Konzeption

,FASD-Hilfe”

FAZIT: "Kreative Hilfen fur kreative Familien."

Ausgangslage / Wie kamen wir zu FASD?

Die FAZIT Gesellschaft fur ldsungsorientierte Jugendhilfe ist ein freier Trager der Jugendhilfe, der Kin-
dern, Jugendlichen und deren Familien in herausfordernden Lebenssituationen individuelle Hilfsan-
gebote auf der Grundlage des Kinder- und Jugendhilfegesetzes anbietet.

Abgeleitet aus unserem systemischen Grundverstandnis richten sich die Hilfsangebote von FAZIT an
Kinder, Jugendliche, junge Volljahrige und deren Familien. Sie setzen an der Interaktion der Familien-
angehdrigen an und zielen auf eine Verdnderung der zwischenmenschlichen Beziehungen ab, durch
die Stérungen bei einem einzelnen oder bei mehreren Familienmitgliedern behoben bzw. gelindert
werden sollen.

Das hierfir von FAZIT angebotene Leistungsspektrum erstreckt sich von ambulanten sozialpddagogi-
schen Leistungen, Gber therapeutische Prozesse (AFT-ambulante Familientherapie), bis hin zu unter-
schiedlich ausgestalteten stationaren Mallnahmen.

Hier werden an etwa 25 Standorten im In- und europdischen Ausland derzeit ca. 60 junge Menschen
in unterschiedlichen stationaren Settings von in der Regel 1 - 4 Jugendlichen je Standort betreut.

In einem geschitzten Rahmen kénnen die Kinder und Jugendlichen hier experimentell neue Verhal-
tensweisen erproben und dann in ihr Alltagsleben umsetzen.

Im Rahmen der beschriebenen Hilfesysteme sammelten wir vielféltige Erfahrungen mit Kindern und
Jugendlichen, die trotz intensiver Férderung und Begleitung immer wieder an die Grenzen ihrer Még-
lichkeiten stieBen. So wurden wir vor ca. neun Jahren mit der Diagnose FASD konfrontiert. Wir stell-
ten uns dieser scheinbar neuen Herausforderung und erkannten, dass zwar die Auseinandersetzung
mit der Diagnose neu, aber die hierin erfahrbaren Auffélligkeiten der Kinder und Jugendlichen ein
bekanntes Muster in der Arbeit widerspiegelten.

Mit dem wachsenden Verstandnis fir die Zusammenhdnge von Ursache und Wirkung gelang es uns,
ein anderes Verstandnis im Umgang mit den Betroffenen aufzubauen, ihre Bedirfnisse und Ressour-
cen anders verstehen zu lernen, und die Hilfen entsprechend ihrer Mdglichkeiten zu gestalten.

Aktuell werden im Rahmen unserer stationdren Einrichtungen ca. 20 junge Menschen geférdert, die
von FASD betroffen sind und aufgrund ihrer vielféltigen Auffalligkeiten mehrfache Jugendhilfewech-
sel durchleben mussten. Erst die Diagnostiken und das Verstehen der Wirkzusammenhdnge ihrer
Verhaltensweisen ermdglichten uns einen neuen, individuell auf den Einzelnen abgestimmten Erzie-
hungsplan, welcher immer wieder auf die jeweilige Entwicklungs- und IST-Situation abgestimmt
werden muss. Hierbei kommt auch der Zusammenarbeit mit dem Herkunfts- und vorherigen Hilfe-
system, in dem das Kind/Jugendlicher Beziehungen aufgebaut hat, eine wichtige Bedeutung zu.

Gerade diese Erkenntnis aus der Arbeit mit den Betroffenen motivierte uns, uns dem wichtigen Be-
darf dieses Personenkreises intensiver anzunehmen.



Inzwischen vielféltige Erfahrungen mit von FASD betroffenen jungen Menschen und ihren Bezugssys-
temen (Eltern, Pflegeeltern, Jugendamter, Fachpersonal aus Schulen und Kindergarten) machten
zunehmend deutlich, wie wichtig es ist, Aufkldrung, Beratung und Unterstitzung im Umgang mit den
Betroffenen anzubieten.

