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Executive Summary

Das Deutsche Rote Kreuz (DRK) begegnet mit dem Projekt TeilSein — Resilienzférderung &
Einsamkeitsbegleitung fur Kinder dem Phanomen Einsamkeit als gesamtgesellschaftliches
und gesundheitsrelevantes Problem, das — besonders im Kontext der Corona-Pandemie —
immer mehr an Bedeutung gewinnt und auch Kinder betrifft. TeilSein wurde im Zeitraum von
Januar 2021 bis Dezember 2022 in den beiden DRK-Landesverb&nden Thiringen und
Schleswig-Holstein modellhaft erprobt. Mit dem Ziel, die Resilienz von Kindern im Umgang mit
Einsamkeitssituationen zu starken, werden im Rahmen von TeilSein Fachkréfte aus DRK-
Einrichtungen mittels Fortbildung und Coachings qualifiziert. Im Anschluss sollen diese das
Erlernte in der Praxis mit Kindern, aber auch mit Eltern und Kolleg*innen anwenden.

Aufgabe der begleitenden Evaluation (September 2021 bis Februar 2023), durchgefiihrt von
der INTERVAL GmbH im Auftrag des DRK-Generalsekretariats, war neben der Gewinnung von
Erkenntnissen zur Umsetzung und Wirkung des Modellprojekts auch die Begleitung des
Projektteams bei der (Weiter-) Entwicklung von TeilSein. Hierfir wurden in einer Kombination
von qualitativen und quantitativen Verfahren zu unterschiedlichen Zeitpunkten die Perspektiven
mehrerer Akteur*innen erhoben, darunter neben den teilnehmenden Fachkraften und den
Projektverantwortlichen auch Einrichtungsleitungen, weitere Teammitglieder sowie Eltern.

Die im vorliegenden Bericht dargestellten Ergebnisse der Evaluation zeigen insbesondere:

= Neben vielen Gemeinsamkeiten gab es bei der Umsetzung von TeilSein auch einige
Unterschiede zwischen den beiden Landesverbanden — u. a. mit Blick auf Umfang, Titel
und Schwerpunktsetzung der Fortbildung, Referent*innen und angesprochene Zielgruppe.
Im Ergebnis wurden teils auch unterschiedliche Ergebnisse erzielt. Beispielhaft erwahnt sei
die unterschiedliche Schwerpunktsetzung (Einsamkeitsbegleitung in Schleswig-Holstein
vs. Resilienzférderung in Thiringen), die sich auch auf die Aktivitdten der Fachkrafte in der
Umsetzung auswirkte (Resilienzforderung aller Kinder vs. Fokus auf Kinder, die von
Einsamkeit bzw. Ausgrenzung betroffen sind). Ein umfassendes Bild zur Umsetzung und
Wirkung von TeilSein lasst sich auf Basis der vorliegenden Daten nur fir den
Landesverband Thirringen zeichnen. Welche Relevanz die Unterschiede in der Umsetzung
durch die beiden Landesverbande fur die Wirksamkeit von TeilSein haben, l&sst sich somit
nicht abschliel3end beantworten.

= Das Projekt hat sich in seiner Struktur grundsatzlich bewahrt, hat fur viele Akteur*innen und
Einrichtungen Relevanz und bewirkt Verdnderungen im Sinne der angestrebten Ziele. Viele
Aktivitdten konnten wie geplant umgesetzt werden. Dies gilt in besonderem Malf3e fiir den
Landesverband Thiringen, aber auch in Schleswig-Holstein konnten durch TeilSein
entsprechende Aktivitdten angestof3en und Impulse gesetzt werden.

= TeilSein hat Verdanderungen bei den Fachkraften mit Blick auf Wissen (insbesondere zu
den Themen Einsamkeit und entwicklungspsychologische Grundlagen von Einsamkeit,
Resilienz, Trauma) sowie Einstellungen, Fahigkeiten und Kompetenzen bewirkt (z. B.
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Sensibilisierung fur Lebenslagen von Kindern, gréRere Handlungssicherheit in der Arbeit
zu den Themen Einsamkeit und Resilienz, Kenntnis neuer Strategien und Methoden). Dies
hat Impulse fir Aktivitdten bzw. einen anderen Umgang mit Kindern (z. B. Veranderungen
in der Alltagskommunikation, Gruppenaktivitaten, Projektwochen), Eltern (z. B. Weitergabe
von Wissen, Veranderungen in der Kommunikation) sowie Kolleg*innen gesetzt (z. B.
Weitergabe von Wissen, Einsatz neuer Methoden in der teaminternen Kommunikation).
In der Folge wurden Verdnderungen bei Eltern (z. B. grol3ere Offenheit, starkere
Selbstreflexion) sowie bei weiteren Fachkraften (z. B. gro3ere Sensibilitat fir das Thema
Einsamkeit, harmonischere Atmosphare im Team) und in der Einrichtung insgesamt
bewirkt (z. B. Verstetigung der Bearbeitung des Themas Einsamkeit). Auch bei den Kindern
selbst wurden durch die Fachkréfte erste Veranderungen beobachtet, die mit TeilSein in
Verbindung gebracht werden kénnen (z. B. grél3ere Offenheit, Benennen von Gefiuhlen,
mehr Selbstbewusstsein, Auf- und Ausbau von Beziehungen). Zudem ist davon
auszugehen, dass die angestoRenen Veranderungen innerhalb der Einrichtungen und bei
den Eltern mittel- und langfristig (auch) Kindern zugutekommen, die von Einsamkeit
betroffen sind.
Als forderlich fir die Umsetzung und Zielerreichung von TeilSein haben sich u. a. erwiesen:
o die personliche Ansprache von Einrichtungen und Fachkraften durch eine vertraute
und im Kita-Bereich gut vernetzte Person sowie die Nutzung von verbandsinternen
Netzwerken bei der Gewinnung von Teilnehmenden,
o die durchgadngige Anwesenheit einer Vertrauens- und Ansprechperson bei der
Durchfiihrung der Fortbildungen,
o eine gewisse Heterogenitat in der Zusammensetzung der Gruppe der Teilnehmenden
(hinsichtlich Einrichtungen, Positionen, Erfahrungen) sowie
o die systematische und regelméRige Reflexion des Erlernten (innerhalb der jeweiligen
Einrichtungsteams, aber auch zwischen Fachkraften verschiedener Einrichtungen,
insbesondere im Rahmen der Kleingruppencoachings)
Um die angestrebten Ziele bei einer grof3eren Zahl von Fachkraften und Kindern zu
erreichen, erscheint es vor dem Hintergrund der Erfahrungen aus der Modellphase
vielversprechend, TeilSein zu skalieren, d. h. in groRerem Mal3stab umzusetzen bzw. in
weiteren Kontexten zu erproben — im Idealfall zun&chst in vergleichbaren Strukturen (d. h.
weiteren DRK-Landesverbanden). Ein besonderes Augenmerk sollte dabei aus
Evaluationssicht auf der Klarung der Frage nach einer zukinftigen Finanzierung, der
Prifung von Mdoglichkeiten der Vereinheitlichung in der Umsetzung sowie den Aspekten
Wissenssicherung, -transfer sowie Vernetzung liegen.
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1 Hintergrund und Auftrag der Evaluation von TeilSein

Mit dem Modellprojekt TeilSein — Resilienzférderung & Einsamkeitsbegleitung fir Kinder
far Kinder, das im Zeitraum von Januar 2021 bis Dezember 2022 in den beiden DRK-
Landesverbanden Tharingen und Schleswig-Holstein umgesetzt wurde, erprobt das Deutsche
Rote Kreuz (DRK) neue Wege der Bearbeitung von Einsamkeit bei Kindern. Hintergrund dessen
ist die Erkenntnis, dass Einsamkeit ein immer mehr an Bedeutung gewinnendes
gesellschaftliches Phanomen darstellt (verstarkt durch die Corona-Pandemie), das auch
Kinder! betrifft und mit starken korperlichen und psychischen Folgeproblemen einhergehen
kann?. Ubergeordnetes Ziel des Projekts ist es, Kinder im Umgang mit Einsamkeitssituationen
widerstandsfahiger zu machen, sie beim Bindungsauf- und -ausbau zu unterstlitzen und
insgesamt ihre Resilienz zu starken. Dafir werden Fachkrafte aus DRK-Einrichtungen
qualifiziert, die das Erlernte dann in ihrer Arbeit umsetzen. Auf diese Art und Weise soll
langfristig Einsamkeit reduziert und die Bearbeitung des Themas in DRK-Einrichtungen
verankert werden.

Themenfelder der Evaluation (ausfuhrlich Tabelle 1 im Anhang)
Aufgabe der begleitenden Ansprache der Zielgruppen
Evaluation (September 2021  Ausgestaltung, Umsetzung und Passgenauigkeit der Formate
bis Februar 2023), mit der das Ausgestaltung der Wirkungslogik und Kontextualisierung
Skalierbarkeit und Potenziale zur Uberfiihrung in Regelstrukturen
Zusammenarbeit und Vernetzung innerhalb des DRK

DRK-Generalsekretariat  die
INTERVAL beauftragt hat, war
es zum einen, empirisch fundierte Erkenntnisse zur Umsetzung und zur Wirkung von TeilSein
sowie zu den jeweiligen Gelingensbedingungen zu generieren und zum anderen, das
Projektteam bei der (Weiter-) Entwicklung des Projekts zu begleiten. Dabei sollte auch die
Frage nach den Bedingungen fur eine mdgliche Skalierung des Projekts durch die Evaluation
adressiert werden.

Mit diesem Bericht legt INTERVAL zentrale Evaluationsergebnisse vor. Die Ergebnisdarstellung
erfolgt integriert, d. h. Erkenntnisse aus den verschiedenen Erhebungen werden miteinander
verzahnt und mit Blick auf die zentralen Forschungsfragen prasentiert.® Der Bericht ist wie folgt
gegliedert: In Kapitel 2 wird das methodische Vorgehen vorgestellt. Es folgt eine kurze
Beschreibung des Konzepts von TeilSein in Kapitel 3, bevor in den folgenden Kapiteln
Erkenntnisse zur Umsetzung (Kapitel 4) sowie zu den Wirkungen von TeilSein (Kapitel 5)

Zum Phanomen Einsamkeit bei Kindern und Risikofaktoren vgl. u. a. Office for National Statistics (2018).
Exploring loneliness in children, Great Britain. URL: http://bitly.ws/e2dM (zuletzt abgerufen am 19. Dezember
2022) und Langmeyer, A./ Guglhdr-Rudan, A./ Naab, Th./ Urlen, M./ Winklhofer, U. (2020). Kind sein in Zeiten
von Corona. Ergebnisbericht zur Situation von Kindern wahrend des Lockdowns im Frihjahr 2020.
Herausgegeben vom Deutschen Jugendinstitut. URL: https://bit.ly/3wWxmEK (zuletzt abgerufen am 19.
Dezember 2022).

Vgl. u. a. Spitzer, M. (2019). Einsamkeit — die unerkannte Krankheit. Miinchen: Droemer TB.

Die Ergebnisse aus einzelnen Datenerhebungen wurden dem Projektteam aus TeilSein in Form von
Kurzberichten und PowerPoint Prasentationen zur Verfligung gestellt.
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dargestellt werden. Kapitel 6 richtet den Blick auf die Wirkungslogik des Projekts. Der Bericht
schlief3t ab mit Erkenntnissen und Empfehlungen zur Skalierung von TeilSein (Kapitel 7).

2 Methodisches Vorgehen

Zur Generierung von Antworten auf die Evaluationsfragen wurden im Rahmen der Evaluation
Perspektiven verschiedener Akteur*innen erhoben. Dazu z&ahlen neben dem Projektteam und
den teilnehmenden Fachkraften auch Leitungen sowie weitere Teammitglieder und Eltern.*
Dabei kamen in erster Linie qualitative Verfahren zum Einsatz, darunter Fokusgruppen und
Leitfadeninterviews mit Fachkraften, leitfadengestitzte Einzel- und Gruppeninterviews mit
Eltern und Einrichtungsleitungen sowie Gesprache und Workshops mit dem Projektteam.
Zudem wurde nach Abschluss der Fortbildung eine teilstandardisierte Befragung von
Fachkraften durchgefiihrt®. Die erhobenen Daten wurden statistisch bzw. inhaltsanalytisch
ausgewertet, interpretiert und Ergebnisse regelmaflig mit dem Projektteam reflektiert (vgl.
Abbildung 1).°

Abbildung 1: Methodisches Vorgehen und Datenbasis der Evaluation

= Teilstandardisierte Befragung zum Ende der Weiterbildung*
Fachkrafte = Fokusgruppe in Thiringen nach einigen Monaten Umsetzung (n = 8)
= Leitfadeninterviews in Schleswig-Holstein nach einigen Monaten Umsetzung (n = 2)

Einrichtungsleitungen = Leitfadeninterviews in 5 Einrichtungen in Thiringen (n = 5)

= Leitfadeninterviews in 2 Einrichtungen in Thuringen (n = 3)

Teammitglieder = | eitfadeninterview in 1 Einrichtung in Schleswig-Holstein (n = 3)

Eltern = | eitfadeninterviews in 1 Einrichtung in Thiringen (n = 2)

= Auftaktworkshop
Projektteam = Vierteljahrliche Reflexionsworkshops
= 1 Fokusgruppe (n = 3)

* Modulfortbildung TH: n = 14; Modulfortbildung SH: n = 4; Inhouse-Fortbildung SH: n = 1 © INTERVAL 2023

Zu erwahnen ist, dass sich die Datenbasis zwischen den Bundeslandern sowohl mit Blick auf
die Anzahl als auch auf die Perspektive der Befragten unterscheidet. So konnten in Thiringen
fast alle Teilnehmenden sowie in ausgewdahlten Einrichtungen auch Leitungen, weitere
Teammitglieder und Eltern befragt werden. Demgegeniber liegen aus Schleswig-Holstein

Auf eine Befragung von Kindern wurde verzichtet, weil basierend auf den Einschatzungen der teilnehmenden
Fachkréafte und Leitungen davon auszugehen war, dass Aktivitdten der/ Verdnderungen bei den Fachkréften
im Rahmen von TeilSein von den Kindern (noch) nicht bewusst wahrgenommen wurden.

Es wurde jeweils eine (in ihrem Inhalt identische) Befragung fur die Modulfortbildungen in Thiringen und
Schleswig-Holstein sowie die Inhouse-Fortbildung in Schleswig-Holstein durchgefuhrt (siehe Kapitel 4.1).

Weitere Informationen zu den Zeitpunkten bzw. -raumen der Erhebungen sowie den jeweils adressierten
Fragen sind Tabelle 1 und Tabelle 2 im Anhang zu entnehmen. Dort sind auch die Erhebungsinstrumente zu
finden.
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aufgrund der geringen Anzahl von Absolvent*innen (Kapitel 4.1) nur Rickmeldungen einzelner
Fachkrafte vor. Aufgrund der damit verbundenen Gefahr der Verzerrung missen die
Ergebnisse fir Schleswig-Holstein besonders vorsichtig interpretiert werden. Sie werden in
diesem Bericht nicht in der Breite dargestellt, flie3en aber punktuell ein.

3 Konzept von TeilSein

Um die eingangs genannten Ziele zu erreichen, richten sich die Angebote von TeilSein in einem
ersten Schritt an Fachkréafte in DRK-Einrichtungen: Uber die Teilnahme an einer modularen
Fortbildung sollen diese Wissen und Kompetenzen fur die zielgerichtete Arbeit mit Kindern und
deren Eltern sowie fur die Wissensweitergabe in ihr jeweiliges Team erwerben.’ In der
Modellphase handelte es sich primar um Fachkrafte aus Kindertageseinrichtungen®, die mit
Kindern von null bis sechs Jahren arbeiten, es wurden aber auch Einrichtungen wie Familien-
und Gesundheitszentren sowie Jugendgruppenleitungen des Jugendrotkreuzes (JRK)
adressiert.®

Im zweiten Schritt sollen die Fachkrafte das Erlernte in ihrer Arbeit mit Kindern, Eltern und
Kolleg*innen umsetzen und nachhaltig in den Einrichtungen verankern. Dabei erhalten die
Teilnehmenden ein monatliches Coaching (Einzel- und Kleingruppencoachings im Wechsel)
zur Reflexion von Erfahrungen und zum Austausch untereinander. Darliber hinaus stehen ihnen
Projektmitarbeitende als kontinuierliche Ansprechpersonen zur Verfligung.

Die Wirkungslogik von TeilSein entspricht damit einer Kaskade, d. h., dass verschiedene
Prozesse aufeinander aufbauen (vgl. Abbildung 2): Nur wenn es gelingt, Wirkungen bzw.
Veranderungen bei Fachkraften zu erzielen, kénnen im weiteren Verlauf Wirkungen bei Kindern
sowie deren Eltern und bei weiteren Teammitgliedern erzielt werden. 1°

In der Fortbildung werden neben den Themen Einsamkeit und Resilienz im engeren Sinne auch Themen
adressiert, die einen Bezug zu diesen aufweisen, fir sich betrachtet aber nicht zwangslaufig ,neu” fir
Fachkrafte sind, z. B. Trauma, Kindeswohl und Selbstfursorge. Der innovative Charakter liegt darin, dass die
Themen Einsamkeit/Resilienz explizit adressiert und weitere Themen in diesen Zusammenhang gesetzt
werden.

In Thiringen i. d. R. ,Kindergarten®. Zur besseren Lesbarkeit wird im Folgenden der Begriff ,Kita“ verwendet.
Im Folgenden zur Vereinfachung ,Fachkrafte” (siehe ausfihrlich Kapitel 4.1).

10 Eine ausfuhrlichere Beschreibung der Wirkungslogik von TeilSein findet sich in Kapitel 6.
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Abbildung 2 : TeilSein als Kaskadenprojekt

Angebote fir Fachkrafte
(Fortbildung, Coaching,
Ansprechpersonen)

Wirkungen bei
Fachkraften

Umsetzung des Erlernten CULLUIEE ()

mit Kindern, Eltern, Team

Kindern, Eltern,
Team

© INTERVAL 2023

Gesteuert bzw. umgesetzt wurde das Modellprojekt TeilSein von einer Projektkoordinatorin
beim DRK-Generalsekretariat sowie von Projektverantwortlichen in den DRK-
Landesverbdnden Schleswig-Holstein und Thiringen. Der Verbund dieser drei
Koordinationsstellen wird im Folgenden als Projektteam bezeichnet.

4 Erkenntnisse aus der Modellphase zur Umsetzung von TeilSein

4.1 Aktivitaten der Landesverbande
Ansprache von Einrichtungen und Fachkraften

Zur Gewinnung von Fachkraften fur das Projekt wurden diese sowohl direkt als auch indirekt
Uber ihre Einrichtungen bzw. deren Trager (i. d. R. DRK-Kreisverbande) tber die Fortbildung
informiert. Die Ansprache von Einrichtungen und Fachkraften erfolgte in beiden
Landesverbdnden in erster Linie Uber verschiedene Gremien (Leitungsrunden, Treffen der
Bereichsleitungen und Fachgruppentreffen). Zudem wurden Kontakte innerhalb der
Landesverbande genutzt, um kooperationsbereite Einrichtungen und Personen zu identifizieren
und gezielt anzusprechen. Dabei wurden auch schriftliche Informationsmaterialien zur
Verfliigung gestellt.

