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VI. Eignung

Nach der bisherigen Praxis der Vermittlung von Minderjihrigen in Volizeitpflegestellen handelt es
sich iiberwiegend um Kinder, die im Vorschulalter untergebracht werden. Dabei sind Situationen
von besonderer Bedeutung, in denen Eltern zentrale Versorgungs- und Erziehungsfunktionen nicht
wahrnehmen. Wenn die Vollzeitpflege weiterhin eine Alternative zur Unterbringung im Heim sein
soll, so wird es verstirkt darauf ankommen, qualifizierte Pflegestellen zu finden, die in der Lage
sind, auch iltere Kinder mit massiveren Verhaltensproblemen aufzunehmen (vgl auch § 33 Satz 2).
Weiterhin wird es verstirkt darum gehen, Pflegestellen ,,auf Zeit“ und Pflegepersonen, die in beson-
derem Mafe zu Kooperationen mit den leiblichen Eltern bereit sind, zu gewinnen (vgl dazu auch die
Verpflichtung des Trigers der 6ffentlichen Jugendhilfe in § 79 Abs. 2 Satz 1).

VIil. Zustindigkeit, Kosten

Zustindig fiir die Gewihrleistung eines bedarfsgerechten Angebots (vgl § 79) ist der értliche Triger
der offentlichen Jugendhilfe (vgl §§ 86 ff). Das Kind oder der Jugendliche und dessen Eltern werden
zur Kostenbeteiligung herangezogen (§§ 91 ff).

Weiterfiihrende Literaturhinweise: ’
Blandow 2004, Hamberger w.a. 2001 IGfH u.a. 2010, Kindler u.a. 2011.
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§ 33 Vollzeitpflege

'Hilfe zur Erziechung in Vollzeitpflege sol entsprechend dem Alter und Entwicklungsstand des Kin-~
des oder des Jugendlichen und seinen persénlichen Bindungen sowie den Moglichkeiten der Verbes-
serung der Erzichungsbedingungen in der Herkunftsfamilie Kindem und Jugendlichen in einer ande-
ren Familie eine zeitlich befristete Erzichungshilfe oder eine auf Dauer angelegte Lebensform bieten.
2Fiir besonders entwicklungsbeeintrichtigte Kinder und Jugendliche sind geeignete Formen der Fa-
milienpflege zu schaffen und auszubauen,
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I. Aligemeines

Unter Vollzeitpflege wird im Gegensatz zur Kindertagespflege (§ 23) die Unterbringung, Betreuung
und Erziehung eines Kindes oder Jugendlichen iiber Tag und Nacht auBerhalb des Elternhauses in
einer anderen Familie (zum Familienbegriff vgl R 5 ff; § 44 Rn 3 ff) verstanden.

Die Familienpflege ist neben der Heimerziehung eine traditionelle Form der Erziehung auferhalb des
Elternhauses. Diese soll dem Kind oder Jugendlichen die familizre Erziehung durch die Eltern - je
nach den Erfordernissen des Einzelfalls ‘auf kurze (befristete) Zeit oder auf Dauer — ersetzen. Beide
Formen (vgl auch § 27 Rn 4 ff) stehen gleichberechtigt nebeneinander. Die Regelungen zur Vollzeit-
pflege sind iVm §§ 36 (Mitwirkung und Hilfeplan), 37 (Zusammenarbeit bei Hilfen auferhalb der
eigenen Familie), 38 (Ausiibung der Personensorge), 39, 40 (Leistungen zum Unterhalt und zur
Krankenhilfe), 44 (Pflegeerlaubnis), 91 ff (Heranziehung zu den Kosten) und den Vorschriften des
§ 1632 Abs. 4 BGB (Schutz vor Herausgabeverlangen der leiblichen Eltern; vgl Miinder/Lakies
1996) zu sehen.
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Neben der Vollzeitpflege nach den §§ 27, 33 gibt es Pflegeverhiltnisse, die nicht im Rahmen von
HzE begriindet werden (zB Unterstiitzung der Eltern durch Nachbarschafts- bzw Verwandtschafts-
pflege, ohne dass die Voraussetzungen des § 27 gegeben sind). Da hier keine sozialpidagogischen
Leistungen nach § 27 erbracht werden, besteht in diesen Fillen kein Anspruch auf Leistungen zum
Unterhalt nach § 39 (ggf aber auf Hilfe zum Lebensunterhalt nach dem SGB XII). Ein Pflegeverhalt-
nis iSd § 33 erfordert eine sozialpadagogische Betreuung und setzt voraus, dass das JA die Moglich-
keit hat, sich iiber den Erziehungsprozess zu informieren und ggf aktiv zu werden. Leistungen nach
§ 39 setzen somit eine Einbeziehung des JA in das Pflegeverhalmis voraus (vgl auch § 39 Rn 4).

Im Jahr 2010 betrug die Zahl der begonnenen Vollzeitpflegeverhalenisse 15.251. Knapp 3.000 ka-
men in Verwandtenpflege, die als Hilfe zur Erziehung gewihrt wurde. Ende 2010 lebten 60.451 jun-
ge Menschen in Pflegefamilien. Ca. 10 % der Kinder und Jugendlichen hatten einen Migrationshin-
tergrund und bei 76,4 % bestritt die Herkunftsfamilie ihren Lebensunterhalt ganz oder teilweise aus
staatlichen Transferleistungen. Das Geschlechterverhiltnis ist ausgeglichen. Der Schwerpunkt der
begonnenen Hilfen liegt bei jiingeren Kindern, aber bei immerhin 26 % der begonnen Hilfen waren
die Kinder iber 12 Jahre alt. Vollzeitpflege dauerte 2010 im Schnitt 41 Monate {Statistisches Bun-
desamt 2011).

. Zum Familienbegriff

Vollzeitpflege nach § 33 ist eine HzE ,,in einer anderen Familie*. Der Begriff der ,anderen Familie“
definiert sich in Abgrenzung zu dem Begriff der Herkunftsfamilie. Als solche ist die Kernfamilie zu
verstehen, aus der der Minderjihrige urspriinglich stammt (vgl dazu auch Gutachten DV NDV
2001, 303 f).

