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Leitfragen des Vortrags

Was sind die Kernprobleme flr eine gelingende
Kooperation von Vertragsarzten und Jugendhilfe

Wie kann man eine nachhaltige Vernetzung durch
Multiplikatoren implementieren

Was flr Instrumente brauchen Vertragsarzte und
Jugendhilfe zur systematischen Uberleitung von
Familien zwischen den Hilfesystemen des SGB V und
SGB VI

Wie kann man das Modell der Frihen Hilfen nachhaltig
In der vertragsarztlichen Arbeit verankern

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
RVS 4 eV



1. Frage:

Was sind Kernprobleme flr eine
gelingende Kooperation von
Vertragsarzten und Jugendhilfe
bezuglich des praventiven
Ansatzes der Fruhen Hilfen?
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Praventions-
settings

Praventiver Zugang
ZU ganzen
Geburtsjahrgangen
0-3 Jahre:

Geburtskliniken

U-Untersuchungen
beim Kinderarzt

Offentlichkeit der
Kindheit

F

U-Untersuchungen
Geburtskliniken

3J. 6J.
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Friuhe Hilfen und arztliche
Versorgung in BW

Kinder 0-3 Jahre: 276.0000

. . Kinderarzte: 790 (KvBW)
Geburtskllnlken V Stadt- und Landkreise: 44
— Screening + Beratung: 1040 KV Qualitatszirkel

viele Modelle

 Kinderkliniken V

— Screening + Beratung:
viele Modelle

* Vertragsarzte 7

— U-Untersuchungen, keine
implementierten Modelle

der Frihen Hilfen  prof. br.med. Marcus SieIo IIH :
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Kooperationshemmnisse
zwischen KV und Jugendhilfe

KVim SGB V Jugendhilfe im SGB VI
 Regionaler Versorger « Lokaler Versorger in
mit Sicherstellungsauftrag Stadt-und Landkreisen
mit Sicherstellungsauftrag
o Arzte Freiberufler in * Mitarbeiter
einer Kérperschaft weisungsgebunden
« Letztverantwortung im  * Garantenstellung und
Fall Wachteramt
. Keine Vergutung von * Vergutung uber
spez. Leitungen ,Friihe Globalbudgets im
Hilfen“ fiir Vertragsarzte kommunalen Haushalt

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Oft notwendige aber schwierige
Systemuberleitung

Historische Versaulung
des SGB

 Uberleitungsprobleme
zwischen Hilfesystemen
scheitern oft an den SGB
Grenzen

— SGB V - SGB Xl in der
Pflege

— SGB V - SGB VI
Substitutionsbehandlung

— SGB V - SGB VIl Frihe
Hilfen

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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VOllig unterschiedliche Kulturen
und Risikoeinschatzungen

Kinderarzt; Da mussé

. Jugendhllfe_: Sie sofort tatig werden,
Ein unproblematischer h :
Eall 1l das geht so nicht weiter

in meiner Behandlung 144
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Kurzzusammenfassung von

12 Interviews
6 Arzte/Psychoth. 6 Befragte Jugendhilfe

Frihe Hilfen als bedeutendes * Vernetzung findet nicht auf allen
Thema Ebenen statt, besonders nicht in
Keine Differenzierung von frithen gemeinsamer Fallarbeit mit

Hilfen und Kindeswohlgefahrdung niedergelassenen Arzten
Unklares Verstandnis von frihen i Zusténdigkeiten unklar Verte”t, oft
Hilfen und Pravention negative Zuschreibungen zur

Wenig Kenntnisse zu BKSG, Arbeit der Anderen |
Datenschutz und Forensik + Gegenseitige Vorurteile

,Thema muss behandelt werden, Vert_rag\;;grzte und Jugendamt,
soll aber nicht belasten wenig vvissen

Keine Bezahlung der Leistungen * Wenig Wissen um die Grenzen
der Jugendhilfe bei Arzten

* Angst das Vertragsarzte die
Verantwortung auf die Jugendhilfe

Prof. Dr.med. Marcus febafdaieben wollen
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2. Frage
Wie kann man eine nachhaltige
Vernetzung durch
Multiplikatoren implementieren?

