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1. Vorwort

Seit 1996 werden bei dem Trager AWO junge Schwangere und Alleinerziehende in ver-
schiedenen Settings betreut und es konnten diesbeztiglich vielfaltige Arbeitserfahrun-
gen gesammelt werden. Im Mittelpunkt der Betreuungsarbeit stand zun&chst in erster
Linie die Entwicklung der Selbstandigkeit, Autonomie und Selbstentfaltung der jungen
Frauen mit dem Ziel einer eigenen und selbstbewussten Lebensgestaltung.

Mit der Verabschiedung des 8 8a des SGB VIII ruckte die Sicherung des Kindeswohls
und damit besonders die Herausbildung der Erziehungskompetenzen und die Férde-
rung einer stabilen Mutter- Kind- Beziehung noch mehr in den Vordergrund der pada-
gogischen Arbeit. ,Ein Kind, das vor allem in den ersten Lebensjahren keine festen Bin-
dungen herstellen konnte, wird auch spéater im sozialen Leben erheblich benachteiligt
sein“(Hobmair, 1997, S.272). Der Herausbildung einer positiven Mutter-Kind-Beziehung
und die Schaffung von Bedingungen fiur eine gesunde Entwicklung des Kindes rlicken
damit wesentlich starker in der Mittelpunkt unserer Arbeit.

Mutter-Kind-Arbeit bildet einen eigenstandigen sozialpadagogischen Arbeitsbereich, mit
besonderen, an dem Bedarf der jungen Mutter und des Kindes orientierten Leistungs-
standards. Zunehmend wichtig ist eine Hinwendung zu einer verstarkten Einbeziehung
der Partner/ Vater der Kinder in die Betreuungsarbeit sowie Ansatze von Begleitung auf
der Paarebene.

Die praktischen Erfahrungen der bisherigen Arbeit haben gezeigt, dass der tatsachlich
erforderliche Unterstitzungsbedarf fur Mitter und Kinder im jeweiligen Einzelfall sehr
differenziert betrachtet werden muss.

Ursachen sehen wir zum einen darin, dass die Alleinerziehenden, bedingt durch ihre
Biographie und Sozialisation, in ihrer Personlichkeitsentwicklung haufig mehrfach prob-
lembelastet sind. Junge Miitter sind nicht selten psychisch stark belastet, es sind Sto-
rungen diagnostiziert bzw. es liegt eine geistige/ seelische Behinderung vor. Es wurde
auch deutlich, dass die ungentgenden Sozialisationsbedingungen und die bisher nicht
aufgearbeiteten Konflikte aus der individuellen Lebensgeschichte nachteilige Auswir-
kungen nicht nur auf die Entwicklung der jungen Mutter, sondern auch auf ihr Erzie-
hungsverhalten, ihre Einstellung zu kindlichen Bedurfnissen und ihr Vermdgen, diese zu
erkennen und zu befriedigen, haben.

So hat sich unser teilstationar strukturiertes Angebot bei der Betreuung vieler Mutter
und Kinder bewahrt, reicht aber fir die Betreuung psychisch Erkrankter oder geistig be-
hinderter, stark intelligenzgeminderter Mutter , Mitter mit stark eingeschrankten sozia-
len Kompetenzen oder einiger sehr junger Mutter nicht aus. Das Konzept beinhaltet
schlussfolgernd daraus nun ein integriertes stationéres Betreuungsangebot und ein An-
gebot im Bereich des betreuten Einzelwohnens.

Grundsatzlich konnen in der Wohnform auch allein erziehende Véater mit ihren Kindern
aufgenommen werden. Erfahrungsgemal? wird das Angebot aber fast ausschlief3lich
von allein erziehenden Muttern genutzt. Im weiteren Text werden wir deshalb die For-
mulierung ,Mtter” oder ,Alleinerziehende” wahlen.



2. Der Trager

Die Arbeiterwohlfahrt ist ein gesellschafts- politisch aktiver Verband, sowohl Mitglieder-
organisation als auch Dienstleistungsunternehmen. Sie ist aus der Arbeiterbewegung
entstanden und den Grundwerten Freiheit, Gerechtigkeit, Toleranz und Solidaritat ver-
pflichtet, die das sozial-ethische Fundament des Verbandes bilden.

In Schwerin ist die Arbeiterwohlfahrt seit 1991 als Freier Trager der Jugendhilfe aner-
kannt und hat ihr Leistungsprofil in dieser Zeit standig weiterentwickelt.
Dienste und Leistungen werden in folgenden wichtigen Bereichen angeboten:
Kinder- und Jugendhilfe: - Kindertagesstéatten, Familienbildungsstatte
- Kinder- und Jugendnotdienst
- Kinder- und Jugendwohngruppe und Betreutes Wohnen
nach 8 34 SGB VIII,
- Sozialpadagogische Familienhilfe
- Offene Kinder- und Jugendarbeit
- Koordinierungsstelle ,Frihe Hilfen®

Seniorenhilfe: - Pflegeheime

- Tagespflege und Betreutes Wohnen fur Senioren
Beratungsdienste: - Schwangerschaftsberatung,

- Kurberatung

- Migrationsberatung

- Integrationsfachdienst

- Allgemeine Sozialberatung
Hilfen zur Arbeit - arbeitsmarktpolitische Projekte

Im Interesse der Klientinnen bestehen sowohl im Verband als auch mit anderen Tra-
gern und Institutionen enge Kooperationsbeziehungen.

3. Beschreibung des Angebots

Die Mutter- Kind- Wohnform ist eine Einrichtung der Jugendhilfe an der Schnittstelle zur
Eingliederungshilfe gemafld SGB VIl und SGB XII. Wir halten damit auch ein integriertes
Betreuungsangebot fur Mitter mit psychischer Erkrankung vor.