Nach wie vor ist die Diagnose, Auswirkung und Umgang mit FASD noch unzureichend bekannt, so
dass betroffene Kinder und Jugendliche vielfaltige Wechsel im Rahmen der Jugendhilfe durchlaufen,
und nicht selten Abwartsspiralen im Hilfeverlauf erleben.

Insbesondere in den letzten drei Jahren nahmen auf dem Hintergrund unserer Erfahrungen zwei
Sdulen einen besonderen Stellenwert ein.

1. Einerseits sehen wir einen hohen Bedarf an praventiven, informellen und aufklarenden Anfor-
derungen, die sowohl die Fachéffentlichkeit als auch die Gesellschaftséffentlichkeit anspricht.
Mit dem Ziel die Anzahl der von FASD Betroffenen zu senken méchten wir das Bewusstsein fur
die Gefahren und Folgen des Alkoholkonsums in der Schwangerschaft scharfen. Uberdies ist es
uns ein wichtiges Anliegen im Rahmen praventiver Angebote den professionellen Blick und
den Umgang mit von FASD Betroffenen zu schulen, um diesen die fir sie bestmdgliche Forde-
rung zukommen zu lassen.

2. Andererseits nimmt der Bedarf an Beratung stetig zu, so dass wir diesem wichtigen Baustein
im Umgang mit den Betroffenen, den Herkunfts-, Beziehungs- und Helfersystemen bereits seit
einiger Zeit nachkommen und weiterhin gerecht werden wollen. So ist die Beratung als ein
wertvoller Baustein fir eine gelingende Hilfe im Rahmen der Jugendhilfe zu betrachten und
ermdglicht:

- Entlastung und Forderung des Betroffenen

- Aufklarung und Entwicklung von Verstandnis

- Erhalt der Bezugs- und Familiensysteme

- Erarbeitung von Hilfen im Zusammenleben

- Perspektiventwicklung fir Betroffene, Familien- und Helfersysteme

Was ist FASD?
,FASD” - Fetale Alkoholspektrumstdrung

FASD ist eine unheilbare, zu 100 % vermeidbare Beeintrdchtigung die das Kind/Jugendlicher auf-
grund matterlichen Alkoholkonsums in der Schwangerschaft erworben hat.

Nach aktuellen Schatzungen werden in Deutschland jdhrlich ca. 10.000 Kinder mit FASD geboren.
Die Bandbreite des FASD umfasst insbesondere das FAS (Vollbild = fetales Alkoholsyndrom) sowie

das partielle FAS, das medizinischen Untersuchungen differenziert diagnostiziert wird.
(http://www.awmf.org/leitlinien/detail /Il /022-025.html)

Neben den klassischen Merkmalen des FASD, die auch Grundlage der Diagnostik sind, zeigen sich die
Folgen der Beeintrachtigung insbesondere in physischen, psychischen sowie Lern- und Verhaltens-
auffalligkeiten. Diese erschweren dem Betroffenen meist massiv die Gestaltung des lebensprakti-
schen Alltags, die Impulssteuerung sowie das Lernen aus Erfahrung. Hier sei auch auf die haufig von
Menschen mit FASD erlebten frihkindlichen Traumata hingewiesen. Diese Traumata, hervorgerufen
durch Gewalt, Vernachldssigung, Verwahrlosung und frihkindliche Beziehungsabbriiche, verstarken
die bestehenden Auffalligkeiten des Kindes/Jugendlichen.