Im Ergebnis konnten sowohl Fachkrafte in Kitas als auch Jugendgruppenleitungen fir eine
Teilnahme an TeilSein gewonnen werden, darunter auch einige Leitungen sowie in einem Falll
eine Fachberaterin fur Kitas (siehe unten).!! Zentrale Beweggriinde fur die Teilnahme waren
neben dem Interesse am Thema und der persoénlichen und institutionellen Weiterentwicklung,
dass ein Bedarf fur die Bearbeitung des Themas gesehen wurde und der Charakter und das
Format der Fortbildung Uiberzeugt haben.

Welche Ansatze sich flir die Akquise von Teilnehmenden besonders bewahrt haben, zeigte
sich in den Gesprachen mit dem Projektteam und den Einrichtungsleitungen sowie in den
Ruckmeldungen der Teilnehmenden. Als besonders erfolgreich hat sich demnach die
Ansprache Uber verbandsinterne Gremien (z. B. Fachgruppe Kindergéarten in Thiringen mit

1 Als weniger erfolgreich erwies sich die proaktive Ansprache von Familien- und Gesundheitszentren.
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Tragervertretungen aus 18 Kreisverbanden) erwiesen. Dabei hat sich eine direkte und
personliche Vorstellung des Projekts durch Projektverantwortliche mit einer ,menschlichen
Einladung® (Zitat einer Thiringer Einrichtungsleitung) sehr bewahrt. Wichtige Adressat*innen
waren die Einrichtungsleitungen, da ihre Entscheidung bzw. Zustimmung zur Teilnahme eine
zentrale Rolle spielten. Insgesamt haben sich Strukturen als férderlich herausgestellt, in denen
Projektverantwortliche in den Bereichen Kinder- und Jugendhilfe bzw. Kitas angesiedelt sind.
So konnte etwa die Projektkoordinatorin beim Landesverband Thiringen (angesiedelt im
Fachbereich Kindergarten, vorher in der Fachberatung tatig) fur die Bewerbung des Projekts
auf bestehenden Vertrauensverhéltnissen aufbauen und existierende Kontakte sowie
verbandsinterne Netzwerke nutzen.'?

Fortbildung

Fur die Fortbildung wurde unter Federfihrung der beiden Landesverbdnde ein modular
aufgebautes Curriculum entwickelt, das u. a. die Themen Einsamkeit, Resilienz, Trauma und
Kindeswohl adressiert. Die Fortbildungen wurden sowohl in Schleswig-Holstein als auch in
Thiringen entlang des Curriculums durchgefuhrt. Dabei zeigten sich neben vielen
Gemeinsamkeiten auch einige Unterschiede in der Umsetzung — z. B. mit Blick auf
Zielgruppen, durchfihrende Personen und den Titel der Fortbildung und des Abschlusses (vgl.
Tabelle 3 im Anhang):

» |n Schleswig-Holstein trug die Fortbildung den Titel ,TeilSein — Zusammen gegen Einsamkeit
bei Kindern“ und hatte einen Gesamtumfang von 56 Stunden, die sich auf drei'®* Module tber
sieben Monate verteilten (September 2021 — Marz 2022).1* Sie wurde Uberwiegend mit
externen Referent*innen umgesetzt. Von den urspringlich sieben Teilnehmenden haben
vier das Projekt erfolgreich abgeschlossen, darunter neben Kita-Fachkraften (inkl. zwei
Leitungen) auch eine Person vom Jugendrotkreuz.?® Die Absolvent*innen durfen sich als
~Einsamkeitsbegleiter*innen“ bezeichnen.

* |In Thiringen wurde die Fortbildung unter dem Titel ,TeilSein — Resilienzférderung flr
Kinder“'® in 80 Stunden umgesetzt. Die Terminverteilung gestaltete sich ahnlich wie in
Schleswig-Holstein mit insgesamt vier Modulen verteilt Gber sieben Monate (Oktober 2021
— April 2022). Die Module wurden uberwiegend durch die Projektverantwortliche beim
Landesverband durchgefiihrt (teils mit externen Referent*innen). Von den urspriinglich 15

12 Die Struktur im Landesverband Schleswig-Holstein, wo die Projektleitung (vorher im Bereich der Kinder- und

Jugendhilfe tatig) durch einen Aufgabenwechsel nun vor allem Ansprechpartnerin fiir das Thema Armut war,
bewertete diese im Nachhinein als weniger forderlich fir die Akquise von Einrichtungen und Fachkréften.

13 Ein als Puffer geplantes viertes Modul wurde nicht umgesetzt.

¥ Schleswig-Holstein wurde auch eine Inhouse-Fortbildung mit anfangs 15 Fachkraften in einer Einrichtung

angeboten. Diese wurde aufgrund von Kita-internen Veranderungen vorzeitig abgebrochen.

5 Verluste gab es insbesondere bei Jugendgruppenleitungen, von denen sich viele angemeldet hatten, aber

groRtenteils nur bei der Kick-Off-Veranstaltung dabei waren.

16 Aufgrund von Rickmeldungen aus dem Verband und der Teilnehmenden wurde entschieden, in der

AuRlendarstellung statt Einsamkeit Resilienz in den Vordergrund zu stellen (weniger spezifisch, positiver
konnotiert).
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teilnehmenden Kita-Fachkréaften haben 14 die Fortbildung erfolgreich beendet, darunter drei
Leitungen und eine Fachberatung. Sie dirfen sich ,Fachkrafte fur Resilienzférderung®
nennen.t’

Dass sich die Fortbildung grundsatzlich bewahrt hat, verdeutlichen exemplarisch die
Ergebnisse der Befragung teilnehmender Fachkrafte in Thiringen.!® Sie zeigten sich darin
ausschlie3lich sehr oder eher zufrieden mit den Inhalten, der Gruppenzusammensetzung, dem
Umfang und dem Zeitraum, Uber den die Fortbildungstermine verteilt waren (vgl. Abbildung 5
im Anhang). Auch die befragten Leitungen Thiringer Einrichtungen bewerteten die Fortbildung
und das Projekt insgesamt als passgenau und gut umsetzbar. In den Interviews zeigte sich,
dass die Inhalte von TeilSein auf einen Bedarf treffen und sich gut in bestehende Strukturen,
Angebote und Prozesse einfligen (siehe Kapitel 4.2 und 5). Auch wenn es fir viele
Einrichtungen eine Herausforderung war, eine Fachkraft fir die Fortbildung freizustellen, war
die Bilanz fast aller befragten Leitungen positiv: Fir sie Uberwog der Mehrwert den Aufwand.

Ergdnzend zu erwahnen ist zundchst mit Blick auf die Zielgruppen und die
Zusammensetzung der Gruppe der Teilnehmenden, dass von den Teilnehmenden eine
gewisse Heterogenitat (z. B. unterschiedliche Einrichtungen, Positionen und Vorerfahrungen,
Alter, Geschlecht) sehr begrif3t wurde, um voneinander lernen zu kénnen. Die gemeinsame
Teilnahme von Fachkréften, Leitungspersonen und Fachberatungen an der Fortbildung in
Thiringen hat aus Sicht sowohl von Teilnehmenden als auch von Projektverantwortlichen gut
funktioniert. Weniger bewéhrt hat sich die Fortbildung in dieser Form fur die teilnehmenden
Jugendgruppenleitungen in Schleswig-Holstein (siehe oben). Als Griinde dafir vermuteten die
Projektverantwortlichen, dass der zeitliche Umfang fur Jugendgruppenleitungen zu grof3 war
und Termine teils mit Schulzeiten kollidierten.'® Mit Blick auf den Praxisbezug der Fortbildung
fuhlten sich die Thiringer Fachkrafte Uberwiegend sehr gut oder eher gut auf verschiedene
Tatigkeiten vorbereitet (vgl. exemplarisch Abbildung 6 im Anhang), wahrend einzelne
Fachkrafte aus Schleswig-Holstein mit sehr umfangreichem Vorwissen sich in dieser Hinsicht
mehr erhofft hatten. Insgesamt maf3en die Fachkrafte beider Bundeslander der Vermittlung
bzw. Bereitstellung von konkreten Methoden und Materialien (z. B. Vorlagen,
Literaturempfehlungen) eine grof3e Bedeutung bei. Als wichtig und hilfreich bewerteten sie

17 Um im Bedarfsfall eine Teilnahme an der Fortbildung aus der Distanz sowie den Zugriff auf die bereitgestellten

Materialien zu ermdglichen und insgesamt der zunehmenden Bedeutung digitaler Kommunikation gerecht zu
werden, wurde jeder teilnehmenden Thiringer Einrichtung ein Laptop zur Verfigung gestellt. Diese
bedarfsunabhéngige Verteilung (,GielRkannenprinzip®) hat sich nach Einschatzung der Projektbeteiligen nicht
bewahrt.

18 Aufgrund der geringen Zahl der Befragten in Schleswig-Holstein sind die Ergebnisse hier nicht im Detail

dargestellt. Insgesamt waren die vorliegenden Rickmeldungen aus diesem Bundesland etwas kritischer.

9 Auch die Umsetzung von Fortbildungsterminen am Ende eines Arbeitstages wie bei der Inhouse-Forthildung in

Schleswig-Holstein hat sich weniger bewahrt (negative Auswirkungen auf die Motivation der Teilnehmenden).
8
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zudem schriftliche Materialien zu den Inhalten der Fortbildung — auch mit Blick auf den
Wissenstransfer in und auRerhalb der Einrichtung. 2°

Im Bundeslandervergleich zeigte sich insgesamt, dass die Anwesenheit von und Ansprache
durch Projektverantwortliche(n) von zentraler Bedeutung fir die Motivation der
Teilnehmenden war. So hat es sich in Thiringen aus Sicht des Projektteams und der
Teilnehmenden bewahrt, dass die Ansprechperson bei allen Terminen dabei war — auch dann,
wenn externe Referent*innen eingesetzt wurden — und eine personliche Ansprache der
Teilnehmenden unter Berucksichtigung ihrer jeweiligen Erfahrungen und Persoénlichkeiten
erfolgte. Auf diese Art wurde erstens sichergestellt, dass die Teilnehmenden bei sensiblen
Themen auf eine vertraute Person zurlckgreifen konnten und zweitens, dass es eine
gemeinsame ,Klammer* Gber die Fortbildungstermine hinweg gab. Forderlich war dabei auch,
dass die Ansprechperson die meisten Coachings selbst durchgefihrt hat und vielen
Teilnehmenden bereits bekannt war. 2!

Coachings

Das Konzept von TeilSein sieht monatliche Coachings (insg. zwolf Termine) fir die
Teilnehmenden vor, und zwar im Wechsel von Einzel- und Kleingruppencoachings. Auch
hier gab es in der Umsetzung einige Unterschiede zwischen den beiden Bundeslandern:??

= In Schleswig-Holstein hatten die Einzelcoachings eine Dauer von 60 Minuten pro
Termin und wurden durch einen externen Coach nach Abschluss der Fortbildung

durchgefihrt. Die Kleingruppencoachings konnten — teils aufgrund von
Terminierungsproblemen, teils auf Wunsch der Teilnehmenden — nicht realisiert
werden.

= In Thiringen wurden die Coachings Uberwiegend durch die Projektverantwortliche
selbst (in einzelnen Fallen durch einen externen Coach) durchgefuhrt und hatten eine
Dauer von etwa 90 Minuten pro Termin. Vereinzelt wurden Coachings bereits
fortbildungsbegleitend umgesetzt. Die Einteilung fir die Kleingruppencoachings
erfolgte nach den Kriterien Leitung/Fachkraft, Region und Themen der Kitas unter
Beriicksichtigung der Winsche der Teilnehmenden. Im Ergebnis entstanden Gruppen
a drei bis sechs Personen? mit einer separaten Gruppe fur die Einrichtungsleitungen.

20 Besonders positiv hervorgehoben wurde von den Thiringer Teilnehmenden etwa ein interaktives Padlet mit

Materialien aus der Fortbildung, auf dem Teilnehmende selbst Anregungen/Praxisbeispiele teilen konnten.

21 Im Unterschied dazu vermuteten die Projektverantwortlichen in Schleswig-Holstein, wo die Ansprechperson

nur bei einzelnen Terminen dabei sein konnte (siehe unten), dass es deshalb schwieriger war, die
Teilnehmenden zu einer konstanten Mitwirkung zu motivieren und von der Sinnhaftigkeit der Fortbildung zu
Uberzeugen.

22 |n der Umsetzung kam es insbesondere durch die Covid-19-Pandemie immer wieder zu zeitlichen

Verschiebungen und in einzelnen Fallen konnten nicht alle Coachings durchgefiihrt werden.

23 Urspriinglich waren Gruppen von drei Personen (, Triaden®) vorgesehen.
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Die Einzelcoachings waren in beiden Bundeslandern sehr offen gestaltet. Die Themen (sowohl
berufliche als auch personliche) wurden in der Regel von den Fachkraften selbst eingebracht.
Als Beispiele wurden etwa der Umgang mit einem bestimmten Kind, die Zusammenarbeit mit
Kolleg*innen oder der eigene berufliche Werdegang genannt. Im Unterschied dazu folgten die
Kleingruppencoachings in Thiringen einem festen Ablauf (Prasentation/Kennenlernen der
Einrichtung mit Blick auf die Zielsetzungen von TeilSein, Arbeit zu Fallbeispielen).

Die Riickmeldungen der Fachkrafte aus beiden Bundesléandern und die Einschatzungen des
Projektteams zeigten, dass beide Arten von Coachings von den Teilnehmenden sehr
geschéatzt wurden und einen wesentlichen Beitrag dazu geleistet haben, dass die TeilSein-
Themen von den Fachkraften in den Einrichtungen verfolgt wurden. Besonders bewahrt haben
sich die Kleingruppencoachings: So fiihlten sich die Thiringer Teilnehmenden durch den
Austausch mit und das Feedback von Fachkraften aus anderen Einrichtungen in ihrem Tun
gestarkt und durch die Einblicke in deren Arbeit fir eigene Aktivititen inspiriert. Die
Durchfiihrung von Coachings in den teilnehmenden Einrichtungen wurde aus Fachkrafte- und
Leitungssicht als Vorteil erachtet, da so ein besseres Kennenlernen anderer Einrichtungen
mdoglich war und die Einrichtungsleitung direkt in Kontakt zur Projektkoordination treten konnte.
Auch die Einzelcoachings wurden von den Teilnehmenden (insbesondere aufgrund der
Orientierung an den jeweils individuellen Bedarfen und Themen der Fachkréafte) geschatzt,
waren jedoch aus Sicht des Projektteams in der Umsetzung sehr aufwandig. Dabei hat sich aus
Fachkraftesicht bei allen Coachings vor allem ein wertfreier, prozess- und lésungsorientierter
Coaching-Stil bewahrt (im Unterschied zur Prasentation konkreter Losungen durch den Coach).

Ansprechpersonen und Zusammenarbeit der Projektbeteiligten

Das Konzept von TeilSein sieht weiterhin vor, dass bei den Landesverbé&nden jeweils feste
Ansprechpersonen fir inhaltliche und organisatorische Fragen zur Verfigung stehen. In
Thiringen fungierte die Projektkoordinatorin als feste Ansprechperson und wurde auch als
solche wahrgenommen. In Schleswig-Holstein, wo grundsatzlich zwei Personen fir das Projekt
TeilSein zustandig sind, Ubernahm aufgrund von Personalausfall die Projektleitung diese
Aufgabe. Sie gab an, tiberwiegend wegen organisatorischer Fragen kontaktiert worden zu sein.
Die Ergebnisse der Evaluation zeigen sehr deutlich, dass diese Ansprechpersonen eine sehr
wichtige Funktion fur die Projektumsetzung hatten (siehe oben).

Die Umsetzung des Projekts in den beiden beteiligten Landesverbanden erfolgte weitestgehend
eigenstandig durch die jeweiligen Projektverantwortlichen (siehe auch oben). Dabei standen
diese untereinander sowie mit dem DRK-Generalsekretariat sowohl in der Konzeptions- als
auch in der Umsetzungsphase regelmaf3ig im Austausch, um sich abzustimmen und um
Erfahrungen auszutauschen. Die Rolle des Generalsekretariats bestand dabei darin, den
Austausch zu begleiten, die Umsetzung zu koordinieren und die Wirkungsorientierung im Blick
zu behalten. Mit dieser Aufgaben- und Rollenverteilung zeigten sich die Projektbeteiligten im
Ruckblick sehr zufrieden. Die Einbindung des Generalsekretariats bewerteten sie dabei als sehr
wertvoll — sowohl mit Blick auf eine stringente Projektumsetzung und Vermittlung von
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Wertschatzung gegeniber den teilnehmenden Einrichtungen als auch mit Blick auf eine
zukUnftige Verstetigung von TeilSein und den Wissenstransfer innerhalb des DRK (siehe auch
Kapitel 7).

4.2 Aktivitaten der teilnehmenden Fachkréafte

Voraussetzung dafur, dass TeilSein Wirkung bei Kindern entfalten kann, ist, dass die
teilnehmenden Fachkrafte das erworbene Wissen in ihrer Arbeit mit Kindern, Eltern und
Kolleg*innen umsetzen. Das Projektteam und die Absolvent*innen der Fortbildung berichteten
in diesem Zusammenhang von einer ganzen Reihe von Aktivitaten in ihren Einrichtungen. Diese
lieRen sich nicht immer allein auf die Teilnahme an TeilSein zuriickfihren. Vielmehr war zu
erkennen, dass sich die Fachkrafte und ihre Einrichtungen zum Teil schon vorher auf den Weg
hin zu verbesserten Bedingungen fir Kinder gemacht hatten. Dennoch wurde TeilSein von den
Befragten in Verbindung mit diesen Entwicklungen gebracht und die Teilnahme an TeilSein als
Motor dafur gewertet. Im Folgenden werden die Aktivitaten getrennt nach Zielgruppen
dargestellt.

Aktivitaten der Fachkréfte in Richtung der Kinder

Fachkréafte in beiden Bundeslandern berichteten von Veranderungen in der alltdglichen
Kommunikation mit Kindern 2, welche sie auf den Erwerb von Wissen und die
Sensibilisierung durch TeilSein zurtickfuhrten. So bemihten sie sich etwa, weniger Wertung
und stattdessen mehr Anerkennung in die Gesprache mit Kindern einflieRen zu lassen, ihnen
aktiver zuzuhdren oder sich bei ihnen haufiger fir Fehler zu entschuldigen. Aus Leitungssicht
wurde zudem beobachtet, dass die teilnehmenden Fachkrafte sich nun bewusster Zeit fir die
Beobachtung von und Gesprache mit einzelnen Kindern nehmen.

