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 Vorab-Info begleiteter Umgang ab 01.09.2011

Stand 06 2011

Erläuterungen zum Umgang mit der Vorab-Info:

 die AdressatInnen werden direkt und persönlich beteiligt
 AdressatInnen berichten aus der „Ich“-Perspektive
 betrachtet wird nur der Zeitraum ab dem letzten Hilfeplan
 Informationen, die nicht über das direkte Gespräch gewonnen wurden, werden ihrer

Quelle nach, kenntlich gemacht
 keine Regelung der Kosten, diese Themen werden zwischen Leistungserbringer (Trä-

ger, Verein oder Einzelperson) und dem Fachbereich Jugend separat erörtert

 Verteiler: Leistungserbringer,
Kind,
Eltern,
Fachdienst Sozialpädagogische Dienste
ggf. Vormund oder Pfleger,
sonstige nach Vereinbarung

 Die Vorabinfo ist nur mit allen Unterschriften vollständig. Sie ist im Original zwei Wo-
chen vor dem Hilfeplantermin zu übermitteln.
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Grundlegendes:
(Hilfeakzeptanz/ Terminkoordinierung/ Mitwirkung/ Erleben der Arbeit des Leistungsanbieters/ gelingende Kon-
taktaufnahme/ Vorgehensweise/ Methodik des Leistungsanbieters…)

Sicht des/ der Kindes/ Jugendlichen:

aus Sicht der Kindesmutter:

aus Sicht des Kindesvaters:

ggf. Sicht beteiligter Dritter:

aus Sicht des Leistungserbringers:
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Beratung und Kooperation der Eltern:
(Beziehungsqualität der Umgangsberechtigten – Differierung nach Eltern- und Paarebene/ Beschreibung der
Kommunikation/  Kooperationsfähigkeit…)

Sicht des/ der Kindes/ Jugendlichen:

aus Sicht der Kindesmutter:

aus Sicht des Kindesvaters:

ggf. Sicht beteiligter Dritter:

aus Sicht des Leistungserbringers:
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Umgangskontakte:
(Verhalten des Kindes während des Umgangs/ Beziehungsbeschreibung während des Kontaktes/ Beobachtung
des Interaktionsverhaltens während der Umgangszeit/ Ablauf…)

Sicht des/ der Kindes/ Jugendlichen:

aus Sicht des wahrnehmenden Elternteils:

aus Sicht des Leistungserbringers:
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Erleben des Kindes der/ des Jugendlichen:
(Verhalten des Kindes vor und nach dem Umgang/  Wie wird das Kind von den Beteiligten erlebt? Wie erlebt
das Kind das Verhältnis der Eltern zueinander? Ressourcen, Herausforderungen…)

Sicht des/ der Kindes/ Jugendlichen:

aus Sicht des Elternteils, bei dem das Kind dauerhaft wohnt:

ggf. Sicht beteiligter Dritter:

aus Sicht des Leistungserbringers:
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Vorschläge zu Perspektiven und Zielen im weiteren Hilfeverlauf:
(Wie soll es weiter gehen? Welche Ziele sollen weiterhin verfolgt werden? Welche Ziele sind zu verändern? Wel-
che Ziele sind neu aufzunehmen? Welche Möglichkeiten zum weiteren Vorgehen gibt es? Was wäre als nächstes
als Teilerfolg anzusehen?...)

aus Sicht des/ der Kindes/ Jugendlichen:

aus Sicht der Kindesmutter:

aus Sicht des Kindesvaters:

aus Sicht des Leistungserbringers:

ggf. aus Sicht anderer Stellen (z.B. Schule, Kindertagesstätte etc.)
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Zu klärende Fragen aus den unterschiedlichen Perspektiven:

Welcher weitere Hilfebedarf besteht ggf. über den begleiteten Umgang hinaus?

Datum, Unterschriften

Kind/ Jugendliche(r):  …………………………………………………………………………………..

Umgangsberechtigte: ………………………………………………………………………………….

Leistungserbringer: …………………………………………………………………………………..

Dritte: …………………………………………………………………………………..

MitarbeiterIn FB Jugend:……………………………………………………………………………….