Die Herkunftsfamilie bezieht sich allein auf die Eltern eines Minderjihrigen. Somit umfasst die HzE
»in einer anderen Familie“ (Vollzeitpflege) auch Verwandtenpflegestellen (vgl § 44 Rn 17 und §27
Abs. 2a). Ausschlaggebend ist hier, dass ein erzieherischer Bedarf besteht, der durch die leiblichen
Eltern des Kindes oder Jugendlichen nicht erfiillt wird und die Unterbringungsform die notwendige
und geeignete HzE im Sinne des § 27 darstellt. Sind diese Voraussetzungen gegeben, sind die Kosten
der Erziehung (vg! § 39) fiir Minderjihrige, die von Verwandren - auch von Grofeltern (ausfiihrlich
§ 27 Rn 23) - betreut werden, neben dem notwendigen Unterhalt fiir das Kind oder den Jugendli-
chen zu zahlen. Zu beriicksichtigen ist hierbei allerdings, dass ggf bestehende Unterhaltsverpflich-
tungen der Pflegepersonen gegeniiber dem Minderjahrigen zu einer Kiirzung der monatlichen Pau-
schalbetrige fiihren kénnen (vgl § 39 Abs. 4). Auch einem Vormund, der sein Miindel in seiner Fa-
milie betreut, stehen, wenn die Voraussetzungen des § 27 erfiillt sind, die Kosten der Erziehung ne-
ben dem notwendigen Unterhalt zu (OVG NI 4 L 7121/96 — FEVS 48, 116).

Wenn neben dem Begriff der ,,andern Familie* bzw der Familienpflege in § 33 in den §§ 37, 44 der
Begriff der Pflegeperson Verwendung findet, so wird deutlich, dass bei der Vermittlung von Kindern
in Vollzeitpflegestellen ein ,offener® Familienbegriff zugrunde liegt. Jugendhilfe darf sich daher bei
der Auswahl von Pflegepersonen nicht am Modell der traditionellen Kleinfamilie orientieren, son-
dern hat auch unverheiratete Paare, Einzelpersonen, in grofleren und anderen Haushaltsgemein-
schaften lebende Personen zu beriicksichtigen, wenn diese im Einzelfall eine erfolgversprechende Er-
ziehungsarbeit gewihrleisten.

lll. Perspektiven und Betreuungsformen

Fiir die betroffenen Kinder und Jugendlichen, die Herkunftsfamilien und die Pflegefamilien ist von
entscheidender Bedeutung, welche zeitliche und sachliche Perspektive mit der Unterbringung ver-
bunden ist (vgl Jordan ZfJ 1992, 22 ff). In § 33 wird auf die entscheidende Differenzierung hinge-
wiesen: Vollzeitpflege kann ,eine zeitlich befristete Erziehungshilfe oder eine auf Dauer angelegte
Lebensform bieten“. Nach Dauer und Zielsetzung der Volizeitpflege lassen sich zwei grundlegende
Formen unterscheiden:

= Befristete Pflege: Sie kann als Kurzzeitpflege bei einem befristeten Ausfall der Herkunfrsfamilie
die Versorgung und Erziehung eines Kindes iibernehmen oder aber als Bereitschaftspflege die
Aufnahme von Kindern in Krisen- und Notsituationen, in denen Kinder aus ihren bisherigen Le-
benszusammenhingen herausgenommen werden miissen (oder selbst aus ihnen fliichten) und in
einem Ubergangszeitraum bis zur Klarung ihrer weiteren Entwicklungsperspektive Schutz und

Struck 363



10

n

13

14

§33 Zweites Kapitel | Leistungen der jugendhiife

Zuwendung erfahren (vgl dazu auch § 42 Inobhutnahme; Steege/Szylowicki 1996). Hier kom-
men auch Inkognitovermittlungen in Frage.

s Dauerpflege: In diesen auf Kontinuitit angelegten Pflegeverhiltnissen werden Minderjihrige mit
oder ohne eine kontinuierliche Mitwirkung ihrer Eltern auf Dauer in einer Pflegefamilie unterge-
bracht. Blandow weist auf einen Mangel an konkretisierenden Bestimmungen in der Pflegekin-
derhilfe hin, durch die die verschiedenen Formen und Funktionen der Pflegekinderhilfe fiir alle
Beteiligten klare Konturen und Verlisslichkeit erhalten {Blandow 2004, 202 ff). ,Im Haus des
Pflegekinderwesens gibt es viel Platz fiir sehr unterschiedliche Belange. Es empfiehlt sich aber, sie
zu sortieren und fiir jedes von ihnen ein eigenes Zimmer vorzusehen und es seinem Zweck ge-
mif zu moblieren“ (Blandow 2004, 210).

Bei der Adoprionspflege handelt es sich um eine von den vorgenannten Typen abzugrenzende und
rechtlich besonders bestimmte Form (§ 1744 BGB) eines Pflegeverhiltnisses. Das Kind wird mit dem
Ziel der Adoption zur ,Eingewohnung® bei iiberpriiften Adoptionsbewerbern aufgenommen (§ 8
AdVermG).

Die Grenzen zwischen befristeter Pflege und Dauerpflege konnen flieBend sein. Eine urspriinglich als
kurzzeitig gedachte Unterbringung kann sich zu einer linger andauernden, dann méglicherweise
auch dauerhaften Unterbringung entwickeln. Ein urspriinglich auf Zeit mit Rickkehrperspektive an-
gelegtes Pflegeverhiltnis kann sich zu einem Dauerpflegeverhiltnis ausgestalten. Aber auch ein als
dauerhaft geplantes Pflegeverhiltnis kann sich ggf als eines erweisen, das wieder aufgelést werden
muss. Fiir die Hilfeplanung (vgl §§ 36, 37) kommt es dabei entscheidend darauf an, im Rahmen
qualifizierter sozialpidagogischer Entwicklungsprognosen Aussagen iiber die erwartete Funktion der
Vollzeitpflege zu treffen und diese ggf im Rahmen regelmiRBiger Uberpriifungen des Hilfeplans (vgl
§ 36 Rn 52 ff) zu revidieren. Die Pflegeeltern sind an der Hilfeplanung zu beteiligen (§ 36 Abs. 2
Satz 4). '

Vor allem im Zusammenhang mit den Bestimmungen iiber Mitwirkung und Hilfeplan (§ 36) und
der Zusammenarbeit bei Hilfen auferhalb der eigenen Familie (§ 37) ist eine weitere Qualifizierung
der Pflegekinderarbeit notwendig. Im Rahmen der gesetzlich vorgegebenen komplexeren Entschei-
dungs- und Planungssituation bedarf es eines hohen Aufwands an fachlicher Initiative, Planung und
Begleitung, um angemessene Lebensperspektiven fiir die hier zu betreuenden Kinder und Jugendli-
chen zu entwickeln. In diesen Zusammenhang gehért auch, dass Zusammenschliisse von Pflegeper-
sonen (Pflegeelterngruppen) als Ansprechpartner fiir betroffene Plegeeltern zu beraten und zu unter-
stiitzen sind (vgl § 37 Abs. 2 Satz2 iVm § 23 Abs. 4).

