Leistungsvereinbarung
GemaR §§ 78 a ff SGB VIl und der ,Hessischen Rahmenvereinbarung®

Zwischen:

Offentlichem Tréager der Jugendhilfe

Magistrat der Stadt GieRRen
Jugendamt
Berliner Platz 1

35390 GieRen

und

Leistungserbringer

Jugendhilfeeinrichtung ,KroKi-Haus" gGmbh
Roédgener Stralle 62

35394 GieRen

Leistungsart

Hilfe zur Erziehung gem. § 27 i. V. m. § 34 SGB VIl
Eingliederungshilfe f. seelisch behinderte Kinder & Jugendliche gem. § 35a SGB VIlI
Hilfe fur junge Volljahrige gem. § 41 SGB VIl i. V. m. §§ 34, 35a SGB VIl

Die folgende Leistungsvereinbarung Seite 1bis 18 gilt

von: bis:

oder ab: 15.01.2016

 Offentlicher Trager der Jugendhilfe Leistungserbringer

GielRen, den ﬁ’ / GieRen,den A4 -04-2646

~
Unterschrift M - Unterschrift ?- Z 7Z

fot GieBeif Kroki-Haus gGmbH
1 Frank Stiber
Geschéafisfiihrer
HRB 7984
Feulgenstrale 10-12

Stempel | Stempel 35392 GieRen




1 Tréager/Einrichtung/Leistungsart
1.4 Mame und Anschrift der Einrich-
fung Jugendhilfeeinrichtung ,KroKi-Haus"
Rodgener Stralle 62
35394 GieBen
1.1.1  Name und Anschrift des Ortes der
Erbringung des Leistungsangebotes |ebenda
(sofern von 1.1 abweichend)
1.2 Trager
1.2.1  Einrichtungstrager
(Name, Anschrift, Rechisform) KroKi-Haus gGmbH
Feulgenstralle 10 — 12
35392 Giellen
1.2.1  Trégerart
(&ffentl. rechtl., freier, privater Trager) | Gemeinnltzige Gesellschaft in
privater Tragerschaft
1.2.3 Tragergruppe cder Dachverband
(AWO, Caritas, Diakonie, DPWV, DPWV
etc.)
1.3 Leistungsart
(Bezeichnung siehe § 8 Hess. Rah-  |§ 27 1. V. m. § 34 SGB VIili,
menvereinbarung) § 35a SGB Vil
§41 SGBWVHIL V. m.
8§ 34, 35a SGB Vil
1.4 Betreuungsform/Leistungsrahmen - Entwicklungsférderung von

Kindern, Jugendlichen und
jungen Erwachsenen mit chro-
nischen, bzw. psychosomati-
schen Erkrankungen und psy-
chiatrischen Erkrankungen

- Akzeptanz und Umgang mit
der besonderen Lebenssituati-
on fir Kinder, Jugendliche und

2




iunge Erwachsne, die von
chronischen Erkrankungen be-
troffen sind

Vorbereitung auf Rickkehr in
die Familie oder

Vorbereitung auf eine selb-
sténdige Lebensfihrung

Schulvorbereitende Mafd-
nahmen innerhalb der Einrich-
tung oder der Hans-Rettig-
Schule

Integration in Schule, Ausbil-
dung und Beschéftigung

Soziale Integration

Vorhandene seelische Be-
hinderungen beseitigen oder
mildern

Durchfiihrung und Vermitt-
lung von Einzel- und Familien-
therapien

Erkennen und Entwickeln von
Frihwarnsystemen bei dro-
hender Dekompensation

Festigung und/ oder Erhd-
hung der Compliance bzgl. des
therapeutischen Settings

Angebot Uber 365 Tage im
Jahr mit Betreuung Uber Tag
und Nacht durch padagogi-
sche Fachkréfte

