
 

 

Hört, was sie zu sagen haben … 

 

 

Eine Kundenbefragung  

von Pflegeeltern und Pflegekindern  

in der Vollzeitpflege  

 

 

 

 

 

von 

 

             Jürgen Blandow  Projektleitung, Konzeption und Text 

             Christian Erzberger  Statistische Berechnungen und Graphiken 

 

 

 

im Auftrag der PiB – Pflegekinder in Bremen gGmbH 

Bremen, Dezember 2010 

 



 2 



 3 

Inhalt 

Hinführung zu den Kundenbefragungen Vollzeitpflege ...................................................................... 5 

Teil I 

Die Befragung der Vollzeitpflegeeltern................................................................................................ 9 

1. Vorbemerkungen zur Befragung ................................................................................................ 10 

2. Rücklauf und Repräsentativität .................................................................................................. 12 

3. Die Ergebnisse ............................................................................................................................. 16 

3.1 Fragekomplex 1: Die Beratung durch die PiB gGmbH ......................................................... 19 

Abschnittszusammenfassung ............................................................................................... 26 

3.2 Fragekomplex 2: Vom ersten Kontakt zur PiB gGmbH bis zur Vermittlung des Kindes....... 27 

Abschnittszusammenfassung ............................................................................................... 31 

3.3 Fragekomplex 3: Die Schulungs- und Fortbildungsveranstaltungen ................................... 32 

Abschnittszusammenfassung ............................................................................................... 45 

3.4 Fragenkomplex 4: Kontakte zur PiB gGmbH und zum/ zur  FachberaterIn ......................... 46 

3.4.1 Kontakte zur Geschäftsstelle ...................................................................................... 46 

3.4.2 Telefonkontakte zwischen Pflegeeltern und Fachberatung ....................................... 47 

3.4.3 Persönliche Kontakte zwischen Pflegeeltern und Fachberatung ............................... 49 

3.4.4 Kontakte zwischen Pflegeeltern und Fachkräften insgesamt ..................................... 52 

Abschnittszusammenfassung ............................................................................................... 53 

3.5 Fragekomplex 5: Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der PiB gGmbH ........................... 54 

Abschnittszusammenfassung ............................................................................................... 58 

3.6 Fragekomplex 6: Die Öffentlichkeitsarbeit der PiB gGmbH ................................................. 59 

Abschnittszusammenfassung ............................................................................................... 64 

3.7 Fragekomplex 7: Zufriedenheit mit der PiB gGmbH insgesamt ........................................... 65 

Abschnittszusammenfassung und Resümee........................................................................ 70 

3.8 Qualitative Einschätzungen der befragten Pflegefamilien .................................................. 72 

3.8.1 Besondere Enttäuschungen ........................................................................................ 72 

3.8.2 Besonders zufriedenstellende Erlebnisse ................................................................... 76 

3.8.4 Fehlende Angebote bzw. Leistungen .......................................................................... 84 

3.8.5 Änderungswünsche ..................................................................................................... 86 

Ergebniszusammenfassung zu den qualitativen Antworten auf die Fragen 9 bis 13 .......... 90 

4. Zusammenfassung und Diskussion ............................................................................................. 92 

4.1 Hauptergebnisse .................................................................................................................. 92 

4.2 Diskussion ............................................................................................................................ 95 



 4 

 

Teil II 

Die Pflegekinderbefragung ................................................................................................................. 97 

1. Vorbemerkungen zur Befragung ................................................................................................ 98 

2. Der Rücklauf .............................................................................................................................. 100 

3. Ergebnisse ................................................................................................................................. 102 

3.1  Der erste Fragenkomplex: Gespräche mit der Fachberaterin/ dem Fachberater ............. 102 

3.2  Der zweite Fragenkomplex: Wünsche nach Aktivitäten mit anderen Pflegekindern ........ 109 

3.3 Kommentare am Ende des Fragebogens ........................................................................... 115 

Zusammenfassung, Diskussion und Vorschläge zum Umgang mit den Ergebnissen ................ 116 

 

Anhänge ............................................................................................................................................ 119 

Anhang I  Balkendiagramme zu den geschlossenen Fragen ............................................................ 120 

Fragekomplex 1: Die Beratung durch die PiB gGmbH ............................................................... 120 

Fragekomplex 2: vom ersten Kontakt zur PiB gGmbH bis zur Vermittlung unseres  

                       Pflegekindes .................................................................................................. 123 

Fragekomplex 3: Die Schulungs- und Fortbildungsveranstaltungen ......................................... 125 

Fragekomplex 4: Kontakte zur PiB gGmbH und zum/ zur FachberaterIn .................................. 126 

Fragekomplex 5: Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der PiB gGmbH ................................. 127 

Fragekomplex 7: Zufriedenheit mit der PiB gGmbH insgesamt ................................................ 129 

Anhang  II  Qualitative Antworten zu den Fragen 9 – 13 ................................................................ 131 

Anhang III  Anschreiben an die Pflegeeltern und Fragebogen ........................................................ 141 

Anhang IV  Anschreiben an die Pflegekinder und Fragebogen ....................................................... 148 

 



 5 

Hinführung zu den Kundenbefragungen 

Vollzeitpflege 

Die „Kundenbefragungen“ von Pflegeeltern in der Vollzeitpflege und deren über zehnjährigen 

Pflegekindern sind einerseits selbstständiger, andererseits zugehöriger Teil eines größeren Evaluati-

onsvorhabens der Gesamtorganisation PiB –Pflegekinder in Bremen gGmbH. 

Selbstständig ist die Kundenbefragung, da sie bereits längere Zeit vor der vom Amt für Soziale 

Dienste Bremen geplanten und bei der Gesellschaft für Innovative Sozialforschung und Sozialpla-

nung (GISS) e.V. (Federführung Dr. Christian Erzberger) in Auftrag gegebenen Gesamtevaluation 

vom Träger PiB gGmbH initiiert und infolgedessen unabhängig von diesem Vorhaben geplant wur-

de. Zugehörig zur Gesamtevaluation ist sie, weil dort mit Blick auf die Kundenbefragungen die 

Erhebung von Pflegeeltern- und Pflegekinderpositionen ausgespart wurde. Die Ergebnisse der hier 

vorliegenden separaten Untersuchungen sollen aber in das Gesamtergebnis einfließen.  

Pflegeeltern und erst recht Pflegekinder als „Kunden“ anzusprechen, ist in der deutschen Jugendhil-

fetradition noch neu. Es ist auch nicht ganz unproblematisch. Kunden sind im allgemeinen Sprach-

gebrauch Souveräne. Sie entscheiden autonom, nur nach Maßgabe ihrer persönlichen Bedürfnisse, 

Wünsche und Vorlieben (und ihres Geldbeutels) darüber, ob sie eine Ware oder eine Dienstleistung 

kaufen wollen. Kundenbefragungen sind entsprechend strategische Instrumente von Marketingab-

teilungen eines Unternehmens, um die Akzeptanz und Marktgängigkeit eines neuen Produkts bei 

potentiellen Konsumenten zu testen und um über Erkenntnisse aus der Befragung Veränderungen 

am Produkt oder der Dienstleistung vorzunehmen oder die Preisgestaltung zu überprüfen. In die-

sem Sinne sind Pflegeeltern und Pflegekinder selbstverständlich keine Kunden. Pflegeeltern kaufen 

nichts, sondern haben im Auftrag und unter Kontrolle eines Dritten, einer staatlichen Behörde, und 

ggf. unter Einbeziehung und Beauftragung einer nicht-staatlichen Organisation selbst eine „Dienst-

leistung“ übernommen. Ihrem Charakter nach sind sie keine Kunden, eher Beauftragte oder Ver-

tragspartner eines Dritten, denen eine Aufgabe zur selbstständigen, aber nicht autonomen, 

Erledigung übergeben wurde. Die Beauftragung und die Umsetzung des Auftrags bleiben immer an 

den Willen des Auftraggebers gebunden.  

Kunden sind Pflegeeltern allenfalls zu einem Zeitpunkt, an dem sie noch keine Pflegeeltern, sondern 

als sich Bewerbende oder als Teil der Öffentlichkeit das Interesse der Behörde und ggf. seiner Be-

auftragten als potentielle Vertragspartner für die Erfüllung einer dem Staat zufallenden Aufgabe 

wecken. Sofern es einen Mangel an Bewerberinnen und Bewerbern gibt und der Auftraggeber ein 

hohes Interesse an der Anwerbung neuer Partner für die Umsetzung seiner Zwecke hat, macht es – 

in Analogie zu einer Kundenbefragung – Sinn, Voraussetzungen und Bedingungen der „Verkaufbar-

keit“ und Marktgängigkeit des auf dem „Markt“ zu platzierenden „Produkts“ zu eruieren. Weil es 

sich um ein sehr spezifisches, ein sensibles, anfälliges, vor allem auch eigenwilliges Produkt handelt, 

um ein der Hilfe und der Unterstützung bedürftiges Kind nämlich, und weil dessen Betreuung sei-

nerseits sensible, anfällige und eigenwillige Personen voraussetzt, ist die Kundeneigenschaft von 

Bewerbern und der Öffentlichkeit als potentielle Vertragspartner dann freilich schon bei der An-

werbung eingeschränkt. Man kann sich nicht einfach anwerben lassen und souverän über den 

Abschluss eines Vertrages entscheiden, man muss sich einem fremdbestimmten Verfahren der 

Eignungsfeststellung unterziehen. In diesem Sinne ist man eher Bewerber um eine Aufgabe, über 

dessen Vergabe der Auftraggeber nach seinen Vorstellungen und seinem Bedarf entscheidet.  
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Auch als erfolgreich angeworbene Pflegeperson oder – weil es zumeist um die Anwerbung einer 

ganzen Familie bzw. eines in Partnerschaft zusammenlebenden Paars geht, von Pflegeeltern bzw. 

Pflegefamilien – ist man keineswegs souverän in seinen Entscheidungen, auch wenn eine gewisse 

Souveränität Voraussetzung für die Erfüllung der übertragenen Aufgabe, eines Sozialisationsauf-

trags gegenüber einem unmündigen, noch der Erziehung bedürftigen Kind oder Jugendlichen ist. 

Über das die Souveränität auch anderer Erziehenden einschränkende Wächteramt des Staates (Art. 

6 Grundgesetz) hinaus, sind Pflegeeltern in ihrem Handeln auch an speziellere Gesetze und Normen 

– an Normen des Kinder- und Jugendhilfegesetzes, des Familiengesetzes und bestimmter Verfah-

rensregelungen – gebunden, ferner daran, die Einhaltung solcher Normen aktiv nachzuweisen. Sie 

müssen sich an Vorgaben, z. B. jene in der Hilfeplanung beschlossenen, halten, und sich – auch über 

die Öffnung ihrer Haustür für einen Agenten staatlichen Handelns (oder eines hiermit von ihm 

beauftragten nicht-staatlichen Dritten) – der regelmäßigen Überprüfung ihrer fortbestehenden 

Eignung für die Betreuung eines Kindes im Sinne des vorgegebenen Auftrags stellen.  

Dass Eignung fortbesteht, liegt allerdings auch im Interesse des staatlichen Auftraggebers, denn sein 

Auftrag ist es, günstige Rahmenbedingungen zur Sicherung des Kindeswohls zu schaffen, zu beför-

dern und dies – eine Vorbedingung für Kindeswohl – möglichst in Kontinuität. Aus diesem Grunde 

kontrolliert der moderne Staat nicht nur die Einhaltung von Normen, er ist auch an der Befähigung 

der von ihm Beauftragten zur gleichermaßen selbstständigen wie normgerechten Erfüllung des 

Auftrags interessiert. Das „moderne“ Instrument hierfür ist neben “sanfter Kontrolle“ Beratung und 

ggf. Unterstützung durch zusätzliche Fremdhilfe. Da Beratung immer Zustimmung des Beratenden 

voraussetzt und auch Unterstützung – soll sie nicht dysfunktional und ressourcenverschwendend 

am Unterstützungsbedarf vorbeigehen – der Abstimmung mit dem zu Unterstützenden bedarf, 

macht es Sinn, Pflegeeltern in dieser Hinsicht als Kunden anzusprechen. Man muss wissen, ob 

Beratung und Unterstützung ankommen, den erwünschten Effekt haben, und man will – wenn man 

klug ist – wissen, ob der Effekt durch eigenes Zutun erhöht werden kann. In diesem Sinne ist eine 

Kundenbefragung primär ein Instrument der Selbstevaluation des Beratung und Unterstützung 

Anbietenden. So sollten auch die hier vorgelegten Kundenbefragungen gesehen werden. 

Wenn eine Kundenbefragung ihrem Charakter nach eigentlich nur Mittel der Selbstevaluation ist, 

dann sind allerdings zusätzliche Aspekte zu berücksichtigen. Der wichtigste ist: Ein mit einem von 

einer öffentlichen Behörde mit der Erfüllung einer öffentlichen Aufgabe beliehener gemeinnütziger 

Träger ist selbst in ein Geflecht von Gesetzen, Vorschriften, Erwartungen und Abhängigkeiten ein-

gebunden. Er muss sich gesetzeskonform verhalten. Sein Handeln ist an finanzielle und damit auch 

personelle Vorgaben gebunden. Ihm werden spezifische Zielvorgaben gemacht und er ist auf ver-

schiedene Kooperationsbeziehungen verwiesen. Da man immer nur auf Zeit beliehen werden kann, 

ist die Einhaltung alles dessen von existentieller Bedeutung für die Sicherung der Organisation. 

Verstöße können durch Entzug von Lizenzen und Zuwendungen bestraft werden. Auf das Thema 

Kundenbefragung bezogen heißt dies nicht weniger, als dass nicht nur die Kunden Pflegeeltern zu 

bedienen sind, sondern gleichrangig auch andere Kundengruppen: Jene, die Kinder „zuliefern“ – in 

unserem Fall die Fallmanagerinnen und Fallmanager der Sozialzentren – sowie jene, die als Koope-

rationspartner vorgeschrieben sind. Dies sind zum Beispiel die Eltern der zu vermittelnden Kinder 

oder deren Amtsvormünder oder Amtspfleger, jene auf deren Kooperationswillen man angewiesen 

ist, z. B. Personen an Orten wie Notaufnahmestellen, an denen das Kind vor einer Vermittlung lebte 

und last but not least natürlich jene, die die Zielvorgaben machen und das Geld geben. Jede freige-

meinnützige Organisation im Bereich der Jugendhilfe muss sich in diesem Geflecht von oft sehr 

unterschiedlichen Erwartungen und Interessen bewegen, sie alle gleichzeitig bedienen.  
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In diesem Geflecht sind Pflegeeltern eine zwar wichtige Kundengruppe, aber eben doch nur eine. 

Was sie zu sagen haben, ist, wie oben gezeigt, von großer Bedeutung für das Funktionieren des 

Gesamtzwecks Pflegekinderhilfe. Was sie zu sagen haben, muss aber auch im Lichte der Erwartun-

gen und Vorgaben der anderen Kunden bewertet werden, was sogar heißen kann, dass etwas von 

ihnen Vorgetragenes zurück gewiesen werden muss. Dies der Kundengruppe Pflegeeltern (und 

natürlich auch Pflegekinder) zu sagen, ist von großer Bedeutung, um Enttäuschungen vorzubeugen. 

Wenn etwas nicht geht, dann geht es nicht. Wenn eine Erwartung etwa gegen ein Gesetz verstoßen 

würde, müsste sie gar entschieden zurück gewiesen werden.  

Ein weiterer Aspekt ist: Organisationen wie die PiB gGmbH werden in ihrem Handeln nicht alleine 

von Interessen und Erwartungen Dritter bestimmt, sondern auch von den eigenen Organisationsin-

teressen sowie von den verfügbaren personalen Ressourcen. Während das allgemeine Organisati-

onsinteresse im Regelfall der Selbsterhalt (und die Erweiterung des Aufgabenspektrums) ist, sind 

die verfügbaren personellen Ressourcen das wichtigste Bindeglied zwischen dem Organisations-

zweck und seiner Realisierung. Organisationen existieren zwar unabhängig von konkreten Men-

schen, sind aber doch auf konkrete Menschen angewiesen. Insoweit sind auch die Mitarbeiterinnen 

und Mitarbeiter für die Organisationsleitung eine gewichtige Kundengruppe, deren Bedürfnisse, 

Interessen und Rechte man – Alternative ist nur die Kündigung nach wiederum normierten, der 

Organisation nicht beliebig verfügbaren Verfahren – als weiteres Element im Gesamtgeflecht zu 

bedenken hat.  

Alles in allem: Die Kundenbefragung einer Gruppe Beteiligter kann schlicht nicht mehr sein als die 

Erkundung von Bedürfnissen und die Zustimmung von jenen für das gesamte Handeln bedeutsamen 

Akteuren. Mit einer Kundenbefragung von Pflegeeltern kann ein Aspekt bedeutungsvoller Bezie-

hungen in den Blick genommen werden. Als Selbstevaluation verstanden kann nur das Verhältnis zu 

dieser Kundengruppe erkundet werden, um es möglichst weitgehend zu optimieren. Darüber hin-

aus kann das Ergebnis aber auch anderen Kunden vor Augen gehalten werden. Im guten Fall lassen 

auch diese sich mitnehmen auf dem Weg, ihre Organisationsmittel, ihre Arbeitsweisen und ihre 

Positionierung im Gesamtgeflecht zu bedenken. Den Pflegeeltern und ihren Kindern in der Vollzeit-

pflege und den Tagespflegepersonen ist zu wünschen, dass dies möglichst umfangreich geschieht. 

Versprochen werden kann nichts.  

Die Kundenbefragung Vollzeitpflege wird – nach diesem kurzen einleitenden Teil – in zwei Teilen 

vorgelegt. Teil I ist den Pflegeeltern der Vollzeitpflege gewidmet, Teil II befasst sich mit Wünschen 

und Erfahrungen von Pflegekindern. Zu beiden Teilen gibt es eine kurze Einführung, Hinweise auf 

die Methodik, die Präsentation der Ergebnisse und eine abschließende Beurteilung der Ergebnisse. 

Auf weitergehende Erläuterungen zum Arbeitsfeld und zum Fachgebiet der Pflegekinderhilfe wird 

verzichtet. Dies ist möglich, weil die Ergebnisse vorrangig bereits kundigen Fachkräften der Pflege-

kinderhilfe vorgelegt werden und sich nicht an ein weites Publikum wenden.  

Wesentlicher Adressat der Kundenbefragung ist natürlich der Auftraggeber, der Kunde des Auftrag-

nehmers gewissermaßen. Er bzw. die Leitung und die einzelnen Fachkolleginnen und Kollegen für 

Beratung, Öffentlichkeitsarbeit und Schulung von Bewerbern um ein Pflegekind müssen die Ergeb-

nisse im Lichte ihrer Erfahrungen und Handlungszwänge betrachten. Der Bericht ist der Absicht 

nach so abgefasst, dass er nutzbringend auch von den Mitgliedern der einzelnen Abteilungen, 

zuständig für verschiedene Gruppen von Pflegepersonen, für eine bestimmte Region, mit einer 

besonderen Funktion, gelesen werden kann. Unterschiedliche Darstellungsweisen, wie Tabellen und 

Detailberechnungen auf der einen, professionell erstellte Graphiken und Diagramme auf der ande-
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ren Seite, zum Dritten auch eine Vorstellung der nach Themen sortierten direkten Aussagen der 

insgesamt über 300 Befragten, sollen den Nutzern dabei unterschiedliche, ihrem speziellen Bedürf-

nis entsprechende Zugangswege zum Material bieten.  

An zweiter Stelle wendet sich die Untersuchung aber auch an die Pflegeeltern und Pflegekinder, 

soweit sie sich dann in die „weitschweifigen“ Ausführungen vertiefen und sich – wie den Pflegeel-

tern bereits zugesagt – an der Auswertung der Ergebnisse mit „Praktikerblick“ beteiligen möchten. 

Auf jeden Fall werden ihnen zusammenfassende Darstellungen auf geeignetem Weg übermittelt 

werden.  

Zum Dritten ist zu hoffen, dass auch andere an der Gestaltung von Kinder- und Erwachsenenschick-

salen beteiligte Ämter und Personen, ihre Ohren öffnen für das, was die Befragten zu sagen haben. 

„Hört, was sie zu sagen haben“, gilt auch für Behörden, Ämter und andere an der Gestaltung von 

Pflegeverhältnissen weitere Beteiligte.  

Vorrangig zu danken ist den befragten Personen. Sie alle haben freiwillig (im Übrigen anonym) eine 

nicht selbstverständliche, manchmal wohl auch Überwindung kostende besondere Mühe auf sich 

genommen. Zu danken ist darüber hinaus der Leitung, dem Sekretariat und einigen weiteren ein-

zelnen Mitarbeiterinnen der PiB gGmbH, die sich konzeptionell, organisatorisch und arbeitstech-

nisch an der Vorbereitung der Kundenbefragung beteiligt haben.  

Die Erhebungen und ihre Auswertungen erfolgten arbeitsteilig. Als der für das Projekt Hauptver-

antwortliche danke ich besonders Dr. Christian Erzberger nicht nur für die perfekte Erfüllung seiner 

vielfältigen Aufgaben als „Rechner“ und „Gestalter“, sondern auch für diverse kundige und kritische 

Anmerkungen zum Text.  
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1. Vorbemerkungen zur Befragung 

Die Befragung von Pflegeeltern zu ihren Wünschen und zur Beurteilung dessen, was ihnen an Bera-

tung und Unterstützung bei ihrer oft schweren Aufgabe der Erziehung, Betreuung und liebenden 

Umsorgung eines Kindes geboten wird, hat es schon manchmal, wenn auch nicht oft gegeben. Wo 

dies geschah, geschah es entweder im Interesse der Qualitätsentwicklung bzw. Qualitätssicherung 

für einen Pflegeeltern- und Pflegekinderfachdienst in öffentlicher oder freier Trägerschaft, im Zuge 

der Programmplanung für einen Dienst oder als Basis für Maßnahmen zur Neuanwerbung von 

Pflegeeltern, manchmal auch einfach aus wissenschaftlichem Interesse heraus oder zur politischen 

Legitimation eines spezifischen Arbeitsfeldes. Wie auch immer motiviert, jede der bisherigen Befra-

gungen – schriftlich, mündlich oder beides in Kombination – hat immer Erkenntnisse gebracht, die 

ohne sie nicht verfügbar gewesen wären. Sie haben auf den Hiatus zwischen den Programmen der 

Fachdienste und ihrer Nutzung durch die Pflegefamilien verwiesen, auf deren „eigenwillige“ Inter-

pretation ihres Auftrags und – jenseits aller pädagogischen Probleme und Herausforderungen – auf 

die Mühe, die es macht, ein unter öffentlicher Aufsicht stehendes Kind in einen privaten Kontext zu 

integrieren. Alle Befragungen verweisen zusammengefasst auf das zwischen System und Lebens-

welt bestehende Spannungsfeld, auf die Anstrengung, die es macht, zwischen diesen Sphären zu 

agieren und auf die Versuche, die oft ganz gegensätzlichen Erwartungen von Auftraggeber und 

Auftrag und den eigenen Erfahrungen, Lebenspraxen und Selbstbildern auszupendeln. Sie verwei-

sen aber auch auf das gerade „moderne“ Pflegeeltern ausweisende Bemühen, für die „andere 

Seite“ Verständnis zu zeigen, mit ihr zu kooperieren und irgendwie zu einem gelingenden Kompro-

miss zu kommen. Sehr deutlich schließlich zeigen sie, dass Pflegeeltern meist erst dann „richtig 

sauer“ werden, wenn jene, die sich ihre Berater und Unterstützer nennen, ihrer Aufgabe nicht 

nachkommen, aber auch, wenn man ihnen besserwisserisch kommt, wenn man sie gerade dann, 

wenn sie am meisten auf Unterstützung angewiesen sind, alleine lässt oder wenn sie um Dinge 

kämpfen müssen, die ihnen eigentlich versprochen wurden oder von ihnen selbst als ihnen selbst-

verständlich zustehend betrachtet werden.  

Richtig deutlich wird dies allerdings zumeist erst, wenn man sich den Pflegeeltern im mündlichen 

Gespräch als wissenschaftlich geschulter Interviewer mit Methoden der qualitativen Sozialfor-

schung nähert. Die hier vorgelegte Kundenbefragung gehört nicht in diese Kategorie. Die als schrift-

liche, anonyme Fragebogenerhebung angelegte Kundenbefragung mit Fragen zum Ankreuzen und 

mit per Punkten zu bewertenden vorgegebenen Statements – freilich auch mit einigen offenen, 

aber zur Beantwortung auf Verschriftlichung nötigenden Fragen – ist nicht dazu geeignet, die Fein-

heiten interaktioneller Verwicklungen von wechselseitiger Annäherung und Abstoßung, von Enttäu-

schungen, freudigen Überraschungen, Ausfluchten und Prozessen der wechselseitigen Öffnung zu 

erkunden. Was eine Befragung dieser Art kann, ist aber, Zufriedenheiten und Unzufriedenheiten 

einer höheren Anzahl von Pflegepersonen zu messen und hierüber ein Stärken- und Schwächenpro-

fil zu entwickeln. Unter diesem Anspruch wurde die Befragung gefertigt. Erhofft von ihr wird aber 

auch, Hinweise auf tiefer liegende Probleme der Interaktion zwischen einem nicht nur mit Bera-

tungskompetenzen, sondern auch mit Kontrollbefugnissen ausgestatteten Fachdienst und den 

Pflegeeltern zu erhalten.  

Die Ergebnisse einer solchen Befragung können nur so gut sein, wie die Fragen formuliert sind und 

wie der Gesamtfragebogen konzipiert ist. Um möglichst die tatsächlich relevanten Fragen zu stellen, 

haben wir uns nicht nur an unserem Wissen über Problemlagen von Pflegeeltern und Strukturen 

des Arbeitsfeldes orientiert, sondern sie auch mehrfach mit den Leitungskräften der PiB gGmbH 
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diskutiert. Darüber hinaus ist die Qualität der Erhebung auch davon abhängig, wie ernst sie von den 

Befragten genommen wird und wie ernsthaft sie sich mit den Fragen auseinander setzen. Der 

überwältigende Eindruck hierzu ist – ausgewiesen auch in über 500 qualitativen, in Einzelfällen 

sogar mehrseitigen Anmerkungen sowie durch sehr differenzierte Punktebewertungen – dass der 

Fragebogen ernst genommen wurde. Einmal auf eine solche Weise einbezogen zu werden, ist bei 

den Pflegeeltern offenbar auf fruchtbaren Boden gestoßen. Den Pflegeeltern sei für ihr Engagement 

sehr herzlich gedankt. 

Die Präsentation der Ergebnisse ist nach einer Diskussion von Rücklauf und Repräsentativität ent-

lang der acht Fragekomplexe im Fragebogen gegliedert (siehe Gliederung und Anhang 3).  

Vorgestellt werden die Ergebnisse in verschiedener Form: über Tabellen, Graphiken und Übersich-

ten zu qualitativen Antworten, verbunden jeweils durch Kurzinterpretationen, die ihrerseits ab-

schnittsweise zusammengefasst werden. Insgesamt bietet der Aufbau die Möglichkeit, sich je nach 

Zeit und Interesse unterschiedlich tief mit den Ergebnissen zu befassen. Für den eiligen Leser gibt es 

dann noch eine Ergebniszusammenfassung und eine abschließende Diskussion. 
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2. Rücklauf und Repräsentativität 

Es wurden alle Pflegeeltern in der Vollzeitpflege aus der Vermittlungsdatei der PiB gGmbH zum 

Stand 15.2.2010 angeschrieben. Es handelt sich um 419 Pflegeeltern mit zusammen 540 Pflegekin-

dern. Zurückgesandt haben den Fragebogen 200 Pflegeeltern. Dies entspricht einem Rücklauf von 

47,7 %. Eine Rücklaufquote in dieser Höhe darf als gutes Ergebnis gelten. In einer Befragung von 

Pflegeeltern mit ähnlichem Zuschnitt aus Berlin1 betrug die Rücklaufquote zum Beispiel lediglich 

31,2 %. Alle zurückgesandten Fragebögen konnten ausgewertet werden. Sie wurden differenziert 

ausgefüllt. Die meisten Fragebögen enthalten auch differenzierte qualitative Antworten. Zwei 

Fragebögen enthielten eine generelle Einschränkung zur Gültigkeit der Antworten, nämlich: 

 Fall 001 Habe die Aussagen über unsere alte Mitarbeiterin bei PiB gemacht, die uns 6 Jahre lang  

 begleitet hat. Vor wenigen Monaten haben wir eine neue Fachberaterin bekommen. Sie scheint  

 vom ersten Eindruck her aktiver zu sein. 

 Fall 014 Wir sind bis vor kurzem sehr gut von PFIFF in Hamburg betreut worden und sind dann  

 umgezogen. 

Unter den 419 angeschriebenen Pflegeeltern befanden sich 168 Pflegeeltern, die kein Kind, das 

älter als zehn Jahre ist, betreuten. Bei ihnen betrug der Rücklauf mit 89 Fragebögen 53 %. Von den 

251 Pflegeeltern mit mindestens einem Pflegekind über zehn Jahre sandten 110 Pflegeeltern den 

Fragebogen, dies sind 43,8 %, zurück. Pflegeeltern mit nur jüngeren Pflegekindern, was in der Regel 

auch einem Vermittlungsalter der Kinder nach Gründung der PiB gGmbH entspricht, waren also 

signifikant häufiger bereit, den Fragebogen auszufüllen2. 

Graphik 1: Rücklauf nach Alter der Kinder 
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Die Fragebögen wurden anonym ausgefüllt, so dass nicht differenziert bestimmt werden kann, ob 

und in welcher Hinsicht sich Pflegeeltern, die den Fragenbogen ausfüllten, von jenen unterscheiden, 

die ihn nicht ausgefüllt haben. Möglich ist es aber immerhin, die Rücklaufgruppe in einigen Aspek-

ten mit der Gesamtgruppe zu vergleichen, wobei dann zu beachten ist, dass die Rücklaufgruppe Teil 

der Gesamtgruppe ist. Möglich war ein solcher Vergleich für den Status der Pflegefamilie, für die 

Anzahl der betreuten Kinder in den Familien und für das Alter der Pflegekinder. Für das erste 

                                                           
1
 Pflegekinderoffensive Süd (Berlin): Auswertung der Evaluation des Beratungsprozesses. Erhebung 2007, Berlin. 

2
 Der Unterschied ist signifikant auf dem Niveau p = 0,04. 
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Merkmal konnte zusätzlich auch betrachtet werden, ob sich der Rücklauf unterscheidet zwischen 

Verwandtenpflege und Fremdpflege und zwischen sozialer Netzwerkpflege (betrachtet nur Pflege-

verhältnisse, die über private Kontakte und nicht über berufliche Kontakte zum Pflegekind oder der 

Herkunftsfamilie zustande kamen) und anderen Pflegeverhältnissen. 

Was den Status bzw. die Pflegeform angeht, in der die Kinder betreut werden (Tab. 1), sind Pflege-

familien in der allgemeinen Vollzeitpflege sowie in der sonderpädagogischen Vollzeitpflege im 

Rücklauf gegenüber der Grundgesamtheit prozentual etwas stärker vertreten, während heilpädago-

gische Pflegefamilien im Rücklauf etwas unterrepräsentiert sind (in der allgemeinen Vollzeitpflege 

in der Grundgesamtheit 37,8 %, im Rücklauf aber 44,0 %; in der heilpädagogischen Vollzeitpflege in 

der Grundgesamtheit 53,6 %, im Rücklauf jedoch lediglich 46,1 %).  

Tab. 1:  Status (Pflegeform) der Pflegefamilien im Rücklauf und in der Grundgesamtheit 

Status (Pflegeform) 
Grundgesamtheit Rücklauf 

N % N % 

allg. VzPflege 158 37,8 88 45,1 

heilpäd. VzPflege 224 53,6 89 45,6 

sonderpäd. VzPflege 29 7,0 17 8,7 

sonstige VzPflege 7 1,7 1 0,5 

Summe 418 100 195 100 

darunter Verwandte 68 16,2 30 15,0 

darunter soziales Netz 30 7,2 9 4,5 

Status unbekannt im Rücklauf: 5; Signifikanzniveau p = 0,09. 

In der Gesamtverteilung sind die Unterschiede jedoch nicht signifikant (p = 0,09)3, was bedeutet, 

dass der empirische Unterschied gemäß Wahrscheinlichkeitsrechnung (dieser liegt eine Signifikanz-

wertberechnung zugrunde) zufälliger Art ist. Auch die Differenzen für die Verwandtenpflege und die 

soziale Netzwerkpflege in der Grundgesamtheit und im Sample unterscheiden sich nicht signifikant 

(p = 0,06) von einander. Letzteres Ergebnis ist von besonderem Interesse, da Verwandte in der 

Literatur häufig als weniger kooperationsbereit gelten als Fremdpflegefamilien. Diese Einschätzung 

bestätigt sich in dieser Befragung nicht.  

Tab. 2: Anzahl der betreuten Kinder je Pflegefamilie im Rücklauf und in der Grundgesamtheit 

Anzahl betreuter 
Pflegekinder/ Fam. 

Grundgesamtheit Rücklauf 

N % N % 

1 Pflegekind 312 74,5 146 77,2 

2 Pflegekinder 87 20,8 32 16,9 

3 Pflegekinder 16 3,8 10 5,3 

4 und 5 Pflegeinder 4 0,1 1 0,5 

Summe Familien 419 100 189 100 

Kinderzahl im Rücklauf unbekannt: 11; Signifikanzniveau p = 0,06. 

                                                           
3
 In der schließenden Statistik wird untersucht, ob eine Verteilung zufällig oder systematisch zustande gekommen ist 

(genauso genommen geht es um die Wahrscheinlichkeit der Unterschiedlichkeit der Verteilung in der Grundgesamtheit 

und im Sample). Ein Wert von 0,05 oder kleiner zeigt dabei an, dass ein signifikanter Unterschied besteht – bei einem 

größeren Wert wird davon ausgegangen, dass es keinen Unterschied gibt. 
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An den reinen Prozentwerten orientiert sind Pflegeeltern mit einem oder drei und mehr gegenwär-

tig betreuten Pflegekindern im Rücklauf etwas häufiger vertreten als in der Grundgesamtheit, 

Pflegeeltern mit zwei Pflegekindern etwas seltener. Auf die Gesamtverteilung bezogen sind die 

Differenzen jedoch wiederum nicht signifikant (p = 0,06). 

In Tab. 3 wird das von den Pflegeeltern im Fragebogen angegebene Alter jenes Pflegekindes, das 

beim Ausfüllen des Fragebogens Bezugskind war (dies ist nur relevant für das Viertel an Pflegeel-

tern, die mehr als ein Kind betreuen), mit der Altersverteilung aller Pflegekinder in der Grundge-

samtheit verglichen.  

Tab. 3:  Alter des Bezugskindes im Rücklauf, im Vergleich mit der Altersverteilung  
der Pflegekinder in der Grundgesamtheit  

Altersgruppen der 
Pflegekinder 

Grundgesamtheit Rücklauf 

N % N % 

unter 3 Jahre 51 9,4 25 12,9 

3 bis unter 6 Jahre 73 13,5 25 12,9 

6 bis unter 9 Jahre  98 18,1 36 18,6 

9 bis unter 12 Jahre 96 17,7 40 20,6 

12 bis unter 15 Jahre 100 18,5 37 19,1 

15 bis unter 18 Jahre 76 14,0 19 9,8 

über 18 Jahre 47 8,7 12 6,2 

Summe 541 100 194 100 

Alter des Kindes im Rücklauf unbekannt: 6; Signifikanzniveau p = 0,08. 

Auch zu diesem Merkmal gibt es keinen signifikanten Unterschied (p = 0,08) zwischen Grundge-

samtheit und Rücklauf. An den einzelnen Prozentwerten orientiert fällt allerdings auf, dass Pflegeel-

tern mit einem Bezugskind unter drei Jahren und solche mit einem Bezugskind im Alter von neun bis 

unter zwölf Jahren im Rücklauf etwas überrepräsentiert sind, während die beiden ältesten Alters-

gruppen deutlich unterrepräsentiert sind.  

Zusammenfassend kann festgestellt werden, dass es für alle drei einbezogenen Merkmale – trotz 

einiger Unterschiede für einzelne Merkmalsausprägungen – keine signifikanten Unterschiede zwi-

schen Rücklauf und Grundgesamtheit gibt, so dass der Rücklauf als gutes Abbild für alle von der 

PiB gGmbH betreuten Pflegekinder bzw. Pflegefamilien gelten kann. Es kann allerdings nicht gesagt 

werden, ob ein direkter Vergleich zwischen Rücklaufgruppe und Nicht-Rücklaufgruppe und die 

Einbeziehung weiterer Merkmale nicht doch Unterschiede zutage gebracht hätte.  

Ergänzend zu den vergleichenden Daten folgen noch einige beschreibende Merkmale zu den 200 

Pflegefamilien im Rücklauf, wie sie im Fragebogen abgefragt wurden.  

Familienstatus: Sechs von sieben Pflegeeltern leben in einer Ehe oder einer anderen Partnerschaft. 

In jedem siebenten Fall handelt es sich um eine alleinerziehende Pflegemutter.  

Eigene Kinder der Pflegeeltern: Ein Drittel der Pflegeeltern betreut neben einem oder mehreren 

Pflegekindern auch eigene Kinder, zwei Drittel also nicht. Wenn eigene Kinder im Haushalt leben, 

handelt es sich in drei von vier Fällen lediglich um ein Kind, in einem von sieben Familien um zwei 

Kinder und bei jeder achten Pflegefamilie um drei Kinder. 
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Einschlägige berufliche Vorbildung: Für die Betreuung von Kindern einschlägig (pädagogisch, psy-

chologisch, pflegerisch) vorgebildet zu sein, haben gut die Hälfte (52 %) der befragten Pflegeeltern 

angegeben. Dieser Wert liegt unter dem Anteil von Pflegefamilien mit heilpädagogischem und 

sonderpädagogischem Status (zusammen 60 %). Auch von Familien in der allgemeinen Vollzeitpfle-

ge wurde in einigen Fällen eine berufliche Vorbildung benannt.  

Erfahrungen in der Betreuung von Pflegekindern: Eine Reihe der Pflegepersonen hat angegeben, 

schon seit teilweise sehr langer Zeit Pflegekinder (hier sind in manchen Fällen auch Tagespflegekin-

der gemeint) zu betreuen. Insgesamt wurden – bei 242 gegenwärtig betreuten Pflegekindern – 

bereits 477 Kinder von der Gruppe der Befragten betreut. Ein Teil der befragten Gruppe verfügt 

über bereits langjährige Erfahrungen mit der Betreuung von Pflegekindern. 

Sonstiges: 35 Pflegeeltern haben angegeben, gegenwärtig leibliche (Voll- und Halb-)Geschwister zu 

betreuen.  

Wie schon mitgeteilt, stammen 35 Pflegeeltern aus dem sozialen Netz des Kindes. Sie haben das 

aufgenommene Pflegekind schon vor der formellen Inpflegenahme gekannt. Ergänzend hierzu ist 

noch festzustellen, dass es sich bei elf dieser Fälle um eine vorangegangene berufliche Beziehung 

(auch im Rahmen von Tages- oder Übergangspflege) handelte, bei den anderen 24 um eine Bezie-

hung aus dem privaten Umfeld. 

Einige dieser Daten werden für spätere Berechnungen herangezogen. 
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3. Die Ergebnisse 

Nachfolgend werden die Ergebnisse der schriftlichen Fragebogenerhebung teils in tabellarischer 

Form, teils entlang von qualitativen Antworten zu einzelnen Fragekomplexen vorgestellt. Tabellari-

sche Darstellungen gibt es zu jedem Fragenkomplex des Fragebogens in zwei Formen. Im Tabellen-

typus 1 werden Grundergebnisse zu jedem Item des Fragenkomplexes in zusammengefassten 

Punktwerten dargestellt. Ferner wird die Anzahl der Nennungen „keine Erfahrung“ und „gültige 

Werte“ (Definitionen siehe unten) gegeben. Zum Dritten gibt es verschiedene Berechnungen (Mit-

telwerte, Standardabweichungen und Abweichungen von Durchschnittswerten). Erkenntnisinteres-

se bei dieser Darstellung ist die Analyse des Grades von Zufriedenheit bzw. Unzufriedenheit im 

Hinblick auf die abgefragten Items. Die Originalwerte zu diesem Komplex sowie zugehörige graphi-

sche Darstellungen befinden sich im Anhang 1.  

Wie die Tabellen zu lesen sind: 

Kürzel Ausgeschrieben Erläuterung 
kErf keine Erfahrung Anzahl der Pflegeeltern, die angegeben haben, dass sie zu einer 

einzelnen Frage keine Antwort geben können, da sie zu ihr keine 

Erfahrungen haben. Dies kann z. B. dann zutreffen, wenn es in 

einer Frage um die Unterstützung der Pflegeeltern in schulischen 

Angelegenheit des Pflegekindes geht, die Pflegeeltern aber nur 

ein Kind im vorschulischen Alter betreuen oder wenn es um die 

Unterstützung in einer Krisensituation geht, die Pflegeeltern es 

nach ihrer Einschätzung aber noch nie mit einer krisenhaften 

Situation zu tun hatten. 

gültig gültige Stimmen Anzahl der Pflegeeltern mit Erfahrung zu einer Einzelfrage, die 

einen Wert zwischen 1 und 10 angekreuzt haben. 

Punktwerte Punktwerte  

(in Prozent) 

Berechnet wurden die Summen zu den Punktwerten 1 bis 3 

(niedrige Bewertung), 4 bis 7 (mittlere Bewertung) und 8 bis 10 

(hohe positive Bewertung), die Summen dann durch die Summe 

für alle Bewertungen geteilt. Der sich ergebende Wert wird als 

Prozentwert ausgedrückt. Beispiel aus Tab. 4.1, Item 1: Zu 

diesem Item (Beratung bei schulischen Problemen) haben 

20,1 % aller, die zu dieser Frage eine Bewertung abgegeben 

haben, zwischen 1 und 3 Punkten vergeben, 29,1 % 4 bis 7 

Punkte und 50,6 % 8 bis 10 Punkte. 

MW Mittelwert Summe der Punktwerte geteilt durch Anzahl gültiger Nennun-

gen, der Durchschnittswert aller Nennungen also. Da die Bewer-

tungsmöglichkeiten zwischen 1 (sinngemäß immer: sehr 

unzufrieden) und 10 (sinngemäß immer sehr zufrieden, optimal) 

liegen, ist der durchschnittliche Zufriedenheitsgrad umso höher, 

je höher der Mittelwert ist.  

SD Standardabweichung Das statistische Maß „Standardabweichung“ charakterisiert die 

„Streuung“ der Antworten zur jeweiligen Frage. Hätten etwa alle 

Pflegeeltern zu einer Frage die 9 angekreuzt, wäre die Streuung 

bzw. die SD gleich 0; alle hätten dasselbe geantwortet. Je unter-

schiedlicher die Antworten der einzelnen Pflegeeltern ausfallen, 

desto höher ist die Standardabweichung. Je höher also die SD 

ist, desto stärker variiert die Gesamtgruppe in der Bewertung 

einer Frage. 