In unserem kombinierten Angebot werden die Rechtsgrundlagen/ Leistungen wie folgt
strukturiert:

vollstationdres Angebot gemaf3: 8 19 SGB VIl i. V. m. 88 34, 41 SGB VIII
I.v.m.8 35 a SGB VIlI
8 53ff und 67ff SGB XII

Angebot im betreuten Einzelwohnen gemaf3 819 SGB VIl

Die Zugange zu unserem Leistungsangebot erfolgen nach Feststellung des Hilfebedarfs
durch das zustandige Jugend-/ Sozialamt und entsprechender Zusage der Kostenuber-
nahme. Der Hilfeprozess wird in enger kooperativer Zusammenarbeit zwischen dem
offentlichen und dem freien Trager und bestandiger Beteiligung der Hilfeempfanger sys-
tematisch und zielorientiert gestaltet.



Im Hilfeplan wird beraten und entschieden, welches Betreuungssetting (vollstationares
Angebot oder betreutes Einzelwohnen) im Einzelfall die angemessene Hilfe ist.

Fur beide Betreuungsformen sind die in den Saulen I bis Ill beschriebenen Inhalte und
Methoden zutreffend, werden jedoch je nach Einzelfall in ihrer Intensitéat variieren.

Die padagogisch- therapeutischen Mal3hahmen und Angebote orientieren sich grund-
satzlich an den jeweiligen Biografieverlaufen, der Personlichkeitsentwicklung sowie den
einzelnen Problemlagen der Mitter und ihrer Kinder und werden individuell, lebensnah
und alltagsorientiert gestaltet.

Bei Muttern mit Migrationshintergrund werden diesbezlglich die Besonderheiten der
jeweiligen Kultur bertcksichtigt. Die fur die Zusammenarbeit wichtigen Aspekte werden
in personlichen Gesprachen mit den betreffenden Mittern sowie durch Kooperation mit
den Migrationsberatungsstellen herausgearbeitet.

Bei der Klarung der individuellen Situation der Mutter sind die Beeintrachtigungen

durch Intelligenzminderung, psychische Stérungen und/oder sonstige Behinderungen
und die daraus resultierende ,Handicaps” fur die Lebensgestaltung starker in den Focus
der Hilfeplanung zu stellen mit dem Ziel, das lebenspraktische Fahigkeiten fur die Be-
waltigung daraus resultierender Belastungen erlernt werden.

Ein wichtiges Kriterium fur die individuelle Ermittlung des Unterstitzungsbedarfs ist wei-
terhin die Sicherstellung der grundlegenden Bedingungen fir das gesunde Aufwachsen
des Kindes und der Gestaltung des Prozesses der Entwicklung der Mutter- Kind- Be-
ziehung. Dieser Prozess kann auch in eine Trennung von Mutter und Kind mtnden,
wenn sich herausstellt, dass die Mutter nicht in der Lage oder bereit ist, die Versorgung
des Kindes zu gewahrleisten.

Bisherige Sozialisationserfahrungen sowie das engere soziale Umfeld der Mutter und
ihrer Kinder, vor allem Vater der Kinder bzw. neue Partner, werden dabei mit einbezo-
gen.

Unsere Hilfeart ist gepragt durch die Auffassung, dass sowohl die vorhandenen Fahig-
keiten und Ressourcen der Mutter entdeckt und entwickelt als auch die Defizite, die das
Wohl des Kindes beeintrachtigen kdnnen, klar und deutlich benannt werden.
Schwerpunkte sind fur uns:

- eine klare Haltung gegentber den Muttern

- ein hohes Malf} an Einfihlungsvermogen

- wertschatzender Umgang

- kontinuierliches, konsequentes Vorgehen.

- gemeinsame Planung, Umsetzung und Reflektion aller MalRnahmen,

- Transparenz und Offenheit gegenliber den Muttern bezuglich aller sie betreffen-

den Informationen und Entscheidungen.

Es gilt, eine vertrauensvolle Beziehung zu schaffen und gleichzeitig Kontrolle auszu-
tben.

Besonders bei der Herausbildung lebenspraktischer Fahigkeiten und Fertigkeiten -
hierzu zahlen z.B. die Haushaltsfiihrung, der geplante und sinnvolle Umgang mit Geld,
das Schaffen einer Tagesstruktur und der verantwortungsbewusste Umgang mit dem
Kind, die Regelung von Behordenangelegenheiten - ist der Hilfebedarf der Alleinerzie-
henden sehr hoch. Hier gilt es in erster Linie, verfestigte Einstellungen, Gewohnheiten



und verinnerlichte Werte- und Normvorstellungen, die ihr Handeln vordergriindig pragen
und sich nicht entwicklungsfordernd auf das Kind auswirken, zu erkennen und zu ver-
andern bzw. neu herauszubilden.

Wir setzen dies um, indem wir:

- erzieherisches Handwerkszeug vermitteln, Rituale leben (z.B. durch Lernen am
Modell)

- Lernfelder schaffen, die den Miuttern eine Nachreifung ihrer Personlichkeit er-
maoglichen, sie dazu beféhigen Signale und Bediurfnisse der Kinder wahrzuneh-
men, zu deuten und in Handlung umzusetzen sowie selbst Signale zu geben, um
dem Kind eine vom geschlechtlichen Rollenverhalten unabhangige, freie Ent-
wicklung zu ermoglichen (Feinfuhligkeit)

Selbstandig leben heildt auch, einen eigenen Beitrag zum Lebensunterhalt zu leisten.
Darum entwickeln die padagogischen Mitarbeiterinnen gemeinsam mit den jungen
Frauen eine tragfahige und realistische berufliche oder schulische Perspektive und wir-
ken auf deren Umsetzung hin.