Sonstige seelische Behinde-
rungen im Sinne des § 35a
SGB Vil

2 Junge Menschen, fiir die das Leistungsangebot bereitgestellt
wird

2.4 Alter

2.1.1  Aufnahmealter 8 bis 18 Jahre

2.1.2 Betreuungsalter 8 bis 21 Jahre

2.2 Geschiecht mannlich/ weiblich

2.3. Staatsangehdrigkeit

deutsch und andere

(WS




2.4,

Bedarfslage, aus welcher der Hilfe-
anspruch erwichst

Kinder, Jugendliche und junge Er-
wachsene mit
- Chronischen Erkrankungen,
bzw.
- Psychosomatischen Krank-
heitsbildern . V. m.
- Psychopathologien,
bei denen die Erziehungsberechtigten
nicht in der Lage sind, diese erziehe-
risch einzubinden,

2.5

Notwendige Ressourcen

2.5.1

Des jungen Menschen

2.52 Und seiner Familie

Die Betroffenen sollten die Malinah-
me freiwillig beginnen und ein Min-
destmafd an Mitwirkungsbereitschaft
fur das p&dagogische und medizi-
nisch-therapeutische Angebot zeigen.
Auf eine Bereitschaft zur Wahrneh-
mung von psychotherapeutischen
MaRnahmen soll - soweit nicht vor-
handen — hingearbeitet werden.

Die Eltern soliten die Malinahme un-
terstiitzend begleiten und an den fa-
milientherapeutischen Angeboten der
Einrichtung oder deren Kooperati-
onspartner im Rahmen ihrer Mdglich-
keiten feilnehmen

2.5

Ausschliisse

- Floride Psychosen

- Schwangerschaft

- Akute Suizidalitat

- Tatliche Gewalt

- Keine Moglichkeit zur Verstan-
digung in deutscher Sprache

- Fehlende Freiwilligkeit, an der
MaRnahme ausreichend mit-
zuwirken

2.7

Einzugsgebiet, sozialrdumliche
Zustandigkeit

Einzugsgebiet ist die gesamte Bun-
desrepublik Deutschiand




3 Ziele des Leistunasangebotes

3.1 Benennung des Leistungsangebotes [ § 27 1. V. m. § 34 SGB Vil
§ 35a SGB Vili;

§41 SGBVIHILV.m.
§§34, 35a SGB VIl

3.2 Ziele der Hilfe gem. SGB Vil - Sensibilisierung und Unterstit-
zung bei der Bewaltigung und
dem Umgang mit der eigenen
Erkrankung

- Entwicklung eines Frihwarn-
systems bei drohender De-
kompensation

- Vorbereitung, Durchfihrung
oder Vermittiung in geeighete
therapeutische Maftnahmen
(intern oder extern)

- Einbindung des familidren Sys-
tems in die padagogisch-
therapeutische Arbeit zur Un-
terstiitzung und Aufbau not-
wendiger Ressourcen im Um-
gang mit den bestehenden Er-
krankungen

- Aufbau und Ausbau von be-
nignen Tagesstrukiuren, an-
gepasst an die individuellen
Bedlrfnisse

- Férderung und Unterstitzung
in den Bereichen Schule, Aus-
bildung und Praktika

- Unterstlitzung und Vermittiung
bei, bzw. in angemessene
Sport- und Freizeitangebote

Unterziele und Teilziele der 0. g.
Haupiziele werden individuell ange-
passt in den halbjahrlichen Hilfepla-
nungen formuliert.




4 Reqgelieistunasandgebot / Struktur- und Prozessdaten der Ein-

richtuno/des Dienstes

4.1 Strukturdaten der Einrichtung / des Dienstes

411 Standoriaspekie

Die Einrichtung liegt am Ortsausgang
von Gieflen, Anbindung an den of-
fentlichen Personennahverkehr ist in
unmittelbarer N&he, Schulen, Ausbil-
dungs- und Praktikastelien befinden
sich in Gieflen und Umgebung

4.1.2 Organisationsstrukiur

Die Einrichtung verfugt Gber eine
Gruppe mit 12 Platzen, die therapeu-
tischen Angebote erfolgen im Hause
oder in der Klinik fur Kinderheilkunde
und Jugendmedizin des Justus-
Liebig- Universitétsklinikums

4.1.3 Personelle Ausstatiung

4.1.3.1 in Heimen / Einrichtungen

Die Einrichtung arbeitet mit einem
Betreuungsschitsset von 1: 1,8, zu-
ziglich

giner Leitungsstelle (0,5 Stelienantei-
le),

einem Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapeuten (0,2 Stelienanteile),
einer examinierten Pflegekraft (0,5
Stellenanteile) und

einer Hauswirtschaftskraft (0,5 Stei-
lenanteiie).

