Protokoll

Gesamtnetzwerktreffen aller Standorte der Frihen Hilfen im Kreis

Rendsburg-Eckernférde

04.03.2020, Kreistagssitzungssaal, Kaiserstral3e 8 in Rendsburg

Teilnehmende: siehe Anwesenheitsliste

1. Begruf3ung

Thomas Voerste — Fachbereichsleitung JA: BegriRung

el

Pamela Welz: Bildungsmanagerin Rendsburg-Eckernférde: kurze

Projektvorstellung ,Bildung integriert (mehr Infos dazu finden Sie

hier)

Wiebke Schmitz — Koordinierungsstelle Friihe Hilfen fihrt in die Ver-

anstaltung ein, erlautert den Ablauf und die Ziele der Veranstaltung:
e Vernetzung der Akteure

¢ Reflexion der eigenen Funktion / des eigenen Sektors im
Netzwerk

e Fachvortrage

o Weiterarbeit an der Qualifizierung der Frihen Hilfen

Das Netzwerk der Friihen Hilfen

Seit 2012 vielfaltige ,interdisziplinare, vertrauensbildende MaRnah-
men*“ durchgefihrt, d.h. Informationen Uber berufliches Selbstver-
sténdnis, Zusammenarbeit an Schnittstellen, Ausloten von Mdglich-
keiten und Grenzen der Kooperationsbeziehungen
Schwerpunktthema der néchsten Jahre: Qualitat

Dazu: Beteiligung am Bundesmodellprojekt des NZFH und des Fel-
senweg Instituts ,Qualitatsdialoge in den Frihen Hilfen“ (mehr Infos
dazu finden Sie hier)



https://www.kreis-rendsburg-eckernfoerde.de/verwaltungsportal/jugend-und-familie/bildung-integriert/
https://www.fruehehilfen.de/service/presse/auftaktkonferenz-qualitaetsdialoge-fruehe-hilfen/

- Hinweis auf das Leitbild der Frithen Hilfen
-Bewegter Austausch:

Kreisweite Koordinierung

&

;

—

——
———
—
—
—
—
—
——
—
=
—_—
e
S
—
_—
]
_
_—
—_—



https://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/Publikation_NZFH_Kompakt_Beirat_Leitbild_fuer_Fruehe_Hilfen.pdf

2. Deutsche
Gesell-
schaft fur
Ernah-
rung

Teilnehmende Bundesmodellprojekt

)

E
E
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Ulrike Bode hat die Koordinierung des Projektes ,1000 Tage rund
um die Geburt” bei der DGE inne und erlautert in ihrem Fachvortrag
die Projektstruktur sowie die wichtigsten Fakten von Ernéhrung vor,
wahrend und nach der Schwangerschaft bzw. die Auswirkungen des
Essverhaltens der Schwangeren auf den Fétus / das Baby / das
Neugeborene.

- das Projekt begleitet die Erndhrung wéhrend der Schwangerschaft
und die ersten beiden Lebensjahre eines Kindes (darin 4 Phasen:
Schwangerschaft / Stillzeit / Beikost / Kleinkindalter)

- Hintergrund bilden die steigenden Adipositas-Zahlen, die mit zu-
nehmendem Alter ebenfalls zunehmen (Zitat aus der KiGGS-Studie



https://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmonitoring/Gesundheitsberichterstattung/GBEDownloadsJ/FactSheets/JoHM_01_2018_Adipositas_KiGGS-Welle2.pdf?__blob=publicationFile

des RKI: 9% aller 3-6 Jahrigen, 15,5% aller 7-10 Jahrigen)

- Hinweis auf den Schuleingangsuntersuchungsbericht Schleswig-
Holstein 2016/17: 6,3% der untersuchten Kinder waren tibergewich-
tig, 4,9% wiesen eine behandlungsbediirftige Adipositas auf.

- Zusammenhang Adipositas und Schwangerschaft: pré- und postna-
tale Pragung; der Stoffwechsel wird im Mutterleib gepragt durch Epi-
genetik

- Exkurs Epigenetik: die Fahigkeit der Gene, sich zu verandern. Be-
kanntes Modell aus der Tierwelt ist die Verwandlung der Biene zur
einerseits Konigin (durch die Aufnahme von gelée royale) oder aber
zur Arbeiterbiene (durch Honig-Pollen-Brei) - Anlagerung an / Modi-
fikation der DNA

- bereits zu Beginn der Schwangerschaft sollte Normalgewicht be-
stehen; neusten Studien zufolge ist v.a. der Ausgangsstatus ent-
scheidend und erst dann die Entwicklung wéahrend der Schwanger-
schaft

- negative Faktoren: Uberernahrung und mangelnde Bewegung in
Schwangerschaft / Kleinkindalter

- Erndhrungsmethoden setzen sich generationstbergreifend fort

- vegane Ernahrung zahlenméaRig angestiegen (, Trend®); Entwick-
lung ist kritisch zu begutachten