Die Betreuung gliedert sich in vier Phasen:

Aufnahmephase

» Fachteam

» Informationsgesprach (Vorstellen der Einrichtung, Erlauterung des Hilfeangebotes)

» Hilfeplangesprach - Abklaren des Hilfebedarfs und des individuell geeigneten
Betreuungssettings

» Hinwirken auf die Mitwirkungsbereitschaft der Alleinerziehenden

Einzugsphase

» Hilfestellung bei Einzug in die Betreuungsform

» Aufbau eines vertrauensbildenden Bezugsrahmens

» Clearingphase — Erstellung einer Risikoanalyse und Herausarbeiten geeigneter
Hilfen und Schwerpunkte mit den Muttern

» FErarbeiten des padagogischen-therapeutischen Settings und der Betreuungsver-
einbarung

Betreuungsphase

» Saule I: Forderung der Personlichkeitsentwicklung des Alleinerziehenden

» Saule lI: Sicherstellen einer gesunden korperlichen und geistigen Entwicklung

des Kindes

» Saule lll: Forderung einer stabilen Mutter — Kind Beziehung

» Bereitstellung spezieller Angebote fur Mitter mit geistiger/ seelischer Behinderung
bzw. psychischer Erkrankung

» Wechsel des Betreuungssettings hin zu mehr Selbstandigkeit nach Betreuung im
stationaren Wohnbereich in den teilstationaren Bereich

Abl6sungsphase

> Vorbereitung des Umzugs in die eigene Wohnung bzw. der Ubernahme der
Trainingswohnung (Wohnraumbeschaffung, Behdrdenantrdge, Umzug organisieren)

» Planung des Alltags im neuen Umfeld/ in neuer Lebenssituation




Zusatzliche Leistungen

Uber das Konzept hinaus besteht die Moglichkeit, Alleinerziehende, die bereits tiber
eigenen Wohnraum verfiigen bzw. noch im Haushalt der Eltern leben, im Rahmen einer
Einzelvereinbarung ambulant zu betreuen.

Fur Matter, die nach Betreuung in der gemeinsamen Wohnform in eigenen Wohnraum
ziehen, kann dort Nachbetreuung vereinbart werden.

Die Finanzierung kann Uber Fachleistungsstunden oder Fallpauschalen erfolgen.

3.1. Ziele

Das Ziel der Arbeit mit Mutter und Kind ist, die Mutter- Kind- Beziehung zu sttitzen und
bis zur Verselbstandigung der jungen Frau in eigenem Wohnraum zu begleiten bzw. in
Einzelfallen in weiterfihrende Betreuungsangebote zu vermitteln.

Im Hinblick auf die Befahigung des Elternteils zur Versorgung und Betreuung des Kin-
des und zur selbstandigen Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft ergeben sich fol-
gende Leitziele:

(1) Personlichkeitsentwicklung der Mutter
Verselbstandigung, Befahigung zur méglichst autonomen und eigenverantwortli-
chen Lebensgestaltung, Umgang mit Krankheit/ Behinderung/
Aufnahme einer schulischen / beruflichen Ausbildung und / oder Berufstatigkeit

(2) Aufbau einer tragfahigen Mutter- Kind- Beziehung

(3) gesunde korperliche und geistige Entwicklung des Kindes

3.2. Zielgruppe

Unsere Hilfeform richtet sich an minderjahrige und volljahrige Schwangere sowie Mut-
ter, die sich in familiaren, sozialen und/oder psychischen Schwierigkeiten befinden und
zu einer eigenstandigen Lebensfiihrung noch nicht in der Lage sind.

Wir halten ein integriertes Betreuungsangebot vor fir Mutter:

- mit einer geistigen Behinderung, die zum Personenkreis der Eingliederungshilfe
nach 88 53 ff SGB Xll gehdren oder bei denen Uberlegt wird, ob sie zu diesem
Personenkreis zahlen

- mit einer psychischen Erkrankung oder seelischen Behinderung, die einer psy-
chiatrischen Behandlung zustimmen und bereit sind, sich mit den Auswirkungen
ihrer Erkrankung auseinanderzusetzen

Aufnahmevoraussetzung ist die Bereitschaft, Fremdanteilen in der Erziehung zu zu-
stimmen sowie Kontrolle und Uberprifung zuzulassen.

Es ist erforderlich, dass die behandelnden Arzte und Therapeuten von der Schweige-
pflicht entbunden werden.



3.3. Inhalte und Methoden- die drei Saulen der Betreuung

Saule I: Forderung der Personlichkeitsentwicklung der allein Erziehenden

Starkung und Herausbildung von Kompetenz

Personliche Kompetenz - Fahigkeiten, die es ermdglichen, das eigene Leben aktiv
selbst zu gestalten:

Befahigung zur realistischen Einschatzung der eigenen Lebenssituation, Umgang
mit psychischer Erkrankung und Behinderung

Anhand von Erfolg und Misserfolg lernen die Mutter, eigene Grenzen zu erkennen
und zu akzeptieren. Sie werden motiviert, sich aktiv mit ihrer Lebenssituation, ihrer
psychischen Situation bzw. Behinderung, ithren Mdglichkeiten, aber auch ihren
Grenzen auseinanderzusetzen und Handlungsstrategien fir Krisen und Uberforde-
rungssituationen zu entwickeln. Dazu gehdren Gesprache und Reflektionen mit den
Mittern, um sie zum Erkennen und Sich- Eingestehen- Kénnen von Uberforde-
rungssituationen und Krisen zu befahigen. Entsprechend werden Handlungsablaufe
und Bewaltigungsstrategien gemeinsam entwickelt und besprochen.

Das Betreuungsteam entwickelt Standards fir die Krisenintervention, die mit den
Mittern besprochen werden. Dazu gehort auch die Ubernahme von Erziehungsver-
antwortung (Betreuung) fir das Kind, wenn die Mutter dazu zeitweise nicht in der
Lage ist.

Durch die Psychologin der Einrichtung wird Psychotherapie angeboten. Darilber
hinaus werden die Mutter motiviert, sich in therapeutische Behandlung zu begeben.
Die Therapien werden durch die Betreuerinnen begleitet. Das geschieht durch
Nachbesprechung und Motivation zur Anwendung von erprobten Verhaltensweisen,
Maflinahmen, Skills. Bei Bedarf besteht die Moglichkeit der Medikamenteneinteilung
sowie die Kontrolle der Einnahme.