Die ubrigen therapeutischen Mitarbei-
ter werden tber Honorarstellen vor-
gehalten

4.14 Raumliche Ausstattung

Die Einrichtung liegt auf zweieinhalb
Etagen und verfugt Uber drei zusétzli-
che Raumlichkeiten im UG Uber ins-
gesamt 870,35 qm:

Fir das Erdgeschoss:

Erdgeschoss am

Blro 24,29
Archiv 9,05
Putzmittelraum 2,88
Konferenzraum 37,37
Schulungsraum 37,27
Esszimmer 37,74
Vorratsraum 6,98
Kilche 27,45
Badezimmer 6,38




Waschkiche 10,18
Badezimmer 2,34
Fluy/ Treppen-
haus 104,24

| 303,94

Fiir das 1. Obergeschoss:

1. Obergeschoss gm
Trepperraum 34,43
Jugendzimmer 14,99
Jugendzimmer 12,80
Jugendzimmer 12,62
Jugendzimmer 12,60
Jugendzimmer 17 .44
Jugendzimmer 14,70
Jugendzimmer 14,28
Jugendzimmer 14,70
Blro 22,22
Blro 22 26
Therapie 17,83
Therapie 17,38
Vorraum M 4 41
Badezimmer M 3,60
Badezimmer M 568
Vorraum J 5,31
Badezimmer J 5,00
Badezimmer J 7,22
Medienraum 16,97
Gruppenraum 37,26
Jugendzimmer 18,24
Jugendzimmer 18,24
Jugendzimmer 18,38
 Jugendzimmer 18,41
Flur 48,40
Flur 35,38
Flur 14,15
Therapie 37,94
Therapie 14,69
Bersitschaft 16,63
Bereitschaft-Bad 4,97
WC + Dusche 6,30
Badezimmer 6,34
Pubi 1,71




|

Vorraum E 3,80 L

{

| 576,99 |

Flr das Kellergeschoss:

Keilergeschoss gm
Lager 17,83
Trainingsraum 35,13
Schreinerei 38,38
| 89,42

4.1.5 Erndhrung / Hauswirtschaft

Lebensmittel, Reinigungsmittel und
Verbrauchsmaterialien werden einmal
wachentlich von der Hauswirtschafte-
rin in einem Grofleinkauf in Beglei-
tung von Bewohnern im Haushaltstag
beschafft. Frithstlck wird vom Nacht-
dienst und Abendessen von den Kin-
dern, Jugendlichen und jungen Er-
wachsnen vorbereitet. Das Mittages-
sen wird nach einem ersteliten Spei-
seplan von der Hauswirtschafiskraft,
meist mit einem Bewohner im Haus-
haltstag, far alle Bewohner gekocht.
Die Mahizeiten erfolgen gemeinsam,
Aulerhalb der Mahlzeiten sind die
Kihlschranke und die Speisekammer
geschlossen. Es besteht sténdiger
Zugang zu Obst und Getranken. An
Wochenenden und Felertagen ko-
chen die Bewohner, nach vorheriger
Absprache in einer Organisations-
gruppe, selbstandig oder unter Anlei-
fung eines Betreuers.

418 Technischer Dienst

Instandhaltungs- und Wartungsarbei-
ten, sowie Reparaturen erfolgen
durch den Vermieter, bzw. durch
Fachbetriebe aus der Umgebung.

417 Sonsliges

Honorartatigkeiten:

- Kunsttherapie: Eine Kunstthe-
rapeutin bietet einmal wo-
chentlich Therapiestunden fur
die Kinder, Jugendlichen und

jungen Erwachsenen an.




Die Kunsttherapeutin halt acht
Stunden pro Woche vor.