Dartber hinaus verwiesen die Schilderungen der Fachkrafte auf eher strukturelle
Veranderungen bzw. Stabilisierungen durch TeilSein in ihrer padagogischen Praxis. Dies
betraf in Thiuringen insbesondere eine starkere Selbst-/Mitbestimmung von Kindern bzw.
Umsetzung von Kinderrechten im Kita-Alltag — ein Thema, mit dem sich mehrere Fachkrafte
und ihre Einrichtungen bereits vor der Teilnahme an TeilSein beschéftigt hatten. Beispiele daflr
sind, dass Fachkrafte vorhandene Strukturen zu selbstbestimmtem Handeln im Kita-Alltag
wieder starker ins Bewusstsein der Kinder geriickt haben oder auch entsprechende
Entwicklungen auf den Weg gebracht bzw. vorangetrieben haben. So ist es beispielsweise einer
Fachkraft gelungen, Anpassungen beim Ablauf des Mittagessens anzuregen und umzusetzen,
sodass Kinder in der Krippe nun die Méglichkeit haben, sich selbst ihr Essen zu nehmen. Ein
weiteres Beispiel fur eher strukturelle Veranderungen in der padagogischen Praxis, die von
Fachkraften aus beiden Bundesléandern beschrieben wurden, ist der systematische Einsatz
neuer, im Rahmen der Fortbildung erlernter, Methoden. Genannt wurden etwa die regelmalige

24 Fast alle befragten Fachkrafte arbeiteten mit ein- bis sechsjahrigen Kindern. Eine Fachkraft war wéahrend der

Teilnahme zu einer Ganztagsschule gewechselt und arbeitete dort mit alteren Kindern (bis ca. zwdlf Jahre).
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Anwendung einer Ubung zur Aggressionsbewaltigung, bei der Kinder zum Druckabbau fest den
Unterarm der Fachkraft driicken, oder der Einsatz des Friedensstocks, ein Werkzeug zur
Klarung von Konflikten nach dem Prinzip der Gewaltfreien Kommunikation.

Aus dem Projektteam wurde weiterhin berichtet, dass einige Fachkréfte aus Thuringen in ihren
Einrichtungen — angeregt durch ihre Teilnahme an TeilSein — gezielt Projekttage bzw. -
wochen zu Themen wie Kinderrechten, Freundschaft und Selbstflirsorge umgesetzt haben.

Wahrend die teilnehmenden Fachkréfte in Thiringen mit ihren Aktivititen die
Resilienzférderung aller Kinder im Blick hatten und im Rahmen der Umsetzung von TeilSein
entsprechend eine grolRe Vielfalt an Themen bearbeiteten, sahen die befragten Fachkrafte in
Schleswig-Holstein ihren Auftrag primér darin, mit Kindern zu arbeiten, die von Einsamkeit
bzw. Ausgrenzung betroffen sind. So verfolgte eine Fachkraft das Vorhaben, Kriterien fur die
Identifizierung von Kindern zu entwickeln, die von Einsamkeit bzw. Ausgrenzung betroffen sind,
um diese in einem zweiten Schritt gezielt ansprechen zu kénnen. In einer anderen Einrichtung
wurde — angesto3en durch TeilSein —im Team ein Konzept fir ergdnzende Gruppenaktivitaten
erarbeitet und erprobt, womit das Ziel verfolgt wurde, zusatzliche Begegnungsmaoglichkeiten zu
schaffen. Erreichen wollte man damit insbesondere Kinder mit einem entsprechenden Bedarf,
offnete die Aktivitaten aber schlie3lich fur alle Kinder — auch, um einzelne Kinder nicht zu
stigmatisieren.?® Dieses Beispiel, aber auch die Rickmeldungen von Fachkraften aus beiden
Bundeslandern zeigen, dass die Identifizierung und stigmatisierungsfreie Ansprache dieser
Zielgruppe eine besondere Herausforderung fir die Fachkrafte darstellt.

Aktivitaten der Fachkrafte in Richtung Eltern

Die Schilderungen der Thuringer Fachkrafte und Einrichtungsleitungen?® zeigten, dass die
Umsetzung des Erlernten in der Praxis mit Eltern auf zwei Wegen erfolgt(e). Zum einen gaben
bzw. geben die Fachkrafte Wissen an Eltern weiter, das sie im Rahmen der TeilSein-
Fortbildung erworben haben. Dies erfolgte im Beispiel einer Fachkraft im Rahmen von
Elternabenden zum Thema Resilienz. Dort wurden die Eltern zum Thema Selbstéandigkeit im
U3-Bereich informiert und dartber, wie sie ihre Kinder starken kbnnen und welchen Beitrag die
Kita leisten kann. Eine andere Fachkraft hat in Abstimmung mit dem Elternbeirat Inhalte aus
TeilSein fur Eltern in der Kita-App sowie in einem Artikel in der Kindergartenzeitung aufbereitet
(siehe Abbildung 7 im Anhang). Mehrere Fachkréfte berichteten auch, dass sie Eltern Literatur
empfehlen, die sie im Rahmen der Fortbildung kennengelernt haben.

Zum anderen berichteten Fachkrafte und Einrichtungsleitungen von Veranderungen in der
Kommunikation mit Eltern, die sie auf TeilSein zurtickfihrten. Dazu zahlt zunéachst, dass die
Fachkréfte Eltern proaktiver und haufiger Gesprachsangebote machen oder Formate

25 Teilnehmende Kinder wurden in einem Losverfahren ausgewahlt. Aber auch dieses Vorgehen sorgte bei

einigen Kindern und Eltern fur Irritation.

26 Die beiden befragten Fachkrafte in Schleswig-Holstein haben im Rahmen der Umsetzung von TeilSein keine

Aktivitaten in Richtung Eltern durchgefihrt, teils auch weil Elternarbeit generell nicht zu ihren Aufgaben gehort.
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eingerichtet haben, die den Austausch der Eltern untereinander fordern (z. B. Vater-
Stammtisch). Zudem habe sich TeilSein in der Art niedergeschlagen, wie die Fachkréfte
Eltern- und Entwicklungsgespréche fiihren (auch im Alltag). So wirden die Bedurfnisse der
Kinder in diesen Gesprachen insgesamt noch mehr in den Blick genommen und noch
bewusster auf Wertungen verzichtet. Auch das Wohlbefinden der Eltern in der
Gesprachssituation selbst finde mehr Berlcksichtigung, sei es mittels Kkleiner
Aufmerksamkeiten oder einfach dadurch, dass man sich bewusst Zeit nimmt. Insgesamt ist der
Umgang mit den Eltern aus Fachkrafte- und Leitungssicht sensibler und wertschatzender
geworden.

Ausgestaltung und Umsetzung von Formaten fir Fach-Kolleg*innen

Das Konzept von TeilSein sieht vor, dass die teilnehmenden Fachkrafte den Wissenstransfer
ins Team sicherstellen. In den Interviews zeigte sich, dass die Fachkrafte hierauf einen grof3en
Schwerpunkt legten. Den wesentlichen Rahmen daflr bildeten in fast allen befragten
Einrichtungen die regularen Dienstberatungen sowie (je nach GrdRRe der Einrichtung) Treffen
der jeweiligen Kleinteams. Zum Teil stellten die teilnehmenden Fachkréfte auch Materialien und
Literaturhinweise zur Verfiigung, z. B. in einem Informationsraum, einem ,Handlungskoffer*
oder Uber eine hausinterne Kita-App. Dartiber hinaus kam es auch im informellen Rahmen,
etwa beim Mittagessen oder in Tir- und Angel-Gesprachen, dazu, dass Informationen zu den
Inhalten von TeilSein weitergegeben wurden und Austausch dazu erfolgte (z. B. in Bezug auf
den Umgang mit einzelnen Kindern und ihren Eltern). Einzelne Einrichtungen in beiden
Bundeslandern haben auch gesonderte Teamtage oder interne Fortbildungen durchgefihrt
bzw. geplant, bei denen die Vermittlung und gemeinsame Arbeit zu (ausgewahlten) Themen
von TeilSein im Fokus standen und konkrete Ansatze fur die jeweilige Einrichtung erarbeitet
wurden.?’

Neben dem reinen Wissenstransfer brachten sich die Fachkrafte auch ein, wenn es darum ging,
die Zusammenarbeit im Team im Sinne von TeilSein zu verandern. So setzte eine Fachkraft
unter dem Titel ,Herzenskinder® ein kollegiales Beratungsformat um, bei dem sich das Team zu
einzelnen Kindern und ihren Herausforderungen austauscht und gemeinsam nach Lésungen
bzw. nach Unterstlitzungsmdglichkeiten sucht. Andere Fachkréfte arbeiteten daran, dass die
Arbeit mit dem Friedensstock in der ganzen Einrichtung Anwendung findet. Zudem wurde von
mehreren Fachkréaften berichtet, dass sie sich durch die Teilnahme an TeilSein bewusster um
einen sensiblen und wertschatzenden Umgang mit anderen Teammitgliedern bemuhten. In
mehreren Einrichtungen brachten Fachkrafte zur Verbesserung der Kommunikation im Team
auch ganz konkrete Methoden aus der Fortbildung ein, die unter anderem auf einer
systematischen Reflexion der eigenen Gefiihle beruhten (siehe auch Kapitel 5.1).

2T In zwei Thiringer Einrichtungen wurden die Teamtage mit der Projektverantwortlichen beim DRK-

Landesverband umgesetzt, was von den befragten Einrichtungsleitungen sehr positiv wahrgenommen wurde.
Im Fall einer Einrichtung war auch die Einbindung einer Tragervertretung vorgesehen.
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In der Querauswertung der Erhebungen mit Fachkréaften, Einrichtungsleitungen sowie weiteren
Teammitgliedern zeigten sich eine Reihe von Erfolgsfaktoren fir den Wissenstransfer.
Besonders gut gelungen ist dieser, wenn Fachkréafte systematisch und regelmafiig Zeit hierfur
bekamen (z. B. nach jedem Fortbildungs- oder Coachingtermin) und dabei im Team gemeinsam
reflektiert wurde, was dies fur die Einrichtung bedeutet. Bewahrt hat sich in diesem
Zusammenhang auch die Weitergabe ganz konkreter Anregungen. Mit Blick auf die
teilnehmenden Fachkrafte selbst erwies es sich als forderlich, wenn diese innerhalb des Teams
bereits als Expert*innen fir bestimmte TeilSein-verwandte Themen etabliert waren (z. B.
Fachkraft fur Kinder mit besonderem Forderbedarf). 2 Demgegeniiber hat die
Wissensweitergabe weniger gut funktioniert in Fallen, wo die Fachkraft haufig abwesend bzw.
generell nicht in teamibergreifenden Austausch eingebunden war (z. B. aufgrund eines
geringen Stundenkontingents oder Einsatz in anderen Einrichtungen). Eine grolRe
Herausforderung wurde auch in der teils hohen Belastung des Personals gesehen.

5 Erkenntnisse aus der Modellphase zu den Wirkungen von TeilSein

In den Gesprachen mit Fachkréaften, Einrichtungsleitungen, weiteren Teammitgliedern, Eltern
sowie mit dem Projektteam zeigten sich eine Reihe von (ersten) Wirkungen, welche (auch) auf
die Teilnahme an TeilSein zurtickgefiihrt wurden.?® Im Folgenden werden die von Fachkraften,
Leitungen und weiteren Personen beobachteten Resultate getrennt nach den Zielgruppen des
Projekts dargestellt. Der Fokus liegt dabei auf den Thuringer Fachkraften und ihren
Einrichtungen, wo in groRerem Umfang Aktivitaten durchgefihrt wurden (siehe Kapitel 4.2).

5.1 Teilnehmende Fachkrafte

Mit Blick auf die teilnehmenden Fachkrafte ist es gelungen, dass diese grundlegendes Wissen
rund um die Themen Einsamkeit und Resilienz erworben haben. Dies verdeutlichen
exemplarisch die Selbsteinschatzungen der Thiringer Fachkrafte®®, die sich mit denen der
Projektverantwortlichen sowie der befragten Leitungen deckten. So gab der Grof3teil der
befragten Fachkréafte an, durch die Fortbildung neues Wissen insbesondere zu den Themen
Einsamkeit, Resilienz, entwicklungspsychologische Grundlagen in Bezug zu Einsamkeit sowie

28 In den Fallen, in denen die Einrichtungsleitung an TeilSein teilgenommen hatte, wurde dies von weiteren im

Rahmen der Evaluation befragten Teammitgliedern sehr positiv bewertet, da dadurch Veranderungen in der
Kita nachhaltig verankert werden konnten. Aber auch in anderen Einrichtungen konnten durch die
teilnehmenden Fachkréafte Impulse gesetzt werden.

2 zu berticksichtigen ist dabei, dass zum Zeitpunkt der Erhebungen in vielen Einrichtungen Fachkréfte erst vor

Kurzem mit der Umsetzung von Aktivitdten mit Bezug zu TeilSein begonnen hatten und diese daher teils noch
nicht (in vollem Umfang bzw. bei allen Zielgruppen) Wirkung entfalten konnten. Auch war es nicht immer
moglich, die beschriebenen Resultate allein auf TeilSein zurlickzufihren, da die Einrichtungen wie weiter oben
schon beschrieben sich schon langer dafiir engagieren, Kinder zu stérken.

80 Ausden wenigen vorliegenden Angaben von teilnehmenden Fachkréften in Schleswig-Holstein lasst sich kein

umfassendes Bild zum Wissens- und Kompetenzgewinn der Teilnehmenden in diesem Bundesland ableiten.
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Trauma gewonnen zu haben.?! Teils haben Fachkrafte durch die Fortbildung auch vorhandenes
Wissen aufgefrischt (vgl. Abbildung 8 im Anhang).

Auch gab jeweils die Mehrheit der Fachkrafte in Thiringen an, durch ihre Teilnahme an TeilSein
sensibler geworden zu sein fur die verschiedenen Lebenslagen von Kindern bzw. fur
eigene Traumata und Ubertragungsfallen. Dariiber hinaus hat der GroRteil der Fachkrafte
eigenen Einschatzungen zufolge neue Strategien bzw. Methoden zum Schutz vor Einsamkeit,
zum Wissenstransfer ins Team zur Resilienzforderung bei Kindern sowie zur Selbstfursorge
erworben (vgl. Abbildung 9 im Anhang).

Neben den bereits beschriebenen Verhaltensédnderungen im Umgang mit Kindern, Eltern
und Kolleg*innen im Sinne konkreter Aktivitaten (siehe Kapitel 4.2) wurden von den befragten
Thiringer Leitungen noch weitere Verdnderungen bei den teilnehmenden Fachkraften
beobachtet. Diese fiihrten sie auf die Starkung der Fachkréafte durch neue fachliche Impulse,
die Beschaftigung mit ihrer eigenen Biografie sowie den Austausch bei den Einzel- und
Kleingruppencoachings im Rahmen von TeilSein zuriick. Zu den beschriebenen
Veranderungen zahlte, dass Fachkréfte ihr eigenes Verhalten teils starker hinterfragen oder
auch insgesamt ausgeglichener, mutiger und selbstbewusster auftreten, sowohl gegenuber
Kindern und ihren Eltern als auch gegeniber ihren Kolleg*innen. Durch diese gewonnene
Handlungssicherheit gelinge es ihnen besser, ihre Haltung bzw. ihr Blick auf das Kind zu
transportieren. Auch brachten sie sich starker proaktiv mit Anregungen im Team ein.3?

5.2 Kinder

Mit Blick auf die Kinder berichteten befragte Fachkréafte in beiden Bundeslandern, dass die
Kinder grundsétzlich gut auf die umgesetzten Methoden bzw. Aktivitaten reagiert hatten
und sie auch vereinzelt Verdnderungen beobachteten hatten, die sie mit diesen in
Verbindung brachten.®®

So nahmen die teilnehmenden Fachkrafte in Thiringen sowie ihre im Rahmen der Evaluation
befragten Kolleg*innen wahr, dass Kinder sich bietende Mdglichkeiten zur Beteiligung gerne
annahmen. lhrer Einschatzung nach freuten sich Kinder und fuhlten sich wohler, wenn sie
eigene Entscheidungen treffen und Dinge selbst tun kénnen. Auch mit der Entschuldigung einer
Fachkraft fur eine unbedachte Bemerkung und mit einem Gesprachsangebot auf Augenhdhe
konnten die Kinder gut umgehen. Insgesamt habe die Umsetzung von TeilSein mit dazu
beigetragen, dass Kinder offener und selbstbewusster geworden sind, ihre Bedurfnisse und

81 In etwas geringerem MaRe (d. h. fur weniger Fachkréfte) galt dies auch fur die Themen Zusammenarbeit im

Sozialraum und mit Eltern sowie Kindeswohl.

32 Bej Fachkraften, die schon vor der Teilnahme an TeilSein aus Sicht der befragten Leitungen sehr sensibel fir

die individuellen Bedirfnisse von Kindern waren und dies auch gut gegenuber Eltern und Kolleg*innen
transportieren konnten, beobachteten die befragten Leitungen eher weniger Veranderungen.

33 Wirkungen bei Kindern i. e. S. konnten durch die Evaluation nicht beobachtet werden. Zum einen, weil es daflir

noch zu frih war, zum anderen, weil sich die Aktivitaten der Fachkrafte nicht immer von anderen Prozessen in
den Einrichtungen trennen lieBen und Kinder selbst nicht befragt werden konnten.
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Geflihle besser auRern und Rechte teilweise auch gezielt einfordern — sowohl in der Kita im
Umgang mit Erzieher*innen und anderen Kindern als auch im h&uslichen Umfeld.

In Schleswig-Holstein wurde ebenfalls von einer positiven Resonanz von Kindern auf die
Aktivitaten und in Einzelféllen auch von Veranderungen berichtet. So wurde etwa beobachtet,
dass bisher eher verschlossene Kinder durch die Anwendung von Methoden zur
Aggressionsbewaéltigung offener geworden sind. Ein weiteres Beispiel ist, dass Kinder, die
zuvor nicht miteinander gespielt hatten, durch die gemeinsame Teilnahme an neu eingefiihrten
Gruppenaktivitaten nun auch im Alltag starker den Kontakt zueinander suchten.

5.3 Eltern

In den Gesprachen mit teilnehmenden Fachkraften, Leitungen sowie mit einzelnen
Teammitgliedern und Eltern in Thiringen zeigte sich, dass Eltern die angebotenen
Informationen gerne annehmen. So wurde etwa berichtet, dass es von Seiten der Eltern auch
Nachfragen zu einzelnen Themen gegeben hatte (z. B. Lob und Anerkennung). Bei der
Vermittlung und Aufbereitung von Informationen haben sich — das zeigte sich in den
Elterninterviews — bestimmte Aspekte besonders bewéhrt. Dazu z&ahlt insbesondere, dass
Fachkrafte Eltern dabei Wertschatzung entgegenbringen und auch ganz konkrete Beispiele und
Anregungen vermitteln, die im Umgang mit den eigenen Kindern umgesetzt werden kénnen.
Bei schriftlichen Formaten wurde eine kompakte und tbersichtliche Darstellung begrifit.

Auch auf die verschiedenen und veranderten Angebote zur Kommunikation griffen die
Eltern nach Aussage der Fachkréfte gerne zurlick. Dartber hinaus wurde beobachtet, dass sich
Eltern nun mehr in Kita-Aktivitaten einbringen als zuvor. Die befragten Fachkrafte nahmen
insgesamt wahr, dass Eltern in der Kommunikation mit Fachkraften offener geworden sind und
mehr von sich und ihrem Familienalltag erzahlen. Zudem suchten Eltern haufiger von sich aus
das Gesprach. Vereinzelt erhielten die Fachkrafte auch die RlUckmeldung, dass Eltern
Anregungen umsetzen und ihr eigenes Verhalten im Umgang mit ihren Kindern starker
reflektieren wirden.

5.4 Im Team und in der Einrichtung insgesamt

Auch mit Blick auf andere Teammitglieder und die Einrichtungen beobachteten die befragten
Personen in Thiringen eine Reihe von Verénderungen, die sie auf die Aktivitaten der Fachkréfte
im Rahmen von TeilSein bzw. das Vorleben durch die Fachkréafte zurtickfihrten.