Abweichungen Abweichungen von 

Durchschnittswerten 

für alle Nennungen 

Für jede Gruppe von Punktwerten (Sp. 2 - 4) wurde über alle 

Items hinweg zunächst ein Durchschnittswert berechnet (z. B. 

Summe aller Nennungen mit Bewertungen 1 - 3 Punkte geteilt 

durch alle gültige Werte). Hieraus ergibt sich ein Durchschnitts-
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wert über alle Beratungsthemen hinweg, der – wiederum als 

Prozentwert – in der letzten Zeile für Sp. 2 - 4 angegeben ist. 

Beispiel zu Tab. 4.1: Über alle Beratungsthemen hinweg haben 

12,1 % aller 1 - 3 Punkte vergeben. In den drei Spalten „Abwei-

chungen von Durchschnittswerten“ wird dann für jedes Item 

berechnet, ob es positiv oder negativ von diesem Wert ab-

weicht. Die jeweilige Differenz wird in den Sp. 7 - 9 als positiver 

oder negativer Wert mitgeteilt. In der letzten Spalte wird dann 

die Summe von positiven und negativen Werten errechnet und 

mitgeteilt. Im Einzelnen: 

Bei Punktbewertung 1 bis 3: Im Vergleich mit dem Durch-

schnittswert für alle Beratungsthemen ergibt die Bewertung für 

das einzelne Item einen höheren Wert. Dieses Item wurde also 

häufiger als im Durchschnitt der Beratungsthemen negativ 

bewertet. Die Abweichung wird also mit einem Minuszeichen 

(schlechter als im Durchschnitt) gekennzeichnet (Abweichungen 

nach oben Pluszeichen).  

Bei Punktbewertung 4 bis 7: Da auch dies noch eine relativ 

schlechte Bewertung ist, wird die Abweichung einzelner Items 

vom Durchschnittswert nach oben wiederum mit einem Minus-

zeichen versehen (dieses Item wird relativ häufiger als das 

Gesamt der Beratungsthemen durchschnittlich relativ schlecht 

bewertet), nach unten entsprechend mit Pluszeichen.  

Punktbewertung 8 bis 10: Wird diese Bewertung für ein Item 

häufiger gegeben als im Durchschnitt für alle Beratungsthemen, 

wird dieses Item häufiger als durchschnittlich positiv bewertet. 

Eine positive Abweichung wird deshalb mit einem Pluszeichen 

versehen (und umgekehrt).  

Durch Summenbildung der Plus- und Minuswerte wird die 

Gesamtabweichung von den Durchschnittsbewertungen errech-

net (letzte Spalte). Wenn dies einen positiven Wert ergibt, 

bedeutet dies, dass dieses Einzelthema besser bewertet wird als 

durchschnittlich der Gesamtkomplex Beratung. Er kennzeichnet 

damit – je nach Höhe der positiven Abweichung – eine relative 

Stärke in der Beratungsarbeit (ein Negativwert eine relative 

Schwäche). Ein bestimmter Beratungsbereich wird besser (oder 

schlechter) bewertet als andere Beratungsbereiche. 

Im Grunde geht es im Gesamtverfahren darum, die „Stan-

dardabweichung“ greifbar und sichtbar zu machen.  

Weitere Differenzierungen erfolgen über den Tabellentypus 2. Bei Tabellen dieser Art werden 

unterschiedliche Bewertungen von Personengruppen berechnet, etwa zwischen Pflegeeltern in 

unterschiedlicher Pflegeform (gesondert ausgewiesen sind immer Verwandte, zusammengefasst 

mit Pflegeeltern aus dem privaten sozialen Netz), zwischen Pflegeeltern mit unterschiedlich alten 

Pflegekindern zum Zeitpunkt der Bearbeitung des Fragebogens oder solchen, die entweder nur ein 

Kind oder mehrere Kinder betreuen. Weitere Erläuterungen finden sich weiter unten.  

Qualitative Antworten werden in Fällen, bei denen ein Befragter zu einer Einzelfrage eine Zusatz-

anmerkung gemacht hat, unmittelbar am jeweiligen Ort mitgeteilt. Bei jenen Fragekomplexen, in 

denen zusätzliche qualitative Einschätzungen nachgefragt wurden, werden die Antworten in tabel-

larischen Übersichtstabellen aufgearbeitet. Zu jeder Nennung (immer im Wortlaut aus dem Frage-

bogen) werden zusätzliche Angaben gemacht. Neben der Nummer des Fragebogens werden die 

Pflegeform und das Alter des im Fragebogen angegebenen „Bezugspflegekindes“ benannt. Es soll 

damit überprüft werden, ob es Schwerpunkte in den Antworten von Pflegeeltern mit unterschiedli-
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cher Pflegeform (auch bei Verwandtenpflege) und von Pflegeeltern mit unterschiedlich alten Pfle-

gekindern gibt. Einzelne Nennungen werden zu thematischen Schwerpunkten zusammengefasst. In 

Übersichtstabelle 1 werden innerhalb einzelner Schwerpunkte die Nennungen dann nach Pflege-

formen sortiert, was Fachkräften, die z. B. mit Verwandtenpflegekindern arbeiten, mit einem Blick 

ermöglicht, die Aussagen von Verwandtenpflegeeltern zu lesen. In Übersichtstabelle 2 erfolgt eine 

Sortierung nach dem Alter. Wer sich eher für Themen von Pflegeeltern kleiner Kinder interessiert, 

kann deren Nennungen somit rasch identifizieren. Die so sortierten Tabellen befinden sich teilweise 

im Anhang 2. Zumal teilweise bereits im Text eingefügt nehmen diese Übersichtstabellen viel Raum 

ein. Dies legitimiert sich daraus, dass die Befragten hier selbst und mit ihren Worten direkt zu 

Worte kommen. Es lohnt sich, auf das, was sie zu sagen haben, zu hören.  
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3.1 Fragekomplex 1: Die Beratung durch die PiB gGmbH 

Mit diesem Fragenkomplex wurde die Bewertung der Beratungsqualität durch die befragten Pflege-

eltern zu insgesamt 15 „typischen“ Problembereichen bzw. Beratungsthemen erhoben. „Die 

PiB gGmbH bietet eine fundierte Beratung“, ist der einleitende Wortlaut zum Gesamtbereich. 

Tab. 4.1: Basiswerte, zusammengefasste Punktwerte und verschiedene Berechnungen zu den 
Items des Fragekomplexes 1 

Items2 

Basiswerte Punktwerte (%)1 

MW SD 

Abweichungen von  
Durchschnittswerten 

kErf 
(N) 

gültig 

(N) 
1 - 3  4 - 7  8 - 10  1 - 3  4 - 7  8 - 10  insg. 

1. bei schulischen  
Problemen 

121 79 20,3 29,1 50,6 6,5 2,9 -8,3 -3,5 -11,8 -23,6 

2. in finanziellen  
Angelegenheiten 

33 166 9,0 32,5 58,4 7,4 2,6 +3,0 -6,9 -4,0 -7,9 

3. Besuch von 
Angehörigen in 
der Familie 

60 139 5,8 23,0 71,2 8,2 2,3 +6,2 +2,6 +8,8 +17,6 

4. wenn in pädago-
gischen Fragen 
am Ende 

49 149 9,4 24,2 66,4 7,8 2,4 +2,6 +1,4 +4,0 +8,0 

5. bei der Suche 
nach Förderungs-
möglichkeiten 

78 121 13,2 26,4 60,3 7,3 2,7 -1,2 -0,8 -2,1 -4,1 

6. in ernsthafter 
Krise 

104 95 13,7 18,9 67,4 7,8 2,7 -1,7 +6,7 +5,0 +10,0 

7. bei Klärung von 
Versicherungs-
fragen 

107 92 18,5 37,0 44,6 6,3 3,1 -6,5 -11,4 -17,8 -35,7 

8. bei Spannungen 
zwischen Pflege- 
und eigenem 
Kind 

158 41 22,0 26,8 48,8 6,5 3,3 -10,0 -1,2 -13,6 -24,8 

9. bei der Suche 
nach psychol. 
und therap. Hilfe 

90 108 18,5 26,9 54,6 6,9 2,9 -6,5 -1,3 -7,8 -15,6 

10. in rechtlichen 
Dingen (Umgang, 
Vormund etc.) 

57 141 11,3 24,8 63,8 7,7 2,6 +0,7 +0,8 +1,4 +2,9 

11. bei Gestaltung 
begleiteter Be-
suchskontakte 

80 119 7,6 15,1 77,3 8,2 2,4 +4,4 +10,5 +14,9 +29,8 

12. bei unerklär-
lichen Verhal-
tensweisen 

81 118 7,6 22,9 69,5 7,9 2,4 +4,4 +2,7 +7,1 +15,2 

13. wenn PK Kontakt 
zu Angehörigen 
will 

123 75 9,3 22,7 68,0 7,9 2,5 +2,7 +2,9 +5,6 +11,2 
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14. in Fragen berufli-
cher Ausbildung 

159 40 22,5 27,5 50,0 6,6 3,3 -10,5 -1,9 -12,5 -24,9 

15. zu Fragen der 
Verselbst-
ständigung 

142 56 10,7 30,4 58,9 7,4 2,8 +1,3 -4,8 -3,5 -7,0 

alle Beratungs-
themen 

1442 1539 12,1
3
 25,7

3
 61,5

3
 7,4 2,7 -- -- -- -- 

1) Genauer Wortlaut der Items siehe Fragebogen (Anhang 3). 

2) Die einzelnen Punktwerte und graphischen Darstellungen zur Gesamtverteilung können im Anhang 1 

eingesehen werden. Der Prozentwertberechnung liegt die Gesamtzahl im Rücklauf, 200 Fragebögen, zu-

grunde. Die wenigen Fälle, ein bis zwei Fälle je Item ohne gültige Antwort, blieben unberücksichtigt.  

3) Mittlerer Punktwert über alle Items. 

 Zusatz zur Frage 1/10 (Vormund) 

 Fall 046 PiB war lange Zeit nicht bekannt, dass es einen Vormund gibt 

Zunächst ist darauf hinzuweisen, dass die Anzahl gültiger Nennungen von Frage zu Frage sehr unter-

schiedlich ausfällt. Insgesamt wurde zu nahezu der Hälfte aller Items (die einzelnen Vorgaben) 

„keine Erfahrung“ angekreuzt, am häufigsten natürlich, wo ein Item ein bestimmtes Alter des Kin-

des/ Jugendlichen (Items 1, 5, 14 und 15) oder eine bestimmte Familiensituation (Vorhandensein 

eigener Kinder in der Familie, Frage 8) voraussetzt. Von Interesse ist die Anzahl von Nennungen für 

„keine Erfahrung“ auch in den Items 13 (wenn das Pflegekind Kontakt zu den eigenen Angehörigen 

wünscht) und Item 6 (in ernsthafter Krise). Am häufigsten finden sich gültige Werte in den Items 2 

(finanzielle Angelegenheiten), 4 (wenn in pädagogischen Fragen am Ende), 3 (Besuche von Angehö-

rigen) und 10 (rechtliche Dinge) und auch noch relativ häufig in den Items 5 (Suche nach Förde-

rungsmöglichkeiten), 11 (Gestaltung begleiteter Besuchskontakte), 12 (unerklärliche 

Verhaltensweisen) und 9 (Suche nach psychologischer und therapeutischer Hilfe). Da diese Items 

viele Personen angehen, sind ihre Bewertungen von besonderer Bedeutung. 

Nur kurz sei auf Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) eingegangen. Mit einem 

Durchschnittswert von 7,5 Punkten über alle Beratungsthemen hinweg, kann insgesamt von einem 

recht hohen Zufriedenheitsgrad gesprochen werden, aber es gibt sowohl positive und negative 

Abweichungen vom Mittelwert (auf sie wird im nächsten Absatz mit differenzierenden Berechnun-

gen über Abweichungen von Durchschnittswerten noch näher eingegangen). Die Standardabwei-

chung erreicht den höchsten Wert bei den Items 8 (Spannungen zwischen eigenem Kind und dem 

Pflegekind), 14 (Fragen beruflicher Ausbildung) und 7 (Klärung von Versicherungsfragen). Erfahrun-

gen mit diesen Bereichen liegen also bezogen auf Personen relativ häufig weit auseinander. Aber 

auch bei den anderen Items ist die Standardabweichung immer weit vom Nullpunkt (alle Antworten 

gleich) entfernt. Von einheitlichen Bewertungen kann nicht gesprochen werden. 

Die wichtigsten Aussagen verbergen sich in den letzten Spalten der Tabelle, den Abweichungen von 

Durchschnittswerten. Die meisten Negativbewertungen (wenn auch bei keiner Frage bei mehr als 

bei knapp einem Viertel der Befragten), nämlich durchschnittlich nie mehr als drei Punkte, gibt es in 

den Items 8 (Spannungen zwischen Pflegekind und eigenem Kind), 14 (Fragen der beruflichen Aus-

bildung), 1 (schulische Probleme) und 7 (Klärung von Versicherungsfragen), am seltensten und 

deutlich unter dem Durchschnitt bei den Items 3 (Besuche von Angehörigen in der Familie), 12 

(unerklärliche Verhaltensweisen) und 11 (begleitete Besuchskontakte). In Überspringung der Be-

wertung 4 bis 7 Punkte und 8 bis 10 Punkte, wird in der letzten Spalte die relative Gesamtzufrie-

denheit als Wert dargestellt. Die Abweichungen sind in Graphik 2 dargestellt. Hierzu noch zum 

Verständnis: Wenn in dieser und in allen späteren Graphiken von „Stärken“ und „Schwächen“ 
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gesprochen wird, muss dies immer in Relation zum Durchschnittswert zur Bewertung des gesamten 

Fragekomplexes betrachtet werden. Es handelt sich daher immer nur um relative Stärken oder 

relative Schwächen, besser bewertet als der Gesamtkomplex oder schlechter bewertet als der 

Gesamtkomplex zwar, aber keineswegs als absolute Stärke oder Schwäche. 

Graphik 2: Abweichungen vom Durchschnittswert (Beratung durch die PiB gGmbH) 

-23,6

-7,9

17,6

8

-4,1

10

-35,7

-24,8

-15,6

2,9

29,8

15,2
11,2

-24,9

-7

-40

-30

-20

-10

0

10

20

30

40

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

positive Abweichungen: 
Stärken in der Beratung

negative Abweichungen: 
Schwächen in der Beratung

 

Legende 

1. bei schulischen Problemen 6. in ernsthafter Krise 11. bei Gestaltung  

Besuchskontakte 

2. in finanziellen Angelegenhei-

ten 

7. bei Klärung von Versicherungs-

fragen 

12. wenn unerklärliche  

Verhaltensweisen 

3. Besuch von Angehörigen 8. bei Spannungen Pflegekind 

und eigenes Kind 

13. wenn Pflegekind Kontakt will 

4. in pädagog. Fragen am Ende 9. bei Suche nach Therapie 14. in Fragen beruflicher Ausbildg. 

5. bei Suche nach Fördermög-

lichkeiten 

10. in rechtlichen Dingen 15. zu Fragen der Verselbständi-

gung 

Liest man dieses Ergebnis als Stärken-/ Schwächenprofil der Beratungsarbeit in der PiB gGmbH, lässt 

sich zusammenfassend sagen: Die Pflegeeltern sehen (relative) Stärken insbesondere in der indivi-

duellen Beratung der Pflegeeltern für den Umgang mit dem Kind und in Krisen (Items 6 und 13) 

sowie in der Unterstützung der Pflegeeltern in Fragen des Umgangs mit der Herkunftsfamilie (Items 

3, 11, 13). Relative Schwächen sehen sie in Bereichen, in denen es um (materielle) Interessen von 

Pflegeeltern geht, in der Unterstützung bei schulischen und beruflichen Fragen, bei der Unterstüt-

zung komplexer Probleme, wie bei innerfamiliären Spannungen zwischen Kindern und der Organisa-

tion von Förder- und Therapiehilfen (Items 1, 2, 7, 8, 9, 14, 15). In nochmaliger Zusammenfassung: 

Positiv bewertet werden die MitarbeiterInnen der PiB gGmbH als Erziehungsberater nach innen, 

eher negativ als Manage organisatorischer und sozialer Voraussetzungen für Zufriedenheit im 

Außenverhältnis der Pflegefamilien. Bei dieser Interpretation darf aber nicht übersehen werten, 

dass kein einziger Mittelwert unter 6 liegt, jeder Bereich also durchschnittlich mindestens in einem 

mittleren Grad noch positiv bewertet wurde. Es handelt sich eben nur um relativ zu anderen Bera-

tungsbereichen positiv oder negativ hervorgehobene Stärken oder Schwächen. 

Mit den Daten in Tab. 4.1 wurde die Zufriedenheit zu Beratungsthemen untersucht. Nachfolgend 

wird untersucht, wie sich die (relative) Zufriedenheit und (relative) Unzufriedenheit auf unter-
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schiedliche Personengruppen verteilt, zum einen auf Familien mit unterschiedlichem Pflegestatus 

(Pflegeform, sowie zusammengefasst Verwandten- und soziale Netzwerkpflege), zum anderen auf 

Familien mit unterschiedlich alten Pflegekindern und zum dritten für Personen mit oder ohne wei-

tere Pflegekinder in der Familie und eigenen Kindern im Haushalt der Pflegefamilie. Für die Berech-

nungen wurden jeweils Personen identifiziert, die über alle Items hinweg eine durchschnittliche 

Zahl von bewertenden Punkten angegeben haben. Angegeben sind Punktwerte für Durchschnitts-

werte über alle Nennungen von unter 5 Punkten, 5,0 bis 7,9 Punkten und 8,0 bis 10 Punkten. Für 

jeden zusammengefassten Punktwert ist der prozentuale Anteil an allen Pflegefamilien nach jewei-

ligen Kategorien angegeben. Mitgeteilt wird ferner der jeweilige Mittelwert.  

Zunächst ist darauf zu verweisen, dass wir bei diesem Tabellentypus eine „eher schlechte“ Bewer-

tung bereits dann konstatieren, wenn der durchschnittliche Punktwert unter 5 liegt. Einer mittleren 

Bewertung ordnen wir einen Durchschnittspunktwert zwischen 5,0 und 7,9 zu und einer positiven 

Bewertung einen Durchschnittspunktwert von 8,0 bis 10. Bei den oft recht kleinen Zahlen gibt es 

nach dieser Berechnungsart etwas homogenere Gruppen. Zu lesen ist die Tabelle dann wie folgt: In 

Spalte 1 haben 14 der 83 Pflegeeltern in der allgemeinen Vollzeitpflege über alle von ihnen abgege-

benen gültigen Bewertungen hinweg lediglich einen Durchschnittspunktwert von bis zu 4,9 Punkten 

erreicht. Diese Gruppe ist also in nahezu allen Dimensionen mehr oder weniger unzufrieden mit der 

Beratungsarbeit der PiB gGmbH. Die Gruppe kann als eher unzufrieden mit der Beratungsarbeit der 

PiB gGmbH gekennzeichnet werden. Umgekehrt haben 40 Pflegeeltern aus der allgemeinen Voll-

zeitpflege in allen Bereichen zusammen durchschnittlich acht bis zehn Punkte vergeben. Diese 48,2 

% sind also rundum in einem sehr hohen Maße mit der Beratungsarbeit insgesamt zufrieden (sehr 

zufrieden). Die mittlere Gruppe (29 Pflegeeltern) mit einem durchschnittlichen Punktwert von 5,0 

bis 7,9 Punkten liegt zwischen den beiden Gruppen. Sie weist einen mittleren Zufriedenheitsgrad 

auf. Im Mittelwert sind die Ergebnisse der drei Bewertungsgruppen zusammengefasst. Angegeben 

wird ferner die Anzahl jener Pflegefamilien, die für den Gesamtbereich (Beratung durch die PiB 

gGmbH) – aus welchen Gründen auch immer – keine einzige Bewertung abgegeben haben.  

Tab. 4.2 Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Pflegeform über alle Items  

Pflegeform Allg. VzPfl. 
Heilpäd. 

VZpfl. 
Sonderpäd./ 
sonst. VZpfl. 

Alle (inkl. 
Form unb.) 

Darunter Ver-
wandte/ SN 

Punkte N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 14 16,9 9 10,3 1 5,6 28 14,4 4 11,1 

5 - 7,9 29 34,9 38 43,7 3 16,7 71 36,4 15 41,7 

8 - 10 40 48,2 40 46,0 14 77,8 96 49,2 17 47,2 

Summe 83 100 87 100 18 100 195  36 100 

keine Bewertung 3 -- 2 -- 0 -- 5 -- 1 -- 

Mittelwert 7,5 7,4 8,6 7,5 7,6 

Zunächst zum Ergebnis für alle Pflegefamilien zusammen (Spalte „alle“: Knapp jede siebente Familie 

(28 Familien; 14,4 %) haben durchschnittlich die Beratungsarbeit der PiB gGmbH mit höchstens fünf 

Punkten bewertet, sind also relativ unzufrieden. Gut ein Drittel (71 Pflegefamilien; 36,4 %) haben 

einen mittleren Zufriedenheitsgrad artikuliert und knapp die Hälfte (96 Familien; 49,2 %) weisen 

einen hohen bis sehr hohen Zufriedenheitsgrad mit allen Aspekten der Beratungsarbeit auf. Graphik 

3 stellt die Verteilung optisch dar. 
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Graphik 3: Punktwerte bezogen auf die Pflegeformen (Zufriedenheit mit der Beratung) 
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Im Vergleich der Pflegeformen – wie in Graphik 3 zu sehen – zeigt sich: Die meisten Unzufrieden-

heitswerte (unter 5 Punkten) gibt es in der allgemeinen Vollzeitpflege (16,9 %) gefolgt von der 

heilpädagogischen Pflege (10,1 %). In der sonderpädagogischen Pflege weist diesen Wert lediglich 

eine Pflegefamilie auf. Einen mittleren Zufriedenheitsgrad artikulieren am häufigsten die heilpäda-

gogischen Pflegefamilien. Die deutlich besten Bewertungen haben die sonderpädagogischen Voll-

zeitpflegefamilien abgegeben (77,8 %), was sich auch in dem besonders hohen Mittelwert von 8,6 

Punkten dokumentiert. Verwandtenpflegestellen (inkl. Pflegefamilien des privaten sozialen Netzes) 

ähneln recht gut den allgemeinen Vollzeitpflegefamilien. Im Durchschnitt am unzufriedensten sind – 

mit besonders vielen mittleren Bewertungen – die heilpädagogischen Pflegefamilien. Sie haben am 

häufigsten „nur“ mittlere Bewertungen und am seltensten hohe positive Bewertungen abgegeben. 

Im Mittelwert unterscheiden sie sich aber nur marginal von der allgemeinen Vollzeitpflege. Die 

Zufriedenheit mit der Beratungsarbeit könnte auch vom gegenwärtigen Alter des betreuten (Be-

zugs-)Pflegekindes abhängen. Hierüber informiert Tab. 4.3. 

Tab. 4.3:  Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Altersgruppen der Kinder (Bezugs-
kind des Fragebogens) über alle Items 

Altersgruppe 0 bis 3 4 bis 6 7 bis 9 10 bis 12 13 bis 15 über 15 

Punkte N % N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 2 8,0 2 7,4 3 9,7 4 10,3 7 17,9 8 29,6 

5 - 7,9 13 52,0 5 18,5 10 32,3 19 48,7 15 38,5 6 22,2 

8 - 10 10 40,0 20 74,1 18 58,1 16 41,0 17 43,6 13 48,1 

Summe 25 100 27 100 31 100 39 100 39 100 28 100 

keine B. 1 -- 0 -- 3 -- 1 -- 0 -- 0 -- 

Mittelwert 7,4 8,3 8,1 7,3 7,1 6,7 

Keine Altersangabe: 5. 

Ohne auf jede Einzelheit einzugehen: Das Ergebnis verweist deutlich darauf, dass Pflegeeltern mit  

vier- bis sechsjährigen Pflegekindern am zufriedensten sind, gefolgt von solchen mit sieben- bis 
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neunjährigen Kindern. Je älter die Kinder sind, desto höher der Unzufriedenheitsgrad. Pflegeeltern 

mit bis zu dreijährigen Kindern, solche also die mit ziemlicher Wahrscheinlichkeit noch ein Kind in 

der Integrationsphase betreuen, weisen besonders häufig nur einen mittleren Zufriedenheitsgrad 

auf. Das Ergebnis ist in Graphik 4 deutlich zu sehen. 

Graphik 4:  Punktwerte bezogen auf das Alter des Pflegekindes (Zufriedenheit mit Beratung) 

 

Berechnet wurden zum Fragekomplex 1 schließlich noch Werte für Pflegefamilien mit nur einem 

gegenwärtig betreuten Pflegekind gegenüber Pflegeeltern mit mindestens zwei Pflegekindern 

(Spalte 1 und 2), für Pflegeeltern mit und ohne eigene Kinder (Sp.3 und 4) und schließlich für Pfle-

geltern, die neben einem Pflegekind auch insgesamt keine weiteren, also auch keine eigenen Kinder 

betreuen gegenüber solchen, in denen es mindestens ein weiteres Kind, sei es ein weiteres Pflege-

kind, seien es zusätzlich eigene Kinder, gibt (Spalte 5 und 6). Hier werden dann also Pflegefamilien 

ohne eigene Kinder mit lediglich einem Pflegekind mit allen jenen Pflegeeltern verglichen, in denen 

mindestens zwei Kinder betreut werden. 

Tab. 4.4:  Zusammengefasste Punktwerte nach Personen, weitere Pflegekinder im Haushalt und 
eigene Kinder im Haushalt über alle Items 
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Graphik 5: Punktwerte bezogen auf weitere Kinder in der Pflegefamilie  
(Zufriedenheit mit Beratung) 
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Nach den Ergebnissen dieser Zusammenstellung sind Pflegeeltern mit mehr als einem Pflegekind 

zufriedener als Pflegeeltern mit nur einem Pflegekind (1 gegenüber 2), ferner auch Pflegeeltern mit 

eigenen Kindern im Haushalt gegenüber solchen ohne eigene Kinder im Haushalt (3 gegenüber 4). 

Zum Grad der Zufriedenheit trägt praktisch nicht bei, ob die Pflegeeltern insgesamt nur ein (nämlich 

das eine Pflegekind) oder darüber hinaus noch weitere, seien es weitere Pflegekinder und/ oder 

zusätzliche eigene Kinder betreuen (5 versus 6). Beide Gruppen bewerten besonders häufig im 

mittleren Bereich. Besonders eindrucksvoll ist das Gesamtergebnis nicht, so dass der Anzahl der 

Kinder offenbar keine hervorragende Rolle für den Grad der Zufriedenheit zukommt.  

Als Zwischenresümee zu den letzten Berechnungen lässt sich feststellen: Bei insgesamt immer 

hohen Anteilen von Pflegeeltern mit einem hohen Zufriedenheitsgrad gibt es Anhaltspunkte dafür, 

dass die von den Pflegeeltern eingeschätzte Beratungsqualität (auch) von ihrer konkreten Situation 

abhängig ist. Insbesondere scheinen Pflegeeltern in der Integrationsphase, mit Kindern in der Pu-

bertät und solche mit Kindern in der Verselbständigungsphase sowie noch erziehungsunerfahrene 

Pflegeeltern höhere, dann nicht immer ausreichend befriedigte Beratungsbedarfe zu haben. Hierbei 

spielt dann auch die durch Fallzahlen vorgegebene Beratungsintensität eine Rolle. Sie zeigt sich 

insbesondere im Hinblick auf die sonderpädagogische Pflege. Obwohl „schwierige“ Kinder betreut 

werden, führt die hohe Beratungsdichte zu einem besonders hohen Zufriedenheitsgrad. Wenn die 

heilpädagogischen Pflegefamilien häufiger eine relative Unzufriedenheit artikulieren, könnte dies 

damit zusammenhängen, dass auch sie es oft mit „schwierigen“ Kindern zu tun haben, es für sie 

aber keine gegenüber der allgemeinen Vollzeitpflege erhöhten Beratungskapazitäten gibt.  
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Abschnittszusammenfassung 

1) Mit einer durchschnittlichen Bewertung von 7,4 Punkten über alle Items wird knapp ein hoher 

Zufriedenheitsgrad für die Beratungsarbeit erreicht. 

2) Nicht ganz sechs von zehn Pflegeeltern sind „sehr zufrieden“ (8 bis 10 Punkte). Knapp die Hälfte 

artikuliert einen mittleren Zufriedenheitsgrad (4 bis 7 Punkte). Jede zehnte Pflegefamilie ist mit 

der Beratungsarbeit „unzufrieden“ (1 bis 3 Punkte).  

3) Besondere Stärken sehen die Pflegeeltern bei Beratungsthemen, die sich unmittelbar auf das 

Kind in der Pflegefamilie sowie auf die Moderation von Besuchskontakten beziehen, relative 

Schwächen in Bereichen, in denen auch Außenbeziehungen oder komplexere Sozialbeziehungen 

in den Familien selbst zu berücksichtigen wären. 

4) Im Vergleich mit den jeweils anderen Gruppen sind am zufriedensten mit der Beratungsarbeit: 

- sonderpädagogische Pflegestellen, 

- Pflegefamilien mit einem (Bezugs-)Pflegekind im Alter zwischen vier und sechs oder sieben 

und neun, 

- Pflegeeltern, die mehr als ein Kind – sei es ein weiteres Pflegekind oder seien es neben 

dem/ den Pflegekindern auch eigene Kinder – betreuen.  

5) Relativ am unzufriedensten – aber auch sie insgesamt noch auf recht hohen Niveau positiver 

Bewertungen – sind mit Blick auf die Beratungsarbeit heilpädagogische Pflegefamilien, Familien 

mit über 15-jährigen Pflegekindern und Familien mit noch sehr kleinen, unter dreijährigen Kin-

dern, ferner Pflegeeltern die lediglich ein Pflegekind betreuen.  
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3.2 Fragekomplex 2: Vom ersten Kontakt zur PiB gGmbH bis zur 

Vermittlung des Kindes 

Der Fragekomplex befasst sich mit den Erfahrungen und mit den Bewertungen der befragten Pfle-

geeltern für die Phase der Bewerbung um ein Pflegekind bis zur unmittelbaren Zeit nach der Ver-

mittlung des Pflegekindes, mit einer Zeit also, in der die Basis für eine gute Kooperation zwischen 

dem Träger bzw. seinen RepräsentantInnen und den Pflegeltern gelegt wird und – z. B. über die 

Beratung zur geeigneten Pflegeform – auch Weichen für ein gelingendes Pflegeverhältnis gestellt 

werden. Die auch in diesen Zeitraum fallende Schulungsphase ist hier ausgeklammert. Um sie geht 

es im Fragenkomplex 3. Zu bewerten waren die einzelnen Items unter dem Gesichtspunkt: „So 

haben wir es erlebt.“ Die Aufarbeitung der Ergebnisse erfolgt nach dem gleichen Schema wie beim 

ersten Fragekomplex. 

Tab. 5.1: Basiswerte, zusammengefasste Punktwerte und verschiedene Berechnungen zu den 
Items des Fragekomplexes 2 

Items1 

Basiswerte Punktwerte (%)2 

MW SD 

Abweichungen von  
Durchschnittswerten 

kErf 
(N) 

gültig 
(N) 

1 - 3  4 - 7  8 - 10  1 - 3  4 - 7  8 - 10  insg. 

1. Beim ersten 
Kontakt gleich 
angenommen 

35 164 6,7 15,2 78,0 8,5 2,4 +3,5 -0,8 +2,6 +5,3 

2. Beim Infoabend 
wertvolle Infor-
mationen 

76 124 8,9 10,6 80,5 8,3 2,4 +1,3 +3,8 +5,1 +10,2 

3. Infomaterialien 
wertvoll und 
wichtig 

78 120 15,8 22,5 61,7 7,4 3,0 -5,6 -8,1 -13,7 -27,4 

4. Vorbereitungs-
gespräch in guter 
Erinnerung 

59 140 9,3 9,3 81,4 8,5 2,5 +0,9 +5,1 +6,0 +12,0 

5. Beratung zur 
Pflegeform hat 
gut geholfen für 
eigene Entschei-
dung 

83 116 11,2 19,0 69,9 7,9 2,7 -1,0 -4,6 -5,5 -11,1 

6. Anbahnung 
verlief gekonnt 
und sensibel 

67 132 9,1 13,6 77,3 8,2 2,6 +1,1 +0,8 +1,9 +3,8 

7. Erstkontakt zur 
Herkunftsfamilie 
leicht gemacht 

88 111 9,9 13,5 76,2 8,2 2,6 +0,3 +0,9 +0,8 +2,0 

8. Vermittlung 
dauerte nicht 
länger als nötig 

69 130 13,1 10,8 76,2 8,1 2,9 -2,9 +3,6 +0,8 +1,5 

9. Gute Unterstüt-
zung in der Zeit 
nach Aufnahme 
des Pflegekindes 

60 140 9,3 15,7 75,0 8,2 2,6 +0,9 -1,3 -0,4 -0,8 

alle Nennungen  1054 1176 10,2
3
 14,4

3
 75,4

3
 8,2 2,6 -- -- -- -- 

1) Legende und Anmerkungen siehe Tab. 4.1. Genauer Wortlaut der Items siehe Fragebogen (Anhang 3). 
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Einzelnennungen zu Fragekomplex 2, Item 8 

Fall 210 (1 angekreuzt): Das Kinderheim hat ‚gemauert‘. 

Auch hier übersteigt die Gesamtzahl gültiger Bewertungen nur knapp jene Nennungen mit „keine 

Erfahrung“. Hierbei dürfte eine Rolle spielen, dass für eine ganze Reihe von Pflegeeltern die Vorbe-

reitungsphase schon sehr lange zurück liegt und/ oder die PiB gGmbH aus anderen Gründen, zum 

Beispiel wegen eines späteren Zuzugs nach Bremen, gar nicht an ihr beteiligt war. 

Mit einem Mittelwert von 8,2 zeigen sich die befragten Pflegeeltern mit gültigen Werten insgesamt 

mit den verschiedenen Aspekten der Vorbereitungsphase im hohen Maße zufrieden, zufriedener als 

mit der nachfolgenden bzw. aktuellen Beratungsarbeit (Fragekomplex 1 Mittelwert 7,5). Eine Nega-

tivbewertung haben wiederum 10 % der Pflegeeltern abgegeben. Jede siebente Familie kommt zu 

einem mittleren Ergebnis. Drei von vier Familien beurteilten die Gesamtphase sehr positiv. Nachfol-

gend wiederum die Abweichungen von Durchschnittswerten, also Hinweise darauf, mit welchen 

Aspekten der Vorbereitungsphase die befragten Pflegeeltern besonders zufrieden oder nicht so 

zufrieden sind.  

Graphik 6: Abweichungen vom Durchschnittswert (Kontakt bis zu Vermittlung) 
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Legende 

1. bei erstem Kontakt gleich 

angenommen 

4. Vorbereitungsgespräch in 

guter Erinnerung 

7. Erstkontakt zur Herkunftsfami-

lie wurde leicht gemacht 

2. beim Infoabend wertvolle 

Informationen 

5. Beratung zur Pflegeform hat 

gut geholfen für eigene Ent-

scheidung 

8. Vermittlung dauerte nicht 

länger als nötig 

3. Infomaterialien wertvoll und 

wichtig 

6. Anbahnung verlief gekonnt 

und sensibel 

9. gute Unterstützung in der Zeit 

nach Aufnahme des Kindes 

Die Graphik zeigt: Von größerer Relevanz sind lediglich die Nennungen 2 bis 5. Die Arbeit der 

PiB gGmbH hat sich in den Augen der Befragten beim Infoabend und im Vorbereitungsgespräch – 

also vor allen Dingen im mündlichen Austausch – überdurchschnittlich oft bewährt. Infomaterialien 

sind, zumindest in den Augen jener, die dann auch den Vermittlungsprozess durchlaufen haben, für 

den persönlichen Entscheidungsprozess eher irrelevant. Das in einer face-to-face-Situation Gesagte, 

das Nachgefragte und Diskutierte ist für sie relevanter. Über die Qualität der Informationsmateria-

lien für die allgemeine Information sagt dies nichts aus. Besonders die Abweichung bei Item 5 
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(Beratung zur Pflegeform) ist von Interesse, zeigt sie doch eine gewisse Unzufriedenheit mit einem 

für die Pflegeeltern langfristig bedeutsamen Bereich an. Bei der PiB gGmbH wird das Thema be-

kanntlich unter den Stichpunkten „mangelnde Information zum Kind vor der Vermittlung“ bzw. als 

„noch nicht absehbare Entwicklung“ diskutiert. 

Nachfolgend wiederum Berechnungen zu Unterschieden zwischen Pflegeformen über alle Items 

des Fragekomplexes 2.  

Tab. 5.2:  Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Pflegeform über alle Items  

Pflegeform Allg. VzPfl. 
Heilpäd. 

VZpfl. 
Sonderpäd./ 
Sonst. VZpfl. 

Alle (incl. 
Form unb.) 

Davon Ver-
wandte/ SN 

Punkte N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 8 12,3 6 7,2 1 5,3 16 9,4 2 6,5 

5 - 7,9 10 15,4 23 27,7 3 15,6 37 21,8 6 19,4 

8 - 10 47 72,3 54 65,0 15 78,9 117 68,8 23 74,2 

Summe 65 100 83 100 19 100 170 100 31 100 

keine Bew. 23 26,1 6 6,7 0 0 30 15,0 6 16,2 

Mittelwert 8,2 7,9 8,7 8,1 8,5 

Weniger als jede zehnte Pflegeperson gehört zu den weitgehend Unzufriedenen (1 bis 4,9 Punkte). 

Am häufigsten finden sie sich unter den allgemeinen Pflegestellen. In der sonderpädagogischen 

Vollzeitpflege (hier auch eine sonstige Pflegeform einbezogen) zählt dazu lediglich eine Familie. Von 

den Verwandten haben besonders viele (drei von vier) einen hohen Wert vergeben. Zur Vergabe 

eines mittleren Durchschnittswerts hat sich knapp jede fünfte Pflegefamilie entschieden. Am häu-

figsten vertreten sind sie auch in diesem Bereich bei den heilpädagogischen Pflegefamilien. Da sie 

auch am seltensten einen hohen Punktwert vergeben haben, erreichen sie auch den niedrigsten 

Mittelwert, wobei aber nicht übersehen sein darf, dass er immer noch ganz dicht an einer sehr 

positiven Bewertung liegt. Die Ergebnisse sind noch einmal in Graphik 7 zu sehen.  

Graphik 7: Punktwerte bezogen auf die Pflegeformen (Zufriedenheit mit dem Kontakt) 
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Eine zusätzliche Berechnung (Tab. 5.3 unten) wurde zu diesem Fragekomplex nicht für das Alter des 

Bezugspflegekindes, sondern – weil naheliegender – für das Vermittlungsjahr vorgenommen. Zu 

beachten ist hierbei zunächst, dass diverse Pflegeeltern (gut ein Viertel), bei denen die Vermittlung 

vor der Zeit der Zusammenarbeit mit der PiB gGmbH liegt, den gesamten Komplex nicht bewertet 

haben, wohl entweder, weil sie sich nicht angesprochen fühlten oder weil sie an die Details keine 

Erinnerung mehr haben. Sofern sie dennoch Statements abgegeben haben, artikulieren sie die 

geringste Zufriedenheit. Am zufriedensten sind jene, deren Vermittlung erst in jüngerer Zeit, also 

kürzlich oder erst vor wenigen Jahren erfolgte.  

Tab. 5.3: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Vermittlungsjahr (Bezugskind des 
Fragebogens) über alle Items  

Vermittlungs-
jahr 

vor 1996 1996 - 2002 2003 - 2005 2006 - 2007 2008 - 2010 alle 

Punkte N % N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 4 21,1 3 8,6 4 12,1 2 5,6 2 4,8 16 9,4 

5 - 7,9 2 10,5 9 25,7 7 21,2 10 27,8 8 19,0 37 21,8 

8 - 10 13 68,4 23 65,7 22 66,7 24 66,7 32 76,2 117 68,8 

Summe 19 100 35 100 33 100 36 100 42 100 170 100 

keine Bew. 6 24,0 18 34,0 1 2,9 3 7,7 1 2,3 30 15,0 

Mittelwert 7,5 7,7 8,1 8,3 8,3 8,1 

Keine Angabe zum Vermittlungsjahr: 2. In Summenbildung (alle) enthalten. 

Graphik 8: Punktwerte bezogen auf das Vermittlungsjahr (Kontakt bis zu Vermittlung) 
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Diese Berechnungen zusammenfassend lässt sich feststellen: Mit insgesamt hohen Durchschnitts-

werten für den Vermittlungsprozess kann die PiB gGmbH insgesamt zufrieden sein. Abgesehen von 

den weit zurückliegenden Vermittlungen mit durchschnittlich geringerer Zufriedenheit ist lediglich 

der geringere Zufriedenheitsgrad der heilpädagogischen Pflegefamilien von gewisser Bedeutung. 

Die im Vergleich zur allgemeinen Vollzeitpflege schwierigeren Ausgangsbedingungen (durchschnitt-

lich höheres Vermittlungsalter, mehr Entwicklungsstörungen, häufiger schwierige Elternkontakte) 

bei gleichzeitig nicht erhöhten Ressourcen für die Gestaltung der Vermittlung, scheinen auch hier 

ihre Wirkung zu haben.  
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Abschnittszusammenfassung 

1. Über alle Items hinweg sind die Pflegefamilien mit der Vermittlungsphase insgesamt mit durch-

schnittlich 8,2 Punkten sehr zufrieden. Ein Zehntel der Befragten artikuliert aber auch Unzufrie-

denheit. 

2. Am meisten tragen zum positiven Ergebnis die guten Erinnerungen an die Vorbereitungsgesprä-

che und die Infoabende bei. Gedrückt wird das Gesamtergebnis etwas durch die Antworten auf 

die Fragen nach dem Nutzen von Infomaterialen für Entscheidungsprozesse und – was bedeut-

samer ist – durch eine gewisse Unzufriedenheit mit der Beratung bei der Wahl einer in den Au-

gen der Befragten passenden Pflegeform. 

3. Auch die Vorbereitungsphase wird von sonderpädagogischen Pflegefamilien am positivsten von 

allen bewerte. Verwandtenpflegestellen stehen ihnen aber nicht weit nach. Am relativ ungüns-

tigsten, jedoch bei einem Mittelwert von immer noch 7,9 werteten die heilpädagogischen Pfle-

gefamilien. 

4. Je kürzer die Vermittlung zurückliegt, desto positiver wird sie bewertet. 
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3.3 Fragekomplex 3: Die Schulungs- und Fortbildungsveranstaltungen 

Unter der Vorgabe „Das ist unsere Bewertung“ waren im dritten Fragekomplex die vorbereitende 

Schulung von BewerberInnen (3 Items) und das laufende Fortbildungsangebot zu bewerten.  