Vor diesem Hintergrund bedarf auch die bisherige Personalausstattung im Bereich der Pflegekinder-
dienste einer kritischen Uberpriifung. Richtwerte sehen daher auch giinstigere Relationen vor als die
in der Praxis haufig anzutreffenden Fallzahlen. Wiesner/Wiesner (§ 37 Rn 12) hilt einen Richrwert
von maximal 25 Pflegekinderverhiltnisse pro Fachkraft fiir angemessen.

IV. Konzeptionelle Entwicklungen und fachliche Kontroversen

Die Situation bzw die Diskussion in der Pflegekinderhilfe wird durch zwei zentrale Aspekte be-
stimmt: den Ausbau offener und ambulanter familienbezogener Hilfen einerseits, die fachliche Auf-
wertung der Arbeit mit der Herkunftsfamilie bzw die Betonung der Riickkehroption andererseits.

Durch den in der Praxis bereits erfolgten Ausbau qualifizierter ambulanter Erzichungshilfen kann
ein Teil fritherer Unterbringungen in Dauerpflege substituiert werden. Dies hat zur Konsequenz,
dass Volizeitpflege haufiger auch durch ambulante und teilstationire Formen der HzE ersetzt wird,
aber auch Auswirkungen auf das Alter und die Problemlagen der in Vollzeitpflege vermittelten Kin-
der und Jugendlichen hat. Der Anteil der jungen Kinder junger lediger Miitter geht zuriick, und es
werden hiufiger Vollzeitpflegestellen fiir dltere Kinder bzw Jugendliche, Geschwisterkinder und Kin-
der mit belastenden sozialen Vorerfahrungen gesucht. Dies stelic hohere Anforderungen an Pflege-
personen, wie die fachlich begleitenden Dienste, und wirft zugleich die Frage nach einer angemesse-
nen Honorierung dieser Erzichungstitigkeit auf. Diesen Anforderungen steht oft die Realitit entge-
gen: ,Ein groBerer Teil der Jugendimter hilt fiir das Pflegekinderwesen keine fachlichen Anforde-
rungen gerecht werdende personelle und finanzielle Ausstattung vor“ (Blandow 2004, 200). Die
durch das BKiSchG 2012 erfolgten Konkretisierungen des Anspruchs von Pflegepersonen auf ortsna-
he Beratung und Unterstiitzung (vgl § 39 Abs. 2) unterstreichen diesen Handlungsbedarf.
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Neben dem Aspekt der Vermeidung familientrennender Interventionen werden in der fachlichen
Diskussion um die Funktion der Pflegekinderhilfe die Respektierung der Bindungen eines Kindes zu
seiner Herkunftsfamilie und die potenzielle Riickfiihrung eines Kindes in die Herkunftsfamilie be-
tont (vgl § 37). Das Gesetz favorisiert keines der genannten Konzeprte, trifft keine Option zugunsten
eines vermeintlichen ,Erginzungsmodells* oder eines vermeintlichen ,Ersatzmodells“. Vielmehr
wird akzeptiert, dass die Vielfalt der unterschiedlichen Problemlagen von Kindern und Jugendlichen
nach unterschiedlichen Losungsméglichkeiten verlangt (vgl auch § 27 Rn 4 u. 9 ff). Da unterschiedli-
che Aufgabenstellungen und Zielsetzungen regelmifig dann zus Problemen fithren, wenn fiir Betrof-
fene und Beteiligte (Pflegeeltern, Kind, Herkunftsfamilie) die Ziele und Perspektiven der Inpflegega-
be nicht eindeutig erkennbar sind, bzw konfligierende Einschitzungen {vor allem bei Familienpflege
auf Zeit bzw auf Dauer) nicht bearbeitet werden, ist eine qualifizierte Erziehungs- und Entwick-
lungsplanung (Hilfeplan, vgl dazu §§ 36, 37) von zentraler Bedeutung. Blandow verweist auf die oft
unzureichenden Ressourcen fiir die unterstiitzende Arbeit mit den Herkunftseltern und warnt: ,,Eine
Riickkehroption ist nicht nur mit der Frage zu verbinden, ob sie grundsitzlich realisierbar wire,
sondern auch damit, ob hierfiir konkrete Chancen bestehen“ (Blandow 2004, 205).

Probleme der Abgrenzung von Vollzeitpflege (s. § 44) und Erziehung in einer Einrichtung (s. § 45)
bzw sonstigen betreuten Wohnformen (s. § 48a) ergeben sich in Bezug auf die rechtliche Zuordnung
von sog. ,Erziehungsstellen“. Dabei ist zu beachten, dass Landesrecht Erziehungsstellen teils als
Mafnahme nach § 34, teils aber auch als besondere Form der Grof8pflegestelle nach § 33 definiert.
Davon unberiihrt stellt sich die Frage der Anwendbarkeit von § 86 Abs. 6, der einen Wechsel der
ortlichen Zustindigkeit begriindet, wenn ein Kind nach zwei Jahren auf Dauer bei einer Pflegeper-
son verbleiben soll, da diese Norm lediglich auf ein faktisch schiitzenswertes Pflegeverhiltnis abhebt
{vgl § 86 Rn 15).