In mehreren Einrichtungen berichteten Fach- und Leitungskréafte, dass sich die Teilnahme an
TeilSein positiv auf die Kommunikation im Team ausgewirkt habe. So sei die Kommunikation
im Team intensiver, offener und wertschatzender und die Atmosphére insgesamt harmonischer
geworden. Dieser Zustand habe auch einen positiven Einfluss auf die Gemiitslage der Kinder.
In einigen Einrichtungen werden im Rahmen von TeilSein erlernte Methoden nun systematisch
in Teambesprechungen angewandt (siehe Kapitel 4.2). Auch durch die Struktur des Projekts
TeilSein wurden in einzelnen Einrichtungen Impulse gesetzt. So ist etwa in einer Einrichtung
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durch die positiven Berichte der teilnehmenden Fachkraft von den Coachings im Team die Idee
aufgekommen, zukiinftig Mittel der Einrichtung starker fir Coachings / Supervision einzusetzen.

Mit Blick auf weitere Teammitglieder und die pddagogische Praxis der Einrichtungen
insgesamt zeigte sich, dass auch andere Fachkrafte fur die Themen von TeilSein sensibilisiert
werden konnten und diese Anregungen der teilnehmenden Fachkréfte in der Arbeit mit Kindern
und Eltern umsetzten. Als Beispiele wurden von den im Rahmen der Evaluation befragten
Teammitgliedern etwa das Ersetzen von Lob durch Anerkennung im Umgang mit Kindern, eine
starkere Mitbestimmung von Kindern bei Kita-Aktivitaten sowie eine bewusstere Vermeidung
von Wertungen oder ,Triggerworten® in Elterngesprdchen genannt. Aus mehreren
Einrichtungen wurde berichtet, dass durch die Teilnahme an TeilSein nun die Beobachtung
einzelner Kinder und deren Bedirfnisse (wieder) starker im Fokus stehen und der Blick fir
Kinder gescharft wurde, die nicht so sehr auffallen und/oder von Ausgrenzung betroffen sind.
In einigen Einrichtungen hat sich aus Leitungssicht auch der Blick der Teammitglieder auf
Kinder verandert, die zuvor eher als ,schwierig“ wahrgenommen wurden. Vereinzelt wurde auch
eine starkere Sensibilitat fur die Belastungen und Traumata der Fachkrafte selbst konstatiert.
Konkrete Veranderungen in einzelnen Einrichtungen sind, dass nun mehr Fallgesprache
durchgefuhrt werden oder in Fallgesprachen im Rahmen von TeilSein erworbene Methoden
Anwendung finden (z. B. Einbeziehung Auf3enstehender). In einzelnen Einrichtungen hat
TeilSein auch dazu gefihrt, dass der Bestand an Kinderliteratur auf den Prifstand gestellt
wurde.

Insgesamt wurde deutlich, dass TeilSein in vielen Einrichtungen fester Bestandteil der
padagogischen Arbeit geworden ist, ohne dass sich das von anderen Prozessen trennen
lasst. Beispielsweise sind die Inhalte von TeilSein in einer Einrichtung in die Erstellung eines
Kinderschutzkonzepts eingeflossen. In mehreren Einrichtungen war TeilSein auch ein Impuls
fur eine kritische Uberprifung und teils auch Bestatigung bzw. Bestarkung der eigenen Arbeit
(z. B. ,Wir befinden uns auf dem richtigen Weg und die Aulienwelt sieht das auch.).
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6 Uberblick: Wirkungslogik von TeilSein nach der Modellphase

In diesem Kapitel wird die Wirkungslogik von TeilSein basierend auf den Ergebnissen der
Evaluation abschlieRend im Uberblick dargestellt (vgl. Abbildung 3). Dies erfolgt entlang der
Elemente Input — Output — Outcome — Impact und differenziert nach Zielgruppen (Fachkrafte,
Kinder, Eltern, Teams). Mit Blick auf eine Weiterentwicklung und Skalierung von TeilSein
werden dabei neben den durch die Evaluation bestatigten auch angenommene Wirkungswege
und -Wirkungen berticksichtigt (in der Abbildung kursiv gesetzt).3*

Hintergrund des Projekts TeilSein, das modellhaft in den beiden Landesverbadnden Schleswig-
Holstein und Thiringen erprobt wurde, ist das an Bedeutung wachsende Phanomen
Einsamkeit, das durch das Pandemie-Geschehen weiter verstarkt wurde und von dem auch
Kinder betroffen sind. Mit dem Ziel, Einsamkeit bei Kindern (Primarzielgruppe) durch
Resilienzférderung entgegenzuwirken, setzt TeilSein bei der Qualifizierung von Fachkréaften
(Sekundarzielgruppe) an, die mit Kindern arbeiten. Weitere Zielgruppen des Projekts sind Eltern
und weitere Teammitglieder in den jeweiligen Einrichtungen. In der Modellphase wurde das
Projekt zunéachst fur Fachkrafte aus DRK-Kitas erprobt, die mit Kindern von null bis sechs
Jahren arbeiten.

= Mithilfe der durch das Projekt zur Verfliigung gestellten Ressourcen (Input: u. a. DRK-
Landesverbande, DRK-Generalsekretariat) werden Angebote flr Fachkréfte
vorgehalten (Output Landesverbande: Fortbildung, Coachings, Ansprechpersonen).

= Die Teilnahme an diesen Angeboten flihrt zu Veranderungen bei den Fachkréften
(Outcome Fachkrafte). Diese beziehen sich zum einen auf das Wissen, die
Einstellungen, Fahigkeiten und Kompetenzen der Fachkrafte. Zum anderen beziehen
sie sich auf das Handeln der Fachkrafte (Output Fachkrafte) in Richtung Kinder (z. B.
Veranderungen in der Alltagskommunikation, Gruppenaktivititen, Projektwochen),
Eltern (z. B. Weitergabe von Wissen, Veranderungen in der Kommunikation) sowie
Kolleg*innen (z. B. Weitergabe von Wissen, Einsatz neuer Methoden in der
teaminternen Kommunikation).

= Diese Outputs der Fachkrafte fuhren zu Veranderungen bzw. Wirkungen (Outcome
Kinder und weitere Zielgruppen) bei Kindern (z. B. Benennen von Geflihlen, groRere
Offenheit, mehr Selbstbewusstsein, Auf- und Ausbau von Beziehungen), Eltern (z. B.
grolRere Offenheit, starkere Selbstreflexion) sowie bei weiteren Fachkréften (z. B.
harmonischere Atmosphére, gro3ere Sensibilitat fir das Thema Einsamkeit im Team).

* |n der Summe ergeben sich daraus (perspektivisch) strukturelle Veranderungen
(Impact) auf Ebene der teilnehmenden Einrichtungen (z. B. Verstetigung der
Bearbeitung des Themas Einsamkeit) und auf gesellschaftlicher Ebene (insb.
Reduzierung von Einsamkeit bei Kindern).

34 Ausgangspunkt dafir ist das praskriptive Wirkungsmodell, das zu Evaluationsbeginn basierend auf den zur

Verfiigung gestellten Konzeptdokumenten sowie den Annahmen des Projektteams erstellt wurde.
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Abbildung 3: Wirkungslogik von TeilSein im Uberblick
—
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In der Umsetzung zeigten sich zwischen den beiden Landesverbanden neben vielen
Gemeinsamkeiten auch einige Unterschiede — u. a. hinsichtlich Umfang, Titel bzw. inhaltliche
Schwerpunktsetzung, Referent*innen und angesprochene Zielgruppe. Im Ergebnis wurden teils
auch unterschiedliche Ergebnisse erzielt. Ein umfassendes Bild zur Umsetzung und Wirkung
von TeilSein lasst sich auf Basis der vorliegenden Daten nur flr den Landesverband Thiringen
zeichnen. Welche Relevanz die Unterschiede in der Umsetzung durch die beiden
Landesverbande fir die Wirksamkeit von TeilSein haben, lasst sich somit nicht abschlielRend
beantworten.

Die Ergebnisse der Evaluation zeigen, dass sich das Projekt in seiner Struktur in beiden
Landesverbanden grundsatzlich bewahrt hat, fur viele Akteur*innen und Einrichtungen
Relevanz hat und in den Einrichtungen Verdnderungen im Sinne der angestrebten Ziele bewirkt.
Dies gilt in besonderem Mal3e flr den Landesverband Thiringen, aber auch in Schleswig-
Holstein konnten durch TeilSein entsprechende Aktivitaten angestofRen und Impulse gesetzt
werden. Es wurde deutlich, dass vor allem auf Ebene der Fachkrafte, aber auch auf Ebene der
Teams und der Eltern viele Aktivitaten wie geplant umgesetzt werden und sich die angestrebten
Wirkungen entfalten konnten. Dabei konnten sowohl Annahmen bestatigt, als auch weitere
Aktivitdten bzw. Wirkungen beobachtet werden, die urspriinglich weniger im Fokus standen
(z. B. Aktivitaten der Fachkrafte zur Starkung von Selbst- und Mitbestimmung im Kita-Alltag).
Auch bei den Kindern selbst wurden durch die Fachkrafte erste Verdnderungen beobachtet, die
mit TeilSein in Verbindung gebracht werden kdénnen. Zudem ist davon auszugehen, dass die
angestol3enen Veranderungen innerhalb der Einrichtungen und bei den Eltern mittel- und
langfristig (auch) Kindern zugutekommen, die von Einsamkeit betroffen sind.

Insgesamt haben sich (auch im Vergleich beider Bundeslander) folgende Faktoren fur die
Zielerreichung als besonders forderlich erwiesen:

= die persdnliche Ansprache von Einrichtungen und Fachkréaften durch eine vertraute und im
Kita-Bereich gut vernetzte Person sowie die Nutzung von verbandsinternen Netzwerken
bei der Gewinnung von Teilnehmenden,

= die durchgéngige Anwesenheit einer Vertrauens- und Ansprechperson bei der
Durchfiihrung der Fortbildungen,

= eine gewisse Heterogenitat in der Zusammensetzung der Gruppe der Teilnehmenden
(hinsichtlich  Einrichtungen, Positionen, Erfahrungen) zur Ermdglichung von
Erfahrungsaustausch,

= eine verbindliche Teilnahme der Fachkrafte (da Module aufeinander aufbauen),

= die systematische und regelmafRige Reflexion des Erlernten durch die Fachkrafte im
Austausch mit Fachkraften anderer Einrichtungen, z. B. in den Kleingruppencoachings,

= der Wissenstransfer ins Team und die gemeinsame Reflexion dessen, was das fur die
eigene  Einrichtung  konkret bedeutet (Erfolgsfaktoren:  Unterstlitzung  der
Einrichtungsleitung, gute Einbindung der teilnehmenden Fachkréfte ins Team) sowie
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= das Bereitstellen schriftlicher Materialien fur die teilnehmenden Personen, mit denen die
Inhalte rekapituliert und ins eigene Team hineingetragen werden kénnen.
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7 Erkenntnisse und Empfehlungen zur Skalierung von TeilSein

Um die angestrebten Ziele bei einer gré3eren Zahl von Fachkraften und Kindern zu erreichen,
erscheint es vor dem Hintergrund der Erfahrungen aus der Modellphase vielversprechend,
TeilSein zu skalieren, d. h. in grolRerem Mal3stab umzusetzen und ggf. auch in weiteren
Kontexten zu erproben. Dies wurde auch von den im Rahmen der Evaluation befragten
Leitungen begrif3t. In welchem Umfang und unter welchen Bedingungen diese Skalierung
sinnvoll erscheint, wird im Folgenden dargestellt. Dabei flieBen neben den Einschatzungen der
befragten Einrichtungsleitungen und des Projektteams auch Empfehlungen der Evaluation ein.

Konzeptioneller Rahmen und Reichweite

Mit Blick auf eine Skalierung von TeilSein empfiehlt es sich, zunachst die wichtige Frage zu
klaren, wer zukinftig in welchem Umfang die Kosten fur die Fortbildung und die
Begleitung tragt (z. B. Generalsekretariat, Landesverbande, Einrichtungen, Fachkrafte,
Landkreise, Bundeslander, Unternehmensspenden). Dies hat wesentlichen Einfluss darauf, wie
umfangreich und kostenintensiv das skalierbare Qualifizierungsprogramm sein darf. Sofern
TeilSein zukunftig kostensparender umgesetzt werden soll, bestiinde nach Einschatzung der
Evaluation Einsparpotenzial etwa darin, auf die Einzelcoachings zu verzichten und
ausschlieBlich Kleingruppencoachings anzubieten (wie in Thiringen bereits fir den nachsten
Schulungsdurchlauf in 2023 angedacht). Eine weitere Mdaglichkeit kénnte sein, Kurse flr
Fachkréfte aus benachbarten Bundeslandern anzubieten, um etwas groRere Gruppen zu
erhalten.

Zudem erscheint es sinnvoll — nicht nur mit Blick auf mdgliche Synergieeffekte zwischen
Landesverbdnden, sondern auch mit Blick auf eine bestmdgliche Sicherstellung der
Wirkungsorientierung und insgesamt Verstetigung von TeilSein — das Branding weiter zu
scharfen (z. B. einheitlicher Titel des Abschlusses) und in der Umsetzung eine gewisse
Einheitlichkeit zu férdern (z. B. Umfang der Fortbildung und Coachings, ggf. perspektivisch
Festlegung weiterer Qualitdtsstandards, an denen sich die umsetzenden Akteur*innen
orientieren kdnnen). Erste Anhaltspunkte dazu, wo Standardisierung sinnvoll und wo
Gestaltungsspielraume erforderlich sind, bieten die Erkenntnisse aus der Modellphase.®
Daruber hinaus konnte es sich als sinnvoll erweisen (auch zur Eruierung von

3% 5o zeigte sich im Vergleich beider Bundeslander im Rahmen der Evaluation zum Beispiel, dass einige

Unterschiede in der Umsetzung zu sehr unterschiedlichen Ergebnissen gefiihrt haben. Beispielhaft erwahnt sei
hier die inhaltliche Schwerpunktsetzung, die sich zwischen beiden Bundeslandern unterschied
(Einsamkeitsbegleitung in Schleswig-Holstein vs. Resilienzférderung in Thiringen) und sich auch auf die
Aktivitaten der Fachkrafte in der Umsetzung auswirkte (Resilienzforderung aller Kinder vs. Fokus auf Kinder,
die von Einsamkeit bzw. Ausgrenzung betroffen sind). Zwar haben beide Anséatze grundséatzlich das Potenzial,
(auch) Wirkungen bei Kindern zu erzielen, die von Einsamkeit betroffen sind. Die Wirkmechanismen sind dabei
jedoch teils unterschiedlich und die Ansatze gehen in der Umsetzung fur die Fachkréfte mit unterschiedlichen
Fragen bzw. Herausforderungen einher und stellen dementsprechend andere Anforderungen an die
Projektverantwortlichen.
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Finanzierungsmoglichkeiten), frihzeitig weitere Akteur*innen insbesondere aus anderen
DRK-Landesverb&nden einzubinden.

Insgesamt erscheint es zum aktuellen Zeitpunkt fir eine erfolgreiche Skalierung zielfihrend,
zunachst vergleichbare Strukturen zu nutzen, d. h. das Konzept mit Fokus auf die bisherigen
Zielgruppen (insbesondere Fachkréfte in Kitas) weiterzuentwickeln und innerhalb der DRK-
Strukturen zu implementieren.®® Im nachsten Schritt und nach einer kritischen Uberpriifung
der Skalierung kénnte dann eine Ausweitung auf weitere Zielgruppen, Kontexte und
Altersgruppen erfolgen (z. B. Fachkrafte an Schulen, Nicht-DRK-Einrichtungen).

Mit Blick auf die Erreichung der Ziele von TeilSein ist auch die parallele Entwicklung,
Erprobung und systematische Reflexion von Ansatzen, die Inhalte aus TeilSein flr
weitere Interessiere in anderer Form aufzubereiten bzw. zu vermitteln, zu begrif3en. In
dieser Hinsicht wurden schon einige Aktivitaten durch die beiden DRK-Landesverbande
angestol3en, darunter die Planung einer speziellen Fortbildung fiir Jugendgruppenleitungen,
das Vorhaben, ausgewdhlte Inhalte von TeilSein in Rahmen eines E-Learning-Tools
aufzubereiten oder die Erstellung einer Handreichung (siehe auch unten). Deutlich werden
sollte dabei aus Evaluationssicht immer, dass diese nicht gleichzusetzen sind mit einer
Teilnahme an der (deutlich umfangreicheren) Fortbildung fur Fachkrafte.

Rahmenbedingungen fur die Umsetzung in einzelnen Bundeslandern

Wie die Ergebnisse der Evaluation zeigen, kénnen die Projektverantwortlichen und ihre
jeweilige Funktion innerhalb der Landesverbande eine wichtige Rolle spielen, sowohl fir die
Gewinnung von Fachkraften und Einrichtungen als auch fir die Aufrechterhaltung der
Motivation der Fachkrafte im Rahmen der Fortbildung. Mit Blick auf einen Transfer von TeilSein
in weitere DRK-Landesverbénde verdeutlichen die Erfahrungen aus Thiringen und Schleswig-
Holstein, dass es sich empfiehlt, mit der Umsetzung Personen zu betrauen, die im Bereich
Kitas verbandsintern gut vernetzt sind, den zu erreichenden Akteur*innen bereits
bekannt sind und die die Inhalte von TeilSein gut transportieren kdnnen.

Wichtig sind dabei auch ausreichende personelle und finanzielle Ressourcen, da die
Verantwortlichen im Idealfall nicht nur die Umsetzung steuern, sondern Uber den gesamten
Verlauf des Projektes auch als Ansprech- und Vertrauenspersonen (auch bei einzelnen
Fortbildungsterminen) erreichbar sein sollten.

Wissenssicherung und -transfer, Vernetzung, Offentlichkeitsarbeit

Mit Blick auf die Weiterentwicklung und Verstetigung von TeilSein ist die Reflexion, Sicherung
und der Transfer von Erfahrungen aus der Modellphase, aber auch aus zukinftigen

36 soweisen die Erfahrungen in der Modellphase beispielsweise darauf hin, dass Akteur*innen aus verschiedenen

Strukturen (z. B. Jugendgruppenleitungen) teils sehr unterschiedliche Bedarfe haben — sowohl hinsichtlich des
zeitlichen Umfangs der Fortbildung und der Umsetzung einzelner Termine, als auch hinsichtlich der inhaltlichen
Tiefe.
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Aktivitaten von zentraler Bedeutung — sowohl auf der Ebene der umsetzenden Akteur*innen
bei den Landesverbanden als auch auf Ebene der teilnehmenden Fachkréfte.

Aus diesem Grund erscheint der von den Landesverbdnden bereits verfolgte Ansatz
vielversprechend, eine gemeinsame Handreichung zur Fortbildung zu erstellen, in der neben
Inhalten aus der Fortbildung auch Erfahrungen aus der Umsetzung fiir interessierte Fachkrafte
und Akteur*innen innerhalb der Landesverbande aufbereitet werden. Die Ergebnisse der
Evaluation zeigen, dass hier seitens der Fachkrafte und ihrer Einrichtungen vor allem Bedarf
an praktischen Beispielen und Vorlagen besteht (z. B. fur die Kommunikation mit Eltern oder
zur stigmatisierungsfreien Ansprache von und Arbeit mit Kindern, die von Einsamkeit betroffen
sind) und es sich lohnt, diese Handreichung fortlaufend weiterzuentwickeln.