- Holzwerkstati: Ein Schreiner
bietet an ein bis zwei Werkta-
gen arbeitstherapeutische
Malnahmen (ber die Holz-
werkstatt der Einrichtung an.
Der Schreiner h&lt acht Stun-
den pro Woche vor,

- Familientherapie oder externe
Psychotherapie nach PTG er-
folgt extern und wird tUber die
Krankenkassen ais Kassen-
leistung abgerechnet.

Die Kinder, Jugendlichen und jun-

gen Erwachsenen sollen im Rah-

men ihrer Mdglichkeiten an den

Angeboten der Honorarkrafte teil-

nehmen kénnen, gleichzeitig kdn-

nen nicht alle Angebote gleichzei-
tig fir einen Bewohner vorgehal-
ten werden.

4.2 Prozessdaten der Einrichtungen / des Dienstes

4,21 Personelle Organisation

4.2.1.1 Padagogische Betreuung

Die Betreuung erfolgt Uber 24 Stun-
den durch Padagogen, Sozialpdda-
gogen und Erzieher:

- Frihdienst:

08.00 Uhr bis 16.00 Uhr an Werkta-
gen und 10.00 Uhr bis 18.00 Uhr an
Wochenenden und Feiertagen

- Spatdienst;

14.00 Uhr bis 22.00 Uhr

- Nachtbereitschaft:

21.00 Uhr bis 08.30 Uhr an Werkta-
gen 21.00 Uhr bis 10.00 Uhr an Wo-
chenenden und Feiertagen

4.2.1.2 Sonstige Dienste

- Die Hauswirtschaftskraft soll neben
den unter 4.1.5 genannten Punkte vor
allem dazu anleiten, die Ernahrung
unter den fir die entsprechenden Er-
krankungen notwendigen diatischen
Vorgaben in Einkauf und Nahrungs-
mittelzubereitung mit den Bewohnern
sicherzustellen, im Weiteren soll Uber
diese Kraft ein Basiswissen in den
Bereichen Waschepflege und Haus-
reinigung an die Kinder, Jugendlichen
und jungen Erwachsnen vermittelt




werden.

~ Die Pfiegekraft soll stundenweise im
Frith- bzw. Spéatdienst arbeiten und
dort auf die besonderen medizini-
schen Anforderungen der chroni-
schen Pathologien und der damit
verbundenen Notwendigkeiten im
pflegerischen Bereich (Stellen von
Medikamenten, Uberwachung und
Dokumentation von Blutwerien, etc.)
der Kinder, Jugendlichen und jungen
Erwachsnen eingehen.

4.2.1.3 Leitung

Einrichtungsleitung: 0,5 Stellenanteile
Padagogische Leitung: 0,5 Stelienan-
teile

4.2.1.4 Verwaltung

- Wirtschaftliche Verantwortung und
Kontrolle: Aufsichtsrat der gGmbH
und Einrichtungsleitung

- Lohnbuchhaltung und Wirtschafts-
prifung: Externes Steuerblro in Gie-
flen

- Finanzbuchhaltung: Externes Buch-
haltungsbiiro in Gielten

- Allgemeine Verwaltungsaufgaben:
Mitarbeiter der Einrichiung

4.2.1.5 Technischer Dienst

4.2 1.6 Hauwirtschaft

- Einkauf und Bevorratung der Nah-
rungsmittel

- Anleitung der Kinder, Jugendlichen
und jungen Erwachsenen bei der
Nahrungszubereitung, Waschepflege
und Hausreinigung

- EinfUhrung in di&tische Ernadhrung

4.2.2 Leitlinien der sozialpddagogischen Leistung und deren Umsetzung /

Methodische Orientierung

4.2.2.1 Leitbild/Leitlinien

Die Einrichtung fuhlt sich einem
ganzheitlich-humanistischen Men-
schenbild verpflichtet und arbeitet
therapeutisch nach psychoanalyti-
schen und tiefenpsychologisch orien-
tierten Methoden