Tab. 6.1: Basiswerte, zusammengefasste Punktwerte und verschiedene Berechnungen zu den 
Items des Fragekomplexes 3 

Items1 

Basiswerte Punktwerte (%)2 

MW SD 

Abweichungen von  
Durchschnittswerten 

kErf 
(N) 

gültig 
(N) 

1 – 3  4 - 7  8 - 10  1 - 3  4 - 7  8 - 10  insg. 

1. Pflegeelternschule 
hat bei Vorbereitung 
gut geholfen 

67 132 6,1 18,9 75,0 8,2 2,3 +1,7 +7,1 +8,8 +17,6 

2. Inhalte gut ausge-
wählt 

66 133 6,0 21,1 72,9 8,2 2,2 +1,8 +4,9 +6,7 +13,4 

3. Vermittlungsmetho-
den waren mir an-
gemessen 

72 126 7,1 32,5 60,3 7,6 2,4 +0,7 -6,5 -5,9 -11,7 

4. im laufenden Fort-
bildungsangebot 
immer etwas Pas-
sendes geboten 

40 159 11,3 30,8 57,9 7,2 2,5 -4,1 -4,8 -8,3 -17,2 

alle Items zusammen 245 550 7,8
3
 26,0

3
 66,2

3
 7,8 2,4 -- -- -- -- 

1) Genauer Wortlaut der Items siehe Fragebogen (Anhang 3). 

2) Die einzelnen Punktwerte und graphischen Darstellungen zur Gesamtverteilung können im Anhang 1 

eingesehen werden. Der Prozentwertberechnung liegt die Gesamtzahl im Rücklauf, 200 Fragebögen, zu-

grunde. Die wenigen Fälle (ein bis zwei Fälle je Item) ohne gültige Antwort blieben unberücksichtigt.  

3) Mittlerer Punktwert über alle Items. 

Eine gültige Bewertung haben Zweidrittel der befragten Pflegeeltern abgegeben, wobei aber darauf 

zu verweisen ist, dass in relativ vielen Fällen lediglich das 4. Item beantwortet wurde. In Fällen 

weiter zurückliegender Vermittlungen gab es ja bekanntlich noch keine verpflichtende Schulung. 

Mit einer Durchschnittsbewertung über alle vier Items von 7,8 liegt die Gesamtbewertung zwischen 

den Bewertungen für den Beratungsprozess und die Vorbereitungsphase insgesamt nahe der Gren-

ze „sehr positive Bewertung“. Durchweg unzufrieden (1 - 3 Punkte) ist lediglich jede zwölfte Familie. 

Häufiger als bei den bisherigen Fragekomplexen sind mit 26,6 % der Nennungen mittlere Zustim-

mungswerte. Zwei Drittel der Befragten zeigten sich aber auch „sehr zufrieden“. Besonders positiv 

hervorgehoben wird, dass die Pflegeelternschule bei der Vorbereitung auf ein Pflegeverhältnis gut 

geholfen hat und dass die vermittelten Inhalte gut ausgewählt wurden. Kritische Stimmen gibt es 

am häufigsten für die Passung des laufenden Fortbildungsangebots sowie für die Vermittlungsme-

thodik (siehe auch Graphik 9a). 
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Graphik 9a: Abweichungen vom Durchschnittswert (Schulung und Fortbildung) 
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Legende 

1. Pflegeelternschule hat bei Vorbereitung gut 

geholfen 

3. Vermittlungsmethoden waren angemessen 

2. Inhalte gut ausgewählt 4. im laufenden Fortbildungsangebot immer etwas 

Passendes 

Die Berechnungen zu Personen mit unterschiedlicher Pflegeform (Tab. 6.2) ergibt für Verwandte 

und Personen aus der (privat zustande gekommenen) Netzwerkpflege die besten Werte. Hier hat 

sich offenbar bewährt, dass Verwandte nicht nur überhaupt geschult werden, sondern auch, dass 

man ihnen ein besonderes Schulungsangebot verfügbar gemacht hat. Es sind wiederum die heilpä-

dagogischen Pflegestellen, die sich am seltensten sehr zufrieden zeigen. Hierbei könnte eine Rolle 

spielen, dass sie (von den sonderpädagogischen Pflegeverhältnissen mit besserer Beratung abgese-

hen) nach der Schulung wohl häufiger mit Situationen konfrontiert sind, auf die sie sich nicht vorbe-

reitet fühlten.  

Tab. 6.2: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Pflegeform über alle Items  

Pflegeform Allg. VzPfl. 
Heilpäd. 

VZpfl. 

Sonderpäd./ 

Sonst. VZpfl. 

Alle (inkl. 

Form unb.) 

Davon Ver-

wandte/ SN 

Punkte N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 10 13,5 10 13,5 1 7,7 21 12,7 4 14,8 

5 - 7,9 16 21,6 23 31,1 3 23,1 45 27,1 2 7,4 

8 - 10 48 64,9 42 56,8 9 69,2 100 59,9 21 77,7 

Summe 74 100 74 100 13 100 166 100 27 100 

keine Bew. 14 15,9 14 15,9 5 27,7 34 17,0 10 27,0 

Mittelwert 7,8 7,5 7,9 7,6 8,3 
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Graphik 9b: Punktwerte bezogen auf die Pflegeformen (Schulung und Fortbildung) 
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Einen Blick wenden wir schließlich auch hier auf das Vermittlungsjahr. Pflegeeltern mit weit zurück 

liegender Vermittlung haben, wie Tab. 6.3 zeigt, den Fragekomplex verständlicherweise am häufigs-

ten gar nicht beantwortet. Die bewerten die (früher) genossene Schulung und/ oder das laufende 

Fortbildungsangebot auch mit großem Abstand am schlechtesten. Dass Personen mit den jüngsten 

Schulungserfahrungen schlechter bewerten als Personen aus den Vermittlungsjahren 2003 bis 2005 

und 2006 bis 2007 mag daran liegen, dass sie als noch „junge“ Pflegeeltern auch aktuell noch relativ 

oft mit Integrationsproblemen zu tun haben und sich dies auch in der Bewertung der Schulung 

niederschlägt.  

Tab. 6.3:  Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Vermittlungsjahr (Bezugskind des 
Fragebogens) über alle Items  

Vermittlungs-
jahr 

Vor 1996 1996 - 2002 2003 - 2005 2006 - 2007 2008 - 2010 alle 

Punkte N % N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 5 35,7 7 16,7 2 6,5 1 2,9 6 15,0 22 13,2 

5 - 7,9 3 21,4 19 45,2 6 19,4 8 22,9 6 15,0 44 26,3 

8 - 10 6 42,9 16 38,1 23 74,3 26 74,3 28 70,0 100 59,9 

Summe 14 100 42 100 31 100 35 100 40 100 167 100 

keine B. 9 39,1 11 21,0 3 8,8 4 10,3 6 15,0 33 16,5 

Mittelwert 6,4 6,9 8,4 8,2 7,8 7,6 

Keine Angabe zum Vermittlungsjahr: 2. In Summenbildung (alle) enthalten. 
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Graphik 10:  Punktwerte bezogen auf das Vermittlungsjahr (Schulung und Fortbildung) 
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Zum Fragekomplex 3 gab es noch eine Zusatzfrage, nämlich zur Einschätzung der Länge der vorbe-

reitenden Schulung. Dargestellt in Graphik 11 wird des hohen Zustimmungswerts zur tatsächlichen 

Dauer wegen (80 % stimmen zu, nur das Gesamtergebnis ohne weitere Differenzierungen. 

Graphik 11: Längere oder kürzere Schulung 
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Die vorbereitende BewerberInnenschulung in der gegenwärtigen Form stößt bei den befragten 

Personen also auf hohe Zustimmung. Sie bereitet sie gut auf die Aufgabe der Betreuung eines 

Kindes vor, hat ziemlich genau den richtigen Stundenumfang und vermittelt Wissen (und Haltun-

gen) zu relevanten Themen. Sie gibt es bei der Mehrheit aller Pflegeeltern unabhängig von der 

Pflegeform, wobei heilpädagogische Pflegefamilien etwas kritischer beurteilen und Verwandte den 

höchsten Zustimmungsgrad artikulieren. Ein Stück weit geringer fällt insgesamt die Zustimmung zur 

Methodik der Seminare sowie zu den Angeboten im Rahmen der Fortbildung in laufenden Pflege-

verhältnissen aus. Insgesamt lassen die Antworten der Pflegeeltern erkennen, dass sich das von der 
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PiB gGmbH eingeführte modularisierte Schulungssystem bewährt hat. Wie auch die anschließend 

mitgeteilten qualitativen Antworten nahelegen, schließt dies nicht aus, dass nicht alle Bedürfnisse 

befriedigt werden, so dass eine dauerhafte Weiterentwicklung des Konzepts – mit wiederholtem 

Kontakt zu den bereits Geschulten wie gegenwärtig weitgehend praktiziert – zu empfehlen ist. 

Besondere Aufmerksamkeit sollte der begleitenden Fortbildung geschenkt werden. Die in laufenden 

Pflegeverhältnissen erst offensichtlich werdenden bzw. neu auftretenden Anforderungssituationen 

für Pflegeeltern sollten neben der einzelfallbezogenen Beratung durch den zuständigen Berater der 

PiB gGmbH auch über themenspezifische Gruppenangebote für Pflegeeltern mit ähnlichen Proble-

men unterstützt werden. 

Zum Fragekomplex 3 wurden die Pflegeeltern auch um qualitative Einschätzungen und Vorschläge 

gebeten. Zwei Fragen wurden gestellt: „Vermissen Sie bestimmte Themen in der vorbereitenden 

Schulung oder für die laufenden Fortbildungsangebote?“, und „Vermissen Sie andere Angebote zur 

Qualifizierung, Begleitung und Unterstützung? Was fehlt Ihnen?“.  

Wie schon erwähnt, werden die Antworten in zweifacher Weise zusammengefasst. Zum ersten gibt 

es eine Vorstellung nach thematischen Schwerpunkten, innerhalb derer nach Pflegeform sortiert 

wird, zum anderen eine Darstellung nach dem Alter des Bezugspflegekindes.  

 Frage 3.1: Vermissen Sie bestimmte Themen in der vorbereitenden Schulung oder für die 

 laufenden Fortbildungsangebote? Bitte machen Sie Ergänzungsvorschläge: 

Zur Erleichterung eines Überblicks sind verschiedene Teile dieser (und nachfolgender Tabellen des Typs 1) 

unterschiedlich schattiert. 

Unschattiert bleiben allgemeine Vollzeitpflegestellen. 

Leicht schattiert werden heilpädagogische Pflegefamilien. 

Einen mittleren Schattierungsgrad erhielten sonderpädagogische Pflegefamilien. 

Die dunkelste Schattierung haben alle Verwandten- und sozialen Netzwerkfamilien.  

In den Tabellen werden folgende Abkürzungen verwandt: 

all. = allgemeine Vollzeitpflege 

heil. = heilpädagogische Vollzeitpflege 

sond. = sonderpädagogische Vollzeitpflege 

Verw. = Verwandte des Kindes 

SN = Pflegeeltern aus dem privaten sozialen Netz des Kindes und seiner Herkunftsfamilie 

? = Angaben sind nicht bekannt 

Zur Frage nach Ergänzungsvorschlägen wurden 50 qualitative Antworten (hierin sechs ausdrücklich 

verneinende, was meint: nichts zu beanstanden, keine ergänzenden Vorschläge) von 43 verschiede-

nen Personen abgegeben.  

Es empfiehlt sich, die Einzelantworten zu studieren und sich von ihnen anregen zu lassen. Insgesamt 

können sieben unterschiedliche Themenbereiche in den Äußerungen identifiziert werden: 

– allgemeine Aussagen zur Schulung und methodische Anregungen, 

– entwicklungspsychologische Fragen 

– Erkennen und Erklären von und Umgang mit Verhaltensbesonderheiten, 

– Pädagogische Themen/ Schule und Lernprobleme, 
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– Rechte von Pflegeeltern/ Rechtsfragen, 

– Herkunftsfamilie/ Umgangskontakte, 

– Wünsche nach besonderen Angeboten. 

In der Übersicht A 1 sind die Äußerungen geordnet wiedergegeben. Zur Erleichterung der Einord-

nung sind zusätzlich die Pflegeform und das Alter der jeweiligen Pflegekinder aufgeführt.  

Übersicht A 1: Qualitative Antworten zur Frage 3.1 nach Themenbereich, sortiert nach Pflegeform  

Fall Pfl.form 
Alter 
PK 

Nennung 

Nein: 303, all. 15; 1; heil. 7; 221, heil. 11; 51, all./ Verw. 9; 250, all./ Verw. 10; 298, all./ SN 19  

Allgemeines zur Schulung/ methodische Anregungen (7 Nennungen) 
255 ? ? Die einzelnen Kompetenzen mehr mit Beispielen zeigen. 

309 ? 18 Vielleicht ab und zu ein Treffen mit anderen Pflegeeltern, die Kinder im 

gleichen Alter haben. 

87 all. 1 Die Elternschule betreibt unserer Meinung nach mit ihren Informationsange-

boten eine Absicherungspolitik im Sinne von „Sie werden über Risiken infor-

miert“. Warum? Um möglichen „Rücknahmen“ vorzubeugen? Um 

abzuschrecken? Eine moderne Elternschule stellen wir uns so vor, dass sie 

eine stärkenorientierte Haltung gegenüber den Pflegeeltern und Pflegekin-

dern einnimmt (…). Unsere Wunschliste: Mehr Angebote zu Resilienz, Res-

sourcen, Wirklichkeitskonstruktionen, Wahrnehmung von Pflegeeltern, 

Basiswissen systemische Ansätze; bei allen Themen und Referenten konzepti-

onelle Ausrichtung auf Ressourcen der Pflegeeltern; deutlich erkennbarer 

Bezug auf Theorie und aktuelle Forschung; mehr Professionalität im Bereich 

der Präsentation; Kooperation mit anderen Bildungseinrichtungen im Bereich 

Kinder zur Erweiterung des Angebots.  

61 all. 7 Keine der Schulungen hat uns darauf vorbereitet was uns wirklich zuhause 

erwartet hat. 

79 heil. 2 Sachverständige Referenten zu bestimmten Themen. 

59 heil. 10 Die Veranstaltung zu gleichgeschlechtlichen Pflegeeltern war ein guter Anfang 

für ein bisher eher im Hintergrund stehendes Thema. 

56 sond. 7 Vertiefung von Themen.  

Entwicklungspsychologische Fragen (7 Nennungen) 
90 all. 10 Pubertät und Identifikationsfindung.  

210 all. 12 Wochenendseminare „Tod beider Eltern“. 

244 all. 13 Jungensproblematiken.  

263 all. 14 Pubertät, welche Schwierigkeiten auf eine zukommen.  

3 heil. 2 Mehr Kleinkindthemen wären schön, Ich-Entwicklung und Trotzphase, wie setze 

ich Grenzen ö. ä. 

66 heil. 2 Wir fühlten uns nicht wirklich auf den Umgang mit einem Säugling (1. Kind) 

vorbereitet. 

217 heil. 19 Umgang mit Pflegekindern in der Verselbständigungsphase (haben wir jeden-

falls nicht gesehen). 

 



 38 

Erkennen und Erklären von und Umgang mit Verhaltensbesonderheiten von Pflegekindern  
(6 Nennungen) 
83 all. 5 Sexuelles Früherleben in der Herkunftsfamilie. 

244 all. 13 Spezielles zu traumatisierten Kindern.  

26 heil. 5 Mehr über bestimmte Krankheitsbilder, nicht immer nur Statistiken über 

Krankheiten und Suchtverhalten.  

88 heil. 8 Zu Verhaltensauffälligkeiten, zu bestimmten Verhaltensweisen von Pflegekin-

dern. 

296 heil. 12 Wirkung von und Umgang mit traumatischen Erlebnissen.  

37 sond. 6 Systemische Sichtweisen sind hilfreich, Themen wie Haltung, den guten Grund 

für Verhaltensweisen zu erfassen.  

Pädagogische Themen/ Schule und Lernprobleme (10 Nennungen) 
53 all. 3 Mehr Kurse mit inhaltlichen Angeboten für Kinder unter drei.  

40 heil. 1 Mehr zum Thema Säugling bspw. Pflege und Ernährung.  

70 heil. 8 Pflegekind und Schule (Lernprobleme aufgrund von Traumatisierung). Auch 

Lehrerfortbildungen zu diesem Thema sind dringend!  

253 heil. 10 Lernstörungen; Dyskalkulie, LRS: Umgang und Unterstützung. 

296 heil. 12 Mehr zu gewaltlosem Widerstand nach Haim Omer.  

294 heil. 14 Schulung in medizinischen Fragen bei kranken Kindern.  

207 heil. 16 Nachhilfe (Schule) für die Kinder. 

85 heil. 14 Pflege und Adoptivkinder in einer Familie (Spannungen aufgrund unterschiedli-

cher Stellung i. d. Fam.). 

217 heil. 19 Umgang mit Pflegekindern in der Verselbständigungsphase (haben wir jeden-

falls nicht gesehen). 

249 sond. 11 Infos über Fördermöglichkeiten und Schulen für behinderte und schwierige 

Schüler. 

Rechte von Pflegeeltern/Rechtsfragen (5 Nennungen) 
66 heil. 2 Genauere Informationen zu rechtlichen Fragen; wer darf was entscheiden?  

79 heil. 2 Rechtliche Themen. 

19  heil. 3 Rechte von Pflegeltern und ihre Durchsetzbarkeit/ juristische Hinweise.  

206 heil. 9 Versicherung, finanzielle Angelegenheiten, Steuern. 

52 sond. 5 Was, wenn Haftpflicht nicht greift etc.  

Herkunftsfamilie, Umgangskontakte (3 Nennungen) 
23 all. 0 Rechte von Pflegeltern, bezüglich des Umgangs, seinen Folgen für Pflegekind 

und Familie. 

43 heil./Verw. 7 Je nach Entwicklung des Kindes bedingte Antworten zur Herkunftsfamilie.  

66 heil. 2 In den Vorbereitungskursen stehen manchmal die Interessen der leiblichen 

Eltern mehr im Mittelpunkt als die der Kinder. 

Wünsche nach besondere Angeboten (4 Nennungen) 
6 all./ Verw. 0 Entspannungstechniken. 

257 all./ Verw. 12 Guitarrenunterricht. 

8 heil. 7 Familienaufstellungen. 

52 sond. 5 Babysitterprobleme.  
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Sonstige Themenbereiche (2 Nennungen) 
18 heil. 2 Persönliche Beratung.  

52 sond. 5 Was ist wenn z. B. Vormund Probleme macht; qualifizierte Diagnoseeinrichtun-

gen. 

Am häufigsten werden die Komplexe „entwicklungspsychologische Fragen“, „Umgang mit Verhal-

tensbesonderheiten“, „allgemeine pädagogische Fragen“ und „Fragen von Schule und Lernen“ 

benannt. 

Die meisten Anregungen und Anmerkungen stammen von heilpädagogischen Pflegefamilien (23 von 

89 heilpädagogischen Vollzeitpflegestellen), von allgemeinen nur zehn (von 88 allgemeinen Voll-

zeitpflegestellen im Sample), von sonderpädagogischen nur sechs (es gibt aber auch nur 19 Pflege-

familien im Sample). Von 39 Verwandten-/ Netzwerkpflegestellen stammen nur drei Äußerungen 

zum Thema, weitere drei haben das Fehlen von Angeboten ausdrücklich verneint. Obgleich von 

jeder Pflegeform mehrere thematische Punkte angesprochen werden, springen doch pflegeform-

spezifische Anmerkungen ins Auge: 

Pflegeform Schwerpunkte der Anmerkungen 

allgemeine Vollzeitpflege entwicklungspsychologische Fragen 

heilpädagogische Vollzeitpflege Umgang mit schwierigen Kindern 

sonderpädagogische Vollzeitpflege konkrete Anliegen nach bessere Unterstützung und Entlastung 

Verwandtenpflege Vermittlung konkreter Fertigkeiten 

Auch die nach dem Alter des Bezugspflegekindes sortierte Übersicht wird in schattierten Abstufun-

gen präsentiert. 

Unschattiert sind die Pflegefamilien mit Kindern unter sechs Jahren. 

Leicht schattiert sind die Pflegefamilien mit Kindern im Alter zwischen sechs und elf Jahren. 

Einen mittleren Schattierungsgrad gibt es für die Altersgruppe von 12 bis 14 Jahren. 

Die dunkelste Schattierung für Pflegefamilien mit Jugendlichen im Alter von 15 Jahren und älter.  

Übersicht A 2: Qualitative Antworten zur Frage nach weiteren Fortbildungsangeboten sortiert 
nach Alter des Pflegekindes 

zu Pfl.form 
Alter 
PK Nennung 

A all./ Verw. 0 Entspannungstechniken. 

A all. 1 Die Elternschule betreibt unserer Meinung nach mit ihren Informationsangeboten 

eine Absicherungspolitik im Sinne von „Sie werden über Risiken informiert“. 

Warum? Um möglichen „Rücknahmen“ vorzubeugen? Um abzuschrecken? Eine 

moderne Elternschule stellen wir uns so vor, dass sie eine stärkenorientierte 

Haltung gegenüber den Pflegeeltern und Pflegekindern einnimmt (…). Unsere 

Wunschliste: Mehr Angebote zu Resilienz, Ressourcen, Wirklichkeitskonstruktio-

nen, Wahrnehmung von Pflegeeltern, Basiswissen systemische Ansätze; bei allen 

Themen und Referenten konzeptionelle Ausrichtung auf Ressourcen der Pflegeel-

tern; deutlich erkennbarer Bezug auf Theorie und aktuelle Forschung; mehr 
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Professionalität im Bereich der Präsentation, Kooperation mit anderen Bildungs-

einrichtungen im Bereich Kinder zur Erweiterung des Angebots. 

A heil. 1 Mehr zum Thema Säugling bspw. Pflege und Ernährung.  

A heil. 2 Sachverständige Referenten zu bestimmten Themen. 

A heil. 2 Mehr Kleinkindthemen wären schön, Ich-Entwicklung und Trotzphase, wie setze 

ich Grenzen ö. ä. 

A heil. 2 Wir fühlten uns nicht wirklich auf den Umgang mit einem Säugling (1. Kind) vorbe-

reitet. 

A heil. 2 Genauere Informationen zu rechtlichen Fragen; wer darf was entscheiden?  

A heil. 2 Rechtliche Themen. 

A heil. 2 In den Vorbereitungskursen stehen manchmal die Interessen der leiblichen Eltern 

mehr im Mittelpunkt als die der Kinder. 

A heil. 2 Persönliche Beratung.  

A all. 3 Mehr Kurse mit inhaltlichen Angeboten für Kinder unter drei.  

A heil. 3 Rechte von Pflegeeltern und ihre Durchsetzbarkeit/ juristische Hinweise.  

A all. 5 Sexuelles Früherleben in der Herkunftsfamilie. 

A heil. 5 Mehr über bestimmte Krankheitsbilder, nicht immer nur Statistiken über Krank-

heiten und Suchtverhalten.  

A sond. 5 Babysitterprobleme.  

A sond. 5 Was wenn Haftpflicht nicht greift etc.  

A sond. 5 Was ist wenn z. B. Vormund Probleme macht; qualifizierte Diagnoseeinrichtungen. 

A sond. 6 Systemische Sichtweisen sind hilfreich, Themen wie Haltung, den guten Grund für 

Verhaltensweisen zu erfassen.  

A all. 7 Keine der Schulungen hat uns darauf vorbereitet, was uns wirklich zuhause erwar-

tet hat. 

A heil. 7 Familienaufstellungen. 

A sond. 7 Vertiefung von Themen . 

A heil./Verw. 7 Je nach Entwicklung des Kindes bedingte Antworten zur Herkunftsfamilie.  

A heil. 8 Zu Verhaltensauffälligkeiten, zu bestimmten Verhaltensweisen von Pflegekindern. 

A heil. 8 Pflegekind und Schule (Lernprobleme aufgrund von Traumatisierung). Auch 

Lehrerfortbildungen zu diesem Thema sind dringend!  

A heil. 9 Versicherung, finanzielle Angelegenheiten, Steuern. 

A all. 10 Pubertät und Identifikationsfindung.  

A heil. 10 Die Veranstaltung zu gleichgeschlechtlichen Pflegeeltern war ein guter Anfang für 

ein bisher eher im Hintergrund stehendes Thema. 

A heil. 10 Lernstörungen; Dyskalkulie, LRS: Umgang und Unterstützung. 

A sond. 11 Infos über Fördermöglichkeiten und Schulen für behinderte und schwierige 

Schüler. 

A all. 12 Wochenendseminare „Tod beider Eltern“. 

A heil. 12 Wirkung von und Umgang mit traumatischen Erlebnissen.  

A heil. 12 Mehr zu gewaltlosem Widerstand nach Haim Omer.  
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A all./ Verw. 12 Gitarrenunterricht. 

A all. 13 Jungensproblematiken. 

A all. 13 Spezielles zu traumatisierten Kindern.  

A all. 14 Pubertät, welche Schwierigkeiten auf einen zukommen.  

A heil. 14 Schulung in medizinischen Fragen bei kranken Kindern.  

A heil. 14 Pflege und Adoptivkinder in einer Familie (Spannungen aufgrund unterschiedli-

cher Stellung i. d. Fam.). 

A heil. 16 Nachhilfe (Schule) für die Kinder. 

A ? 18 Vielleicht ab und zu ein Treffen mit anderen Pflegeeltern, die Kinder im gleichen 

Alter haben. 

A heil. 19 Umgang mit Pflegekindern in der Verselbständigungsphase (haben wir jedenfalls 

nicht gesehen). 

Legende: hier ist lediglich zu Sortierzwecken die Bezifferung des Fragekomplexes aufgeführt. 

Bereits ein erster Blick auf die Übersicht zeigt, dass der Schuh vor allem bei Pflegeeltern mit Kindern 

im Vorschulalter, insbesondere auch mit Kleinkindern, drückt, bei Pflegeeltern also, deren Erfahrung 

mit ihrem Pflegekind noch neu sind und die mit Unsicherheiten in der Erziehung zu kämpfen haben. 

Ihre Nennungen machen 42,9 % aus, wiewohl sie im Gesamtsample nur zu 25,8 % vertreten sind 

(siehe Tab. 3). Ihre zusätzlichen Erwartungen an die Pflegeelternschule richten sich dann auch im 

Schwerpunkt auf Themen zu altersspezifischen Entwicklungs- und Erziehungsaufgaben sowie 

Grundorientierungen. Ab dem fünften Lebensjahr werden bei heil- und sonderpädagogischen 

Pflegeverhältnissen auch Fragen der Diagnostik und des Umgangs mit Verhaltensbesonderheiten 

der Kinder relevant. Deutlich seltener haben Pflegeeltern mit Kindern von zwischen sechs und elf 

Jahren geantwortet (auf alle dieser Altersgruppe bezogen von 15,8 % Antworten). In dieser Alters-

gruppe stehen – neben diversen Einzelthemen – vor allem schulische und Lernprobleme und der 

Umgang mit „schwierigen“ Kindern im Vordergrund. Bei Pflegeeltern 12- bis 14-jähriger Kinder 

(Antworten von 24,3 % der Gesamtgruppe dieser Pflegeeltern im Rücklauf), sind es sehr spezielle 

Themen zum Umgang mit pubertierenden Kindern und neu aufbrechenden Entwicklungsproble-

men, die im Vordergrund stehen. Bei den lediglich drei Pflegeeltern mit den ältesten Pflegekindern 

(knapp jede zehnte Pflegefamilie mit einem Jugendlichen/ jungen Menschen ab 15 hat eine Angabe 

gemacht) stehen Verselbstständigungsprobleme an.  

Alter der Kinder Schwerpunkte der Anmerkungen 

unter 6 Jahre Altersspezifische Entwicklungs- und Erziehungsaufgaben und Grundorientierungen. 

Ab 5. Lebensjahr bei heilpäd. Vollzeitpflege auch der Diagnostik und Umgang mit 

Verhaltensbesonderheiten. 

6 bis 11 Jahre Schulische und Lernprobleme, Umgang mit schwierigen Kindern. 

12 bis 14 Jahre Umgang mit pubertierenden Kindern und neu aufbrechende Entwicklungsprobleme. 

über 14 Jahre Verselbstständigungsprobleme. 

Zusammenfassend: Die qualitativen Antworten zur Frage nach Ergänzungen zum Schulungs- und 

Fortbildungsangebot verweisen insbesondere darauf, dass sich Pflegeeltern während des laufenden 

Pflegeverhältnisses und entsprechend der fortschreitenden Entwicklung ihrer Pflegekinder und 

deren neuen Entwicklungsaufgaben jeweils mit Themen konfrontiert sehen, auf die sie sich nicht 
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hinreichend vorbereitet fühlen. Eine vorbereitende Schulung kann hierauf nicht im Detail eingehen 

und wo sie es tut, haben die Themen noch „keinen Ort im Leben“. Das Ergebnis spricht dafür, das 

Fortbildungsprogramm für laufende Pflegeverhältnisse auszudehnen und rund um Alters- und 

Entwicklungsprobleme von Kindern und Jugendlichen in einer Mischung aus Information und Erfah-

rungsaustausch zwischen jeweils betroffenen Pflegeeltern zu organisieren. Besondere Aufmerk-

samkeit sollte hierbei – aber auch in der Beratungs- und Unterstützungsarbeit – den schulischen 

und Lernproblemen von Pflegekindern gegeben werden. Auch wenn dies nur von wenigen ange-

mahnt wird: Es gibt auch einen gewissen Bedarf an der Diskussion theoretischer Grundfragen und 

am Erlernen praktischer, unmittelbar auf den Alltag der Erziehung und des Familienlebens bezoge-

ner Fertigkeiten.  

 Frage 3.2 Vermissen Sie andere Angebote zur Qualifizierung, Begleitung und Unterstützung?  

 Was fehlt Ihnen? 

Die Aussagen zur zweiten Frage überschneiden sich inhaltlich zum Teil mit dem ersten Fragekom-

plex. Es gibt 28 Antworten (hiervon vier, die das Fehlen von Angeboten verneinen) von ebenso 

vielen Pflegefamilien.  

Auch zu diesem Feld können unterschiedliche Themenschwerpunkte identifiziert werden. 

Insgesamt handelt es sich um sechs zur Ergänzung des Angebots empfohlene Themenbereiche: 

– thematische und methodische Wünsche für die Schulung, 

– besondere Qualifizierungsmaßnahmen, 

– Supervision und psychologische Beratung, 

– besondere Beratungs- und Unterstützungsangebote, 

– Angebote für Pflegekinder, 

– allgemeine Wünsche für Betreuungssetting und Kooperation der PiB gGmbH mit Dritten. 

Übersicht B 1:  Qualitative Antworten zur Frage 3.2 nach Themenbereichen,  
sortiert nach Pflegeform  

Fall 
Pflege-
form 

Alter 
PK 

Nennung 

Keine Wünsche: 263, all. 14; 221, heil. 11 ; 257, all./ Verw. 12; 298, all./ SN 19  

Thematische und methodische Wünsche für die Schulung (7 Nennungen) 
255 ? ? Mehr Gesprächsbedarf, vielleicht auch mal am Vormittag. 

3 heil. 2 Fortbildungsangebote sind für uns bei vorhandener päd. Ausbildung zu allge-

mein. Persönliche Gespräche mit anderen Pflegeeltern sind da eher hilfreich. 

79 heil. 2 Kleine Seminargruppen zu bestimmten Themen. 

88 heil. 8 Kinderbetreuung während der Angebote. 

211 heil. 10 Mehr Gruppen für Eltern mit Jugendlichen/ älteren Kindern.  

277 sond. 11 Schulung zum Thema Bindungsstörungen, Therapien, Umgang mit Schule, 

Rechte von Pflegeeltern. 

310 sond. 14 Mehr Austausch mit anderen Pflegeeltern. 

Besondere Qualifizierungsmaßnahmen (2 Nennungen) 
21 heil. 6 Angebote zur Qualifizierung für eine sonderpädagogische Vollzeitpflege. 

11 heil.  9 Qualifizierung für Sozialpädagogik.  
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Supervision und psychologische Beratung (4 Nennungen) 
61 all. 7 Eine durch Psychologen angeleitete Gruppe zum ständigen Aufarbeiten der stets 

neuen Herausforderungen. 

48 all./ Verw. 2 Eine fachkundige psychologische Beratung (die Vertretung, die die Krabbelgrup-

pe leitet, ist psychologisch ausgebildet und hat viele wertvolle Hilfen gegeben).  

305 heil. 11 Einzel- und Gruppensupervision mit selbst gewählten Supervisoren.  

207 heil. 16 Supervision. 

Besondere Beratungs- und Unterstützungsangebote (4 Nennungen) 
239 all./ Verw. 18 Bei Klagen gegen Staat Bremen eine Begleitung oder Unterstützung. In unserem 

Fall für einen „erhöhten Erziehungsbetrag“ bei nicht professionellen Pflegeel-

tern.  

1 heil. 7 Begleitung und Unterstützung bei der Überlegung, dass Pflegekind zu adoptie-

ren. 

43 heil./ Verw. 7 Umgang und Begleitung der leiblichen Eltern zwecks eventueller Rückführung zu 

einem späteren Zeitpunkt. 

52 sond. 5 Beratungsstelle, Anlaufstelle zu fachlichen, rechtlichen und finanziellen Fragen; 

offenes Angebot bei Bedarf. 

Angebot für Pflegekinder (3 Nennungen) 
51 all./ Verw. 9 Umsetzung zur Information und Förderung unseres Pflegekindes. 

309 heil. 14 Hausaufgabenbetreuung, wo Pflegekinder hingehen können. 

245 sond. 14 Gruppen für Pflegekinder. 

Allgemeine Wünsche für das Betreuungssetting und die Kooperation der PiB gGmbH mit Dritten  
(4 Nennungen) 
36 heil. 5 Bessere Vertretung, wenn PiB Fachberater krank oder im Urlaub ist.  

70 heil. 8 Bessere Zusammenarbeit von PiB und Schule.  

296 heil. 12 Eine dichtere Begleitung am Anfang und in Krisen; Kontinuität der Beratung - 

weniger Wechsel. 

219 heil./ SN 11 Bessere Erreichbarkeit: oftmals dauert es Tage bis man den Sachbearbeiter 

erreicht.  

In den Antworten geht es zunächst um methodische Anregungen für die Schulung, wozu auch 

Wünsche für Qualifikationsmaßnahmen zur sonderpädagogischen Vollzeitpflege gehören, um eine 

bessere psychologische/ supervisorische Unterstützung und um eine Reihe von Anliegen für die 

Unterstützung in speziellen Problemlagen. Die letzten beiden Komplexe mahnen besondere Ange-

bote für Pflegekinder und ein zuverlässigeres Betreuungssetting durch die Fachkräfte an.  

Übersicht B 2: Qualitative Antworten zur Frage 3.2 sortiert nach Alter des Pflegekindes 

zu Pfl.form 
Alter 
PK 

Nennung 

B heil. 2 Fortbildungsangebote sind für uns bei vorhandener päd. Ausbildung zu allgemein. 

Persönliche Gespräche mit anderen Pflegeeltern sind da eher hilfreich. 

B heil. 2 Kleine Seminargruppen zu bestimmten Themen. 

B all./ 

Verw. 

2 Eine fachkundige psychologische Beratung (die Vertretung, die die Krabbelgruppe 

leitet, ist psychologisch ausgebildet und hat viele wertvolle Hilfen gegeben).  

B heil. 5 Bessere Vertretung, wenn PiB Fachberater krank oder im Urlaub ist.  

B sond. 5 Beratungsstelle, Anlaufstelle zu fachlichen, rechtlichen und finanziellen Fragen; 

offenes Angebot bei Bedarf. 
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B heil. 6 Angebote zur Qualifizierung für eine sonderpädagogische Vollzeitpflege. 

B all. 7 Eine durch Psychologen angeleitete Gruppe, zum ständigen Aufarbeiten der stets 

neuen Herausforderungen. 

B heil. 7 Begleitung und Unterstützung bei der Überlegung, das Pflegekind zu adoptieren. 

B heil./ 

Verw. 

7 Umgang und Begleitung der leiblichen Eltern zwecks eventueller Rückführung zu 

einem späteren Zeitpunkt. 

B heil. 8 Kinderbetreuung während der Angebote. 

B heil. 8 Bessere Zusammenarbeit von PiB und Schule.  

B heil.  9 Qualifizierung für Sozialpädagogik.  

B all./ 

Verw. 

9 Umsetzung zur Information und Förderung unseres Pflegekindes. 

B heil. 10 Mehr Gruppen für Eltern mit Jugendlichen/ älteren Kindern.  

B heil. 11 Einzel- und Gruppensupervision mit selbst gewählten Supervisoren.  

B sond. 11 Schulung zum Thema Bindungsstörungen, Therapien, Umgang mit Schule, Rechte 

von Pflegeeltern. 

B heil./ SN 11 Bessere Erreichbarkeit: oftmals dauert es Tage bis man den Sachbearbeiter 

erreicht.  

B heil. 12 Eine dichtere Begleitung am Anfang und in Krisen; Kontinuität der Beratung - 

weniger Wechsel. 

B heil. 14 Hausaufgabenbetreuung, wo Pflegekinder hingehen können. 

B sond. 14 Mehr Austausch mit anderen Pflegeeltern. 

B sond. 14 Gruppen für Pflegekinder. 

B heil. 16 Supervision. 

B all./ 

Verw. 

18 Bei Klagen gegen Staat Bremen eine Begleitung oder Unterstützung. In unserem 

Fall für einen „erhöhten Erziehungsbetrag“ bei nicht professionellen Pflegeeltern.  

Während bei der Frage nach den Ergänzungen zum Schulungs- und Fortbildungsangebot die Wün-

sche von Pflegeeltern mit kleinen Kindern den größten Umfang ausmachten, sind es hier die Pflege-

eltern von sieben- bis zwölfjährigen Pflegekindern. Am häufigsten wünschen sich Pflegeeltern von 

sieben bis zwölfjährigen Kindern zusätzliche Unterstützung, sei es durch eine intensivere Beratung 

oder durch besondere Unterstützungsleistungen für sich selbst und die Kinder, auch in Form von 

Gruppenangeboten. Gemeinsamer Nenner sind Wünsche nach Angeboten, die über individuelle 

und allgemeine Fortbildungsveranstaltungen mit „theoretischem“ bzw. informierendem Zuschnitt 

hinausgehen und hierbei entweder zusätzliche Beratungs- und Unterstützungsbedarfe durch die 

Fachberatung der PiB gGmbH ansprechen oder auf eine zusätzlich externe Unterstützung gerichtet 

sind.  
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Abschnittszusammenfassung 

1. Die befragten Pflegeeltern artikulieren einen insgesamt hohen Grad an Zufriedenheit mit der 

vorbereitenden Schulung und den vermittelten Inhalten. Sie sind weniger zufrieden mit der Ge-

staltung der Schulungsarbeit, wozu sie sich scheinbar mehr konkretisierende Beispiele wün-

schen. 

2. Mit dem laufenden Fortbildungsangebot sind nur sechs von zehn Pflegeeltern sehr zufrieden. 

Verwandtenpflegeeltern und sonderpädagogische Pflegefamilien sind mit dem Gesamtangebot 

am zufriedensten. Heilpädagogische Pflegefamilien artikulieren am häufigsten gewisse Unzufrie-

denheiten.  

3. Am meisten Punkte haben Pflegeeltern vergeben, deren Schulung sieben bis drei Jahre zurück-

liegen, die wenigsten jene, deren Schulung lange zurückliegt oder die nie eine geordnete Schu-

lung erhielten. 

4. Gewünscht wird mehr Begleitung bei den jeweils anstehenden Entwicklungsproblemen von 

Kindern im laufenden Pflegeverhältnis und beim Umgang mit den Verhaltens- und Lernproble-

men von Pflegekindern. 

5. Eine Reihe von Pflegeeltern wünscht begleitende Angebote, die über das individuelle Beratungs-

setting hinausgehen und/ oder von Externen angeboten werden. 
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3.4 Fragenkomplex 4: Kontakte zur PiB gGmbH und zum/ zur  

FachberaterIn 

In diesem Fragekomplex geht es um die tatsächlichen Kontakte – telefonische, persönliche – zwi-

schen der FachberaterIn der PiB gGmbH und der Pflegefamilie, in der ersten Frage auch um Kontak-

te zur Geschäftsstelle, wobei dies natürlich nur als überschlägige Einschätzung der Pflegeeltern 

betrachtet werden kann.  

3.4.1 Kontakte zur Geschäftsstelle 

 Frage 4.1 Wie häufig haben Sie Kontakt zur Geschäftsstelle der PiB gGmbH?  

Kontakte zur Geschäftsstelle der PiB gGmbH sind kein „Muss“ für Pflegeeltern. Man hat sie, wenn 

man zu einer Veranstaltung der Pflegeelternschule, zu einem Gruppenangebot für Pflegeltern mit 

ihren Pflegekindern, zu einem Gespräch im Büro einer Mitarbeiterin oder eines Mitarbeiters geht, 

ggf. auch wenn man zu einem gemeinsamen Gespräch mit der Herkunftsfamilie geladen ist oder 

auch, weil man etwas in der Geschäftsstelle zu erledigen hat. Aus welchem Anlass man auch mit der 

Geschäftsstelle in Berührung kommt: Kontakte zu ihr bringen Pflegeeltern auch mit der Organisati-

on PiB gGmbH in Kontakt. Wie ihnen hier begegnet wird und auf welche Atmosphäre sie treffen, 

dürfte für die Identifikation mit der Organisation nicht ohne Bedeutung sein. Die Daten werden nur 

informativ vorgestellt. 

Graphik 12: Wie viele Kontakte haben Sie jährlich zur Geschäftsstelle? 
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Jede zwölfte Pflegeperson hat im Jahresdurchschnitt keinen, vermutlich also noch nie Kontakt zur 

Geschäftsstelle gehabt, etwa vier von zehn jährlich einen oder zwei, etwa jede zehnte Pflegefami-

lien drei oder vier im Jahr. Immerhin jeder vierte Befragte hat mehr als vier Kontakte jährlich zur 

Geschäftsstelle, wobei es sich in der Regel wohl um Anlässe wie Teilnahme an Schulungsveranstal-

tungen oder Gruppenangebote, Verabredungen mit den Fachberatern oder Teilnahme an einem 

begleiteten Besuchskontakt handelt.  
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3.4.2 Telefonkontakte zwischen Pflegeeltern und Fachberatung  

 Frage 4.2 Wie häufig haben Sie telefonischen Kontakt zu der/ dem für Sie zuständigen  

 Fachberater/in?  