- ungunstige Erndahrung in der Schwangerschaft erhdht das Risiko
einer folgenden Adipositas, aber auch fiir Zuckerkrankheiten wie
Diabetes mellitus Typ 2; in amerikanischen Studien wird gezeigt,
dass dort der Diabetes Typ Il bereits im Kindesalter verbreitet ist und
nicht langer als Krankheit der alteren Bevolkerung zu verstehen ist

- Vorbeugen kdnnten bspw. Schwangerschaftsberatungsstellen. Es
gibt zwar sekundarpraventive MaRnahmen, aber diese greifen zu
spat ein, denn dann ist ein bestimmter BMI schon Uberschritten

- Ernahrung ist gleichzeitig ein emotionales Thema und muss sensi-
bel mit den Familien behandelt werden

- Leistungen zur Erndhrungsberatung werden von den Krankenkas-
sen erstattet

- Infomaterial auf Bundesebene hergestellt, kbnnen kostenlos be-
stellt werden

- es gibt spezielle Seminar-Angebote des DGE fir Kita und Tages-
pflege und Material fiir Kinder dieses Alters

Ruckmeldungen der Teilnehmenden:



https://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmonitoring/Gesundheitsberichterstattung/GBEDownloadsJ/FactSheets/JoHM_01_2018_Adipositas_KiGGS-Welle2.pdf?__blob=publicationFile
https://www.ble-medienservice.de/0348/fit-durch-die-schwangerschaft
https://www.dge-sh.de/fort-und-weiterbildung-detailseite/ern%C3%A4hrung-in-den-ersten-1000-tagen-pr%C3%A4gend-f%C3%BCr-ein-ganzes-leben-62.html
https://www.dge-sh.de/fort-und-weiterbildung-detailseite/ern%C3%A4hrung-in-den-ersten-1000-tagen-pr%C3%A4gend-f%C3%BCr-ein-ganzes-leben-62.html
https://www.gesund-ins-leben.de/inhalt/kleinkindalter-29369.html

- Stillen und Beikost gehdren zusammen; das kdnnte auch im Layout
der Prasentation mehr betont werden

- bei Rickfragen: bode@dge-sh.de

3. Aus-
tausch:
Weiterar-
beit an
der Quali-
fizierung
der Fri-
hen Hil-
fen

Kurzinfo durch Wiebke Schmitz:

Ein Instrument zur Beschreibung und Diskussion der Qualitat Friher
Hilfen innerhalb konkreter értlicher Gegebenheiten ist der Qualitats-
rahmen. Er benennt neun relevante Qualitatsdimensionen.

Der Qualitatsrahmen Friihe Hilfen ladt dazu ein, die 6rtlichen Struk-
turen und den aktuellen Stand Friher Hilfen zu bewerten, zu disku-
tieren und weiterzuentwickeln.

Die darin benannten neun Qualitatsdimensionen umfassen relevante
Handlungsfelder fur Qualitatsentwicklung der Frihen Hilfen — ohne
dabei den Anspruch auf Vollstandigkeit zu erheben. Vielmehr bieten
sie eine Orientierungshilfe fur die Weiterentwicklung der sozialen
und gesundheitlichen Angebots- und Versorgungsstrukturen und der
kommunalen Gesamtkonzeption Fruher Hilfen. Der Qualitatsrahmen
Frihe Hilfen baut inhaltlich auf dem Leitbild Friihe Hilfen auf.

In sechs unterschiedlichen Kleingruppen (1-3 strategisch-politische
Ebene, 4-6 operativ-umsetzende Ebene) wurden die Fragestellun-
gen der 1. Dimension Grundidee der Frihen Hilfen diskutiert.

Im Anschluss an die Arbeitsphase und nach einer Austausch-Pause
wurden die Ergebnisse aus den einzelnen Kleingruppen im Plenum
vorgestellt.

Offene Fragen/ Statements

¢ Infos Auswertung Familientelefon — Interesse an ,Falldarstel-
lung®, wer ruft an und warum?

e Versorgung des landlichen Raumes ist problematisch

¢ Wo findet man Angebote im Kreis? Gibt es die Datenbank noch?

e Es sollte im Rahmen der Fruhen Hilfen mehr auf die Familien-
zentren hingewiesen werden

¢ Wunsch nach Bedarfsanalyse (Angebote) in den Netzwerken

¢ Infomaterial (Vortrage, Fachartikel etc.) auf die Friihe Hilfen Seite

¢ Wo werden die Bedarfe der Familien Gberhaupt erhoben?

¢ Fortbhildungen tber Gesetzesanderungen sollten regelmafig an-
geboten werden

¢ Die Tagesordnung fur die Netzwerktreffen sollte zentral abrufbar
sein

¢ Die Namensliste (Anwesenheit) inkl. Funktion sollte allen zuge-
hen (Datenschutz?!)

e Es gibt zu wenig Angebote wie wellcome



mailto:bode@dge-sh.de
http://intranet/fileadmin/download_intranet/Browserportal/Portal-Startseite.html
http://intranet/fileadmin/download_intranet/Browserportal/Portal-Startseite.html

¢ Nicht-salonfahige“ Familienprobleme wie ,Sichte” werden noch
nicht genug als Themen aufgegriffen

Die Ergebnisse werden in der Koordinierungsgruppe aufbereitet, ggf.
werden Arbeitsauftrage formuliert und dann in die Regionalgruppen
eingebunden und abgearbeitet.