V. Besondere Formen der Familienpflege

In der Praxis der Jugendhilfe haben sich in den letzten Jahren zunehmend professionalisierte Ange-
botsformen entwickelt, vor allem auch gedacht fiir schwierigere und iltere Kinder bzw Jugendliche
(vgl Satz 2: ,besonders entwicklungsbeeintrichtigte Kinder und Jugendliche). Diese sind besonders
darauf ausgerichtet, Kinder und Jugendliche, die in ,Normalpflegestellen® kaum vermittelt werden
konnen (hohes Abbruchsrisiko), intensiv pidagogisch und/oder therapeutisch zu betreuen. In diesem
Zusammenhang wird von den Pflegepersonen eine zumeist auch formal ausgewiesene pidagogische
Qualifikation erwartet (ist jedoch idR keine zwingende Voraussetzung). Bezeichnungen fiir diese
Sonderformen sind u.a.: Heilpidagogische Pflegesteilen oder Erzichungsstellen (vgl dazu Hamberger
u.a. 2001). Bei diesen Unterbringungen wird in aller Regel auch ein erhohter Unterhaltsbedarf aner-
kannt. Dieser bezieht sich sowohl auf die materiellen Aufwendungen als auch auf die Kosten der Er-
ziehung {vgl dazu auch § 39 Rn 10 ff).

Den JA wird die Aufgabe auferlegt, solche Pflegestellen vermehrt anzubieten (vg! Satz 2: ,sind... zu
schaffen und auszubauen“). Uberschneidungsbereiche gibt es hier zu anderen Formen familiirer
{bzw familienanaloger) Ersatzerziehung, die iiber Entgelte (analog zum Heimbereich) finanziert (wie
Erzieherfamilie, Kinderhiuser, AuBenwohngruppen etc.) und aus haushalts- und aufsichtsrechtli-
chen Griinden dem Bereich der institutionellen Erziehung (§ 34) zugeordnet werden. Nach dem
SGB VIII erfolgt die Unterscheidung zwischen Vollzeitpflege nach § 33 und Heimerziehung nach
§ 34 nichr aus dem Blickwinkel der Betreuungspersonen, sondern des fremd untergebrachten jungen
Menschen. Wer ein Kind oder einen Jugendlichen auRerhalb des Elternhauses in seiner Familie regel-
miRig betreut oder Unterkunft gewihren will, ist eine Pflegeperson (§ 44 Abs. 1 S. 1). Der Begriff
der Familie ist dabei nicht formal, sondern funktional zu verstehen. Mafgeblich ist also allein, ob
das Kind von einer (volljihrigen) Betreuungsperson in ihren Haushalt aufgenommen wird (Hauck/
Noftz/Stihr § 44 Rn 5 ff; Jans/Happe/Saurbier § 44 Rn 22; Krug/Griiner/Dalichau § 44 S. 10;
Kunkel/Nonninger § 44 Rn 8; Mrozynski § 44 Rn 2; Schelthorn/Mann § 44 Rn 5; Wiesner/Wiesner
§ 44 Rn 6). Die Qualifizierung als Unterbringung in einer Einrichtung, dem hier maBgeblichen Diffe-
renzierungskriterium der Heimerziehung von der Familienpflege, ist hingegen orts- und gebiudebe-
zogen (§ 44 Rn 5; BT-Drucks. 11/5948, 83; Mrozynski § 45 Rn 1). Die Aufnahme in einen Privat-
haushalt, wie bei der Betreuung von Kindern in Erziehungsstellen, ist somit nicht als Erziehung in
einer Einrichtung, sondern als Erziehung in einer Familie nach § 33 anzusehen (ausfithrlich hierzu
Meysen JAmt 2002, 326).
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§ 33 SGB VII: Volizeitpflege

Heinz Kindler

- Entwicklung der Hilfeform

Als Form von Hilfe sind Pflegeverhiltnisse wesentlich ilter als die staatlich
organisierte Jugendhilfe. Anthropologisch bauen sie auf dem Potenzial von Er-
wachsenen wie Kindern auf, voll entfaltete Fiirsorge- beziehungsweise Bin-
dungsbezichungen auch unabhingig von biologischer Eltern- oder Verwandt-
schaft aufzubaucn. Diese Wurzeln leben fort in Pflegeverhiltnissen, die ohne
Vermittlung der Jugendhilfe in Verwandtschafts- und Nachbarschaftsnetzwer-
ken zustande kommen. Allerdings zeigt der Blick in die Geschichte der Pflege-
kinderhilfe, dass mit der Zunahme gesellschaftlicher Komplexitit schon friih
Anstrengungen notwendig wurden, um Pflegefamilien zu gewinnen. Zugleich
wurden hiiufig Regeln erlassen, um der. Vernachldssigung und Ausbeutung an-
vertrauter Kinder entgegen zu wirken. Damit wurde auf eine weitere anthropo-
logische Konstante reagiert, namlich die Mglichkeit des Entgleisens von Fiir-
sorgebeziehungen in Form von Misshandlung, Vernachlissigung und Miss-
brauch. Die Aufgaben der Rekrutierung und Entschiédigung von Pflegeeltemn,
aber auch der Kontrolle guter Fiirsorge in Pflegefamilien zéhlen zu den Keim-
zellen einer professionellen Pflegekinderhilfe und beschiftigen die Fachkrifte
weiterhin. Mit der Entwicklung des Sozialstaates wurden diese Aufgaben bii-
rokratisch tiberformt und im Zuge des heraufziehenden ,,sozialpddagogischen
Jahrhunderts* (Rauschenbach, 1999) um den Gedanken der unterstiitzenden
Begleitung erweitert, wobei die Frage, wer (Pflegeeltern, Pflegekinder, Her-
kunftseltern) wie intensiv begleitet und unterstiitzt werden sollte, nach wie vor
diskutiert wird. In der deutschen Pflegekinderhilfe erfolgte diese ,,Modernisie-
rung®, also die Abkehr von der Vorstellung, fiir ein gelingendes Aufwachsen
von Pflegekindern wiirde regelhaft allein die Platzierung in ,,geordneten Ver-
hiltnissen bei moralisch integren Eheleuten ausreichen, erst in den 1970er-Jah-
ren. Neben der 6rtlichen Einfiihrung neuer Formen der Hilfe durch besonders
qualifizierte Pflegefamilien wurde hierdurch ein Professionalisierungsdruck
aufsciten der Fachkrifte erzeugt. Hiufig versuchten Jugendimter, dicsen
Druck durch die Griindung von Spezialdiensten (Pflegekinderdiensten) aufzu-
fangen, was dann allerdings Herausforderungen hinsichtlich der stimmigen
Einbettung der neuen Dienste mit ihrer Eigendynamik in die Gesamtentwick-
lung der Erziehungshilfen mit sich brachte. Pflegefamilien als staatlich organi-
sierte und regulicrte Form von Hilfe wurden periodisch deutlich in Konkurrenz
zu stationdren Formen der Unterbringung von Kindern diskutiert (Blandow,
2004). Vor allem am Ende der 1970er-Jahre war eine deutliche Zunahme der
Pflcgeverhiltnisse bei gleichzcitigem Riickgang der Heimunterbringungen zu
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verzeichnen. Fiir die Bundesrepublik bislang einmalig iibertraf damals kurz-
zeitig die Anzahl der Pflegekinder die Anzahl der Kinder in stationdren
Einrichtungen. Im Unterschied zu den meisten anderen westeuropiischen
Lindern hat die Jugendhilfeplanung in der Bundesrepublik allerdings keine
konsequente Politik des Ausbaus der Pflegekinderhilfe betrieben, so dass der
verhiltnisméBig geringe Anteil fremduntergebrachter Kinder in Pflegefami-
lien an allen fremduntergebrachten Kindern mit 40 bis 50 Prozent mehr den
Verhiltnissen in den Jugendhilfesystemen Osteuropas derin der Situation in
Westeuropa und Skandinavien entspricht (Ainsworth & Thoburn, 2013). Der
Ausbau ambulanter Erziehungshilfen seit den 1990er-Jahren hat schlieBlich
die Frage der Indikation fiir Fremdunterbringungen im Allgemeinen und der
Unterbringung in einer Pflegefamilie im Besonderen noch einmal verschirft.
Spekuliert wird, dass der Aufschwung ambulanter Formen von Hilfe zur Erzie-
hung auf zweierlei Weise konzeptuell Einfluss auf die Entwicklung der Pflege-
kinderhilfe genommen hat. Zum einen wird vermutet, dass Kinder dadurch
hiufig erst nach gescheiterten ambulanten Hilfen und daher mit einem griBe-
ren AusmaB an Belastung und Auffilligkeit in Pflegefamilien kormmen, so
dass diese mehr Begleitung und Unterstiitzung benétigen. Zum anderen wird
angenommen, dass die in den ambulanten Hilfen zum Tragen kommenden
Theorieansitze, etwa familiensystemische Modelle, in Verbindung mit Ent-
wicklungen in der Rechtsprechung einen stirkeren Einbezug der Herkunfts-
eltern begiinstigt haben.

