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Einleitung

Das Erkennen von Kindeswohlgefihrdung ist seit Jahren bestindig ein
hochaktuelles, viel diskutiertes Thema. Konkrete Félle von Misshandlung
und Kindstétung haben mit Hilfe medialer Offentlichkeit zu einer inten-
siven Auseinandersetzung seitens Gesetzgebung und Jugenddmtern mit
Praventions- und Interventionsmafinahmen gefithrt. Gleichzeitig haben
Forschungsarbeiten und Publikationen zu dieser Thematik deutlich zuge-
nommen.

Die Gesetzgebung hat mit dem Bundeskinderschutzgesetz (BKiSchG)
den Handlungsrahmen vorgeschrieben: Eine Stirkung der Rolle der Ju-
genddmter in Sachen Kinderschutz geht einher mit der Vorgabe, Standards
fiir Einrichtungen zu entwickeln, Kompetenzen sicherzustellen, Netzwerke
und Schnittstellen innerhalb und auflerhalb der Jugendhilfe zu optimieren
und Eltern zu beteiligen.

Jugendidmter haben am Thema Kinderschutz in den letzten Jahren sehr
konkret gearbeitet und dieses Feld operativ weiterentwickelt: Verbindliche
Bearbeitungsstandards und Abldufe wurden eingefiihrt, der Informations-
fluss an Schnittstellen gesichert, Zustandigkeiten gekldrt, Leitfiden und
Kriterienkataloge als methodische Hilfen eingefiihrt. Der offentliche Ju-
gendhilfetrdger ist dabei auf der operativen Ebene Motor der gesamten
Jugendhilfe fiir dieses Thema.

Wihrend das Handeln in einem Fall mit erkanntem Bedarf an Kindes-
schutzmafinahmen i. d. R. durch Verfahrensvorschriften gut abgesichert ist,
wird der Prozess des eigentlichen Erkennens einer Kindeswohlgefdhrdung
sehr unterschiedlich gehandhabt; es gibt eine grofie methodische Bandbrei-
te zwischen Intuition und Einsatz einzelner wissenschaftlich anerkannter
Verfahren.

Die Vielzahl der Fachpublikationen spiegelt mittlerweile auch die Breite
der Ansitze der Praktiker wider. Oft beschrianken sich Ansitze dabei auf
bestimmte Tédtigkeitsfelder — hier insbesondere den (Allgemeinen) Sozialen
Dienst als die Arbeitseinheit, der die Durchsetzung des Kindesschutzes im
Jugendamt i. d. R. Gibertragen wird - oder sie greifen einzelne Aspekte her-
aus und betrachten des Gesamtprozess ,Erkennen > Handeln® nur unter
einem speziellen Fokus (z.B. Rechtssicherheit der Mitarbeiter, Sicherung
des Informationsflusses, medizinische Sicht von Schiadigungsaspekten etc.).



Mit dem hier vorliegenden Verfahren zum Priifen und Erkennen von
Kindeswohlgefidhrdung wird ein umfassender Losungsweg fiir dieses
schwierige und komplexe Thema vorgestellt; umfassend insofern, als es ein
gleichartig aufgebautes Vorgehen in unterschiedlichen Tétigkeitsfeldern in
der Jugendhilfe, dem Bildungs-, sowie dem Gesundheitswesen ermdglicht.
Das Instrumentarium ist gleichermaflen in verschiedenen Tétigkeitsfeldern
des Jugendamtes wie auch in Beratungsstellen mit der Zielgruppe Kind/
Eltern, Psychotherapeutischen Praxen, Kliniken und kinderérztlichen Pra-
xen oder Fordereinrichtungen einsetzbar.

Im Rahmen des hier vorgestellten Verfahrens wird das Tatigkeitsfeld
»Kindeswohlgefihrdung® als ganzheitlicher Prozess von themenbezogenem
Kompetenzaufbau, d.h. falliibergreifender Wissensvermittlung, iiber Me-
thoden der Kldrung und Diagnostik bis hin zu Handlungsinitiative bzgl. der
Umsetzung des Schutzauftrags betrachtet.

Der vorliegende Leitfaden zur Diagnostik bei Kindesmisshandlung und
-vernachldssigung basiert auf der langjahrigen theoretischen und prakti-
schen Auseinandersetzung der Autoren mit diesem Thema.