Neben der Bereitstellung schriftlicher Materialien ist es fiur den Wissenstransfer auch sinnvoll,
die Vernetzung der verschiedenen Akteur*innen (weiter) zu fordern. Auf Ebene der
Landesverbédnde ist in diesem Zusammenhang auch fir die Zukunft ein regelmaliger
Austausch zwischen den Projektverantwortlichen zu empfehlen, um Erfahrungen (sowohl zu
den eigenen Aktivitdten als auch zur Umsetzung durch die Fachkréfte) gemeinsam zu
reflektieren und daraus zu lernen. Um den Wissenstransfer in das DRK zu unterstitzen und
TeilSein nachhaltig zu implementieren, ist eine Begleitung durch das DRK-Generalsekretariat
(und ggf. auch eine externe Prozessbegleitung) sinnvoll — insbesondere, wenn neue
Landesverbande mit der Umsetzung von TeilSein beginnen und von den Ergebnissen der
Modellphase profitieren sollen. Auf Ebene der (ehemaligen) Teilnehmenden ist es Uber die
Projektteilnahme hinaus lohnenswert, den Austausch der Fachkrafte untereinander — ggf. auch
zwischen den Teilnehmenden verschiedener Schulungsdurchldufe — zu unterstttzen (z. B. tber
Alumni-Treffen, Online-Foren, Whatsapp-Gruppen, Tandems aus ,alten® und ,neuen®
Teilnehmenden, interaktives Padlet).

Ein wichtiger Punkt fur die nachhaltige Wirkung in den jeweiligen Einrichtungen ist — wie die
Ergebnisse der Evaluation zeigen — auch der Transfer von Wissen der Fachkréfte in die
jeweiligen Einrichtungen. Dabei hat sich der Ansatz, den Fachkraften im Rahmen der
Fortbildung Strategien hierfiir an die Hand zu geben, bewéhrt. In Erganzung dazu wurde von
den befragten Leitungen explizit der Wunsch nach einer starkeren Einbeziehung der
Einrichtungsleitung und weiteren Teammitgliedern in die Umsetzung von TeilSein geauRert.®’
Hier ist (ggf. auch einzelfallbezogen) abzuwégen, welchen Vorteil eine Einbindung der Leitung
tatséchlich bringen kann, ohne die Fachkrafte in ihrer Rolle als Expert*innen zu schwachen.

Einzelne Ergebnisse der Evaluation deuten darauf hin, dass das Thema Einsamkeit bei Kindern
als gesellschaftliches Problem (noch) nicht systematisch anerkannt ist und es sich daher
insgesamt lohnen kann, Menschen innerhalb und aufRerhalb des Verbands weiter fir das
Thema zu sensibilisieren, z. B. durch gezielte Offentlichkeitsarbeit oder Fachveranstaltungen.

37 Konkret wurde beispielsweise angeregt, die Leitung punktuell in den Austausch von Fachkraft und

Projektverantwortlichen einzubinden oder ein Gruppencoaching fir das gesamte Team durchzufiihren.
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Um die Relevanz des Themas und damit auch den Mehrwert der Fortbildung fur die
padagogische Praxis plastischer zu machen, kdnnten dabei auch konkrete Erfahrungsberichte
aus der Modellphase (ggf. auch aus erster Hand durch teilnehmende Fachkrafte) genutzt
werden.

8 Anhang

8.1 Fragestellungen, Leistungsbeschreibung und Datenbasis der Evaluation

Tabelle 1: Fragestellungen der Evaluation
Beantwortung aus
Perspektive von S S
erspe evo ‘:q:_) - S 5
© 3 = 2 £
~ = e 5 X
= = w = =
© X (@) o
© | us
Fragestellung® L o
Ansprache der Zielgruppen
Inwieweit gelingt die Ansprache von Einrichtungen bzw. X X X
Fachkraften?
Welche Einrichtungen bzw. Fachkrafte konnen nicht X X X
angesprochen werden? Warum
Welche Strategien zur Gewinnung von
Einrichtungen/Fachkréften funktionieren besonders gut?
X X X
Welche
weniger gut? Warum?
Inwieweit gelingt die Ansprach von Kindern? Inwieweit
funktioniert die Ansprache von besonders von Einsamkeit X X X
betroffener Kinder?
Welche Kinder kénnen nicht angesprochen werden?
X X X
Warum?
Welche Strategien zur Ansprache von Kindern
funktionieren besonders gut? Welche weniger gut? X X X
Warum?
Ausgestaltung und Umsetzung der Formate
Inwiefern kénnen die Angebote fir Fachkréfte wie geplant X X X
umgesetzt werden?
Inwiefern konnen mit den Angeboten fiir Fachkréfte die X X X
entsprechenden Projektziele verfolgt werden?
Wie flexibel reagieren diese Angebote auf die Bedarfe der X X X
Fachkrafte?
Wie bewerten die Fachkréfte die Angebote? X

38 Diese Fragestellungen wurden zu Evaluationsbeginn auf Basis der Leistungsbeschreibung weiterentwickelt und

mit dem Projektteam abgestimmt. Im Evaluationsverlauf wurden die Fragestellungen auf weitere Zielgruppen
erweitert (Eltern und weitere Teammitglieder) und um die Perspektive von weiteren Teammitgliedern ergénzt.
Diese sind hier nicht aufgefihrt.
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Beantwortung aus
Perspektive von

Fragestellung®

Fachkraften

Kindern

Eltern

Leitungen
Projektteam

Welche Anpassungen missen fir die unterschiedlichen
Einrichtungen, aus denen die Fachkrafte kommen,
gemacht werden?

Inwiefern kénnen die Angebote fir Kinder wie geplant
umgesetzt werden?

Inwiefern konnen mit den Angeboten fur Kinder die
entsprechenden Projektziele verfolgt werden?

Wie flexibel reagieren die Angebote auf die Bedarfe der
Kinder?

Wie bewerten die Kinder die Angebote?

Welche Anpassungen missen fir die unterschiedlichen
Altersgruppen der Kinder gemacht werden?

Wie fugt sich das Projekt in bestehende Angebote der
Trager vor Ort ein? Welchen Mehrwert bringt das Projekt
fur die Angebotspalette der Trager in den verschiedenen
Einrichtungen?

Wirkungslogik des Projekts und Kontextualisierung

Inwiefern kénnen die anvisierte Wirkungen auf Ebene der
Fachkrafte erzielt werden?

Welche weiteren, nicht-intendierten Wirkungen lassen sich
auf Ebene der Fachkrafte beobachten?

Welche Bedingungen sind fiir das erzielen von Wirkungen
auf Ebene der Fachkrafte relevant? Welche sind
forderlich? Welche hinderlich? Welche missen erflllt sein,
damit das Projekt erfolgreich umgesetzt werden kann?

Inwiefern kénnen die anvisierten Wirkungen auf Ebene der
Kinder erzielt werden?

Welche weiteren, nicht-intendierten Wirkungen lassen sich
auf Ebene der Kinder beobachten?

Welche Bedingungen sind fiir das erzielen von Wirkungen
auf Ebene der Kinder relevant? Welche sind
forderlich? Welche hinderlich? Welche missen erfillt sein,
damit das Projekt erfolgreich umgesetzt werden kann?

Wie plausibel erscheinen die Wirkungsmechanismen vor
dem Hintergrund der Fachdebatte zum Thema Einsamkeit
bei Kindern?

Skalierbarkeit und Potenziale zur Uberfiihrung in
Regelstrukturen

Inwiefern erfolgt eine Vernetzung mit den Strukturen der
Kinder- und Jugendférderung vor Ort?

Welche Strategien und Ansétze werden an den Standorten
des Projekts verfolgt, um seine Nachhaltigkeit zu sichern?
Welche Rolle spielen dabei Regelstrukturen?

x

x
x
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Beantwortung aus
Perspektive von

Fachkraften
Kindern
Eltern
Leitungen
Projektteam

Fragestellung®

Welche Bedingungen mussen erfillt sein, um den Ansatz
zu skalieren? Inwiefern erscheint eine Skalierbarkeit unter
den gegebenen Bedingungen als vielversprechend?

Wie kénnen die Projekterfahrungen noch genutzt werden? X X

x

Zusammenarbeit und Vernetzung innerhalb des DRK

Wie gut funktioniert die Rollen- und Aufgabenverteilung
unter den Projektbeteiligten (Landesverbande,
Einrichtungen Projektleitung)? Wie wird mit
Herausforderungen in der Zusammenarbeit umgegangen?
Welche Erkenntnisse lassen sich daraus fir zukinftige
Projekte gewinnen?

Wie wird der Wissenstransfer in die Organisation
sichergestellt? Inwiefern werden die Wissensressourcen
der

Organisation genutzt?
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Abbildung 4: Leistungsbeschreibung

Evaluation:
TeilSein —
Resilienzforderung
fiir Kinder

Leistungsbeschreibung

L#Ausschreibungsunterlagen — bitte nicht 6ffnen“ und geben Sie im Betreff
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1. Uberblick:

Titel des Projekts:
Durchfiihrungsorte:
Projektlaufzeit:
Projektbudget:

Evaluationsbudget:

Ansprechpartnerin:

Bindefrist:

Zeitplan der Ausschreibung

Deutsches
Rotes
Kreuz

TeilSein —Resilienzforderung fiir Kinder

Schleswig-Holstein und Thuringen
01/2021 - 12/2022

401.634,00€

72.000 EUR

Lara Seidel, Referentin Finanzierung und
Impact, DRK-Generalsekretariat

30. September 2021, 23:59 Uhr

Verdffentlichung der Ausschreibung

28.06.2021

Frist zur Angebotsabgabe

06.08.2021, 23:59 Uhr

Bearbeitungszeitraum der Angebote

07.08. -16.08.2021

Voraussichtliche Zuschlagserteilung

17.08.2021
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2. Hintergrund

Als anerkannter Spitzenverband der Freien Wohlfahrtspflege in Deutschland nimmt das
Deutsche Rote Kreuz die Interessen derjenigen wahr, die der Unterstitzung beduirfen, um
soziale Benachteiligung, Not und menschenunwiirdige Situationen zu beheben sowie auf die
Verbesserung der individuellen, familiaren und sozialen Lebensbedingungen hinzuwirken. Die
Arbeit der DRK-Wohlfahrt ist von den Grundsatzen des Roten Kreuzes ,Menschlichkeit,
Unpatrteilichkeit, Neutralitdt, Unabhangigkeit, Freiwilligkeit, Einheit und Universalitat" bestimmt.

Einsamkeit tritt in westlichen Industrienationen im Allgemeinen und in Deutschland im
Besonderen immer haufiger auf.! Weltweit steigt die Zahl der Menschen die sich einsam fiihlen.
Das Phanomen zeigt sich besonders in den Industriestaaten und auch in Deutschland.
Expert*innen sprechen von einer Einsamkeits-Epidemie.

Einsamkeit kann als subjektiv negativ bewertete Erfahrung des inneren Getrenntsein von
anderen, von sozialen Bindungen und Bendtigtwerden, vom eigenen Ich und von subjektiv
bedeutsamen Sinnbeziigen verstanden werden. Sie manifestiert sich als ein subjektives
Phanomen, das vielfaltige objektive Bedingungsfaktoren aufweist, jedoch vom physischen
Alleinsein und von sozialer Isolation sowie dem positiv erlebten Fur-sich-Sein unterschieden
werden muss.?

Auch Kinder sind wiederholt neuen Isolationssituationen, z. B. dem Umzug in eine neue Stadt
oder der Trennung der Eltern, ausgesetzt und verfligen haufig nicht Gber entsprechende
Bewaltigungsmechanismen fiir negative Emotionen. Eine Studie des britischen Statistikamts von
20183 stellt fest, dass die Wahrscheinlichkeit einsam zu sein fur Kinder im Durchschnitt steigt,
wenn sie in ihren Beziehungen zu Freunden unglicklich sind, die Lebenszufriedenheit der Eltern
gering ist und sie in einem armen Haushalt wohnen.

Die Pandemie hat das Problem noch einmal verstarkt. Mit den Einschrankungen sind fur Kinder
wesentliche Bereiche weggebrochen, die zur gesunden Entwicklung notwendig sind. Bei einer
Elternbefragung des Deutschen Jugendinstituts zum Thema ,Kind sein in Zeiten von Corona“
wurde nach dem Einsamkeitserleben der Kinder gefragt. Bei der Frage, ob sich ihre Kinder in
der Corona-Krise einsam flihlen, stimmten 27 Prozent der befragten Eltern zu. Weiter 27 Prozent
stimmten teilweise zu und 33 Prozent der befragten Eltern gaben an, dass ihr Kind eher nicht
einsam ist. Lediglich 14 Prozent gaben an, dass sie sich vermeintlich Gberhaupt nicht einsam
fuhlen. Dies verdeutlicht, dass das Einsamkeitserleben durch die Covid-19 Pandemie sehr viel
hoher empfunden wird als im Vergleich zu einer Zeit auferhalb dieser besonderen
Belastungssituation.*

Im Februar 2021 zeigte die Blitzumfrage der Deutschen Psychotherapeuten Vereinigung, wie
sehr die psychische Belastung der Kinder und Jugendlichen zugenommen hat. Die 685
teilnehmenden Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut*innen gaben an, dass im Vergleich
zum Vorjahreszeitraum:

1 Spitzer, Manfred (2019): Einsamkeit — die unerkannte Krankheit. Miinchen: Droemer TB.

2 Spektrum.de — Lexikon der Psychologie: Einsamkeit. Verfigbar tiber https:/bit.ly/3xURMxk
[23.06.2021].

3 Office for National Statistics (2018): Exploring loneliness in children, Great Britain. Verfligbar Gber
[07.06.2021].

4 Deutsches Jugendinstitut (2020), Kind sein in Zeiten von Corona. Verfligbar iber

Nitps /bt Iv/3WWXmEK][25.06.2021].
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die Patientenanfragen in den Praxen um durchschnittlich 60 Prozent angestiegen sind
Kinder und Jugendliche vermehrt unter Angsten leiden

Kinder und Jugendliche sich mit dem Thema Tod befassen

1 im hauslichen Umfeld haufiger Spannungen und auch Gewalt ausgesetzt sind.®

O OO

Leiden Kinder unter Einsamkeit, sind sie deutliche anfalliger fur psychische Erkrankungen wie
Depressionen. Auch ihre Immunabwehr wird geschwacht. Zudem kommt es zu gestértem
Essverhalten, Antriebslosigkeit, Konzentrationsproblemen und Schulangst, die wiederum die
Isolationssituation verstarken kdnnen und einen Negativkreislauf bilden.® Eine Auswertung der
Kaufmannischen Krankenkasse zeigt, dass in Deutschland 1,1 Millionen der insgesamt 9
Millionen Kinder zwischen 6 und 18 Jahren wegen stressbedingter Beschwerden und
psychischer Krankheiten in Behandlung sind.”

Resilienzférderung im Kindesalter kann helfen, eigene Handlungsstrategien im Umgang mit
Einsamkeitssituationen zu finden. Resiliente (psychisch widerstandsfahige) Kinder sind sich ihrer
eigenen Kompetenzen bewusst und haben gelernt, sich selbst zu organisieren. Ausgestattet mit
den erworbenen Fahigkeiten bewaltigen Kinder herausfordernde Lebensereignisse aktiv und
eigenen sich weitere Bewaltigungsstrategien an.®

Insgesamt mangelt es bisher noch an einer soliden empirischen Basis, um das Problem
Einsamkeit in Deutschland valide zu quantifizieren und ist dadurch noch nicht ausreichend in der
sozial- und gesundheitspolitischen Agenda vertreten. AuRerdem werden gerade Kinder im
Diskurs um Einsamkeit noch vernachlassigt. Dieses Projekt soll einen Beitrag leisten, als gutes
Beispiel voranzugehen, um das gesellschaftliche Problem Einsamkeit systematisch und
praventiv zu bearbeiten.

3. Kurzbeschreibung des Evaluationsgegenstandes

Ziel des Projektes TeilSein ist es, die Resilienz bei Kindern im Umgang mit
Einsamkeitssituationen zu foérdern und Kinder mit erhohtem Betreuungsbedarf beim
Bindungsauf- und -ausbau in ihrem sozialen Umfeld gezielt zu unterstitzen. Primarzielgruppe
des Projektes sind somit die Kinder im Alter von 0 bis 13 Jahren, Sekundarzielgruppe die Eltern
der betreuten Kinder sowie die Fachkrafte und Leitungen der DRK-Einrichtungen, in denen das
Programm durchgefuhrt wird, sowie Jugendgruppenleitungen des Jugendrotkreuzes (JRK).

Geplant ist, zunachst mit 34 Fachkréften aus Kindertageseinrichtungen, Familienzentren und
Zentren fir Gesundheit und Familie sowie 4 Jugendgruppenleitungen aus dem JRK zu starten.
So stellen wir einerseits den padagogischen sowie qualitativen Aspekt sicher, andererseits
besteht zwischen den Eltern und den Fachkraften bzw. Jugendgruppenleitungen bereits ein
Vertrauensverhaltnis, welches fur den Erfolg des Projektes unumganglich ist.

5 Deutsche Psychotherapeuten Vereinigung (2021). Patientenumfragen wahrend der Corona-Pandemie.
Verflgbar tber https://bit.ly/2SXAnFO [25.06.2021].

6 Schulz, Sascha (2015): Das Leiden einsamer Kinder. Verfiigbar tiber[http://bitly.ws/e2e2][07.06.2021].
7 KKH Kaufmannische Krankenkasse (2018): Endstation Depression — Wenn Schdlern alles zu viel wird.
Verfiigbar tiber [http://bitly.ws/e2ex][07.06.2021].

8 Bogatzki, Amelie (2012): Tor schaffen — Transparenz, Orientierung, Resilienz. Verfugbar Gber

Hitps:/bitlv/3n2vJKOI[25.06.2021].
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Schleswig-Holstein

Standort Art der Einrichtung Teilnehmende Teilnehmende

Fachkrafte Jugendgruppen-
leitungen

Kiel Wellsee Familienzentrum 12 -

Kiel Jugendrotkreuz - 4

Quickborn Familienzentrum 2 -

Elmshorn Familienzentrum 2 -

Laboe Kita 2 -

Plon Zentrum flr 2 -

Gesundheit und
Familien
Standort Art der Einrichtung Teilnehmenden -
Fachkrafte

Altenburg Kita 1 -

limtal-Weinstralte Kita 1 -

Eisenach Kita 3 -

Kahla Kita 1 -

Jena Kita, Fachberatung 2 -

Kaltennordheim Kita 1 -

Nordhausen Kita 1 -

P6Rneck Kita 1 -

Oberb6hmsdorf Kita 1

UnterweilRbach Kita 1

Foritzal Kinderhaus in 1

Vorsorge- und
Rehaeinrichtung
Abbildung 1 Ubersicht der aktuell teilnehmenden DRK-Einrichtungen

Die Weiterbildung der Fachkrafte und Jugendgruppenleitungen erfolgt modular. Dabei
durchlaufen alle Fachkrafte und Jugendgruppenleitungen die Hauptmodule. Um den
verschiedenen Qualifizierungs- und Erfahrungshintergriinden Rechnung zu tragen durchlaufen
die Jugendgruppenleitung zudem ein Basismodul. So kann sichergestellt werden, dass die
Qualifizierungen explizit auf den padagogischen Grundlagen der Teilnehmenden aufbauen. Die
Quialifizierung wird vor Start der Intervention stattfinden und dann flieBend in die Umsetzung der
Aktivitaten Ubergehen, so dass es keine klare zeitliche Trennung zwischen beiden Phasen geben
wird. Zusatzlich erhalten die Fachkrafte/Jugendgruppenleitungen Handlungsleitfaden zu den
Projekten, die sie in den Einrichtungen/wahrend den Aktivitditen (z. B. wdchentliche
Gruppenstunden der Jugendgruppen) durchfihren. Da wir zu diesem Zeitpunkt nicht absehen
kénnen, wie es mit der Pandemie weitergeht und um den Zugang zu erleichtern, wird die
Weiterbildung eventuell teilweise in digitaler Prasenz angeboten. Nach der Qualifizierung der
Fachkrafte/Jugendgruppenleitungen koénnen sie die gelernten Handlungsschritte in der
padagogischen Arbeit umsetzen. Im Projektverlauf steht ihnen hierzu ein Zeitraum von 12
Monaten zur Verfuigung. Monatlich findet im Wechsel ein Einzel- oder Triadencoaching statt, in
denen die Erfahrungen reflektiert werden und ein strukturierter Austausch erfolgt. Dartiber hinaus
sind Projektmitarbeitende in den zwei beteiligten Landesverbanden, als auch die Kolleginnen
und Kollegen in den Einrichtungen jederzeit ansprechbar, falls die Teilnehmenden fachliche
Beratung bendtigen.