Rechtliche Konstruktion und Einbettung

Kennzeichnend fiir die Vollzeitpflege nach § 33 SGB VIII ist die voriberge-
hende oder lingerfristige Verlagerung des Lebensmittelpunktes eines Kindes
oder Jugendlichen in eine ,,andere Familie“. Der Begriff der ,,anderen Familie*
bestimmt sich in Abgrenzung zur Herkunftsfamilie, bestehend aus dem Eltern-
teil oder den Elternteilen, bei dem beziehungsweise denen das Kind ansonsten
betreut und erzogen werden wiirde. Verwandte konnen also eine ,,andere Fami-
lie* im Sinne des Gesetzes darstellen, wobei — wie bei Vollzeitpflege durch
nicht-verwandte Pflegepersonen — ein ,,offener* Begriff von Familie zugrunde
liegt (Miinder, Meysen, T. & Trenczek, 2013, § 33 Rn. 7). Vollzeitpflegever-
hiltnisse grenzen sich von stationédren Formen der Unterbringung (§ 34 SGB
VII) dadurch ab, dass die Versorgung und Erziehung eines Kindes im privaten
Raum durch eine oder sehr wenige konstante Bezugspersonen erfolgt. Dies hat
wichtige rechtliche Implikationen, da sich Pflegefamilien bei lingerem Auf-
enthalt des Kindes ebenfalls auf den grundgesetzlich garantierten Schutz der
Familie nach Art. 6 GG berufen konnen.

Anspruchsgrundlage fiir die Gewihrung von Vollzeitpflege nach § 33 ist § 27
SGB VIII, also eine Situation bei den Sorgeberechtigten, in der das Kindes-
wohl nicht gewihrleistet ist und Vollzeitpflege vom Jugendamt als geeignete
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und notwendige Form von Hilfe erkannt wird. Bei jungen Volljihrigen kommt
als Anspruchsgrundlage auch § 41 SGB VIIIL in Frage. Nicht alle Pflegever-
hiltnisse griinden auf § 33 in Verbindung mit § 27 oder § 41 SGB VIII, so
kommen bei manchen Fallkonstellationen auch die §§ 35a und 42 SGB VIIL
sowie die §§ 1744ff. (Adoptionspflege) in Frage. SchlieBlich existieren rein
private Pflegeverhiltnisse, bei denen sich allenfalls die Frage nach einer Pfle-
geerlaubnis gemi8 § 44 SGB VIII oder nach Beratung der Pflegepersonen ent-
sprechend § 37 Abs. 2 SGB VIII stellt.

Pflegefamilien, die die Betreuung und Erziehung eines Kindes im Rahmen von
§ 33 SGB VIII iibemnehmen, werden damit zu einer teilweise ,,6ffentlichen Fa-
milie®, vor allem weil zum einen das Jugendamt im Rahmen der Erteilung
einer Pflegeerlaubnis nach § 44 SGB VIII sowie der Gewihrung und Fort-
schreibung der MaBnahme im Rahmen der Hilfeplanung nach § 36 SGB VIl
fachliche Beurteilungen vornehmen muss und dafiir eines zumindest teilwei-
sen Einblicks in die Privatheit der Pflegefamilie bedarf. Zum anderen gewin-
nen meist auch die Herkunftseltern beziehungsweise der Vormund im Rahmen
der Hilfeplanung oder beim Umgang beziehungsweise Kontakten gemiB
§ 1793 Abs. 1a BGB (Aufgaben des Vormundes) einen gewissen Einblick in
die Pflegefamilie. In dieser Situation zhlt es zu den Aufgaben der Fachkrifte
in der Pflegekinderhilfe die eigene professionelle Neugier sinnvoll zu fokus-
sieren und damit zu begrenzen sowie Pflegepersonen auf Einschrdnkungen ih-
rer Privatheit vorzubereiten und zu einer angemessenen Offenheit, aber auch
Abschirmung zu ermutigen.

