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Praambel

Die ,Arbeitshilfe zur Vollzeitpflege gem. § 33 SGB VIII* steht in Zusammenhang mit der Arbeit der beim
Landkreistag Saarland eingerichteten Arbeitsgruppe ,Krisenintervention“ und den vom Landkreistag Saar-
land im vergangenen Jahr herausgegebenen Empfehlungen ,fachlichen Verfahrensstandards in saarlan-
dischen Jugendamtern bei Gefahrdung des Kindeswohls — Krisenintervention —*.

Die saarlandischen Jugendamtsleitungen hatten vor einem Jahr den Arbeitskreis “Adoptions- und Pflege-
kinderwesen beim Landesjugendamt” gebeten, eine Arbeitshilfe zur Vollzeitpflege zu entwickeln. Insbe-
sondere sollten die Standards fiir die Auswahl von Pflegepersonen Uiberdacht und neu formuliert werden.

Die Arbeitshilfe basiert auf einem bereits unter gleichnamigem Titel existierenden Papier, herausgegeben
vom Arbeitskreis Adoption- und Pflegekindervermittiung beim LWL- Landesjugendamt — Miinster. Dieses
wurde vom Arbeitskreis Adoptions- und Pflegekinderwesen beim Landesjugendamt Saarbricken tberar-
beitet und an die saarlandische Bedurfnisse angepasst.

Folgende Personen haben flr den Arbeitskreis ,,Adoptions- und Pflegekinderwesen beim Landesjugend"
im Saarland an der Bearbeitung der Arbeitshilfe mitgewirkt:

Karl-Heinz Becker, JA Saarpfalz-Kreis, Christa Biegert, JA des Stadtverb. Saarbriicken, Christel Brill,
Landesjugendamt, Margret Christmann-Schéfer, Kreisjugendamt Neunkirchen, Dorothea Dorr, Landesju-
gendamt, Rudiger Hilpert, Landesjugendamt, Renate Huber, JA des Stadtverb. Saarbriicken, Edith HU-
ther, JA des Stadtverb. Saarbriicken, Petra Kramer, Kreisjugendamt St. Wendel, Ursula Kruchten, JA des
Saarpfalz-Kreises, Monika Lencik, Kreisjugendamt Merzig, Ursula Mathieu, Jugendamt des Saarpfalz-
Kreises, Ulrike Mohns, Kreisjugendamt Neunkirchen, Sigrid Porta, Kreisjugendamt Saarlouis, Margret
Reuland, Sozialdienst kath. Frauen, Saarbriicken, Petra Thielen-Jéckel, Sozialdienst kath. Frauen, Saarb-
riicken, Monika Sartorius, Kreisjugendamt St. Wendel, Ruth Schlecht, JA des Saarpfalzkreises, Josef
Schneider, Landesjugendamt, Sybille Seidl, JA des Stadtverb. Saarbriicken, Michael Schuh, Kreisjugend-
amt Saarlouis, Manfred Wilhelm, Kreisjugendamt Neunkirchen, Hildegard Wirzius, Kreisjugendamt Saar-
louis

Nach Befassung der Arbeitsgemeinschaft der saarlandischen Jugendamtsleitungen wurde die Arbeitshilfe
am 29.09.2004 von Arbeitsgruppe ,Krisenintervention“ beim Landkreistag Saarland verabschiedet und an
den Vorstand des Landkreistages Saarland zur Beschlussfassung verwiesen.

Mit Beschluss vom 18.11.2004 hat der Vorstand des Landkreistages Saarland der ,Arbeitshilfe zur Voll-
zeitpflege gem. § 33 SGB VIII* in der vorliegenden Fassung zugestimmt und seinen Mitgliedern den Bei-
tritt empfohlen. Es obliegt den einzelnen Landkreisen bzw. dem Stadtverband Saarbriicken, sie fir das
jeweilige Jugendamt einzusetzen.
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Vorwort?:

Mit Inkrafttreten des Gesetzes zur Neuregelung des Kinder- und Jugendhilferechtes (KJHG) zum
01.01.19917 hat sich fur die Jugendhilfe ein Paradigmenwechsel vollzogen, der auch die Familienpflege
erfasst. Die Novellierung des Kindschaftsrechts zum 01.07.1998 hat diesem Paradigmenwechsel noch
einmal in besonderer Weise Rechnung getragen.

Die ordnungs- und eingriffsrechtliche Auspragung des Jugendwohlfahrtsgesetzes tritt gegentber der pra-
ventiv- und familienunterstiitzend angelegten Jugendhilfe nach dem KJHG in den Hintergrund. Gleichwonhl
bleibt Familienpflege, nun Vollzeitpflege genannt, eine Form der erzieherischen Hilfen. Sie wird dann be-
deutsam, wenn Eltern gegebenenfalls auch mit fachlicher Unterstiitzung nicht in der Lage sind, das Wohl
ihres Kindes selbst zu gewahrleisten und die Hilfe fur seine Entwicklung geeignet und notwendig ist (vgl.
dazu auch § 1626 Abs. 1 BGB - Elterliche Sorge, Grundséatze).

Vollzeitpflege ist neben Heimerziehung und deren familienahnlichen Formen® sowie anderen betreuten
Wohnformen Hilfe zur Erziehung aufRerhalb des Elternhauses. Die Grundlagen der Vollzeitpflege, wie sie
sich im KJHG abbilden, beruhen auf Praxiserfahrungen, deren Auswertung und gestaltenden konzeptio-
nellen Umsetzung sowie Forschungsergebnissen der letzten 25 Jahre.

Vollzeitpflege ist eine Hilfe zur Erziehung, die zeitlich befristete Erziehungshilfe oder eine auf Dauer ange-
legte Lebensform fiir Kinder und Jugendliche sein kann. Durch das Hilfeplanverfahren ist sie zielgerichtet
angelegt. Die Mdglichkeiten der nachhaltigen Verbesserung der Erziehungsbedingungen in der Herkunfts-
familie und Mdglichkeiten der Férderung der Beziehungen zur Herkunftsfamilie sind im Rahmen einer
verantwortlichen Prognoseentscheidung auszuloten, soweit méglich mit allen Beteiligten zu vereinbaren
und regelmafig zu tberprufen.

Die folgenden Ausfuhrungen zur Vollzeitpflege greifen insbesondere auch die in 8§ 33, 36 - 38, 41 SGB
VIl dargestellten neuen Aspekte, wie

e Beratung der Herkunftsfamilie vor der Inpflegegabe,

e qualifizierte Vermittlung des Kindes in eine Pflegefamilie,

e Verbesserung der Erziehungsbedingungen in der Herkunftsfamilie durch Beratung und Unterstit-
zung, Férderung der Beziehungen des Kindes oder Jugendlichen zur Herkunftsfamilie,

e gemeinsame Klarung der Frage, ob durch eine Verbesserung der Erziehungsbedingungen in der
Herkunftsfamilie eine Riickkehr angestrebt wird oder ob das Kind auf Dauer in der Pflegefamilie
bleiben soll,

e Aufstellung und Fortschreibung eines Hilfeplanes,

e Abklarung der Aufrechterhaltung des Kontaktes des Kindes zu seinen Eltern auch in den Fallen,
in denen das Kind nicht zurtickkehren kann,

e Begleitung und Beratung der Pflegefamilie und

e Ausiibung der Personensorge uber Pflegekinder durch Pflegepersonen

auf und geben Hinweise fur die praktische Umsetzung.

! Die Arbeitshilfe wurde erstmalig von Fachkraften des Arbeitskreises Adoptions- und Pflegekindervermittlung beim Landesjugenamt
Westfalen-Lippe erstellt. In der vorliegenden Form wurde sie von Mitgliedern des saarléandischen Arbeitskreises ,,Adoptions- und
Pflegekinderwesen” beim Landesjugendamt an die hiesigen Verhéltnisse angepasst. Gleichfalls zu beachten sind die Empfehlungen
des Landkreistages Saarland zu fachlichen Standards in saarlandischen Jugendamtern: ,Gefahrdung des Kindeswohls*
-Krisenintervention-

% Achtes Buch Sozialgesetzbuch in der Fassung der Bekanntmachung vom 15.03.1996 (BGBI. | S. 477), geandert durch Artikel 3
des Gesetzes vom 23.07.1996 (BGBI. | S. 1088)

3 Hilfe zur Erziehung in Pflegefamilien und in familienédhnlichen Formen — Bundesarbeitsgemeinschaft der Landesjugendamter-
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In einem besonderen Kapitel wird auch die Verpflichtung der Jugendamter angesprochen, gem. § 33 Satz
2 SGB VIII fur besonders entwicklungsbeeintrachtigte Kinder und Jugendliche geeignete Formen der Fa-
milienpflege zu schaffen und auszubauen.

1. Rechtliche Grundlagen der Vollzeitpflege

Vollzeitpflege ist Hilfe zur Erziehung eines Kindes, eines Jugendlichen oder jungen Erwachsenen in einer
anderen Familie, auf die Personensorgeberechtigte und junge Erwachsene einen Rechtsanspruch haben
und fir die der offentliche Trager der Jugendhilfe die Gesamtverantwortung gem. § 79 SGB VIII tragt.

Sie wird erstmals im KJHG prazisiert und nimmt insofern eine Sonderstellung im Rahmen der Hilfe zur
Erziehung gem. § 27 SGB VIl ein, als sie von Privatpersonen als Partner der Jugendhilfe Gber Tag und
Nacht erbracht wird.

Vollzeitpflege ist entweder als befristete Erziehungshilfe oder als eine auf Dauer angelegte Lebensform
der Jugendhilfe ausgerichtet.

Fiur besonders entwicklungsbeeintrachtigte Kinder und Jugendliche sind besondere Formen der Vollzeit-
pflege zu schaffen und auszubauen.