(O]
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Die 12 Monate werden dazu genutzt, im Erziehungsalltag und auf Basis von konkreten
padagogischen Projekten das Thema Einsamkeit altersgerecht zu behandeln und die Resilienz
der Kinder in diesem Kontext zu férdern — sowohl durch Gruppenaktivitaten in den Bereichen
Natur/Sport/Kreatives, als auch durch Einzelbetreuung von Kindern mit erhéhtem
Betreuungsbedarf und gezielter Elternarbeit. Zusatzlich werden Projekteinheiten zu Themen, wie
Verlust, Scheidung, Umzug sowie Freundschaften knlpfen und halten durchgefiihrt, um den
Kindern Losungsstrategien fir besonders schwierige Lebenslagen aufzuzeigen, die das Risiko
fur Einsamkeit steigern. Weiterhin wird das Thema Ermutigung aufgegriffen und die Kinder
dahingehend sensibilisiert.

Welche Kinder fir die Einzelbetreuung ausgewahlt werden, wird mit der jeweiligen Kita- bzw.
Gruppenleitung im Dialog zu Beginn des Programms festgelegt. Das Projekt ist zudem so
ausgelegt, dass auch im Projektverlauf weitere Kinder in die Einzelbetreuung aufgenommen
werden kénnen und sollen. Im Nachgang werden die gewonnen Ergebnisse an weitere
Fachkrafte und Einrichtungen weitergegeben. Zudem ist geplant, die Weiterbildung nach
Projektende als bestehendes Fortbildungsangebot aufzunehmen.

Da das Projekt an unterschiedlichen Standorten (Schleswig-Holstein und Thiringen) mit
unterschiedlichen Zielgruppen (Schleswig-Holstein: Kinder in DRK-Kindertageseinrichtungen
sowie in Familienzentren und Zentren flir Gesundheit und Familie sowie Kinder, die sich im
Jugendrotkreuz engagieren / Thiringen: DRK-Kindertageseinrichtungen) entwickelt wird, soll die
Evaluation insbesondere auch eine vergleichende Perspektive auf die jeweiligen
Rahmenbedingungen, Umsetzungsansatze und die daraus resultierenden Herausforderungen
einnehmen und diese kritisch beleuchten. Die Grafik zeigt welche variablen Aspekte zum jetzigen
Zeitpunkt das Projekt pragen:

Teilnehmende
Einrichtungen
(Kitas,
Familienzentren, ...)

Standort der
Einrichtungen
(Thiringen-
Schleswig-Holstein;
Stadt-Land)

Altersspanne
der
teilnehmenden
Kinder
(je nach
Einrichtungsart)

Vorkenntnisse
der Fachkréafte

(Kita-Mitarbeitende,

Jugendgruppen-
leitungen, ...)

Anzahl der
Teilnehmenden

pro Einrichtung
(1bis 12)

Teilnahmedauer
der Kinder am

Programm
(Zentrum fur Familie
und Gesundheit,
Kita, ...)

Modulare
Ausbildung
(je nach Vorwissen
der Geschulten:
Fachkrafte —
Jugendgruppen-
leitungen)

Abbildung 2 Ubersicht variabler Projektaspekte

Weil das Projekt sich als Modell in der kontinuierlichen Entwicklung befindet, soll auch die
Genese dokumentiert und das im Ergebnis entstandene Projekt in Bezug auf Gelingensfaktoren,
seine Ubertragbarkeit auf andere Kontexte und seine Uberfiihrbarkeit in Regelstrukturen der
Kinder- und Jugendforderung bewertet werden.
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4. Ziele der Evaluation

Das Projekt , TeilSein” ist ein Modellprojekt, d. h. es werden neue Ansatze und Strategien erprobt.
Damit wird perspektivisch der Ausbau und die Ubertragung auf weitere Durchfilhrungsorte
angestrebt. Die Evaluation soll das Projekt Giber die gesamte Laufzeit begleiten und die kritische
Reflexion im Team im Sinne einer kontinuierlichen Weiterentwicklung des Modellprojekts und
der zugrundliegenden Wirkungsannahmen unterstiitzen. Dies betrifft die Methoden,
Umsetzungsprozesse und Ergebnisse. Insbesondere in der Abschlussphase des Projekts soll
die Evaluation bei der Bewertung der Projektergebnisse unterstitzen und die Lernerfahrungen
der am Projekt beteiligten Akteure zusammentragen, um den Wissenstransfer zu férdern.

Primare Nutzende der Evaluation sind also die unmittelbar an der Projektumsetzung beteiligten
Mitarbeitenden. DarlUber hinaus sollen die Erkenntnisse fur Fachreferentinnen und
Fachreferenten in den Landesverbanden und im Generalsekretariat zur Verfigung gestellt
werden, da diese wichtige Multiplikatorinnen und Multiplikatoren im Sinne der Skalierung und der
Uberfiihrung in Regelstrukturen sind.

5. Zentrale Fragestellungen fiir die Evaluation
Inhaltlich soll die Evaluation sich auf die folgenden Themenfelder konzentrieren:

1. Ansprache der Zielgruppen und die bedarfsgerechte Ausgestaltung der Angebote
Umsetzung der Formate und deren Bewertung durch die beteiligten Akteure
Ausgestaltung der Wirkungslogik des Projektes und seine Kontextualisierung
Skalierbarkeit und Potenziale zur Uberfiihrung in Regelstrukturen sowie
Zusammenarbeit und Vernetzung innerhalb des DRK als unterstiitzende
Strukturen.

apoObd

Die spezifischen Fragestellungen sollten am Ende der Explorationsphase gemeinsam mit dem
Projektteam und dem Evaluationsteam finalisiert werden. Dazu gehéren u. a.:

1. Ansprache der Zielgruppen und die bedarfsgerechte Ausgestaltung der Angebote

« Inwieweit gelingt die Ansprache besonders von Einsamkeit betroffener oder gefahrdeter
Zielgruppen?

* Welche Zielgruppen kénnen nicht angesprochen werden? Warum?

+ Welche Strategien funktionieren besonders gut? Warum? Welche eher weniger?

2. Umsetzung der Formate und deren Bewertung durch die beteiligten Akteure

+ Inwiefern kénnen mit den umgesetzten Formaten die Projektziele verfolgt werden?

+ Wie flexibel reagieren die Angebote des Projekts auf die Bedarfe der Zielgruppen?

* Welche Anpassungen missen fur die unterschiedlichen Altersgruppen und
Einrichtungen, in denen die Umsetzung erfolgt, gemacht werden?

+  Wie fugt das Projekt sich in bestehende Angebote der Trager vor Ort ein? Welchen
Mehrwert bringt das Projekt fur die Angebotspalette der Trager in den verschiedenen
Einrichtungen/Angeboten (Kitas, Familienzentren etc.)?

3. Ausgestaltung der Wirkungslogik des Projektes und seine Kontextualisierung
+  Wie entwickelt sich die Wirkungslogik des Projektes und wie wirkt sich die
Unterschiedlichkeit der Kontexte und Zielgruppen aus?
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«  Wie plausibel erscheinen die Wirkungsmechanismen vor dem Hintergrund der
Fachdebatte zum Thema Einsamkeit bei Kindern?

*  Welche Bedingungen missen erflllt sein, damit das Projekt erfolgreich umgesetzt
werden kann?

4. Skalierbarkeit und Potenziale zur Uberfiihrung in Regelstrukturen

» Inwiefern erfolgt eine Vernetzung mit den Strukturen der Kinder- und Jugendférderung
vor Ort?

* Welche Strategien und Ansatze werden an den Standorten des Projektes verfolgt, um
seine Nachhaltigkeit zu sichern? Welche Rolle spielen dabei Regelstrukturen?

* Welche Bedingungen missen erflllt sein, um den Ansatz zu skalieren? Inwiefern
erscheint eine Skalierbarkeit unter den gegebenen Bedingungen als erfolgversprechend?

+  Wie kdnnen die Projekterfahrungen noch genutzt werden?

5. Zusammenarbeit und Vernetzung innerhalb des DRK

+ Wie gut funktioniert die Rollen- und Aufgabenverteilung unter den Projektbeteiligten
(Landesverbande, Einrichtungen, Projektleitung, Begleitgruppe)? Wie wird mit
Herausforderungen in der Zusammenarbeit umgegangen? Welche Erkenntnisse lassen
sich daraus flr zukiinftige Projekte gewinnen?

* Wie wird der Wissenstransfer in die Organisation sichergestellt? Inwiefern werden die
Wissensressourcen der Organisation genutzt?

6. Eingrenzung des Evaluationsgegenstandes, Erwartungen in Bezug auf Ansatz und
Methoden der Evaluation

Das Modellprojekt erprobt neue Ansatze in unterschiedlichen Kontexten mit unterschiedlichen
Zielgruppen. Um den Wissenstransfer und die Ubertragbarkeit des Modells zu unterstiitzen,
sollte die Evaluation die konkreten Wirkungsmechanismen im spezifischen Kontext in den Blick
nehmen und beschreiben. Dabei erscheint es sinnvoll, theoriebasierte und komplexitatssensible
Ansatze im methodischen Design zu bertcksichtigen. Um den Entwicklungsprozess
angemessen reflektieren zu koénnen, bieten sich gegebenenfalls auch die Methoden der
Developmental Evaluation an. Gegebenenfalls eignet sich auch ein vergleichendes
Fallstudiendesign an, bei dem die spezifischen Bedingungen und Ansatze an den
Durchfiihrungsorten systematisch miteinander verglichen werden.

Der/die Evaluierende/n sollte im Rahmen der Explorationsphase zunachst die
Kerndokumentation fir das Projekt analysieren, in Absprache mit dem Projektteam die
Evaluationsfragen weiter spezifizieren und den methodischen Ansatz inklusive der Strategien
der Datensammlung und -analyse ausarbeiten. Dabei sollten unterschiedliche Perspektiven
berlcksichtigt und (ggf. im Rahmen eines Mixed-Methods-Designs) trianguliert werden.

Der methodische Ansatz sollte bericksichtigen, dass die Evaluation das Projektteam im
Umsetzungsprozess bei der Reflexion und Steuerung unterstiitzen soll. Erkenntnisse aus der
Erhebung und Analyse von Daten sollten méglichst zeitnah und in geeigneten Formaten an das
Projektteam zurilickgespiegelt werden, um unmittelbar fur die Praxis genutzt zu werden.

Sowohl bei der Datensammlung als auch bei der Analyse und Riickspiegelung sollten Methoden
so gewahlt sein, dass sie Menschen mit Teilhabebeschrankungen nicht an der Teilnahme

8
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hindern oder beschranken. Zudem sollten Methoden/Ansatze genutzt werden, die die Erhebung
von Selbsteinschatzungen der Kinder unter Berlicksichtigung des Kinderschutzes ermdglichen.
AuBerdem sollten Formate die jeweils aktuelle COVID-19-Pandemiesituation angemessen
berlicksichtigen und die an der Evaluation Teilnehmenden nicht in Gefahr bringen.

Die Evaluation soll sich an den Qualitatsstandards fiir Evaluationen der Deutschen Gesellschaft
fur Evaluationen (DeGEval) ausrichten. Berucksichtigte Datenquellen sollten nachvollziehbar
beschrieben und beurteilt werden. Bewertungskriterien, die der Evaluation zugrunde gelegt
werden, sollten explizit genannt werden.

7. Anforderungen an das Evaluationsteam:
Qualifikationen, Kompetenzen, Qualitatsstandards

Die mit der Evaluierung beauftragten Personen tragen die Hauptverantwortung fir das Design,
die Durchfiihrung und die Auswertung der Evaluation. Das Evaluationsteam bzw. der Evaluator
oder die Evaluatorin sollte zusammen Uber die folgenden Qualifikationen und Kompetenzen
verfugen:

1 Mindestens finf Jahre Erfahrung in der wissenschaftlichen Begleitung/Evaluation von
Projekten im sozialen Bereich (sollte fir mindestens ein Teammitglied zutreffen)

[l Erfahrung in der Arbeit mit Kindern und Kenntnis altersgerechter, partizipativer
Erhebungsmethoden

[ Flexibel in der Anpassung der Evaluationsmethoden an neue Zielgruppen und sich
verandernde Rahmenbedingungen

Bitte erlautern Sie, wie Sie die Kontinuitat im Projekt auch wahrend Urlaub, Krankheit etc.
sicherstellen werden.

8. Laufzeit und Budget

Beginn der Evaluation: voraussichtlich 15.09.2021

Laufzeit: bis 31.12.2022

Budget: max. 72.000 EUR (inkl. MwSt., inkl. Reise- und Sachkosten)

9. Zusammenarbeit mit dem DRK-Team

Projektkoordinatorin Direkte Ansprechpartnerin fir das Evaluationsinstitut,
Planung, Koordination und Steuerung der Evaluation, stellt
Zugang zu relevanten Dokumenten und ggf.
Ansprechpartnerinnen und -partnern zur Verfigung.

Durchfiihrende Projektteams in | Projektmitarbeitende, die direkt mit den Zielgruppen
Landesverbanden Schleswig- | arbeiten, betreuen Evaluation auf Landesebene. Sie
Holstein und Thiringen beteiligen sich als primare Nutzende der Evaluation aktiv
an der Umsetzung und Reflexion der Ergebnisse.
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Referentin fur Evaluation Qualitatssicherung Evaluation, methodische Beratung und
Begleitung der Ergebnisprasentationen, Wissenstransfer

10. Prasentation und Nutzung der Ergebnisse (Plan und Verantwortlichkeiten)

Zwischenergebnisse sollten in regelmafigen Abstanden (mindestens vierteljahrlich) in Form von
Ubersichtlichen Kurzprasentationen im Rahmen eines Reflexionsgesprachs (kann auch online
durchgefiihrt werden) an das Projektteam riickgespiegelt werden. Spatestens einen Monat vor
Ende der Projektlaufzeit sollten die Gesamtergebnisse mit dem Projektteam in einem 1- bis 2-
tagigen Workshop diskutiert werden. Die schriftliche Aufbereitung der Treffen als kurze
Ergebnisprotokolle obliegt dem Evaluationsteam.

Daruber hinaus sollen Ergebnisse der Evaluation auch in weiteren Formaten im DRK prasentiert
und nutzbar gemacht werden, beispielsweise in den Fachtreffen der Landesreferentinnen und
Landesreferenten Kita.

Zum Abschluss der Evaluation wird ein Bericht von max. 20 Seiten (ohne Anhange) als
veroffentlichungsfahige Publikation bereitgestellt.

Bei der Erstellung der PowerPoints und Projektberichte ist auf Barrierefreiheit zu achten.

11. Auswahlprozess und —kriterien
Dem Angebot beizufiigende Unterlagen:

Bietererklarung fiir Angebotsabgabe (B-11)
Erklarung zur Eignungspriifung (B-20)
Unternehmensprofil
Unternehmensreferenzen
Umsetzungskonzept
Evaluationsskizze (maximal 5 Seiten) mit Vorschlagen zu:
1 methodische Herangehensweise
[ barrierearme und partizipative Gestaltung der Evaluation
[l praxisorientierte innovative Formate der Ergebnissicherung und Dokumentation
[ Beispielagenda fir einen Workshop im Rahmen der Evaluation
2. Darstellung der Erfahrungen des Auftragnehmers
0 in Projekten mit der Zielgruppe Kinder
T in den Themenfeldern Resilienzférderung/Einsamkeit
[ in der wissenschaftlichen Begleitung und Evaluation von Modellprojekten
3. Lebenslaufe der Mitglieder des Evaluationsteams (daraus sollte ersichtlich sein, inwiefern
die Anforderungen unter Punkt 6 erfullt sind)
Aufgabenverteilung und Zustandigkeiten im Team sowie Vertretungsregelungen
F. Preisblatt
Kostenkalkulation unter Angabe des Honorars der jeweiligen Evaluatorinnen bzw.
Evaluatoren und der voraussichtlichen Reise- und Nebenkosten (orientiert am

FPMOOD>

P
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.000 €).

Z Preispunkte + Qualititspunkte = Gesamtpunkte

11
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gunstigster Angebotspreis
zu bewertender Angebotspreis

x 100 x Gewichtung = Preispunkte

Z erreichte Punkte Qualititskriterium (1)x Gewichtung = Qualititspunkte

12
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Tabelle 2: Datenbasis der Evaluation
Perspektive Verfahren Zeitpunkt Zahl der befragten
bzw. -raum Personen
Projektteam Auftaktworkshop 6./11. Oktober 2021 n=4
Fokusgruppe 16. August 2022 n=3
4 Reflexionsgesprache 10. Dezember 2021 n=7*
10. Mérz 2022
17. Oktober 2022
8. Dezember 2022
Teilnehmende Online-Befragung Februar/Méarz 2022 n=4
Fachkrafte Modulfortbildung (SH)
Online-Befragung Mai/Juni 2022 n=14
Modulfortbildung (TH)
Paper-Pencil-Befragung August 2022 n=1
Inhouse-Fortbildung (SH)
Fokusgruppe (TH) 6. September 2022 n = 8, darunter 2 Leitungen
Leitfadeninterviews (SH) 12. Oktober 2022 n = 2, darunter 1 Leitung
Leitungen Leitfadeninterviews (TH) November 2022 n=5

Teammitglieder

Eltern

Leitfadeninterviews (TH)

Leitfadeninterview (SH)
Leitfadeninterviews (TH)

10. November 2022

12. Oktober 2022

28./29. November
2022

* Nicht alle Personen waren bei allen Gesprachen anwesend.
** Die Befragung erfolgte unmittelbar im Vorfeld des Interviews mit der teiinehmenden Fachkraft
dieser Einrichtung. Die Ergebnisse sind daher in den Kurzbericht zu den Interviews mit

teilnehmenden Fachkréften in Schleswig-Holstein eingeflossen.

n = 3in 2 Einrichtungen

n = 3in 1 Einrichtung**
n =2 in 1 Einrichtung
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8.2 Fragebogen fur teilnehmende Fachkréafte

INTER

Befragung zur DRK-Fortbildung im Projekt
»1eilSein — Resilienzforderung fiir Kinder*

Liebe Fachkrafte,

in den vergangenen Monaten haben Sie an der DRK-Fortbildung im Projekt ,TeilSein —
Resilienzforderung fiir Kinder" teilgenommen. Unser Team aus Wissenschaftlerinnen bei der INTERVAL
GmbH begleitet das Modellprojekt TeilSein im Auftrag des DRK-Generalsekretariats liber die gesamte
Laufzeit. Nun haben wir eine Bitte an Sie. Wir mochten wissen, wie Sie die Fortbildung erlebt haben,
was Sie fiir sich daraus mitnehmen konnten, was Ihnen an der Fortbildung gut gefallen hat und was
man zukinftig noch besser machen konnte. Deshalb fihren wir eine Befragung aller Teilnehmerinnen
und Teilnehmer durch.