Mit geistig behinderten Mittern werden ggf. Mdglichkeiten der Lebensgestaltung in
anderen Betreuungsformen nach Entlassung aus der Wohnform fur Alleinerziehende
entwickelt.

Selbstmanagement

In Absprache mit Schule/ Ausbildungsstatte/ Kindertagesstatte erarbeiten wir ge-
meinsam mit den Muttern eine Tagesstruktur. Diese nimmt die Bedurfnisse der Kin-
der wichtig, beriicksichtigt aber auch die der Mutter. Sie werden dazu angehalten,
einen Terminkalender zu fuhren.

Sofern die Notwendigkeit besteht, wird die Mutter verstarkt zur Einhaltung von Ter-
minen angehalten und gegebenenfalls durch einen Betreuer dorthin begleitet.

Mit den Mittern wird daran gearbeitet, fiir sich bzw. die Kinder rechtzeitig Unterstt-
zung zu organisieren, wenn sie nicht in der Lage sind, notwendige Dinge des Alltags
und der Betreuung selbst auszufihren.

Eigeninitiative/ Gestaltungsmotivation
Es werden taglich Gesprache tber Vorhaben und Vereinbarungen gefuhrt und Im-
pulse zur Realisierung dieser gegeben.




Selbstsicherheit

Bei Unsicherheiten, beispielsweise im Umgang mit Menschen aus dem sozialen
Umfeld, wird durch Rollenspiele eine angemessene Gespréachsfuhrung trainiert. Der
Einsatz positiver Verstarkung tragt zusatzlich zu einem Lernerfolg und damit zu
mehr Selbstsicherheit bei. Bei stark verfestigten Angsten, bei denen unsere Ge-
sprachsfuhrung nicht ausreichend ist, suchen wir gemeinsam mit der zu Betreuen-
den nach geeigneten Hilfemal3nahmen (z.B. Psychotherapie).

Zielorientierung

Durch regelméafige Verlaufsdokumentation und deren gemeinsame Auswertung in
festgesetzten Zeitabstadnden werden fur jede Mutter die im jeweiligen Hilfeplan fest-
gelegten Ziele und Mallnahmen uberpruft. Im Gesprach werden die jungen allein
Erziehenden dazu angeregt, uneffektive Strategien zu Uberdenken und neue LO6-
sungsansatze zu erarbeiten (Hilfe zur Selbsthilfe). Hilfeplangesprache werden ge-
meinsam mit den zu Betreuenden vorbereitet.

Erlernen von Stressbewaltigungs- und Problemldsestrategien

Im Gesprach versuchen wir, blockierende Sichtweisen auf bestimmte Problemlagen
zu verandern. Auch hier ist ein wichtiger Aspekt, dass die Mitter anhand von Erfol-
gen, aber auch Misserfolgen ihre eigenen Strategien Uberpriifen. Die Anwendung
der klientenzentrierten Gesprachsfuhrung erweist sich hier als sinnvoll, da sie der
Mutter keine fremden LOsungen aufzeigt, sondern sie auf eigene Wege bringt. Wir
zeigen den Muttern effektive Bewaltigungsstrategien in Stress- und Belastungssitua-
tionen auf.

Identitatsfindung und Rollenreflektion; Entwicklung eigener Normen und Werte

Im Gesprach werden die Rollenmuster, Werte und Normen der Herkunftsfamilien auf
ihre Gultigkeit im eigenstandigen Leben des Alleinerziehenden hin tberprift und ge-
gebenenfalls neue entwickelt.

Soziale/ kommunikative Kompetenz - Fahigkeiten, die dem Austausch von Infor-
mationen und der Verstandigung dienen sowie dazu geeignet sind, soziale Bezie-
hungen aufbauen, gestalten und erhalten zu kénnen, dazu zahlen wir die Fahigkeit
zur Kommunikation, Uberzeugungsfahigkeit, Sensitivitat und Durchsetzungsfahig-
keit.

Zur Forderung sozialer/lkommunikativer Kompetenz bedienen wir uns der Methode
der Sozialen Gruppenarbeit. Mithilfe regelmaRig stattfindender Angebote wie the-
menzentrierte Gruppenabende, gemitliche Begegnungsrunden, Gestaltung von
verschiedenen kulturellen Anlassen, Geburtstagen und Ausfligen wird die soziale
Funktionsfahigkeit der Mutter gesteigert. Die Alleinerziehenden werden diesbeziig-
lich von den Betreuern zur Einhaltung vorher festgelegter Regeln und Normen im
Leben in der Gemeinschaft angehalten. Sie lernen, einerseits die Befriedigung ei-
gener Bediurfnisse durchzusetzen und andererseits die Bedurfnisse ihrer Mitmen-
schen wahrzunehmen, anzunehmen und angemessen darauf zu reagieren. Dabei
tibernehmen die Betreuer die Rolle der Moderatoren auch in Konfliktsituationen.

Biografiearbeit/ Einbeziehung der Angehdrigen

Die Betreuer sprechen mit den allein Erziehenden tber die Qualitat der Kontakte zur
Herkunftsfamilie und klaren diesbeziiglich ihre Erwartungshaltungen. Bei schwieri-
gen Beziehungen bieten wir systemische Familienberatung an — wenn moglich auch
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mit den am Konflikt beteiligten Familienmitgliedern. Es wird daran gearbeitet, ggf.
negative Kindheitserlebnisse, belastete Beziehungen zur Mutter der zu Betreuenden
zu bearbeiten, um stérende Einflisse auf das Erziehungsverhalten der jungen Mut-
ter moglichst zu vermeiden. Bei Notwendigkeit versuchen wir — im Einverstandnis
mit der zu Betreuenden- Kontakt zu der Familie aufzunehmen. Neben der Arbeit
mit der Herkunftsfamilie legen wir grof3en Wert auf die Einbeziehung der Ressour-
cen des Vaters des Kindes/ Partners der Mutter. Die jungen Frauen sollen gestarkt
werden fur die selbstbewusste Gestaltung von Partnerbeziehungen bzw. die Gestal-
tung des Umgangs mit dem Kindesvater. Die Partner/ Vater nehmen an Gespréachen
und den Angeboten fur Mutter und Kind (Spielgruppe, Elterntraining, Erste Hilfe Kurs
etc.) teil.