Viele von FASD Betroffene leiden an ausgepragten Stérungen der Exekutivfunktionen (das Nervengift
Alkohol hat besonders im Frontalhirn gravierende, irreparable Schaden hervorgerufen) und benéti-
gen daher hdaufig dauerhafte, intensive Unterstitzung. Die Exekutivfunktionen ermdglichen dem
Menschen nicht automatisierte Handlungsabldufe zu planen, die Planung in Handlung umzusetzen
und Planungs-Handlungsabldufe verdnderten Situationen anzupassen. Aufgrund der hier bestehenden
Hirnfunktionsstérung konnen die Betroffenen ihre Aufmerksamkeit nicht ausreichend auf relevante
Informationen fokussieren und somit Wichtiges nicht ausreichend von Unwichtigem unterscheiden.

Organisation und Abldufe des Alltags kénnen Betroffene hdufig nicht eigenstandig strukturieren und
gestalten. Da gemachte Erfahrungen nicht gespeichert werden kénnen, machen sie immer wieder
die gleichen Fehler und kdnnen nicht aus ihren gemachten Fehlern lernen.

Auch wenn gute intellektuelle und sprachliche F3higkeiten erbracht werden kdnnen, helfen diese
nicht, ihre zum Teil massiven Defizite im Lern- und Leistungsverhalten zu kompensieren. Nicht selten
fihrt dies wiederum zu heftigen Uberforderungssymptomen in Form von Depression, Aggression
und/oder Gewalt, die von den Betroffenen ebenso wenig steuerbar erscheinen wie vielfache Anfor-
derungen alltagsbezogener Techniken.

An dieser Stelle sei auf einige, sehr haufige, jedoch in sehr individuell ausgeprdgter Form, auftreten-
de Einschrankungen der Betroffenen hingewiesen:

e Motorische Stérungen

e Sprachverstandnis- und Sprechstérungen

e Enuresis/Enkopresis

e Schlafstdrungen

e Psychische Stérungen in Form von Impulskontrollstérungen bspw. unkontrollierte Aggressi-
ons- und Gewaltausbriiche, ADHS

e Psychische Erkrankungen in Form von Depression, Anpassungs- und Angststérungen
e Wahrnehmungs- und Gedachtnisstdrungen

e Lernstorungen, Schulangst, Schulverweigerung und Schulabbriche

e Delinquenzen: Diebstahle /Gewalt/“Schmieresteher”

e Suchtgefahr und Suchtabhangigkeiten

o Sexuelle Verhaltensabweichungen

Ziele

Allgemeines Ziel

Ziel der ,FASD-Hilfe” ist es, durch praventive Projekte, Offentlichkeitsarbeit und direkte und umfas-
sende Beratungsangebote Uber das FASD zu informieren und aufzuklaren.

1. Im Rahmen praventiver Angebote mdchten wir dazu beitragen die Anzahl der Betroffenen von
FASD durch intensive Aufkldrung zu reduzieren/verhindern, sowie in der Gesellschaft zu einer
zunehmenden Sensibilitat fir die Gefahren des Alkoholkonsums in der Schwangerschaft beitra-
gen. Intensive Kooperationen mit Arzten, Beratungsstellen und Arbeitskreisen sind hierfir eine
wichtige Ausgangslage.

AuBBerdem ist es uns ein wesentliches Anliegen, durch praventive Interventionen die Fachéffent-
lichkeit, insbesondere Fachkrafte aus Jugend- und Eingliederungshilfe sowie der Berufshilfe fir
FASD zu sensibilisieren, damit Betroffenen die bestmdglichen Hilfen angeboten werden kénnen
und haufige Hilfewechsel und Abbriche im Lebenslauf der Kinder und Jugendlichen vermieden
werden kdnnen.



Auch die Zusammenarbeit mit Pflegediensten zum Aufbau von Entlastungssystemen fir be-
troffene Familien ist ein wesentlicher Aspekt der praventiven Arbeit.

Im praventiven Bereich nutzen wir insbesondere Vortrage, Supervisionsgruppen, Pressemittei-
lungen, Workshops, Arbeitskreise, Kooperationsgesprache auf den Ebenen Medizin, Soziale Arbeit
und Selbsthilfegruppen.

