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Antrag auf Gewdhrung eines Zuschusses filir die kommunale
FOorderung von
sozialen MaRnahmen und Initiativen in der
Stadt Eberswalde

1. Antragsteller/in

1.1. Name/Anschrift/Sitz des/der Antragsteller/in:

‘C\I my\C-\ClkJL\; ~\‘;\€H\\;’l\i<{\5(\r\€ l/{m"bl\k, CI) "‘JH""ﬂE[D ’&’lﬂ«\h\t \J\L( “{
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Registernummer/Registerstelle:

Lw{p.,-w nPr dan effedie Babb, Jit3 : Hannavec

1.3 Ma@nahmeverantwortliche/r: Name:_

1.4. Zustellbevollmidchtigte/r: /{ g

1.5. Handlungsbevollmdchtigte/r:

i
ma———— 000000

Banlbladeeahlle: 000 G s ssidodsoddoos Soumn S

Bezeichnung des Kreditinstituts: — ..........

2. Mafnahme

2.1. Bezeichnung:

@:u&x \ﬁ _‘(}.miobxl O

2 Durchfuhrungszeitraum:

AU U= 3472
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3.. Finanzierungsplan S\é\l\@ k\\l 9\3‘@.

3.1. |Gesamtkosten: 3
1€, 288 — £

3.2. |Summe d8ffentlicher Férderung (nicht Stadt):

3.3. |Eigenanteil (mindestens 10 % der Gesamtfinanzierung, z. B.

Teilnehmerbeitrige) : A 828 80 =€
& i

3.4. |Summe Leistungen Dritter (z. B. Spenden, Sponsoring):

m——

ZWischensuimne:Ac _€ l—f’g(j) ZO

3.6. |Summe beantragter Zuschuss:

A6 59,20

3.7. |detaillierter Finanzierungsplan
(Auflistung der Einzelpositionen - ist als Anlage zum Antrag
beizulegen)

4. Begriindung der Beantragung des Zuschusses
(Beschreibung des Projektes, Begriindung der Notwendigkeit der
Forderung, Konzeption, Ziel, Zielgruppen, Offentlichwirksamkeit -
evtl. Beschreibung in einer Anlage)

5. Erkldrung

Es wird erklédrt, dass:

5.1. mit der Mafnahme noch nicht begonnen wurde und auch vor Erhalt
des Bewilligungsbescheides nicht begonnen wird,

5.2. die in diesem Antrag gemachten Angaben vollstdndig und richtig
sind sowie

5.3. keine =zusdtzliche {(ber den Angaben im Antrag hinausgehende
Forderung beantragt oder bewilligt wurde.

5.4. Der/die Zuwendungsempfidnger/in ist zum Vorsteuerabzug

[l berechtigt )Zj nicht berechtigt

In Kenntnis der strafrechtlichen Bedeutung unvollsté&ndiger oder
falscher Angaben wird versichert, dass:

- die Einnahmen und Ausgaben nach den Rechnungsunterlagen im
Zusammenhang mit dem gefdrderten Vorhaben angefallen sind,

- die mnicht =zuwendungsfdhigen Betridge, Rickforderungen und Riick-
zahlungen abgesetzt wurden,
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. Qdie Zuwendung ausschliefilich zur Erfillung des im Bewilli-
gungsbescheid néaher bezeichneten Zuwendungszwecks verwendet

wurde,

- die im Zuwendungsbescheid, einschlieRlich dem dort enthaltenen
Nebenbestimmungen, genannten Bedingungen und Auflagen eingehalten

wurden.

Dem Unterzeichner/der Unterzeichnerin ist bekannt, dass die Zuwen-
dung im Falle ihrer zweckwidrigen Verwendung der Riickforderung und
Verzinsung unterliegt.

Eberswalde, den A (3 '7)‘ 202/’ M., 6\2) L/)‘\A
/

(rechtsverbindliche
Unterschrift)

rm 1

" (Stempel).