Alltagskompetenz -Fahigkeit, Dinge des taglichen Lebens selbstandig durchfiuhren
zu konnen.

Dazu gehdren: Entwicklung und Einhaltung einer Tagesstruktur, hauswirtschaftliche
Fahigkeiten/ Fertigkeiten, verantwortungsbewusster Umgang mit finanziellen Mitteln
und Umgang mit Behérden.

Die Mitter erhalten Anleitung und Unterstitzung bei der Planung und Austibung
hauswirtschaftlicher Tatigkeiten wie Einkaufen, Kochen, Sptlen, Waschepflege und
Sauberhalten der Wohnung. Zum Erlernen des verantwortungsbewussten Umgangs
mit Finanzen haben die allein Erziehenden die Aufgabe, mithilfe der Erstellung von
Finanzplanen und der Fuhrung eines Haushaltsbuches ihr Einkommen zu verwal-
ten. Die Betreuer geben dabei je nach vorhandenen Ressourcen Hilfestellungen,
indem sie beispielsweise auf Preisvergleiche beim Kauf von Lebensmitteln und
Kleidung hinweisen. Bei besonders hohem Hilfebedarf in diesem Bereich wird ftr
die Mutter als Orientierungshilfe der zur Verfligung stehende Tagessatz errechnet.
Sie werden auch dahingehend unterstitzt, bestehende Schulden abzubauen. Bei
der Kontoverwaltung wirken die Betreuerinnen unterstitzend, indem sie z.B. die al-
lein Erziehenden bei der Kontoeréffnung begleiten und ihnen zeigen, wie Uberwei-
sungen, Ein- und Auszahlungen getatigt und Kontoausziige gelesen werden. Im
Umgang mit Behorden wird mit ihnen eine angemessene Gesprachsfihrung einge-
Ubt sowie das Lesen und Verstehen von Antrdgen und Behérdenbriefen.

Weitere Bereiche mit Hilfebedarf

Gesundheit

Schwangerschatft

Die Schwangeren erhalten Anleitung zum Einholen von Informationen zur Schwan-
gerenbetreuung, Geburtsvorbereitung, Nachsorge sowie Uber das Sozial- und Ge-
sundheitssystem (Hebammen, Beratungsstellen, Familienbildungsstétte etc.). Die
Betreuer wirken untersttitzend bei der Herstellung des Kontaktes zu diesen Instituti-
onen und begleiten sie gegebenenfalls.

Ernahrung

Die Alleinerziehenden werden uber gesunde, ausgewogene Ernahrung informiert.
Die Betreuer achten auf die bedarfsgerechte Versorgung des Kindes. Dabei ist auch
die regelmaRige ,Inaugenscheinnahme* bei der Nahrungszubereitung fir das Kind
von grol3er Bedeutung. Gruppentreffen kbnnen genutzt werden, um auch gemein-
sam zu kochen, Rezepte zu erproben. Die Miutter werden angehalten, Tagebuch
Uber die Erndhrung des Kindes zu fuhren.

Medizinische Betreuung
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Wir versuchen im engen Kontakt zu Mutter und Kind, korperliche oder psychische
Beeintrachtigungen/ Entwicklungsverzogerungen zu erkennen, ihre Behandlungs-
notwendigkeit zu klaren, praventive Mal3inahmen einzuleiten und sie zum Therapie-
ort zu begleiten. Die Mutter werden zur Planung und Einhaltung der Vorsorgeunter-
suchungen und des Impfplans von sich und den Kindern sowie zur Wahrnehmung
sonstiger Arzttermine und medizinisch-therapeutischer Behandlungsangebote an-
gehalten. Bei Notwendigkeit/ Bedarf werden sie durch eine Betreuerin begleitet.

Hyqgiene und gesundheitsbezogene Prévention

Die Mitter/Vater werden Uber Korperpflege und Hygiene fur sich und bedarfsge-
rechte Unterstitzung beim Umgang mit dem Kind informiert. Sie erhalten Unterstit-
zung bei der eigenen Wahrnehmung von Kleidung und auf3erem Erscheinungsbild.
Insbesondere die Kinder werden von den Betreuern regelmafdig dahingehend be-
obachtet. Die Alleinerziehenden werden zum richtigen Umgang mit Medikamenten
angeleitet und Uber Suchtmittelmissbrauch, Sexualitdt und Familienplanung aufge-
klart. In regelmafiigen Abstanden finden Belehrungen zum angemessenen Verhal-
ten in Notsituationen satt. Zu diesem Zweck wird unter anderem ein Erste Hilfe Kurs
von Fachpersonal des DRK mit besonderem Schwerpunkt ,Erste Hilfe beim Kind*
angeboten.

Bildung/ Ausbildung

Die Betreuer fihren mit den Alleinerziehenden Gespréache uber ihre berufliche Zu-
kunft. Dabei sollen sie lernen, ihre Fahigkeiten und Fertigkeiten diesbezuglich realis-
tisch einzuschétzen. Es werden ihnen Impulse zur beruflichen Orientierung gegeben
und Mdoglichkeiten der Inanspruchnahme von Berufsberatern und Vermittlungsagen-
turen aufgezeigt. Eine weitere Aufgabe der Betreuer besteht darin, die Mitter/Vater
gegebenenfalls zu Beratungsterminen zu begleiten und sie bei den Bewerbungsmo-
dalitaten zu unterstitzen. Nach der Aufnahme oder bei bestehender Bildungsmalf3-
nahme (Schulbildung, BerufsvorbereitungsmalRnahme, Berufsausbildung) wird sei-
tens der Betreuer der Kontakt zu den jeweiligen Bildungseinrichtungen gepflegt.