Weitere Aufgaben der Moderation, Vermittiung, Stellun gnahme oder Nachbe-
arbeitung familiengerichtlicher Konflikte erwachsen Fachkriften der Pflege-
kinderhilfe aus den Rechtsverhiltnissen zwischen leiblichen Eltern und
Pflegeeltern. Unabhiingig von einem eventuellen Sorgerechtsentzug steht leib-
lichen Eltern ein Umgangsrecht zu (§ 1684 BGB), das nur unter engen Voraus-
.setzungen ausgeschlossen werden kann. Sorgeberechtigte Eltern kdnnen zu-
dem prinzipiell die Herausgabe ihres Kindes aus der Pflegefamilie verlangen
(§ 1632 BGB). Bei einem lingeren Aufenthalt des Kindes in der Pflegefamilie
kénnen allerdings Pflegeeltern im Konfliktfall beantragen, dass das Familien-
gericht ein Verbleiben des Kindes anordnet, wenn und solange durch eine
Riickfilhrung das Woht des Kindes gefahrdet wiire, also eine Situation entste-
hen wiirde, die mit ziemlicher Sicherheit zu einer erheblichen Schadigung des
Kindes fiihren wiirde (§ 1632 Abs. 4 BGB). Dariiber hinaus entstehen mit der
Inpflegegabe weitere rechtliche Beziehungen zwischen Sorgeberechtigten und
Pflegepersonen, die ebenfalls zu Konflikten filhren konnen (fiir eine zusam-
menfassende Erdrterung der komplexen Rechtsverhiltnisse im Dreiecksver-
hiltnis zwischen Sorgeberechtigten, Jugendamt und Pflegepersonen siehe
Kiifner & Schonecker, 2011).

Aufgrund des umfassenden Beratungsauftrages gegeniiber leiblichen Eltern
und Pflegepersonen nach § 37 SGB VIII sowie der Beteiligungs- und Bera-
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tungsrechte von Kindern nach § 8 SGB VIII sind Fachkrifte in der Pflegekin-
derhilfe in einer rechtlich guten Position, um Pflegeverhiltnisse umfassend be-
gleiten und unterstiitzen zu kdnnen. Dabei formuliert allerdings § 37 Abs. 1
SGB VIII eine Abfolge von Beratungszielen, wonach zunichst versucht wer-
den soll, die Erziehungsbedingungen in der Herkunftsfamilie so weit zu ver-
bessern, dass das Kind dort aufwachsen kann. Gelingt dies allerdings innerhalb
eines im Hinblick auf Entwicklungsprozesse beim Kind vertretbaren Zeitrau-
mes nicht, so soll mit den Beteiligten eine andere dauerhafte Perspektive fiir
die Jahre des Aufwachsens erarbeitet werden. Diese Vorschrift macht drei
Punkte deutlich:

¢ Die Verwobenheit der verschiedenen Formen von Hilfe zur Erziehung, da
die Moglichkeiten der Wiederherstellung der elterlichen Erziehungsfshig-
keit davon abh#ngen, welche fachlich qualifizierten Hilfekonzepte hierfiir -
vor, aber auch wihrend der anfanglichen Unterbringung des Kindes in einer
Pflegefamilie — zur Verfiigung stehen.
¢ Die prinzipielle Offenheit der Interpretation des Gesetzes fiir Grundlagen-
fqrschun g, etwa im Hinblick auf die Zeitdauer, die Kinder bendtigen, bis sie
Bindungen zu Pflegeeltern entwickelt haben sowie der Belastungseffekte
aber auch der Resilienz von Kindern gegeniiber Diskontinuititen in ihrem
Leben (Kindler et al., 2011a, S. 159ff.).
® Der besonderen Wechselwirkungen zwischen Jugendhilfe und Familien-
r.echt im Bereich der Vollzeitpflege, wobei etwa die fehlende familienrecht-
liche Entsprechung zum Gebot des Jugendhilferechtes, eine dauerhafte Le-
bensperspektive fiir Kinder zu entwickeln, in manchen Fillen immer neue
-Konflikte um den Aufenthalt eines Kindes begiinstigt und belastbare Aus-
sagen zum Verbleib unmdglich macht (Meysen, 2011).

Indikation und zentrale fachliche Aufgaben
Indikation

Konzepte zur Indikation fiir Fremdunterbringungen im Verhiltnis zu ambulan-
ten Hilfen und fiir Vollzeitpfiege im Verhiltnis zu stationiren Unterbringungen
stiitzen sich in Deutschland wie international bislang weitgehend auf Analysen
zu (rekonstruierten) Hilfeverldufen. Fremdunterbringungen scheinen dem-
nach vor allem bei einem in der Herkunftsfamilie nicht kompensierbaren Aus-
fall bisheriger Bezugspersonen, chronischer und zugleich erheblicher Ein-
schrinkungen der elterlichen Erziehungsfihigkeit, dem Auftreten von Kindes-
wohlgefahrdung in Verbindung mit einer fehlenden Veridnderungsbereitschaft
beziehungsweise -fidhigkeit der Eltern oder im Kontext von erheblichen Ver-
haltensproblemen des Kindes, die in der Herkunftsfamilie nicht mehr beein-
flussbar erscheinen, unumginglich zu werden (fiir eine Forschungsiibersicht
siehe Kindler, 2011a, S. 296ff.). Vollzeitpflege als Form von Fremdunterbrin-
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gung ist in einigen européischen Lindern auch bei &lteren Kindern und Jugend-
lichen die Regel, wihrend in Deutschland selbst bei Kindern im Grundschulal-
ter die statistische Wahrscheinlichkeit der Platzierung in einer Pflegefamilie
schon sehr deutlich sinkt und vor allem jiingere Kinder in Pflegefamilien plat-
ziert werden. Diese Beschrankung auf jiingere Kinder wird aber durch Hilfe-
verlaufsanalysen nicht gestiitzt, wenn auch Pflegefamilien, die iltere Kinder
aufnehmen, tendenziell mehr fachliche Unterstiitzung bendtigen. Allerdings
scheint zutreffend, dass jiingere Kinder von dem dichten und bestdndigen Be-
ziehungsangebot in Pflegefamilien, das stationére Einfichtungen nur schwer
erméglichen kénnen, besonders profitieren. Bei Verhaltensauffilligkeiten von
Kindemn scheinen internalisierende Probleme (z.B. Angste) in Pflegefamilien
im Mittel besser beeinflussbar als in stationzren Einrichtungen, bei ausagieren-
den Auffilligkeiten kehrt sich dieses Bild jedoch um, zumindest fiir therapeu-
tisch nicht ausgebildete oder begleitete Pflegepersonen. Erheblich erschwert
erscheint die Anpassung ilterer Kinder in Pflegefamilien, wenn die Unterbrin-
gung dort gegen den bestindigen Willen der Bezugspersonen vor der Heraus-
nahme erfolgt.