Anlagen:

e Aktuelle Fassung der jeweiligen Satzung
e Nachweis der Gemeinniitzigkeit

e Auszug aus dem jeweiligen Register



Willkommen sein im Leben:

Konzept fiir eine BabySchreiambulanz
in Eberswalde

Ein kérpertherapeutisches Angebot der Hilfe fir Familien unter

Einbeziehung der Erkenntnisse aus Entwicklungspsychologie,
Bindungs-, Trauma-, Gehirnforschung und Neurobiologie
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Friihkindliches Schreien — groer Aufklarungs- und
Handlungsbedarf

,Kopfverletzungen durch Misshandlung, zu denen in erster Linie das Schiitteltrauma zahit,
sind bei Sauglingen und Kleinkindern die haufigste, nicht natiirliche Todesursache. 10-
30 % der geschiittelten Kinder, die in eine Klinik gebracht werden, sterben. Rund 2/3 der
Babys, die ein diagnostiziertes Schiftteltrauma tberleben, erleiden verzégerte bzw.
chronische Schaden wie Seh- und Sprachstérungen, Lern- und Entwicklungsstérungen,
Krampfanfélle, schwerste bleibende kérperliche und geistige Behinderungen.

Anhaltendes Babyschreien gilt als Hauptausloser fiur das Schitteln. Durch das Schitteln des
Babys schleudert der Kopf bzw. das Gehirn im Schadel unkontrolliert hin und her. Dabei
kénnen Blutgefalie und Nervenbahnen reiBen, weil der Saugling aufgrund der schweren
Nackenmuskulatur den Kopf noch nicht allein halten kann. Die Ursachen fir scheinbar
unstillbares Schreien, besonders in den ersten Lebensmonaten, sind nach heutigen
Erkenntnissen nicht die sog. ,Dreimonatskoliken®, sondern man geht davon aus, dass
verschiedene Reifungsprozesse das Schreien begriinden. In den ersten Lebensmonaten
lernt der Saugling in einem Anpassungs- und Reifungsprozess und mit der Unterstiitzung
seiner Betreuungspersonen Schlaf- und Wachzustande, Hunger und Sattigung zu regulieren.

Gerade in den ersten Monaten scheinen viele Schreianfélle unvorhersehbar und fiir die
Eltern nicht nachvoliziehbar. In bis zu 10 % der Schreianfélle ist das Baby untréstlich. Alle
Versuche der Eltern, das Kind zu beruhigen, bleiben erfolglos. Dies kann bei den Eltern
Gefuhle der Hilflosigkeit, Frustration und Wut auslésen und schlieRlich zum Schitteln des
Kindes im Affekt fihren.”

Die Arbeit der BabySchreiambulanz beginnt praventiv bereits in der Schwangerschaft und
bietet unterstitzende Begleitung bis zur Zeit der Autonomieentwicklung des Kindes im Alter
von ca. 3 Jahren.

Die gesetzlichen Grundlagen dafir sind insbesondere das Bundeskinderschutzgesetz
(BKiSchG), die Kinderschutzleitlinien des Bundesministeriums fur Gesundheit, die
Leistungsleitlinien der Bundesstiftung Friihe Hilfen zur Umsetzung des Fonds Frilhe Hilfen
(gem. § 3 Abs. 4 des Gesetzes zur Kooperation und Information im Kinderschutz KKG)
sowie das SGB VIil. Die Etablierung von regionalen Babyschreiambulanzen wird durch die
Bundesstiftung Friihe Hilfen und in der Umsetzung von Nationales Zentrum Friihe Hilfen
(NZFH) sowie angeschlossenen Fachstellen, wie bspw. dem ,Biindnis Gesund Aufwachsen*
(Potsdam) gefordert und unterstiitzt.