Unser gemeinsames Anliegen ist es, die Erfassung von Kindesmisshand-
lung und -vernachlissigung im deutschsprachigen Raum im Interesse aller
Seiten zu verbessern: zundchst und zu allererst der vermutlich betroffenen
Kinder, der Fachleute in allen Einrichtungen, die mit Kindern zu tun haben,
und auch der Jugenddmter, die viele der bisher existierenden Verfahren
selbst entwickelt haben (Reich, 2005) und die bei einer prézisen Diagnostik
Geld zielgenauer einsetzen und sogar sparen konnen.

Aus der Forschung tiber Einschitz- und Entscheidungsprozesse sind al-
lerdings die Grenzen nicht-standardisierter Konzepte bekannt, die deutlich
werden, wenn man sich vergegenwirtigt, dass mit dem gleichen Verfahren
andere Experten zu anderen Zeiten und/oder Orten bei gleichem Aus-
gangsmaterial zu vollig anderen Ergebnissen kommen kénnen.

Diesen Mangel an Zuverldssigkeit (Reliabilitdt) haben standardisierte
Verfahren nicht, von denen wir einige vorstellen, um Forschung und Praxis
zu bewegen, mit diesen Verfahren zu arbeiten und weitere geeignete In-
strumente zu entwickeln.

Dieses Anwenderhandbuch besteht aus vier Kapiteln. Im ersten Kapitel
beschreiben wir bereits vorhandene Priifansétze von sehr unterschiedlicher
Art und Umfang. Ausrichtung, Ablauf und besondere Schwerpunktsetzun-
gen werden am konkreten Material erldutert. Verbindliche Handlungsan-
weisungen von Bundeslandern oder Stidten stehen hier neben Empfehlun-
gen von einzelnen Einrichtungen oder Tragern.

Teil 2 stellt das von uns entwickelte, modular aufgebaute Gesamtsystem
fiir die Arbeit in diesem Feld vor. Dabei handelt es sich nicht allein um ein
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Priifsystem fiir den konkreten Einzelfall, sondern - der Fallarbeit vorge-
schaltet - auch um Fortbildungsmaterial zur Standardisierung und Siche-
rung des Wissenserwerbs fiir diese Problematik (als erstes Modul dieses
Systems).

Der Diagnostikprozess wird in diesem Leitfaden in Phasen unterteilt, fiir
die wir jeweils konkrete Vorschldge machen. Er beginnt mit der Dringlich-
keitseinschdtzung, die bereits bei der Anmeldung in einer Praxis, in einer
Beratungsstelle oder bei einem Jugendamt erfolgen muss. Sie muss kurz
und sehr strukturiert sein, weil damit zu rechnen ist, dass auch das Fachper-
sonal aus anderen Disziplinen (Sekretirinnen, JahrespraktikantInnen u.a.)
mit der Anmeldung konfrontiert wird. Das Vorgehen wird daher auch fiir
dieses Personal in einem separaten Modul festgelegt (Modul 2).

Modul 3 beinhaltet das eigentliche fallbezogene Priifsystem fiir Fach-
krifte. Der Ablauf ist in 6 Stufen eingeteilt, in denen nacheinander die
nachfolgenden Aspekte geklart werden: Dringlichkeit, Sicherheit, Risiko,
bereits vorhandene Beeintrichtigung des Kindes, Ressourcen und Schwi-
chen des Familiensystems, Verdnderungsmaoglichkeit.

Den konkreten erprobten Ablauf von KWG-Diagnostik in Beratungs-
stellen stellen wir detailliert in diesem Kapitel vor; im Anhang sind alle
Materialien der drei Module (Standarddokumente zum Wissenserwerb,
Fragebogen, Checklisten etc.) zum Einsatz in verschiedenen Arbeitsberei-
chen der Jugendhilfe und des Gesundheitswesens im Umfang von ca. 300
Seiten auf einer CD beigefiigt.

Zusitzlich zu einem methodisch fundierten Vorgehen liegt uns ein 6ko-
nomischer und an den Schnittstellen sicherer Ablauf besonders am Herzen.
Daher finden sich bei den Materialien detaillierte Checklisten, Dokumenta-
tionsbogen und Berichtsstandards.