Vorbereitung von Pflegepersonen

Vorbereitende Schulungen von Pflegepersonen knnen zum einen auf Erfah-
rungsberichten von Pflegeeltern und Pflegekindemn aufbauen, zum anderen
Befunde zu prognostisch giinstigen Fihigkeiten und Umsténden heranziehen
(z.B. Zustimmung der gesamten angehenden Pflegefamilie, Feinfiihligkeit der
Pflegeperson). Derzeit liegen allerdings keine Konzepte fiir vorbereitende
Schulungen vor, die erfolgreich auf Wirksamkeit hin gepriift wurden. Wohl
aber gibt es international belegbar eflektive Trainingsprogramme, die in der
Anfangsphase eines Pflegeverhiitnisses einsetzen und etwa Feinfiihligkeit
oder den Umgang mit Loyalititskonflikten beim Kind schulen (z.B. Bick &
Dozier, 2013, Mehta, Baker & Chong, 2013).

Riickfiihrung

Zumindest in der ersten Zeit einer Fremdunterbringung stellen Bemiihungen,
in der Herkunftsfamilie gute Erziehungsbedingungen zu schaffen und das
Kind anschlieBend riickzufiihren, ein vorrangiges Ziel in der Pflegekinderhilfe
dar. Internationale Lingsschnittstudien haben gezeigt, dass die Qualitit der
Sozialen Arbeit mit der Herkunftsfamilie nach der Herausnahme hierfiir von
groBer Bedeutung ist (Kindler et al., 2011b, S. 646ft.). Allerdings diirfen Riick-
filhrungen per se nicht als Erfolgskriterium gesehen werden, da nicht gerecht-
fertigte oder schlecht vorbereitete Riickfiihrungen leicht zu erneuten Gefiahr-
dungen und Herausnahmen fiihren. Mindestens drei Faktoren haben sich in
Modellversuchen und Fallverlaufsstudien fiir die Forderung gelingender
Riickfiihrungen als wichtig erwiesen:
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¢ Eine griindliche Analyse der Hiirden in der Herkunftsfamilie, die einer
Riickfiihrung zunichst im Weg stehen, und zwar bereits moglichstbald nach
der Herausnahme des Kindes, die klare Kommunikation dieser Probleme
gegeniiber den leiblichen Eltern und das Angebot von Hilfe bei der Bewilti-
gung dieser Hiirden.

. !'.Eine »inklusive** Orientierung der Fachkrifte und der Pflegefamilie gegen-
liber der Herkunftsfamilie, die weiter in das Leben des Kindes einbezogen
wird.

¢ Qualifizierte t{]grapeuﬁsche Hilfe fiir das Kind wihrend des Aufenthaltes in
der Pﬂegf:famllle, wenn klinisch relevante Verhaltensauffalligkeiten beste-
hen, sowie eine gute Vorbereitung aller Beteiligten auf die Riickfithrung.

Férderung von Kontinuitéit und positiver Entwicklung in der Pflegefamilie

Die Forderung der Kontinuitit im Leben des Kindes setzt ein mit der Auswahl
dx?r Pflegefamilie, die einerseits eine Einschitzung zur Passung zwischen indi-
viduellen Bediirfnissen des Kindes und Angebot der Pflegefamilie erfordert,
apdererseits aber auch einen kommunikativen Prozess darstellt. Die qualifi-
zierte Forderung von Umgangskontakten und Riickfithrungen trigt im Mittel
zu §tabi1eren Pflegeverhiltnissen bei, unter anderem da dann h#ufiger eine ge-
meinsame Zukunftsperspektive fiir das Kind mit den leiblichen Eltern entwi-
ckelt werden kann und zudem im Konfliktfall vor Gericht meist klarer darge-
legt werden kann, warum eine Riickfiihrung nicht méglich ist. Internationale
Forschungsiibersichten zu Risiko- und Schutzfaktoren fiir Abbriiche von Pfle-
gevert}éiltnissen (z.B. Rock et al., 2013) deuten darauf hin, dass bei Kindern mit
au.s‘?iglerenden Verhaltensauffilligkeiten therapeutisch qualifizierte Pflegefa-
milien beziehungsweise therapeutisch qualifizierte Fachkrifte in der Beglei-
tung der Pflegefamilien eine SchliisselgroBe darstellen. Weiterhin scheint der
personalen Kontinuitit in der Begleitung von Pflegefamilien und Pflegekin-
dern sowie der gemeinsamen Unterbringung von Geschwistern eine kontinui-
titsfordernde Bedeutung zuzukommen.

Kinderschutz in Pflegefamilien

In. Deutschland wurden in den vergangenen Jahren mehrere schwerwiegende
Kinderschutzfille in Pflegefamilien bekannt. Auch internationale Forschungs-
iibersichten deuten darauf hin, dass es in Pflegefamilien zu Misshandlung, Ver-
nac.hléissi.gung und sexuellem Missbrauch kommen kann, allerdings seltener
als in stationdren Einrichtungen und nicht hiufiger als in der Allgemeinbevol-
kerung (Bichal, im Druck). Aufgrund der 6ffentlichen (Mit-)Verantwortung
fir Kinder, die in Vollzeitpflege aufwachsen, wird jedoch zu Recht eine Ver-
bessc;rung des Kinderschutzes in Pflegefamilien gefordert. Allerdings ist
fraglllch, obeine Verstirkung der Kontrolle von Pflegefamilien iiber das gegen-
wirtig bestehende Maf} hier eine zielfiihrende Strategie darstellt. Die wichtigs-
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te Alternative besteht in einem intensiveren Bemiihen um das Vertrauen von
Pflegeeltern und Pflegekindem (Pierlings, 2011), da Gefahrdung meist aus
verdeckten Prozessen erwichst, die ohne Hilfesuche eines Familienmitglieds
nur schwer entdeckt werden kénnen.