Das Recht auf Erziehung und die Elternverantwortung haben ihre Grundlagen in den Artikeln 1, 2 und 6
Grundgesetz (GG), 8§88 1 bis 10 SGB VIl in Verbindung mit dem BGB, Viertes Buch, Familienrecht, insbe-
sondere §§ 1666 und 1666 a BGB (§ 50 Abs. 3 SGB VIII) sowie 1632 Abs. 4, 1630 Abs. 3 BGB*.

Weitere rechtliche Grundlagen der Durchfiihrung der Vollzeitpflege sind die 88 33, 35 a, 36 bis 39, 40, 41,
42, 43 und 44 SGB VIII sowie § 1688 BGB. Ferner sind erste Gesetz zur Ausfihrung des Kinder und Ju-
gendhilfegesetzes (AGKJHG) und das Gesetz Uber die religiése Kindererziehung vom 15. Juli 1921 zu
beachten”.

Beziiglich § 42 SGB VIII wird auf die Empfehlungen der Bundesvereinigung der kommunalen Spitzenver-
bande und der Bundesarbeitsgemeinschaft der Landesjugendamter vom 31.8.1995 verwiesen®.

Nach § 55 ¢ FGG sind Pflegepersonen in Sorgerechtsangelegenheiten bzgl. ihres schon seit langerer Zeit
bei ihnen lebenden Pflegekindes zu héren.

Gem. § 50 b FGG muss das Kind in allen Verfahren, die es betrifft, gehtrt werden. Hierzu gehért auch der
Eindruck, den sich das Gericht von sehr jungen Kindern verschaffen kann.

2. Allgemeine Schwerpunkte und Ziele

Ziel der Vollzeitpflege ist, Kindern und Jugendlichen zu ermdglichen, unter den Voraussetzungen der 88
27 ff. SGB VIII, auB3erhalb ihres Elternhauses in familialen Bezuigen aufzuwachsen.
Erziehung und Forderung von Kindern und Jugendlichen durch Vollzeitpflege sind gerichtet auf

e die Entwicklung positiver, stabiler und kontinuierlicher Beziehungen zwischen Pflegepersonen und
Pflegekindern oder

o ein familidres, auf enge personliche Beziehungen angelegtes Alltagsleben.

o entweder eine zeitlich befristete Vollzeitpflege oder eine auf Dauer angelegte Lebensform, um die
erforderlichen Entwicklungsbedingungen und speziellen Hilfen zur Aufarbeitung vorhandener De-
fizite und Stérungen zu erméglichen.

o die Ich-Stéarkung des Kindes und Hilfe bei der Personlichkeitsentwicklung sowie die Integration in
die Gesellschaft und Verselbstandigung, je nach den individuellen Méglichkeiten des Kindes.

* Zum verfassungsrechtlichen Status der Pflegefamilie hat sich das Bundesverfassungsgericht in mehreren Urteilen/Beschliissen
geaulert, z. B., 17. Oktober 1984, 12. Oktober 1988 und 18. Mai 1993

® Das UN — Ubereinkommen {iber die Rechte des Kindes, dem der Deutsche Bundestag am 14.11.1991 zugestimmt hat, ist gelten-
des Recht der Bundesrepublik Deutschland

e Empfehlungen zur Inobhutnahme gem. 842 KIJHG der Bundesvereinigung der kommunalen Spitzenverbénde und der Bundesar-
beitsgemeinschaft der Landesjugendamter vom 31.08.1995



Da Kinder mit unterschiedlichen Voraussetzungen und Erfordernissen von anderen Familien aufgenom-
men werden, ist

e eine gezielte Planung der Fremdplatzierung und Unterbringungsform,
e eine genaue Auswahl und Vorbereitung der Pflegepersonen und
o eine differenzierte intensive Betreuungsarbeit vor und nach der Vermittlung

notwendig.

Die Vermittlung, Beratung und Unterstiitzung ist durch geeignete Fachkrafte * in intensiver Zusammenar-
beit mit allen Beteiligten im Rahmen eines Hilfeplanverfahrens durchzufuhren.

Alter, Entwicklungsstand und persdnliche Bindungen des Kindes oder Jugendlichen sind zu bertcksichti-
gen.

Maoglichkeiten der nachhaltigen Verbesserung der Erziehungsbedingungen in der Herkunftsfamilie sind im
Hinblick auf einen die Entwicklung des Kindes vertretbaren Zeitraum im Rahmen einer Prognoseentschei-
dung zu prufen.

3. Zielgruppen

3.1 Kinder und Jugendliche

Das SGB VIl versteht Kinder und Jugendliche nicht als Anspruchsberechtigte der Hilfe zur Erziehung,
dennoch stehen sie im Mittelpunkt aller Bemihungen und sind entsprechend ihrem Entwicklungsstand in
alle Entscheidungen des Jugendamtes einzubeziehen. Sie haben das Recht, sich in allen Fragen der
Erziehung an das Jugendamt zu wenden (§ 8 SGB VIII).

3.2 Eltern/Personensorgeberechtigte

Gem. Artikel 6 GG tragen Eltern die primare Erziehungsverantwortung. Personensorgeberechtigte haben
bei der Erziehung eines Kindes oder Jugendlichen Anspruch auf Hilfe (Hilfe zur Erziehung gem. § 27 ff.
SGB VIII). Hinsichtlich der Verbesserung der Erziehungsbedingungen in seiner Familie, insbesondere
auch seiner Erziehungsfahigkeit, soll er beraten und unterstitzt werden.

Wenn eine dem Wohl des Kindes oder Jugendlichen notwendige Erziehung nicht gewéhrleistet werden
kann, und die Eltern dieser Verantwortung trotz Hilfestellung nicht gerecht werden, greifen bei Gefahrdung
die Schutzbestimmungen fir Kinder gem. 88 1666/1666 a BGB.

3.3 Pflegepersonen

Sie gehen zum Pflegekind eine besondere Beziehung ein und Gibernehmen seine umfassende Betreuung
und Erziehung und begleiten es ggf. tiber die Volljahrigkeit hinaus (8§ 41 SGB VIII). Sie vertreten die Per-
sonensorgeberechtigten wahrend der Dauer der Vollzeitpflege gem. § 38 SGB VIl in Verbindung mit 8§
1688 BGB in der Auslibung der elterlichen Sorge. Die Pflegepersonen ibernehmen zusatzlich zu den
beschriebenen Schwerpunkten und Zielen die Aufgaben, insbesondere

e eine am Hilfeplan ausgerichtete Erziehung und Betreuung zu gewahrleisten

e die gesundheitliche Betreuung sicherzustellen

e Hilfe zu einer angemessenen Schul- und Berufsausbildung zu gewahren und mit den Lehrkréaften
und Ausbildern intensiv zusammenzuarbeiten

” Arbeitshilfe der Bundesarbeitsgemeinschatft der Landesjugendamter: Das Fachkraftegebot des Kinder- und Jugendhilfegesetzes,
November 1996



e das religiose Bekenntnis des Minderjahrigen zu beachten.
Dabei haben sie gem. 8 37 Abs. 2 SGB VIII einen Rechtsanspruch auf Beratung und Unterstiitzung. Zur
Zusammenarbeit mit den Eltern sollen sie grundsétzlich bereit sein.
Sie haben das Recht, gem. § 1632 Abs. 4 BGB bei einem kindeswohlgefahrdenden Herausgabeverlan-
gen sich an das Familiengericht zu wenden und eine Anordnung zu erwirken, dass das Kind bei der Pfle-
geperson verbleibt. Hierbei sind nicht die Eingriffsmerkmale des § 1666 BGB zugrunde zu legen.

4. Formen der Erziehung in anderen Familien (Betreuungsformen)®

Die Griinde fir die Unterbringung in einer Pflegefamilie sind unterschiedlich. Daraus ergeben sich ver-
schiedene Betreuungsformen.

4.1 Zeitlich befristete Vollzeitpflege

4.1.1 Kurzzeitpflege

Kurzzeitpflegestellen nehmen fiir eine befristete Zeit Kinder auf, weil in ihrer Herkunftsfamilie unvorherge-
sehene Situationen aufgetreten sind (z.B. plotzlicher Ausfall der Eltern durch Krankheit, Teilnahme an
Therapien, innerfamilidre Krisen u.a.). Kann in dieser Zeit das Kind nicht in der Herkunftsfamilie versorgt
werden, sollte der Pflegekinderdienst bemiht sein, eine Pflegefamilie in der Néahe der Ursprungsfamilie
des Kindes zu finden, um den Kontakt zu den leiblichen Eltern/ Bezugspersonen und einen Teil des ge-
wohnten Lebensumfeldes zu erhalten (Kindergarten, Schule, Freundeskreis usw.).

Kurzzeitpflege ist abzugrenzen von Betreuung und Versorgung von Kindern im eigenen Haushalt in Notsi-
tuationen gem. 8 20 SGB VIII.

4.1.2 Bereitschaftspflege

Bereitschaftspflege bietet die Méglichkeit der kurzfristigen Unterbringung von Kindern und Jugendlichen in
einer Pflegefamilie, um eine geeignete Perspektive fir die betroffenen Kinder und Jugendlichen vorzube-
reiten, insoweit ist die Bereitschaftspflege als Hilfe zur Erziehung gem. 88 27 ff. SGB VIII von der Inobhut-
nahme gem. § 42 SBG VIII abzugrenzen (H.z.E. setzt eine Hilfeplanung gem. § 36 SGB VIII voraus, Un-
terbringungen im Vorfeld sind in der Regel Inobhutnahmen).