2. Im Rahmen des Beratungsangebotes wird dem Beratenen die Mdglichkeit angeboten, sich zu
orientieren und die bestehende Situation vor dem Hintergrund des neuen Wissens einordnen zu
konnen. Mit Hilfe des erworbenen Wissens konnen dann nachste Schritte, die die weiteren Un-
terstitzungsmaoglichkeiten (Diagnostik, Fragen zu Alltag, Schule, sozialrechtl. Fragen...) und még-
liche Perspektivklarungen beinhalten, geplant werden. Soweit sich aus der Beratung ergibt, dass
die Verdachtsdiagnose FASD verworfen wird, kdnnen in der Beratung Empfehlungen zu ander-
weitigen Moglichkeiten der Kldrung/Unterstitzung angeboten werden.

Wahrend des Prozesses der Diagnostik stehen wir haltgebend als Ansprechpartner zur Verfu-
gung. Wir bieten Hilfestellung bei der Entwicklung neuer und ndchster Schritte, und ermdglichen
den Beteiligten, sich mit ihrer bestehenden Situation auseinandersetzen zu kénnen.

Nicht selten ist das Miteinander der Betroffenen und ihrer Bezugspersonen durch permanente Uber-
lastung der betroffenen Kinder und Jugendlichen, sowie vielfacher Negativerfahrungen und Fehlver-
haltensweisen in Alltag und Schule/Beruf gepragt. Im Rahmen der Prdvention und Beratung kann
bei zunehmendem Verstandnis fir die Wichtigkeit einer Diagnostik sowie deren Durchfihrung, ein
neuer Blick auf die bestehenden, irreparablen Schadigungen entwickelt werden, welche eine we-
sentliche Unterstitzung der Bezugssysteme im Umgang mit den Betroffenen zur Folge haben kén-
nen.

Die zunehmende Befdhigung der Fachkrafte im Umgang mit FASD einerseits, sowie die Beratung der
Betroffenen andererseits, starken die Gesamtsysteme im Miteinander. Neue Lebens- und Bewalti-
gungsstrategien konnen entwickelt werden, wodurch Frustration und Aggression bei den Beteiligten
verringert werden. Der Verbleib des Betroffenen im System mit einer seiner Situation entsprechen-
den Zukunftsperspektive kann erarbeitet werden. Ziel ist es somit eine Fremdunterbringung oder
haufige Abbriiche bestehender Hilfesysteme zu vermeiden bzw. zu verringern.

Zielgruppe
Die FASD-Hilfe richtet sich an:

- Arzte, (Gynakologen, Kinderarzte etc.)

- Mitarbeiterinnen der Jugendamter (Sozialdienste, Pflegekinderdienste...)

- Fachkrafte, die mit der Betreuung und Férderung der jungen Menschen
betraut sind (Kita’s, stationare und ambulante Einrichtungen der Jugendhilfe...)

- gesetzliche Betreuerlnnen

- Fachkrafte der beruflichen Bildungstrager, Agentur fur Arbeit

- Fachschulen (soziale Arbeit, Heilerziehungspflege...)

- Gesellschaftsoffentlichkeit

- Pflegedienste, Krankenkassen

- junge Menschen die von FASD betroffen sind

- Eltern/Angehdérige der von FASD Betroffenen

- Pflege-und Adoptiveltern



Leistungsspektrum

Die Note der Betroffenen zu verstehen, mit und fir sie Perspektiven zu entwickeln stellt fur alle
Beteiligten eine grol3e Herausforderung dar.

Es bedarf daher eines Angebotes, in der sowohl der Betroffene selbst, als auch die Helfersysteme
Aufklarung, Beratung und Unterstitzung erfahren. Nur so ist eine notwendige und geeignete Hilfe
fur den Einzelnen zu ermdglichen.

Eine erforderliche, klare Diagnostik und Perspektiventwicklung sowie die intensive Unterstitzung von
Menschen, die mit von FASD Betroffenen zusammenleben und/oder arbeiten, erméglicht es, den
jungen Menschen Perspektivmdglichkeiten zu bieten, die ihren Lebensalltag deutlich entlasten und
beide Seiten konstruktiv unterstitzen.