Es wird ungefahr 15 Minuten dauern, den Fragebogen auszufiillen. Die Befragung ist anonym. Bitte
achten Sie selbst darauf, dass Sie auch bei offenen Textfeldern keine Namen, Standorte oder
Ahnliches nennen. Sollten lhre Angaben entsprechende Hinweise enthalten, werden wir sie im
Nachhinein anonymisieren.

Wenn Sie einzelne Fragen nicht beantworten kénnen oder méchten, dann lassen Sie das
entsprechende Feld einfach frei.

Bei Fragen wenden Sie sich bitte an _

Herzlichen Dank vorab fir |hre Mitwirkung!

Viele GriRe,
lhr Team der begleitenden Evaluation von INTERVAL
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Angaben zur Fortbildung und Ilhrem Tatigkeitsbereich

1. In welchem Umfang haben Sie an der Fortbildung teilgenommen?

[] Ich habe an circa einem Viertel der Fortbildungstermine teilgenommen.
[ 1ch habe an circa der Halfte der Fortbildungstermine teilgenommen.

[] Ich habe an circa drei Viertel der Fortbildungstermine teilgenommen.
[ 1ch habe an (fast) allen Fortbildungsterminen teilgenommen.

2. Wenn Sie nicht an (fast) allen Fortbildungsterminen teilgenommen haben (Frage 1), haben Sie hier
die Méglichkeit dies zu begriinden.

3. In welchem Alter sind die Kinder, mit denen Sie arbeiten? (Mehrfachauswahl méglich)

[[] Krippenalter (ca. 0 bzw. 1 bis 3 Jahre)
[ Kindergartenalter (ca. 3 bis 6 Jahre)
[[] Grundschulalter (ca. 6 bis 10 Jahre)
[J ab 10 Jahre und &lter

lhre Motivation zur Teilnahme an der DRK-Fortbildung

im Projekt ,,TeilSein — Resilienzférderung fiir Kinder*

4. Wie haben Sie von der Fortbildung erfahren? Was hat Sie zur Teilnahme an der Fortbildung
bewogen? Bitte beschreiben Sie!

lhr Gesamteindruck von der Fortbildung

5. Wie zufrieden sind Sie mit den folgenden Aspekten der
Fortbildung? sehr eher  ehernicht gar nicht
zufrieden  zufrieden zufrieden zufrieden

Inhalte der Fortbildung (z. B. Grundlagen zu den Themen Ein-

samkeit, Trauma und Resilienz, Lebensweltorientierung, Metho- O O O O
den fir die Arbeit mit Kindern zum Thema Einsamkeit, Selbstfiir-

sorge)

Umfang der Fortbildung (Anzahl und Dauer der Fortbildungster-

mine) U U UJ U
Zeitraum, liber den die Fortbildungstermine verteilt sind |:| |:| |:| |:|
Zusammensetzung der Gruppe der Teilnehmenden O O ™ O

6. Wenn Sie méchten, haben Sie hier die Moglichkeit, Ihre Antworten zu Frage 5 zu begriinden.
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lhr personlicher Zugewinn aus der Teilnahme an der Fortbildung

A . . . . Ich habe weder
7. Wie ldsst sich Ihr persénlicher Zugewinn an Wissen bﬁéi?sa\?gr- neues Wiss:rl'n erwor-
zu folgenden Themen am treffendsten beschreiben? Ich habe handenes  ben, noch vorhande-
neues Wissen Wissen aufge- nes Wissen aufge-
erworben frischt frischt
Einsamkeit O ] ]
Trauma O [ [
Resilienz O ] ]
Entwicklungspsychologischen Grundlagen in Bezug zu
Einsamkeit O ] ]
Kindeswohl O ] ]
Sozialraum, Zusammenarbeit mit Eltern und Netzwerke O O O
8. Wie ldsst sich Ihr persénlicher Zugewinn an Kompetenzen
aus der Teilnahme an der Fortbildung beschreiben? trifft trifft ener  trifft eher  trifft gar
voll zu zu nicht zu  nicht zu

Ich bin sensibler geworden flr die verschiedenen Lebenslagen
von Kindern.

U 0

Ich bin sensibler geworden fir eigene Traumata und
Ubertragungsfallen.

Ich habe neue resilienzférdernde Methoden fur die Arbeit mit Kin-
dern kennengelernt.

Ich habe neue Strategien flr Kinder zum Schutz vor Einsamkeit
kennengelernt.

Ich habe neue Methoden der Selbstfiirsorge kennengelernt.

ooo o oo
ooo o oo
[ I N R O I
Oo0oo O

Ich habe neue Strategien zum Transfer des erworbenen Wissens
ins Team kennengelernt.

Umsetzung in der Praxis

9. Wenn Sie an die nun folgenden Monate denken, in denen Sie das Er-
lernte umsetzen werden, wie gut fiihlen Sie sich durch die Teil- sehr gut eher gut weniger gar nicht

nahme an der Fortbildung auf die folgenden Tétigkeiten vorbereitet? vorbe- vorbe- gutvor- gutvor-
reitet  reitet  bereitet bereitet

Padagogische Arbeit mit Kindern zum Thema Einsamkeit ] ] ] ]
Begleitende Arbeit mit Eltern O ] | L]
Wissenstransfer ins Team ] ] ] ]

10. Welche Angebote bzw. Projekte planen Sie konkret? Bitte beschreiben Sie!
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Lob, Kritik und Verbesserungsvorschlage

11. Was hat Ihnen an der Fortbildung besonders gut gefallen?

12. Was hat Ihnen an der Fortbildung weniger gut gefallen?

13. Welche Verbesserungsvorschlédge haben Sie fiir die Fortbildung?

Damit sind wir am Ende der Befragung angelangt. Wir bedanken uns sehr herzlich fur lhre Teilnahme!
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8.3 Gesprachsleitfaden teilnehmende Fachkrafte

INTER

Evaluation: TeilSein — Resilienzforderung fir Kinder

Gesprachsleitfaden Fokusgruppe Fachkriafte

Stand: 1. September 2022

1 Hintergrund

Einordnung: Im Evaluationskonzept sind folgende Datenerhebungen mit teilnehmenden
Fachkraften vorgesehen-

» Online-Befragung (Schwerpunkt: Teiinahme an der DRK-Fortbildung im Projekt
. 1eilSein — Resilienzforderung fur Kinder)
» Fokusgruppen (Schwerpunkt: Umsetzung des Erlemten in der Praxis)

Teilnehmende: An der Fokusgruppe nehmen Fachkrdfte (n = 8) teil, die an der DRK-
Fortbildung im Projekt , TeilSein — Resilienzfdrderung fir Kinder® teilgenommen haben und nun
das Erlernte in ihren Einrichtungen in der Arbeit mit Kindern, Eitern und Kolleg*innen umsetzen.
Parallel zur Arbeit in den Einrichtungen nehmen sie an Einzel- und Gruppencoachings teil.

Zeitlicher Rahmen: Fur die Fokusgruppe sind insgesamt 2 Stunden eingeplant.
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2 Gesprachsleitfaden

Themenbereich Leitfragen (fett gesetzt) und Veriefungsfragen

Einleitung + Begriffung und Vorstellung Evaluationsteam

+ Aufirag der Evaluation und Einordnung der Fokusgruppe (Ziele und Inhalte)

» Dank fir Teilnahme an der Fokusgruppe und zuvor an der Online-Befragung

+ Methode Fokusgruppe: Leitfragen, gerne aber miteinander ins Gespriach
kommen und eigene Beispiele und Themen anbringen

+ Verwendung der Daten (konkrete Produkte, ggf. Zitate), Datenschutz

Einstiegsfrage Bitte stellen Sie sich vor

« mit lhrem Namen
+ dem Namen lhrer Einrichtung und
s lhrer dortigen Funktion

Nennen Sie auBerdem kurz ein Highlight aus lhren bisherigen Erfahrungen
mit dem Projekt TeilSein — Resilienzforderung fiir Kinder.

Coachings Im Projekt TeilSein macht der DRK-Landesverband Thiiringen verschiedene
Angebote fir Fachkrifte: Sie haben an der TeilSein-Fortbildung teilgenommen
und sind derzeit noch in Kleingruppen- und in Einzelcoachings dabei. Zur lhren
Erfahrungen mit der Fortbildung haben Sie sich schon bei der Online-Befragung
gedulert. Jetzt interessieren uns noch die Coachings:

Wie erleben Sie die Coachings und was nehmen Sie daraus mit?
Wie kann ich mir das vorstellen?

Haben Sie dafiir Beispiele?

Was funktioniert gut bei den Coachings?

Was funktioniert weniger gut bei den Coachings?

Haben Sie ldeen, wie das Coaching-Angebot verbessert werden kénnte?

Ansprache von Inwiefern gelingt es lhnen, das Erlernte in der Arbeit mit Kindern

Kindern und umzusetzen?

':Ir:::mm't Wie erleben Sie Ihre Arbeit mit Kindem seit der Teilnahme am Projekt TeilSein?
Flesultat’e bei Wie sprechen Sie die Kinder an? (Insb. Kinder, die ggf. von Einsamkeit betroffen
Kindern sind)?

Was funktioniert gut bei der Ansprache von und Arbeit mit Kindem?
Was funktioniert weniger gut?

Wie kann ich mir das vorstellen?

Haben Sie dafiir Beispiele?

Welche Reaktionen oder auch Veriinderungen haben Sie bei den Kindern
beobachtet?

Was glauben Sie, haben die Kinder von lhrer Teilnahme am Projekt TeilSein?
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Themenbereich

Leitfragen (fett gesetzt) und Vertiefungsfragen

Wie kann ich mir das vorstellen?
Haben Sie dafiir Beispiele?

Ansprache von
Eltern und Arbeit
mit Eltern;
Resultate bei
Eltern

Inwiefern gelingt es lhnen, das Erlernte in der Arbeit mit Eltern
umzusetzen?

Wie erleben Sie lhre Arbeit mit Eltern seit der Teilnahme am Projekt TeilSein?

Wie sprechen Sie die Etern an? (Insb. Eltemn, deren Kinder ggf. von Einsamkeit
betroffen sind)?

Was funktioniert gut bei der Ansprache von und Arbeit mit Eltem?
Was funktioniert weniger gut?

Wie kann ich mir das vorstellen?

Haben Sie dafiir Beispiele?

Welche Reaktionen oder auch Verdnderungen haben Sie bei den Eltern
beobachtet?

Wie kann ich mir das vorstellen?
Haben Sie dafiir Beispiele?

Ansprache von
Kolleg“innen und
Arbeit mit
Kolleginnen;
Wissenstransfer
ins Team und in
die Einrichtung

Inwiefern gelingt es lhnen, das Erlernte Wissen ins Team bzw. in die
Einrichtung zu tragen?

Wie erleben Sie lhre Arbeit im Team und in der Einnichtung seit der Teilnahme
am Projekt TeilSein?

Wie sprechen Sie Kolleg™innen an?

Was funktioniert gut bei der Ansprache von und der Zusammenarbeit mit
Kolleg®innen?

Was funktioniert weniger gut?
Wie kann ich mir das vorstellen?
Haben Sie dafiir Beispiele?

Welche Reaktionen oder auch Verdnderungen haben Sie bei den
Kolleg®innen und in der Einrichtung becbachtet?

Wie kann ich mir das vorstellen?

Haben Sie dafiir Beispiele?

Abschluss

Jetzt haben wir schon viel Besprochen. Vielen Dank fiir die Informationen
und Einschitzungen! Gibt es von lhrer Seite noch etwas, das im Interview
noch nicht zur Sprache gekommen ist, was euch wichtig ist?

Abschluss und Dank fiir das Interview
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8.4 Gesprachsleitfaden Einrichtungsleitungen

Evaluation: TeilSein — Resilienzfdrdenung flr Kinder

Leitfadeninterviews mit Leitungen von DRK-
Einrichtungen

- Gesprachsleitfaden -
Stand- 20. September 2022

1 Hintergrund

Interviewpartner‘innen: Leitungen von Einnichtungen, aus denen Fachkrafte an der DRK-
Fortbildung im Projekt , TeilSein — Resilienzfdrderung fir Kinder” teilgenommen haben und die
nun das Edemte in ihren Einrichtungen in der Arbeit mit Kindem, Eltern und Kolleg®innen
umsetzen.

Durchfiihrung: Als Telefoninterviews (Dauer 30-45 Minuten)
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2 Gesprachsleitfaden

INTERVAL

Themenbereich

Leitfragen (fett gesetzt) und Vertiefungsfragen

Einleitung

* BegriiBung und Vorstellung Evaluationsteam

* Auftrag der Evaluation und Einordnung der Erhebung

* Methode: Leitfragen, geme aber miteinander ins Gesprach kommen
und eigene Beispiele und Themen anbringen

* Verwendung der Daten

Hintergrund befragte
Person und Einrichtung

Zu Beginn mochte ich Sie bitten, sich und lhre Einrichtung kurz
vorzustellen.

Seit wann sind Sie schon in der Einrichtung?
Wie groB ist Ihre Einrichtung (Zahl Mitarbeitende, Teamstruktur)?

Gibt es Besonderheiten lhrer Kita, die wir kennen sollten (z. B.
Schwerpunkte, Kooperationsstrukturen, Einbindung in die Strukturen
lhres Tragers, anderen Einrichtungen des Tragers?)

Motivation/Zielsetzungen,
Ausgangslagen in der
Einrichtung

Was haben Sie sich davon versprochen, einer Fachkraft diese
Fortbildung zu ermoglichen?

Verfolgen Sie damit ein bestimmtes Ziel?

Haben Sie sich als Einrichtung schon vorher mit dem Thema
Einsamkeit auseinandergesetzt?

Wissenstransfer ins
Team und in die
Einrichtung, den Trager,
andere Einrichtungen

Inwiefern ist es denn bisher gelungen, das erlernte Wissen ins
Team zu tragen?

Wie sind Sie bzw. die teilnehmende Fachkraft dabei vorgegangen?
Was lief dabei gut? Was nicht?
Wie kann ich mir das genau vorstellen?

Gab es zu den Inhalten der Fortbildung auch im Austausch mit dem
Trager oder anderen Einrichtungen?

Wie kann ich mir das genau vorstellen?

Welche Resultate haben Sie denn bei den anderen Einrichtungen /beim
Trager beobachtet?

Was lief dabei gut? Was nicht?

Veranderungen durch die
Teilnahme an ,,TeilSein“
und Mehrwert der
Teilnahme

Welche Veranderungen haben Sie seit der Teilnahme am Projekt
~1eilSein” beobachtet...

... bei der Fachkraft, die an der Fortbildung teilgenommen hat
(Wissen, Sensibilisierung, Haltung)?

... bei anderen Kolleg*innen bzw. im Team?

... in der Einrichtung insgesamt (Konzepte, Ablaufe)?
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Themenbereich Leitfragen (fett gesetzt) und Vertiefungsfragen

Was war dafur forderlich?

Worin sehen Sie insgesamt den groBten Mehrwert der Teilnahme an
wTeilSein* fir thre Einrichtung?

Jeweils: Wie kann ich mir das vorstellen? Inwiefern? Haben Sie dafir ein
Beispiel?

Umsetzbarkeit und Inwiefern passen die Inhalte und Methoden zum Bedarf und zur
Passgenauigkeit von Arbeitsweise in lhrer Einrichtung?

H in%
e Sind die vermittelten Inhalte und Methoden fur Ihre Einrichtung relevant?
Sind die vermittelten Inhalte und Methoden in der Praxis gut umsetzbar?

Mussten Anpassungen vorgenommen werden? Wenn ja, welche und
warum?

Wie fiigt sich denn TeilSein in die bestehenden Angebote lhres
Tragers ein?

Ist es eine sinnvolle Erganzung?
Inwiefem? Haben Sie dafir Beispiele?

Wie bewerten Sie die zeitliche Umsetzbarkeit der Fortbildung und
der Coachings fiir lhre Einrichtung?

Ist der zeitliche Umfang insgesamt fur lhre Einrichtung gut machbar?
Passte die zeitliche Verteilung und die Dauer der Einzeltermine?

Lassen sich die Coachings zeitlich gut in den Alitag lhrer Einrichtung
integrieren?

Wie schitzen Sie insgesamt das Verhaltnis von Aufwand und
Nutzen der Teilnahme an ,TeilSein“ ein?

Einschatzungen zu Wo sehen Sie noch Verbesserungspotenzial in Bezug auf
Potenzialen und zu nleilSein®?

Skalierbarkeit Eine Uberlegung ist, das Projekt TeilSein perspektivisch noch in
weiteren Kontexten umzusetzen, also zum Beispiel auf weitere
DRK-Landesverbande zu transferieren?

Inwiefern erscheint Ihnen das als vielversprechend?
Was fallt lIhnen dazu ein? Was ist zu beachten?

Was wiirden Sie in diesem Zusammenhang empfehlen?

Abschluss Jetzt haben wir schon viel Besprochen. Vielen Dank fur die
Informationen und Einschatzungen! Gibt es von lhrer Seite noch
etwas, das im Interview noch nicht zur Sprache gekommen ist, was
Ihnen wichtig ist?

Abschluss und Dank fir das Interview
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8.5 Gesprachsleitfaden Teams

INTERVAL

Evaluation: TeilSein — Resilienzforderung fur Kinder

Leitfadeninterviews mit weiteren
Teammitgliedern in DRK-Einrichtungen

- Gesprachsleitfaden -
Stand: 31. Oktober 2022

1 Hintergrund

Interviewpartner‘innen: Teammitglieder von Einrichfungen, aus denen Fachkrafte an der
DRK-Fortbildung im Projekt _TeilSein — Resilienzforderung fir Kinder” teilgenommen haben
und die nun das Erdemte in ihren Einnchtungen in der Arbeit mit Kindem, Eltem und
Kolleg*innen umsetzen.

Durchfiihrung: Als Einzel- oder Gruppeninterviews telefonisch oder per Videokonferenz
(Dauver: 30 bis 60 Minuten)

51



INTERVAL

INTERV2

2 Gesprichsleitfaden

Themenbereich Leitfragen (fett gesetzt) und Veriefungsfragen
Einleitung + BegruRBung und Vorstellung Evaluationsteam
= Auftrag der Evaluation und Einordnung der Erhebung:
* Methode

= ‘Verwendung der Daten

Hintergrund befragte | Zu Beginn mochte ich Sie bitten, sich kurz vorzustellen.
Personen und
Vorerfahrungen

= Mame
= zeit wann in der Einrichtung
= Schnittstellen zur teilnehmenden Fachkraft

Wissenstransfer ins Wie wurden Sie denn uber die Fortbildung und die Inhalte informiert?
Team und in die
Einrichtung;

Resultate bei Wie kann ich mir das genau vorstellen?