Aufnahmeverfahren

In der Regel erfolgt eine Voranfrage
des fallzusténdigen Jugendamtes.,
Danach wird im Team eine Vorent-
scheidung getroffen und der Bewer-
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ber zu einem Vorstellungsgespréch
unter Beteiligung von mindestens
zwei Mitarbeitern der Einrichtung,
sowie dem beteiligten Jugendamt und
den Eltern eingeladen. Die Entschei-
dung Ober die Moglichkeit zur Auf-
nahme erfolgt zeitnah. Ein erstes
HPG soll bei Aufnahme erfolgen.
Nach Aufnahme werden von dem
jungen Menschen verbindliche Haus-
und Gruppenregeln unterschrieben.
Wahrend der ersten 14 Tage unter-
liegt er einer Kontakisperre, ausge-
nommen sind das fallzusténdige Ju-
gendamt und die Trageraufsicnt des
ortlichen Jugendamtes. in dieser Zeit
finden diagnostische Verfahren statt
und ein Bezugsbetreuer wird zuge-
teilt.

Aufsichtspflicht

Die Betreuung erfolgt (iber 24 Stun-
den, zu jedem Zeitpunkt des Tages
ist ein Mitarbeiter in der Einrichtung
zu erreichen.

Gestaltung der Beziehung/emotionale Ebene

Individuelle Beziehungsarbeit wird
tber ein Bezugsbetreuersystem und
das Fihren von regelméafiigen Ein-
zelgesprachen gewahrieistet

Gestaltung des Alltags

Beispiel eines Tagesablaufes:

- 06.30 Uhr bis 07.30 Uhr: We-
cken, je nach individueller Er-
fordernis

- 07.00 Ubr bis 08.00 Uhr:
Frihstlck

- 07.30 Uhr bis 13.00 Uhr: Schu-
ie, schulvorbereitende Mali-
nahmen, Praktikum, Arbeitsbe-
reich

- 13.00 Uhr bis 13.30 Uhr: Ge-
meinsames Mittagessen

- 13.30 Uhr bis 15.00 Uhr: Mit-
tagsruhe und Dienstlbergabe

- 15.00 Uhr bis 17.00 Uhr:
Hausaufgabenbetreuung,
Hausdienste, Therapieveran-
staltungen

- 17.00 Uhr bis 17.30 Uhr:
Gruppen

- 17.30 Uhr bis 18.30 Uhr Frei-
zeit oder Elterngespréache

- 18.30 Uhr bis 19.30 Uhr: Ge-

meinsames Abendessen

I




- 18.30 Uhr bis 22.30 Uhr: Sport,
Freizeit, Selbstbeschaftigung,
AuRenaktivitaien

- 22.30 Uhr bis 06.30 Uhr Nacht-
ruhe

Gestaltung der Freizeit

Die Kinder, Jugendlichen und jungen
Erwachsenen entscheiden in Grup-
pensitzungen Uber die Gestaltung der
Freizeit. Hierbel werden sportliche
und kulturelle Angebote, meist aus
der Umgebung, regelmafig genutzt.
Es werden, wenn méglich, alle Win-
sche berlicksichtigt, die finanziell und
padagogisch sinnvoll sind.

Gestaltung der schulischen und beruflichen
Ferderung und des nachschulischen Bereichs

Zu Schulbesuch und Ausbildung wer-
den folgende Moglichkeiten geboten:
- Schulvorbereitende MafRnah-
men innerhalb der Einrichtung
oder Uber die Hans-Rettig-
Schule in der Kinderkiinik Gie-
Ren
- Beschulung extern durch all-
gemein- und berufsbildende
Schulen in Gieflen
- Alle Schulabschitsse sind Uber
Schulen in Gieflen und Umge-
bung méglich
- Volischulische Ausbildungen
- Unterstltzungen bei betriebli-
chen Ausbildungen
Zu den Lehrern, Schulsozialarbeitern
und Ausbildern steht die Einrichtung
in enger Kooperation, es finden re-
gelmalige persdnliche Kontakie statt.