Saule Il: Forderung einer gesunden korperlichen und geistigen Entwicklung des
Kindes

Der Schutz des Kindeswohls und damit das Handeln der Betreuer ist insbesondere
durch 88a des SGB VIII bestimmt. Fur die Arbeit der Betreuer steht hier eine professio-
nelle Haltung im Vordergrund. Den Mitarbeitern kommen sowohl eine Anleitungs- als
auch eine Kontrollfunktion zu. Die Mutter und ihre Kinder werden regelméafRig in der
Wohnung aufgesucht. Wahrend des Gespraches mit der Mutter ist die Abklarung der
aktuellen Situation des Kindes immer ein Schwerpunkt. Dabei riicken Beobachtungen
zu folgenden Aspekten in den Mittelpunkt:

Zustand der Wohnung, insbesondere des Kinderzimmers: Aufdecken von Gefahren-
guellen fur das Kind, Hygiene, altersgerechte Ausstattung des Kinderzimmers, Lif-
tung

»lnaugenscheinnahme des Kindes*“ (optischer Zustand des Kindes, Erndhrung, Sau-
berkeit, Kleidung)

Fahigkeit der Mutter, die Signale ihres Babys wahrzunehmen und richtig zu deuten
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- Umgang der Mutter mit dem Kind, Wahrnehmung emotionaler Zuwendung, Interak-
tion des Kindes, um ggf. Aufschluss tber nicht korperlich sichtbare Beeintrachtigun-
gen zu erhalten

- Beobachtung des Spielverhaltens des Kindes zur Beurteilung des Entwicklungs-
standes.

Matter mit fehlenden Fahigkeiten und Fertigkeiten bei der Versorgung und Betreuung

des Kindes werden diesbezuglich individuell angeleitet bzw. im Lernfeld der Mutter-

gruppe zu Beobachtung und Austausch angeregt.

Wir setzen die Methode der videogestitzten Eltern- Kind- Arbeit ein. Zur Erweiterung

der Kenntnisse Uber Kindesentwicklung bieten die Betreuerinnen deshalb selbst regel-

mafig Mutter- Kind- Spieltreffs in der Wohnform an und kommen dartber mit den Mut-
tern ins Gesprach zu allen die Entwicklung der Kinder betreffenden Themen.

Hier kdnnen Matter auch motiviert werden, fur ihre Kinder zu singen, Fingerspiele vor-

zufuihren etc. Die Betreuerinnen versuchen, den jungen Mittern Vorbild zu sein im Spiel

mit dem Kind, um den SpalR am Zusammensein mit dem Kind zu wecken und so emoti-
onale Bindungen zu vertiefen. Es werden Rituale fur das ,Ins Bett bringen* oder die

Mahlzeiten besprochen und geubt.

Um die sozialen Kontakte des Kindes zu Gleichaltrigen zu férdern, werden die allein
Erziehenden motiviert, das Kind in einer Kindertagesstatte betreuen zu lassen und/oder
gemeinsam mit ihm an einer Eltern — Kind — Gruppe teilzunehmen.

Die Mitarbeiter tauschen sich in regelmal3igen Abstanden mit den Erzieherinnen der
Kindertagesstatte Uber den Entwicklungsstand und die gesundheitliche Verfassung der
Kinder aus. Bei Auffalligkeiten/ Verzogerungen wird gemeinsam mit den allein Erzie-
henden nach geeigneten Foérdermalinahmen wie z.B. Frihforderung oder Logopadie
gesucht.

Die Mitter werden dabei unterstiitzt, ihre Handlungsweisen zu reflektieren, Uberforde-
rungssituationen (z.B. mit schreienden Kindern) zu signalisieren und im Bedarfsfall Hilfe
zu holen.

Bei ersten Anzeichen, die auf eine Kindeswohlgefdhrdung hinaus laufen, werden fol-

gende Malinahmen eingeleitet:

- Erarbeitung und schriftiche Dokumentation der individuellen Gefahrdungseinschat-
zung

- Kooperation und Beteiligung fur die allein Erziehenden ermdglichen

- Gemeinsames Erarbeiten eines Schutz- und Hilfekonzeptes

- Regelmalige Reflektion tiber Veradnderungen und deren Dokumentation

- Koordination und Kooperation im Hilfeprozess (Zusammenarbeit mit dem Jugend-
amt, den medizinischen Fachkraften, Psychologen, der Kita und der Familienbil-
dungsstétte)

- Treffen geeigneter Entscheidungen zum Schutz des Kindeswohls

Saule lll: Forderung einer stabilen Mutter — Kind — Beziehung

Uber die Personlichkeitsentwicklung der Mutter wird mittelbar auf die Entwicklung des
Kindes Einfluss genommen.

Das Bezugsbetreuersystem strukturieren wir entsprechend der Besonderheit der Ar-
beit an der Mutter- Kind- Beziehung wie folgt:
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Eine Mitarbeiterin wird als Bezugsbetreuerin der Mutter zur Seite stehen, wahrend die
andere die Bezugsbetreuung fur deren Kind Gbernimmt. Loyalitatskonflikte der Betreue-
rin kbnnen so vermieden werden, der Blick auf das Kind bleibt unvoreingenommen.
Durch diese Aufteilung der Zustandigkeiten kann der schwierigen Gratwanderung zwi-
schen den Bedurfnissen von Mduttern und Kindern besser entsprochen werden. Das
System hat den Vorteil, dass in Krisensituationen Widerspriiche im Team aufgel6st
werden kdnnen.