Fachkraften selbst

Was fanden Sie an dieser Vorgehensweise gut, was ggf. auch nicht?

Haben Sie da etwas Neues lernen kinnen?
Was war denn das genau? Haben Sie vielleicht ein Beispiel fir mich?

Haben Sie Veranderungen bei der teilnehmenden Fachkraft beobachten
kinnen?

Inwiefern? Haben Sie dafiir ein Beispiel?

Angprache von Inwiefern gelingt es lhnen, das Erlernte in der Arbeit mit Kindern
Kindern und Arbeit umzusetzen?
e, Wie erleben Sie Ihre Arbeit mit Kindem seit der Teilnahme am Projekt
Resultate bei S
TeilSein?
Kindern
Wie sprechen Sie die Kinder an? (Insb. Kinder, die ggf. von Einsamkeit
betroffen sind)?
Was funktioniert gut bei der Ansprache von und Arbeit mit Kindern? Was
funktioniert weniger gut?
Wie kann ich mir das vorstellen? Haben Sie dafir Beizpiele?
Welche Reaktionen oder auch Verinderungen haben Sie bei den
Kindern beobachtet?
Wie kann ich mir das vorstellen? Haben Sie dafir Beispiele?
Ansprache von Inwiefern gelingt es lhnen, das Erlernte in der Arbeit mit Eltern

Eltern und Arbeit mit | umzusetzen?
Eltern; Resultate bei

e Wie ereben Sie lhre Arbeit mit Eltern seit der Teillnahme am Projekt
ermn

TeilSein?

Wie sprechen Sie die Eltern an? (Insb. Eltern, deren Kinder ggf. von
Einzamkeit betroffen sind)?
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Themenbereich Leitfragen (fett gesetzt) und Vertiefungsfragen

Was funktioniert gut bei der Ansprache von und Arbeit mit Eltemn? Was
funktioniert weniger gut?

Wie kann ich mir das vorstellen? Haben Sie dafur Beispiele?

Welche Reaktionen oder auch Veranderungen haben Sie bei den Eltern
beobachtet?

Wie kann ich mir das vorstellen? Haben Sie dafir Beispiele?

Arbeitim Team Und wie verhalt es sich mit der Arbeit im Team? Wie erleben Sie ihre
Arbeit im Team und in der Einrichtung seit der Teilnahme am Projekt
TeilSein?

Wie kann ich mir das vorstellen?
Haben Sie dafur Beispiele?

Welche Veranderungen haben Sie bei sich selbst und im Team
insgesamt beobachtet?

Wie kann ich mir das vorstellen?

Haben Sie dafur Beispiele?

Umsetzbarkeit und Sind die vermittelten Inhalte und Methoden in der Praxis gut
Passgenauigkeit von | umsetzbar?

wleilSein“/
Zusammenspiel von

Mussten Anpassungen vorgenommen werden? Wenn ja, welche und

warum?
TeilSein und
existierenden Wie fiigt sich denn das Angebot in die bestehenden Angebote lhres
Angeboten Tragers ein?

Ist es eine sinnvolle Erganzung?

Inwiefem? Haben Sie dafur Beispiele?

Abschluss Jetzt haben wir schon viel Besprochen. Vielen Dank fiir die Informationen
und Einschatzungen! Gibt es von lhrer Seite noch etwas, das im
Interview noch nicht zur Sprache gekommen ist, was lhnen wichtig ist?

Abschluss und Dank fir das Interview
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Gesprachsleitfaden Eltern

INTERVAL

Evaluation: TeilSein — Resilienzforderung fur Kinder

Leitfadeninterviews mit Eltern aus DRK-
Einrichtungen

- Gesprachsleitfaden -

Stand: 31. Oktober 2022

1 Hintergrund

Interviewpartner*innen: Eltemn von Kindem, die in einer Einrichtung betreut werden, aus der
Fachkrafte an der DRK-Fortbildung im Projekt ,TeilSein — Resilienzforderung fur Kinder*

teilgenommen haben.

Durchfihrung: Als telefonische Einzelinterviews, Dauer: 15 bis 20 Minuten
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2 Gesprachsleitfaden

Themenbereich Leitfragen (fett gesetzt) und Vertiefungsfragen
Einleitung e BegriBung und Vorstellung Evaluationsteam
e Auftrag der Evaluation und Einordnung der Erhebung
Methode: Leitfragen, geme aber miteinander ins Gesprach kommen und
eigene Beispiele und Themen anbringen
¢ Verwendung der Daten
Hintergrund Zu Beginn mochte ich Sie bitten, sich kurz vorzustellen.
befragte Personen
= ¢ Name
“ e Alter Kind/Kinder
Vorerfahrungen  Berithrungspunkte mit der teilnehmenden Fachkraft
Erleben der Was haben Sie denn von der Fortbildung mitbekommen, an der (Name
Wissensweitergabe | der Fachkraft) teilgenommen hat?
e Bt Gibt/gab es spezielle Informationsangebote fiir Eltem?
Was fanden Sie daran gut, was ggf. auch nicht?
Wie wir wissen, hat (teilnehmende Fachkraft) ja (Beschreibung Aktivitat)
Wie lief denn das genau ab?
Was fanden Sie daran gut, was ggf. auch nicht?
Umsetzung des Haben Sie da fiir sich etwas Neues lernen kénnen?
Erlemten mitdem | |\ . forn? Haben Sie ein Beispicl?
eigenen Kind / den
eigenen Kindern Hatte das Einfluss auf den Umgang mit lhrem Kind/ihren Kindern?
Wie kann ich mir das vorstellen? Haben Sie dafiir Beispiele?
Was funktioniert daran gut, was ggf. weniger?
Haben Sie bei Ihrem Kind/ihren Kindern Veranderungen beobachtet?
Wie kann ich mir das vorstellen? Haben Sie dafiir Beispiele?
Beobachtungen Haben Sie in der Kita Veranderungen beobachtet, seit (Name Fachkraft)
von Veranderungen | an der Fortbildung teilgenommen hat?
i M Inwiefern? Haben Sie dafiir Beispiele?
insgesamt
Abschluss Jetzt haben wir schon viel Besprochen. Vielen Dank fiir die Informationen
und Einschatzungen! Gibt es von lhrer Seite noch etwas, das im Interview
noch nicht zur Sprache gekommen ist, was lhnen wichtig ist?
Abschluss und Dank fiir das Interview
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8.7 Ausgewahlte Ergebnisse

Teilnehmende
ursprunglich

Teilnehmende
mit Abschluss

Module
durchgefuhrt
durch

Titel der
Fortbildung

Bezeichnung
der
Absolvent*innen

Sept. 2021 bis Marz 2022

+ Kickoff im Aug. 2021

7 Personen, darunter

6 Fachkrafte aus
verschiedenen Kitas,
darunter 2 Leitungskréafte

1 Person vom
Jugendrotkreuz 3°

4 Personen, darunter 3
Fachkrafte aus 2 Kitas
(inkl. 2 Leitungskréfte) und
1 Person vom
Jugendrotkreuz

Uberwiegend durch
externe Referent*innen (n
=6)

TeilSein — ,Zusammen
gegen Einsamkeit bei
Kindern*

Einsamkeitsbegleiter*sinnen

39

14 Personen:

Fachkrafte einer Kita mit

angedocktem

Familienzentrum

0 (wurde abgebrochen
wegen Umstrukturierung
in der Einrichtung)

Tabelle 3: Hintergrundinformationen zu den durchgefiihrten Fortbildungen
Modulfortbildung Inhouse-Fortbildung Modulfortbildung
Schleswig-Holstein Schleswig-Holstein Thuringen

Zeitlicher Ca. 56 Stunden verteilt auf  Geplant: September Ca. 80 Stunden verteilt
Umfang und 3 Blocke und insgesamt 7 2021 bis Méarz 2022 auf 4 Blécke und
Verteilung der Tage (teils mehrtagige insgesamt 11 Tage (teils
Termine Termine) mehrtagige Termine)

Okt. 2021 bis April 2022

+ Kickoff im Sept. 2021
+ Treffen im Sept. 2022

+ Abschluss im Dez.
2022

15 Fachkrafte aus
verschiedenen Kitas*°

14 Fachkrafte aus

verschiedenen Kitas,
darunter 3 Leitungen
und 1 Fachberatung

Uberwiegend durch
zustandige
Projektkoordinatorin,
teils mit externen
Referent*innen

TeilSein —
Resilienzférderung fur
Kinder

Fachkrafte fur
Resilienzférderung

Insgesamt gab es funf Anmeldungen aus dem Jugendrotkreuz, darunter viele Jugendgruppenleitungen. Diese

waren jedoch nur anfangs bei der Kick-Off-Veranstaltung und teils noch bei der Einfiihrungsveranstaltung dabei

und haben sich dann gegen eine weitere Teilnahme entschieden.

40 Eine der Kitas gehort zu einem Mutter-Kind-Heim.
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Abbildung 5: Zufriedenheit der teilnehmenden Fachkrafte mit verschiedenen Aspekten der

Fortbildung (Thuringen)

Wie zufrieden sind Sie mit den folgenden Aspekten der Fortbildung?
Angaben in absoluten Zahlen

e e nenmencen T
Teilnehmenden 3
eiaum, Hher den e Fo e Yo
sind

m Sehr zufrieden = Eher zufrieden = Eher nicht zufrieden m Gar nicht zufrieden

Quelle: Online-Befragung von Fachkraften; Modulfortbildung Thiringen, n = 14 © INTERVAL 2023

Abbildung 6: Selbsteinschéatzung der teilnehmenden Fachkréfte: Vorbereitung auf
verschiedene Tatigkeiten durch die Fortbildung (Thiringen)

Wie gut fithlen Sie sich durch die Teilnahme an der Fortbildung auf die folgenden Tétigkeiten vorbereitet?

Angaben in absoluten Zahlen

. ‘ 4 10
Einsamkeit

m Sehr gut vorbereitet = Eher gut vorbereitet = Weniger gut vorbereitet = Gar nicht gut vorbereitet

Quelle: Online-Befragung von Fachkréaften; Modulfortbildung Tharingen, n = 14 © INTERVAL 2023
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Abbildung 7:

TeilSein

Wir sind Teil des Projekis TeilSein
Resilienzforderung fur Kinderin DRK-Kindergarten

Liebe Eltem des DRK-Kindergartens

r

Jesper Juul, ein danischer Familientherapeut, hat
den Sdzgepmgi dass Kinder nicht lebensfahi

* Mein Rucksack enthalt Dinge von Mama und
Papa.

* Monchmal ist auch efwas von den
padagogischen Fachkraften meines
Kindergartens drin.

* Vielleicht finde ich in diesem Rucksack Dinge,
die ich verloren glaubte.

werden, wenn wir ihnen alle Steine aus dem Weg
raumen. Wir leben in unserem Kindergarten
nach der Ub dass wir Kindern
nicht alle Steine ous dem Weg raumen kdnnen
oder sollten. Aber wir kénnen unsere Kinder
stark machen und begleiten, damit sie mit allen
Steinen umgehen kannen, die ihnen vor die Fife
geworfen werden.

Deshalb haben wir uns als DRK-Kindergarten
dazu enischieden, uns im Rohmen des Projekis
TeilSein zum Thema Resilienz bei Kindern zu
sensibilisieren und zu qualifizieren. Resilienz
wud ok psychlsche Widerstandsfahigkeit von

Das bedeutet, dass
resiliente Menschen einen vollen Rucksack an
Mdlungssfrciegm mn snch tragen, der sie
bei wden  Situati

unterstitz.

Was bedeutet dieser Rucksack ganz konkret fur
Ihre Kinder:

* Mein Rucksack ist robust und schitzt was
drin ist.

* Er ist flexibel und passt sich an meinen
Riscken an.

* Mein Rucksack ist mein standiger Begleiter &
er enthalt alles, was ich im Alltag bendfige.

TeilSein  stelli demzufolge keine einzelne
FordermaBnahme fur Kinder mit besonderen
Bedarfen dar, sondemn betrifft alle Kinder. Denn
unser Ziel ist es, ulle Kinder for de klelnen
und groBen h _ Leb

wie Konflikle mit Freunden, Ubergang von
Kindergarten in Grundschule oder Trennung
und Sehnsucht nach lieben Menschen, stark zu
machen.

For unseren Kindergarten durfte ich seit Herbst
2021 on diesem Foribildungsprogromm
Qellnehmen und mochte mich n|s Ihr moghcher

In
Modulen habe ich noch mehr uber Themen wie
Resilienz, Kinderschutz, Lob und Anerkennung,
Traver und Tod, Emsamkelf Selbsffursovge
i Mathodas dard ,‘_L im
Teom erfoh Es den neue M rk
und Plcmformen zum Aus!uus:h mit Thiringer
und
|nsthonen £s war for m|d1 eine Herzenssache
mit diesen neu gesammelten Erkenntnissen
Famili sfleben zu lossen.

Falls Sie nun neugierig auf das Projekt TeilSein
geworden sind, werden sie in den ndachsten
Togen eine neve Rubrik in der Kita App mit
dem Nomen Resilienzforderung® finden. Die
vorgestellten Bicher kdnnen im Kindergarten
ausgeliehen werden.

Ich freue mich sehr auf lhre Frogen, Ideen
und Ihr Interesse am Rucksock voller
Handlungsstrategien!

Herzliche GriBe & bleiben Sie gesund

lhre und dos Team des DRK-
Kindergartens

8
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Beispiel fur die Aufbereitung von Inhalten aus TeilSein fur Eltern

Lob und Anerkennung

Lob und Anerkennung

Das Kind tut nie etwas gegen dich, sondem
for seine Entwicklung. Llob kann als
Manipulation genutzt werden, es zeigt dem
Kind, dass das gezeigte Verhalten einem
angestrebten Ergebnis entspricht, dient aber
nicht der respektvollen Z beit.

Lob stérkt die Abhéingigkeit von Ar
dadurch richten sich Kinder an der Bewertung
Jpositiv oder negativ® aus, anstatt sich an
ihrer eigenen Beurteilung zu orientieren.
Das erzeugt mehr Unsicherheit, vorschnelles
Aufgeben, geringe Ausdaver.

Lob nimmt Kindern oft die Entscheidung ab,
ob und auf welche Art und Weise sie sich
Ober ihre Erfolge selbst freven kénnen.

Lob vermindert das Interesse am Tun, wenn
die dadurch erlangte Aufmerksamkeit
wichtiger wird als die Tatigkeit.

Lob beendet haufig den Mut zur Kreativitat
und das Interesse am Tun, da es einen Druck
erzeugt weiterhin gut bleiben zu wollen und
es geht nicht mehr um die Sache sondermn nur
das Lob. Erhalt das Kind kein Lob entsteht oft
das Gefohl nicht mehr zu gentgen.

na
9.

Wie kdnnen wir Kinder nun bestarken, dass
das, was sie tun wertvoll ist2 Wie gelingt
es uns, sie nicht in eine Abhangigkeit von
lobenden Worten zu drangen? Wie kénnen
wir Worte wie Toll, Schick, Prima, Super,
Beste/r" in unserem Vokabular ersetzen?

Anerkennung meint die Grundhaltung- Ich
beachte dich!

Die Art der nicht-wertenden Begleitung
ist nicht un-emphatisch oder gar lieblos,
sondern respekivoll und wertschatzend.
Sie zeigen dem Kind in Worten und an der
Stimme, dass der Sprechende sich Ober das
Ergebnis, die Anstrengungsbereitschaft freut
und ganz beim Kind ist.

Interesse

Erwachsene kénnen mit

und Freude den Llemprozess oder die
Ergebnisse beschreiben, ohne die Regie
2u Obemehmen: Bsp. for den Prozess: ,Du
versuchst herauszufinden, wie das geht.”, for
das Ergebnis: ,Du hast for alle Puzzleteile
den richtigen Platz gefunden.” ,Du hast
herausgefunden, wie das mit dem Rocktritt
funktioniert.”, Nicht-Gegenstandliches:
JHier hast du Blau und Gelb Obereinander
gemalt. Jetzt ist es gron.”

Oft kommen Kinder mit einem gemalten Bild
und erleben eine schnelle Antwort, mitunter
schaven wir GroBen nicht mal richtig hin. Wie
worden ihre Augen leuchten: , Oh ich sehe
du hast etwas gemalt. Du hast mit Buntstiften
gezeichnet. Kannst du mir erzdhlen, was
du alles malen wolltest? Das ist schwierig,
aber du hast versucht, es auf das Papier zu
bringen.” Wenn dann noch Gelegenheit ist,
einem Dritten davon zu erzahlen: ,, Ich habe
heute ein Bild von... bekommen und er/
sie hat mir erzshlt, was er/sie gemalt hat.”,
dann werden Sie den Eindruck haben, dass
Kinder sofort wachsen, weil sie stolz auf ihre
Mohe sind und nicht nur das Ergebnis zahlt.
Versuchen Sie im Alltag kleine Dinge zu
kommentieren: lch sehe, dass du dich

anstrengst deine Hose alleine anzuziehen.
Das ist schwer. Du nimmst beide Hande und
ziehst dein Hosenbein hoch. Gleich schaut
der FuB heraus. So weit hast du es schon
geschafftl”

Viele Beispiele sind
in dem Buch ent-
halten. Da es nur
noch als Horbuch
erhaltlich ist, kdn-
nen Sie das Buch
bei Bedarf auch im
Kindergarten aus-
leihen.

10
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Abbildung 8: Selbsteinschéatzung der teilnehmenden Fachkrafte: Zugewinn Wissen (Thiringen)

Wie lasst sich Ihr personlicher Zugewinn an Wissen zu folgenden Themen am treffendsten beschreiben?

o n Borg 20 Ensarmien
Grundlagen in Bezug zu Einsamkeit
Soreteum,Zusammen ranezere MM
1
und Netzwerke

= Ich habe neues Wissen erworben = Ich habe bereits vorhandenes Wissen aufgefrischt  m Ich habe weder neues Wissen erworben, noch vorhandenes aufgefrischt

Angaben in absoluten Zahlen

Quelle: Online-Befragung von Fachkraften; Modulfortbildung Thiringen, n = 14 © INTERVAL 2023

Abbildung 9: Selbsteinschéatzung der teilnehmenden Fachkréfte: Zugewinn Kompetenzen
(Tharingen)

Wie lasst sich lhr personlicher Zugewinn an Kompetenzen aus der Teilnahme an der Fortbildung beschreiben?
Angaben in absoluten Zahlen

ST e enensiagen von kingorn, NN
. 12 2
Lebenslagen von Kindern.
ST e e e pertraqungeraion. MMM
4 1 3
Ubertragungsfallen.
e e Cnsamiat kennengelert. TN N
X . 10 2 2
Einsamkeit kennengelemt.
e e e issens ne Team kemengoert. MM .
Wissens ins Team kennengelemt.
Ich habe neue resilienzférdernde Methoden fiir die Arbeit “
mit Kindern kennengelemt.

u Tiifft voll zu = Tiifft eher zu = Tiifft eher nicht zu = Trifft gar nicht zu

Quelle: Online-Befragung von Fachkraften; Modulfortbildung Thiringen, n = 14 © INTERVAL 2023
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