Telefonische Kontakte können natürlich ganz unterschiedlicher Art sein. Es kann sich ebenso um 

eine längere Krisenintervention handeln wie um einen kurzen Informationsaustausch, eine einfache 

Nachfrage oder eine Terminvereinbarung. Da man Telefonkontakte nicht per Strichliste verbucht, 

kann es sich zudem eigentlich nur um grobe Schätzungen etwa der Art „ich telefoniere praktisch 

nie“ oder „ich telefoniere ziemlich oft“ oder „ich telefoniere ganz oft“ mit meiner Fachberaterin 

handeln. 

Angegeben wurden von allen Pflegeeltern zusammen (N = 188, unb. 12) 2632 Telefonate, was 14 

Telefonaten je Pflegefamilie im Jahr oder gut einem Telefonat monatlich entspricht.  

Graphik 13: Wie häufig jährlich telefonischer Kontakt mit der zuständigen Fachberatung? 
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Wie Graphik 13 und die nach Pflegeformen differenzierende Tab. 7.1 und die Graphik 14 zeigen, 

variiert die erinnerte Zahl von Telefonaten allerdings erheblich zwischen 0 und 56.  

Tab. 7.1: Telefonische Kontakte zur Fachberatung pro Jahr nach Pflegeformen 

Anzahl/ Jahr 0 - 2 3 - 6 7 - 12 Über 12 alle 

Pflegeform N % N % N % N % N % 

allg. 21 26,9 30 38,5 21 26,9 6 7,7 78 100 

heil. 16 19,0 32 38,0 20 23,8 16 19,0 84 100 

sond. 1 5,9 5 29,4 6 35,4 5 29,4 17 100 

zusammen 38 21,2 67 37,4 47 26,3 27 15,1 179 100 

Keine Angabe zur Kontakthäufigkeit und/ oder keine Angabe zur Pflegeform: 21. 

 

 

 



 48 

Graphik 14: Telefonischer Kontakt mit der zuständigen Fachberatung nach Pflegeformen 
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Zu Gruppen zusammengefasst ergibt sich, dass von einem Fünftel von allen höchstens zwei Telefon-

kontakte jährlich, von einem guten Drittel drei bis sechs und bei gut jeder/m Vierten sechs bis zwölf 

Telefonkontakte erinnert werden. Mehr als einen monatlichen Telefonkontakt hat jede siebente 

Pflegefamilie. Auf Pflegeform bezogen zeigt sich erwartungsgemäß: Die allgemeinen Vollzeitpflegen 

haben am wenigsten, sonderpädagogische Vollzeitpflegestellen die meisten Telefonkontakte.  

Informativer, weil Erinnerungslücken viel besser ausschließend als die Frage nach durchschnittlich 

pro Jahr erinnerten Kontakten, ist die zweite Frage zu Telefonkontakten: 

 Frage 4.4 Wann haben Sie ihren Fachberater/ ihre Fachberaterin das letzte Mal telefonisch  

 gesprochen?  

Tab. 7.2: Letztes Telefonat mit der/dem FachberaterIn 

vor … 
Wochen 

1 2 - 3 4 - 8 9 - 13 
länger 
zurück 

alle 

Pflegeform N % N % N % N % N % N % 

allg. 16 19,8 20 24,7 28 34,6 6 7,4 11 13,6 81 100 

heil. 24 28,6 25 30,0 21 25,0 9 10,7 5 6,0 84 100 

sond. 8 47,1 9 52,9 0 0 0 0 0 0 17 100 

zusammen 48 26,4 54 29,7 49 26,9 15 8,2 16 8,8 182 100 

Fehlend: 18. 
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Graphik 14: Letztmaliger telefonischer Kontakt zur Fachberatung nach Pflegeformen 
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Etwa ein Viertel aller Pflegeeltern geben an, das letzte Telefonat erst in der vergangenen Woche 

(vor Bearbeitung des Fragebogens) geführt zu haben. Knapp 30 % haben es vor zwei bis drei Wo-

chen geführt und wiederum gut ein Viertel vor vier bis acht Wochen. Dass das letzte Telefonat 

länger als acht Wochen zurückliegt, sagte etwa jede sechste Pflegefamilie. In letzterer Gruppe 

befinden sich ganz vereinzelt (4) auch Pflegefamilien, die zuletzt vor mehr als einem halben Jahr 

telefoniert haben. Die Reihenfolge zwischen Pflegefamilien mit unterschiedlicher Pflegeform ent-

spricht wiederum den bisherigen Ergebnissen, wobei besonders hervorsticht, dass unter sonderpä-

dagogischen Pflegefamilien die Kontakte nie länger als drei Wochen zurück liegen.   

3.4.3 Persönliche Kontakte zwischen Pflegeeltern und Fachberatung 

 Frage 4.3 Wie häufig haben Sie persönliche Kontakte zu der/ dem für Sie zuständigen  

 FachberaterIn?  

Von größerer Bedeutung noch als die Telefonkontakte sind persönliche Kontakte zwischen Pflege-

familie und Fachberater. Nach den internen Organisationsregeln soll es jährlich im Durchschnitt 

mindestens drei persönliche Kontakte geben, wobei auch Treffen zwischen BeraterIn und Pflegefa-

milie bei Gruppentreffen und zu besonderen Anlässen eingerechnet werden können. Bei 859 per-

sönlichen Kontakten von 188 Pflegeeltern im Jahresdurchschnitt (unb. 12) wird die vorgeschriebene 

Zahl mit einem Durchschnitt von 4,6 Kontakten deutlich übertroffen.  
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Graphik 15: Wie häufig haben Sie persönlichen Kontakt zur Fachberatung im Jahr? 

0,5

16

22,5

12,3 11,8

7

10,7

1,6

4,8 4,8

0,5

3,2

0,5
1,6

0,5
1,6

0

5

10

15

20

25

0 1 2 3 4 5 6 7 8 10 11 12 14 15 17 20

Anzahl Kontakte

%

 

Tab. 7.3: Persönliche Kontakte zur Fachberatung im Jahr nach Pflegeformen 

Anzahl/ Jahr 0 - 1 2 - 3 4 - 5 6 - 8 über 8 alle 

Pflegeform N % N % N % N % N % N 100 

allg. 13 16,9 32 41,6 16 20,8 12 15,6 4 5,2 77 100 

heil. 16 18,8 27 31,7 14 16,5 13 15,3 15 17,6 85 100 

sond. 1 5,9 2 11,8 2 11,8 7 41,2 5 29,4 17 100 

zusammen 30 16,8 61 34,1 32 17,9 32 17,9 24 13,4 179 100 

Keine Angabe zur Kontakthäufigkeit und/ oder keine Angabe zur Pflegeform: 21. 

Graphik 16: Persönliche Kontakte zur Fachberatung nach Pflegeformen 

16,9
18,8

5,9

41,6

31,7

11,8

20,8

16,5

11,8
15,6 15,3

41,2

5,2

17,6

29,4

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

50

Allg. Vzpfl. Heilpäd.   Vzpfl. Sonderpäd.

0 bis 1 2 bis 3 4 bis 5 6 bis 8 über 8
 

Tabelle 7.3 und Graphik 16 verweisen allerdings darauf, dass – so in der Einschätzung der Pflegeel-

tern – die Vielzahl von mindestens drei Kontakten jährlich bei etwa einem Drittel der Fälle teils 

leicht, teils erheblich unterschritten wird, während sie für die anderen Zweidrittel erreicht und 
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teilweise erheblich überschritten wird. Unklar muss hierbei allerdings bleiben, was die Pflegeeltern 

im Einzelnen als persönlichen Kontakt interpretiert haben. Haben sie vielleicht nur an Hausbesuche 

gedacht? Unterschreitungen gibt es etwa im gleichen Umfang bei allgemeinen und heilpädagogi-

schen Pflegefamilien. Nur bei sehr häufigen Kontakten sind heilpädagogische Pflegefamilien gegen-

über den allgemeinen deutlich überrepräsentiert. Die deutlich höchste Kontaktdichte gibt es 

wiederum bei den sonderpädagogischen Pflegefamilien, aber auch unter ihnen gibt es drei Familien, 

die sich nur an höchstens drei Kontakte erinnern.  

Auch zu den persönlichen Kontakten gab es eine konkretisierende Frage:  

 Frage 4.5 Wann haben Sie Ihre/n FachberaterIn das letzte Mal persönlich gesehen und  

 gesprochen?  

Tab. 7.4: Letzter persönlicher Kontakt nach Wochen 

vor  
Wochen 

1 1 - 3 4 - 8 9 - 13 
länger 
zurück 

alle 

Pflegeform N % N % N % N % N % N % 

allg. 10 13,0 15 19,4 17 22,1 10 13,0 25 32,5 77 100 

heil. 12 14,6 18 22,0 20 24,4 16 19,5 16 19,5 82 100 

sond. 7 41,2 5 29,4 3 17,6 2 11,8 0 0 17 100 

zusammen 29 16,5 38 21,6 40 22,7 28 15,9 41 23,3 176 100 

Fehlend: 24. 

Graphik 17: Letzter persönlicher Kontakt zur Fachberatung nach Pflegeformen 
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Im Extremfall (zwei Familien) liegt der letzte persönliche Kontakt zwei Jahre zurück. Dies ist aber die 

absolute (freilich auch nicht tolerierbare) Ausnahme. Nicht länger als zwei Monate zurück liegt er 

zusammen bei 60 % der Befragten, nicht länger als ein viertel Jahr bei drei Vierteln der Befragten, so 

dass nach diesem Ergebnis das Gebot „viermal jährlich Kontakt“ im vergangenen Jahr erfüllt war. 

Bei jenen mit einem letzten persönlichen Kontakt vor mehr als drei Monaten handelt es sich ganz 

überwiegend um allgemeine Vollzeitpflegestellen.  
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3.4.4 Kontakte zwischen Pflegeeltern und Fachkräften insgesamt 

Ausgewertet wurde auch die Kontaktdichte überhaupt, entweder über Telefonate oder über per-

sönliche Kontakte, wobei der „bessere“ Wert je Befragten zugrunde gelegt wurde. Hier mitgeteilt 

werden nur die Daten für den letzten telefonischen oder persönlichen Kontakt:  

Tab. 7.5: Letzter telefonischer oder persönlicher Kontakt  
(niedrigerer Wert aus beiden Antworten)  

vor … 
Wochen 

1 2 - 3 4 - 8 9 - 13 
länger 
zurück 

alle 

Pflegeform N % N % N % N % N % N % 

allg. 19 25,0 19 25,0 23 30,3 6 7,9 9 11,8 76 100 

heil. 27 34,6 21 26,9 20 25,6 7 9,0 3 3,8 78 100 

sond. 11 64,7 6 35,3 0 0 0 0 0 0 17 100 

zusammen 57 33,3 46 26,9 43 25,1 13 7,1 12 7,0 171 100 

Fehlend: 29 

Graphik 18: Letzter telefonischer oder persönlicher Kontakt zur Fachberatung nach Pflegefor-
men 
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Nach dieser Zusammenstellung gab es einen telefonischen oder persönlichen Kontakt in jedem 

dritten Fall in der der Befragung vorangegangenen Woche, in sechs von zehn Fällen liegt ein letzter 

Kontakt nicht länger als drei Wochen und in 85 % der Fälle nicht länger als acht Wochen und in 93 % 

der Fälle nicht länger als ein viertel Jahr zurück. 12 von 171 Pflegeeltern hatten den letzten Kontakt 

vor mehr als einem viertel Jahr, neun von ihnen aus der allgemeinen Vollzeitpflege. 
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Abschnittszusammenfassung 

Im Großen und Ganzen gibt es eine relativ hohe Kontaktdichte zu den Pflegeeltern. Die von der 

Organisation vorgegebene Zahl von drei jährlichen persönlichen Kontakten zwischen Fachkräften 

und Pflegefamilie wird um einen Wert von 1,6 deutlich überschritten. Hinzu kommt in vielen Fällen 

ein reger telefonischer und E-Mail-Austausch. Es kann aber auch nicht übersehen werden, dass eine 

Reihe von Pflegeeltern – je nach Berechnungsart zwischen 7 % und 16 %, darunter vor allem allge-

meine Pflegefamilien – mit Kontakten unterversorgt sind. Über die Gründe kann keine Aussage 

getroffen werden. Es kann sich ebenso um Überlastung von Fachkräften wie um ein geheimes 

Einverständnis zwischen Pflegeeltern und Fachkräften handeln, dass man sich gegenseitig „in Ruhe 

lässt“ oder auch um Kontaktverweigerung von Pflegeeltern. Aber unabhängig vom Grund: Akzep-

tierbar sind Kontakte von weniger als dreimal jährlich schon aus Gründen des Kinderschutzes nicht.  

Ein zweites Ergebnis ist, dass sich die Kontaktdichte zu heilpädagogischen und zu allgemeinen 

Pflegefamilien nicht bedeutsam (wohl aber etwas) unterscheidet. Die Klage der Fachkräfte über 

eine zu hohe Fallbelastung im Bereich heilpädagogische Pflegestellen findet in den Angaben der 

Pflegeeltern eine Bestätigung.  

Ein drittes Ergebnis ist die exzellente Versorgung der sonderpädagogischen Pflegefamilien.  

Schließlich noch einmal: In den meisten Fällen gibt es viele Kontakte. Die Zahlen zeichnen ein deut-

liches Bild von dem hohen Beanspruchungsgrad der Fachkräfte.  
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3.5 Fragekomplex 5: Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der PiB gGmbH 

Ideale Berater, nicht nur Pflegeelternberater, sind freundlich und zugewandt, kompetent und zuver-

lässig. Berater, die so wahrgenommen werden, haben bereits mehr als die halbe Miete eingefahren, 

kleine Versäumnisse werden ihnen gerne nachgesehen. Umgekehrt gilt dann auch: Der als unsym-

pathische wahrgenommene, sich nicht kümmernde, als wenig kompetent eingeschätzte Berater hat 

schlechte Karten. Selbst ein guter Tipp, eine gute Erklärung wird wenig gehört. Fragekomplex 5 fragt 

danach, wie die Fachberaterinnen und Fachberater der PiB gGmbH in dieser Hinsicht gehen werden.  

 Frage 5: Wie beurteilen Sie die/ den für Sie zuständige/n MitarbeiterIn der PiB gGmbH? 

Den Bewertungen zu dieser Frage sollen einige verbalisierte Einschätzungen zum Gesamtkomplex 

oder einzelnen Items vorangestellt werden:  

Fall 235, heil., 14: Ich wurde bisher (4 Jahre) von ein und derselben Mitarbeiterin betreut, wohne 

45 km außerhalb Bremens. 

Fall 237, heil., 16: Die jetzige ist sehr gut, davor schrecklich. 

Fall 265 , all., 12: Grundsätzlich sind wir mit der Betreuung und speziell mit der für uns zuständigen 

Mitarbeiterin sehr zufrieden. Wir nehmen jedoch in den letzten Jahren Veränderungen wahr, die 

wir noch nicht so richtig einschätzen können und die uns etwas Sorgen bereiten. Wir haben den 

Eindruck, dass die Belastungen der einzelnen Mitarbeiter durch gestiegene Fallzahlen (?) merklich 

gestiegen sind. Wir für uns nehmen wahr, dass unsere Fragen manchmal nicht mehr so schnell 

beantwortet werden, wie zu Beginn der Arbeit von PiB. Wir nehmen in unseren Kontakten Anzei-

chen von ungut erhöhter Arbeitsbelastung wahr. In Folge dieser Arbeitszunahme ist es für uns 

persönlich schon mal zu kurzfristigen Terminabsagen durch die PiB-Mitarbeiterin gekommen, was 

bei unserem Kind zu großer Enttäuschung geführt hat. 

Zu Item 8: Fall 265, all., 12: Wir haben öfter den Eindruck, dass der Informationsfluss zwischen PiB und 

Casemanager nicht optimal ist. Unseres Erachtens liegt das weniger an PiB als an dem jeweiligen 

Casemanager. Wir waren dadurch mehrfach über Entwicklungen in der Herkunftsfamilie nicht optimal 

informiert. Wir sehen hier die Versäumnisse des AfSD und nicht bei PiB. Konkrete Frage dazu: Gibt es auf 

Leitungsebene regelmäßige Treffen zwischen PiB und AfSD, um solche Themen grundsätzlich anzusprechen? 

Zu Item 11, Fall 265, all., 12: In den letzten Jahren sind immer mehr Arbeitsbereiche für PiB dazugekommen 

(Kinderbetreuung in Firmen …). Dies wird uns, ehrlich gesagt, immer undurchschaubarer. Wir informieren uns 

aber auch über Bereiche, die uns nicht betreffen, nicht so genau. Unsere Sorge ist: In großen 

Firmenstrukturen leidet häufig das persönliche Engagement von Mitarbeitern und die persönliche Betreuung. 

Wir befürchten auch, dass das Kerngeschäft unter der Vergrößerung leiden könnte. Wir für unsere Familie 

haben aber tatsächlich nur mit der für uns zuständigen Sachbearbeiterin zu tun und sind mit ihr zufrieden. 
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Tab. 8.1: Basiswerte, zusammengefasste Punktwerte und verschiedene Berechnungen zu den 
Items des Fragekomplexes 5 

Items2 

Basiswerte Punktwerte (%)1 

MW SD 

Abweichungen von  
Durchschnittswerten 

kErf 
(N) 

gültig 
(N) 

1 - 3  4 - 7 
8 - 
10 

1 - 3 4 - 7 8 - 10 insg. 

1. ist freundlich und 
zugewandt 

0 199 2,5 7,0 90,5 9,4 1,6 +5,6 +6,3 +10,5 +22,4 

2. hält Absprachen 
und Termine zuver-
lässig ein 

6 193 1,5 4,7 93,8 9,5 1,4 +6,6 +8,6 +14,8 +30,0 

3. informiert zuver-
lässig über Vertre-
tungsregelungen 

30 169 15,4 19,5 65,1 7,5 3,1 -7,3 -6,2 -13,9 -27,4 

4. ist fachlich kompe-
tent 

8 191 3,7 8,4 88,0 9,1 1,8 +4,4 +4,9 +9,0 +18,3 

5. informiert zuver-
lässig über bedeut-
same Termine 

29 169 7,1 10,0 82,8 8,6 2,3 +1,0 +3,3 +3,8 +8,1 

6. schnell da wenn 
gebraucht 

36 162 3,1 12,3 84,6 8,9 1,9 +5,0 +1,0 +5,6 +11,6 

7. wendet sich auch 
ungefragt an uns 

17 181 11,6 20,4 68,0 7,8 2,8 -3,5 -7,1 -11,0 -21,6 

8. informiert zuver-
lässig über Her-
kunftsfamilie 

56 142 20,4 19,0 60,6 7,2 3,3 -12,3 -5,7 -18,4 -36,4 

9. Fragen werden 
immer schnell be-
antwortet 

15 181 5,0 15,5 79,6 8,7 2,1 +3,1 -2,2 +0,6 +1,5 

10. wissen immer, an 
wen wir uns wen-
den können 

7 190 7,4 16,1 81,6 8,7 2,3 +0,7 -2,8 +2,6 +0,5 

11. Organisation PiB ist 
transparent 

22 176 14,8 21,0 63,1 7,5 2,9 -6,7 -6,9 -15,9 -29,5 

alle Items 226 1943 8,1
3 

13,3
3 

79,0
3 

8,5 2,3 -- -- -- -- 

1) Genauer Wortlaut der Items siehe Fragebogen (Anhang 3). 

2) Die einzelnen Punktwerte und graphischen Darstellungen zur Gesamtverteilung können im Anhang 1 

eingesehen werden. Der Prozentwertberechnung liegt die Gesamtzahl im Rücklauf, 200 Fragebögen, zu-

grunde. Die wenigen Fälle (ein bis zwei 2 Fälle je Item) ohne gültige Antwort blieben unberücksichtigt.  

3) Mittlerer Punktwert über alle Items. 

Zu diesem Fragekomplex haben viel mehr Pflegeeltern als zu den bisherigen Bereichen Auskunft 

geben können. Mit einer Mitarbeiterin oder einem Mitarbeiter haben eben alle zu tun. Die relativ 

wenigen Antworten „keine Erfahrung“ dürften deshalb eher im Sinne von „dazu habe ich keine 

Meinung“ zu lesen sein. Ausnahme davon ist nur das Item 8, in dem es um die Herkunftsfamilie 

geht. Wo es keinen Kontakt gibt, was bei bis zu 56 Fällen, bei mehr als einem Viertel also, der Fall 

sein könnte, kann es auch keine Einschätzung dazu geben. 

Mit einer durchschnittlichen Gesamtbewertung von 8,5 über alle Items hinweg, schneiden die 

Fachkräfte der PiB gGmbH blendend ab. Das Gesamtergebnis beruht allerdings auf einer Mischung 

von sehr positiven Einschätzungen von fast allen (insbesondere die Items 1, 2 und 4) und teilweise 

eher kontrovers bewerteten Einschätzungen zu anderen Items.  
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Wie die letzte Spalte der Tabelle zeigt, gibt es bei diversen Items sowohl hohe positive, wie hohe 

negative Abweichungen vom Mittelwert für den ganzen Fragekomplex. Graphik 19 bietet ein opti-

sches Bild hierzu.  

Graphik 19: Abweichungen vom Durchschnittswert (Einschätzung Fachberatung) 
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bedeutsame Termine 

9. Fragen werden immer schnell 

beantwortet 

2. hält Absprachen und Termine 

zuverlässig ein 

6. schnell da, wenn gebraucht 10. Wissen immer, an wen wir uns 

wenden können 

3. informiert zuverlässig über 

Vertretungsregelungen 

7. wendet sich auch ungefragt an 

uns 

11. Organisation der PiB gGmbH ist 

transparent 

4. ist fachlich kompetent 8. informiert zuverlässig über 

Herkunftsfamilie 

 

Kernbotschaft an die FachberaterInnen ist damit: Insgesamt seid ihr richtig gut. Besonders gut 

gefällt uns, dass ihr nett und kompetent und auch zuverlässig seid, wenn man euch ruft. Es hapert 

aber ein wenig am Informationsfluss. Ihr könntet euch auch ruhig mal öfter melden und (dies aller-

dings eine etwas aus dem Rahmen fallende Frage) wie das Ganze organisiert ist, durchschauen wir 

wenig. Nachfolgend gibt es wiederum Berechnungen zur Pflegeform und zu Personen mit Pflege-

kindern unterschiedlicher Altersgruppen über alle Items hinweg.  

Tab. 8.2: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Pflegeform über alle Items  

Pflegeform Allg. VzPfl. 
Heilpäd. 

VZpfl. 
Sonderpäd./ 
Sonst. VZpfl. 

Alle (inkl. 
Form unb.) 

Davon Ver-
wandte/ SN 

Punkte N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 7 8,0 5 5,7 2 11,1 17 8,5 5 13,5 

5 - 7,9 23 26,4 20 22,7 4 22,2 47 23,5 9 24,3 

8 - 10 57 65,5 63 71,6 12 66,7 136 68,0 23 62,2 

Summe 87 100 88 100 18 100 200 100 37 100 

keine Bew. 1  1  --      

Mittelwert 8,3 8,4 7,7 8,3 8,1 

Graphik 20: Punktwerte bezogen auf die Pflegeformen (Einschätzung der Fachberatung) 
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In allen Pflegeformen haben die Befragten jeweils zu gut zwei Dritteln 8 bis 10 Punkte vergeben und 

eine mittlere Punktbewertung in jeweils um die 25 %. Am positivsten gewertet haben heilpädagogi-

sche Familien, am durchschnittlich negativsten (wenn auch immer noch nahe der 8-Punkte-Grenze) 

die sonderpädagogischen Pflegefamilien. Ihr abweichender Wert geht auf zwei Familien zurück. 

Insgesamt gibt es 17 „richtig unzufriedene“ Pflegeeltern, unter ihnen auch fünf Netzwerk-

Pflegefamilien. Sie scheinen mit ihrer/ ihrem FachberaterIn nicht klar zu kommen.  

Interessanter sind die Altersgruppendifferenzen, die – wie Tab. 8.3 ausweist – zwischen Pflegeeltern 

mit kleineren Kindern und solchen mit älteren Schulkindern und Jugendlichen erheblich auseinan-

der klaffen. Möglicherweise spielt dabei etwas Doppeltes eine Rolle: Pflegeeltern mit kleinen Kin-

dern haben einen höheren Informationsbedarf als solche mit älteren, insbesondere zu dem 

insgesamt relativ schlecht bewerteten Bereich „Infos über die Herkunftsfamilie“. Zum anderen mag 

es sich bei Pflegeeltern mit schon älteren Kindern auch häufiger schon um „eingespielte Teams“ 

zwischen Pflegeltern und Fachkräften handeln. Wie auch immer: Pflegeeltern mit kleinen Kindern 

erwarten besonders viel von ihrem Fachberater oder ihrer Fachberaterin. Es sei schon jetzt darauf 

verwiesen, dass die qualitativen Antworten zu den Fragekomplexen 9 bis 12 zu dieser Fragestellung 

noch einige Aufschlüsse bringen. 

Tab. 8.3: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Altersgruppen der Kinder  
(Bezugskind des Fragebogens) über alle Items  

Altersgruppe 0 bis 3 4 bis 6 7 bis 9 10 bis 12 13 bis 15 über 15 

Punkte N % N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 4 16,0 3 11,5 4 12,1 4 10,0 1 3,2 0 0 

5 - 7,9 8 32,0 8 30,8 9 27,3 6 15,0 7 22,6 7 25,0 

8 - 10 13 52,0 15 57,7 20 60,6 30 75,0 23 74,2 21 75,0 

Summe 25 100 26 100 33 100 40 100 31 100 28 100 

keine B. 0  0  0  0  0  0  

Mittelwert 7,8 7,6 8,1 8,7 9,3 8,8 

Keine Altersangabe: 5. 
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Graphik 21: Punktwerte bezogen auf das Alter des Pflegekindes  
(Einschätzung der Fachberatung) 
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Abschnittszusammenfassung 

1. Mit einer durchschnittlichen Bewertung mit 8,5 Punkten über alle Items hinweg beurteilen die 

Pflegeeltern ihre Fachberater sehr positiv. Freundlichkeit, Zuverlässigkeit und allgemeine fachli-

che Kompetenz werden von nahezu allen Befragten attestiert. 

2.  Relative Schwächen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter machen sie in deren Informationspo-

litik zu Fragen der Situation in der Herkunftsfamilie und bei Vertretungsangelegenheiten aus. 

Sie wünschen sich auch einen höheren Grad an aktivem Zugehen auf die Pflegeeltern. Eine Son-

derrolle spielt die Frage der Transparenz der Gesamtorganisation; die Organisation wird von re-

lativ vielen Pflegeeltern nicht durchschaut. 

3.  Zu dem Fragekomplex gibt es gegenüber den anderen Fragekomplexen Abweichungen in der 

Reihenfolge: Sonderpädagogische Pflegefamilien artikulieren einen höheren Grad an Skepsis als 

alle anderen, einen etwas erhöhten Grad zeigen auch Verwandte. Heilpädagogische und ähnlich 

allgemeine Pflegefamilie zeigen sich zufriedener. Gründe hierfür lassen sich aus der reinen auf 

Durchschnittswerte bezogenen Punktvergabe nicht erschließen.  

4. Auch Bewertungen nach dem Alter weichen von Bewertungen in anderen Fragekomplexen ab. 

Relativ am unzufriedensten sind Pflegeeltern mit Kindern unter sechs Jahren, am zufriedensten 

sind solche mit Kindern über zehn Jahren, besonders zufrieden solche mit 13- bis 15-jährigen 

Kindern.  
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3.6 Fragekomplex 6: Die Öffentlichkeitsarbeit der PiB gGmbH 

Es wurde schon gezeigt, dass vielen Pflegeeltern die Organisation PiB gGmbH nicht besonders 

transparent ist. Sie spielt in dem von Alltagssorgen (und -freuden) geprägten Alltag auch keine 

besondere Rolle. Es kann vermutet werden, dass die primär im Dienst des Wohls und des Erfolgs 

der Organisation stehende Öffentlichkeitsarbeit ebenfalls nur ein sekundäres Problem für die Pfle-

geeltern darstellt. Wie es die Pflegeeltern selbst sehen, soll jetzt betrachtet werden. Unter der 

Fragestellung „Was ist Ihnen über die Öffentlichkeitsarbeit der PiB gGmbH bekannt?“ wurden sie 

um Aussagen zu ihrer Wahrnehmung der faktisch sehr intensiven Öffentlichkeitsarbeit der 

PiB gGmbH gebeten und um deren Bewertung.  

 Frage 6.1 Haben Sie im vergangenen Jahr 2009 und in den ersten Monaten des Jahres 2010  

 etwas in den Medien über die PiB gGmbH gelesen, gehört oder gesehen? Wissen Sie noch, wo-

rum es sich handelte? Falls „ja“: Folgendes ist uns in Erinnerung geblieben (es genügen grobe 

Angaben): 

Ein Drittel (34,5 %) der befragten Pflegeeltern kann sich an nichts erinnern, zwei Drittel (65,5 %) 

antworteten mit „ja, an Einiges“ (keine Angabe: 6).  

Graphik 22: Haben Sie etwas im vergangenen Jahr 2009 über die PiB gGmbH erfahren? 

34,5

65,5

0

10

20

30

40

50

60

70

80

kann mich nicht erinnern ja, Einiges

 

Antworten zu „ja, an Einiges“ stammen von 70 Pflegeeltern, unter ihnen 23 aus der allgemeinen 

Vollzeitpflege (23,8 % aller mit dieser Pflegeform), 40 aus der heilpädagogischen (44,9 % aller) und 

sieben aus der sonderpädagogischen Vollzeitpflege (38,9 %). 

In vielen Fällen (56 Nennungen) haben die Befragten neben Inhalten auch (manchmal auch nur) das 

Medium angegeben, aus dem sie etwas von der PiB gGmbH wahrgenommen haben. Benannt wur-

den: Zeitung allgemein (23), speziell Weser Kurier (12), Buten und binnen (6), Stand Hanse Life (3), 

Kinderzeitung (2), Mix (2). Je einmal genannt wurden: Weser Report, Blickpunkt, PFAD, bremen.de, 

PiB-Heft, Broschüren, Radio, Internet, Autobus-Werbung, Infoblätter in KiTa, amtliche Bekanntma-

chungen.  

Die Befragten erinnerten sich insgesamt an 126 Inhalte: Die stichwortartige Vorstellung entspricht 

den von den Befragten benutzten Schlagworten.  
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Schlagworte in den Fragebögen Anzahl 

Werbung für neue Pflegeeltern/ Anzeigen 59 

Berichte und Anzeigen zur Tagespflege 20 

Eröffnung Büro Bremen-Nord 13 

Berichte/ Anzeigen zu Patenschaften für Kinder psychisch kranker Kinder  7 

PiB gGmbH als Organisation (Selbstdarstellung der Organisation)  4 

Reportagen zu einzelnen Pflegefamilien und über volljährige Pflegekinder 4 

Fachtag 3 

Rathausempfang  2 

Kevin 2 

Flüchtlingskinder bei der PiB gGmbH; heilpädagogische Pflegefamilien; Einladungen; Stellen-

anzeigen; Empfehlung Gitarrenunterricht; verschiedene Pflegeformen; Pflegeelternschu-

lung; Kooperation mit einer Kirchengemeinde; Kooperation mit Werder Bremen; Werbung 

Übergangspflege; Veranstaltungshinweise; Wohnung für Pflegeeltern. 

Je 1 

Wahrgenommen wird die Organisation PiB gGmbH damit vor allem durch seine Akquisetätigkeit, die 

Werbung neuer Pflegeeltern, wobei die Hauptquelle die Tageszeitung ist. In einer Einzelnennung 

außerhalb der eigentlichen Frage heißt es dazu: 

Fall 265, all., 12: Hauptsächlich ist PiB uns durch Anzeigen, in denen entweder allgemein Pflegeel-

tern gesucht werden oder auch in denen Pflegekinder für bestimmte Kinder gesucht werden, aufge-

fallen. Die allgemeinen Anzeigen finden wir gut, die konkreten finden wir eher befremdlich. Das 

Suchen von Pflegeeltern für ein bestimmtes Kinderschicksal hat für uns einen komischen Beige-

schmack. Wir können uns auch nicht vorstellen, dass sich daraufhin tatsächlich jemand meldet. Gut 

fänden wir, wenn es in der Tagespresse z. B. anonymisiert auch mal Berichte aus bestehenden 

Pflegeverhältnissen gäbe. Positive Beispiele könnten Mut machen, andere Menschen zu bewegen, 

sich für die Aufnahme von Kindern zu interessieren. 

 Frage 6.2 Glauben Sie, dass die PiB gGmbH in Bremen ausreichend bekannt ist? 

Die Frage wurde von einem Viertel (24,7 %) der Befragten bejaht und der Hälfte (49,5 %) verneint. 

Ein weiteres Viertes (25 %) kreuzte die vorgegebene Antwort „keine Meinung“ an.  

Graphik 23: Ist die PiB gGmbH ausreichend in Bremen bekannt? 
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 Frage 6.3 Welche Informationen über Pflegekinder und Pflegeeltern müssten Ihrer Ansicht nach  

 von der PiB gGmbH deutlicher nach außen vermittelt werden? 

Zu dieser Frage artikulierten 87 Pflegeeltern „keine Meinung“, 76 gaben ein Votum ab (keine Ant-

wort 36). Insgesamt konnten sieben Themen identifiziert werden: 

– allgemeine Informationen/ Werbung neuer Pflegeeltern/ verschiedene Pflegeformen, 

– Profil und Leistungsbilanz der PiB gGmbH, 

– Imagewerbung für Pflegeeltern/ gelingende Pflegeverhältnisse, 

– Dauerpflege ist dauerhafter Lebensort für Pflegekinder/ Besonderheiten der Dauerpflege, 

– Freud und Leid des Lebens mit Pflegekindern/ Was Pflegeeltern leisten, 

– Lehrer und Erzieher aufklären, 

– die Herkunftsfamilie. 

Thema 1: Allgemeine Informationen/ Werbung neuer Pflegeeltern/ verschiedene Pflegeformen (27 

Nennungen) 

Allgemeine Vollzeitpflege: *Die Pflegschaft, Pflegekind und der Bedarf an Pflegeeltern [45, all., 0]; 

*Pflegeverhältnisse allgemein. Viele Familien machen es aus Mangel an Information nicht [60 

,all.,1]; *Form unterschiedlicher Pflegeverhältnisse, Möglichkeiten der Pflege [13 ,all., 2]; *die 

Entstehung einer Pflegschaft [63, all., 5]; *unterschiedliche Formen der Pflege anhand konkreter 

Beispiele [85; all., 8]; *Kinder, die Hilfe benötigen, Werbung für Pflegestellen [266, all., 13]; 

*unterschiedliche Pflegeformen [280, all., 15]; *Unterschied Pflege und Adoption [230, all., 16].  

Heilpädagogische Pflegefamilien: *verschiedene Pflegeformen, Unterschiede [66, heil., 2]; *die 

Erziehungsarbeit von Pflegeeltern [18, heil., 2]; Ablauf von Pflegeverhältnissen [15, heil., 3]; 

*einzelne Pflegefamilien, stellvertretend für alle, damit Vorurteile ausgeräumt werden [19, heil., 3]; 

*Notsituationen von Kindern und Pflegemöglichkeiten [5, heil.,5]: *die Arbeit allgemein [243, heil., 

10]; *Werbung dafür, dass Pflegekinder nicht nur in traditionellen Familienformen versorgt werden 

können; stärkere Betonung der Vielfalt an Möglichkeiten [59, heil., 10]; Verwandtschaftspflege und 

Patenschaften [22 ,heil., 10]; *Pflegekinder im Allgemeinen [229, heil., 14]; *Vermittlung der Pfle-

gekinder und dass man Hilfe im Hintergrund hat, für alle Gelegenheiten [233, heil., 14]; *über 

Möglichkeiten, junge Pflegekinder in Dauerpflege zu betreuen, berichten [294, heil., 14]; *alle 

Pflegeformen [295, heil., 15]; *Pflegekinderwesen allgemein [283, heil., 16].  

Sonderpädagogische Pflegefamilien: *über Möglichkeiten Pflegekind aufzunehmen, die Schulung 

von Pflegeeltern [47, sond., 3]; *finanzielle Bedingungen und Hilfen für die Pflegeeltern [310, sond., 

14]. 

Verwandte/ soziales Netzwerk: *sonstige Pflegeverhältnisse als Pflegeeltern, (Vollzeitpflege), meist 

nur in Verbindung mit Tagesmutter oder Kurzzeitpflege bekannt [43, heil., Verw.,7]; *über Pflege-

kinder im Allgemeinen, die Suche nach Familien öffentlich zu machen [276, all., Verw., 19]; 

*dass es viele Kinder gibt, die Hilfe brauchen [274, all., Verw., ?]; *mehr Informationen über Arten der 

Pflegemöglichkeiten [38, ?, 8]. 
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Thema 2: Profil und Leistungsbilanz der PiB gGmbH (11 Nennungen) 

Allgemeine: *was macht PiB? Wie viele Kinder werden betreut? Wie viele Pflegefamilien gibt es? Wie ist der 

Weg eines Pflegekindes, wann kommt es ins Heim usw. [29, all., 4]; *was ist PiB? Wo ist PiB? Auch mehr in 

Tageszeitungen informieren [64, all., 5]. 

Heilpädagogische: *erfolgreiche Vermittlung, zufriedene Pflegefamilien [3, heil., 2]; *erfolgreiche 

Vermittlungen durch PiB [25, heil., 4]; *Die Leistungen und Erfolge von PiB und Hilfestellung als 

Ansprechpartner für „neue“ Herkunftseltern [2, heil., 5]; *Berichte über die gesamte Arbeit [26, heil., 5]; *die 

Leistung von PiB [88, heil., 8]; *die Arbeit von PiB [203; heil., 18]. 

Verwandte/ SN: *Arbeit und Hilfemöglichkeiten von PiB [6, all., Verw., 0] ; *die Arbeit von PiB und wofür PiB 

da ist [216, all., SN, 14]; *Aufgaben, Ziele, Struktur (in den Medien)[220, all., SN, 15]. 

Thema 3: Imagewerbung für Pflegeeltern/ gelingende Pflegeverhältnisse (11 Nennungen) 

Allgemeine: *über positive Entwicklungen berichten [45, all., 0]. 

Heilpädagogische: *positiv verlaufende Biografien von Pflegekindern [69, heil., 6]; *Das Pflegeeltern Rechte 

haben, das Pflegekinder kein finanzieller Verdienst sind [17, heil., 8]; *dass Pflegeeltern hoch anspruchsvolle 

Arbeit für wenig Geld leisten [70, heil., 8]; *Das Bild der Pflegekinder/ Pflegeeltern sollte deutlich positiver 

dargestellt werden [11, heil., 9]; *gut verlaufende Fremdplatzierung [34, heil., 9]; *Engagement, geringes 

Pflegegeld [237, heil., 16]. 

Sonderpädagogische: *dass die Arbeit von Pflegeeltern höher bewertet werden sollte und gesellschaftlich 

sehr wichtige Arbeit ist [52, sond., 5]; *über Erfolge berichten [299, sond., 14]; leider liest man immer die 

negativen Berichte in den Medien, es gibt viele positive Entwicklungen [290, sond., 16]. 

Verwandte/ SN: *mehr offensive Informationen, um Vorbehalte gegenüber kinderlosen Familien abzubauen 

[276, all., Verw., 19].  

Thema 4: Dauerpflege ist dauerhafter Lebensort für Pflegekinder/ Besonderheiten der Dauerpflege (8 

Nennungen) 

Allgemeine: *Dauerpflege und nicht so viel über Tagesmütter/-väter [10, all., 2]; *Dauerpflege, öfter kommen 

Nachfragen wie: „Ach, ihr habt ihn nur in Pflege, wann muss er denn wieder weg?“ [14, all., 3]. 

Heilpädagogische: *dass die Kinder zum Teil auch dauerhaft bei den Pflegeeltern bleiben [50, heil., 1]; *dass 

Pflegekinder nicht wieder weggenommen werden (bei Dauerpflege) [25, heil., 4]; *Dauerpflege, die meisten 

denken, das Kind geht zurück in die Herkunftsfamilie [78, heil., 5]; *Dauerpflege, es herrscht immer noch die 

Meinung vor, dass Pflegekinder nur zeitweise oder vorübergehend in den Familien bleiben [4, heil., 6]; *die 

Tatsache, dass Pflegekinder nicht immer wieder zu den leiblichen Eltern zurückgeführt werden [291, heil., 10]; 

*viele glauben, dass ihnen ein Pflegekind ganz schnell wieder weggenommen werden kann und daher wollen 

sie keins [264, heil., 12]. 

Thema 5: Freud und Leid des Lebens mit Pflegekindern/ Was Pflegeeltern leisten (7) 

Allgemeine: *den konkreten Alltag der Pflegefamilien mit allen erdenklichen positiven wie negativen 

Erlebnissen [27, all., 9]; *über das Glück, aber auch über die manchmal an die Grenzen gehende Intensität, 

Pflegekinder zu begleiten [90, all., 10]; *Schwierigkeiten, die durch die Vorgeschichte der Kinder entstehen 

und diese Kinder ihr Leben lang begleiten [244, all., 13]; *Beispiele im Regionalfernsehen, z. B. Familie 

Nitschke bei Buten und Binnen [205, all., 19]. 

Heilpädagogische: *Das Leben mit Pflegekindern; Pflegekinder sind möglicherweise anders [8, heil., 7]. 

Verwandte/ SN: *Kinderaufnahme, mögl. Schwierigkeiten bei Aufnahme [42, heil., Verw., 8]; die bekannte 

Problematik, die Pflegekinder mitbringen, die Arbeit der Pflegeeltern [219, heil., SN, 11].  
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Thema 6: Lehrer und Erzieher aufklären (5 Nennungen) 

Allgemeine: *Besonderheiten von Pflegekindern den Lehrern an allgemeinen Schulen vermitteln [230, all., 

16]. 

Heilpädagogische: *dass Pflegekinder vor allem in der Schule individuelle Maßstäbe brauchen [70, heil., 8]; 

*Bericht über Schulschwierigkeiten (s. Blickpunkt) an die Schulen geben [8, heil., 7]; *die besonderen 

Bedürfnisse der Kinder in Kitas und Schulen [296, heil., 12]. 

Sonderpädagogische: *im Kontext Schule über alles berichten [277, sond., 11]. 

Thema 7: Die Herkunftsfamilien (4 Nennungen):  

Allgemeine: *familiäre Integration bei gleichzeitigem Anspannungsverhältnis Pflege-Herkunftsfamilie [85, all., 

8]. 

Heilpädagogische: *über die Situation der Herkunftsfamilien informieren [243, heil., 10]; Nähe und Distanz zu 

Herkunftsfamilien [302, heil., 15]; *Recht der Herkunftsfamilie [237, heil., 16]. 

Thema 8: Sonstige Themen (4 Nennungen): 

Lobbyfunktionen für Pflegekinder wahrnehmen/ Pflegekindern eine Stimme geben: *politische Fragen zum 

Thema. PiB sollte mehr als Kämpfer für die Rechte von Pflegekindern auftreten [79, heil., 2]; *positive 

Erfahrungen von Pflegekindern in Familien [218, heil., 13]. Unbegleitete Flüchtlingskinder: *die Probleme 

unbegleiteter minderjähriger Flüchtlinge [248, all., 17]; Übergangspflege: *was ihre Aufgabe ist [269, heil., 

12]. 