Die Hauptaufgabe der Betreuerinnen besteht darin, die Matter zur Wahrnehmung, An-
nahme und angemessenen Befriedigung der Bedurfnisse der Kinder zu befahigen. Sie
sollen lernen, Signale der Kinder richtig zu deuten, entsprechend zu reagieren und ei-
gene Bedirfnisse zeitweise zurickzustellen.

In der Arbeit als Betreuerinnen ist es uns wichtig, mit den Muttern aus der Sicht des
Kindes zu sprechen, deutlich zu machen, was das Kind jetzt erlebt und es so zu ver-
meiden, ihre Verhaltensweisen zu kritisieren oder sie als falsch darzustellen. Dieser
entwicklungspsychologische Beratungsansatz bietet gute Mdglichkeiten, dass die jun-
gen Mutter ihr Verhalten dem Kind gegenuber starker reflektieren und etwas verandern.
Dafur nutzen wir ebenfalls die Moglichkeit der Videoaufnahme der Mutter — Kind- Inter-
aktion mit anschlieBenden Auswertungsgesprachen sowie die CARE- Index- Methode.

Weitere Angebote sind Eltern- Kind — Kurse, z.B. das Prager Eltern- Kind- Prgramm
(PEKIiP), Babyschwimmen, Babymassage, die von der Familienbildungsstétte organi-
siert werden. Die Betreuerinnen arbeiten eng mit dieser Einrichtung zusammen, um die
zu betreuenden Miutter fur die Kursteilnahme zu motivieren oder individuelle Kleingrup-
penangebote zu entwickeln.

4. Rahmenbedingungen

Die gemeinsame Wohnform fir allein Erziehende befindet sich in Schwerin

a) vollstationdres Angebot

Der Trager mietet in Innenstadtlage ein geeignetes Haus mit 6 separaten Zwei- Raum-
Wohnungen, jeweils fur eine Mutter und Kind(er) an. Weiterhin befinden sich in diesem
Haus das Kontaktbiro fur das stationare Angebot und das betreute Einzelwohnen, ein
Raum fur die Nachtbereitschaft der Betreuungskréafte, Raum fir Kinderbetreuung (in
zeitweiser Ubernahme von Erziehungsverantwortung) sowie ein Raum fiir Treffmdglich-
keiten und Gruppenangebote fir alle Mutter und Kinder, die in beiden Wohnformen be-
treut werden.

Das Haus ist so gelegen, dass es mit dem 6ffentlichen Nahverkehr auch von den Mut-
tern, die teilstationar betreut werden, gut zu erreichen ist.

Zum Haus gehort ein kleiner Hof, der als Aufenthaltsbereich flr Mutter und Spielgele-
genheit fur die Kinder gestaltet wird.

b) Betreutes Einzelwohnen

Vom Trager werden sechs 3- Raum- Wohnungen, vorwiegend in den Stadtteilen Grol3er
Dreesch, Neu Zippendorf bzw. der Innenstadt angemietet, in denen je eine Mutter mit
ihrem Kind/ ihren Kindern wohnt.
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Alle Wohnungen sind so gelegen, dass eine gute Verkehrsanbindung gegeben und aus-
reichende Einkaufsmoglichkeiten, medizinische und kulturelle Einrichtungen sowie Kin-
dertagesstatten vorhanden sind.

Die Betreuerinnen arbeiten in einer Komm- und Gehstruktur. Es gibt feste Ansprechzei-
ten im Buro als auch Besuchskontakte in den Wohnungen der Mtter.

Durch Nachtbereitschaft im stationaren Wohnbereich wird gewéhrleistet, dass in Kri-
sensituationen immer ein Ansprechpartner zur Verfiigung steht.

In der Betreuung arbeitet ein multidisziplindres Team. Die Mitarbeiterinnen verfligen
Uber folgende Qualifikationen:

- Sozialpadagogin, systemische Familien- und Paarberatung, PEKIiP- Ausbildung

- Sozialpadagogin

- Facherzieherinnen mit Zusatzqualifikationen

- Physiotherapeutin/ Ergotherapeutin

- Psychologin

Die Betreuerinnen verfugen tber bzw. erwerben Zusatzqualifikationen in der Arbeit mit
psychisch kranken Menschen sowie in entwicklungspsychologischer Beratung fur Mut-
ter mit Sauglingen.

Wir gehen von einem Betreuungsschlissel von 1:2 aus.

5. Kooperation und Vernetzung

Es erfolgt eine enge Kooperation und Zusammenarbeit mit allen fur das Leben der al-
lein Erziehenden mit ihren Kindern wichtigen Einrichtungen, Institutionen und Tragern.
Dazu gehoren:

die Jugend- Sozial- und Gesundheitsamter, Hebammen, medizinisch-therapeutische
Einrichtungen, Flemming-Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie, Beratungsstellen,
Kindertagessstatten, Schulen, berufsvorbereitende Einrichtungen, Arbeitgeber, Ar-
beitsamt, freie Trager der Jugendhilfe bzw. mit Angeboten fur psychisch Kranke/ Behin-
derte etc., Frihe Hilfen etc.

Im Rahmen der Hilfeleistung sind bei Bedarf weitere/ gemeinsame Betreuungsaufgaben
mit anderen Tragern abzustimmen. Daflr genutzt werden die Vernetzungspotentiale
innerhalb des Verbundes ambulante Hilfen zur Erziehung mit Caritas und Evangelischer
Jugend sowie die Kooperationsbeziehungen zum Anker und weiteren Diensten und
Leistungen anderer Trager. Dartber hinaus wird bei Notwendigkeit im Einzelfall der
Fachaustausch / die Zusammenarbeit mit Fachberatungsstellen bzw. weiteren Leistun-
gen des Tragers Arbeiterwohlfahrt organisiert (z.B. Schwangerenberatungsstelle, Sozi-
alberatungsstelle, Familienbildung, Hilfen zur Arbeit)

6. Qualitatssicherung und -entwicklung

Dienst- und Fachaufsicht/ Einordnung

Das Team der Gemeinsamen Wohnform fur Alleinerziehende mit ihren Kindern arbeitet
im Bereich Hilfen zur Erziehung (HzE) der AWO- Soziale Dienste gGmbH Westmeck-
lenburg. Ansprechpartner hinsichtlich der Fachaufsicht ist die/der Bereichsleiter/in.
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Die Dienstaufsicht obliegt dem/der Geschéftsfiuhrer/in. Einmal jahrlich werden Mitarbei-
tergesprache gefihrt mit dem Ziel der Einschatzung der Mitarbeiter sowie Absprachen
zur weiteren Entwicklung.