Befunde zu Vollzeitpflege und ihrer Ergebnisqualitit

Vollzeitpflegeverhiltnisse werden bislang in Deutschland noch ganz tiberwie-
gend von Fachkriften des 6ffentlichen Trigers betreut, wenn auch die Bedeu-
tung freier Triger etwas zugenommen hat (Blandow, 2011). Derzeit leben zu
einem gegebenen Zeitpunkt etwa 60.000 Kinder nach § 33 SGB VIII in einer
Pflegefamilie. Ungefihr drei Viertel der Kinder sind in den crsten sechs Le-
bensjahren platziert worden. Bei Pflegeverhiltnissen nach § 33 SGB V11 han-
delt es sich liberwiegend um mittel- bis langfristige MaBnahmen, wobei mi-
lieuferne Unterbringungen in Familien aus der Mittelschicht und ohne Migrati-
onshintergrund itberwiegen. Bei einer deutlichen Mehrheit der Fille liegt das
Sorgerecht weiterhin bei den leiblichen Eltern. Nach den vorliegenden Zahlen
hat die Hilfte bis die Mehrzahl der Pflegekinder Erfahrungen mit Vernachlis-
sigung, Misshandiung oder Missbrauch (Kindler et al., 2011a, S. 183f.). Zu
einem gegebenen Zeitpunkt zeigt etwa ein Drittel bis die Halfte der Kinder kli-
nisch relevante Verhaltensauffilligkeiten. Mit der Dauer des Aufenthaltes in
der Pflegefamilie nimmt die Rate der klinisch belasteten Kinder etwas ab,
allerdings nicht sehr stark, so dass von einem nicht unerheblichen Anteil an
sich chronifizierenden Stérungen ausgegangen werden muss. Problemati-
scherweise ist aber die Mehrzahl der als klinisch auffillig beschriebencn Kin-
der therapeutisch nicht versorgt. Ebenfalls von groBer Bedeutung fiir die Le-
benschancen konnte sein, dass nur ein sehr kleiner Teil der Kinder weiterfiih-
rende Schulen besucht. Vor dem Hintergrund intensiver Anstrengungen zur
Forderung der Bildungsverldufe von Pflegekindern in einigen anderen Lin-
dem ist hier eine Schwachstelle in Deutschland erkennbar. In vorlicgenden
Untersuchungen hatte eine deutliche Mehrheit der Kinder Kontakte zur Her-

kunftsfamilie, meist zur Mutter, die iiberwiegend monatlich oder seltener er-
folgten. Der Kontakt zum Vater ging bei nahezu drei Viertel der Kinder verlo- |
ren oder wurde nie aufgebaut. Ungefdhr die Hilfte der Pflegeeltern gab an,

dass Umgangskontakte zumindest gelegentlich mit Spannungen verbunden
waren. Trotz ihrer hiufig belasteten Vorgeschichte und teilweise vorhandener
Konflikte um Umgang bezichungsweise Riickfithrung kann die Mehrheit der.
Pflegekinder beobachtbar sichere Bindungsbeziehungen zu den Pflegeeltern;
aufbauen (Dries et al., 2009), was so in stationdren Einrichtungen bislang nicht]
erreicht wurde. In Deutschland gelingt es, eine relativ hohe Kontinuitét in den]
Unterbringungsgeschichten der Kinder zu schaffen. In einer deutschen Stich-
probe iiber 16-jihriger Pflegekinder hatten beispiclsweise 75 Prozent weniger
als drei Bindungsabbriiche eriebt (Kindler, 2011b, S. 347f.), was im internatio-|
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nalen Kontext als ungewshnlich glinstig zu beurteilen ist. Trotzdem konnen er-
lebte Umbriiche natiirlich belastend wirken, so dass die Vermeidung von Ab-
briichen, die schonende Gestaltung unvermeidlicher Briiche und identititsstif-
tende Arbeitsformen mit Pflegekindern weiterer Férderung und Verbreitung
bediirfen. '

Entwickiungsperspektiven flr die Vollzeitpflege

In den letzten Jahren hat es eine Reihe wichtiger Initiativen zur fachlichen Wei-
terentwicklung der Pflegekinderhilfe gegeben (IGfH & Kompetenzzentrum
Pflegekinder, 2010, NMSFFGI, 2013). So wurde etwa wiederholt darauf hin-
gewiesen, dass Verwandtenpflege in Deutschland im internationalen Vergleich
wenig gefordert wird. Weitgehender Konsens besteht dahingehend, dass die
wissenschaftlich gestiitzte Professionalisierung der Fachkrifte in der Pflege-
kinderhilfe weitergetrieben werden muss. Notwendig sind zudem vermehrte
Kooperationen mit Erziehungsberatungsstellen oder der Kinderpsychiatrie,
um etwa Pflegekinder mit Bindungsstérungen oder posttraumatischen Belas-
tungsstorungen gut betreuen zu konnen. Inwieweit mehr professionelle oder
semi-professionelle Pflegeeltern gewonnen werden sollten, ist hingegen strit-
tig. Wenn jedoch auch Kinder mit massiveren Auffilligkeiten eine Chance auf
Unterbringung in Vollzeitpflege haben sollen, ist die Ausweitung dieses Seg-
ments an Pflegefamilien unumgénglich. Dringend erforderlich scheint die em-
pirische Priifung der Effekte von Vorbereitungsseminaren und Schulungen fiir
Pflegeeltern in Deutschland, wahrend Forderungen nach Standards ohne
belastbare Befundlage voreilig wirken. Die offene Hauptfrage fiir die Ent-
wicklungsperspektiven der Vollzeitpflege besteht jedoch darin, ob sich ein
nennenswerter Anteil an Gebietskrperschaften in Deutschland fiir ein massi-
ves Investment in die Vollzeitpflege auf Kosten der stationédren Einrichtungen
entscheidet.
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