Vortrag
zur ver-
trauli-
chen Ge-
burt,

Susanne Lieberoth, Via,

Katrin Briedis, Diakonie Rendsburg-Eckernférde

- Gesetz wurde 2014 eingefuihrt, nachdem deutlich geworden war,
dass die Babyklappe und das Angebot der anonymen Geburt mit
vielen rechtlichen Fragezeichen und Unsicherheiten verbunden war.

- im Fall der vertraulichen Geburt bleibt das Recht des Kindes beste-
hen, den Namen der Mutter zu erfahren, wenn es das 16. Lebens-
jahr erreicht hat

- bei der vertraulichen Geburt begleitet eine Fachkraft den Prozess
und nur diese hat den Zugriff auf den wahren Namen der Schwange-
ren, allen anderen bleibt diese Info vorbehalten; nur die Fachkraft
darf den sog. ,Herkunftsnachweis* ausfiillen

- die Geburt und die Nachsorge werden von der BAFzA libernom-
men; diese erhalt im Anschluss die Akten und Angaben zum Kind.

Ruckmeldungen:

- NAFzA lUbernimmt nicht die Erstversorgung des Kindes, auch die
U1 und U2 nicht

- durch die Diakonie wird ca. 1 Geburt / Jahr durchgefiihrt; der Pro-
zess ist jedoch aufgrund der Beteiligung unterschiedlichster Akteure
sehr komplex und mit hohem Aufwand verbunden.




Weitere Infos zur vertraulichen Geburt finden Sie hier.

Frau Nadler, Adoptionsvermittlung im Kreis Rendsburg-Eckernférde,
bittet um erganzende Aufnahme folgender relevanter Informations-
seiten:

https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikationen/Stellungnahmen/deu
tsch/stellungnahme-das-problem-der-anonymen-kindesabgabe.pdf

https://www.bmfsfj.de/bmfsfij/service/publikationen/die-vertrauliche-
geburt/80950

5. Ver-
schiede-
nes

Auf der Veranstaltung haben wir Sie gefragt, welche Themenwiin-
sche und Formate Sie auf dem néachsten Gesamtnetzwerktreffen
insbesondere verfolgen mochten.
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Hier sehen Sie das Ergebnis der Bepunktung:

Fachvortrage: 24 Punkte

Fallwerkstatt (exemplarisch): 10 Punkte
Aktuelle Entwicklungen im Kreis: 7 Punkte
Austausch: 19 Punkte

Sonstiges:

ok whe



https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/themen/familie/schwangerschaft-und-kinderwunsch/anonyme-und-vertrauliche-geburt
https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikationen/Stellungnahmen/deutsch/stellungnahme-das-problem-der-anonymen-kindesabgabe.pdf
https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikationen/Stellungnahmen/deutsch/stellungnahme-das-problem-der-anonymen-kindesabgabe.pdf
https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/service/publikationen/die-vertrauliche-geburt/80950
https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/service/publikationen/die-vertrauliche-geburt/80950

6. Auswer-
Evaluation: 1.000 Tage rund um die Geburt: 51 TN, 36 ausgefiillte Fragebdgen

tung der 1 2 3| 4 5| 6|Durchschnitt
.. Auswahl,
FragebO' Zusammenstellung und
gen Aktualitit der Themen 14 21 0| 0 1] 0 1,7
Auswahl der Referenten 12| 21 2] 1 0| 0 1,8

Prasentation der
Vortrige (verwendete
Medien,
Verstindlichkeit der

] 15 16 3 0 1 0 1,7

Moglichkeiten zum
Erfahrungsaustausch und

Di ion mit Kollegen 23 11 1] 0 1 1,44
Gesamteindruck 10| 22 0| 0 1] 0 1,6
\ja, alle liberwiegend |liberwiegend
Vortrige ja nein nein

Wurde in den Vortrigen
die Firmen- und
Produktneutralitit

gewahrt? 12| 4
Moderation firmen- und
produktneutral 11| 4

7. Termine Unter Vorbehalt — es erfolgt eine rechtzeitige Information an
2020/
alle!
2021

Regionalgruppe Eckernforde

(1) Donnerstag, 23.04.2020, 14:00-16:00 Uhr
(2) Mittwoch, 04.11.2020, 14:00-16:00 Uhr

Regionalgruppe Rendsburg

(1) Mittwoch, 06.05.2020, 14:00-16:00 Uhr
(2) Mittwoch, 18.11.2020, 14:00-16:00 Uhr

Regionalgruppe Nortorf

(1) Mittwoch, 29.04.2020, 14:00-16:00 Uhr
(2) Mittwoch, 28.10.2020, 14:00-16:00 Uhr

Protokoll: Wiebke Schmitz / Pamela Welz



