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Das Babylotsenprojekt Berlin
vom reaktiven zum präventiven Kinderschutz
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Einstieg – warum und für wen Babylotsen?

Die Rolle der Frühen Hilfen in Geburtskliniken

Psychosoziales „Screening“ und weitere 
„Diagnostik“

Was bewirkt die Arbeit der Babylotsen?
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Ausgangspunkt des Projekts

„Misshandlungen und Vernachlässigungen [sind] in 

den meisten Fällen Endpunkte einer von den 

Eltern nicht gewollten, verhängnisvollen 

Entwicklung , an deren Anfang vielfältige 

Überforderungen stehen.“ (Kindler, Sann 2007) 

Je früher Risiken erkannt und 

Benachteiligungen aufgefangen 

werden, desto eher können 

Gefährdungen des Kindeswohls, 

deren Folgen und dadurch 

entstehende gesellschaftliche 

Folgekosten vermindert werden. 



Gründe für Inobhutnahmen 2017
Quelle: Destatis, Pressemitteilung 311, 23.8.2019

61 400 Inobhutnahmen von Kindern und Jugendlichen

20 300 Inobhutnahmen bei Kindern (> 14 Jahre) (33%)

Bei diesen Kindern:

49 % wegen Überforderung der Eltern

21% Schutz vor Vernachlässigung

14% Schutz vor Misshandlungen
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Frühe Hilfen und Kinderschutz

Babylotse ist ein Projekt der Frühen Hilfen:

Zielgruppe: Insbesondere Familien mit psychosozialen Belastungen, die 
aktuell keine Unterstützung durch das  Hilfesystem in Anspruch nehmen.

Ziele: 
• Entdecken von – bisher nicht bekannten – psychosozial besonders 

belasteten Familien

• frühzeitige Vermeidung/Reduktion von Belastungen, die die gesunde 
Entwicklung von Kindern beeinträchtigen

• Ansatz bevor Überforderung einsetzt

!PRÄVENTION!
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Frühe Hilfen und Kinderschutz

Was unterscheidet eine Frühe Hilfe vom Kinderschutz?

• gewichtige Anhaltspunkte für eine Kindeswohlgefährdung 
liegen bereits vor oder können nicht mehr ausgeschlossen 
werden

• Ein präventiver Ansatz ist nicht mehr ausreichend

• Freiwilligkeit versus Zwang (Elternrecht kann eingeschränkt 
werden)

!REAKTIVES HANDELN!
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Die Rolle der Geburtskliniken

Sie ermöglichen den systematischen Zugang zu allen Familien.

Sie nutzen die Offenheit der Familien um die Geburt für Unterstützung.

Die Frage nach Belastungen wird in die Anamnese eingebunden.

Die Tätigkeit der Babylotsen ist Teil der medizinischen Behandlung.
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Prämisse: 

Alle Eltern wollen gute Eltern sein



Prozesse in der Babylotsenarbeit
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Die Arbeitsschritte der Babylotsinnen (BL)

In Schwangerenberatung oder Entbindungsstation          → Kontaktaufnahme
wenden sich die BL an die Mütter/Familien (Poster, Flyer etc.)

Hebammen/BL/… füllen den Anhaltsbogen aus → Screening / Anhaltsbogen
BL erhebt das psychosoziale Risikoprofil/Score aller Familien.

In einem ausführlichen persönlichen Gespräch  → Diagnostisches Interview
erhebt die BL konkrete Bedarfslagen, Risiken und Ressourcen  

BL und Mutter planen verbindlich eine  passgenaue Hilfe. → Vermittlung
Die BL beraten u./o. leiten ggf. weiter in das bestehende interne 
oder externe Hilfesystem - Schwerpunkt Frühe Hilfen.

Probleme gelöst? Die BL erfragen,  →follow up: Monitoring
ob die Hilfe angenommen wurde und die Probleme gelöst sind.
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Anamnese-Anhaltsbogen-Score

Anhaltsbogen („Screening“) 
verdichtete psychosoz. Anamnese
(durch medizinisches Personal)
Mit 27 biolog + psychosoz Risikoindikatoren

Aufwand: 3-5 min.

Score (< 3) Der Bogen ist unauffällig

Score (≥ 3) Die Babylotsin nimmt 
Kontakt zur Familie auf 

Open access:
http://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_
upload/fruehehilfen.de/pdf/Bundesgesundheitsblatt_
10_2016_Fisch_et_al_Evaluation_des_
Babylotse-Plus-Screeningbogens.pdf
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http://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/Bundesgesundheitsblatt_10_2016_Fisch_et_al_Evaluation_des_Babylotse-Plus-Screeningbogens.pdf
http://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/Bundesgesundheitsblatt_10_2016_Fisch_et_al_Evaluation_des_Babylotse-Plus-Screeningbogens.pdf
http://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/Bundesgesundheitsblatt_10_2016_Fisch_et_al_Evaluation_des_Babylotse-Plus-Screeningbogens.pdf
http://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/Bundesgesundheitsblatt_10_2016_Fisch_et_al_Evaluation_des_Babylotse-Plus-Screeningbogens.pdf
http://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/Bundesgesundheitsblatt_10_2016_Fisch_et_al_Evaluation_des_Babylotse-Plus-Screeningbogens.pdf