Zusammenfassend sei festgestellt: Anders als angenommen zeigen die Pflegeeltern ein hohes 

Interesse an einer „guten“ Öffentlichkeitsarbeit, wobei sie „gut“ verständlicherweise freilich primär 

aus ihrer und nicht aus Organisationsperspektive definieren. Bei aller Unterschiedlichkeit: Die 

Anregungen verweisen darauf, dass sich Pflegeeltern als eine besondere Gruppe von Menschen 

empfinden. Sie wollen dies der Öffentlichkeit mitgeteilt wissen, ihre Freuden und Sorgen bekannt 

machen und ihre besonderen Leistungen betont sehen. Dies alles soll in einer gleichermaßen infor-

mierenden und aufklärerischen wie auch konkret-anschaulichen Weise geschehen. Auch zu erwäh-

nen ist freilich, dass es ihnen an zweiter Stelle dann doch auch um die Organisation geht. Sie soll ihr 

Licht nicht unter den Scheffel stellen. Sie soll sich um Rahmenbedingungen kümmern und sie soll 

noch mehr Menschen von einer lohnenden Aufgabe überzeugen. Eine besondere Aufmerksamkeit 

verdient das Thema 4. Anders als man in offiziellen Verlautbarungen zu Pflegeverhältnissen liest, 

betonen hier immerhin sechs Pflegefamilien die Dauerhaftigkeit von Pflegeverhältnissen offenbar in 

der Absicht, der Öffentlichkeit mitzuteilen, dass sie keine Angst vor Rückführungen haben müssen. 

Hervorzuheben sind auch Nennungen, mit denen die Aufklärung von Erzieherinnen aus KiTas und 

von Lehrern angemahnt wird. Unerwähnt soll schließlich nicht bleiben, dass zwei Pflegeeltern auch 

die Situation und die Person ihrer Pflegekinder in den Blickpunkt der Öffentlichkeit rücken und sich 

für deren Rechte eingesetzt sehen möchten.  

 

Frage 6.4  Kennen Sie die Webseite der PiB gGmbH? 

Frage 6.5  Haben Sie schon mal einen Jahresbericht der PiB gGmbH gelesen? 

Frage 6.6  Lesen Sie den „Blickpunkt“, die Hamburger Zeitschrift für Pflegeeltern mit einer  

Bremen-Beilage? 

Die Antworten auf diese Fragen seien einfach zur Kenntnis gegeben.  
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Graphik 24:  Informationen über die PiB gGmbH 
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Abschnittszusammenfassung 

1.   Zwei Drittel der Pflegeeltern haben zumindest etwas über die PiB gGmbH in öffentlichen Medi-

en gelesen, was für eine hohe Präsenz der Organisation ebenso spricht wie dafür, dass Pflegel-

tern an dem, was über die Organisation PiB gGmbH zu lesen ist, nicht uninteressiert sind. 

Andererseits hält die Hälfte der Befragten die Organisation für noch zu wenig bekannt in der Öf-

fentlichkeit. 

2.   Die PiB gGmbH wird von den befragten Pflegeeltern im Wesentlichen über Anzeigen zur Suche 

nach Pflegeeltern wahrgenommen. Die Befragten wünschen sich demgegenüber mehr Berichte 

über das „Institut“ Pflegefamilie. Sie artikulieren vor allem ein hohes Interesse an aufkläreri-

scher und das breite Publikum informierender Öffentlichkeitsarbeit. Was Pflegeverhältnisse 

ausmacht, die Vielfalt der Pflegeformen, vor allem auch was Pflegeeltern leisten, möchten sie 

mitgeteilt wissen, wozu sie auch anschauliche Reportagen zu einzelnen Familien empfehlen. 

3.   Die Hälfte aller Befragten hat noch nie die Webseite der PiB gGmbH genutzt, den zwar auslie-

genden, aber nicht primär für Pflegefamilien verfassten Jahresbericht kennen zwei Drittel nicht. 

Als Informationsmedium und Fachorgan hat sich der seit einigen Jahren mit einer Bremer Beila-

ge versehene „Blickpunkt“ recht gut durchgesetzt. 
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3.7 Fragekomplex 7: Zufriedenheit mit der PiB gGmbH insgesamt 

Den Pflegeeltern sollte Gelegenheit gegeben werden, am Ende des Fragebogens ihre vielen Einzel-

bewertungen zu Gesamtbewertungen zusammenzufassen, vor allem auch, noch alles das aufzu-

schreiben, was ihnen besonders am Herzen liegt. 

Das Ergebnis wird zunächst in der schon gewohnten Weise vorgestellt. Die Fragestellung zur Bewer-

tung des siebenten Fragekomplexes lautete: „Wie zufrieden Sind Sie – zusammengefasst – mit uns 

in den einzelnen Bereichen und insgesamt mit der Arbeit der PiB gGmbH?“. 

Tab. 9.1: Basiswerte, zusammengefasste Punktwerte und verschiedene Berechnungen zu den 
Items des Fragekomplexes 7 

Items2 

Basiswerte Punktwerte (%)1 

MW SD 

Abweichungen von  
Durchschnittswerten 

kErf 
(N) 

gültig 
(N) 

1 - 3 4 - 7 8 - 10 1 - 3 4 - 7 8 - 10 insg. 

1. mit der pädagogi-
schen Beratung 

24 174 6,9 24,1 69,0 8,2 2,3 +0,6 -0,8 - 0,4 -0,6 

2. mit der ‚Informa-
tionspolitik‘ der 
betreuenden 
Fachkraft 

24 173 10,4 28,9 69,4 8,0 2,6 -2,9 -5,6 0 -8,5 

3. mit der Unter-
stützung in 
schwierigen Situ-
ationen 

41 158 9,8 15,2 77,2 8,4 2,3 -2,3 +8,1 +7,8 +13,6 

4. mit dem Einsatz 
des Fachberaters 
für Anliegen und 
Belange der Pfle-
geeltern 

22 175 6,3 13,7 80,0 8,6 2,3 +1,2 +9,6 +10,6 +21,4 

5. mit der Schulung 
durch die Pflege-
elternschule 

53 146 5,5 19,9 74,7 8,2 2,2 +2,0 +3,4 +5,3 +10,7 

6. mit dem Einsatz 
Fachberater für 
Belange des Pfle-
gekindes 

18 181 5,0 15,5 79,6 8,6 2,1 +2,5 +7,8 +10,2 +20,5 

7. mit der Öffent-
lichkeitsarbeit 
von PiB 

58 141 9,9 54,6 35,5 6,6 2,2 -2,4 -31,3 -33,9 -67,6 

8. mit der Vermitt-
lung unterstüt-
zender Hilfen für 
PE und PK 

73 120 9,2 30,0 61,8 7,5 2,6 -1,7 -6,7 -7,6 -15,0 

1 - 8 zusammen 313 1266 7,5
3 

23,3
3 

69,4
3 

7,9 2,3 -- -- -- -- 

mit der Arbeit von 
PiB insgesamt 

32 160 5,0
3 

25,7
3 

69,4
3 

8,1 2,1 -- -- -- -- 

1) Genauer Wortlaut der Items siehe Fragebogen (Anhang 3). 

2) Die einzelnen Punktwerte und graphischen Darstellungen zur Gesamtverteilung können im Anhang 1 

eingesehen werden. Der Prozentwertberechnung liegt die Gesamtzahl im Rücklauf, 200 Fragebögen, zu-

grunde. Die wenigen Fälle (ein bis zwei Fälle je Item) ohne gültige Antwort, blieben unberücksichtigt.  

3) Mittlerer Punktwert über alle Items. 
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Mit über 80 % bewertender Nennungen ist das Ergebnis sehr zufriedenstellend. Größere Mengen 

von „keine Antwort“ (dies war hier statt der in den anderen Fragenkomplexen benutzen Redewen-

dung „keine Erfahrung“ die Vorgabe) gibt es nur zu Item 8 (Vermittlung unterstützender Hilfen), 

vermutlich weil man bislang keine in Anspruch genommen hat, und zu den Items „Öffentlichkeitsar-

beit“ und „Schulung“, letzteres wohl dadurch bedingt, dass es vor der Privatisierung keine verbindli-

che vorbereitende Schulung für Bewerber gab und somit eine gewisse Anzahl von Pflegeeltern keine 

Qualifizierung in der Pflegeelternschule durchlaufen haben. 

Mit einer Gesamtbewertung von 8,1 (letzte Zeile) ist die Grenze zu dem, was für diese Befragung als 

„sehr zufrieden“ definiert wurde, gerade überschritten. Die Arbeit der PiB gGmbH ist in einem 

weiten Umfang akzeptiert. Die Abweichungen von den Durchschnittswerten sind in Graphik 25 

zusammengestellt. 

Graphik 25: Abweichungen vom Durchschnittswert (Zufriedenheit mit der PiB gGmbH  
insgesamt) 
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In allen diesen Bereichen sind es vor allem die gehäuften mittleren Bewertungen, die das Ergebnis 

bestimmen. Auch zu den zusammengefassten Punktwerten der Items 1 bis 8 dieses Fragekomplexes 

wurden Detailberechnungen angestellt (nicht berücksichtigt wurde die Gesamtbewertung, zumal 

sie – wie eine gesonderte Auswertung ergab – keinen weiteren Erkenntniswert bringt). Die Einzel-

berechnungen werden zunächst kurz kommentiert vorgestellt und in einem zweiten Schritt gemein-

sam betrachtet.  
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Wie Tab. 9.2 zeigt, bewerten am positivsten Verwandte, am negativsten, wenn auch immer noch 

mit einem durchschnittlichen Punktwert nahe 8, die heilpädagogischen Pflegefamilien. Sie geben, 

wie auch die sonderpädagogischen Pflegefamilien, besonders häufig mittlere Bewertungen ab. Die 

meisten Nennungen mit Bewertungen bis 4,9 stammen von allgemeinen Pflegefamilien. Unter 

ihnen befinden sich aber auch besonders viele mit Bewertungen von über 8 Punkten. 

Tab. 9.2: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Pflegeform über alle Items  

Pflegeform Allg. VzPfl. 
Heilpäd. 

VZpfl. 
Sonderpäd./ 
Sonst. VZpfl. 

Alle (inkl. 
Form unb.) 

Davon Ver-
wandte/ SN 

Punkte N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 9 10,7 7 7,9 1 5,5 19 9,7 2 5,6 

5 - 7,9 19 22,6 34 38,2 7 38,9 61 31,3 9 25,0 

8 - 10 56 66,7 48 53,9 10 55,5 115 59,0 25 69,4 

Summe 84 100 89 100 18 100 195 100 36 100 

keine Bew. 4  0  0  5  2  

Mittelwert 8,0 7,7 8,1 7,8 8,5 

Graphik 26: Punktwerte bezogen auf die Pflegeformen (Zufriedenheit mit der PiB gGmbH 
insgesamt) 
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Tab. 9.3: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Altersgruppen der Kinder  
(Bezugskind des Fragebogens) über alle Items  

Altersgruppe 0 - 3 4 - 6 7 - 9 10 - 12 13 - 15 über 15 

Punkte N % N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 2 7,7 2 7,4 5 15,2 2 5,1 2 5,1 5 18,5 

5 - 7,9 6 23,1 8 29,6 10 30,3 19 48,7 14 35,9 4 14,8 

8 - 10 18 69,2 17 63,0 18 54,5 18 46,2 23 59,0 18 66,7 

Summe 26 100 27 100 33 100 39 100 39 100 27 100 

keine B. 0  0  1  1  1  1  

Mittelwert 7,8 8,2 7,5 7,6 8,1 8,1 

Keine Altersangabe: 6. 
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Graphik 27: Punktwerte bezogen auf das Alter des Pflegekindes (Zufriedenheit mit der 
PiB gGmbH insgesamt) 
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Die niedrigsten Bewertungen stammen von Pflegefamilien mit sieben- bis neunjährigen Kindern, 

wobei die fünf Familien mit der niedrigsten Bewertung besonders zu Buche schlagen. Bei den Pfle-

gefamilien mit zehn- bis zwölfjährigen Pflegekindern überwiegen mittlere Bewertungen. Unter den 

Pflegeeltern mit über 15-jährigen Pflegekindern befinden sich relativ viele Unzufriedene, anderer-

seits aber auch sehr viele sehr zufriedene.  

Tab. 9.4: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen, weitere Pflegekinder im Haushalt und 
eigene Kinder im Haushalt über alle Items  

 
 1  

Pflegekind  
mehr als 1 
Pflegekind 

keine eig. 
Kinder 

eig. Kinder 
mehr als  

1 Kind  
überhaupt 

insg. nur  
1 Kind 

Punkte N % N % N % N % N % N % 

1 - 4,9 16 10,5 2 4,9 14 10,7 4 6,5 6 6,6 12 11,8 

5 - 7,9 50 32,9 11 26,9 43 32,8 18 29,0 27 29,7 34 33,3 

8 - 10 86 56,6 28 68,3 74 56,5 40 64,5 58 63,7 56 54,9 

Summe 152 100 41 100 131 100 62 100 91 100 102 100 

keine B. 4  0  0  4  4  0  

Mittelwert 7,7 8,3 7,7 8,2 8,3 7,6 

Legende 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) 

PE mit einem 

Pflegekind 

PE mit mind. 2 

Pflegekindern 

PE ohne eigene 

Kinder 

PE mit eigenen 

Kindern 

PE mit mind. 1 

weiterem Kind 

PE nur 1 PK 

ohne weitere 

Kinder 

Fehlende Angaben: 5.  
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Graphik 28: Punktwerte bezogen auf weitere Kinder (Zufriedenheit mit der PiB gGmbH  
insgesamt) 
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Pflegeeltern, die mehr als ein Pflegekind haben, mindestens ein eigenes weiteres Kind haben oder 

insgesamt mehr als ein Kind betreuen, sind deutlich zufriedener als Pflegeeltern, die lediglich nur 

das eine Pflegekind betreuen. Möglicherweise konzentrieren sich auf das eine Kind besonders viele 

Erwartungen, so dass auch die Erwartungen an die Fachkräfte steigen. Was erwartet wird, scheint 

jedenfalls nicht unabhängig von den besonderen Konstellationen in der Pflegefamilie zu sein. 

Tab. 9.5: Zusammengefasste Punktwerte nach Personen und Vermittlungsjahr  
(Bezugskind des Fragebogens) über alle Items  

Vermittlungsjahr vor 1996 1996 - 2002 2003 - 2005 2006 - 2007 2008 - 2010 

Punkte N % N % n % N % N % 

1 - 4,9 4 17,4 7 13,0 2 6,1 3 7.7 2 4,8 

5 - 7,9 4 17,4 24 44,4 11 33,3 10 25,6 11 26,2 

8 - 10 15 65,2 23 42,6 20 60,6 26 66,7 29 69,0 

Summe 23 100 54 100 33 100 39 100 42 100 

keine B. 1  1  0  0  2  

Mittelwert 7,7 7,3 8,1 8,2 8,1 

Keine Angabe zum Vermittlungsjahr: 5.  
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Graphik 29: Punktwerte bezogen auf das Vermittlungsjahr (Zufriedenheit mit der PiB gGmbH 
insgesamt) 
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Wie bereits an anderen Fragekomplexen gesehen, erreichen die höchsten Zufriedenheitswerte 

Pflegeeltern, deren Kinder vor drei bis vier Jahren vermittelt wurden. Ähnliche Werte stammen von 

den jüngst Vermittelten und den zwischen 2003 und 2005 Vermittelten. Die niedrigsten kommen 

von jenen, die in den sechs Jahren vor der Gründung der PiB gGmbH vermittelt wurden.  

Abschnittszusammenfassung und Resümee  

1.  Mit einer Bewertung von 8,1 Punkten (von 10 möglichen Punkten) der Gesamtarbeit der 

PiB gGmbH gibt es einen hohen Zufriedenheitsgrad mit der Arbeit des Pflegekinderdienstes. 

2.  Besonders positiv bewertet werden der Einsatz der Fachberater für die Belange der Pflegeeltern 

und der Pflegekinder, eine hilfreiche Unterstützung in schwierigen Situationen und Krisen sowie 

die Pflegeelternschulung insgesamt.  

3.  Besonders deutliche Mängel werden von den Befragten für die Öffentlichkeitsarbeit konstatiert.  

4.  Abstriche an der Qualität der Arbeit gibt es auch für die Vermittlung unterstützender Hilfen und 

die „Informationspolitik“ der Fachkräfte gegenüber den Pflegefamilien. 

5.  Die höchsten Zufriedenheitswerte – wobei für das Ergebnis mal eher relativ viele Negativbewer-

tungen, mal eher die mittleren Zufriedenheitswerte verantwortlich sind – erreichen: 

* Verwandtenpflegefamilien, gefolgt von sonderpädagogischen und allgemeinen Vollzeitpflege-

stellen: Besonders wegen besonders vieler mittlerer Bewertungen bewerten heilpädagogische 

Pflegefamilien am niedrigsten; 

* Pflegeeltern mit Kindern im Alter von vier bis sechs Jahren, gefolgt von solchen mit Kindern ab 

13 Jahren. Die geringsten Punktwerte wurden von Pflegefamilien mit Kindern im Alter zwischen 

sieben und zwölf Jahren vergeben; 

* Pflegeeltern, die mehr als ein Pflegekind betreuen und mehr als ein Kind überhaupt (unter 

Einschluss eigener Kinder), schließlich Pflegeeltern die zurzeit ab Gründung der PiB gGmbH ver-

mittelt und seither von der PiB gGmbH betreut wurden. 
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Was diese – freilich nicht sehr imposanten – Bewertungsunterschiede ausmacht, kann schlecht 

gesagt werden. Die besonders guten Bewertungen von Verwandten könnten auf das Konto ihrer 

BetreuerInnen gehen, aber auch als unkritischere Haltung, als sie andere Pflegeeltern haben, ge-

deutet werden. Es könnte sich auch um die Freude darüber handeln, dass sie nach oft langer Zeit 

der Nichtbetreuung überhaupt Aufmerksamkeit bekommen haben. Der (relativ) schlechte Zufrie-

denheitswert der heilpädagogischen Pflegefamilien kann ebenso gut auf eine besondere Empfind-

lichkeit der oft (semi-)professionellen Pflegeeltern verweisen, als auch auf – angesichts der 

Versorgungslage – eine Unterbetreuung. Eher eindeutig ist, dass sonderpädagogische Pflegestellen 

die Mischung aus professioneller Haltung und gutem Betreuungsschlüssel besonders gut bewerten 

(aber auch unter ihnen gibt es zwei Ausnahmen, vielleicht nach einem aktuellen Konflikt?). 

Die Unterschiede bei Pflegeeltern mit Kindern unterschiedlichen Alters lassen sich wohl über an-

fängliche Anpassungsprobleme an eine neue Rolle einerseits, mit im Laufe der Jahre gewonnener 

Souveränität andererseits erklären. Die Fachberater spielen im routinierten Alltag keine so große 

Rolle mehr, es sei denn, es gilt eine Krise oder die Ablösung zu organisieren. 

Dass Pflegeeltern mit mehr als einem Pflegekind, einem Pflegekind mit Geschwisterkindern oder 

mit mehreren Kindern im Haushalt zufriedener sind, dürfte mit einer Mischung von mehr Erfahrung 

und mehr „Abgeklärtheit“ in Erziehungsfragen zusammenhängen. Weil sich nicht alles auf ein Kind 

konzentriert, laden sich Probleme weniger auf. 

Dass Pflegeeltern, die erst nach der Gründung der PiB gGmbH zur Pflegefamilie wurden, insgesamt 

zufriedener sind als jene, die schon früher dabei waren, spricht zunächst für ein seither besseres 

Betreuungssetting. Dass „alte“ Pflegefamilien ungünstiger werten, kann aber auch mit gegenwärtig 

schwer handhabbaren Ablösungsproblemen und dem Gefühl, hierbei nicht genügend Unterstützung 

zu bekommen, zusammenhängen.  
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3.8 Qualitative Einschätzungen der befragten Pflegefamilien  

Was dazu beiträgt, mehr oder weniger zufrieden zu sein, kann nur im Einzelfall und demzufolge im 

Einzelgespräch angesprochen und geklärt werden. Hinweise liefern auch die folgenden Gesamtein-

schätzungen der Pflegeeltern. Sie haben viel geschrieben und – es wurde ja versprochen, dass jede 

Stimme zählt – es ist darum viel aufzuschreiben.  

Präsentiert werden die verbalisierten Ausführungen zu den offenen Fragen 9 bis 13 wieder in dop-

pelter Weise über die Zuordnung zu Einzelthemen und als Sortierung nach Altersgruppen und 

Pflegeformen. Um den Haupttext nicht zu überlasten, wurden die Übersichten mit Altersgruppie-

rung allerdings in einen gesonderten Anhang (Anhang 2) gegeben. Im Text wird zu dieser Sortierung 

nur auf auffällige Besonderheiten eingegangen. Man kann die tabellarischen Vorstellungen rasch 

überfliegen und sich auf die kurzen zusammenfassenden Interpretationen begrenzen. Man kann 

sich aber auch in die Einzeläußerungen vertiefen. Wer dies tut, kann eine Menge für seine Arbeit 

mitnehmen.  

3.8.1 Besondere Enttäuschungen 

 Frage 9  Gibt es ein Erlebnis, bei dem Sie von der PiB gGmbH bzw. Ihrer Fachberatung besonders  

 enttäuscht waren? 

Zu der offenen Frage 9 gab es 97 Nennungen. 43 Mal, also von gut einem Fünftel der Befragten, 

wurde mit einem einfachen „Nein“ – keine Enttäuschung erlebt – geantwortet. Vier Pflegepersonen 

bejahten ein enttäuschendes Erlebnis ohne weitere Konkretisierung, in einem Fall sogar, weil es zu 

viel gewesen wäre, alle erlittenen Enttäuschungen aufzuschreiben. Unter den Niederschriften gibt 

es schließlich eine, sich auf den gesamten Fragenkomplex der offenen Fragen beziehende Erklärung 

mit Grundsatzcharakter. Wir stellen diese voran.  

Fall 87, all., 1: Wir begrüßen diese Kundenbefragung, weil es uns die Gelegenheit gibt, unsere 

Unzufriedenheit zu formulieren und Verbesserungsvorschläge zu machen. 

Wir haben seit zwei Jahren Kontakt mit der PiB … Bis auf eine Veranstaltung zur Resilienz vermissen 

wir eine Orientierung an den Ressourcen der Pflegeeltern und vor allem an die der Pflegekinder.  

Wir fühlen uns gut informiert, was alles passieren könnte, warum Pflegekinder mehr Probleme 

haben oder bekommen werden etc. Auch ist uns deutlich, dass wir keine leiblichen Eltern sind – und 

doch sind wir als solche gefordert. Da bekanntlich die Wahrnehmung die Wirklichkeit konstruiert, 

fragen wir uns – drastisch ausgedrückt – ob die gut gemeinten PiB-Angebote die Wahrnehmung der 

Pflegeeltern in eine falsche Richtung der Defizite schult. Letztendlich kann niemand mit Sicherheit 

sagen, welche Ursachen welche Wirkungen haben. Das Erklärungsmuster „schwierige Vorgeschich-

ten führen zu schwierigen Kindern“ kann zur selbsterfüllenden Prophezeiung werden. Wie nützlich 

ist im Endeffekt das Wissen um Defizite, wenn die Lösung ohnehin darin liegt, Stärken zu stärken? 

(…) 

Unsere Wunschliste an die PiB-Betreuerinnen und -Betreuer: 

- positives Menschenbild, systemischer Blick, 

- Transparenz und Nachweis von Fortbildungen und Supervision, 

- erkennbare Rollen als „verlängerter Arm des Staats“, als partnerschaftliche Hilfe („die gute See-

le“) und als Fachmann/-frau rund um das Thema Pflegekinder. 
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Übersicht C 1:  Qualitative Antworten zur Frage 9 nach thematischen Schwerpunkten  
und sortiert nach Pflegeform 

Fall Form Alter Nennung 

Nein: all. = 5; heil. = 21; sond. = 4; Verw. = 14   

Ja : ja mit einer Sozialpädagogin [251, all., 15]; ja mehrere, würde aber Platz sprengen [252, heil., 10; 

 Ja, aber das ist verjährt [208, sond., 16]; ohne Erläuterung [273, all., Verw., 17]  

Unzufrieden mit Beratung/ Betreuung/ mangelnde Unterstützung (11 Nennungen) 
38 ? 8 Betreuung des zweiten Pflegekindes nicht gut.  

85 all. 8 In einer bestimmten Krisensituation musste ich selber sehr bestimmend auftre-

ten und Forderungen stellen, bis aktiv reagiert wurde.  

287 all. 11 Wir haben unser Pflegekind seit 1999 und gar keinen Kontakt zur PiB.  

263 all.  14 Mangelnde Unterstützung in schwierigen Situationen.  

3 heil. 2 (Indirekt) nicht alle Berater sind so professionell und unterstützend wie unsere, 

rufen so oft an und kommen vorbei wie sie. 

25 heil. 4 Wenig kompetente Rückmeldung bei Problemen.  

296 heil. 12 Bei der vorherigen Beraterin: Ratlosigkeit bei Anruf in einer Krise; Rückruf erst 

nach 5 Tagen.  

294 heil. 14 Letztes Gespräch mit Fachberater unbefriedigend.  

42 heil./Verw. 8 Kontakt immer nur auf Anfrage, auch die Informationen. 

52 sond. 5 Erkrankung des Pflegekindes wurde 2 Jahre nicht erkannt, als Einlebungsprob-

lem abgetan. 

56 sond. 7 Bisherige Begleitung/ Beratung insgesamt unzureichend. 

Mängel bei Vermittlung des Kindes (7 Nennungen): 
38 ? 8 Vermittlung des ersten Pflegekindes verlief enttäuschend.  

82 all. 3 Neuer Fachberaterin hätte bei ersten Vermittlung eines Pflegekindes eine 

erfahrene Kraft zur Seite gestellt haben müssen.  

83 all. 5 Wir warten seit 2,5 Jahren auf die Vermittlung eines weiteren Kindes.  

61 all. 7 Unser Kind hätte heilpädagogisch untergebracht werden müssen; wir waren 

sehr überfordert.  

4 heil. 6 Es fehlten medizinische Grundkenntnisse bei der Vermittlung von Drogen- und 

Alkoholkindern/ HIV/ Hep. C.  

39 heil. 8 Wir waren für unser jetziges Pflegekind laut Sachbearbeiterin nicht geeignet.  

74 sond. 7 Bei Vermittlung fehlte ein psychologisches Gutachten, ein Kind mit so gravie-

renden Störungen hätten wir nicht zu uns genommen. Fehleinschätzung von 

PiB. 

Zusagen nicht eingehalten (4 Nennungen) 
1 heil. 7 Fachberaterin sagte: „Steht ganz oben auf meiner Liste“, bei meinem Anliegen 

und nichts passierte. 

54 heil. 7 Ich brauchte Unterstützung bei der Suche nach einem Foto der leiblichen 

Mutter. Es kam bis heute nichts. 

217 heil. 19 Zusagen zur gemeinsamen Suche mit dem Pflegekind nach Wohnform für 

Jugendliche 17-20 Jahre wurden nie eingehalten.  

52 sond. 5 Im April 09 wurde Hilfe zugesichert, diese kam aber erst im Januar 2010. 
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Schlechte Erreichbarkeit/ kein Rückruf/ Terminausfall/ schlecht informiert (5 Nennungen) 
90 all. 10 Ausfall der Fortbildung wg. Krankheit der Referentin.  

25 heil. 4 Kein Rückruf trotz Nachricht auf AB.  

11 heil. 9 Bei Terminverschiebung nicht informiert worden von der Vertretung unserer 

Fachberaterin.  

283 heil. 16 Mangelnde Erreichbarkeit.  

246 sond. 10 Über Informationen und die Transparenz bei Beginn der Vermittlung.  

Vertretung klappt nicht/ unzureichend – Wechsel des Fachberaters (5 Nennungen) 
255 ? ? Ja, über den laufenden Wechsel der Fachberaterin. 5 Stück in 10 Jahren. 

Unsere Tochter fragte dann, ob sie zu schwierig wäre. Unsere Antwort: Nein, 

schlechte Organisation. 

255 ? ? Oft krank (ist manchmal so, aber das Gefühl alleine zu sein, bleibt doch).  

36 heil. 5 Keine Vertretung da, als eine wichtige Entscheidung getroffen werden musste.  

264 heil. 12 Die Krankheitsvertretung unserer Betreuerin war ziemlich enttäuschend und 

desinformiert bis hin zur Peinlichkeit. 

217 heil. 19 Beraterin oft krank, nie von selbst Info über Vertretung. 

Probleme bei Elternkontakten (3 Nennungen) 
61 all. 7 Besuchskontakte führten zur Verschlechterung des Befindens des Pflegekindes, 

mussten aber trotzdem wahrgenommen werden. 

76 heil. 1 Erster begleiteter Besuchskontakt in Krankheitsvertretung, die schlecht vorbe-

reitet war. 

269 heil. 12 Erste Anbahnung zum Elternkontakt; unser Kind blockte total ab beim Vorge-

spräch beim Sozialarbeiter der Herkunftsmutter.  

Fehlende Unterstützung in Schulangelegenheiten (2 Nennungen) 
307 heil. 12 Bei den Schulschwierigkeiten und dem Schulwechsel unserer Tochter. 

277 sond. 11 Keine wirksame Unterstützung bei Zuweisung zur Sonderschule, keine Hilfe bei 

Schulproblematik. Ich fühlte mich alleine gelassen.  

249 sond. 11 Schulische Fragen.  

Falscher Ton/ Vertrauensbruch (2 Nennungen) 
48 all. 1 Privates wurde auf einer Feier besprochen und in der PiB-Supervision falsch 

wiedergegeben, was für uns negative Folgen hatte. 

291 heil. 10 In einer Krisensituation zwischen PiB und uns als Pflegefamilie; bestimmte 

Äußerungen, die gefallen sind.  

Probleme der Koordinierung mit dem Jugendamt (4 Nennungen) 
46 all. 8 Mehrfach hatten wir den Eindruck, dass der Informationsfluss zwischen Ju-

gendamt und PiB nicht ganz optimal ist.  

230 all. 16 Hilfeplan schreiben - weiter schreiben. Habe seit Jahren keinen mehr gesehen. 

239 all./ Verw. 18 Keine Unterstützung in finanziellen Angelegenheiten gegenüber dem JA. 

307 heil. 12 Beim Kontakt zum AfSD.  

Pflegeelternschulung, Infoabend (3 Nennungen) 
6 all. 0 Diverse Abende in der Pflegeelternschule wirkten inkompetent begleitet.  

78 heil. 5 Ablehnung der Bewerbung einer wichtigen Fortbildungsveranstaltung.  

8 heil. 7 Erstkontakt – Infoabend.  
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Sonstiges/ nicht einzuordnen (3 Nennungen) 
297 all. 10 Wer ist der Fachberater überhaupt?  

220 all. 15 „Mädchenhaus“ – Trauma.  

89 sond. 7 PiB hat zu wenig Entscheidungsgewalt. 

Zunächst: Zu jenen, die ausdrücklich sagen, nie ein negatives Erlebnis gehabt zu haben, gehören 

fünf allgemeine, 21 heilpädagogische, vier sonderpädagogische und quer dazu 14 Verwandtenpfle-

gestellen. Die inhaltlichen Nennungen stammen von 14 allgemeinen, 22 heilpädagogischen, acht 

sonderpädagogischen Pflegefamilien, nur drei von Verwandten. Bei solchen statistischen Angaben 

muss freilich bedacht werden, dass das Gros der Pflegeeltern die Frage einfach offen gelassen ist. 

Die Anmerkungen der Pflegeeltern lassen sich – wie ja auch gefragt – als Berichte über einzelne 

Negativerlebnisse lesen, dürften aber auch als generelle Aussagen über Erwartungen an Fachbera-

terInnen verstanden werden können. Als Einzelschilderung gewertet, handelt es sich von außen 

betrachtet bei vielen der Nennungen um relativ „kleine“ Dinge, Dinge, die mal vorkommen können. 

Man wurde einmal nicht von einer Terminverschiebung unterrichtet oder es gab keinen Rückruf 

trotz Anrufs auf dem Anrufbeantworter. Dennoch sind es Dinge, die den Betroffenen im Gedächtnis 

geblieben sind, was möglicherweise auch ausdrücken soll, „das ist typisch für unseren Berater/ 

unsere Beraterin“. Es finden sich allerdings auch umfassende Gesamteinschätzungen zur Betreu-

ungssituation zwischen gravierend lange Verzögerungen und „bisherige Beratung völlig unzu-

reichend“.  

Gedeutet als Aussage über das von Beratern grundsätzlich Erwartete (entsprechend Kritisierte, 

wenn nicht erfüllt) kann man die Nennungen wie folgt zusammenfassen: 

– Wir wollen eine gleichmäßig zuverlässige Beratung und Unterstützung. 

– Wir wollen absolute Verlässlichkeit und einen zuverlässigen Informationsfluss. 

– Wir wollen ein Kind vermittelt bekommen, das zu uns passt und uns nicht überfordert. 

– Wir wollen ein besonderes Engagement in kritischen Phasen und bei kritischen Ereignissen 

sowie Ausgleich und Kompensation bei Überforderung. 

– Wir möchten, dass man mit uns taktvoll umgeht.  

Zu den Altersgruppen der im Fragebogen benannten Bezugspflegekinder (Anhang 2) ein Überblick 

zur Beteiligung: 

– Mit 23 Nennungen von insgesamt 76 Pflegefamilien mit Kindern im Alter zwischen sieben und 

elf Jahren berichten diese Pflegeeltern am häufigsten von einem Negativerlebnis (30,3 %). 

– Elf Nennungen stammen von den 50 Pflegeeltern mit Kindern unter sechs Jahren (22 %). 

– Sieben Nennungen von Pflegeeltern mit Kindern zwischen 12 und 14 Jahren (18,9 % der 37 

Pflegeeltern im Rücklauf). 

– Pflegeeltern mit jugendlichen Pflegekindern (15+) sind am wenigsten beteiligt (fünf Nennungen 

von 31 Pflegeeltern im Rücklauf) (16,1 %). 

Von der unterschiedlichen Beteiligung von Pflegeeltern mit Kindern unterschiedlichen Alters abge-

sehen, lässt dich eine besondere Häufung bestimmter Themen allerdings nicht feststellen.  
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3.8.2 Besonders zufriedenstellende Erlebnisse 

 Frage 10  Gibt es ein Erlebnis, bei dem Sie von der PiB gGmbH bzw. Ihrer FachberaterIn besonders 

zufrieden waren? 

Sehr viel häufiger als zu Frage 9 haben die Pflegeeltern zu positiven Erlebnissen mit der PiB gGmbH 

und den Beraterinnen und Beratern etwas aufgeschrieben. Es gibt 133 Nennungen, worunter sich 

auch sechs verneinende Nennungen (nichts Positives erlebt) und ebenso viele pauschale 

 „Ja“-Nennungen, ja wir hatten positive Erlebnisse, befinden. Auf die jeweiligen Anzahl von 

Pflegeeltern mit unterschiedlichem Status bezogen stammen die meisten inhaltlichen Anmerkungen 

von sonderpädagogischen Familien (15 Nennungen von 18 im Rücklauf = 83,3 %), gefolgt von 

heilpädagogischen Pflegefamilien (65 Nennungen von 89 Familien = 73 %). Von den 88 allgemeinen 

Pflegefamilien stammen lediglich 25 Nennungen (28,3 %), von den 39 Verwandten-/ 

Netzwerkpflegestellen 19 (48,7 %).  

Übersicht D1: Qualitative Antworten zur Frage 10 nach Themenbereichen und  
Sortierung nach Pflegeform 

Fall Form Alter Nennung 

Nein (6 Nennungen):  297, all., 10; 230, all., 16; 221, heil., 11; 300, heil., 11 ; 214, all., Verw., 14; 38,?,8 

Ja (6 Nennungen): 260, all., 14; ja, da gibt es einige 303, all., 15;  

237, heil., 16; ja, viele 227, heil., 17; 212, heil., 20; 41, all., Verw., 3; 257, all., Verw., 5   

Zufrieden mit Einschränkungen (7 Nennungen) 
287 all. 11 Wenn der Kontakt besteht, in den letzten 10 Jahren ca. 2-3 Mal, war er 

gut.  

65 heil. 4 Immer mit Fachberatung zufrieden. Leider ist sie zeitlich oft überlastet. 

54 heil. 7 Bin soweit zufrieden.  

39 heil. 8 Jetzt insgesamt zufrieden.  

59 heil. 10 In der Anfangsphase fühlten wir uns sehr gut betreut und beraten, haben 

jetzt neue Fachberatung, dazwischen war es nicht immer zufriedenstel-

lend.  

217 heil. 19 Gemeinsame Gespräche Eltern/ Pflegekind/ Beraterin waren in Ordnung, 

aber die Hilfezusagen wurden nicht umgesetzt. 

52 sond. 5 Fühlen uns geschätzt und gesehen. Beraterin hat zu viele Fälle, Bemühun-

gen glaubhaft vorhanden.  

Rundum zufrieden/ Tolle Fachkraft (22 Nennungen) 
53 all. 3 Unsere Sachbearbeiterin ist klasse, wir können sie jederzeit anrufen.  

29 all. 4 Unsere jetzige Fachberaterin nimmt sich Zeit, ist emphatisch.  

90 all. 10 Es ist immer wunderbar und von einer besonderen Intensität, unserer 

Fachkraft zu begegnen. Kompetent, emphatisch und toll. 

231 all. 13 Bei jeder Hilfe.  

240 all. 15 Ich bin von unserer Beraterin immer sehr gut beraten worden. 

298 all./ SN 19 Stets zufrieden. 

6 all./ Verw. 0 Unsere Fachberatung ist top. 

7 all./ Verw. 0 Ist immer für uns da. Hört sich auch die kleinsten Probleme an und ver-

sucht sie zu lösen. 
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67 all./ Verw. 4 Ich bin immer zufrieden. 

3 heil. 2 Wir haben die kompetenteste Beraterin, die man sich vorstellen kann! Sie 

ist immer für uns da. 

15 heil. 3 Unsere päd. Fachkraft ist Gold wert. In allen Bereichen. 

19 heil. 3 Betreuung ist optimal.  

25 heil. 4 Freundlich, immer auf unser Wohl und das der Pflegekind bedacht.  

5 heil. 5 Allgemein sind wir sehr zufrieden.  

21 heil. 6 Gibt es nicht. Meine Fachberaterin ist immer für mich da, wenn ich sie 

brauche. 

4 heil. 6 Unsere Betreuung ist super!  

55 heil. 7 Engagierter und zuverlässiger Einsatz.  

262 heil. 12 Wir haben ein tolles Kind und sind damit sehr glücklich.  

264 heil. 12 Grundsätzlich hat man immer ein offenes Ohr.  

235 heil. 14 Habe recht positive Erlebnisse und sehr gute Zusammenarbeit mit einer 

Mitarbeiterin.  

207 heil. 16 Ja, in allem.  

30 sond. 7 Zu viele positive Erfahrungen, um sie aufzählen zu können. 

Gute Unterstützung in Fragen von Elternkontakten (16 Nennungen) 
255 ? ? Deutliche Sprache mit der Herkunftsfamilie. 

13 all. 2 Erstgespräch mit der Ursprungsmutter war sehr professionell moderiert.  

272 all. 14 Suche und Kennenlernen der leiblichen Mutter.  

51 all./ Verw. 9 Organisation der Besuche mit Angehörigen der Pflegekinder. 

226 all./ Verw. 14 Wenn die Mutter des Pflegekindes mal wieder Ärger machte.  

66 heil. 2 Unterstützung beim Konflikt zur Herkunftsfamilie.  

66 heil. 2 Unterstützung bei gerichtlichen Klärungen.  

33 heil. 5 Die Gestaltung und Planung der Besuchskontakte.  

305 heil. 11 Gute Unterstützung bei Kontakten mit der Herkunftsfamilie.  

218 heil. 13 Hilfestellung bei den ersten Kontakten zur leiblichen Mutter.  

234 heil. 15 Absolute Klarheit in Gesprächen mit JA und Eltern, dabei sehr emphatisch.  

207 heil. 16 Besonders bei dem Kontakt zur Herkunftsfamilie sehr unterstützend.  

47 sond. 3 Ja, die Durchsetzung Elternkontakte auszusetzen, da unser Pflegekind 

unter extremer Angst litt. 

75 sond. 7 Schwierige Konfliktsituationen mit der Kindsmutter und ihrer Beraterin.  

74 sond. 7 Super Vorbereitung schwieriger Gespräche mit Herkunftsfamilie. 

277 sond. 11 Ja, die Moderation der Klärung der Beziehung unseres Pflegekindes mit der 

leiblichen Mutter.  

Hilfreiche/ schnelle Unterstützung in der Krise (15 Nennungen) 
210 all. 12 Pflegekind wollte nach drei Tagen zurück ins Heim: Schnelle und fachge-

rechte Beratung vor Ort durch Fachkraft.  

272 all. 14 Krisensituationen.  

280 all. 15 Die Betreuung in einer großen Krise war sehr schnell, hilfreich und gut.  

256 all. 20 In Krisensituationen sofort zur Stelle.  

79 heil. 2 Unterstützung in einer Krisensituation.  
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11 heil. 9 Schnelle telefonische Hilfe in einer bes. Situation/ Krise. 

291 heil. 10 In einer Krise, die die Pflegemutter gesundheitlich hatte. 

269 heil. 12 Das Auffangen unseres Kindes durch ein direktes Telefonat mit dem 

Sachbearbeiter und der Leiterin.  

229 heil. 14 Bei Erziehungsproblemen habe ich sofort einen Termin bekommen. 

295 heil. 15 Krisenunterstützung.  

242 heil. 15 Bei aktuellen Problemen sofortige Bemühung um Hilfe.  

24 heil. ? Sehr gute, verständnisvolle Begleitung in Krisensituationen.  

24 heil. ? Schneller Einsatz in Akutsituation. 

246 sond. 10 Bei der Bewältigung von Krisen.  

245 sond. 14 Ja, in einer schwierigen Krisensituation.  

Qualifizierte Vorbereitung, Anbahnung und Vermittlung/ Das richtige Kind vermittelt  
(18 Nennungen) 
255 ? ? Vermittlung der 1. Tochter. Als aus Adoption Pflegeverhältnis wurde und 

wir keine Ahnung als Pflegeeltern hatten. 

45 all. 0 Ja, bei der Vermittlung.  

48 all. 1 Die Vermittlung unseres Pflegekindes. 

13 all. 2 Auswahl des Pflegekindes war sehr gut. 

83 all. 5 Mit der Auswahl unseres Pflegekindes.  