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds 10
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Wie setzt man das um???°?

Vers 3 nL
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Leittheorie: Gelebte
Verantwortungsgemeinschaft

(Schaffer 1994, mod. Siebolds 2003)

Professionsrolle als Ansatz:

. _ Arzt/Jugendamt
Belastete Familien Professionelles Handeln Rouenﬁwaﬂung

Hilfeerwartung Schutz und Hilfe Gesetze

N

Kindeswohl

-Freiheit der Hilfesuche andeln als Professioneller
-Arzt: Fallverantwortlichkeit
/ISchweigepflicht

ASD: Wachteramt-

Sorgerecht-

Gesellschaft
Gesetze / Bewul3tsein

Prof PoofnzdnbthrbiascieBabislders 2 13
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Family Empowerment

“To be empowered parents means to be motivated
to perform educational and familiar tasks, and
more specifically an empowered parent finds the
tasks meaningful, feels competent to perform
them, and feels his/her efforts have an impact on
the scheme of things.”

In Anlehnung an: Houser, M. L. and Frymier, A. B. (2009). The role of student characteristics and teacher behaviors

in students’learner empowerment. Communication Education,

Prof. Dr.m¥er8/amls Siebolds 1414



Projektbeschreibung

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Versorgungsendpunkte, die
beeinflusst werden sollen:
Helfersystem: Starkung der
Kompetenz zur
systematischen Uberleitung
Familien: Hilfeannahme

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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KV- Qualitatszirkel als arztliche
Projektplattform

Arztliche Qualitatszirkel sind interkollegiale
Lehr/Lerngruppen.

Sie sind in die arztliche Selbstverwaltung
integriert.
Es arbeiten 1040 vertragsarztliche QZ in BW

In allen KVen ist die Unterstltzung seit 15
Jahren systematisch organisiert und finanziert

Die KBV betreibt seit 12 Jahren ein
Tutorenkonzept und bietet fur QZ Dramaturgien
als Durchfihrungshilfen an

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Gruppenubergreifendes
Lenkungsgremium
als politische
Projektplattplattform

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Das Projekt wird unterstlatzt
Von:

. Barufsverband for Kinder- und Jugendpsychiatrie,
P=vchosomatik und Psychotherapie in Dewutsch-
land . %,

" Bearufsverband der Frausnbste W,
Landeswvaerband Baden-W arttemberg

= Baerufsverband der Kinder~ und Jugendiarzte W,
Landesverband Baden-wW arttembsrg

v Dhautschae Psychoth erapeuteny’ ersinigunag,
Landescaruppe Badern-Warttkemibeaerg

Chautsc he-r

Lann:lh;re-lst:ag Baden-¥W artemilzerg
LandesSirztekammear Badaen-Warttembarg

v Landespsychotherapeutenkammer
Eadaen-wWartte=milzaerg

o Ministerium for Arbeit urnd Sozialodnung, Familie,
Frauen und Senioren, Badaen-Worttemils==rg

Stan:lte-tag BEadarn-wW Drl:te-rnl:ne-rg
= E-rg

Die Kassonarztiche Yersinioung bedankt =ich for die
Finanziemng des Projek tes baim

Mationmakn Zermvtmunm Frdhs Hilksmn,

das die Walterentewicklung Froher Hilfen fSrdaert umad
urtsrstazt.