Bei der Bereitschaftspflege besteht in der Regel ein Aufenthaltszeitraum von z. B. drei Monaten. Der Auf-
enthaltszeitraum sollte so kurz wie méglich gehalten werden. Dieser Zeitraum dient neben konkreten Hil-
fen auch dazu, eine Abkléarung Uber die Situation des Kindes (z.B. Entwicklungsstand, Stérungen, erfor-
derliche Hilfen usw.) zu ermdglichen. Die Pflegeeltern sollen im Hinblick auf diese Aufgabe besonders
geschult werden. Ein hohes Maf3 an Flexibilitat ist in diesem Zusammenhang erforderlich.

4.2 Dauerhafte Betreuungsformen

4.2.1 Auf Dauer angelegte Vollzeitpflege

Auf Dauer angelegte Vollzeitpflege kommt unter Beriicksichtigung des Alters und Entwicklungsstandes
eines Kindes oder Jugendlichen und seinen personlichen Bindungen sowie den Mdglichkeiten der Ver-
besserung der Erziehungsbedingungen in der Herkunftsfamilie in Betracht, wenn innerhalb eines im Hinb-
lick auf die Entwicklung des Kindes oder Jugendlichen vertretbaren Zeitraumes durch Beratung und Un-
terstiitzung eine nachhaltige Verbesserung der Erziehungsbedingungen in der Herkunftsfamilie nicht er-
reichbar ist. Mit den beteiligten Personen soll dann eine andere, dem Wohl des Kindes oder Jugendlichen
forderliche und auf Dauer angelegte Lebensperspektive erarbeitet werden.

4.2.2 Sonderformen der Vollzeitpflege gem. § 33 Satz 2 SGB VIl
Fiur besonders entwicklungsbeeintrachtigte Kinder und Jugendliche - auch behinderte Kinder — sind ge-
eignete Formen der Vollzeitpflege zu schaffen und auszubauen. Pflegepersonen miissen entweder be-

® Siehe auch Bundesarbeitsgemeinschaft der Landesjugendamter: ,Hilfen zur Erziehung in Pflegefamilien und in familienéhnlichen
Formen*



sondere personliche Voraussetzungen mitbringen oder eine fachliche Ausbildung besitzen (gem. § 33
Satz 2 SGB VIII).

4.3 Adoptionspflege
Begriff und Inhalt der Adoptionspflege sind in Nr. 4.4 der Empfehlungen der Bundesarbeitsgemeinschaft
der Landesjugendamter zur Adoptionsvermittlung, 3., neu bearbeitete Auflage 1994, beschrieben.

4.4 Verwandtenpflege

Das SGB VIl verwendet den friher relevanten Begriff "Verwandtenpflege" nicht mehr. Jede Hilfe zur
Erziehung in einer anderen Familie, die von Personensorgeberechtigten beantragt und Uber die gem. 88
27, 33, 36 und 37 SGB VIII entschieden wird, ist Vollzeitpflege, auch wenn sie im Haushalt von Verwand-
ten stattfindet. Entscheidungsgrundlagen zur Gewahrung von Hilfen zur Erziehung sollen auch hier die
Beurteilungskriterien geman 5.3 ff. sein.

Haben Eltern ihre Kinder bei Verwandten untergebracht, ohne dass ihnen dadurch Hilfe zur Erziehung
gewahrt wird, kommen allenfalls Leistungen der Sozialhilfe in Betracht, wenn dafir die Voraussetzungen
vorliegen.

GroR3eltern und Verwandte, die das Kind zusammen mit den leiblichen Eltern oder der Mutter oder dem
Vater in einem gemeinsamen Haushalt erziehen, sind keine Pflegeeltern.

Zur Abgrenzung der Vollzeitpflege nach dem SGB VIII von der "sog. Verwandtenpflege" hat der Deutsche
Verein fur 6ffentliche und private Firsorge eine Empfehlungg gegeben.

4.5. Selbstorganisierte Pflegeverhaltnisse

Haben Eltern ihre Kinder zu selbstausgesuchten Pflegepersonen gegeben und wird Hilfe zur Erziehung
beantragt, gelten die Beurteilungskriterien 5.3. ff.. Diese sind auch im Falle der Erteilung einer Pflegeer-
laubnis zugrunde zu legen.

4.6 Tagespflege gem. § 32 SGB VIl

Tagespflege wird fur Kinder gewahrt, die fur einen Teil des Tages gezielte Erziehungshilfen auRerhalb des
Elternhauses durch eine Betreuungsperson benétigen (abzugrenzen von Tagespflege gem. § 23 SGB
V).

5. Auswahl von Pflegepersonen

5.1 Offentlichkeitsarbeit

5.1.1 Ziele von Offentlichkeitsarbeit:

Pflegepersonen finden, die Pflegekinder aufnehmen

Transparenz und Akzeptanz fur die Arbeit des Pflegekinderdienstes herstellen
Sensibilisierung der Bevélkerung und Motivierung zur Mitarbeit

Abbau von Vorurteilen gegen Pflegekinder, Pflegepersonen und Herkunftsfamilien.

5.1.2 Methoden der Offentlichkeitsarbeit:
e Verbreiten von Faltblattern und Plakaten
e Durchfiihrung von Informationsveranstaltungen mit ergdnzenden Werbemitteln
e Medienarbeit bei der Suche nach geeigneten Pflegeeltern fiir ein bestimmtes Kind, Zusammenar-
beit mit Presse, Funk und Fernsehen.

5.2 Bewerberarbeit
In den zuriickliegenden Jahren hat sich die Vermittlungsarbeit dahingehend verandert, dass an Pflege-
personen differenziertere Anforderungen gestellt werden, die zum einen bedingt sind durch die immer

° Siehe dazu Empfehlungen des Deutschen Vereins fur 6ffentliche und private Fursorge, Frankfurt (NDV 6/1994, S. 205)
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komplexer werdenden Problematiken der Kinder und ihrer familiaren Hintergriinde, zum anderen durch
das steigende Aufnahmealter der zu vermittelnden Kinder. Weitere Griinde liegen in den differenzierteren
Kenntnissen Uber die Entwicklung von Kindern bei Pflegepersonen, hier besonders in dem Bestreben des
Neuaufbaus von Bindungen und Beziehungen zwischen Kind und Pflegepersonen.

5.2.1 Erstgespréach

Im Erstgesprach werden die Rahmenbedingungen des gesamten Bewerberverfahrens einschlie3lich der
formalen Voraussetzungen besprochen.

5.2.2 Bewerber-Gruppenarbeit
Die Gruppenarbeit in der Prifungs-/Vorbereitungsphase ist Teil der Arbeit des Pflegekinderdienstes.
Ziele der themenorientierten Bewerber-Gruppenarbeit sind:

o Die Bewerber sollen sehen und erkennen kdnnen, dass das Kind und seine Geschichte im Mittel-
punkt einer jeden Vermittlung stehen, und dass dieses mit ihren eigenen Winschen und Vorstel-
lungen konkurrieren kann (nicht ein Kind um jeden Preis).

e Die Bewerber sollen die Mdglichkeit erhalten, unterschiedliche Ansichten und Meinungen der ein-
zelnen Teilnehmer zu erfahren; sie sollen mit unterschiedlichen Positionen konfrontiert werden
und lernen, diese zu Uberdenken.

e Durch das Kennenlernen der Vermittlungsrealitdten soll das bestehende Abhangigkeitsverhaltnis
zwischen Bewerber und Vermittler transparent gemacht und somit relativiert werden.

e Die Bewerber sollen erfahren, dass die Entscheidung, welches Kind in ihre Familie hineinpasst,
nur im Zusammenspiel der vom Kind und seiner Geschichte her gesetzten Bedingungen, ihren ei-
genen Mdglichkeiten und Grenzen als Bewerber und den Mdglichkeiten und Grenzen der Vermitt-
lungsstellen und ihrer Vermittler sowie anderer beteiligter Institutionen getroffen werden kann.

e Durch die thematische und inhaltliche Auseinandersetzung mit den Vermittlungsrealitaten soll den
Bewerbern der Weg ertffnet werden, sich dber ihren urspriinglichen Aufnahmewunsch (z.B.
Sauglingsadoption) hinaus mit der Aufnahme eines problematischen bzw. eines &lteren Kindes
auseinander zu setzen. Damit soll die Chance erhdht werden, auch fur in ihrer Persdnlichkeits-
entwicklung geschadigte und altere Kinder geeignete Familien zu finden.

o Die Bewerber sollen angeleitet werden, ihre eigene Lebenssituation, ihre Wiinsche und Motive
sowie die Bedingungen des aufzunehmenden Kindes zu reflektieren.

e Durch die Inhalte der Gruppenarbeit soll den Bewerbern die Vermittlungsrealitdt nahe gebracht
und Hilfestellung im Umgang mit den zu erwartenden Problemen angeboten werden.

e Durch die Darstellung der Vermittlungsrealitdten und Bedingungen soll den Bewerbern Hilfestel-
lung angeboten werden, eine fur sie realistische Einschatzung ihrer eigenen Grenzen und Mog-
lichkeiten zu entwickeln.

o Die Bewerber sollen angeleitet werden, den hohen Anforderungen an Pflegeeltern kompetenter
begegnen zu kénnen.

o Darstellung der méglichen Hilfeangebote durch den Pflegekinderdienst.

e Grundlagen fir konstruktive Kooperation zwischen Vermittlungsstellen und Pflegefamilien schaf-
fen.

Die Fachkrafte, welche die Bewerber-Gruppenarbeit durchgefiihrt haben, fihren im Anschluss mit den
einzelnen Paaren Gesprache, die eine Auswertung der Bewerber-Gruppenarbeit sowie die Reflektion der
Lebensgeschichten und die abschlieBenden Erlauterungen zu den Formalitdten zum Inhalt haben.

Diese Gesprache finden in Form von Hausbesuchen statt.