248 all. 17 Mit der schnellen unbürokratischen Hilfe bei der Übernahme des Pflege-

verhältnisses. 

250 all./ Verw. 10 Der persönliche Besuch der Fachberaterin.  

40 heil. 1 Von der Bekanntgabe bis zur Übernahme. Es war eine sehr gute Beglei-

tung. Immer präsent.  

50 heil. 1 Intensive Betreuung in der Vermittlungsphase.  

76 heil. 1 Die Begleitung in der Anbahnungsphase von unserem Pflegekind. 

306 heil. 8 Bei der Vermittlung und Beratung zu der Entscheidung, ein weiteres 

Pflegekind aufzunehmen. 

206 heil. 9 Die Vermittlung unseres ersten Pflegekindes. 

28 heil. 9 Die Auswahl des Pflegekindes. 

253 heil. 10 Die beiden uns vermittelten Kinder passen super zu uns.  

228 heil. 13 Sehr gute Begleitung von der Übergangspflege zur Dauerpflege.  

294 heil. 14 Vermittlung der Kinder. 

302 heil. 15 Sehr zufrieden mit der unbürokratischen Abwicklung des Übergang von 

Übergang- in Dauerpflege.  

249 sond. 11 Vermittlung des Pflegekindes. 

Qualifizierte Beratung/ gute und konkrete Unterstützung (24 Nennungen) 
85 all. 8 Gute Unterstützung. 

265 all. 12 Wir wurden sowohl bei der Suche nach einer Spieltherapie und bei der 

Schulwahl von unserer Sachberaterin unterstützt. 

274 all./ Verw. ? Bei der Hilfe der Erstausstattung. 

57 all./ Verw. 2 Bei finanzieller Beratung.  

86 all./ Verw. 5 Gute Unterstützung beim Jugendamt und den Gegenparteien. 

213 all./ Verw. 17 Gespräche über Schule.  
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239 all./ Verw. 18 Hilfe bei dem Arbeitsamt, super!  

276 all./ Verw. 19 Die Unterstützung bei der Suche nach einem Ausbildungsplatz.  

2 heil. 5 Pflegekind brauchte plötzlich eine Tagesmutter, weil der Kindergarten die 

Betreuung nicht leisten konnte. 

55 heil. 7 Einsatz für Höherstufung des Pflegeverhältnisses.  

306 heil. 8 Bei der Vermittlung und Beratung zu der Entscheidung, ein weiteres 

Pflegekind aufzunehmen.  

88 heil. 8 Beim Finden der richtigen Ansprechpartner im Landkreis CUX. 

291 heil. 10 Im Umgang mit den Belangen unserer Pflegekinder. 

307 heil. 12 Stärkung des Selbstbewusstseins unserer Tochter. 

233 heil. 14 Hausaufgabenhilfe und Psychotherapie unterstützt. 

254 heil. 15 Unser Pflegekind hat sehr große Probleme mit Internet/ Kontaktbörsen; 

hierzu wurden wir sehr gut beraten.  

283 heil. 16 Inhaltlich gute Reaktionen der Fachberaterin.  

43 heil./Verw. 7 Engagement der Fachberaterin in Sachen Förderung des Kindes. 

42 heil./Verw. 8 Ja, wenn ich Unterstützung bei wichtigen Gesprächen bekomme. 

77 heil./Verw. 20 Einsatz bei der Verlängerung des Pflegeverhältnisses.  

37 sond. 6 Vermittlung einer speziellen Therapie.  

74 sond. 7 Gute Beratung bei Bindungsproblemen; Ermöglichen neuer Sichtweisen. 

 sond. 14 Vermittlung eines Familienhelfers.  

208 sond. 16 Eine besonders gute Beratung in einem besonderen Fall.  

Positive Erfahrungen in bestimmten Situationen und in der Vergangenheit (3 Nennungen): 
244 all. 13 Vor 11 Jahren, als unser Pflegekind sehr krank zu uns kam und wir von der 

damaligen Betreuerin sehr viel Hilfe bekommen haben. 

252 heil. 10  Ja, der Anfang war super. 

296 heil. 12 Verschiedene Beratungen der 1. Fachberatung . 

Gute Unterstützung in schulischen Angelegenheiten (4 Nennungen): 
22 heil. 10 Im ersten Schuljahr unseres Sohnes. 

219 heil./ SN 11 Bei Problemen in den Schule . 

290 sond. 15 Ja, beim Wechsel in eine andere Schule.  

Fachkraft zeigt Interesse/ ist zuverlässig/ schnell (5 Nennungen) 
292 all. 18 Wichtige Tage für unser PK wurden beachtet (1. Geburtstag, Konfirmation). 

1 heil. 7 Die neue Fachberaterin hat viel von sich aus übernommen, um sich uns 

vorzustellen und kennenzulernen.  

247 heil. 10 Sehr schnell.  

89 sond. 7 Sehr gute Präsenz und gute Erreichbarkeit. 

259 sond. 10 Kompetente sofortige Rückrufe.  

Positiverfahrung mit Pflegeelternschule (3 Nennungen) 
6 all./ Verw. 0 Die Leiterin der Pflegeelternschule hat immer ein offenes Ohr. 

18 heil. 2 Die Pflegeelternschule. 

302 heil. 15 Sehr zufrieden mit der Flexibilität der PiB Pflegeelternschulen.  
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Unspezifische Nennungen/ Bedeutung unklar/ sonstiges (4 Nennungen) 
19 heil. 3  Störend sind Behandlungen durch Casemanager und Vormundschaft.  

4 heil. 6 Rathaus toll.  

8 heil. 7 Der alljährliche Kontakt zwecks Berichterstellung ist immer nett. 

35 heil. 8 Ja, manisch-depressives Kind.  

Die häufigste Antwort auf Frage 10 ist mit 22 Nennungen „alles ist toll“, „ich bin rundum zufrieden“, 

„wir haben mit unseren Beraterin/ unserem Berater das große Los gezogen“. Weitere sieben sagen 

dies auch, machen aber eine kleine Einschränkung. Wo das Urteil differenziert wird, bezieht es sich 

– in der Reihenfolge der vier am häufigsten genannten Bereiche: auf eine qualifizierte Beratung und 

– zum Teil ganz konkrete – Unterstützung, auf eine gelungene Anbahnung und die Vermittlung des 

„richtigen“ Kindes, auf eine gelungene Unterstützung in Fragen von Elternkontakten und auf eine 

rasche Krisenintervention mit positivem Ausgang. Erwähnung finden auch positive Erfahrungen mit 

zuverlässiger und schneller Hilfe, eine gute Unterstützung in schulischen Angelegenheiten und eine 

Reihe weiterer positiv erinnerter Erfahrungen. Im Grunde genommen handelt es sich primär um die 

Umkehrung dessen, was ex negativo zur Frage 9 geäußert wurde. Dass es häufiger in der positiven 

Variante auftaucht, entspricht der in der Tendenz immer positiven Bewertung in allen abgefragten 

Bereichen.  

Die allgemeinen Vollzeitpflegen sind in allen thematischen Bereichen vertreten, am häufigsten 

jedoch bei den Themen „das richtige Kind vermittelt“, eine „klasse“ Beraterin und schnelle, hilfrei-

che Krisenintervention. Bei den heilpädagogischen Pflegefamilien ist die Reihung „die allgemeine 

Zufriedenheit“ mit der Beratungsperson, gleich häufig vertreten die schnelle Krisenintervention und 

die gelungene Anbahnung und schließlich die konkrete gelungene Unterstützung. Auch die Unter-

stützung bei Elternkontakten spielt noch eine gewichtige Rolle. Von ihnen und den allgemeinen 

Pflegefamilien unterscheiden sich in ihrer Schwerpunktsetzung deutlich die sonderpädagogischen 

Pflegefamilien. Ein „Loblied“ auf die Person der Fachkraft spielt bei ihnen eine eher geringe Rolle, 

auch nicht die Vermittlung des „richtigen“ Kindes. Honoriert und gelobt wird vor allem, was ihre 

pädagogische Situation konkret verbessert hat: Eine handfeste Unterstützung über entlastende 

Hilfe für sich selbst und das Pflegekind, die Unterstützung bei Auseinandersetzungen mit Besuchs-

kontakten und gelungene Kriseninterventionen. Verwandten- und Netzwerkpflegestellen loben am 

häufigsten die Zuwendung durch freundliche MitarbeiterInnen, die Unterstützung bei konkreten 

Anliegen – in der Auseinandersetzung mit der Schule, mit dem Arbeitsamt, mit der Behörde, in 

finanziellen Fragen – , zweimal geht es auch um die Eltern des Kindes. Es handelt sich durchaus um 

„typische“ Schwerpunktsetzungen. Die einzelnen Gruppen erwarten von einer guten Betreuung 

zumindest teilweise Unterschiedliches: mal mehr die allgemeine „emotionale“ Unterstützung durch 

eine zuwendende Fachkraft und vor allem ein Kind, das den Erwartungen gemäß ausgesucht und 

vermittelt wurde (die „Allgemeinen“ und tendenziell auch die „Heilpädagogischen“)‚ mal die kon-

krete fachliche Unterstützung und Entlastung (die „Sonderpädagogischen“) und mal die Unterstüt-

zung bei konkret anliegenden Alltagsproblemen (die „Verwandten“).  

Die Sortierung nach Altersgruppen erbringt in statistischer Hinsicht zunächst: Relativ zu ihrem Anteil 

im Rücklauf gibt es bei den Pflegeeltern mit jugendlichen Pflegekindern (15+) die häufigsten Positi-

verinnerungen (von 31 Pflegeeltern 16 Nennungen). Es folgen Pflegeeltern mit Kindern im Alter 
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zwischen null und fünf und zwischen sieben und zwölf Jahren (je 42 %). Auf die 37 Pflegeeltern mit 

12- bis 14-jährigen Kindern entfallen 14 Nennungen (37,8 %)(Anhang 2). Bei Pflegeeltern mit noch 

kleinen Kindern spielt die ja oft noch nicht weit zurückliegende als positiv erlebte Vermittlungs- und 

Anbahnungsarbeit die größte Rolle. Positive Erinnerungen von Pflegeeltern mit sieben- bis elfjähri-

gen Kindern beziehen sich zum einen ebenfalls auf gelungene Vermittlungen, zum anderen werden 

aber auch positive Erfahrungen mit der Unterstützung bei schulischen Fragen, gelungene Krisenin-

terventionen und Beratungen zu einem zweiten Pflegekind positiv erinnert. Für Pflegeeltern 12- bis 

14-jähriger Pflegekinder sind vor allem gelungene Beratungssituationen in schwierigen Situationen 

und konkrete Unterstützungsleistungen für sie selbst und das Pflegekind positiv haften geblieben. 

Die Pflegeeltern mit Jugendlichen und jungen erwachsenen Pflegekindern stellen positive Erfahrun-

gen mit Zuverlässigkeit und flexiblem Umgang mit Problemlagen sowie die Unterstützung bei der 

Verselbständigung ihres Kindes in den Vordergrund.  

3.8.3 Bedarf an zusätzlichen Informationen 

 Frage 11  Gibt es Bereiche oder Themen, zu denen Sie gerne ausführlicher informiert werden   

 möchten?  

Zu dieser Frage wurde nicht gefragt, von wem die Pflegeeltern zusätzliche Informationen wünschen. 

Das Wahrscheinlichste ist, dass sie bei der Beantwortung an die vorbereitende Schulung und die das 

Pflegeverhältnis begleitenden Veranstaltungen gedacht haben. Bei einzelnen Antworten könnten 

sie sich aber durchaus auch an situative Informationen und Erklärungen durch die beratenden 

Fachberaterinnen zurück erinnert haben.  

Ein weiterer Informationsbedarf wurde in 53 Nennungen angemeldet, 28 Pflegeeltern verneinten 

einen solchen ausdrücklich. Absolut am häufigsten (24 Nennungen) sind es wiederum die 

heilpädagogische Pflegefamilien, die Bedarf haben. Von Familien in der allgemeinen Vollzeitpflege 

gibt es 14 Nennungen. Mit elf Nennungen gibt es den relativ höchsten Informationsbedarf von den 

sonderpädagogischen Pflegefamilien. Verwandtenpflegestellen sind nur viermal vertreten.  

Übersicht E 1: Qualitative Antworten zur Frage 11 nach Themenbereichen und Sortierung  
nach Pflegeform 

Fall Form Alter Nennung 

Nein: all. = 3; heil. = 8; sond. = 7; Verw. = 10  

Erklärungen zu spezifischen Entwicklungsaufgaben von Pflegekindern und pädagogischer Rat  
(18 Nennungen) 
297 all. 10 Entwicklung von Pflegekind in der Pubertät im Vergleich zu leiblichen Kindern.  

90 all. 10 Identitätsfindung. 

210 all. 12 Tod beider Elternteile. 

244 all. 13 Hilfen und Umgang bei traumatisierten Kindern. 

280 all. 15 Traumatisierte Kinder; Pubertät. 

61 all. 7 Traumabewältigung – wann ist der richtige Zeitpunkt?  

12 all. 8 Geschwisterthematik. 

274 all./ Verw. ? Pubertät. 

76 heil. 1 Neue Ideen, praktische Tipps zur Förderung, Spiellieder, Spiele wären toll. 
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229 heil. 14 Pubertät. 

88 heil. 8 Verstehen ungewöhnlicher Verhaltensweisen von Pflegekindern. 

246 sond. 10 Bewältigung von Pubertätsproblemen. 

277 sond. 11 Freizeitangebote. 

208 sond. 16 Sexualität bei behinderten Jugendlichen.  

52 sond. 5 Hilfen durch qualifizierte Einrichtungen. 

74 sond. 7 Deeskalationsstrategien im Alltag. 

74 sond. 7 Umgang mit ADHS.  

89 sond. 7 Sexueller Missbrauch. 

Bürokratische und rechtliche Probleme/ finanzielle Hilfen/ Rechte von Pflegeeltern  
(13 Nennungen) 
23 all. 0 Rechte von Pflegeeltern. 

230 all. 16 Hilfeplangestaltung; Vermögen von Pflegekindern. 

216 all. 19 Über Rechte und finanzielle Fragen. 

24 heil. ? Juristische und rechtliche Regelungen; finanzielle Beratung. 

66 heil. 2 Rechte von Pflegeeltern.  

19 heil. 3 Juristische Themen, Rechte der Pflegeeltern, rechtliche Möglichkeiten, Kin-

deswohlsicherheit. 

8 heil. 7 Welche Finanzhilfen kann ich zusätzlich beantragen?  

39 heil. 8 Juristische Fragen.  

206 heil. 9 Arbeitsbereiche Amtsvormund, Casemanagement.  

296 heil. 12 Akteneinsicht vs. Datenschutz zum Zwecke der Biographiearbeit. 

237 heil. 16 Zu wenige Informationen über zusätzliche finanzielle Hilfen; das erfuhr man 

erst von anderen Pflegeeltern. 

52 sond. 5 Finanzielle Hilfen für sonderpädagogische Pflege. 

310 sond. 14 Finanzielle Hilfen. 

Schule und lernen (5 Nennungen) 
25 heil. 4 Einschulung – Schulauswahl 

55 heil. 7 Blockaden im Lernbereich  

55 heil. 7 Blockaden im Lernbereich 

253 heil. 10 Lernstörungen  

294 heil. 14 Gibt es zusätzliche Hilfen bei schulischen Problemen?  

42 heil./Verw. 8 Beratung in der Schulauswahl  

Verselbständigung des Pflegekindes/ volljährige Pflegekinder (3 Nennungen) 
303 all. 15 Ja, über Pflegekinder, wenn sie volljährig werden.  

307 heil. 12 Welche Möglichkeit haben wir, unsere Tochter in Zukunft zu fördern? 

77 heil./Verw. 20 Was ist nach 18? Einrichtung einer Pflegeschaft?  

Anfragen zur Vermittlung ( 3 Nennungen) 
45 all. 0 Wie viele Pflegekinder in eine Familie vermittelt werden.  

239 all./ Verw. 18 Aufnahme von Geschwisterkindern. 

24 heil. ? Strukturen der Vermittlungsvorgänge. 
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Vormundschaft/ Namensänderung (4 Nennungen) 
46 all. 8 Vormundschaft, ein Gespräch steht jetzt an. 

79 heil. 2 Vormundschaft.  

18 heil. 2 Vormundschaft. 

269 heil. 12 Namensänderung/ Vormundschaft. 

Pflegeelternschule (3 Nennungen) 
13 all. 2 Themen der Kurse sind sehr gut, da unser Pflegekind noch jung ist, ist unser 

Informationsbedarf gering. 

52 sond. 5 Vertiefungsmöglichkeiten für sonderpäd. Pflege. 

56 sond. 7 FAS/FAE vertiefend.  

Herkunftsfamilie (2 Nennungen) 
220 all./ SN 15 Herkunftsfamilie: Struktur. 

34 heil. 9 Veränderung in Herkunftsfamilie. 

Unspezifisch (3 Nennungen) 
255 ? ? Hängt immer mit der Situation des Kindes zusammen.  

306 heil. 8 Ich weiß, dass ich bei Bedarf Themen von PiB anfordern kann. 

217 heil. 19 Entfällt, da unser Kind bald auszieht. 

Tatsächlich handelt es sich um ähnliche Probleme wie bereits anlässlich fehlender Schulungsthemen 

benannt. Im Wesentlichen geht es um Informationen zu entwicklungspsychologischen Problemen 

und zu Verhaltensbesonderheiten von Pflegekindern sowie um den pädagogischen Umgang mit 

ihnen, um ungeklärte juristische Fragen, um die Rechte von Pflegefamilien und um Finanzierungs-

fragen, um Schul- und Lernprobleme und um Fragen der Vormundschaft für Pflegekinder und 

schließlich um die Verselbstständigung von Pflegekindern. Während allgemeine Pflegefamilien 

insbesondere an Entwicklungsproblemen und am Thema Traumabewältigung interessiert sind, 

spielen Schulprobleme sowie juristische Fragen und Vormundschaftsthemen die größte Rolle bei 

den heilpädagogischen Pflegefamilien. Sonderpädagogischen Vollzeitpflegen benennen besondere 

Bedarfe an Interventionsstrategien. Im Wesentlichen fehlen – alle Nennungen gemeinsam betrach-

tet – schlicht Informationen zu gerade anstehenden Problemen oder man möchte wissen, wie sich 

ein als problematisch empfundener Zustand ändern lässt. 

Dies zeigt dann auch die Sortierung nach Alter des Pflegekindes (Anhang 2). Pflegeeltern mit Kin-

dern im Vorschulalter, häufig wohl noch „neue“ Pflegeeltern, fehlen grundlegende Informationen. 

Bei Pflegeeltern von Sieben- bis Zwölfjährigen schieben sich komplexere Probleme für den Umgang 

mit Verhaltens-, Entwicklungs- und Lernproblemen in den Vordergrund (die Pubertät und Lernprob-

leme sind bei ihnen und in der Altersgruppe 13 bis 15 Jahre relativ häufig angewählte Themen): Bei 

den ältesten Pflegekindern stehen Verselbstständigungsprobleme im Mittelpunkt. Von ihnen 

stammen im Übrigen die relativ häufigsten Antworten. 
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3.8.4 Fehlende Angebote bzw. Leistungen 

 Frage 12:  Welche Angebote/ Leistungen fehlen Ihnen aktuell bei der PiB gGmbH? 

Vorweg gestellt sei die zusammenfassende Reflektion einer Befragten zu den Fragen 12 und 13. 

Fall 265, all., 12: Man mag das sehen wie man will, aber PiB hat den einzelnen Pflegeeltern gegenüber nicht 

nur die wohlwollend und gut beratende Position, sondern auch eine kontrollierende und machtvolle Position. 

Wir haben glücklicherweise bisher nur die wohlwollend und gut beratende Position erfahren und genutzt. Für 

die andere Seite fänden wir es aber gut, wenn wir zusätzlich eine neutrale Instanz hätten, die im Konfliktfall 

vermitteln könnte. Wir denken an so etwas wie eine Elternvertretung, wie man es aus Kindergarten und 

Schule kennt. 

In Kontakten zu anderen Pflegefamilien haben wir aus den Vermittlungszeiten ihrer Kinder mehrfach Dinge 

über Übergangspflegefamilien gehört, die uns sehr seltsam anmuten. Hat PiB hier auch Kontrollaufgaben? 

Dies ist etwas, was unsere Familie nicht direkt betrifft. Aber wir hören heraus, dass auf entsprechende 

Hinweise an PiB wenig wahrnehmbare Reaktionen erfolgen. Für solche Punkte fänden wir eine neutrale 

Instanz auch positiv.  

Fehlende Angebote bzw. Leistungen haben 46 Pflegefamilien benannt. 33 von ihnen sind 

heilpädagogische Pflegefamilien (allgemeine: 8; sonderpäd.: 3; Verwandte: 2). 15 Familien haben 

das Fehlen von Angeboten ausdrücklich verneint. 

Übersicht F 1: Qualitative Antworten zur Frage 12 nach Themenbereich, sortiert nach Pflegeform 

Fall Form Alter Nennung 

Keine (15 Nennungen): all. = 5; heil. = 5; sond. = 1; Verw. = 4 

Angebote für Pflegekinder (9 Nennungen): 
38 ? 8 Sommercamp für Pflegekinder. 

19 heil. 3 Mehr Förderung für das Kind.  

206 heil. 9 Gruppenangebote für Pflegekinder. 

305 heil. 11 (Freizeit-)Gruppen/ Ferienfreizeiten für Kinder; evtl. ein Gruppenangebot für 

ältere Pflegekinder, in dem sie ihre Situation unter Gleichen reflektieren 

können.  

218 heil. 13 Betreute Reisen für Pflegekinder mit Handicap.  

229 heil. 14 Gesprächsgruppe für jugendliche Pflegekinder oder Wochenendfahrten nur 

für die Pflegekinder unter sich mit Fachbetreuung. 

237 heil. 16 Ferienfahrten, bzw. Wochenendfahrten nur die Pflegekinder unter sich, mit 

Fachbetreuung.  

232 heil. 17 Gesprächsgruppe für jugendliche Pflegekinder. 

245 sond. 14 Angebote für Pflegekinder. 

Mehr Hausbesuche/ mehr Beratung/ besondere Unterstützungsbedarf (8 Nennungen) 
18 heil. 2 Beratung.  

66 heil. 2 Bessere Beratung bei finanziellen Angelegenheiten, in Versicherungsfragen. 

25 heil. 4 Kompetente pädagogische Beratung. 

54 heil. 7 Mehr Zeit der Mitarbeiter.  

17 heil. 8 Regelmäßige Hausbesuche, weil die Kinder die Betreuerin als Brücke zu den 

leiblichen Eltern sehen.  
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307 heil. 12 Hilfe beim Finden der leiblichen Eltern; Wo bekommen wir Bilder? Wie helfen 

wir unserem Kind gegen Verlassenheitsgefühle? 

299 sond. 14 Regelmäßige Kontaktpflege. 

213 all./ Verw. 17 Mehr Hilfe und Beratung in besonderen Krisenzeiten. 

Entlastung für Pflegeeltern (6 Nennungen) 
83 all. 5 Freizeiten mit Eltern/ Kindern. 

39 heil. 8 Geeignete Babysitter oder Omas und Opas, die mal einspringen.  

22 heil. 10 Kuraufenthalte? Mutter-Kind-Kuren, Beratung.  

241 heil. 11 Entlastende Hilfen für die Pflegeeltern. 

219 heil. 11 Kuraufenthalte, Mutter-Kind-Kuren, Beratung. 

89 sond. 7 Sommerfreizeit. 

Spezielle Beratungsmöglichkeiten (5 Nennungen) 
48 all. 1 Erste Hilfe beim Säugling/ Kleinkind. 

24 heil. ? Juristische und rechtliche Regelungen für die Pflegekinder. 

294 heil. 14 Kurzfristige psychologische Beratung. 

19 heil. 3 Juristische Beratungsmöglichkeiten, (eine Beratung durch den Anwalt kostet 

ca. 300 €.  

77 heil./Verw. 20 Erbrecht für Pflegekinder, was gibt es für Möglichkeiten, damit das Erbe nicht 

für öffentliche Leistungen aufgebraucht wird?  

Bessere finanzielle Konditionen/ Klärung finanzieller Fragen/ Beratung in Finanzangelegenhei-
ten (3 Nennungen): 
263 all. 14 Was kann ich alles für mein Pflegekind beantragen, z. B. Zuschuss zum Musik-

unterricht, Computerkurse etc. 

219 heil. 11 Eine jährliche Aufwendung für Kleidung, Fahrräder, Inliner etc. 

241 heil. 11 Organisation der finanziellen Belange der Kinder.  

Unterstützung im Umgang mit Behörden/ dem Jugendamt/ Informationen über Behörden  
(4 Nennungen) 
297 all. 10 Kenntnisse über Gericht, Vormundschaft, Amtsgericht, Familiengericht (Struk-

turveränderungen). 

11 heil. 9 Unterstützung bei den zuständigen Ämtern. 

309 heil. 14 Hilfe bei Verhandlungen mit Behörden. 

43 heil./ 

Verw. 

7 Mehr Transparenz in der Zusammenarbeit mit dem AfSD.  

Pflegeelterngruppen/ Freizeiten/ Supervision (4 Nennungen) 
83 all. 5 Freizeiten mit Eltern/ Kindern.  

296 heil. 12 Mehr Supervisionsmöglichkeiten.  

229 heil. 14 Austausch unter Pflegeeltern. 

295 heil. 15 Treffen mit anderen Pflegefamilien, auch für die Kinder.  

Ideen für die Schulung (3 Nennungen): 
255 ? ? Wenn man als Paar die Kurse besuchen will, wo bleibt man dann mit dem 

Kind.  

210 all. 12 Seminar: Tod beider Eltern.  

249 sond. 11  Kinderbetreuung vor allem bei langfristigen Fortbildungen.  
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Konkrete Vorschläge (4 Nennungen) 
265 all.  12 Eine neutrale Instanz im Sinne einer Elternvertretung für Konfliktfälle. 

76 heil. 1 Eine Second-Hand-Kleiderkammer.  

79 heil. 2 Einfache Infoflyer.  

25 heil. 4 Literaturempfehlungen. 

Schulische Angelegenheiten (1 Nennung) 
308 ? 18 Angebote zur besseren Schullaufbahnplanung und Berufsorientierung. 

Unspezifisches/ Sonstiges (4 Nennungen) 
61 all. 7 Bessere- nein, schonungslosere Aufklärung über den möglichen Alltag mit 

einem Pflegekind. 

11 heil. 9 Unterstützung bei langen Wartezeiten auf ein Pflegekind.  

252 heil. 10 Infos sind nie ausreichend; Kinder werden mangelhaft informiert.  

264 heil. 12  Am Anfang wunderten wir uns, dass kaum Nachfragen an uns als Pflegeeltern 

kamen. 

Von besonderem Interesse ist, dass die meisten Nennungen sich auf das Thema „Angebote für 

Pflegekinder“ beziehen. Es werden, vor allem von heilpädagogischen Pflegefamilien, vermehrt 

Ferienfahrten und Gruppenangebote für Pflegekinder gewünscht. An zweiter Stelle steht eine 

bessere Beratung, wobei auch zweimal der Wunsch benannt wird, mehr Hilfe beim Umgang des 

Kindes mit seinen leiblichen Eltern zu bekommen. Entlastungsmöglichkeiten für Pflegeeltern spielen 

die drittgrößte Rolle. Diesem Thema könnten auch die Wünsche jener vier Pflegefamilien zugerech-

net werden, die für Supervision und den Austausch mit anderen Pflegeeltern plädieren. Weitere 

Themen sind Beratungsangebote für spezielle Problemlagen, die die Kompetenz des einzelnen 

Fachberaters übersteigen, bessere Angebote zur Unterstützung des Umgangs mit Behörden sowie 

in Finanzangelegenheiten.  

Am relativ häufigsten artikulieren Pflegeeltern mit Kindern im Alter zwischen zwölf und 14 Jahren 

den Wunsch nach einem zusätzlichen Angebot. Am relativ seltensten vertreten sind Pflegeeltern mit 

Pflegekindern jenseits des 14. Lebensjahres (Anhang 2). Bei Pflegekindern mit Kindern unter sechs 

Jahren sind es diverse, schlicht einem Einzelthema zuzuordnende Nennungen. Pflegeeltern mit 

Kindern zwischen sechs und elf Jahren wollen mehr entlastende Hilfen für sich selbst und das Pfle-

gekind. Sie wollen auch Berater mit mehr Zeit für sie. Von Pflegeeltern mit den beiden ältesten 

Altersgruppen werden insbesondere Austausch mit anderen Pflegeeltern und Supervision sowie 

Ferienreisen und Freizeitgruppen für ihre jugendlichen Pflegekinder angemahnt. 

3.8.5 Änderungswünsche 

 Frage 13  Was müssten wir ändern, damit Sie sich voll zufrieden fühlen können? 

101 Pflegefamilien, jede zweite, haben die Frage beantwortet. Während 28 von ihnen ausdrücklich 

einen besonderen Wunsch verneinten, äußerten 73 einen konkreten Wunsch. Darunter sind 36 (von 

89) heilpädagogische Pflegefamilien, 20 (von 88) allgemeine, 14 (von 18) sonderpädagogische und 3 

(von 39) Verwandtenpflegestellen. Beim Gros aller Nennungen handelt es sich um unmittelbare 

Wünsche an die Fachberaterinnen und Fachberater der PiB gGmbH, ganz parallel zur Bewertung der 

Beratungsarbeit und der MitarbeiterInnen nach Punkten (Fragekomplexe 1 und 5). 
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Übersicht G 1: Qualitative Antworten zur Frage 13 nach Themenbereich, sortiert nach Pflegeform 

Fall Form Alter Nennungen 

Nichts muss geändert werden, alles ist gut (28 Nennungen): all. = 6; heil. = 12; sond. = 3; Verw. = 7  

Grundsätzliches (2 Nennungen) 
53 all. 3 Unterschiede bei der Beratung durch Sachbearbeiter (Kontakte, Ausführlichkeit 

bei Eignungsprüfung, Häufigkeit und Dauer der Gespräche). 

291 heil. 10 Es wäre wichtig, dass alle Mitarbeiter gleich kompetent und engagiert arbeiten 

würden. Zufriedenheit abhängig, von wem man betreut wird.  

Beratungsarbeit intensivieren und qualifizieren (9 Nennungen) 
12 all. 8 Mehr auf die Pflegeeltern zugehen, mehr Transparenz auch in Gesprächen, 

individuellere Beratung. 

27 all. 9 Nach nun 9½-jähriger Betreuung unseres Pflegekindes wünschen wir wie das 

Pflegekind eine Adoption. Hierbei hätten wir uns mehr Unterstützung ge-

wünscht. 

244 all. 13 Die Betreuung könnte, besonders wenn man schon lange als Pflegeeltern tätig 

ist, intensiver sein. 

18 heil. 2 Ausbau der persönlichen Beratung.  

25 heil. 4 Mehr pädagogische Beratung, regelmäßige Gespräche zur Situation und Ent-

wicklung.  

1 heil. 7 Fachberatung sollte Pflegeeltern kompetent und fachkundig über alle Rechte 

und Möglichkeiten informieren 

296 heil. 12 Dichtere Begleitung, mehr Supervision.  

295 heil. 14 Noch intensivere Betreuung der Fachberater.  

299 sond. 14 Kontaktpflege intensivieren.  

Weniger Fälle je Fachberater/ mehr Zeit für Beratung (9 Nennungen) 
240 all. 15 Ich fühle mich gut. Es müssten nur mehr Beraterinnen da sein, damit die 

Belastung abgefedert werden kann.  

65 heil. 4 Zeitliche Entlastung der Mitarbeiter. 

54 heil. 7 Weniger Familien pro Sachbearbeiter.  

70 heil. 8 Fachberaterin überlastet, sonst zufrieden. 

206 heil. 9 Weniger Arbeitsbelastung für den einzelnen PiB-Mitarbeiter.  

307 heil. 12 Mehr Zeit, mehr Beratungsstunden. 

295 heil. 15 Fachberaterin ist sehr bemüht, doch bei der Vielzahl an Fällen, die auf eine 

Stelle kommen, ist es sehr schwer. 

52 sond. 5 Weniger Fälle pro Fachkraft, damit Beratung möglich sein kann. So werden 

Probleme nur grob angesprochen und können nicht vertieft werden. 

89 sond. 7 Es müssten mehr Beraterinnen da sein, damit die Belastung abgefedert werden 

kann. 

Aktiveres Zugehen/ schnellere Bearbeitungszeiten/ mehr Präsenz/ zeitnahe Hilfen in Krisen  
(8 Nennungen) 
38 ? 8 Anderen Fachberater, der sich öfter von alleine meldet.  

45 all. 0 Schneller und intensiver arbeiten.  

10 all. 2 Rückrufzeiten verkürzen.  

252 heil. 10 Schnellere Bearbeitungszeiten!!! 

294 heil. 14 Zeitnahe Hilfe bei aktuellen Problemen.  

237 heil. 16 Eine zeitnahe Konfliktbewältigung.  
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42 heil./Verw. 8 Mich würde es freuen, hin und wieder eine Nachfrage der Fachberaterin nach 

dem Ergehen zu kriegen, nicht nur auf Anfrage bei Problemen. 

56 sond. 7 Präsenz der Beratung.  

Kooperation und Intervention gegenüber Dritten/ Zuständigkeiten klären (7 Nennungen) 
23 all. 0 Prozess zwischen Jugendamt und PiB in Gang kommen, in denen die schlechte 

Beziehung geklärt wird sowie unterschiedliche Position zur Rolle der Herkunfts-

familie.  

45 all. 0 Die Zusammenarbeit mit dem Jugendamt müsste verbessert werden, gerade 

wenn es um die Geburtsurkunden oder aber das Pflegegeld geht.  

85 all. 8 Das formale Zuständigkeitsgerangel zum Jugendamt und zur Amtsvormund-

schaft verbindlich klären; Unstimmigkeiten und Konkurrenzen/ Rollengerangel 

von den Pflegeeltern fernhalten. 

4 heil. 6 Die Zusammenarbeit von Amtsvormund und Casemanager müsste besser sein. 

PiB sollte die Rechte der Kinder besser durchsetzen. AfSD immer für Herkunfts-

familie. 

88 heil. 8 Bessere Absprache mit dem Landkreis, in dem die Kinder untergebracht sind. 

283 heil. 16 Deutlichere Zuständigkeiten zwischen PiB und AfSD.  

89 sond. 7 PiB müsste mehr Entscheidungsgewalt haben. 

Mehr personelle Kontinuität/ Vertretungsregelungen verbessern (5 Nennungen) 
36 heil. 5 Bessere Betreuung bei Krankheit und Urlaub des Fachberaters. 

17 heil. 8 Die Fachkraft und ihre Betreuungsphase nicht auf ca. 2 Jahre festlegen. 

225 heil. 11 Kontinuierliche Zuständigkeit. Wir hatten das Gefühl, dass wir die neuen 

Mitarbeiter informieren müssen. Unsere Tochter hat keine Lust mehr auf 

Kennenlerngespräche. 

296 heil. 12 Kontinuität der Fachberatung.  

242 heil. 15 Weniger Wechsel kein ständiger Wechsel der Fachberaterinnen (bei uns 

viermal in 8 Jahren). 

Spezialisten verfügbar machen/ psychologische Hilfen ( 4 Nennungen) 
48 all. 1 Psychologische Begleitung, wichtig um die Verhaltensweisen der angekomme-

nen Kinder zu verstehen und nicht negativ auf sich zu beziehen. 

1 heil. 7 Eine Liste mit Anlaufpunkten für Pflegeeltern. 

307 heil. 12 Psychologische Beratung für uns. 

237 heil. 16 Psychologen, die sich mit Pflegekindern auskennen. Jede Familie ist anders, das 

muss (sollte) berücksichtigt werden.  

Bessere Vernetzung von Pflegeeltern/ Angebote für Pflegekinder und Pflegeeltern  
(5 Nennungen) 
229 heil. 14 Gleichgesinnten/ Pflegeeltern.  

89 sond. 7 Mehr Pflegeeltern-und-Kinder-Treffen, nach Alter der Kinder gestaffelt.  

249 sond. 11 Fruchtbarere Zusammenarbeit mit WIR. 

277 sond. 11 Freizeit oder Ferienangebote für Pflegekinder, zur Entlastung der Pflegeeltern. 

299 sond. 14 Mehr Angebote für Pflegekinder (Kurse, Veranstaltungen).  

Besserer Informationen über die Vorgeschichte des Kindes (2 Nennungen) 
222 all. 16 Bei einigen von unseren Pflegekindern wurden wir nur unzureichend über die 

Herkunftsfamilie informiert. Ist uns sehr wichtig, weil wir Pflegekinder so 

besser verstehen können und sie besser unterstützen können. 

252 heil. 10  Mehr Infos vorab zu den Kindern.  
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Vermittlungen qualifizieren ( 2 Nennungen) 
83 all. 5  Vermittlung transparenter machen.  

24 heil. ? Zügigere Vermittlung der Kinder. 

Haltung den Pflegeeltern gegenüber ändern (3 Nennungen) 
71 all. 8 Wertschätzung statt Arroganz, Kommunikation auf Augenhöhe starr Besserwis-

serei, Interesse am Kindeswohl, Flexibilität statt Dogmatisierung.  

263 all. 14 Voll und ganz hinter den Pflegeeltern stehen, auch einmal ihrer Meinung und 

Erfahrung vertrauen.  

79 heil. 2 Die verschiedenen Sichtweisen der Pflegeeltern müssen mehr respektiert 

werden. Man hat das Gefühl, dass es so gemacht werden muss, wie PiB es 

vorgibt. 

Mehr Engagement für die schulischen Angelegenheiten von Pflegekindern/ bessere Förderung  
(2 Nennungen) 
51 all./ Verw. 9 Bessere Info und Umsetzung zur Förderung von Pflegekindern.  

277 sond. 11 Der Konflikt mit der Schule sollte von Amts wegen unterstützt werden. Die 

Interessen der Kinder gegenüber der Schule vertreten.  

Qualifizierung der Öffentlichkeitsarbeit/ Lobbyarbeit für Pflegeeltern und Pflegekinder  
(7 Nennungen) 
308 ? 18 Stärkere Interessenvertretung (Gewerkschaft für Kinder); mehr Gemeinsamkeit 

mit Pflegeeltern leben und diese auch vertreten. 

60 all. 1 PiB muss in der Öffentlichkeit mehr bekannt gemacht werden. Die Bedingun-

gen und Aufgaben von Pflegeeltern besser bekannt machen.  

12 all. 8 Die Pflegeeltern in der Öffentlichkeit positiver darstellen.  

266 all. 13 Mehr Info für interessierte Menschen in den Medien.  

276 all./ Verw. 19 Noch offensiver in die Öffentlichkeit gehen und auf Sorgen und Nöte von 

Kindern, die in die Pflege sollen, informieren. 

47 sond. 3 Die Rechte der Pflegeeltern stärken. 

89 sond. 7 Die Arbeit von Pflegeeltern öffentlich mehr wertschätzen.  

Pflegeelternschule ( 3 Nennungen) 
60 all. 1 Seminare straffen. 

19 heil. 3 Die Anfangszeiten von Seminaren, Vorträgen etc. sind zu früh - 19 h (Kinder 

versorgen, auf den Weg machen ...). 

25 heil. 4 Kurse sind sehr allgemein.  

Bedürfnisgerechte Raumgestaltung (3 Nennungen) 
210 all. 12 Zurück nach Horn. Die Gemütlichkeit der „alten Schule“ fehlt (Horn), Parkland-

schaft usw. 

50 heil. 1 Wickeltisch in der Herrentoilette, kleinkindsichere Räume (Fernseher, Steckdo-

sen sichern). 

246 sond. 10 Einen Raum für den Familienhund, in den Besuchsräumen mit Glaswänden 

fühle ich mich sehr beobachtet.  

Unspezifisches/ Sonstiges ( 4 Nennungen) 
24 heil. ? Profile von Pflegeeltern ggf. überarbeiten durch persönliche Kontaktaufnahme.  

66 heil. 2 Sprachgebrauch überdenken.  

235 heil. 14 Das ist nicht von PiB abhängig.  

58 sond. 9 Das Pflegekind befindet sich erst seit Kurzem in unserer Familie.  
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Die auf den Beratungsprozess und unmittelbar auf die Berater bezogenen Themen sind die Intensi-

vierung und Qualifizierung der Beratungsarbeit, mehr Zeit für die Beratung, mehr personelle Konti-

nuität und ein aktiveres Zugehen auf die Pflegefamilie. Insbesondere beim Thema „mehr Zeit für 

Beratung“ werden nicht so sehr die Fachkräfte selbst angesprochen, vielmehr für sie eine geringere 

Fallbelastung gefordert. Andere interessante Bereiche sind Erwartungen an bessere Kooperations-

beziehungen mit dem AfSD und Vorschläge für die Qualifizierung und Intensivierung der Öffentlich-

keitsarbeit mit Blick auf Belange von Pflegeeltern und Pflegekindern. An Vorschlägen zu diesen 

Themenbereichen sind Pflegeeltern aller Pflegeformen ohne auffallende Häufungen für einzelne 

Themen beteiligt.  

Am relativ häufigsten benennen Pflegeeltern mit Kindern unter sechs Jahren und zwischen sechs 

und elf Jahren Änderungswünsche (je 40 %), am seltensten Pflegeeltern mit Pflegekindern der 

ältesten Altersgruppe (25,4 %). Die Themen verteilen sich relativ gleichmäßig auf die verschiedenen 

Altersgruppen (Anhang 2). 

Ergebniszusammenfassung zu den qualitativen Antworten auf die Fragen 9 bis 13 

1) Zu jeder der fünf Fragen wurden vielfältige Antworten gegeben. Heilpädagogische und relativ zu 

ihrem geringen Anteil sonderpädagogische Pflegefamilien haben zu den Fragen 9 bis 13 die 

meisten Antworten gegeben, am wenigsten Verwandten- und Netzwerkpflegefamilie. Diese arti-

kulieren andererseits besonders häufig Zufriedenheit bzw. verneinen den Bedarf nach Verände-

rung.  

2) Enttäuschungen von Pflegeeltern beziehen sich im Kern auf spezifische, als unzureichend be-

trachtete Beratungssituationen, Probleme der Erreichbarkeit und der Zuverlässigkeit, nicht klap-

pende Vertretungsregelungen und Mängel in der Phase der Vermittlung eines Kindes. 

3)  Dieselben Aspekte, jedoch mit umgekehrtem Vorzeichen und häufiger benannt als entsprechen-

de Enttäuschungssituationen, finden sich bei den Nennungen über als besonders zufriedenstel-

lend erlebte Situationen. Hervorgehoben werden sympathische Beziehungen zu den 

Fachberaterinnen und Fachberatern, konkrete Unterstützungsleistungen und hilfreiche Beratun-

gen. Auch die schnelle und hilfreiche Krisenintervention wird von diversen Befragten gelobt, fer-

ner die qualifizierte Anbahnung des Pflegeverhältnisses und die Vermittlung eines zur Familie 

passenden Kindes. 