Bei Einstellung der Mitarbeiterinnen ist das erweiterte polizeiliche Flhrungszeugnis
vorzulegen.

Zu besonderen Vorkommnissen / Verdacht auf Kindeswohlgefahrdung gibt es eine
Dienstanweisung zum Verfahren und zur Information Mitarbeiter — Teamleiter- Be-
reichsleiter- Geschaftsleitung.

Die Dienstplane sind vor Beginn des zu planenden Monats der Bereichsleitung vorzule-
gen und von dieser zu bestatigen.

Kommunikation im Team

Das Team fuhrt wochentlich eine Teamberatung durch, in der die padagogisch- thera-
peutische Arbeit reflektiert, die Betreuungsplanung und Dokumentation beraten wird,
Informationen ausgetauscht und organisatorische Ablaufe verbindlich verabredet wer-
den. Die Psychologin berat das Team insbesondere auch bei der Planung der Betreu-
ung fur psychisch kranke Miitter. Der Stand der Erfullung der im Hilfeplan festgelegten
Ziele fur Arbeit mit den zu betreuenden Miuttern und ihren Kindern ist regelmafig The-
ma in den Teambesprechungen- ebenso die Entwicklung neuer padagogischer Strate-
gien zur Erfullung der Ziele und Aufgaben. Dabei ist auch das einheitliche padagogi-
sche Handeln der Betreuerinnen im Team verbindlich zu verabreden. Standiger Tages-
ordnungspunkt ist die Sicherung des Wohls der Kinder. Die Bereichsleiterin nimmt min-
destens einmal im Monat an den einzelnen Teamberatungen teil.

Die monatlich stattfindende Beratung der Teamleiter des Verbundes HzE hat folgende
Aufgaben:

Koordinierung der teamubergreifenden Belange

Bekanntgabe verbindlicher Informationen

Aufklarung Uber Gegebenheiten und Verfahrensdnderungen

Fallverlaufsdarstellung

Fachlicher Austausch

Diskussionen zur Konzeptentwicklung und Umsetzung

(einmal jahrlich fur jeden Bereich)

Informationen zur Teilnahme an Arbeitsgruppen/ Uber Angebote anderer Trager

Weiterbildung und Qualifizierung

Die Mitarbeiterinnen nehmen jahrlich mindestens einmal an fur sie relevanten Fortbil-
dungsveranstaltungen teil.

Ebenso ist sich fortlaufend durch das Studium von Fachliteratur fortzubilden.

Die Teilnahme an den monatlichen Supervisionsveranstaltungen ist verbindlich.
Supervision ist fur uns ein fester Bestandteil sozialpddagogischer Arbeit im Sinne von
Fortbildung und Beratung. Jede/r Kollege/In arbeitet verbindlich, offen und aktiv an den
Teamsupervisionen mit.

Die Supervision verfolgt fur uns drei Ziele:

- Die Verbesserung unserer professionellen Kompetenz im Umgang mit Klienten ei-
nerseits, und Kollegen und Mitarbeitern andererseits.
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- Die Arbeitszufriedenheit zu erhdhen oder wiederherzustellen und der Entwicklung
von burn-out-Syndromen entgegenzuwirken, ist das zweite Ziel unserer Supervision.
Sie gibt Hilfe zur Verarbeitung starker psychischer Belastungen im Beruf, die durch
schwieriges Klientel oder durch problematische Kooperationsbeziehungen entstehen.

- Die Wirksamkeit unseres eigenen professionellen Handelns zu tberprifen und damit
Selbstkontrolle zu ermdglichen, ist das dritte Ziel von Supervision.

Gesamtteamberatungen werden auch zur fachlichen Qualifikation genutzt, indem Mitar-
beiter fur Mitarbeiter Fortbildung anbieten — unter Nutzung der fachlichen Potentiale und
Zusatzqualifikationen. Dartber hinaus werden regelmafRig Informationen und Belehrun-
gen zu relevanten Gesetzesanderungen, Verordnungen und Richtlinien durchgefuhrt.

Dokumentation

Fur jeden zu Betreuenden werden Fallakten gefuhrt, in denen die Ablaufe und Ergeb-

nisse der Betreuung dokumentiert werden.

Der zustéandige Betreuer

- legt ein Protokoll der bei der Aufnahme mitgebrachten Gegenstande und sonstigen
Unterlagen an

- legt einen Beobachtungsbogen an und erarbeitet die Beobachtungen dazu

Bestandteil der Fallakten sind ebenfalls Protokolle der Hilfeplangesprache, Gespréch
mit den Angehorigen, Unterlagen zu Schule und Ausbildung sowie weitere relevante
Unterlagen (Antréage, Bescheide etc).

Bei notwendigen Vertretungen ist sicherzustellen, dass alle relevanten Informationen an
die Vertretung Ubergeben werden. Tagliche Ablaufe, Informationen, Aufgaben und Hin-
weise sind kontinuierlich im Dienstbuch festzuhalten, um Informationsverluste auszu-
schlief3en und einheitlich zu handeln.

Die Regelungen des Datenschutzes sind einzuhalten.

Fur die Einrichtung wird ein Qualitatshandbuch entsprechend der AWO- Norm
Hilfen zur Erziehung erstellt.