5.3 Formale Voraussetzungen 10

Die Ausgestaltung der Hilfe und damit die Einleitung der Hilfe kann erst erfolgen, wenn das Uberpriifungs-
verfahren der vorgesehenen Pflegefamilie durch den Pflegekinderdienst abgeschlossen ist.

Hierzu gehoren:

e die Vorlage des Fragebogens A

1% Sjehe dazu auch Nr. 3.3 ff. der Empfehlungen der Bundesarbeitsgemeinschaft der Landesjugendamter zur Adoptionsvermittlung,
4., neu bearbeitete Auflage 2003
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e die Vorlage des Fragebogens M = medizinischer Fragebogen, ausgefillt durch Hausarzt oder Amts-
arzt

e polizeiliches Fihrungszeugnis

o die Vorlage des Eignungsberichtes (iber die vorgesehene Pflegefamilie fiir die Aufnahme eines be-
stimmten Kindes.

Die vorgenannte Bearbeitung der Unterlagen sind vom Pflegekinderdienst durchzufiihren.*

5.3.1 Kooperationsfahigkeit
Bereitschaft zur Zusammenarbeit mit dem Jugendamt und anderen Institutionen ist unverzichtbar.

5.3.2 Altersgrenzen

Starre Altersgrenzen sind nur bedingt geeignet, den Erfolg einer Vermittlung sicherzustellen. Das Alter ist
aber ein Indikator, der auf andere Merkmale (z. B. Lebenserfahrung, Belastbarkeit, Flexibilitdt) verweist.
Zu bedenken ist, dass das heranwachsende Kind belastbare Eltern benétigt. Dem Wohl des Kindes wird
es daher in der Regel nicht dienen, wenn der Altersabstand zwischen Pflegeperson und Kind groRer als
35 bis 40 Jahre ist. Oberhalb dieser Grenze wird eine Vermittlung daher nur in Ausnahmeféllen in Be-
tracht kommen.

5.3.3 Einkommensverhéltnisse
Die Bewerber sind dahingehend zu Uberprifen, ob ihr eigener Unterhalt sichergestellt ist.

5.3.4 Wohnverhaltnisse
Die rdumlichen Voraussetzungen fur die Aufnahme eines Kindes miissen gegeben sein.

5.3.5 Berufstatigkeit

Es muss sichergestellt sein, dass die Betreuung und Versorgung des Kindes durch die Pflegepersonen
selbst geleistet wird. Daher sollte ausschlie3lich zu Bewerbern vermittelt werden, die in der Lage sind, ihre
berufliche Tatigkeit den Bedirfnissen des Kindes anzupassen.

5.3.6 Religionszugehorigkeit

Die Religionszugehdrigkeit des Kindes ist grundsatzlich zu beachten. Ist sie noch nicht bestimmt, so sind
die Winsche der abgebenden Eltern zu beriicksichtigen. Das Kind muss die Mdglichkeit erhalten, sich in
seiner Religion zu entfalten.

5.3.7 Gesundheit

Es muss gewéhrleistet sein, dass Bewerber physisch und psychisch in der Lage sind, die Versorgung des
Kindes sicherzustellen.

Von den Bewerbern wird erwartet, dass sie selbst nach bestem Wissen tber sich Auskunft geben, behan-
delnden Arzten oder Psychologen die Auskunft gestatten und erforderlichenfalls auch einer amtsarztlichen
Untersuchung zustimmen. Das gleiche gilt fir andere im Haushalt lebende Personen.

Der Umfang der arztlichen oder psychologischen Untersuchung muss sich an den Notwendigkeiten des
Einzelfalles orientieren.

Die Untersuchung sollte aber insbesondere Auskunft geben tber:

ansteckende Krankheiten,

Krankheiten, die lebensverkiirzend sind,

Suchtkrankheiten,

Krankheiten, korperliche oder psychische Behinderungen, durch welche die Erziehungsfahigkeit
wesentlich herabgesetzt werden kann.

1
Im Falle von Verwandtenpflegestellen oder selbst organisierten Pflegeverhéltnissen entscheidet die Fachkraft uber die Gewéh-
rung der Hilfe nach den Grundséatzen des § 27 KJHG. Wird Hilfe in Verwandtenpflege oder selbstorganisierten Pflegeverhéltnissen
gewabhrt, ist in halbjahrigen Absténden zu priifen, ob die Voraussetzungen noch gegeben sind.
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5.3.8 Soziales Umfeld
Eine positive Grundeinstellung zur Aufnahme eines Kindes im sozialen Umfeld ist wichtig.

5.3.9 Vorstrafen

Es ist gangige Praxis, dass die Bewerber der Vermittlungsstelle ein Fihrungszeugnis vorlegen. Eventuelle
Vorstrafen, die nicht einschlégig sind, sind kein genereller Hinderungsgrund, Ausschlusskriterien sind
allerdings Vorstrafen, die etwa wegen sexuellen Missbrauchs, Kindesmisshandlung, Koérperverletzung und
Gewaltverbrechen verhangt worden sind.

5.3.10 Kinder in der Pflegefamilie

Bedurfnisse der bereits in der Bewerberfamilie lebenden Kinder miissen in die Vermittlungsiiberlegungen
mit einbezogen werden. Es ist eine Lésung zu finden, die den bereits vorhandenen Kindern in der Familie
und dem aufzunehmenden Kind gerecht wird.

5.3.11 Lebensformen

Die Lebensfuhrung von Bewerbern ist, unabhangig davon, wie diese begriindet ist (Beruf, Familienstand,
Religion, Weltanschauung, etc.), kein genereller Ausschlussgrund fir eine Inpflegegabe.

Die Fachkraft hat sich dabei ausschlie3lich vom Kindeswohl, nicht jedoch von eigenen oder tblichen
Vorstellungen beziglich der Lebensfiihrung leiten zu lassen.

5.4 Psychologische Eignungskriterien
Die wichtigsten Stichpunkte sind:

e die Fahigkeit, sich kognitiv flexibel auf die sich wandelnden Bedirfnislagen eines sich entwickeln-
den Kindes einzustellen (Flexibilitat)

Belastbarkeit/Frustrationstoleranz

Symptomtoleranz

Problemlésungsstrategien und Selbstkonzepte

die Fahigkeit, sich in das Kind und die Herkunftsfamilie hineinzuversetzen (Empathie)
Toleranz

emotionale Ausdrucksfahigkeit/Offenheit

Lernfahigkeit

Bindungs-/Beziehungsfahigkeit

Bereitschaft, sich mit der Lebensgeschichte des Kindes auseinander zu setzen.

5.4.1 Partnerschaftliche Stabilitat

Fir ein Kind ist es von zentraler Bedeutung, sich innerhalb intakter und dauerhafter Beziehungen entwi-
ckeln zu kénnen.

Die Stabilitat und Zufriedenheit der Pflegepersonen stellen nicht nur den aufReren Rahmen fiir die Ent-
wicklung dar, sondern sind dartiber hinaus die wesentlichen Faktoren fir das familiare Klima und haben
eine Modellfunktion fir die kindliche Entwicklung.

5.4.2 Lebensziele/Lebenszufriedenheit

Lebensziele, Wertorientierungen sowie die subjektive Wahrnehmung davon, ob der bisherige bzw. antizi-
pierte Lebensverlauf eine Anndherung oder Entfernung von diesen Zielen gebracht hat oder bringen wird,
sind wesentliche Grundlagen allgemeiner Lebenszufriedenheit und Handlungsmaotivation der Bewerber.
Dabei ist es von besonderer Bedeutung, welche Funktion die Aufnahme eines Kindes in den Zielhierar-
chien des Paares (der Familie) hat. Es wird darauf zu achten sein, inwieweit z. B. Zielkollisionen zu erwar-
ten sind oder aber vollig unrealistische bzw. nicht kindgeméaRe Zielvorstellungen mit der Absicht, ein Kind
aufzunehmen, verbunden werden. Der unerfillte Kinderwunsch wird bei vielen Bewerberpaaren von be-
sonderer Bedeutung sein und mit grol3er Sorgfalt gemeinsam bearbeitet werden muissen. Der unerfillte
Kinderwunsch an sich ist kein hinreichender Grund, ein Kind aufzunehmen.

5.4.3 Weitere Merkmale
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Uber die bereits angesprochenen Merkmale hinaus soll sich die Fachkraft einen allgemeinen Uberblick
Uber die Personlichkeitsstruktur der Bewerber verschaffen und dies unter besonderer Berilicksichtigung
des individuellen Selbstkonzeptes (Einstellungen, Wahrnehmungen zur eigenen Person) tun.

Eine vollstandige Beschreibung der psychologischen Eignungskriterien kann in diesen Empfehlungen
nicht erfolgen.

6. Hilfeplanverfahren gem. 8§ 36 SGB VIII

6.1 Die Rolle des Pflegekinderdienstes

Der Pflegekinderdienst - ob in freier oder in 6ffentlicher Tragerschaft - bleibt wahrend des gesamten Hilfe-
verlaufes (HzE gem. 8 33 SGB VIII) in der Rolle des "Dienstes”, der die Gestaltung des Erziehungsallta-
ges fachlich begleitet. Die Funktion der federfiihrenden Fachkraft (Sozialer Dienst), die die notwendigen
Hilfemal3nahmen nach 88§ 27 ff. SGB VIII feststellt, vermittelt und koordiniert und somit zentraler Partner
der Leistungsberechtigten ist, bleibt unberihrt.