Um den steigenden Hilfebedarf zu decken, sollte der Ausbau von BabySchreiambulanzen
flachendeckend erfolgen. In Eberswalde gibt es zurzeit noch keine BabySchreiambulanz.
Eine Umsetzung dieser Hilfe ist eine héchst notwendige und wirksame Mdéglichkeit
sinnstiftender Unterstiitzung im Bereich der friihen Hilfen. Durch die Vielfalt der im
folgenden vorgestellten Methoden wird den Zielgruppen eine nachhaltige Hilfe zur Selbsthilfe
ermdglicht. Ein niederschwelliges Angebot wie dieses bietet die Chance die frithen Hilfen
bereits praventiv zur Vermeidung von z. B. einem Schitteltrauma einzusetzen und so
entscheidend zum Kinderschutz beizutragen.

" Quelle: NZFH, Zahlen und Fakten zum Schitteltrauma
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Kindliche Entwicklung in der modernen Wissenschaft

Die Erkenntnisse der Prénatalen Psychologie, Entwicklungspsychologie, Sduglings-,
Bindungs-, Trauma-, Gehirnforschung und Neurobiologie bestétigen die Erfahrungen im
Mutterleib und den ersten Lebensjahren als grundlegend pragend fiir das Bindungs-
und Beziehungsmuster des Menschen.

Das vorgeburtliche Erleben bahnt das zuklnftige Sozialverhalten in Beziehungen und ist der
Start flr den Prozess der sog. Differenzierung und Integration. Diese lebenslange
Entwicklungsaufgabe, das bisher Erfahrene mit neuen, selbst gewahiten Erfahrungen zu
erweitern, bezeichnen wir als ,,Lernen®. Wachstum und Entwicklung sind nattrliche
Prozesse, die aber nicht immer selbstverstéandlich und komplikationslos verlaufen. Ist die
Bindungsfahigkeit gestort, ist das Lernen beeintriachtigt. Das Wachstum und Lernen des
Menschen geschieht in der frihkindlichen Entwicklung sensorisch, d. h. kérperliche
Empfindungen werden als Information in den Zellen des Korpers gespeichert. Durch die
Verbindung (Symbiose) von Mutter und Kind, erlebt das Kind unmittelbar alles, was die
Mutter erlebt. Das Kind wird genahrt, von dem was es korperlich erfahrt. Es hat keine Wahi.
Es lernt zu nehmen, was es bekommt, um zu leben.

Die Geburt ist die erste kdrperlich erlebte Trennungserfahrung. Der bedrohlichste Verlust von
Halt, Warme und Versorgung. Fur das Neugeborene bedeutet dies extremen Stress. Denn
es ist allein nicht (Uber)lebensfahig. Das Neugeborene hat noch keine Orientierung in Raum
und Zeit und ist angewiesen auf die Weisheit und Starke mindestens einer Bezugs-
/Bindungsperson, die von auen Halt, Schutz und angemessene Versorgung gewéhrleistet.
Steht dem Kind niemand verlasslich zur Verfligung, d. h. ist die Mutter kérperlich und
emotional nicht verfugbar, bleibt es in permanenter Anspannung und Stress. Dies zeigt sich
durch erhdhte Muskelspannung, Unruhe, Haltungs- und Fehlstellungen beim Kind.
Gleichzeitig kommt es zur Abschaltung emotionaler Empfindung, da im Uberlebensmodus
keine Zeit fur die Verarbeitung von Gefiihlen ist. Das hohe Stresslevel sorgt u. a. fir groRRe
Mengen an Cortisol im Kérper, welches die Bildung neuer Nervenbahnen behindert und das
Sozialverhalten einschrinkt. (Kind befindet sich im ,Notfallbetrieb® > Verlust der
Bindungsbereitschaft). Das Kind kann sich nicht eigenstandig regulieren (,es wird mit
Hochleistungsmotor ohne Bremse geliefert”), das Nerven- und damit unmittelbar das
Beziehungssystem wird dysfunktional. Friihkindliche Reflexe kénnen nicht integriert
werden, da die Uberspannung im Korper eine gesunde rhythmische Bewegung nicht zulasst.
Dies fuhrt haufig zu Entwicklungsstérungen im Bereich der sensorischen Integration, in der
Folge Wahrnehmungs- und Verarbeitungsstérungen wie bspw. auditive
Wahrnehmungsstérungen (AVWS), LRS, Dyskalkulie, Auffalligkeiten im Bereich der
Autismusspektrumstérungen (ASS).