4)  Informationsbedarfe gibt es vor allem zu Entwicklungsaufgaben von Pflegekindern und zu ange-

messenen pädagogischen Interventionsmöglichkeiten, zu Pflegeelternrechten, zu rechtlichen, 

auch vormundschaftlichen, und finanziellen Angelegenheiten. 

5)  Als fehlende Angebote werden vor allem besondere Angebote für Pflegekinder und Pflegeeltern 

und zusätzliche Beratungsmöglichkeiten außerhalb des allgemeinen Beratungssettings benannt.  

6)  Antworten auf die Frage 13 (was fehlt zu Ihrer vollen Zufriedenheit) ähneln jenen zur Frage nach 

enttäuschenden Erlebnissen. Besonders akzentuiert wird der Zeitmangel von Beratern, dieser 

auch mit deren Fallbelastung in Verbindung gebracht. Beklagt werden schlechte Vertretungsre-

gelungen, Beraterwechsel und manchmal zu lange Entscheidungsprozesse und Bearbeitungszei-

ten. 
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7) Zu allen fünf Fragen gibt es, mit geringeren Häufigkeiten, Hinweise auf Probleme mit der schuli-

schen Betreuung, zur Kooperation mit den Herkunftsfamilien sowie mit Behörden. Im Großen 

und Ganzen wird für diese Bereiche eher Unterstützung gewünscht. Wie auch zu früheren Fra-

gestellungen findet die Öffentlichkeitsarbeit eine Reihe von kritischen Stimmen. 

8)  Zum Teil, aber nicht durchgehend, unterscheiden sich die Antworten zwischen Pflegefamilien 

mit unterschiedlichen Pflegeformen. Tendenziell kann man sagen, dass allgemeine Pflegefami-

lien den höchsten Bedarf an „normalpädagogischen“ Fragen und Unterstützung bei Entwick-

lungsproblemen ihrer Kinder haben. Für heilpädagogische Pflegefamilien spielen schulische und 

Leistungsprobleme und der Umgang mit Verhaltensstörungen der Pflegekinder eine besonders 

gewichtige Rolle. Sonderpädagogische Pflegefamilien suchen vor allem nach spezifischen Inter-

ventionstechniken und entlastenden Unterstützungen. Verwandtenpflegefamilien haben einen 

hohen Bedarf an konkret nützlicher Unterstützung, zum Beispiel im Umgang mit Dritten, wie 

Schulen oder Behörden. Die Grobcharakterisierung soll aber nicht darüber hinwegtäuschen, dass 

viele Einzelthemen auch quer zur Pflegeform thematisiert werden.  

9)  Die Sortierung der Antworten nach dem Alter der Kinder ergibt, sehr grob gesagt, dass die Pfle-

geeltern jeweils jene Probleme artikulieren, die bei ihrem Kind gerade vordergründig sind und 

ihnen als Aufgabe bevorstehen.  

Insgesamt ist zu betonen, dass es sich zunächst um möglicherweise situativ bedingte Einzelnennun-

gen zu den fünf Fragen handelt. Die Häufung einiger der angeschnittenen Themen lässt aber auch 

darauf schließen, dass sich in ihnen generelle Wünsche an die Betreuung ausdrücken. Pflegeeltern 

wollen eben das, was gute Betreuung ausmacht: Freundlichkeit, Akzeptanz, Zuverlässigkeit, Konti-

nuität, Hilfe und Unterstützung da, wo sie nicht weiter kommen und wo es etwas zu klären gibt. 

Erfreulich ist, dass sich viele auch mit dem, was ihnen geboten wird und geboten werden kann, 

einverstanden erklären. Ebenso erfreulich ist es, dass das, was in den Augen der Pflegeeltern für 

verbesserungswürdig gehalten wird, vorbehaltlos genannt wird. Es ermöglicht das Gespräch und es 

ermöglicht Nachbesserungen, da wo sie der PiB gGmbH zur Disposition stehen. 

Noch ein weiterer Punkt ist also von besonderer Bedeutung: Die Befragten sprechen mehrfach 

direkt, vielfach aber vor allem indirekt, Themen an, deren Bearbeitung nur sehr begrenzt den Fach-

beraterInnen der PiB gGmbH und der Gesamtorganisation zur Disposition steht. Wenn es um zu-

sätzliche Förderhilfen, um mehr Zeit für die Fallbearbeitung, um mehr Unterstützung für 

Pflegeeltern bei der Bewältigung krisenhafter Situationen oder in Phasen besonderer Belastung 

geht, sind gleichermaßen und oft auch vorrangig oder sogar ausschließlich das „Amt“ und seine 

MitarbeiterInnen angesprochen. Was eingangs schon angemahnt wurde: „Hört, was sie zu sagen 

haben…“, richtet sich auch an sie und diverse andere Beteiligte.  
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4. Zusammenfassung und Diskussion 

Mittels einer anonymen schriftlichen Befragung wurden Vollzeitpflegeeltern nach ihrer Zufrieden-

heit mit der Arbeit der PiB gGmbH in verschiedenen Bereichen (Beratung, Vorbereitung, Schulung, 

Öffentlichkeitsarbeit) sowie zu ihrer Gesamtzufriedenheit befragt. Von den zum Untersuchungszeit-

raum vorhandenen 419 Pflegeeltern mit zusammen 540 Kindern wurden 200 Pflegeeltern (47,7 %) 

mit 244 Pflegekindern (45,2 %) erreicht. Die Stichprobe kann – gemessen an der Verteilung nach 

Pflegeformen, Anzahl der Pflegekinder in den Familien und Alter eines Bezugspflegekindes4 als 

repräsentativ für die Grundgesamtheit gelten. Die quantifizierbaren Daten – im Kern die Bewertung 

von Einzelitems zu den Fragekomplexen auf einer Skala von 1 bis 10 – wurden nach einem besonde-

ren Verfahren so aufbereitet, dass der Beitrag einzelnen Aspekte zu jedem Fragebereich zur Zufrie-

denheit – z. B. die Beratung in schulischen Angelegenheiten zum Gesamtbereich Beratung und 

Unterstützung –, sichtbar wird. Berechnet wurden ferner Unterschiede in der Bewertung der ein-

zelnen Fragebereiche durch verschiedene Subgruppen von Pflegeeltern: Pflegeeltern mit unter-

schiedlicher Pflegeform, mit unterschiedlich alten (Bezugs-)Pflegekindern sowie mit oder ohne 

weitere Pflege- und/ oder eigene Kinder. Die Antworten der Befragten auf offene Fragen wurden je 

Fragebereich im Wortlaut der Nennung zu Schwerpunktthemen zusammengefasst und nach Pflege-

form und Alter des (Bezugs-)Pflegekindes sortiert. 

4.1 Hauptergebnisse 

1. Mit ihren Bewertungen zu Fragekomplex 7 (Zufriedenheit mit der PiB gGmbH insgesamt) artiku-

lieren die Pflegeeltern insgesamt einen hohen Grad an Zufriedenheit. Die folgende Übersicht gibt 

die Mittelwerte sowie zusammenfassende Punktbewertungen (1 bis 3 Punkte eher unzufrieden; 

4 bis 7 Punkte mittlerer Zufriedenheitsgrad; 8 bis 10 Punkte hohe Zufriedenheitsgrad).  

Bereich 
1 - 3 

Punkte 
4 - 7 

Punkte 
8 - 10 

Punkte 
Mittel-

wert 

Mit dem Einsatz der Fachberater für Anliegen und 

Belange der Pflegeeltern  

6,3 13,7 80,0 8,6 

Mit dem Einsatz der Fachberater für die Belange der 

Pflegekinder 

6,3 13,7 80,0 8,6 

Mit der Unterstützung in schwierigen Situationen 9,8 15,2 77,2 8,4 

Mit der Schulung durch die Pflegeelternschule 5,5 19,9 74,7 8,2 

Mit der pädagogischen Beratung 6,9 24,1 69,0 8,2 

Mit der Informationspolitik der betreuenden Fachkraft 10,4 28,9 69,4 8,0 

Mit der Vermittlung unterstützender Hilfen 9,2 30,0 61,8 7,5 

Mit der Öffentlichkeitsarbeit der PiB gGmbH 9,9 54,6 35,5 6,6 

Zufriedenheit insgesamt 5,0 25,7 69,4 8,1 

Person und Umgangsweise der Fachberater
1
 8,1 13,3 79,0 8,5 

Punktwerte in Prozent der abgegebenen Bewertungen.  

1) Bewertung des Fragekomplexes 4. 

                                                           
4
 Bezugspflegekind ist – soweit mehr als ein Kind betreut wird – jenes Pflegekind einer Pflegefamilie, dessen Vermittlung 

dem 1.4.2002 (dem Datum der Arbeitsaufnahme der PiB gGmbH) am nächsten lag.  

 



 93 

2. Innerhalb der genauer abgefragten und mit Punktbewertung versehenen Bereiche ließen sich 

jeweils besondere Stärken und relative Schwächen zu Detailbereichen identifizieren: 

a) Innerhalb der durchschnittlich mit 7,5 Punkten bewerteten Beratungsarbeit liegen in den 

Augen der Pflegeeltern die besonderen Stärken der Fachberaterinnen und Fachberater in der 

Gestaltung begleiteter Besuchskontakte und bei anderen Problemen rund um Besuchskon-

takte, bei der Suche nach Fördermöglichkeiten für das Kind, in der Beratung der Pflegeeltern 

zu nicht erklärbaren Verhaltensweisen des Pflegekindes und bei der Unterstützung in Krisen. 

Relative Schwächen sehen sie in der Beratungsarbeit zu finanziellen- und Versicherungsange-

legenheiten, bei Spannungen zwischen Pflegekindern und eigenen Kindern sowie in der Bera-

tungsarbeit in schulischen und beruflichen Angelegenheiten des Pflegekindes. 

b) Zu dem mit durchschnittlich 8,2 bewertetem Bereich Vorbereitung und Vermittlung werden 

die Vorbereitungsgespräche und die Infoabende als besondere Stärken hervorgehoben, die 

Bedeutung von Informationsmaterialien für den eigenen Vorbereitungsprozess dem gegen-

über niedrig eingeschätzt und die Beratung zur geeigneten Pflegeform als relative Schwäche 

benannt. 

c) Als besondere Stärken im Bereich von Schulung und Fortbildung werden bei einer Gesamt-

bewertung von 7,8 die Erfüllung ihrer allgemeinen Funktion als Einrichtung zur Vorbereitung 

auf die Pflegeelternschaft und die Auswahl der Inhalte gesehen, als relative Schwächen die 

Methodik und die Passung des Fortbildungsprogramms für die Praxisbegleitung. 

d) Person und Arbeitsweisen der Fachberaterinnen und Fachberater werden mit 8,5 Punkten 

im Durchschnitt aller Items besonders positiv bewertet. Innerhalb dessen werden als beson-

dere Stärken hervorgehoben: Sie sind zuverlässig, freundlich, fachlich kompetent und schnell 

da, wenn man sie braucht. Relative Schwächen werden bei der Information über die Her-

kunftsfamilien und zu Vertretungsregelungen, sowie bei den Items „meldet sich auch unge-

fragt“ und „die Organisation insgesamt ist transparent für mich“ gesehen.  

e) Die nicht mit Punkten, sondern mit Einzelstatements bewertete Öffentlichkeitsarbeit wird 

insgesamt etwas negativer als die anderen Bereiche bewertet. Die Organisation PiB gGmbH 

begegnet den Pflegeeltern in den Medien primär über Anzeigen zur Werbung neuer Pflegeel-

tern. Gewünscht wird dem gegenüber eher eine inhaltliche Berichterstattung, die die Leis-

tungen von Pflegeeltern kenntlich macht.  

3. Ein Fragekomplex bezog sich auf die erinnerten persönlichen und telefonischen Kontakte der 

Pflegeeltern zu ihren Fachberaterinnen und Fachberatern. Die Einzelberechnungen zu telefoni-

schen und persönlichen Kontakten verweisen auf eine durchschnittlich hohe Kontaktdichte. Bei 

einem Drittel der Befragten lag der letzte Kontakt in der letzten Woche vor der Befragung, bei 

einem kleinen Teil von Pflegeeltern, 7 %, lag er allerdings länger als ein viertel Jahr zurück. Bei 

den benannten 859 persönlichen Kontakten von 188 Pflegeeltern im Jahresdurchschnitt wurde 

die von der Organisation vorgeschriebene Mindestkontaktzahl von drei persönlichen Kontakten 

jährlich mit durchschnittlich 4,6 persönlichen Kontakten deutlich überschritten.  

4. Personengruppen mit unterschiedlichen Merkmalen bewerten die verschiedenen Aspekte der 

Arbeit der PiB gGmbH teils weniger gut, teils besser als der Durchschnitt. Tendenziell ließ sich 

feststellen: Auf Pflegeformen bezogen sind am zufriedensten mit allen Aspekten der Arbeit die 

sonderpädagogischen Pflegestellen, die Verwandtenpflegestellen kommen ihnen nahe, heilpä-

dagogische Pflegefamilien urteilen am kritischsten, die allgemeine Vollzeitpflege liegt dazwi-
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schen. Einen gewissen Einfluss auf die Zufriedenheit haben, mit allerdings unterschiedlichen Ef-

fekten je nach Fragebereich, auch das Alter der betreuten Kinder, die Anzahl der im Haushalt 

lebenden Kinder und das Vermittlungsjahr. Tendenziell zufriedener als andere sind Pflegeeltern 

mit Kindern im Alter zwischen vier und zwölf Jahren sowie Pflegeeltern, die mehr als ein Kind, sei 

es ein weiteres Pflegekind und/ oder zusätzliche eigene Kinder, betreuen. Das Vermittlungsjahr 

zeitigt gewisse Effekte bei der Bewertung der Schulungsarbeit. Liegt die Vermittlung lange zu-

rück, wird die Schulung/ Fortbildung am negativsten (wohl auch weil gar nicht angeboten) be-

wertet.  

5. Besonders aufschlussreich sind die Antworten der Befragten auf die offenen Fragen. Bei einer 

Vielzahl von lobenden Äußerungen werden für den Bereich „Schulung und Fortbildung“ insbe-

sondere Zusatzwünsche für eine auf das jeweilige Entwicklungsalter und die jeweils anstehenden 

Probleme bezogene begleitende Fortbildung bzw. individuelle Beratung hervorgebracht. „Be-

sondere Enttäuschungen“ wurden primär in Situationen erlebt, in denen eine konkrete Unter-

stützung erhofft, aber nicht gegeben wurde. Einige Pflegeeltern zeigen sich auch enttäuscht 

darüber, dass ihnen ein nicht zu ihnen passendes Kind vermittelt wurde. Auch schlechte Erfah-

rungen mit der Erreichbarkeit der Fachberater, mit Vertretungsregelungen und zu nicht einge-

haltenen Zusagen werden berichtet. Die Benennung von „positiven Erfahrungen“ überwiegt 

jedoch deutlich jene von Enttäuschungen. Die häufigsten Nennungen drücken aus, dass man sich 

rundum zufrieden fühlt. In konkreteren Nennungen wird besonders häufig auf eine gute Unter-

stützung bei Elternkontakten, die erfolgreiche und rasche Krisenintervention, die qualifizierte 

Vorbereitung, Anbahnung und Vermittlung und die Unterstützung bei einer besonderen Angele-

genheit hingewiesen. Zusätzliche Informationen erhoffen sich die Pflegeeltern primär für ent-

wicklungspsychologische Fragen und für den Umgang mit „schwierigen“ Kindern. Weitere 

Nennungen beziehen sich u. a. auf Pflegeelternrechte, den Umgang mit Behörden und auf schu-

lische Probleme der Pflegekinder. Wünsche an die PiB gGmbH sind am häufigsten auf mehr An-

gebote für Pflegekinder und auf mehr Gruppenangebote für Pflegeeltern gerichtet, auf eine 

intensivere Beratungsarbeit, auf bessere Entlastungsmöglichkeiten für Pflegeeltern und auf 

mehr Unterstützung in Finanz- und Behördenfragen. Die abschließende Frage danach, was sich 

ändern müsste, damit man sich voll zufrieden fühlen kann, wurde von 28 Pflegeeltern zunächst 

mit „nichts muss sich ändern, macht weiter so“ beantwortet. Wo Wünsche nach Änderung arti-

kuliert werden, beziehen sie sich am häufigsten auf eine Intensivierung der Beratungsarbeit und 

auf mehr Zeit der Berater hierfür, auf klarere Zuständigkeitsregelungen, auf personelle Kontinui-

tät, mehr Vernetzung und auf die Intensivierung der Lobbyarbeit für Pflegeeltern und Pflegekin-

der. 

6. Die Sortierung der insgesamt über 500 Nennungen (hierunter auch ca. 150 zustimmende, loben-

de, Probleme verneinende Antworten) nach Pflegeformen und Alter des (Bezugs-)Pflegekindes 

erbrachte – pauschal gesagt – dass sich Wünsche, Anregungen und Kritikpunkte auch auf die mit 

der einzelnen Pflegeform und dem Alter des Kindes zusammenhängenden Problembereiche kon-

zentrieren. Sortierung nach Pflegeform: In der allgemeinen Vollzeitpflege spielen Informations-

bedarfe zu Entwicklungsproblemen von Kindern eine besondere Rolle. In der heilpädagogischen 

Vollzeitpflege sind es Fragen nach Diagnostik von und Umgang mit Verhaltensbesonderheiten 

der Kinder, in der sonderpädagogischen Vollzeitpflege wird insbesondere mehr Entlastung nach-

gefragt und Verwandte artikulieren besonders häufig konkrete Unterstützungsbedarfe in Bezug 

auf den Umgang mit Behörden, Arbeitgebern etc. Die Sortierung nach dem Alter der Pflegekin-

der zeigt, dass sich Wünsche, Hoffnungen und Kritik zu einem guten Teil auch über die altersspe-
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zifischen Problemlagen aufklären lassen. Mal steht die Erziehung und Pflege des Kleinkindes im 

Mittelpunkt, mal sind es Schul- und Pubertätsprobleme, mal ist es der Umgang mit dem Ver-

selbstständigungsprozess. Was erwartet wird, was zur Enttäuschung führt oder was positive Zu-

stimmung findet, ist auch eine Funktion der konkreten Situation in der Pflegefamilie.  

4.2 Diskussion 

Die Kunden der PiB gGmbH, die Pflegeeltern, sind mit dem, was für sie geleistet wird, in einem 

hohen Grad zufrieden. Die ausdrücklich nachgefragte und erwünschte Kritik ist – von Ausnahmen 

abgesehen – auf einem hohen Niveau von Zustimmung angesiedelt. Dennoch kann nicht übersehen 

werden, dass ein kleiner Anteil der Pflegeeltern – je nach Bereich zwischen 5 % und 10 % – sich 

deutlich unterversorgt und manchmal auch „schlecht behandelt“ fühlt und Anteile von 15 % bis 

20 % einige Abstriche machen.  

Die allgemeine „Botschaft“ an die PiB gGmbH lautet: „Macht weiter so, lasst aber auch nicht darin 

nach, Fehler zu analysieren, um aus ihnen für eine Optimierung der Arbeit zu lernen.“ 

Quer zu solchen grundlegenden Bewertungen wird allgemein eine besondere Stärke der 

PiB gGmbH im Bereich der Kernaufgaben gesehen. Im Beratungsprozess ist dies das individuelle 

Eingehen auf die binnenfamiliären Problemlagen und den Umgang mit der Herkunftsfamilie. In der 

Vorbereitungsphase ist es das individuelle Eingehen auf die Bedürfnisse von Bewerberinnen und 

Bewerbern. In der Schulung ist es das Gesamtkonzept. Auf die Fachberater bezogen handelt es sich 

um die Beratungskompetenzen und den persönlichen Umgangsstil. Relative Schwächen werden 

demgegenüber, vom Bereich „Herkunftsfamilie/ Besuchskontakte“ abgesehen, eher in Bereichen 

gesehen, in denen nicht nur der Binnenraum der Pflegefamilie zu beachten wäre, sondern außerfa-

miliäre Systeme Einfluss auf die Pflegefamilie haben (Schule, Beruf, Behörden, Therapieeinrichtun-

gen etc.) sowie Bereiche, in denen komplexe Sozialbeziehungen zu moderieren wären (z. B. 

Konflikte zwischen Pflegekindern und eigenen Kindern der Pflegeeltern). Das durch Beratung und 

direkte Unterstützung vom Berater unmittelbar Beeinflussbare wird als Stärke betrachtet, das 

Management von komplexeren Sozialbeziehungen als relative Schwäche. Hierin zeigt sich die kom-

plexe Einbindung von Fachdiensten in ein Geflecht von Abhängigkeiten von Dritten. Es könnten aber 

auch traditionelle Berufsorientierungen von Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeitern einen Hinter-

grund bilden. Ähnliches gilt für die Qualifizierung: Wo es um die allgemeine Grundlegung geht, gibt 

es positive „Noten“, wo es um das Eingehen auf sich im pflegefamiliären Kontext erst herauskristal-

lisierende Problemlagen geht, wird die Unterstützung weniger deutlich erlebt.  

Man kann schließen: Es gibt Weiterentwicklungsbedarfe im Bereich „Management von Sozial- 

und Umweltbeziehungen“ sowie in zwar personenbezogener, aber überindividueller Reflexions-

arbeit wie man sie etwa aus Supervision, fall- oder themenspezifischer Gruppenarbeit kennt.  

Die relativ schlechte Bewertung der für das breite Publikum gedachten Informationsmaterialien 

sowie der allgemeinen Öffentlichkeitsarbeit der PiB gGmbH ruft – angesichts der hohen Professio-

nalität, die gerade diesen Bereich ausmacht – zunächst Verwunderung hervor. Die Diskrepanz 

dürfte ihre Erklärung darin finden, dass der Bereich aus unterschiedlicher Perspektive betrachtet 

wird und auch betrachtet werden muss. Während der Organisationsblick primär auf Wirkungen 

beim breiten Publikum gerichtet ist, ist der Blick der Pflegeeltern darauf gerichtet, ob und wie die 

Öffentlichkeit von ihren Mühen, Sorgen und Freuden erfährt, sie einen unmittelbaren Beitrag für 
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soziale Anerkennung leistet und zur Erleichterung ihrer Arbeit im Umgang mit sozialen Einrichtun-

gen, Schulen etc. führt.  

Es könnte Sinn machen, Pflegeeltern selbst stärker darin einzubinden, für ihre Angelegenheiten in 

der Öffentlichkeit einzutreten und mit dem breiten Publikum das Gespräch zu suchen. Informati-

onsstände an öffentlichen Plätzen oder bei öffentlichen Veranstaltungen oder ähnliches haben 

sich mancherorts bewährt. Die PiB gGmbH könnte sie durch gezielte Informationsarbeit über die 

Situation von Pflegekindern und Pflegeeltern z. B. in Schulen unterstützen.  

Obwohl es zur Betreuungsarbeit einen hohen Grad an Zustimmung gibt, wird auch sichtbar, dass 

eine Reihe von Pflegeeltern intensivere oder mehr Kontakte wünschen und ein Teil von ihnen – 

auch wenn wiederum diverse Verständnis artikulieren – darunter leidet, dass es der inzwischen 

großen Organisation nicht immer gelingt, Zuverlässigkeit, Kontinuität und Vertretung zu regeln. 

Hierunter scheinen besonders heilpädagogische Pflegefamilien, Familien mit hohen Beratungsan-

sprüchen, zu leiden.  

Aus Sicht eines Teils der Pflegefamilien gibt es – ganz parallel zu Klagen von Fachkräften – den 

Bedarf nach Korrekturen bei den Fallzahlen je Mitarbeiter.  

Ein hervorstechendes Ergebnis ist der hohe Zufriedenheitsgrad der Verwandtenpflegefamilien und 

der Pflegefamilien aus dem privaten sozialen Netz der Kinder.  

Verwandte einerseits stärker in die Regelbetreuung einzubeziehen, ihnen andererseits aber auch 

auf ihre Bedürfnisse zugeschnittene Schulungs- und Beratungsangebote zu machen, hat sich als 

segensreiche Innovation erwiesen. 

Sowohl die qualitativen Antworten zu enttäuschenden, wie jene zu positiven Erlebnissen zeigen, 

dass – aus der Außenperspektive manchmal nur kleine Dinge, etwa die kurzfristige Nichterreichbar-

keit einer Fachkraft oder eine als nicht hilfreich betrachtete Beratung – einen tiefen Eindruck hinter-

lassen können. Längerfristige Nachwirkungen für die weitere Zusammenarbeit sollten nicht 

ausgeschlossen werden. Dies gilt erst recht, wenn – wie jedenfalls von zwei Pflegefamilien gesche-

hen – auch Grundsatzkritik vorgetragen wird.  

Den Fachberaterinnen und Fachberatern ist zu empfehlen, auch kleinen Irritationen in der Zu-

sammenarbeit nachzugehen, sie zu thematisieren und aus der Welt zu schaffen. Soweit grund-

sätzliche Kritik vorgetragen wird, sollte den betreffenden Personen Gelegenheit gegeben werden, 

sie ggf. auch auf der Leitungsebene oder in Mitarbeitergremien vorzutragen. 

Insgesamt zeigt die Befragung schließlich, dass sich die Pflegeeltern – jedenfalls die Hälfte aller, die 

angeschrieben wurden – gerne befragen ließen und gerne die Gelegenheit nutzten, Lobendes zu 

sagen, Kritisches hervorzubringen und Anregungen zu vermitteln. Sie artikulierten damit ihr Interes-

se an der Organisation PiB gGmbH, darüber hinaus aber auch ihr Interesse an Einbeziehung und 

ausführliche Information zu allem, was sie angeht.  

Eine noch ausstehende Entwicklungsaufgabe für die PiB gGmbH könnte es sein, nach Wegen für 

die stärkere Einbindung der Pflegeeltern zu suchen, sei es – wie eine Familie vorgeschlagen hat – 

durch die Bildung einer „Pflegeelternvertretung“ als Beiratsgremium, sei es durch Nutzung von 

Medien für Foren und für Information. 
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Die Pflegekinderbefragung 
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1. Vorbemerkungen zur Befragung 

Eine Befragung auch von Pflegekindern wurde – auf dem Hintergrund des Anliegens der Geschäfts-

führung der PiB gGmbH, die Pflegekinder künftig stärker als eigenständige Adressaten in den Blick 

zu nehmen – erst in einer relativ späten Phase der Gesamtplanung beschlossen. Sie ließ sich in 

diesem Rahmen und bei gegebenen Ressourcen nur als ein Zusatz zur Befragung der Pflegeelternbe-

fragung realisieren. Hierbei war allen an der Planung Beteiligten klar, dass mit einem Kurzfragenbo-

gen (ein ausführlicherer hätte Kindern und Jugendlichen ohnehin nicht zugemutet werden können) 

nicht allzu viel würde erreichbar sein und eine Fragebogenerhebung gegenüber einer – an sich 

angemessenen – mündlichen Befragung ohnehin nur eine Kompromisslösung darstellen könne5. 

Andererseits ermöglichte eine schriftliche Befragung immerhin, einen größeren Kreis von Kindern 

und Jugendlichen zu erreichen, was die Hoffnung nährte, über ihn einige grobe Grundinformationen 

zur Kindersicht auf die Arbeit der PiB gGmbH und auf ihre Wünsche an die betreuende Institution 

erhalten zu können.  

Im Rahmen eines Kurzfragebogens – er sollte zwei Seiten nicht überschreiten – war eine starke 

thematische Begrenzung geboten. Es wurde entschieden, lediglich zwei Bereiche abzufragen, näm-

lich erstens Erinnerungen der Kinder und Jugendlichen an eigene Gespräche mit der/ dem Fachbe-

raterIn der Pflegefamilie sowie diesbezügliche Wünsche, und zweitens ihre Wünsche nach 

gemeinsamen Aktivitäten mit anderen Pflegekindern. Mit dem ersten Komplex wurde ein erst in der 

jüngeren Zeit in Literatur und Praxisdiskussion benannter Problembereich, nämlich dass Pflegekin-

der in der Beratungssituation relativ selten als eigenständige Subjekte wahrgenommen werden, so 

dass Informationen über ihre Wünsche, Sorgen und Meinungen häufig nur gefiltert über die Pflege-

eltern beim Fachdienst ankommen, aufgegriffen. Hintergrund hierfür ist zum einen die weit verbrei-

tete Auffassung, dass Eltern schon wüssten, was für ihre Kinder gut ist, zum anderen spielten und 

spielen aber auch Zugangsprobleme zu Kindern in der Pflegefamilie eine große Rolle. Sie sind bei 

Hausbesuchen häufig schlicht nicht Zuhause. Es gibt die Scheu, dass Kind zur Seite zu nehmen, um 

mit ihm alleine zu sprechen und gelegentlich fehlt es wohl auch an Zeit und methodischem Know-

how mit Kindern in einer ihrem Alter angemessenen Weise in Kontakt zu treten. All dies dürfte auch 

noch für die Gegenwart gelten – je jünger ein Kind ist, umso ausgeprägter. 

Die Sensibilität gegenüber der Fragestellung ist aber gewachsen. Hierzu haben die Kinderrechts- 

und Partizipationsdebatten6, ihrerseits Ergebnis des Strukturwandels der Kindheits- und Jugendpha-

se in einer sich rasch wandelnden individualisierten Gesellschaft, beigetragen, vermutlich aber auch 

Realentwicklungen im Bereich der Pflegekinderarbeit. Pflegekinder sind in der Gegenwart bei der 

Vermittlung häufig deutlich älter als in früheren Jahrzehnten, so dass die Integration in die Pflege-

familie nicht mehr unbedingt als Regelfall angenommen werden kann. Spannungen in der Pflegeel-

tern-Pflegekind-Beziehung sind deshalb häufiger als früher zu erwarten. Auch die häufigere 

Einbeziehung der Herkunftsfamilie kann, wenn nicht von allen Beteiligten getragen und unterstützt, 

zu Problemen für Kinder führen. Sie können sie in der Interaktion mit ihren Pflegeeltern nicht unbe-

dingt zur Sprache bringen. Hinzu kommen die mit der Pflegekindschaft ohnehin strukturell verbun-

denen Probleme der rechtlichen Unsicherheit, der Kündbarkeit des Pflegeverhältnisses und der 

immer nur prozesshaft überwindbaren ursprünglichen Fremdheit zwischen dem Pflegekind und der 

                                                           
5
 Vgl. Sandmeir, G.: Wechsel der Lebenswelten – Wie nehmen Pflegekinder den Übergang in die Pflegefamilie wahr? In: SI-

SO, 13, 2008, Heft 1, S. 38-41 sowie dies.: Pflegekinder kommen zu Wort. In Bulletin DJI, Heft 82 (Download unter 

www.dji.de/pkh). 
6
 Vgl. Reimer,D./ Wolf, K.: Partizipation der Kinder als Qualitätskriterium der Pflegekinderhilfe (download unter dji.de/pkh 

> Abschlussbericht). Siehe auch: FICE-International/ IFCO/ SOS-Kinderdorf International (Hg.): Quality4Children Standards 

in der außerfamiliären Betreuung in Europa, Zürich o.J.  
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ihm zugeordneten Pflegefamilie. Reflektiert werden diese Probleme in Diskussionen um eigenstän-

dige Interessenvertretungen für Kinder und Jugendliche in gerichtlichen Verfahren, in Debatten um 

einen persönlichen Beistand für ein Pflegekind in der Hilfeplanung oder im Zuge von fachlichen und 

politischen Diskussionen um die Ausgestaltung der Vormundschaft. Wenn nun in dieser Befragung 

nach der tatsächlichen Rolle der FachberaterInnen als eigenständiger Ansprechpartner für das 

Pflegekind – aus dessen Perspektive – gefragt wird, dann auch, um außerhalb von ohnehin schwer 

organisierbaren großen Lösungen, das Potential dieser Möglichkeit auszuloten.  

Mit dem zweiten Fragenkomplex wird das unmittelbare Anliegen der PiB gGmbH für Pflegekinder 

weitere Möglichkeiten7 einer aktiven, auch die Pflegeeltern entlastenden Unterstützung, durch ein 

eigenständiges Angebot für sie auszuloten, aufgegriffen. Gedacht wurde dabei ohne endgültige 

Festlegungen an Gruppenreisen, Freizeitgruppen oder Gesprächsgruppen zwischen Pflegekindern 

mit pädagogischer Anleitung. Ob die Pflegekinder selbst an solchen Angeboten Interesse haben, zu 

denen sie als Kinder mit einem besonderen, sie von anderen Kindern, Jugendlichen und jungen 

Erwachsenen zumindest in einem Aspekt unterscheidenden Status eingeladen werden, ist zu er-

kunden. 

Indirekt mag die Pflegekinderbefragung auch noch den Effekt gehabt haben, das Thema des eigen-

ständigen Kontaktes der Fachberater zum Pflegekind und damit auch die besondere Rolle von 

Pflegekindern innerhalb der Pflegefamilie gegenüber den Kindern, Pflegeeltern und Fachberatern zu 

thematisieren.  

                                                           
7
 Erste Versuche der PiB gGmbH gab es mit der Initiierung eines Theaterprojekts sowie einem Angebot Kickboxen. 
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2. Der Rücklauf 

Wie schon mitgeteilt, wurde der Pflegekinderfragebogen jenen Fragebögen an Pflegeeltern beige-

legt, die mindestens ein Kind im Alter von zehn Jahren und älter betreuen. Nach der internen Statis-

tik der PiB gGmbH handelte es sich hierbei um 251 Pflegefamilien. Da eine Reihe von Pflegeeltern 

mehr als ein Pflegekind im Alter von zehn Jahren und älter hat, entspricht dies nicht der Anzahl aller 

über zehnjährigen Kinder, Jugendlicher und junger Erwachsener, die die PiB gGmbH gegenwärtig 

begleitet. Deren Zahl betrug zu Anfang März 2010 298. 

Im Rücklauf der Befragung befanden sich 110 Pflegeeltern, auf die das Kriterium „mindestens ein 

Pflegekind im Alter von zehn Jahren und älter“ zutraf. Mit den Rücksendungen der Pflegeeltern 

trafen 100 ausgefüllte Kinderfragebögen aus 98 Familien ein. In zwei Familien haben also zwei 

Kinder je einen Bogen ausgefüllt8. Aus zwölf der angeschriebenen Familien kam kein Kinderfragebo-

gen zurück – womöglich hatten diese Pflegekinder/ Jugendliche keine Lust oder aber die Pflegeel-

tern haben den Fragebogen nicht weiter gegeben. In zwei dieser Fälle wurde eine besondere 

Begründung mitgeteilt: 

208, 16 Jahre: Mein Pflegekind würde diesen Fragebogen nicht verstehen. 

252, Mädchen, fast 11: Sie fühlt sich nicht als Pflegekind. Sie will ganz normal sein, wie andere Kinder auch. 

Somit will sie auch mit anderen Pflegekindern nichts zu tun haben. Das belastet sie nur unnötig. Sie ist sehr 

glücklich, wenn sie mit ihrem alten Leben nicht konfrontiert wird. 

Auf jeden Fall gebührt den 100 Pflegekindern und ihren Pflegeeltern ein besonderer Dank. Sich auf 

eine ungewohnte Sache einzulassen und sich dabei ohne Protest als Pflegekind ansprechen zu 

lassen, ist nicht selbstverständlich. Dass einzelne Kinder ihren Unmut über die Befragung zum 

Ausdruck gebracht haben („Ich wünsche mir, dass es nicht noch mal solche Fragebögen gibt. Das 

nervt voll!“, schrieb ein 14-jähriges Mädchen), ist nur allzu gut verständlich.  

Bezogen auf die 298 Kinder verfügen wir mit den 100 ausgefüllten Fragebögen über Angaben zu 

etwa einem Drittel dieser Altersgruppe. Die Pflegekinder in der von der PiB gGmbH geführten 

Belegungsstatistik (nachfolgend: Liste) sowie im Rücklauf verteilen sich folgendermaßen nach Ge-

schlecht und Alter:  

Tab. 1: Mädchen und Jungen nach Altersgruppen im Rücklauf und in der Grundgesamtheit 

Alters-
gruppe1 

10 - 13 Jahre 14 - 16 Jahre 17 Jahre und älter alle 

Sample Liste 
Rück-
lauf 

% Liste 
Rück-
lauf 

% Liste 
Rück-
lauf 

% Liste 
Rück-
lauf 

% 

Mädchen 74 27 36,5 44 27 61,4 38 13 41,0 156 67 42,9 

Jungen 69 14 20,3 44 12 27,3 29 7 23,2 142 33 23,2 

zusammen 143 41 26,6 88 39 44,3 67 20 33,2 298 100 33,2 

Unbekannt im Rücklauf: 1. 

1) In der „Liste“ wurde die Altersgruppen nach Geburtsjahrgängen bestimmt: 10 bis 13 Jahre: Jg. 1996 bis 

1999; 14 bis 16 Jahre: Jg. 1993 bis 1995; 17 Jahre und älter: Jg. 1992 und früher. 

 

                                                           
8
 Familien mit mehr als einem Pflegekind im Alter von zehn Jahren und älter wurde es freigestellt, den Fragebogen an 

eines dieser Kinder zu geben oder den Fragebogen gemeinsam von allen Kindern über zehn Jahren ausfüllen zu lassen. Ein 

gemeinsames Ausfüllen hat es in keinem Fall gegeben. Immer hat ein bestimmtes Kind den Bogen ausgefüllt. 
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Während in der Grundgesamtheit (Vermittlungsstatistik der PiB gGmbH) Mädchen und Jungen – mit 

einem leichten Mädchenüberhang – relativ ausgeglichen sind, liegen die Quoten im Rücklauf für die 

beiden Geschlechter sehr weit auseinander. Von allen über zehnjährigen von der PiB gGmbH be-

treuten Mädchen sind im Rücklauf 42,9 % vertreten, von den Jungen aber nur 23,2 %. Die Unter-

schiede gelten für alle drei Altersgruppen. Am stärksten ausgeprägt sind sie in der Altersgruppe der 

14- bis 16-Jährigen. Diese Altersgruppe hat sich allerdings auch insgesamt am stärksten an der 

Fragebogenaktion beteiligt. Nicht gesagt werden kann freilich, ob dieses Ergebnis lediglich der 

Verteilung der Fragebögen an bestimmte Pflegekinder geschuldet ist oder ob sich in ihnen ein 

alters- und geschlechtsspezifisch unterschiedliches Interesse an der Teilnahme an der Befragung 

ausdrückt.  



 102

3. Ergebnisse 

3.1  Der erste Fragenkomplex: Gespräche mit der Fachberaterin/ 

dem Fachberater 

 Frage 1:  Ab und an wird deine Pflegefamilie von einer Sozialarbeiterin oder einem Sozialarbeiter  

 besucht. Kommst du mit ihr/ ihm klar? 
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Nahezu alle Kinder geben an, dass Sie mit dem Fachberater der PiB gGmbH gut klar kommen. Nur 

jedes zwölfte Kind macht eine kleine Einschränkung. Auch wenn sich in dieser Verteilung eine ge-

wisse Konfliktscheu von Kindern/ Jugendlichen ausdrücken könnte, zeigt sie auch überzeugend, 

dass die Pflegekinder jedenfalls keinen besonderen Anlass darin sehen, den die Familie besuchen-

den Fachberater mit besonderem Argwohn zu begegnen. 

 Frage 2:  Hattest du schon mal Gelegenheit, mit ihr oder ihm alleine zu sprechen und hättest du  

 das gerne gewollt? 
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Jedes zweite Pflegekind sagt, es hätte schon einmal ein Gespräch mit der Fachberaterin/ dem 

Fachberater gegeben, wobei das Gespräch in gut der Hälfte der Fälle von dieser/ diesem ausging. 
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Die größte Gruppe der Kinder, gut ein Drittel, verneint die Frage mit der Begründung, dass es bis-

lang auch gar nichts zu besprechen gegeben habe. Eine Begründung dafür, warum es bislang kein 

Gespräch gab, gaben acht Pflegekinder. Nur drei der Antworten lassen auf ein aktives Desinteresse 

an einem Gespräch schließen: 

Qualitative Antworten zu Frage 2: „Nein, weil …“9 

Mädchen:  

- wir hatten nur ganz kurz gesprochen [240, 11 Jahre]. 

- ich nicht mit ihm alleine reden wollte [305, 11 Jahre]. 

- ich das nicht wollte [269, 12 Jahre]. 

- ich fand diese Gespräche nett und gemütlich [235, 14 Jahre]. 

- keinen Termin gefunden [237, 16 Jahre]. 

- meine Oma mich unterrichtet, alles was wichtig ist [239, 18 Jahre]. 

Jungen: 

- ich keine Zeit hatte [249, 11 Jahre]. 

- sie erst ein Mal da war [264, 12 Jahre]. 

- ich es besser finde mit meinen Pflegeeltern und dem Sozialarbeiter zu sprechen [297, 14 Jahre]. 

Nachfolgend wird noch mitgeteilt wie sich die „ja“- und die „nein“-Antworten nach Alter und Ge-

schlecht verteilen.  

Tab. 2:  „Gelegenheit zum Sprechen“ nach Geschlecht und Alter 

Alter/ Jahre Mädchen Jungen alle 

 Ja Nein Ja Nein Ja Nein 

10 - 13  12 12 7 7 19 19 

14 - 16 14 13 6 6 20 19 

17+ 9 4 3 7 12 10 

alle 33 29 16 20 51 48 

Unbekannt: 1. 

Während die „ja“- und die „nein“-Antworten bei beiden Geschlechtern über alle Altersgruppen 

hinweg und bei den ersten beiden Altersgruppen jeweils in einem Verhältnis von etwa 50:50 ste-

hen, gibt es bei den ältesten Mädchen ein deutliches Übergewicht von „ja“-Antworten, bei den 

Jungen aber von „nein“-Antworten. Ob es sich hierbei um ein Zufallsergebnis handelt oder ob 

FachberaterInnen tatsächlich häufiger Gespräche mit Mädchen und jungen Frauen in der Verselbst-

ständigungsphase führen, kann nicht gesagt werden. Bezieht man die Antworten im Fragebogen auf 

die Grundgesamtheit von 298 Kindern und Jugendlichen, wäre zu konstatieren, dass 151 von ihnen 

sagen, sie hätten noch nie ein Gespräch mit der/ dem ihre Pflegefamilie betreuenden Fachberater 

geführt. Von der Problematik mit Hochrechnungen abgesehen, sei ausdrücklich darauf verwiesen, 

dass es sich hierbei nicht um objektive Angaben handelt. In Rechnung gestellt werden müssen auch 

Wahrnehmungslücken und Interpretationsleistungen der Kinder über das, was sie unter einem 

Gespräch verstehen. Relevant ist die Zahl dennoch, da sie eben ausdrückt, dass gut der Hälfte nichts 

im Gedächtnis geblieben ist, was sie als ein für sie relevantes Gespräch interpretieren würde.  

