiirde hier mehr Gentige getan werden und kénnte besser in die Bewertung einbe-
zogen werden.

Der Kinderschutzbogen stellt eine Momentaufnahme fiir einen jeweiligen Untersuchungszeit-
raum dar.

Bei Kinderschutzfillen, die sich tber einen lingeren Zeitraum erstrecken herrscht Unklarheit
hinsichtlich ihrer Fortschreibung, insbesondere herrscht Unklarheit, welche Module letztend-
lich fir dltere Fille wieder verwendet werden dirfen. Das Durchlesen und Vergleichen der
Bogen ist sehr arbeitsaufwendig. Der Bogen ist fiir dltere Fille nicht geeignet.

Verbesserte Anleitung, Verstindlichkeit und Orientierungshilfen im Kinderschutzbo-
gen

Es fehlt eine verlassliche Orientierung, in welchen Fallen bzw. an welchem Punkt im Fallver-
lauf genau der Kinderschutzbogen eingesetzt werden muss.

Bei der Auswahl und Art der Beschreibung ergeben sich groB3e Bandbreiten, z.B. bei den Mo-
dulen Interaktion, Erziehungsfahigkeit, Ressourcen und Prognosen, die dazu fihren kénnen,
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dass die Beschreibungen ungenau und breit erfolgen. Dies kann zu einer Erschwernis in der
Arbeit mit dem Kinderschutzbogen fithren. Es herrscht auch Unklarheit, wohin die Beschrei-
bung platziert werden soll. Eine konkrete Anleitung und Ankerbeispiele, mit denen treffende-
re und prizisere Beschreibungen mdéglich sind, wiren eine gute Hilfestellung.

Es fehlt eine konkrete Anleitung, wie der Kinderschutzbogen auszufiillen ist.

Eine Hilfestellung, wie Informationen die fir den Kinderschutzbogen benétigt werden, be-
schafft werden kénnen, wire von Nutzen.

Es fehlt die MaB3gabe, innerhalb welcher Fristen der Bogen der Leitung vorgelegt werden soll-
te.

Mitarbeiter/innen sollten eine eindeutige Position im Fall einnehmen. Hierzu fehlt im Kin-
derschutzbogen die Moglichkeit, auch wenn etwas positiv liuft, dulern zu kénnen.

Bei der Einschitzung werden Indikatoren abgefragt, die grundsitzlich als positiv darzustellen
sind. Negative Indikatoren werden nicht im Kinderschutzbogen aufgefangen und fehlen so-
mit in der Einschitzung.

Bei der Frage der Feststellung, ob Kindeswohlgefihrdung vorliegt, sollte die Moglichkeit be-
stehen, offen zu formulieren.

Bei ,,Funktion® ist nicht genau beschrieben, wer damit gemeint ist (z.B. der direkt berichtende
oder die Fachkraft, die dartiber schreibt?)

Die Gestaltung des Kinderschutzbogens sollte verbessert werden, um ihn als methodisches
Instrument z.B. bei Hausbesuchen nutzbarer zu machen.

Speziellere Schulungen der Mitarbeiter/-innen

Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen koénnten geschult werden zu der Frage, wie der Kinder-
schutzbogen als Interventionsinstrument in der Arbeit mit Eltern genutzt werden kann.

Bei Kontakten zu den Eltern im Zusammenhang mit dem Kinderschutzbogen ist eine ent-
sprechende Haltung der Fachkrifte erforderlich, die nicht gleich Angst bei den Eltern auslost.
Eine Schulung wire hier notwendig (Schulung mit methodischem Ansatz).
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Erweiterte Einsatzmdglichkeiten des Kinderschutzbogens

Die Handhabung des Bogens im Fallverlauf sollte verbessert werden, damit der Kinder-
schutzbogen besser zur Falldokumentation genutzt werden kann, mit dem Effekt der Zeiters-
parnis fir die Fachkrifte (z.B. Beratungstermine ohne zusitzlich notwendige Aktennotizen).

Bei Antrigen ans Familiengericht sollte der Kinderschutzbogen als Anlage mitgeliefert wer-
den kénnen, dies ist bislang aus Datenschutzgrinden nicht méglich.

Zigigere und einfachere Datenbankanwendung

Die Datenbank ist sehr unkomfortabel, hier besteht direkter Verinderungsbedarf. Die Einga-
be ist extrem mithsam und zeitaufwendig.

In der Datenbank (Grunddaten) fehlen relevante Nationalititen in der Vorschlagsliste.
Bei den Grunddaten zur Familienkonstellation fehlen die Stiefelternfamilien.

In der Datenbank gibt es zu wenige Moglichkeiten, weitere Geschwisterkinder einzutragen.
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