Neben der Zuordnung der ausgewidhlten bzw. erstellten Materialien zu
den o.g. Priifstufen geben wir Empfehlungen, in welchen Berufs- und Ti-
tigkeitsfeldern die jeweiligen Instrumente bei der Priifung von Kindeswohl-
gefahrdung einzusetzen sind. Dabei unterscheiden wir nach den folgenden
Auftrigen: psychologisch-beraterisch/therapeutisch, psychologisch-diagnos-
tisch/begutachtend, sozialarbeiterisch klarend bzw. familienunterstiitzend,
sozialarbeiterisch-/heilpadagogisch-entwicklungsfordernd und sozialarbei-
terisch mit Schutzauftrag bei KWG.

Anregungen und Vorschldge fiir die Strukturierung des Diagnostikpro-
zesses im Jugendamt (ASD, SD) geben wir in Teil 3. Grundsitzlich basiert
dabei die Struktur des Vorgehens auf dem in Teil 2 vorgestellten und in
Beratungsstellen erprobten Verfahren, wurde aber an den Auftrag sowie an
die Handlungsmdoglichkeiten und die iiblichen Methoden der mit dem
Schutzauftrag beauftragten Sozialen Dienste angepasst. In diesem Teil wird
dariiber hinaus in thematischen Exkursen auf die Auswirkungen von Part-
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nergewalt und Erfassung seelischer Misshandlung eingegangen und Instru-
mente zu deren Erfassung vorgestellt.

Weitere einzelne Verfahren die wir bis dahin nicht vorgestellt haben,
sind in Teil 4 ausfiihrlich, jeweils nach den o.g. Phasen der Diagnostik bei
KWG geordnet, zu finden. Die dort aus der Literatur zusammengetragenen
Instrumente stellen kein in sich geschlossenes Priifsystem dar, sondern sind
als Empfehlung zu einer ggf. notwendigen vertiefenden Klidrung eines Ein-
zelaspektes zu verstehen.

Obwohl in diesem Buch der sexuelle Kindesmissbrauch immer wieder
als Teil der sich iiberlagernden Formen von Kindesmisshandlungen er-
wihnt wird, stellen wir keine Fragebogen, Tests oder andere Verfahren zu
einer Kldrung des sexuellen Missbrauchs vor. Das ist darauf zuriickzufiih-
ren, dass durch ein Urteil des Bundesgerichtshofes vom 30. Juli 1999 fir
Deutschland eindeutig festgelegt wurde, dass und wie sexueller Missbrauch
durch eine Glaubhaftigkeitsuntersuchung (Balloff, 2004) zu ermitteln ist,
auch wenn diese Methode fachlich keineswegs die psychodiagnostischen
Giitekriterien erfiillt (Deegener, 2004).

Einige der vorgestellten Materialien sind in allen der o.g. Arbeitsschwer-
punkte gleichermaflen und identisch einzusetzen, andere wurden téitigkeits-
bezogen abgewandelt oder entfallen fiir einzelne Arbeitsfelder.

Fir wertvolle Anregungen und anderweitige Unterstiitzung danken die
Autoren ihren Familien, den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern und dem
Verlagsleiter des Beltz Juventa Verlages.

Minster und Hildesheim, November 2012
Die Autoren
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Teil 1

Ubersicht Giber bestehende
regionale Pruf-Konzeptionen und
einrichtungsbezogene Ablaufe
bezuglich Kindeswohlgefahrdung

Die Soziale Arbeit in Deutschland hat ein schwieriges Verhéltnis zur Diag-
nostik, wie die Diskussion tiber das Thema ,,Diagnostik“ in Sozialarbeit und
Sozialpadagogik (vgl. dazu etwa Kindler, 2011; Ader, 2004; Schrapper, 2010;
Albrecht, 2004, Harnach, 2007) sowie die Diskussion in der Fachzeitschrift
»Widerspriiche® (Heft 88, 2003) zu ,Neo-Diagnostik - Modernisierung
klinischer Professionalitit“ belegen.

Auch Jacob und Wahlen (2006, S. 157f.) vermissen ,insbesondere eine
umfassende kritische Aufarbeitung des in der Psychologie und in der Kin-
der- und Jugendpsychiatrie vorhandenen diagnostischen Wissens®.