6.2 Einleitung der Hilfeplanung

Der Pflegekinderdienst ist als beteiligter Fachdienst friihzeitig in das Verfahren nach § 36 SGB VIII - Hilfe-
planverfahren - einzubeziehen, d. h., ab dem Moment, in dem die die Herkunftsfamilie betreuende Fach-
kraft (meist Sozialer Dienst) im Rahmen eines einleitenden Beratungsprozesses die Mdglichkeit in Be-
tracht zieht, dass HzE in Form von § 33 SGB VIl (Vollzeitpflege) notwendig ist oder angeboten werden
sollte.

6.2.1. Fallbesprechung
Die Beteiligung des Pflegekinderdienstes erfolgt:

e durch Teilnahme am Fachgespréach

e durch Information und Sichtung der Falldarstellung (eingehende Anamnese, umfassende Be-
schreibung der Probleme, Zusammenfassung vorhandener Befunde und Gutachten, fachliche
Bewertung der derzeitigen erzieherischen Situation).

Innerhalb der Fachkonferenz beteiligt sich der Pflegekinderdienst an der Aufstellung des Hilfeangebotes.

6.2.2 Hilfeplangespréch
Der Pflegekinderdienst und der Soziale Dienst wirken im Rahmen des Hilfeplangespréches bei der Auf-
stellung des Hilfeplanes, der den Rahmen fiir den weiteren Hilfeverlauf festlegt, mit.

6.3 Umsetzung der HilfemaRnhahmen

6.3.1 Vermittlung
Die einzelnen Vermittlungsschritte sind im Voraus zu planen. Planungen und Vereinbarungen mit Beteilig-
ten sollten im Hilfeplan dargestellt werden. Vermittlungsschritte sind:

Kontaktaufnahme zwischen leiblichen Eltern und Vermittlungsstelle
Kontaktanbahnung zwischen Kind und Pflegepersonen
Gespréache Uber den Verlauf der Kontaktanbahnung
Begegnung zwischen leiblichen Eltern, Personensorgeberechtigten und Pflegepersonen bzw.
Pflegepersonen und Bereitschaftspflegefamilie
e Besuche der Pflegepersonen bei dem zu vermittelnden Kind im Heim bzw. bei der Bereitschafts-
pflegefamilie
¢ Wechsel des Kindes zu den Pflegepersonen.
Die zukunftigen Pflegepersonen erhalten alle fur die Vermittlung wichtigen Informationen lber das Kind.

6.3.2 Konkrete Ausgestaltung der Hilfe
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Nach erfolgter Unterbringung ist es die Aufgabe des Pflegekinderdienstes (in enger Zusammenarbeit mit
den Pflegeeltern), in dem vom Hilfeplan vorgegebenen Rahmen, die konkrete Ausgestaltung des Erzie-
hungsalltages in Form einer Erziehungs- und Entwicklungsplanung festzulegen und zu begleiten.

6.3.3 Uberpriifung und Fortschreibung

In vereinbarten regelmafigen Zeitabstanden stattfindende Hilfeplangesprache wirken die beteiligten
Fachkrafte zusammen bei der Weiterentwicklung/Fortschreibung des Hilfeplanes.

Ob die Annahme als Kind in Betracht kommt, ist vor und wéahrend einer langfristig zu leistenden Hilfe zu
prifen (§ 36 Abs. 1 Satz 2 SGB VIII).

7. Das Kind

7.1 Stichpunkte zur Anamnese bei zu vermittelnden Kindern

e Daten und Personalien des Kindes und der Eltern
Eltern: Anschrift, Alter, Lebenssituation, Familienstatus
Kinder: Alter, jetziger Aufenthalt, Verwandtschaftsverhaltnisse, Stellung in der Geschwisterreihe,
Stiefgeschwister, Bezugspersonen etc.

e Rechtliche Situation des Kindes
Zustandigkeiten, Amtsvormundschaft, Sorgerechtsinhaber, Gerichtsbeschliisse, Umgangsrege-
lungen, Antragsteller, Einwilligungen, Vollmachten, Zustimmungen, freiw. Abgabe, Kostentréger,
Kranken-, evtl. Rentenversicherung...

e Familiale Hintergrinde
Familienverhéltnisse, soziale Verhaltnisse, Griinde fur die Unterbringung, Lebensverhéltnisse,
Straffalligkeiten, Krisen, Vernachlassigungen, Angaben Uber bisherige Tatigkeiten ambulanter so-
zialer Dienste, Erziehungshaltung/-stil, Gewalt/Misshandlung, Missbrauch

e Situation des/der Kindes/er, Sozialer Hintergrund
In welcher rdumlichen Umgebung lebte das Kind, welche Rolle oder Funktion hatte es in der Fa-
milie, welche Bindungen hatte das Kind, Erfahrungen mit Verlust, Trennung, Ablésung, was weif3
das Kind uber seine Situation, Familie, Geschwister, Verwandte und deren Aufenthalt

e Biographische Erhebungen, Vorgeschichte
Schwangerschaft, Geburt, Entwicklungsverlauf, Stérungen, Fahigkeiten, Vorlieben

e Gesundheitszustand des Kindes
korperlich, seelisch, geistig; Krankheiten, Allergien, Behinderungen, Behandlungsbedurftigkeit,
Kur- und Krankenhausaufenthalte, Impfungen, Komplikationen

e Eigenschaften und Verhalten des Kindes
Entwicklungsstand, Sprache, motorische Fahigkeiten, soziales Verhalten, Persdnlichkeitsmerkma-
le

e Psychologische Begutachtung, Erganzende Untersuchungen
Therapieempfehlungen, Befindlichkeiten des Kindes, Entwicklungsstand, psychologische Testver-
fahren, Untersuchungsergebnisse anderer Institutionen, Entwicklungsprognosen, Beeintrachti-
gungen, Erbfaktoren.

8. Herkunftsfamilie

8.1 Arbeit mit leiblichen Eltern vor und nach der Vermittlung ihres Kindes

Mit den leiblichen Eltern sind die Ursachen der Unterbringung, die Reaktionen von Familienangehérigen
und der Umwelt zu erértern. Eltern, denen die Zusammenhange zwischen ihrer eigenen Sozialisationsge-
schichte und ihrer jetzigen Lebenssituation und -struktur bewusst werden, schatzen ihre eigenen Fahigkei-
ten realistischer ein. Sie kénnen Handlungsstrategien entwickeln und ihre Lebenssituation neu ordnen.
Die Akzeptanz der Trennung ist so eher moglich. Auch nach der Vermittlung des Kindes in eine Pflegefa-
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milie haben die Herkunftseltern Anspruch auf Hilfe und Beratung, z. B. im Hinblick auf die Frage der Ge-
staltung von Besuchskontakten, Riickkehrvoraussetzungen und ihre Bedingungen, Informationen ber die
Entwicklung des Kindes, aber auch Hilfestellung, ihre neue Lebenssituation in den Griff zu bekommen.
Den Herkunftseltern sind Hilfen anzubieten, die Folgen der Trennung von ihren Kindern zu bewaltigen. Im
Vordergrund der Arbeit mit den Herkunftseltern sollten deshalb folgende Zielsetzungen stehen:

Durch die Unterbringung des Kindes darf die Basis fir eine weitere Arbeit mit den Herkunftseltern nicht
zerstort werden. Dabei ist nach den Bedurfnissen im Einzelfall im Rahmen des Hilfeplanverfahrens zu
entscheiden, welche Fachkraft zukunftig mit der Herkunftsfamilie weiterarbeitet.

Wenn eine familiengerichtliche Entscheidung vorausgegangen ist, gestaltet sich die Arbeit mit den Her-
kunftseltern wesentlich schwieriger als mit den Eltern, die selbst den Anstol fiir eine Fremdunterbringung
ihres Kindes gegeben haben.

Die leiblichen Eltern dirfen von vornherein nicht tiber die Dauer der Unterbringung ihres Kindes in der
Pflegefamilie (Transparenz im Verfahren) und den sich daraus ergebenden Konsequenzen im Unklaren
gelassen werden.

9. Hilfen nach der Inpflegegabe

9.1 Begleitung der Pflegepersonen
Nach der Vermittlung des Kindes zu Pflegepersonen erfolgt durch den Pflegekinderdienst eine angemes-
sene, individuelle Begleitung der Pflegefamilie.

Im Besonderen gehéren zu den Aufgaben der Fachkraft :

e die Erarbeitung eines Kontraktes zwischen Pflegepersonen und Pflegekinderdienst

e intensive Beratungsgespréche, auch gemeinsam mit dem Pflegekind, den Familienangehdrigen
unter Einbeziehung des sozialen Umfeldes (Kindergarten, Schule etc.)

e Sicherstellung von notwendigen therapeutischen Hilfen fir das Kind

e nach Erfordernis arbeitet die Fachkraft des Pflegekinderdienstes selbst mit dem Kind (Gespréche,
Spielstunden)

¢ Information und Beratung der Pflegepersonen in allen Fragen, die das Pflegeverhéltnis betreffen

e Klarung und Gestaltung des Verhaltnisses zur Herkunftsfamilie.

9.2 Forderung und therapeutische Hilfen fur Pflegekinder

Psychische und physische Beeintrachtigungen bei Pflegekindern sind oftmals extrem. Deren Auspragung
wird haufig erst nach Herausnahme der Kinder aus der Herkunftsfamilie fiir die Beteiligten deutlich.

Viele Pflegekinder bedirfen nach differenzierter Diagnostik spezieller Férderung, um Defizite im Sprach-
bereich, in der Grob- und Feinmotorik, in der Wahrnehmung oder im Sozialverhalten aufarbeiten zu kén-
nen.