Die Eltern sollten die Quelle und der sichere Hafen fir das Kind sein. Sind sie selbst
unsicher, (psychisch) krank oder eingeschrankt, konnen sie dem Kind kein starker
Bindungspartner und nur bedingt hilfreich zur Ko-Regulation sein. Das Kind wird sich
anpassen mussen, um sein Uberleben zu sichern. Diese Anpassungsleistung des Kindes
dulert sich in Dysregulation und Entwicklungsstérungen, die meist einen chronischen
Verlauf nehmen und so langfristig das Sozial- und Gesundheitssystem belasten. Die friihe
kérperorientierte und ,emotionelle erste Hilfe* (wie sie von Thomas Harms genannt wird) ist
ein Konzept der kurzfristigen Intervention mit einer langfristig praventiven Wirkung.
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Sie hat sich bereits in mehr als 25 Jahren kdrpertherapeutischer Arbeit und Erfahrung
bewahrt und integriert alle wissenschaftlichen Erkenntnisse, die sich mit der gesunden
Entwicklung von Kindern, Jugendlichen und Familien auseinandersetzen.

Folgende Kaskade verdeutlicht den Zusammenhang zwischen Bindung, Bildung, Identitat
und Persénlichkeitsentwicklung:

Sichere Bindung

Anregung zur Bildung
von Sinnes-/
Nervenzellen

Kérper/
Selbstbewusstsein

Selbstwirksamkeits-
erfahrung

Eigenverantwortung &
Verantwortung fur
andere/Gesellschaft
(=soziale Kompetenz)

Sind Korper und Seele gut genahrt, sozusagen ,sensorisch gesattigt, kann der Mensch ein
gesundes Gleichgewicht zwischen Nehmen und Geben herstellen.

Menschliches Leben ist herausgefordert durch stetige Veranderung. Die gravierendste
Veranderungserfahrung einer Frau ist die Ent-Bindung. Sie ist eine Transformation, die ein
ganzes System und mehr als zwei Menschen betrifft. Manche Ubergange benétigen
Unterstitzung und nachnahrende Prozesse, damit sich das Potential jedes Einzelnen
bestmdglich entfalten kann.

Die in Eberswalde und Umgebung lebenden Menschen sollen sicher gebunden und
WILLKOMMEN IM LEBEN sein. Denn wo Kinder sichere (An-)Bindung erfahren, wird
Bildungs- und Beziehungsfahigkeit aktiv geférdert.
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Leistungsbeschreibung der BabySchreiambulanz

Die BabySchreiambulanz ist ein Angebot zur Hilfe fir Familien in akuten und emotional
auRerordentlich belastenden Lebenssituationen in der Schwangerschaft und mit Sduglingen
und Kleinkindern im Alter von 0-3 Jahren.

Ziel ist es, in Krisensituationen Halt und Unterstitzung rund um Schwangerschaft, Geburt
und junges Familienleben zu geben.

Unterstitzung flir Schwangere

bei starker emotionaler Belastung, z. B. durch Trennung, Krankheit, Verlust

e bei Unsicherheiten und Angsten
e bei Partnerschaftsproblemen

e Dbei eigenen unverarbeiteten Schwangerschafts- und Geburtserfahrungen, z. B.
Risikoschwangerschaft, psychische Erkrankung

Unterstitzung fur Eltern, Mtter/Vater

e bei schwierigen oder traumatischen Geburtserlebnissen

e Fruhgeburt, Totgeburt, Geburt eines kranken Kindes

e bei Kaiserschnittgeburten oder anderen notwendigen Manahmen zur Geburt
e wenn die Gefiihle zum Kind anders sind als erhofft

e bei anhaltender Erschépfung, Angst und Depression

Unterstltzung fur S&duglinge, Babys und Kleinkinder

e bei Regulationsstérungen, z. B. anhaltendes Schreien, Ess-, Fiitter- und
Verdauungsstérungen, Schlafstérungen

e Entwicklungsstérungen

e \ferhaltensprobleme, z. B. Impulsdurchbriiche, Wut und Trotzattacken,
Geschwisterrivalitat