Beteiligung der Kinder und Jugendlichen

Die Kinder, Jugendlichen und jungen
Erwachsenen kdnnen auf padagogi-
sche Entscheidungen und Alltagsab-
laufe innerhalb der Einrichtung tber
folgende Strukturen Mitbestimmungs-
rechie und Mitwirkungsrechte geltend
machern:

- Gruppengespréche

- Hilfeplangespréche

- Antrage beim Team

- Therapievisiten

- Bezugsbetreuer

Im Bereich des Beschwerdemana-
gements haben alle Bewohner — auch
wéhrend der Zeit der Kontakisperre —
die Méglichkeit, ihr fallzustandiges
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Jugendamt zu kontakiieren. im Wei-
teren sollen die Bewchner Uber einen
JKummerkasten” die Moglichkeit ha-
ben, sich in anonymigierter Form an
das Team zu wenden. Bezugsbe-
treuer und Leitung stehen den Be-
wohnern bei Beschwerden auch fur
perstnliche Gesprache zur Verfi-
gung.

Ebenfalls besteht die Mdglichkeit,
sich direkt an die Heimaufsicht des
grilichen Jugendamtes zu wenden,
die Kontaktdaten werden offen aus-
gehéngt.

Die Bewohner wéhlen unter sich ei-
nen Gruppensprecher, der die Belan-
ge der Gruppe in die Teambespre-
chung tragt.

Einbindung des familidren Umfeldes

In regelméaRigen Absténden erfolgen
Elterngesprache, bzw. Elterngruppen
in der Einrichtung. Wesentlich fur das
Gelingen der Maitnahme ist die akti-
ve Teilnahme der Erziehungsberech-
tigten, deshalb erfolgt eine enge Zu-
sammenarbeit intern oder extern, je
nach Bedarf.

Krisenintervention

im Rahmen der Krisenintervention
werden zusétzliche Einzelgesprache
bzw. Gruppengesprache angeboten,
Bei akuten Krisen erfolgt eine soforti-
ge Unterbringung in einer entspre-
chenden Fachklinik. Die pad. Lei-
tung, die Eltern und das fallzustandi-
ge Jugendamt werden unverziglich
informiert.
Akute Krisen gelten immer als solche,
wenn

- Eigengefahrdung

- Fremdgeféhrdung

- Medizinische Notfalie
vortiegen oder absehbar sind.
Die diensthabenden Mitarbeiter sind
gehalten hier umgehend Rettungs-
dienst und/ oder Polizei zu informie-
ren, Erste Hilfe zu leisten und die Kri-
se zu dokumentieren.

Beendigung der Hilfe und Nachbetreuung

Entlassungen erfolgen bei
- ordentlicher Beendigung der
Malnahme
- Abbruch der Mallnahme
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- disziplinarischer Entlassung.

Folgende Verfahrensregein treten bei
Entlassung in Kraft:
- Erstellen eines Abschlussbe-
richtes
- Abschlussgesprach mit dem
Kostentrager
- Aushéandigung persénlicher
Dokumente
- Vereinbarung Uber Raumung
von persSnlichem Besitz oder
- Hilfesteliung beim Umzug in
eine eigene Wohnung
- Unterstiitzung bei Verlegung in
eine andere Einrichtung

4.2.3 Leitlinien der diagnostischen, therapeutischen und medizinischen

Leistung sowie deren Umsetzung [ methodische Orientierung

(Der Gliederungsteit 4.2.3 wird nur dann aufgefiihrt, wenn er ais Regelangebot

vorhanden ist.)

4.2.3.1 ieithild/Leitlinien

Die therapeutischen Leitlinien und
Methoden orientieren sich an psy-
choanalytischen und tiefenpsycholo-
gischen Vorgehensweise, sowie der
Sozialtherapie nach H.-E. Richter

Organisatorische Einbindung

Die Kunsttherapie und Sozialtherapie
finden im Rahmen des padagogi-
schen Konzeptes Anwendung, der
Kinder- und Jugendlichenpsychothe-
rapeut ist nicht in den allitagspédago-
gischen Bereich eingebunden, er
nutzt lediglich die Raumlichkeiten der
Einrichtung, gleiches gilt fur den Fa-
milientherapeuten. Ggf. kénnen flr
die Familientherapie auch Raume in
der Abteilung fir Kinder~ und Famili-
enpsychosomatik der Universitatskii-
nik genutzt werden.