Maticnales Zerbrum r’-l [ |
Frihe Hilfen «"

=

&Imrmmn =
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Koordinierungsstelle in der KV als
organisatorische Projektplattform

- -

Einsetzung einer C
zustandigen
Mitarbeiterin

Schaffung einer
stabilen Infrastruktur

Personliche
Ansprache der
Betelligten

Verstetigung

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Umsetzung des Projektes

Inhalte des Projektes Landkreise und Tandems

Ausbildung und Supervision von 40

Moderatorentandems aus arztlichen QZ- i
Moderatoren und Mitarbeitern der m an 4
J ugend h I Ife geplant Herbst 2013 e - Odenwald-

* zweites Tandem geschult Kreis

Etablierung von Instrumenten zur Pravention _
der Gedeihgefahrdung in Kinderarztpraxen: i T~
nd
— Methode zum Casefinding belasteter Kmhf e
Familien b ’
— Beratungsalgorythmus zum —~
motivierenden Elterngesprach durch G°""'“ge“¢
den Ath Freudenstadt ‘
— Dramaturgie der im

Familienfallkonferenzen Rotoweil .
Verhandlung der Finanzierung der -
i igmaringen

Leistungen durch die Krankenkassen ’
Konstanz ‘
21

Biberach

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Moderatorentandems fur Qualitatszirkel
zum Thema Fruhe Hilfen

Vom Kollegen zum Ausbildung
Tandem

S e *:“ ... - o O
< o " g o P -
i P e
[
v »>

« Grundausbildung QZ Moderation
frihe Hilfen 1.5 Tage

— Dramaturgie Familienfallkonferenz
« Zwei Supervisionen / Jahr
« Multiplikatorentraining

— Technik der Fallfindung
— Motivierendes Elterngesprach

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Fazit 1

Ergebnisse

Kompetenzgewinn

Kompetenzfeld: Kommunikation mit Kollegen in OZ und Jugendamt zum Thema
"Friihintervention und Kindeswohlgefahrdung”

Kompetenz, mit Vertragsarzten kritische Falle zu_)
besprechen

Kompetenz, mit den Arzten die Fragen herauszuarbeiten _|
dle fur Sie in der Altagspraxis bedeutsam sind

Kompetenz, Einstellungen und Halttungen im Bereich frihe
Hilfen und Kindeswohlgefahrdung”im &7 mit
“ertragsarzen zu reflektieren und zu bearbeiten

Kompetenz, eigene Einstellungen und Haltungen |m
Bereich frihe Hilfen und lu

Kindeswaohlge: f h ng z
nd kritisch zu reflektie

Kor et eigern Es{ll und Haltungen
El hf tihe HIf deswohIgfhd g
\‘tg n gegendber zu erken dkrth
lektie

f

Kompetenz, Arzte im QZ fir dieses Thema zu_|
interessieren

Kompetenz, als QZMd rator mit dem ‘Vertra g arzt Uber |
dieKop n GZ ui ngdﬂ sprechen

- - Kompetenzgewinn TO-T1
Kompetenzgewinn T1-T2
= =Kompetenzgewinn TO-T2

Empfehlungen

Eine breit aufgestellte
Lenkungsgruppe ist
unverzichtbar

Die Stelle der Koordinatorin
der KV ist zentral fur die
Verstetigung

Die Ausbildung ist machbar

Die Idee der Verantwortungs-
gemeinschaft ist tragfahig

Die Kooperation von KV und
kommunalen Spitzen-
verbanden ist zwingend flr
die Kooperation

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds

RVS 4 eV



3. Frage:

Was flr Instrumente brauchen
Vertragsarzte und Jugendhilfe
ZUur systematischen
Uberleitung von Familien
zwischen den Hilfesystemen
des SGB V und SGB VIII?

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Modelle der Fallarbeit

Verantwortungs- Typen der Fallarbeit
gemeinschaft

« Hilfeplankonferenzen:

,Der Hilfeplan ist mehr als ein
Formular. Er ist ein Instrument des
behordlichen Handelns des
Jugendamtes nach tberwiegend
sozialpadagogischen Grundsatzen
(siehe § 72 SGB VIII)..