So bieten wir:

¢ Information und Aufkldrung
e Orientierungshilfe
o Vortrdge, Gruppenangebote, Pressemitteilungen,
e Kooperationsgesprdche
o Schulung der Fachkrafte aus Jugend- und Eingliederungshilfe
e Schulung von Auszubildenden im Bereich Soziale Arbeit, Heilerziehungspflege
o pddagogische und therapeutische Beratung von Betroffenen, Angehérigen,
e Pflege-und Adoptiveltern, Fachkraften
e Fachberatung/Supervision von Pflege- und Adoptiveltern
e Erstberatung bei Verdachtsdiagnose FASD/Vorinformationen vor Diagnostik
o Beratung bei Fragen zu Alltagsleben und -gestaltung
e Beratung bei Fragen zu Schule und Beruf
o Informationen zu sozialrechtlichen Fragen
> Perspektiventwicklung fir Menschen die von FASD betroffen sind

Leistungsstruktur

Allgemeines
Nach Terminvereinbarung bieten wir vielschichtige, praventive und beraterische Angebote:

- praventive Beratungsangebote von/in Institutionen wie Schulen/
Kindertageseinrichtungen, Einrichtungen der Jugendhilfe

- praventive Angebote in der Fach- und Gesellschaftséffentlichkeit

- Fachberatung/Supervision von Fachkraften, Pflege- und Adoptiveltern

- Beratungstermine in unseren Raumen (Dauer ca. 1-2 Std.)

- Telefonberatung taglich von 8.00 Uhr bis 10.00 Uhr

Personal

Aktuell werden die Angebote durch Frau Schute, Dipl. Sozialpadagogin (FH) erbracht, die in ein Team
von Sozialpadagogen und Therapeuten eingebunden ist. Neben der Zusatzqualifikation zur systemi-
schen Familientherapeutin ist sie als zertifizierte FASD-Beraterin ausgebildet. Unterstitzt wird die
Beraterin durch externe Supervision sowie Intervision im Team.



fin Angebot der
FALIT-Gesellschaft fur lasungsorientierte Jugendhilfe mbH

Erganzend zur Sozialpadagogin wird die ,FASD-Hilfe” von einer Sekretdrin unterstutzt, die insbeson-
dere auch fir die telefonische Terminvereinbarung zur Verfigung steht.

Kooperationspartner
SPZ Ludwigsburg

Praxis fur Kinder- und Jugendpsychiatrie Dr. Seitz & Kollegen Heilbronn
FASD-Zentrum Charité Berlin (Prof. Dr. Spohr)

Sonnenhof Berlin

FASD Deutschland

Standort

Aktuell findet die Beratung in den Raumlichkeiten der Kinder- und Jugendpsychiatrischen Praxis Dr.
Seitz in Heilbronn statt. Uberdies nutzen wir unsere Therapierdume in Stuttgart und Karlsruhe.
Die gute Infrastruktur in Heilbronn sowie die zentrale Lage in der Stadt bieten eine gute Kooperation
mit anderen Fachkraften aus Fachrichtungen der Psychiatrie, Eingliederungs- und Jugendhilfe.

Die praventiven Angebote erfolgen sowohl vor Ort in den Institutionen als auch in unseren Rdumlich-
keiten in Heilbronn, Stuttgart und Karlsruhe

Datenschutz

Datenschutz und Schweigepflicht sind wesentliche Grundlage einer vertrauensvollen Beratung und
Unterstitzung. Diese entsprechen den gesetzlich vorgegebenen Bestimmungen.
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Kommunalverba_nd far FAZIT - Gesellschaft fur
Jugend und Soziales losungsorientierte Jugendhilfe mbH
Baden—Wurttemberg Alte Stuttgarter Strale 45

Geférdert durch den D - 70195 Stuttgart
Tel.: +49 711 658 148-0
Fax: +49 711 658 148-11
info@fazit-jugendhilfe.de
www fazit-jugendhilfe.de
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