Diagnostisches Vorgehen

Die Diagnostik erfolgt Gber
- vorbehandelnde Kliniken oder
- die Klinik fir Kinderheilkunde
und Jugendmedizin des Jus-
tus-Liebig-
Universitatsklinikums

Therapieverfahren und indikation

- Analytische Kinder- und Ju-
gendlichenpsychotherapie




- Sozialtherapie

- Familientherapie

- Kunsttherapie

- Arzivisiten durch einen Psy-
chiater

Therapieevalutation

Die Therapieevaluation erfolgt Gber
die Abteilung fir Kinder- und Famili-
enpsychesomatik der Kiinik flir Kin-
derheilkunde und Jugendmedizin des
Justus-Liebig-Universitétskiinikums

4.2.4 Interne Reflexions- und Qualitdtsaspekie

4.2.5.1 Definition fachlicher Standards und
Prozeduren

4.2.5.2 Besprechungsstruktur

- Teambesprechung: wichentlich,
verpflichtend fur alle Mitarbeiter

- Fallsupervision: 14tagig Uber 2
Stunden, verpflichtend fiir alle Mitar-
beiter

- Teamsupervision: monatlich Gber
1.5 Stunden, verpflichtend flr alle
Mitarbeiter

- Ubergabebesprechungen bei
Dienstwechsel

4.2 .53 Interne Dokumentation und Berichis
wesen

- F{ihren eines Schichtbuches

- F{thren von Patientenakten

- Teamprotckolle

- Entwicklungsberichte an das fallzu-
standige Jugendamt (halbjghrlich
nach Aufnahme)

- Abschiuiberichte

4.2.5.4 Qualitdtsmanagement, Verfahren,
Prozesse

Evaluation durch Mitarbeiter der Ab-
teilung fur Kinder- und Familienpsy-
chosomatik der Klinik fir Kinderheil-
kunde und Jugendmedizin des Jus-
tus-Liebig-Universitatsklinikums

4.2.6 Umsetzung des Schutzauftrages gem. § 8a SGB Vill
Aufgabenstellung fir Jugendamt und Freien Tréger

4.2.6.1 Zusténdigkeiten beim Freien Trager

Die Einrichtung und ihre Mitarbeiter
sehen sich dem Schutzauftrag nach
§8a SGB VI gegeniber den Bewoh-
nern verpflichtet. Das Schutzkonzept
bildet einen wesentlichen Bestandteil
der Basiskonzeption und wird in Zu-
sammenarbeit mit dem &rtlichen Ju-
gendamt weiterentwickelt. Die Ein-
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richtungsleitung verpflichtet sich zur
Hinzuziehung einer insoweit erfahre-
nen Fachkraft® Uber durch das &rtii-
che Jugendamt anerkannte Trager (z.
B. Kinderschutzbund, Wildwasser
usw. ).

Dem beiliegenden Interventionsplan
kénnen die standartisierten Verfah-
rensweisen bei Kindeswohlgeféhr-
dung entnommen werden.

Die Leitung der Einrichtung ist Gber
das Ergebnis der Gefahreneinschat-
zung und die weiteren Schritte zu
unterrichten, bei ihr liegt die Ent-
scheidung der informationsweiterga-
be an das Jugendamt.

4.2.6.2 Schutzkonzept der Einrichtung

4.2.6.2.1 Methoden zur Abschétzung des

Gefahrdungsrisikos

1. Allen Hinweisen auf Kindes-
wohigefdhrdung missen die
padagogischen Mitarbeiter der
Einrichiung nachgehen. Als
Orientierung dient die Liste
von Anhaltspunkten in den
Handreichungen der kommu-
nalen Spitzenverbande vom
11.12.20086.

2. Liegt ein Verdacht auf Kindes-
wohlgefdhrdung vor, so muss
daritber unverziglich im Mitar-
beiterteam unter Hinzuziehung
der Einrichtungsleitung eine
Risikoabschéatzung stattfinden.