Im Zuge der vielfach geforderten Strukturierung der Erfassung von
KWG werden inzwischen schon héufiger Verfahren zur Risikoeinschitzung
in Jugenddmtern, Gesundheitsémtern und freien Tréigern eingesetzt (Metz-
ner & Pawils, 2011), von denen allerdings die meisten im Hinblick auf Gii-
tekriterien wie Zuverlassigkeit, Validitit und Praktikabilitdt nach Kindler
(2011, S. 194f.) als ungepriift gelten miissen. Diese Einschriankung gilt auch
fiir die von uns vorgestellten Instrumente, die keine psychologischen Ver-
fahren mit den fiir Tests iiblichen Giitekriterien sind.

Es gibt verschiedene Arten, den Diagnostikprozess bei einer Vermutung,
dass KWG vorliegen konnte, zu gliedern. Wir stellen hier einige Gesamt-
konzeptionen vor, die beziiglich Fokus, Umfang, Verbindlichkeit/Standar-
disierung und Normierung sehr unterschiedliche Wege vorschlagen. Alle
verstehen sich als Handlungsanweisungen, die den kompletten Prozess der
Priifung auf Kindeswohlgefihrdung verbindlich vorgeben. Sie sind damit
von psychodiagnostischen Verfahren abgrenzbar, die nur einzelne Aspekte
- dann allerdings tiberwiegend normiert und in einer grofleren inhaltlichen
Tiefe — erfassen; diese sind in Ausziigen im Kapitel 4 aufgefiihrt.
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1. Glinder Manual

Jordan (2005, S. 491) weist darauf hin, dass es im Rahmen des ISA-For-
schungsprojektes ,Kinder in Not‘ als ein erster und wichtiger Schritt ange-
sehen wurde, ,im Zusammenhang mit der Problemerkennung zu Festle-
gungen und Orientierungen beziiglich einer intersubjektiv vergleichbaren
Status- und Prozessdokumentation im Handlungsfeld der ,Kindesvernach-
lassigung® zu kommen®. Eines der Ergebnisse war das Glinder Manual.

Der Autor betont, dass sie kein ,,mechanisch zu handhabendes Bewer-
tungsraster mit einer geschlossenen Liste von Vorgaben® (ebd., S. 491) ent-
wickeln wollten, aus dem man dann quasi die Resultate errechnen konne;
stattdessen habe ihr Instrument folgende Qualititen:

e Es solle/wolle lediglich die eine bestimmte Situation erfassende Sozialar-
beiterin daran erinnern, moglichst umfassend potentiell und/oder fak-
tisch relevante Einflussgrofien zu erfassen und zu dokumentieren (Voll-
standigkeit),

® es enthebe die es einsetzende Person nicht von der Notwendigkeit, die
jeweils vorgegebenen Kategorien inhaltlich (verbal) zu fiillen,

e es erinnere an eine regelmiBige Uberpriifung bisheriger Beobachtungen
und

e verlange nach einer jeweils neuen Einschdtzung und Bewertung der
Situation und insgesamt daraus resultierend auch eine Einschitzung der
Entwicklungsbedingungen (das heifst umgekehrt auch des Risikos) des
in der Familie lebenden Kindes/der Kinder.

Jordan hilt die Kriterien der Glinder Manual Version ,Ersterfassung® fiir
»verallgemeinerbar, das heif3t geeignet, als Grundbeschreibung fiir alle Fa-
milien und Kinder, die in das Handlungsfeld der sozialen Arbeit (der All-
gemeinen Sozialen Dienste) hineinkommen® (ebd., S. 492f.).

Auch die ,Nacherhebungsbogen® seien nicht nur zugeschnitten auf das
Problemfeld Vernachldssigung, sondern eigneten sich zum Einsatz fiir Fa-
milien generell. Hier sei nicht nur die fortlaufende Beurteilung von Verén-
derungen der Familienkonstellationen bzw. der Situation des Kindes von
Bedeutung, sondern auch die als letzte Rubrik zu vermerkenden ,Vereinba-
rungen‘ bzw. ,Kontrakte® mit der Familie. Gerade hier scheine es wichtig,
mehr Klarheit und Transparenz zu schaffen, auch um retrospektiv die Frage
zu beantworten, welche Handlungsziele (warum) formuliert und wie diese
erreicht bzw. verfehlt wurden.

Der Familienbeurteilungsbogen aus Glinde (ebd., S. 494ff.) erfasst neben
den Daten der Familienangehorigen im Erhebungsbogen Familie folgende
Merkmale:
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