Die Mehrzahl der dauerhaft untergebrachten Pflegekinder wird beispielsweise durch die Einbeziehung von
Frahférderstellen und/oder psychologischen Beratungsstellen zum Teil Uber einen langeren Zeitraum
regelmaRig gefordert und therapiert. In Einzelfallen missen die Pflegeeltern die MaRnhahmen zu Hause
weiterfihren. Als zusétzliche Hilfen kommen beispielsweise die Einbeziehung von Fachéarzten, sozialpa-
diatrischen Zentren, Ergo-, Logo-, Moto- und Spieltherapien, Psychotherapien, die Wahrnehmung von
Gruppen- und Freizeitangeboten und der Austausch mit anderen Betroffenen u. a. in Betracht (vgl. § 27
Abs. 3 SGB VIII).

9.3 Unterstutzende Angebote fur Pflegepersonen/Pflegefamilien

Neben der Vorbereitung von Bewerbern auf die Aufgabe, ein Pflegekind aufzunehmen, bedurfen Pflege-
personen - evtl. auch ihre eigenen Kinder - nach Vermittlung eines Pflegekindes qualifizierter Hilfe und
Beratung nach den jeweiligen Erfordernissen.

Hierzu sollten unterschiedliche Hilfe- und Beratungsangebote zur Verfligung stehen, wie z. B.:
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Gruppenarbeit/Gesprachsgruppen, Fortbildungsangebote
Informationsabende
Wochenendseminare
Feste und Feiern
Angebote familientherapeutischer Art u. a.

o  Selbsthilfegruppen.
9.4 Kontakte des Pflegekindes zu Angehdorigen der Herkunftsfamilie
Leibliche Eltern, in Einzelfallen auch andere Bezugspersonen, haben Umgangsrechte. MaR3stab hierfur ist
immer das Kindeswohl (vgl. § 1697 a BGB ).
Bei Pflegekindern, die ihre leiblichen Eltern als bedrohlich erlebten, muss im Einzelfall zum Schutz des
Kindes gepruft werden (§ 50 Abs. 3 SGB VIII), ob das Besuchsrecht durch familiengerichtlichen Beschluss
eingeschrankt oder ausgeschlossen werden sollte. Zu beachten sind insbesondere auch die Regelungen
des § 1684 BGB - Umgang des Kindes mit den Eltern -.
Besuchskontakte sollten realisiert werden, wenn keine Hinderungsgriinde vorliegen. Es gehort auch zum
Wohle des Kindes, dass es in der Regel zu beiden Elternteilen Umgang hat. Dies gilt auch fiir den Um-
gang mit anderen Personen zu denen es Bindungen hat und deren Aufrechterhaltung fiir seine Entwick-
lung forderlich ist (§ 1626 Abs. 3 BGB). Auf die gegenseitige Akzeptanz von Pflegepersonen, Herkunfts-
familien und anderen Umgangsberechtigten sollte hingewirkt werden.
Pflegekinder, Pflegepersonen, leibliche Eltern und andere Bezugspersonen des Pflegekindes bendtigen in
der Regel bei der Ausgestaltung von Besuchskontakten Hilfe durch den Pflegekinderdienst (88 1684,
1685 BGB - Umgang mit weiteren Personen -)12.

10. Beendigung des Pflegeverhéltnisses

10.1 Ruckfuhrung des Kindes in die Herkunftsfamilie

Das Pflegeverhaltnis endet mit der Riickfiihrung des Kindes in seine Herkunftsfamilie. Der Ubergang soll-
te moglichst spannungsfrei gestaltet werden. Dem Kind sollte ein Vertrauenspartner zur Seite stehen, der
es als Beistand und Ruckhalt begleitet. Die Trennung darf niemals abrupt vor sich gehen, um seelische
Schéaden des Kindes zu vermeiden.

10.2 Adoption

Vor und wahrend einer langfristig zu leistenden Hilfe aul3erhalb der eigenen Familie ist zu priifen, ob die
Annahme als Kind in Betracht kommt (§ 36 SGB VIlI).

Ob die Voraussetzungen fur eine Annahme als Kind gegeben sind oder ggf. geschaffen werden kdénnen,
bestimmt sich nach den Regelungen des § 51 SGB VIII - Beratung und Belehrung in Verfahren zur An-
nahme als Kind - sowie 8§ 1747 - Einwilligung der Eltern - und 1748 BGB - Ersetzung der Einwilligung -.

10.3 Verselbstandigung und eigenverantwortliche Lebensfihrung des Kindes

Hilfe fur junge Volljahrige nach 8 41 SGB VIl ist auch tber den Eintritt der Volljahrigkeit hinaus zu gewah-
ren. Sie soll die Personlichkeitsentwicklung férdern und den jungen Volljahrigen zur eigenverantwortlichen
Lebensfiihrung befahigen, wenn und solange die Hilfe aufgrund der individuellen Situation des jungen
Menschen notwendig ist.

10.4 Abbruch des Pflegeverhdltnisses

Durch einen Abbruch wird ein Pflegeverhéltnis ungeplant vorzeitig beendet, wobei die Griinde meist in
Konflikten und Beziehungsstdrungen zwischen Beteiligten liegen.

Ein Abbruch konfrontiert das Pflegekind mit einem Wechsel seiner Bezugspersonen und seinem sozialen
Umfeld und hinterlasst bei allen Beteiligten sehr oft ein Gefiihl des Scheiterns und Versagens.

Durch sich wiederholende Trennungserfahrungen kénnen Kinder in ihrer Identitatsentwicklung und Bezie-
hungsfahigkeit beeintrachtigt oder gestoért sein. Betroffenen Kindern/Jugendlichen sollen Mdglichkeiten zur
Aufarbeitung derartiger Erfahrungen gegeben werden.

12 Siehe dazu auch § 37 SGB VIII
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10.5 Umgangsrecht nach Beendigung eines Pflegeverhaltnisses

Personen, bei denen das Kind langere Zeit in hauslicher Gemeinschaft gelebt hat und/oder bei denen das
Kind langere Zeit in Familienpflege war, haben ein Recht auf Umgang, wenn dieser dem Wohl des Kindes
dient (§ 1685 Abs. 2 BGB).

11. Organisation der Vollzeitpflege

11.1 Arbeitsauftrag und Ziele der Vollzeitpflege

Die Aufgaben und Ziele der Vollzeitpflege, die in den vorhergehenden Kapiteln ausfuihrlich beschrieben
sind, bestimmen deren Organisationsformen. Der Hilfe zur Erziehung in Vollzeitpflege gem. § 33 SGB VIII
geht immer ein Hilfeplanverfahren gem. § 36 SGB VIl voraus, wenn die Unterbringung eines Kindes bei
Pflegepersonen als angemessene Hilfe zur Erziehung angezeigt ist. Die Entscheidung wird im Zusam-
menwirken mehrerer Fachkrafte getroffen (8 36 Abs. 2 SGB VIII).

11.2 Generelle und fallbezogene Téatigkeiten
e (Mitwirkung an der) Feststellung nach § 27 SGB VIII, dass Vollzeitpflege durchgefuhrt werden soll
e (Mitwirkung bei der) Erstellung, Fortschreibung und Uberpriifung des individuellen Hilfeplanes zur
Ausgestaltung und Durchfiihrung der Hilfe
Prufung der Voraussetzungen der Eignung von Pflegepersonen (8§ 44 Abs. 3 SGB VIII)
Vermittlung des Kindes oder Jugendlichen in eine Vollzeitpflege
Beratung und Unterstitzung der Herkunftsfamilie und der Pflegeperson nach § 37 SGB VIII
Einbeziehung der Tatigkeiten nach § 38 SGB VIII
Veranlassung oder Durchfiihrung der zur Umsetzung erforderlichen organisatorischen, personel-
len, finanziellen und sachbezogenen Malinahmen einschlieZlich Sicherstellung des Unterhalts (§
39 SGB VIIl) und Gewahrung von Krankenhilfe (§ 40 SGB VIII); Heranziehung zu den Kosten
nach § 91 SGB VIl
o regelméaRige Kooperation der Fachkréfte und Beteiligten herstellen.

Planung des erforderlichen Angebotes, Mitwirkung bei der Jugendhilfeplanung:

Bestand an Einrichtungen, Diensten und Veranstaltungen feststellen

Konzept der Aufgabenwahrnehmung entwickeln oder Uberprifen

Bedarf an Angeboten flr einen kurz-, mittel- und langfristigen Zeitraum ermitteln

die zur Befriedigung des Bedarfs erforderlichen Vorhaben planen und/oder durchfiihren, z. B.
Werbung und Schulung von geeigneten Pflegepersonen, Gruppenarbeit mit Pflegepersonen.

Einrichtung von Vollzeitpflegestellen fiir besonders entwicklungsbeeintrachtigte Kinder und Jugendliche (8
33 Satz 2 SGB VII):

Kooperation mit (Diensten) freien Tragern bei Heimen, Kliniken u. a. m.
Mitwirkung an der Kinder- und Jugendhilfestatistik, Berichtswesen
Qualitatsentwicklung und Qualitatssicherung

Mitwirkung an der Informations- und Offentlichkeitsarbeit (public relations)
Zusammenarbeit mit der Adoptionsvermittlungsstelle.

11.3 Organisationsformen
Der Arbeitsbereich Vollzeitpflege ist Teil der Aufbauorganisation der Jugendhilfe. Er ist sachgerecht zu
organisieren.

Die Organisationshoheit liegt bei den Landkreisen und dem Stadtverband Saarbriicken. In der Praxis fin-
den sich unterschiedliche Organisationsformen:

18



e Vollzeitpflege als Fachdienst
o Vollzeitpflege als Teil des Allgemeinen Sozialdienstes
o Aufgabenwahrnehmung durch freie Trager (8 76 SGB VIII).