3. Sollte nach 0. g. Risikoabwa-
gung weiterer Beratungshedarf
bestehen, kann — in Abhéngig-
keit von der Art der Kindes-
wohlgefdhrdung - eine externe
Jinsoweit erfahrene Fachkraft”®
entsprechend den aktuelien
Listen des Jugendamtes Gie-
Ren hinzugezogen werden.
Die Verantwortung hierfir liegt
bei der Einrichtungsleitung.

Die Fallberatungen werden in
anonymisierter Form, entspre-
chend den Vorgaben von Da-
tenschutiz nach §§ 61 bis 65
SGB VIl durchgefihit,
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4. Solite die Abwendung von Kin-
deswohigefdhrdung in eigener
Regie nicht méglich oder ver-
antwortbar sein, ist das falizu-
standige Jugendamt umge-
hend z informieren und die
Trageraufsicht des &rtlichen
Jugendamtes dann hinzuzu-
zichen, wenn die Gefahrdung
von einem Mitarbeiter/ Heim-
leiter ausgeht.

5. Bei akuter Kindeswohlgefahr-
dung ist sofort die ,insoweit er-
fahrene Fachkraft’ einzubezie-
hen und das fallzusténdige Ju-
gendamt telefonisch und
schriftlich durch die fallzustan-
dige Fachkraft zu unterrichten.

4.2.6.2.2 Einbeziehung und Einwirkung auf
Eltern/ Personensorgeberechtigte,
Kinder und Jugendliche

Die Erziehungsberechtigten werden
schnellstmoglich Gber den Verdacht
einer Kindeswohlgefahrdung unter-
richtet, soweit dadurch das Wohl! des
Kindes nicht zusétzlich gefahrdet
wird, z. B. sex. Missbrauch in der
Herkunftsfamiiie, erweiterter Suizid,
etc.

Leitung und zusténdiger padagogi-
scher Mitarbeiter erarbeiten mit Eltern
und Kind die notwendigen Schritte
zur Abwendung der Kindeswohige-
fahrdung. Die Einrichtungsleitung legt
fest, wer wann eine Uberprifung der
notwendigen MaRnahmen durchfihrt.

4.2.6.2.3 Information des Jugendamtes

Sollite sich der Verdacht auf Kindes-
wohlgefahrdung bestatigen, oder die
notwendigen Manahmen nicht an-
genommen werden oder nicht ausrei-
chend sein, und ist eine Abwendung
dieser Gefdhrdung im Rahmen der
Moglichkeiten der Einrichtung nicht
erreichbar, wird das fallzustandige
Jugendamt durch die Einrichtungslei-
tung telefonisch und schriftiich unter
Verwendung des Mittellungsbogens
(siehe Anlage) unterrichtet.

Bei akuter Kindeswohlgefdhrdung
wird das fallzustandige Jugendamt
durch die diensthabende Fachkraft
oder die Leitung der Einrichtung, wie
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oben beschreiben, informiert.
Auflerhalb der Dienstzeiten des Ju-
gendamtes wird die Pglizei informiert,

4263 Dokumentation

Verfalle, die das Kindeswoht bedro-
hen, gefdhrden oder beschadigen
werden ausflihrlich dokumentiert, ar-
chiviert und an das falizusténdige
Jugendamt Obermittelt.

4.26.4 Eignung der Mitarbeiter

Gemall § 72a KJHG wird sicherge-
stellt, dass keine Personen beschéf-
tigt oder vermittelt werden, die
rechiskraftig wegen einer Straftat
nach den §§ 171, 174 bis 174c, 176
bis 181a, 182 bis 184e oder 225
SiGB verurteilt worden sind. Zu die-
sem Zweck haben die Beschéftigten
Personen bei der Einstellung und in
regeimaligen Absténden von drei
Jahren ein erweitertes Flhrungs-
zeugnis nach § 30 Abs. 5 des Bun-
deszentralregistergesetzes vorzule-
gen.

4.2.6.5 Kooperation und Evaluation unter
Berlcksichtigung des Datenschutzes

Die Evaluation von Fallen der Kin-
deswohlgefahrdung soll im Rahmen
der Qualitatsentwicklungsberichter-
stattung einmal jahriich erfolgen.
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