* Runde Tische:
Vernetzung/Organisation der
Zusammenarbeit

« Familienfallkonferenz

Hermeneutische Fallbesprechung mit
den Zielen Lernen am Fall und
Entwicklung eines vertieften
Fallverstandisses. Die Planung neuer

Vorgehensweisen ist ein

RVS 4 eV



Die Dramaturgie der Familienfallkonferenz

— Moderation: QZ Moderator
Sammlung von Risiko-und Schutzfaktoren |

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn
& Minuton, zuorst Arzte, dann Jugendamt

Sammlung Risikofaktoren Sammlung Risikofaktoren ‘ J uge nd amtm itarbeiter

Arzte/Psychotherapeuten Jugendamt
— Teilnehmer:

Familienmedizinisch tatige

Zirkelarzte und Jugendbhilfe

— Zeitrahmen: 90 Minuten

Sammlung Schutzfaktoren Sammlung Schutzfaktoren Ab I f-
Arzte/Psychotherapeuten Jugendamt - au .

* Analyse der Beziehung

von Arzt und Familie

« Genaue Rekonstruktion

der Fallgeschichte

 Erstellung einer
Gefahrdungsanalyse

* Entwicklung eines neuen
Betreuungsplans

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Instrument der Fallfindung In

der Vertragsarztpraxis
Training

\
 Modell: Klinisches

Fallfindung:
— Aufmerksamkeit schulen
— Haltung bilden

— Kiriteriale Struktur

e vermitteln der
Kriterienliste des NZFH

— Bearbeiten der
Kriterienliste gemeinsam
mit den Eltern im Sinne
einer gemeinsamen
Vergewisserung

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Motivierendes Elterngesprach
Instrument

Modell: Systemische
Kurzzeitintervention

— Grundlage: Lit. Review und
gualitative Interviews

— Zeitbedarf: 10 Minuten

» Joining, Thematisieren der
zweiseitigkeit von gelingender
Anstrengung und Belastung!!!!

» Erhebung der bisherigen
Bewaltigungsstrategien

* Informationen geben zu
Uberweisung

» Begleitung der Familie in ihrer
Entscheidung !!

— Kann drel mal widerholt
werden




Fazit 2

Ergebnisse Empfehlungen

 Die Flachendissimination
(ompeanzdomans 2 Rkoumchatzung and Prvenion mit Hilfe der Tandems
— * scheint zu gelingen
| « Es braucht klar definierte
| und gut schulbare
Instrumente
S  Die Zirkel brauchen
Freiraum fir lokal
TSR angepasste Umsetzung des
| Projektes

y : "« Die Familienfallkonferenz

Prof. Dr.med. Marcus Q!JJ&OIS"(O m peten Zen im

Rvs4ev Bereich Fruhen Hilfen zu

& mil' *:
systematis: g boten del
4 ?u ermitteln [




Frage 4:
Wie kann man das Modell der
Frihen Hilfen nachhaltig In
der vertragsarztlichen Arbelt
verankern

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Verstetigung der Qualitatszirkel
Frihe Hilfen

Medien Ausbildung

Erstellung der

Dramaturgien fur die:

« Kontinuierliche Ausbildung
o und Supervision der
Tandems durch Trainer und
die Koordinatorin

« Schulung der Tandems zur
Vermittlung der Instrumente

« Umsetzung in den Kven
« Training zur Fallfindung

« Training des motivierenden
Elterngesprachs

il

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Uberleitung in die Frithen Hilfen als
vertragsarztliche Leistung

Selektivvertrage Aufgabe

« Management der
Uberleitung ist keine
honorierte Leistung von
SGB V zu SGB VI

 Es braucht dreiseitige
Vertrage KV, Kasse,
kommunale
Spitzenverbande

« Die Qualitatssicherung
der Uberleitung ist das
Problem

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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Fazit

Verstetigung

3
Empfehlungen

Die kontinuierliche
Fortbildung der Tandems und
Manualisierung der
Instrumente sind zentral

Die Etablierung von
honorierten Leistungen der
Uberleitung von
Vertragsarztpraxen in die
Frihen Hilfen ist wesentlich flr
die Verstetigung

Es bedarf neuer, dreiseitiger
Vertragsformen KV, KK,
Jugendhilfe

Prof. Dr.med. Marcus Siebolds
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