Ziele, Aufgaben und Tatigkeiten des Jugendamtes werden in einem Bericht der KGST zur Organisation
der Jugendhilfe*® beschrieben. Die KGST versteht diesen Bericht als eine Arbeitshilfe fir die Feststellung
und Prifung, in welchem Umfang und mit welchen Standards Aufgaben der Jugendhilfe 6rtlich wahrge-
nommen werden sollen. Fir die Ausiibung von Jugendhilfe werden darin Handlungsprinzipien des SGB
VIII, die den Charakter von Leitvorstellungen haben, erlautert:

Lebenswelt- und Lebenslagen-Orientierung
Préavention

Hilfe zur Selbsthilfe

Gleichberechtigung

Dezentralisation

Ganzheitlichkeit

Integration

Angebotscharakter

Beteiligung der Betroffenen

Vielfalt und Vernetzung der Angebote.

11.4 Grundsétze zur Organisation
Die fach- und sachgerechte Wahrnehmung der Aufgabe "Vollzeitpflege" setzt voraus:

11.4.1 Ausstattung mit Fachkraften™

Der Aufgabenbereich Vollzeitpflege ist sehr komplex. Die unmittelbare Durchfihrung der Aufgabe erfor-
dert bei Fachkraften weitergehende Kenntnisse, fachliche Vertiefungen und Spezialwissen (s. hierzu § 72
SGB VIII).

11.4.2 Fallzahlen

MalRstab fur eine Fallzahlbemessung ist der Schwierigkeitsgrad der Einzelfalle sowie der Umfang und die
Intensitat der Einzelfallbetreuung, wie z.B. die Haufigkeit und Dauer der Betreuungsgesprache mit den
Pflegepersonen, die Vermittlung von Therapien und die Foérderung der Pflegekinder, Kontakte mit dem
Kind selbst, Gesprache mit den leiblichen Eltern, Lehrern, Arzten etc., Haufigkeit von Stellungnahmen und
Berichten, Offentlichkeitsarbeit, Arbeit mit Bewerbern und das ortlich festzulegende Leistungsprofil des
Aufgabenbereiches Vollzeitpflege im Gesamtspektrum der familienerganzenden und —ersetzenden Hilfen
fur junge Menschen und ihre Familien in besonderen Problemlagen.

11.4.3 Vermittlungsausgleich
Kooperationen mit anderen Jugendamtern sind anzustreben. Dieses gilt insbesondere in Féllen des
Wechsels der Zustandigkeit gem. § 86 Abs. 6 SGB VIII.

11.4.4 Offentlichkeitsarbeit
Fur eine gezielte Offentlichkeitsarbeit und das erforderliche Werben von Pflegepersonen ist ein Arbeits-
konzept zu erstellen.

11.4.5 Kooperation

Die mit Vollzeitpflege befassten Fachkréafte des Jugendamtes mussen mit den anderen sozialen Diensten
zusammenarbeiten. Diese Zusammenarbeit sollte durch Aufgabenbeschreibung und Zustandigkeitskla-
rung sichergestellt werden.

11.4.6 Sachmittelausstattung

13 KGSt — Bericht 3/1993-Organisation der Jugendhilfe

* Bundesarbeitsgemeinschaft der Landesjugendamter: Das Fachkraftegebot des Kinder- und Jugendhilfegesetzes, Stand: Juli 1996
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Eine entsprechende Sachmittelausstattung ist sicherzustellen, d. h.:

o Fur Offentlichkeitsarbeit, Gruppenarbeit, Bildungsfreizeiten mit Pflegefami-
lien/Pflegepersonen/Kindern und Jugendlichen sollten den Fachkraften angemessene Dispositi-
onsmittel zur Verfligung stehen.

e Ausreichende Fachliteratur sowie geeignete technische Hilfsmittel sollten vorhanden sein.

e Fir Dienstfahrten sollte ein PKW zur Verfligung stehen.

e Fir die Beratungsgesprache, die in der Dienststelle gefuihrt werden, ebenso wie fir die Gruppen-
arbeit sowie die Arbeit mit Kindern sollten geeignete Raume™ zur Verfiigung stehen. Diese
Raume sollten von ihrer Ausstattung her eine gute Gesprachsatmosphéare ermdglichen. Die
Gruppenrdume sollten auch auf3erhalb der tblichen Birozeiten genutzt werden kénnen.

o Die Aufgabe erfordert in besonderem Maf3e Kooperation zwischen den mit der Aufgabe betrauten
Fachkréaften. Mitentscheidend fiir eine sachgerechte Arbeit sind regelméaRige Team- und Fach-
kraftebesprechungen.

e Die besondere Aufgabenstellung der Vollzeitpflege bedingt eine mdglichst flexible Arbeitszeit-
gestaltung.

e Die Fachkompetenz der Fachkrafte der Vollzeitpflege sollte kontinuierlich geférdert werden. Hier-
fur kommen insbesondere in Betracht: Praxisberatung, Supervision, Fortbildung und Erfah-
rungsaustausch auf drtlicher und tberértlicher Ebene.

12. Leistungen zum Unterhalt, von Krankenhilfe und padagogischer und therapeu-
tischer Hilfen

12.1 Leistungen zum Unterhalt

Wird Personensorgeberechtigten Hilfe zur Erziehung gem. § 33 SGB VIl in Form von Vollzeitpflege ge-
wabhrt, ist gem. § 39 SGB VIII auch der notwendige Unterhalt des Kindes oder Jugendlichen sicherzustel-
len (Annexleistung); dazu gehéren auch die Kosten der Erziehung (Unterhalt nach § 27 SGB XlI, Pflege-
und Erziehungskosten gem. 88 1606 Abs. 3 Satz 2, 1610 Abs. 2 BGB).

Soweit nach den Besonderheiten des Einzelfalles nicht abweichende Leistungen, z.B. bei besonders ent-
wicklungsbeeintrachtigten Kindern und Jugendlichen (§ 33 Satz 2 SGB VIII) erforderlich sind, wird das
Pflegegeld als monatlicher Pauschalbetrag - er umfasst auch Taschengeld (Barbetrag) - gewahrt.

Der Pauschalbetrag wird durch das Landesjugendamt jahrlich festgesetzt.

Der notwendige Unterhalt ist laufende Leistung und wird als monatliches Pflegegeld an die Pflegeperso-
nen ausgezahlt.

Die Betrage fir die Bereitschaftspflege sowie einmalige Beihilfen und Zuschiisse gem. § 39 Abs. 3 SGB
VIII kbnnen nach ortlicher Festsetzung gewéhrt werden.

Wird ein Kind oder Jugendlicher im Bereich eines anderen Jugendamtes untergebracht, gelten die dorti-
gen Regelungen mit der vorteilhaften Folge, dass sich bei einem Zustandigkeitswechsel gem. § 86 Abs. 6
SGB VIII Anderungen nicht ergeben.

Die Tatsache, dass Pflegepersonen im Rahmen einer Hilfe zur Erziehung in Vollzeitpflege die Vormund-
schaft fur ihr Pflegekind Ubernehmen, hat keine Auswirkungen auf den Pflegegeldanspruch.

12.2 Krankenhilfe und Beitrage zur Pflegeversicherung

Krankenhilfe im Umfang der Leistungen nach dem SGB XII ist gem. § 40 SGB VIl Bestandteil der Ju-
gendbhilfeleistung, sofern nicht vorrangige Anspriiche aus Familienversicherung nach dem SGB V beste-
hen.

Junge Menschen, die Krankenhilfe nach § 40 SGB VIl erhalten, sind gem. § 21 Nr. 4 SGB XI pflegeversi-
cherungspflichtig. Die Beitrage sind vom Leistungstrager der Jugendhilfe zu tragen.

15 Siehe dazu auch Nr. 9.3
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Sofern fir Pflegekinder kein Krankenversicherungsschutz besteht, bietet 8 40 SGB VIII die Mdglichkeit,
Beitrage fur eine freiwillige Krankenversicherung zu tibernehmen.

Es ist zu prifen, ob Pflegekinder in der Krankenversicherung der Pflegepersonen mitversichert werden
kénnen.

Sofern nach dem SGB V fir Pflegekinder, die bei Pflegepersonen krankenversichert sind, Zuzahlungen
gefordert werden, sind diese vom Jugendamt zu Ubernehmen.

12.3 Padagogische und therapeutische Hilfen
Hilfe zur Erziehung umfasst insbesondere auch die Gewéhrung von padagogischen und damit verbunde-
nen therapeutischen Leistungen - vgl. Ziffer 9.2 - (§ 27 Abs. 3 SGB VIII).

13. Einzelfragen

13.1 Ortliche Zustandigkeit

Die Pflegekinderdienste der Jugendamter und der Trager der freien Jugendhilfe arbeiten unter Beachtung
des Sozialdatenschutzes (s. dazu Nr. 13.11 und Nr. 13.12) bei der Durchfiihrung einer Hilfe zur Erziehung
in Vollzeitpflege zusammen. Hilfeplane werden in dem Umfang gegenseitig zur Verfigung gestellt, wie es
fur ihre Fortschreibung erforderlich ist. Amtshilfe kommt zur Erledigung einzelner Aufgaben in Betracht (s.
dazu auch Nr. 13.14).

Bei einem Zustandigkeitswechsel gem. § 86 Abs. 1 - 5 SGB VIl ist das neu zustandige Jugendamt und
das Jugendamt am g.A. der Pflegepersonen unverziglich zu informieren.

Wird ein Minderjahriger auRerhalb des eigenen Jugendamtsbereiches zu Pflegepersonen vermittelt, ist
sicherzustellen, dass das Pflegeverhéltnis mit dem Jugendamt am g. A. der Pflegepersonen einvernehm-
lich begrindet wird. Kann kein Einvernehmen zur Geeignetheit von Bewerbern hergestellt werden, sollte
aus fachlichen Griinden von einer Vermittlung abgesehen werden.