(Kostenplanung siehe Anhang 1)
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Methoden
In der korpertherapeutischen Arbeit werden u. a. folgende Methoden eingesetzt:
* Verbesserung der Kérperwahrnehmung (somatische Achtsamkeit)
e Erlernen verschiedener Entspannungstechniken
e Beeinflussung von Atmung (aktive Beeinflussung des Nervensystems)
¢ Embodiment > Kérpersprache verstehen (Bedirfnisse erkennen)
o Gestalttherapeutische Elemente (Bedurfnisse ausdriicken)
e Bewegung als konzentrierte Aufmerksamkeit
o Systemische Ansatze und Verstandnis von ressourcenorientierter Lésungskompetenz

Schwangere und Eltern mit Kindern werden angeleitet in Feinflhligkeit fiir die kdrpereigenen
Prozesse, um die sensorische Integration zu unterstiitzen und den Stress dadurch zu
reduzieren, dass sie die Bedirfnisse des Kindes erkennen und benennen kénnen und das
Baby diese ausdriicken darf. Gleichzeitig erleben die Eltern Halt gebende Hilfe durch
Beruhrung (Haltetibbungen) oder biodynamische Begleitung sowie Bewegungsiibungen zur
eigenen Selbstregulation.

Beschreibung eines Settings

Das Setting (Einzelstunde) findet einmal wéchentlich mit Eltern und Kind statt.
Durchschnittlich erforderlich sind in der Regel 5-8 Termine, je nach Problemlage der Familie
kann sich die Anzahl erhéhen.

In dringenden Fallen besteht die Méglichkeit erste telefonische Unterstlitzung zu erhalten
und einen kurzfristigen Termin innerhalb von 24-48 Stunden zu vereinbaren.

Bei Verdacht auf Kindeswohlgefahrdung nach § 8a SGB VIl ist es méglich das qualifizierte
Verfahren zum Kinderschutz des Kooperationspartners Haus Sozialer Integration e.V.
durchzufiuihren. Weiterhin kann auch das offizielle Verfahren inkl. Dokumentation des
Bundesministeriums fiir Familien, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ) und das
Nationale Zentrum Frlihe Hilfen (NZFH) genutzt werden.

Durch bisherige und gewtinschte Kooperationspartner wie das Netzwerk Gesunde Kinder
Barnim Nord, (Kinder)-Arzt*innen, Therapeut*innen etc. ist bei Feststellung von zusétzlichen
medizinischen und/oder therapeutischen Bedarfen eine Weiterbetreuung gewéhrleistet.

Die Dokumentation und das Berichtswesen sind der Verantwortlichen langjahrig vertraut und
erfolgt im Rahmen der Qualitatssicherung wie beschrieben.
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Erforderliche Raume und Ausstattung

Raum von mind. 20-30 gm (inkl. Zugang zu sanitaren Anlagen)

Matten/Matratzen

Sitz- und Spielkissen unterschiedlicher GroRen

Decken

Qualitdtssicherung

Winschenswert und vorstellbar sind regelméaRige Fallsupervisionen und Intervisionen mit

den beteiligten Fachpersonen,

niedergelassenen Kinderarzt*innen und Arzt*innen,

div. Therapeut*innen (Physio-, Ergo-, Psycho-),

Fachpersonen der Frihférderung und Rehabilitationspédagogik,
Hebammen,

der Lenkungsgruppe Kinderschutz Barnim

sowie regionale Netzwerkarbeit, laufende Weiterbildung (Thomas Harms, K.-H. Brisch etc.),
Informationen durch die Deutsche Liga fiir das Kind und der Kontakt zur Fachstelle BGA
(Bundnis Gesund Aufwachsen) Gesundheit Berlin-Brandenburg e.V., werden Informationen
auf einem hohen und aktuellen Standard gesichert.