Evaluierter „Anhaltsbogen“ Score über Bewertungsbogen festgelegt

Fisch et al: Evaluation des Babylotse-Plus-Screeningbogens. Untersuchung eines einfachen Instruments 
zur Identifizierung psychosozial belasteter Eltern von Neugeborenen der Berliner Charité.  
Bundesgesundheitsblatt 10 pp1300-1310, 2016
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Sozialdienst: Minderjährige, Sucht, akute psychiatrische 
Erkrankung, Gewalt, Anbindung an das Jugendamt etc.
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Aktuelle Zahlen zur Arbeit der Babylotsen



Vermittlung von unterstützenden Angeboten 
(Charité 2018 – 405 Weiterleitungen extern/100%)

Babylotsinnen und ihr Netzwerk in Berlin

KJGD (25%)

Hebammen / Familienhebammen (20%)

Krankenkasse (8%)

Pflegeagenturen für Haushaltshilfe (7%)

Heim für Geflüchtete (6%)

Familienzentren / vor allem Hebammensprechstunden (4%)

Aufsuchende Elternhilfe (3%)

Jugendamt (2%)

Sozialberatung, Schreibabyambulanz, Paten  u.a.m. (25%)
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Follow up – Monitoring - Evaluation

Monitoring in 2 Phasen – mit 2 Schwerpunkten für nach außen 
weitergeleitete Familien:

3-4 Wochen nach dem Erstgespräch
Ist die Mutter im Hilfesystem angekommen? 

3-4 Monate nach dem Erstgespräch
War die Unterstützung hilfreich? Wurden die Probleme gelöst? 

Wird weitere/andere Hilfe benötigt? 
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Prosp. kontrollierte Studie Längsschnitt, follow up nach 12 Monaten
N= 215 Familien mit BL-Intervention, N= 157 ohne

Pos./protektiver Einfluss vor allem bzgl. der mütterl psych Gesundheit:
• weniger mütterliche Depressionen 
• weniger berichtete Bindungsprobleme
• weniger Partnerprobleme
• Weniger Stress bei Anforderungen/Bedürfnissen des Kindes 
• und mehr selbstberichtete elterliche Kompetenz



Kosten/Nutzen Früher Intervention 
(Meyer-Gräwe 2012) 

Versäumte Prävention 
ist teuer !!

Systematische 
Belastungsanalyse und 

rechtzeitige Prävention rettet 
Kinderleben und spart Geld



Entwicklung 2010 bis 2019 
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Seit 1995 AK psychosoziale/psychosomat. Geburtsmedizin CVK

2010  Kontaktaufnahme zu SeeYou Hamburg, Vorstellung im CVK

2012 Modellprojekt NZFH + Stiftung finanzieren das Praxisprojekt

Ab 2013    unzählige Anträge an Stiftungen, Charity-Events,                       
Kontakte zu Sen BJF + Sen GPG 

Ab 2014    Transfer in andere Kliniken (Anschub-Finanzierung von Sen BJF) 

2017          Gründung AG Babylotse; Vorstellung in der Politik, Brandbriefe 
an gesundheitspolit. Sprecher aller Fraktionen. Anfrage im 
Abgeordnetenhaus, einstimmige U, Einladung zur 
Senatorin: Aufforderung, das Konzept einzureichen 

2018 Vertrag mit Sen GPG: Basisfinanzierung eines                 
Babylotsenprogramms für alle 18 Berliner Geburtskliniken 

2019           Umsetzung in allen o.g. 18 Kliniken

Seit 1.1.2018 gefördert durch:



Fazit

Jede Hebamme, jede/r Arzt/Ärztin, insbesondere jede/r 
Gynäkolog/e/gin sowie Pädiater/in muss über die Angebote der 
Frühen Hilfen Bescheid wissen

Durch systematische, früh- und rechtzeitige Ermittlung von 
Belastung, ggf. Überforderung und individuellem Hilfe-Bedarf kann 
rechtzeitig passgenaue Hilfe vermittelt werden.

Lotsendienste (u.a. Babylotsen) sorgen für effiziente Nutzung der 
Angebote

Der Einsatz von Lotsendiensten wie z.B. Babylotsen ist ein wichtiger 
Schritt vom reaktiven zum präventiven Kinderschutz

Kontakt: OÄ Dr. med. Christine Klapp, christine.klapp@charite.de

mailto:christine.klapp@charite.de
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Das Babylotsen-Programm Berlin

seit Mitte 2019 in allen Berliner Geburtskliniken

Seit 1.1.2018 gefördert durch:

sen/gesundheit/themen/schwangerschaft-und-kindergesundheit/kindergesundheit/babylotsen/



Fragen, die weiterführen können….

Gibt es Belastungen, Kummer Sorgen?

Wer freut sich mit Ihnen über das Kind

Wer unterstützt Sie?

Wer ist für Sie da, wenn Sie nach Hause gehen?

Anamnese psych.Erkrankungen?

Fühlen Sie sich in ihrer Partnerschaft wohl und 

sicher?