Wechselt die Zustandigkeit gem. § 86 Abs. 6 SGB VIl bleibt das abgebende Jugendamt dafiir zustandig,
die Aufrechterhaltung der Beziehungen des Minderjéhrigen zu seiner Herkunftsfamilie fordernd zu unters-
tutzen.

Andert sich nach einem Zustandigkeitswechsel gem. § 86 Abs. 6 SGB VIl die Hilfeart, dann bestimmt sich
die Zustandigkeit wiederum nach § 86 Abs. 1 -5 SGB VIII.

13.2 Personensorgerecht

Die elterliche Sorge umfasst die Pflicht und das Recht des Vaters und der Mutter, fir das minderjahrige
Kind zu sorgen; diese beinhaltet die Sorge fiir die Person des Kindes (Personensorge) und die Sorge fir
das Vermdgen des Kindes (Vermdgenssorge) -8 1626 Abs. 1 BGB-.

Die elterliche Sorge ist Ausdruck des natirlichen Elternrechtes und kann dementsprechend nur von die-
sen selbst ausgelibt werden. Ist sie ihnen entzogen oder eingeschrankt worden, wird sie von einem Vor-
mund oder Pfleger wahrgenommen.

Die Pflegeeltern vertreten die Personensorgeberechtigten in der Austibung der elterlichen Sorge, sofern
nicht die Personensorgeberechtigten etwas anderes erklart haben oder das Familiengericht etwas ande-
res angeordnet hat.

13.3 Haftpflichtversicherung

Fir alle Personen- und Sachschaden, die das Pflegekind sich oder Dritten zufugt, haften ggf. mit Beginn
der Inpflegenahme eines Kindes die Pflegeeltern als Aufsichtspflichtige. Die Jugendamter haben im Re-
gelfall als freiwillige Leistung fur ihre Pflegekinder Pauschalversicherungen abgeschlossen, die von Pfle-
gekindern verursachte Sach- und Personenschaden im Innen- und Aul3enbereich regulieren. Sofern das
zustandige Jugendamt keine pauschale Haftpflichtversicherung fir Pflegekinder abgeschlossen hat, durch
die auch solche Schaden reguliert werden, die den Pflegeeltern durch das Kind entstehen, empfiehlt sich
der Abschluss einer privaten Haftpflichtversicherung.

13.4 Unfallversicherung

Pflegekinder genie3en grundsatzlich den gleichen Versicherungsschutz wie leibliche Kinder, d. h., gegen
Unfélle wahrend des Besuchs von Kindergarten, Kindertagesstatten und Schulen sowie auf dem Hinweg

21



zu oder dem Rickweg von solchen Einrichtungen sind sie durch die gesetzliche Unfallversicherung ge-
schitzt.

Zum Schutz gegen private Unfélle kann sich der Abschluss einer privaten Unfallversicherung von Pflege-
kindern empfehlen, sofern seitens des zustandigen Jugendamtes keine pauschale Unfallversicherung fir
Pflegekinder besteht.

13.5 Kindergeld

Nach dem Kindergeldgesetz sind Pflegeeltern anspruchsberechtigt, fur ihr Pflegekind das gesetzliche
Kindergeld zu beziehen oder bei entsprechendem Einkommen, den maRgeblichen Steuerfreibetrag zu
nutzen, wobei nach § 39 (6) SGB VIl eine anteilige Anrechnung des Kindergeldes auf das Pflegegeld
erfolgt. Die jeweilige H6he der Anrechnung hangt von der Anzahl der dem Haushalt zugehérigen Kinder
ab.

13.6 Opferentschadigungsgesetz

Sofern Pflegekinder durch eine Gewalttat (z. B. in der Herkunftsfamilie) einen gesundheitlichen oder psy-
chischen Schaden erlitten haben, kénnen sie gegebenenfalls nach dem Gesetz lber die Entschadigung
fur Opfer von Gewalttaten - Opferentschadigungsgesetz - (OEG) Versorgung erhalten.

Sofern die geforderten Anspruchsvoraussetzungen vorliegen (Gewalttat i. S. d. G. = vorsatzlicher, rechts-
widriger tatsachlicher Angriff gegen eine Person) ist das Kind als Geschadigtes grundsatzlich anspruchs-
berechtigt, weshalb es sich empfiehlt, unverziglich einen formlosen Antrag beim Versorgungsamt fur das
Pflegekind zu stellen.

Néahere Auskinfte zum Verfahren sowie zur Hilfestellung bei der Antragsbegriindung bieten die Versor-
gungsamter.

13.7 Schutzvorschriften fur Pflegekinder

8 44 SGB VIl i. Verb. mit §8 26-30 Saarlandisches AG KJHG regelt den Schutz von Kindern und Jugend-
lichen in Familienpflege. Festgelegt ist, in welchen Fallen der Inpflegenahme eine Pflegeerlaubnis erfor-
derlich ist und welche Félle davon ausgenommen sind.

Das Jugendamt soll Pflegestellen gem. § 37 Abs. 3 Satz 1 SGB VIII Gberprifen. Die Pflegepersonen sind
auf die Mitteilungspflichten gemaf § 37 Abs. 3 Satz 2 SGB VIII hinzuweisen.

Die allgemeine Mitteilungspflicht gem. § 44 Abs. 4 SGB VIII gilt fur erlaubnispflichtige Familienpflege.

In den anderen Fallen des § 44 Abs. 1 SGB VIl ist der Schutz von Kindern, die sich mit Zustimmung des
Personensorgeberechtigten bei einer anderen Person oder in einer Einrichtung aufhalten unter den Vor-
aussetzungen des § 1666 BGB im Rahmen des § 43 SGB VIl letztlich durch Herausnahme des Kindes
oder des Jugendlichen ohne Zustimmung des Personensorgeberechtigten zu gewahrleisten.
Mitteilungspflichten kénnen z. B. umfassen:

Tod des Pflegekindes

schwere Krankheiten
Wohnortwechsel, Wohnungswechsel
Schulwechsel.

13.8 Namensénderung bei Pflegekindern

Bei Pflegekindern, die in ihren neuen familidaren Systemen integriert sind und ihre Pflegeeltern als fakti-
sche Eltern erleben, besteht die Moglichkeit der Namenséanderung. Nach § 3 Abs. 1 Namensanderungs-
gesetz muss fiir eine positive Entscheidung ein wichtiger Grund vorliegen, der die Anderung rechtfertigt.
Ein wichtiger Grund im Sinne des § 3 Namensanderungsgesetz ist gem. Ziff. 42 NamAndvwV gegeben,
wenn es sich um einen Antrag eines Pflegekindes handelt, seinen Familiennamen in den Familiennamen
der Pflegeeltern zu andern und wenn die Namensanderung dem Wohl des Kindes forderlich ist, das Pfle-
geverhaltnis auf Dauer besteht und eine Annahme als Kind noch nicht in Frage kommt.

Der Antrag auf Namenséanderung ist bei der zustandigen o6rtlichen Behdrde (z.B. Standesamt, Einwoh-
nermeldeamt) der Pflegeeltern zu stellen.

13.9 Kindererziehungszeiten
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Seit 1.1.1986 sind Mutter oder Vater (bei gemeinsamer Erziehung durch Vater und Mutter in der Regel die
Miitter) in den ersten 12 Kalendermonaten nach Ablauf des Monats der Geburt des Kindes rentenversi-
chert.

Kindererziehungszeiten gleicher Dauer vor dem 1.1.86 werden fiir die Erfillung der Wartezeit angerech-
net, wenn die Muitter oder Vater nach dem 31.12.1920 geboren sind. Voraussetzung ist, dass sie ihr Kind
im Geltungsbereich dieses Gesetzes oder in dem jeweiligen Geltungsbereich der Reichsversicherungsge-
setze erzogen und sich mit ihm dort gewoéhnlich aufgehalten haben.

Mutter oder Vater in diesem Sinne sind gem. 8 56 Abs. 3 Nr. 3 SGB | auch Pflegemdtter und Pflegevater.
Erziehen mehrere Personen das Kind, ist der Elternteil versichert, der das Kind tiberwiegend erzieht.

Die Meldebehdrden sind verpflichtet, den Versicherungstragern die Versicherungszeiten mitzuteilen.

13.10 Bundeserziehungsgeldgesetz

Pflegepersonen haben Anspruch auf Erziehungsgeld, wenn sie in dem vom Bundeserziehungsgeldgesetz
vorgesehen Anspruchszeitraum das umfassende Sorgerecht gem. § 1626 Abs. 1 Satz 2 BGB lber das
Pflegekind austiben. Die Austibung von Teilen der elterlichen Sorge im Rahmen des § 38 SGB VIl be-
griindet keine Anspruchsberechtigung™®.

Der Anspruch auf Elternzeit wird ab 2004 auf Arbeitnehmer und Arbeitnehmerinnen ausgedehnt, die ein
Kind in Vollzeitpflege aufgenommen haben. Néheres ist bei der Erziehungsgeldstelle des Landesamtes
fur Jugend, Soziales und Versorgung zu erfragen.

13.11 Schutz von Sozialdaten

Anwendung finden die 88§ 61 ff. SGB VIII und die dort genannten Vorschriften des SGB | und SGB X.

8 61 Abs. 4 SGB VIII weist darauf hin, dass bei Inanspruchnahme von Tragern der freien Jugendhilfe der
Schutz der Sozialdaten in entsprechender Weise sicherzustellen ist.

13.12 Sozialgeheimnis

§ 203 StGB ist zu beachten.

13.13 Akteneinsicht

Anwendung finden die §8 8 ff. SGB X zum Verwaltungsverfahren, insbesondere § 25 SGB X.

13.14 Amtshilfe

Anwendung finden die §8 3 ff. SGB X.

18 Urteil des Bundessozialgerichtes vom 28.02.1996 -AV 1996/610-
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