Fachlichkeit und Dokumentation

Verantwortlich fir das Konzept:




Anhang

Anhang 1: Kostenplanung

Babyschreiambulanz Eberswalde
15.04.2021 — 31.12.2021

Personalkosten Stundensatz Kosten pro Jahr

Beratung/Therapie Krisenbegleitung 50,00 €/h 10.200,00 €

(6h/pro Woche)

Vor- und Nachbereitung, 25,00 €/h 6.800,00 €

Dokumentation, Berichtswesen,

Offentlichkeits- und Netzwerkarbeit

(8h/pro Woche)

Gesamt Personalkosten 17.000,00 €

Sachkosten Kosten pro Jahr

Offentlichkeitsarbeit, (Flyer, Anzeigen, 600,00 €

etc.) Blro- und Arbeitsmaterial,

Anschaffungen, Ifd. Kosten

Supervision/Fortbildung (5x/Jahr) 90,00 € 450,00 €

Fahrtkosten (35 km, 34 Wochen) 0,20 €/km 238,00 €

Gesamt Sachkosten 1.288,00 €
| Gesamt Personal- und Sachkosten | 18.288,00 € |

Die Beratung/Therapie erfolgt wéchentlich fur durchschnittlich 5 Familien.
Gerechnet wird mit 8 Settings pro Familie Uiber einen Zeitraum von 2-3 Monaten.
Es kénnen pro Jahr ca. 29 Familien beraten/begleitet werden.



Anhang 2: Textvorschlag fir Werbe-Flyer

Jedes Kind ist ein Geschenk

.... und Kinder lieben Geschenke.

Kinder und Geschenke, das gehért irgendwie zusammen.

Grundsatzlich kommen beide ,unverdient” in unser Leben und wir erleben dabei Geflhle
unterschiedlichster Art.

Wenn ein Geschenk unseren Erwartungen entspricht oder sogar noch Ubertrifft, dann
empfinden wir Freude, Staunen und Dankbarkeit.

Aber wie verhalten wir uns, wenn sich unsere Erwartungen nicht erfullen und die

Glucksgeflihle ausbleiben?
Was hilft, wenn Wunsch und Wirklichkeit nicht zusammenpassen?

Es ist eine Stédrke Hilfe anzunehmen, aus der dann eigene Stérke hervorkommt.

Die BabySchreiambulanz bietet Hilfe fiir Schwangere sowie Eltern mit Sduglingen,
Babys und Kleinkindern, die

» sich im Strudel von Gefiihlen der Unsicherheit, Angst und Verzweiflung
befinden

z. B. bei starker emotionaler Belastung durch Trennung, Krankheit, Veriust,
Risikoschwangerschaft, eigene unverarbeitete traumatische Erfahrung,
Partnerschaftsprobleme, etc.

> keinen Kontakt mit dem Kind aufnehmen kénnen

z. B. bei korperiicher oder psychischer Erkrankung, nachgeburtliche Depression,
ungewollte Schwangerschaft, etc.

unter erhéhtem Stress stehen

Y

z. B. bei sog. Schreibabys, Schiafstérungen, Ess-, Fiitter- und Verdauungsstérungen
> keine Ruhe finden

z. B. durch Verhaltensauffélligkeiten (Wut, Trotzattacken, Impulsdurchbriiche),
Geschwisterrivalitat

> sich kérperlich und/ oder seelisch erschépft fiihlen

z. B. durch Anpassungsstérungen, friihkindliche Entwickiungsstérungen, etc.

Die BabySchreiambulanz Eberswalde bietet individuelle Beratung und wirksame
Unterstitzung in herausfordernden Lebenssituationen durch kérperorientierte Begleitung.

Schwangere, Eltern und Babys verfiigen tber intuitives Wissen fur ihr persdnliches
Wohlbefinden. Wir helfen dabei, diese Ressourcen verstandlich zu machen und zu nutzen.