                                                           
9
 Hier und zu allen anderen qualitativen Antworten sind die Antworten nach Geschlecht und Alter der Pflegekinder 

angeordnet. Bei der ersten Ziffer handelt es sich um die Nummer des Fragebogens, bei der zweiten um das von den 

Pflegekindern selbst angegebene Alter. 
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Frage 3:  Falls du schon mal ein Gespräch mit ihr/ ihm alleine hattest, um was ging es da? 
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Von den 47 Mädchen und Jungen, die sagen, es habe schon einmal ein Gespräch mit der Fachbera-

terin/ dem Fachberater gegeben (einige der Pflegekinder haben etwas anderes als zu Frage 2 ange-

kreuzt, sieben der Kinder haben das Gesprächsthema nicht benannt), wurden folgende 

Gesprächsinhalte benannt:  

Qualitative Antworten zu Frage 3: „In dem Gespräch ging es um …“  

Mädchen: 

- meine leibliche Mutter, warum sie nicht gekommen ist [284, 10 Jahre]. 

- weiß ich nicht mehr, ist schon zu lange her [243, 10 ½ Jahre]. 

- ob ich mich in der Pflegefamilie wohlfühle und wo meine Mama war [206, 12 Jahre]. 

- einen Bruder oder Schwester [210, 12 Jahre]. 

- wie wir uns bei unseren Eltern fühlen [296, 12 Jahre]. 

- meine erste Pflegefamilie [306, 12 Jahre]. 

- wie es mir geht [308, 12 Jahre]. 

- mein Verhalten und dass ich immer bei ihm anrufen kann [218, 13 Jahre]. 

- ob ich mich wohl fühle, wie es so läuft und so, und dann konnte ich noch Fragen stellen [228, 13 Jahre]. 

- Besuchskontakte [244, 13 Jahre]. 

- wie es uns hier gefällt, ob ich und meine Schwester viel streiten, ob ich mal ein eigenes Zimmer möchte 

[250, 13 Jahre]. 

- um die Mutter [226, 14 Jahre]. 

- zu entscheiden, ob ich in eine Pflegefamilie möchte, und was ich mir so vorstelle (Wünsche) [235, 14 

Jahre]. 

- meine Familie, ob ich mich dort wohl fühle [245, 14 Jahre]. 

- um Schulsachen und wie ich meinen Geburtstag feiern will [257, 14 Jahre]. 

- wie ich es in der Pflegefamilie finde [260, 14 Jahre]. 

- über meine Mama [272, 14 Jahre]. 

- hab ich schon vergessen [301, 14 Jahre]. 

- meine Mutter, ums Wohlfühlen, um Probleme usw. [206, 15 Jahre]. 

- ich weiß nicht mehr genau [240, 15 Jahre]. 

- ganz am Anfang und ob ich mich in meiner Familie wohl fühle und ob ich mich gut eingelebt habe [282, 15 

Jahre]. 

- meine richtigen Eltern [295, 15 Jahre]. 
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- ich hab ein Gespräch mit meiner früheren Sozialarbeiterin in schlechter Erinnerung [251, 15 Jahre]. 

- Schule [207, 16 Jahre]. 

- wie es mir in der Pflegefamilie geht/ gefällt [222, 16 Jahre]. 

- Vieles [213, 17 Jahre]. 

- das weiß ich nicht mehr [203, 18 Jahre]. 

- leibliche Eltern, leibliche Geschwister, Schule [292, 18 Jahre]. 

- wie es in der Pflegefamilie läuft, meine Zukunft, Besuchskontakte [307, 18 Jahre]. 

- die Schule, Zuhause und ums Ausziehen, ein eigenes Leben zu beginnen [217, 19 Jahre]. 

- meine Pflegeeltern und um meine Freunde, um Schule und die Liebe [220, 19 Jahre]. 

- mein Befinden in der Pflegefamilie, Veränderungen die vor kurzer Zeit passiert sind bezüglich meiner 

Familie, Ausbildung, Freizeit, meine Zukunftsplanung [298, 19 Jahre]. 

- einen Hilfeplan und um den Antrag zur Beihilfe von jungen Erwachsenen [276, 19 Jahre]. 

- meine Geschwister [212, 20 Jahre]. 

- Familie, Ausbildung, Krankheit [267, 21 Jahre]. 

Jungen: 

- das habe ich wieder vergessen. Herr xxx Klasse [247, 10 Jahre]. 

- ob es mir gut geht [255, 10 Jahre]. 

- wie es mir geht, ob alles gut läuft in der Schule und zu Hause [219, 11 Jahre]. 

- ob ich mit Oma klar komme und ob es mir hier gut geht [214, 12 Jahre]. 

- mein Zimmer, meine Spiele etc. [262, 12 Jahre]. 

- Schule, und über meinen Papa [268, 12 Jahre]. 

- meine Eltern, was ich will und was mir weh tut [274, 12 Jahre]. 

- Hausaufgaben, Zeugnis, Freizeit [233, 14 Jahre]. 

- ob es mir in meiner Pflegefamilie gut geht, wollten sie wissen [236, 15 Jahre]. 

- Zukunft, Schule, Probleme mit Freunden [242, 15 Jahre]. 

- Schule, meinen Vater, Änderungen, Abschlussfahrt [271, 16 Jahre]. 

- die zukünftige Wohnsituation [232, 17 Jahre]. 

Neben unspezifischen Antworten, wie „hab ich schon vergessen“ spielten zwei Komplexe in den 

Erinnerungen der Pflegekinder die größte Rolle: Nachfragen zu ihrer allgemeinen Zufriedenheit und 

zum Zurechtkommen in der Pflegefamilie sowie Themen rund um die Herkunftsfamilie inkl. leibliche 

Geschwister. Bei anderen erinnerten Themen ging es um die Schule, um Verselbstständigung und 

Zukunftsplanung, schließlich um diverse Einzelnennungen, zu denen auch Gesprächsinhalte für die 

Zeit vor der Vermittlung in diese Pflegefamilie gehören. Von den 14- bis 16-jährigen Mädchen 

werden besonders häufig Gespräche rund um die Herkunftsfamilie (was ja auch als besonders 

virulentes Thema in der Zeit der ersten Ablösung gilt) benannt. In den Erinnerungen der Jungen 

dieser Altersgruppe spielen „Schulsachen“ die größte Rolle. Auch hierzu ist noch einmal darauf zu 

verweisen, dass es sich jeweils um die erinnerten – also für die Pflegekinder bedeutsamen – Ge-

sprächsinhalte handelt, was nicht mit dem gleichbedeutend sein muss, was tatsächlich besprochen 

wurde. 
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Frage 4: Falls es schon mal ein Gespräch gab: Hast du das in guter oder in schlechter Erinnerung? 
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Die Mehrheit (40 von 59) jener, die zu dieser Frage angaben, ein Gespräch mit ihrer Fachberaterin/ 

ihrem Fachberater geführt zu haben, hat das Gespräch in guter Erinnerung, während die Antwort 

„habe ich schon vergessen“ auf eine gewisse Irrelevanz des Gesprächs für das Pflegekind verweist. 

Fünf der Pflegekinder haben das Gespräch allerdings auch in schlechter Erinnerung. Nach einer 

Begründung hierfür wurde im Fragebogen nicht gefragt und die Antworten dieser Pflegekinder zur 

Frage 3 lassen auf keine spezifischen Inhalte, etwa Standpauken, schließen. Von einem Mädchen 

wurde ausdrücklich gesagt, dass sich die schlechte Erinnerung auf eine frühere Sozialarbeiterin 

beziehe. 

 Frage 5:  Gibt es Dinge, die du mit der Sozialarbeiterin/ dem Sozialarbeiter in Zukunft einmal  

 persönlich besprechen möchtest? 
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Einen aktiven Wunsch nach einem zukünftigen Gespräch mit der Fachberaterin oder dem Fachbera-

ter benennen lediglich zwölf Pflegekinder, was natürlich nicht bedeuten muss, dass es einen sol-

chen nicht doch irgendwann geben könnte. Bei jenen zwölf Pflegekindern, die einen 

entsprechenden Wunsch benennen (sieben von ihnen haben im Übrigen bislang noch nie ein Ge-
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spräch mit der Fachkraft der PiB gGmbH geführt) geht es – wie die Antworten unten zeigen – mehr-

heitlich um Fragen der Auseinandersetzung mit der Herkunftsfamilie, in zweiter Linie um Zukunfts-

sorgen einzelner Pflegekinder, nur in einem Einzelfall auch um eine Beschwerde gegenüber den 

Pflegeeltern. Auch wenn es nur wenige sind, die solche Sorgen benannten, verweisen die Antwor-

ten exakt auf die zwei neuralgischen Probleme der Pflegekindschaft. Entsprechende Sorgen bei 

betreuten Pflegekindern aufzuspüren und sie – auch ohne die immer mit betroffenen Pflegeeltern – 

zu thematisieren, stellt offenbar eine besondere Herausforderung an die Fachkräfte dar. Was die 

hohe „Nein“-Quote unter den Antworten bedeutet, ist schwer interpretierbar. Im Regelfall dürften 

die Pflegekinder mit ihr zum Ausdruck gebracht haben, dass sie gegenwärtig keine besonderen 

Sorgen belasten, die sie gerne einem Dritten gegenüber thematisieren möchten. Nicht ausgeschlos-

sen werden kann freilich auch, dass sich unter den Kindern/ Jugendliche solche befinden, die zwar 

Sorgen haben, den/ die FachberaterIn aber nicht als hilfreichen Gesprächspartner ins Auge fassen.  

Qualitative Antworten zu Frage 5: „Ja, und zwar über…“ 

Mädchen: 

- meine Zukunft [241, 11 Jahre]. 

- die Mutter [226, 14 Jahre]. 

- das Sorgerecht meiner beiden Elternteile [235, 14 Jahre]. 

- eine andere Wohnmöglichkeit [245, 14 Jahre]. 

- die spätere Zukunft [266, 15 Jahre]. 

- mich und meine Vergangenheit, wo ich war, vorher usw. [237, 16 Jahre]. 

- meine Akte, in der viele Dinge stehen, von denen ich vermute, dass ich sie noch nicht weiß (Familienge-

schichte) [298, 19 Jahre]. 

Jungen: 

- meine Schwester [255, 10 Jahre]. 

- meinen leiblichen Vater [264, 12 Jahre]. 

- dass meine Eltern wollen, dass ich jede Sekunde lernen muss und keine Freizeit habe [233, 14 Jahre]. 

- warum ich nicht jedes Wochenende zu meiner Mama darf [204, 15 Jahre]. 

- meine Herkunftsfamilie [283, 16 Jahre]. 

Zusammenfassend lässt sich vielleicht feststellen: Die Fachberaterinnen und Fachberater der 

PiB gGmbH werden im Regelfall von den Kindern gut gelitten, spielen aber – als ja relativ seltene 

Besucher in der Familie – keine besondere Rolle für sie als Gesprächspartner. Wenn Gespräche 

geführt wurden, gingen sie entsprechend oft vom Fachberater aus, wobei die Befragung über Form, 

Dauer und Intensität leider keine Aussagen treffen kann. Angesprochen von ihnen wird primär das 

allgemeine Thema „Geht es Dir hier gut?“ oder es wird auf Fragen über die Herkunftsfamilie, Be-

suchskontakte etc. eingegangen. Mit älteren Jugendlichen und jungen Erwachsenen werden ver-

ständlicherweise am häufigsten Fragen der Verselbstständigung und der Zukunftsperspektive 

besprochen, ein Themenbereich, von dem wir aus früheren Aktenanalysen wissen, dass zu ihm 

durchaus auch Gespräche in verabredeten Einzelgesprächen geführt werden. Dass die befragten 

Pflegekinder ihre Fachberaterin/ ihren Fachberater praktisch nie als jemand wahrnehmen, der 

ihnen eine Standpauke hält, spricht für deren angemessene Zurückhaltung als Disziplinarperson.  

Insgesamt kann aus den Ergebnissen an die Fachberaterinnen und die Fachberater lediglich die 

Empfehlung abgeleitet werden, sich der Frage nach einem eigenständigen Kontakt zum Pflegekind 

selbstreflexiv zu stellen. Ob es sinnvoll ist, den Kontakt zu den Kindern künftig in Form von geplan-

ten, zum Beispiel halbjährigen, bewusst angesetzten Terminen zu suchen, oder ob dies besser der 
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Einzelfallentscheidung nach Beobachtung und Interpretation über ein erforderliches Gespräch 

geschehen soll, sollte intern in der PiB gGmbH diskutiert werden. Anzeichen von Krisen des Kindes 

in und mit seiner Pflegefamilie, ein bevorstehender Statuswechsel (zwischen Schulwechsel und 

Auflösung des Pflegeverhältnisses) und Beobachtungen über ein nicht geklärtes Verhältnis der 

Pflegekinder zu ihrer Herkunft und zu ihren früheren Bezugspersonen, bieten – wie offenbar von 

den Fachkräften auch so gesehen – die wichtigsten Anlässe für die Suche nach einem Gespräch. Von 

Bedeutung dürfte es auch sein, sich den Pflegekindern von vornherein als eigenständiger Ansprech-

partner vorzustellen und sich ihnen gegenüber als eine an ihrem Schicksal und ihrem Wohlergehen 

interessierte Person zu zeigen.  
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3.2  Der zweite Fragenkomplex: Wünsche nach Aktivitäten mit anderen 

Pflegekindern  

Im zweiten Teil des Fragebogens wurden die Pflegekinder nach ihrem Interesse an gemeinsamen 

Reisen mit anderen Pflegekindern, nach gemeinschaftlichen Freizeitgruppen und nach einem Ge-

sprächskreis für Pflegekinder gefragt. Nach speziellen Freizeitwünschen konnten sie aus Platzgrün-

den leider nicht gefragt werden. Zu jeder Frage hatten die Pflegekinder eine dreifache 

Antwortmöglichkeiten: „kein Interesse“, „kommt darauf an, wer dabei ist“ und „ja, auf jeden Fall“. 

Die zweite Antwortmöglichkeit erschien notwendig, da gerade ältere Kinder und Jugendlichen ihre 

Aktivitäten stark auf die Zustimmung Anderer ausrichten, beinhaltet aber auch das Risiko, dass 

deren Nutzung aus ganz unterschiedlichen Gründen zwischen indirekter, aber als Äußerung nicht 

gewagter, faktischer Ablehnung, als Unentschiedenheit bzw. Unentschlossenheit oder eben im 

Sinne des gemeinten Wortsinns erfolgte. Aus diesem Grund sind klare Ja- und Nein-Antworten 

verlässlicher. Wir werden dieses Problem von Ungewissheit nicht in jeder Interpretation besonders 

benennen, es sollte insbesondere bei Hochrechnungen und Schlussfolgerungen immer mit bedacht 

werden.  

 Fragen 6.1: Würdest du gerne einmal mit anderen Pflegekindern zusammen verreisen?  
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Die Hälfte aller Pflegekinder hat kein Interesse an einer Freizeitreise mit anderen Pflegekindern, ein 

Drittel würde es von mitfahrenden anderen Pflegekindern abhängig machen. Immerhin jedes sechs-

te Pflegekind bejaht die Antwort mit einem vorbehaltlosen „Ja“. Differenziert nach Geschlecht und 

Altersgruppen ergibt sich:  

Tab. 3: „Mit anderen Pflegekindern verreisen“, nach Geschlecht und Alter  

Alter 
in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

Nein 
kommt 

drauf an 
auf jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf jeden 
Fall 

Nein 
kommt 

drauf an 
auf jeden 

Fall 

N % N % N % N % N % N % N % N % N % 

10 - 13  7 31,8 8 36,4 7 31,8 5 33,3 8 53,3 2 13,3 12 32,4 16 43,2 9 24,3 

14 - 16 14 53,8 5 19,2 7 26,9 2 18,2 9 81,8 0 0 16 43,2 14 37,8 7 18,9 

17+ 10 83,3 1 8,3 1 8,3 7 100 0 0 0 0 17 89,5 1 5,3 1 5,3 

alle 31 52,5 13 22,0 15 25,4 14 42,4 17 53,1 2 6,0 45 48,4 31 33,3 17 18,3 

N = 93; keine Antwort oder keine Geschlechts- oder keine Altersangabe: 7. 
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Über alle Altersgruppen hinweg betrachtet, haben die Mädchen in der Hälfte der zu dieser Frage 

auswertbaren Fälle zumindest ein gewisses Interesse an einer gemeinsamen Gruppenreise mit 

anderen Pflegekindern; ähnlich auch die Verteilung unter den Jungen. Ansonsten verdeutlicht die 

Tabelle zweierlei. Zum Ersten sinkt die Zustimmung bei beiden Geschlechtsgruppen mit dem Alter 

und tendiert bei den 17-Jährigen und Älteren gegen Null. Und zum Zweiten liegen die Werte für die 

Kategorie „kommt darauf an, wer mitfährt“ bei den Jungen jeweils höher als die Anteile bei den 

Mädchen. Die Mädchen bekennen sich entsprechend häufiger zu der entschiedenen Antwort „auf 

jeden Fall“. Die Jungen zeigen sich in diesem Ergebnis abhängiger als die Mädchen von einer ihnen 

genehmen Bezugsgruppe bzw. artikulieren sich unentschlossener. 

Nachfolgend werden die Ergebnisse auf alle bei der PiB gGmbH begleiteten Mädchen und Jungen in 

den entsprechenden Altersgruppen hochgerechnet, womit sich ein Anhaltspunkt dafür gewinnen 

lässt, ob und welche Alters-/ Geschlechtsgruppen (bzw. natürlich auch geschlechtsgemischte Grup-

pen) lohnend und Erfolg versprechend sein könnten. Warnend ist allerdings darauf hinzuweisen, 

dass selbst eine Zustimmung in der Befragung nicht unbedingt etwas darüber aussagt, wie man sich 

gegenüber einem konkreten Angebot verhalten würde. Es kann sich lediglich um einen groben 

Annäherungswert handeln.  

Wie die Hochrechnung erfolgte, wird an folgendem Beispiel demonstriert:  

Im Rücklauf haben von den 10- bis 13-jährigen Mädchen sieben ein „Nein“ angekreuzt, acht ein 

„kommt darauf an“ und sieben die Kategorie „auf jeden Fall“. Die prozentualen Anteile an den 

zusammen 22 Antworten für die drei Kategorien sind 31,8 %, 36,4 % und 31,8 %. Im „Bestand“ der 

PiB gGmbH gibt es 74 Mädchen im Alter von 10 bis 13 Jahren. Sofern sich die Antworten der 74 so 

verteilen würden wie im Rücklauf, hätten 74 x 31,8 %, entsprechend 24 Personen mit „nein“ ge-

stimmt, 77 x 36,4 %, also 27 Mädchen mit „kommt darauf an“ und wiederum 77 x 31,8 %, wieder 

24, mit „auf jeden Fall“. Entsprechende Zahlen sind dann für die einzelnen Alters- und Geschlechts-

gruppen ausgewiesen. 

Tab. 4:  „Mit anderen Pflegekindern verreisen“, Hochrechnung nach Geschlecht und Alter 

Alter 
in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

Nein 
kommt 
drauf 

an 

auf 
jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf 
jeden 
Fall 

Nein 
kommt 
drauf 

an 

auf 
jeden 

Fall 

10 - 13  24 27 24 23 38 9 47 65 33 

14 - 16 24 8 12 8 36 0 32 44 12 

17+ 32 3 3 29 0 0 61 3 3 

alle 80 38 39 60 74 9 140 112 48 

Kleine Abweichungen von der Grundgesamtheit (Tab. 1) durch Rundungen und Unbekannten-Zahlen. 

Hochgerechnet auf alle der von der PiB gGmbH betreuten Pflegekinder über zehn Jahren würden 

sich 48 Kinder/ Jugendliche an einer Ferienmaßnahme für Pflegekinder gerne beteiligen, für weitere 

112 Pflegekinder wäre das von den anderen Teilnehmerinnen und Teilnehmern abhängig. 141 

Pflegekinder würden eine solche Reise kategorisch ablehnen. Mit 39 „Ja, auf jeden Fall“-Nennungen 

läge das Interesse der Mädchen deutlich über jenem der Jungen. Auch in der Hochrechnung sinkt 

die Zustimmung mit höherem Alter und auch in ihr machen Jungen ihr Interesse von den mitfah-

renden anderen Jungen deutlicher abhängig als die Mädchen. In der Zusammenfassung lässt sich 
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sagen, dass Versuche mit einem Angebot für die Altersgruppen zehn bis 13 und 14 bis 16 auf eine 

positive Resonanz stoßen könnten, wobei auf eine Attraktivität für Mädchen besonders zu achten 

wäre. Die vielen „kommt drauf an“-Antworten sprächen dafür, vor der Planung einer Reisegruppe 

ein offenes Treffen für Pflegekinder zu arrangieren, in dem sich die TeilnehmerInnen zumindest 

beschnuppern könnten. Möglich wäre aber auch, einfach ein attraktives Angebot (z. B. einen Segel-

törn) auszuschreiben und zu gucken, wer und wie viele sich melden. Bei allen Überlegungen müsste 

ansonsten wohl nicht ausgeschlossen werden, Reisegruppen auch für eine Mischung aus Pflegekin-

dern und Nicht-Pflegekindern auszuschreiben bzw. für Pflegekinder einen Kontrakt mit einem 

anderen Anbieter, einem Heimträger oder einem Sportverband zu schließen. Insgesamt legen die 

Antworten nahe, irgendein Angebot einfach einmal auszuprobieren, wobei sowohl an Angebote für 

10- bis 13-Jährige als auch an Jugendliche im Alter zwischen 14 und 16 Jahren gedacht werden 

könnte.  

 Frage 6.2: Würdest du gerne mit anderen Pflegekindern etwas zusammen in einer Freizeitgruppe  

 (z. B. Sport, Theatergruppe, Musikgruppe, PC-Gruppe) machen? 
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Die Antwortverteilung zum Interesse an einer Freizeitgruppe – mögliche Themen sind nur beispiel-

haft aufgeführt – weicht nur unerheblich von jenem nach einer Ferienfahrt mit anderen Pflegekin-

dern ab: 47 % von allen haben kein Interesse, gut ein Drittel ein bedingtes und knapp 20 % ein 

unbedingtes Interesse. Auch hierzu zunächst die Verteilung der drei Antwortmöglichkeiten auf die 

Geschlechter nach Altersgruppen und anschließend die Hochrechnung auf alle über zehnjährigen 

Pflegekinder in von der PiB gGmbH betreuten Pflegefamilien: 

Tab. 5:  „Eine Freizeitgruppe mit anderen Pflegekindern“, nach Geschlecht und Altersgruppe 

Alter 
in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

Nein 
kommt 

drauf an 

auf 
jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf 
jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf 
jeden 

Fall 

N % N % N % N % N % N % N % N % N % 

10 - 13  8 33,3 9 37,5 7 29,2 4 28,6 6 42,9 4 28,6 12 31,6 15 39,5 11 28,9 

14 - 16 13 48,1 6 22,2 8 29,6 3 25,0 9 75,0 0 0 16 41,0 15 38,5 8 20,5 

17+ 10 76,9 3 23,1 0 0 7 100 0 0 0 0 17 85,0 3 15,0 0 0 

alle 31 48,4 18 28,1 15 23,4 14 42,4 15 45,5 4 12,1 45 46,4 33 34,0 19 19,6 

N = 97; unbekannt: 3. 
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Tab. 6: „Eine Freizeitgruppe mit anderen Pflegekindern“, Hochrechnung nach Geschlecht und 
Alter 

Alter in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

Nein 
kommt 

drauf an 
auf jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf jeden 
Fall 

Nein 
kommt 

drauf an 
auf jeden 

Fall 

10 - 13  25 28 22 20 30 20 45 56 41 

14 - 16 21 10 13 11 33 0 36 34 18 

17+ 29 9 0 29 0 0 57 10 0 

alle 76 44 37 60 65 17 138 101 58 

Kleine Abweichungen von der Grundgesamtheit (Tab. 1) durch Rundungen und Unbekannten-Zahlen. 

Es wird gleich auf die Ergebnisse der Hochrechnung eingegangen. Hochgerechnet auf alle 298 

Pflegekinder im Alter ab zehn Jahren würden 58 (19,5 %) „auf jeden Fall“ an einer Freizeitgruppe 

zusammen mit anderen Pflegekindern teilnehmen, wenn sie dann angeboten würde (und, so sollte 

man ergänzen, thematisch Zuspruch findet). 101 der Kinder, also etwa ein Drittel, würden die Teil-

nahme von den anderen Teilnehmern abhängig machen, knapp die Hälfte (138 Kinder) ist völlig 

ablehnend. Über alle Altersgruppen hinweg betrachtet würden an einer Freizeitgruppe etwas weni-

ger der 142 Jungen, nämlich 42,2 % gegenüber 48,1 % von den 157 Mädchen zumindest vielleicht, 

wenn es passt, teilnehmen. Die Anteile mit einer bedingten oder einer absoluten Zustimmung liegt 

bei den Jüngsten bei über zwei Drittel, in der mittleren Altersgruppe der Jugendlichen noch bei 

knapp 60 %, bei den ältesten Jugendlichen und jungen Erwachsenen aber nur noch bei 15 %. Insge-

samt erweisen sich auch bei dieser Antwort Mädchen entschiedener (relativ mehr Voten „auf jeden 

Fall“ als bei den Jungen, die ihrerseits häufiger eine an „den Anderen“ orientierte Antwort geben). 

Mit 97 potentiellen Kandidatinnen und Kandidaten für eine Freizeitgruppe unter den Kindern im 

Alter von zehn bis 13 Jahren und 52 unter den 14- bis 16-Jährigen dürften auch Freizeitgruppenan-

gebote eine gute und auf Akzeptanz stoßende Idee sein. Schwierig allerdings wird es sein, die richti-

gen Themen zu finden. Eine Möglichkeit sie zu erkunden, könnte entweder eine offene 

Internetabfrage oder eine Abfrage nach dem Interesse bestimmter Angebote sein. Statt einer 

Internetabfrage ließe sich auch an eine Beilage im „Blickpunkt“ denken, die sich direkt an Pflegekin-

der wendet. Ansonsten wäre zumindest die Gruppe der 10- bis 13-Jährigen potentiell groß genug, 

um ihnen ein Blindangebot zu machen und abzuwarten, wie viele kommen. 

Frage 6.3 Würdest du dich gerne mal mit anderen Pflegekindern in einem Gesprächskreis treffen? 
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Zwei Drittel der Befragten haben kein Interesse an einem Gesprächskreis, ein Zehntel möchte ihn 

auf jeden Fall, jeder fünfte Befragte macht ihre/ seine Entscheidung von anderen Beteiligten abhän-

gig. Nach Alter und Geschlecht verteilen sich die Antworten wie folgt:  

Tab. 7:  „Einen Gesprächskreis für Pflegekinder“, nach Geschlecht und Altersgruppe 

Alter 
in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

Nein 
kommt 

drauf an 

auf 
jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf 
jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf 
jeden 

Fall 

N % N % N % N % N % N % N % N % N % 

10 - 13 16 69,6 3 13,0 4 17,4 9 60,0 3 20,0 2 13,3 25 67,6 6 16,2 6 16,2 

14 - 16 18 64,3 4 14,3 6 21,4 7 58,3 5 41,7 0 0 25 62,5 9 22,5 6 15,0 

17+ 10 76,9 3 23,1 0 0 7 100 0 0 0 0 17 85,0 3 15,0 0 0 

alle 44 68,8 10 15,6 10 15,6 23 69,7 8 24,2 2 0 67 69,1 18 18,6 12 12,4 

N = 97; unbekannt: 3. 

Und so stellen sich die Antworten in der Hochrechnung auf alle Kinder der verschiedenen Alters-

gruppen dar: 

Tab. 8: „Einen Gesprächskreis für Pflegekinder“, Hochrechnung nach Geschlecht und Alter 

Alter in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

Nein 
kommt 

drauf an 
auf jeden 

Fall 
Nein 

kommt 
drauf an 

auf jeden 
Fall 

Nein 
kommt 

drauf an 
auf jeden 

Fall 

10 - 13  51 10 13 41 14 9 92 24 22 

14 - 16 28 6 9 26 18 0 54 24 9 

17+ 29 9 0 29 0 0 58 9 0 

alle 107 25 23 96 32 9 204 57 31 

Kleine Abweichungen von der Grundgesamtheit durch Rundungen und Unbekannten-Zahlen. 

Die Ablehnung eines Gesprächskreises für Pflegekinder liegt unter den Befragten deutlich über den 

entsprechenden Werten für Reisen und Freizeitangebote, dennoch gibt es insgesamt – vorrangig 

unter den Jüngsten und unter den Mädchen auch noch in der Altersgruppe zwischen 14 bis 16 

Jahren – bei zwölf (in der Hochrechnung bei 31 Kindern/ Jugendlichen) ein ausdrücklich artikuliertes 

Interesse, und bei 18 (in der Hochrechnung 57) Kindern und Jugendlichen ein bedingtes Interesse. 

Ein entsprechendes Angebot der PiB gGmbH müsste nicht ins Leere greifen und könnte möglicher-

weise sogar den Ausgangspunkt für weitere Planungen von und für Pflegekindern, etwa im Freizeit-

bereich und für Gemeinschaftsreisen, werden. 

Nachfolgend wird noch mitgeteilt, wie viele der 97 Kinder, Jugendlichen und jungen Erwachsenen 

(für die gültige Antworten vorliegen) in jedem der drei Bereiche ein „nein“ angekreuzt haben und – 

die konträre Gruppe – wie viele es sind, die bei allen drei Fragen zusammen mindestens einen 

rechnerischen Wert von 6 Punkten (z. B. drei Mal „kommt darauf an“ oder in zwei der drei Bereiche 

„ja auf jeden Fall“) ankreuzten. Bei ersten handelt es sich um eine an Angeboten für Pflegekinder 

völlig desinteressierte Gruppe, bei letzteren um eine wahrscheinlich jedenfalls stärker interessierte. 

Auch diese Daten werden nach Geschlecht und Alter differenziert, wobei die Tabelle sowohl die 

Auswertungsergebnisse als auch hochgerechnete Werte enthält. 
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Von den insgesamt 298 Kindern und Jugendlichen in einer Pflegefamilie würden sich – in der Hoch-

rechnung – 118 (40 % von allen) in allen drei abgefragten Bereichen an einem besonderen Angebot 

für Pflegekinder völlig desinteressiert zeigen, während 96 Kinder/ Jugendliche (32,2 % von allen) ein 

starkes Interesse haben. Zwischen diesen Extremen liegen 84 (28,2 %) Pflegekinder, die zumindest 

in einem der Bereiche ein leichtes Interesse gezeigt haben bzw. sich unentschlossen geben. 

Tab. 10: Mädchen und Jungen mit keinem und solchen mit hohem Interesse an einem Angebot  

Alter in 
Jahren 

Mädchen Jungen alle 

kein 
Interesse 

hohes 
Interesse 

kein  
Interesse 

hohes  
Interesse 

kein  
Interesse 

hohes  
Interesse 

Frage-
bögen 

Hochr. 
Frage-
bögen 

Hochr. 
Frage-
bögen 

Hochr. 
Frage-
bögen 

Hochr. 
Frage-
bögen 

Hochr. 
Frage-
bögen 

Hochr. 

10 - 13 7 22 9 29 2 9 5 23 9 35 14 54 

14 - 16 11 17 11 17 2 7 5 18 13 29 16 35 

17+ 9 26 2 6 7 29 0 0 16 54 2 7 

alle 27 55 22 52 11 45 10 41 38 118 32 96 

Kleine Differenzen bei Summenbildungen durch Aufrundungen. 

Bei beiden Geschlechtern sind das Nichtinteresse und das vermutlich hohe Interesse etwa ausgegli-

chen. Es sind 52 von 156 Mädchen (33,3 %) die ein hohes Interesse zeigen. Bei den Jungen sind es 

45 von 142 (31,7 %). Wie auch schon bei den einzelnen Variablen beobachtet, sind bei beiden 

Geschlechtern die Altersgruppen zehn bis 13 Jahre und 14 bis 16 Jahre am ehesten geneigt, einer 

Aktivität zuzustimmen, während die Ältesten (17+) einem Angebot mit wenigen Ausnahmen bei den 

Mädchen ablehnend gegenüber stehen.  

Das Gesamtergebnis zeigt, dass die PiB gGmbH mit der Abfrage eines Interesses an einer Gemein-

schaftsaktivität ins Schwarze getroffen hat. Hochgerechnet hat ein Drittel (96) aller Kinder und 

Jugendlichen ein starkes Interesse und somit gibt es ein gutes Potential für Angebote. Die Befragung 

zeigt auch, dass zumindest ein relevanter Teil der Pflegekinder durchaus ein Bewusstsein von sei-

nem besonderen Status hat und dies im Treffen mit anderen Pflegekindern auch ausdrücken möch-

te. Ob sich diese Gruppe von jenen, etwa in der Frage der Integration in die Pflegefamilie, von den 

Nichtinteressierten unterscheidet, wäre eine spannende Frage. Sie kann im Rahmen dieser kleinen 

Erhebung nicht beantwortet werden.  
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3.3 Kommentare am Ende des Fragebogens 

Den Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen wurde am Ende des Fragebogens noch Gele-

genheit gegeben, in einer offenen Antwort besondere Wünsche und Anliegen und allgemeine 

Kommentare aufzuschreiben. Zwölf der Befragten haben diese Gelegenheit genutzt, bis auf zwei 

Jungen waren es nur Mädchen. Wir teilen das Aufgeschriebene nachfolgend mit:  

Mädchen: 

- Bitte wieder Karten für das Festival der Turnkunst. Danke [243, 10]. 

- Ich finde es schade, dass mein Sozialarbeiter bald nicht mehr für mich zuständig ist, weil die 2 Jahre um 

sind [241, 11]. 

- Ich habe keine Wünsche, außer dass ich Frau D. gerne wiedersehen würde [296, 12]. 

- Es sollten nicht ständig irgendwelche Leute kommen, die neu sind, die mich dann kennenlernen wollen, 

mit denen ich gar nichts zu tun habe. Und dann kommen wieder neue, das ist doof [228, 13]. 

- Dass unsere Familie zusammenbleibt und wir immer bei unserer Pflegemutter bleiben [250, 13]. 

- Ich wünsche mir, dass es nicht noch mal solche Fragebogen gibt. Das nervt voll [272, 14]. 

- Warum gibt es diesen Fragebogen? Ich bin ganz zufrieden mit der Auswahl der Pflegestelle und mit der 

Arbeit von PiB. Ich finde es blöd, dass unsere Beraterin geht und ich eine Neue kriege, die ich noch nicht 

mal kenne [235, 14]. 

- Ich würde es cool finden, wenn man z. B. Kickboxen vom PiB aus machen könnte, nur ich würde nur zum 

Flamingo gehen. Aber der Sport kostet so viel Geld, deshalb lasse ich das bleiben [217, 19]. 

- Ich war immer zufrieden und man hat mir immer gut geholfen. Es gab nie wirklich Stress. Jetzt bin ich bald 

kein Pflegekind mehr. Schade! [220, 20]. 

- Meine Betreuerin würde ich jedem Pflegekind empfehlen. Sie ist sehr lieb, hilft überall und man kann über 

alles mit ihr reden [267, 21]. 

Jungen: 

- Ich möchte mit anderen Pflegekindern Ferien machen ohne Eltern [277, 11]. 

- Man müsste Pflegekinder fragen, was sie in ihrer Freizeit am liebsten machen. Eventuell Eintrittskarten 

[233, 14]. 
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Zusammenfassung, Diskussion und Vorschläge zum Umgang mit den Ergebnissen  

Im Zuge der Befragung von Pflegeeltern wurden mittels eines Kurzfragebogens auch Pflegekinder 

im Alter ab zehn Jahren befragt. Der Fragebogen wurde ihnen von ihren Pflegeeltern ausgehändigt. 

Es gab einen Rücklauf von 100 Fragebögen. Die 100 Pflegekinder machen von allen von der PiB 

gGmbH betreuten Pflegekindern ab dem zehnten Lebensjahr ein Drittel aus. 14- bis 16-jährige 

Jugendliche haben relativ zu ihrem Anteil im Gesamtbestand der PiB gGmbH am häufigsten geant-

wortet (44,3 %). Jugendliche und junge Erwachsene sind mit 33,2 % repräsentiert, Kinder zwischen 

zehn und 13 Jahren mit 26,6 %, Mädchen und junge Frauen sind mit einem 42,9 %-Anteil deutlicher 

besser vertreten als Jungen (23,2 %). Abgefragt wurden zwei Themenbereiche: (1) Fragen zu Ge-

sprächen mit den Fachberaterinnen und Fachberatern, zu deren Inhalte sowie zu Gesprächswün-

schen, (2) Fragen nach Beteiligungsinteressen an verschiedenen Angebotstypen für Pflegekinder.  

Wichtigste Ergebnisse zum ersten Fragekomplex sind: 

- Nahezu alle Pflegekinder beteuern, mit der die Pflegefamilie betreuenden Fachkraft „gut klar zu 

kommen“. 

- Jedes zweite Pflegekind erinnert sich an ein Gespräch mit der betreuenden Fachkraft, wobei das 

Gespräch jeweils etwa zur Hälfte vom Pflegekind selbst oder von der Fachkraft initiiert worden 

war. Gut ein Drittel der Kinder sagte, es habe bislang nichts zu besprechen gegeben. 

- Die von den Pflegekindern benannten beiden wichtigsten Gesprächsthemen waren (1) unspezifi-

sche Gesprächsinhalte zum Wohlfühlen in der Pflegefamilie und (2) Themen rund um die Her-

kunftsfamilie. Schulische Angelegenheiten, Fragen der Verselbstständigung und 

Zukunftsplanungen waren neben diversen weiteren Einzelthemen ebenfalls mehrfach genannte 

Gesprächsinhalte. Die erinnerten Inhalte variieren mit Alter und Geschlecht der Pflegekinder. 

- Einen aktuellen Gesprächsbedarf mit ihrem Fachberater haben lediglich zwölf Pflegekinder 

angemeldet. Ihnen geht es fast immer um eine Auseinandersetzung mit der Herkunftsfamilie 

und mit der eigenen Biographie, bei jungen Erwachsenen sind Zukunftsplanungen zentral. 

Die Frage nach Wünschen zu besonderen Angeboten für Kinder und jugendliche Pflegekinder 

ergab: 

- Mit anderen Pflegekindern verreisen würden „auf jeden Fall“ 18,3 % der Pflegekinder. Jedes 

dritte Pflegekind würde dies tun, wenn die „richtigen“ anderen Kinder mitfahren, was wohl auch 

bedeutet, dass alle Rahmenbedingungen stimmen müssten. Die Hälfte lehnt eine Gemein-

schaftsreise ab. Hochgerechnet auf alle von der PiB gGmbH betreuten Pflegekinder würden von 

10- bis 13-Jährigen 33 „auf jeden Fall“ teilnehmen, von den 14- bis 16-Jährigen zwölf und von 

noch älteren nur drei. In Abhängigkeit von anderen Mitfahrenden und sonstigen Rahmenbedin-

gungen könnten sich hochgerechnet weitere 112 Kinder und Jugendliche eine Reise gemeinsam 

mit anderen Pflegekindern vorstellen. 

- Knapp drei von zehn Pflegekindern im Alter zwischen zehn und 13 Jahren würden „auf jeden 

Fall“ das Angebot einer Freizeitgruppe annehmen (in der Hochrechnung 41). Unter den 14- bis 

16-Jährigen wären es zwei von zehn (in der Hochrechnung 18 Jugendliche) und unter den noch 

älteren findet ein solches Angebot so gut wie kein Interesse. In Abhängigkeit von anderen Teil-

nehmenden könnten sich von den Befragten insgesamt 33 Kinder und Jugendliche die Teilnahme 

an einer Freizeitgruppe vorstellen (in der Hochrechnung 101). 
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- An einem Gesprächskreis mit anderen Pflegekindern würden je sechs 10- bis 13-Jährige und 14- 

bis 16-Jährige teilnehmen (in der Hochrechnung 31 Kinder und Jugendliche), weitere 57 Kinder 

und Jugendliche würden hochgerechnet dann teilnehmen, wenn die anderen Teilnehmerinnen 

und Teilnehmer „stimmen“. 

- Unter den 100 Pflegekindern, die den Fragebogen ausgefüllt haben, gibt es 38 (in der Hochrech-

nung 118), die an keinem der abgefragten Angebote interessiert sind, umgekehrt haben 32 (in 

der Hochrechnung 96) ihr Teilnahmeinteresse an mehreren Angeboten artikuliert.  

- Das Interesse von Mädchen ist in allen Altersgruppen und an allen abgefragten Angeboten höher 

als das von Jungen. Über 17-Jährige wünschen sich insgesamt nur selten irgendeine Gemein-

schaftsaktivität mit anderen Pflegekindern. Das Hauptpotential bilden 10- bis 12-jährige Kinder. 

Ein Kurzfragebogen in schriftlicher Form ist kein optimales Instrument zur Befragung von Kindern 

und Jugendlichen. Dies ist bei der Interpretation der Ergebnisse zu berücksichtigen. So dürfte etwa 

die Abfrage von Gesprächsinhalten mit den Fachkräften der PiB gGmbH nur einen Ausschnitt dessen 

wieder geben, was tatsächlich gesprochen wurde; immerhin aber wohl das, was den Kindern und 

Jugendlichen als für sie bedeutsam in Erinnerung geblieben ist und sie als Gespräch wahrgenom-

men haben. Auch die Abfrage von Wünschen nach gemeinsamen Aktivitäten mit anderen Pflege-

kindern ist mit Vorsicht zu genießen. Man weiß nicht, wie stabil sie sind und was passieren würde, 

wenn ernsthaft ein Angebot gemacht würde. Und ob eine Hochrechnung von einem Drittel auf das 

Ganze statthaft ist, ist nicht recht klar. 

Unabhängig von der Gültigkeit der Ergebnisse könnte der Fragebogen die beteiligten Pflegekinder 

dazu ermuntert haben, sich bei einem Gesprächsbedarf zu sensiblen, die besondere Situation von 

Pflegekindern betreffenden und mit den Pflegeeltern nicht immer besprechbaren Themen auch 

einmal direkt an die Fachberaterin oder den Fachberater ihrer Familie zu wenden und in ihr/ ihm 

einen unabhängigen Gesprächspartner zu sehen. Und die immerhin recht vielen Wünsche nach 

gemeinsamen Aktivitäten mit „Gleichen“ lassen es zumindest lohnend erscheinen, sich weiterhin 

Gedanken zu machen. Schließlich: Pflegekinder als besondere Zielgruppe angesprochen zu haben, 

ist bereits selbst ein wichtiger Schritt auf einem Weg zur Anerkennung einer eigenen Rechtsposition 

von Pflegekindern.  

Die erhofften Effekte werden umso besser erzielt werden können, je mehr sich Leitung und Fach-

kräfte der PiB gGmbH von der Befragung und ihren Ergebnissen für eine bewusste Gestaltung ihres 

Kontaktes zu den Pflegekindern selbst anregen lassen. Ohne sich diesen Pflegekindern aufzudrän-

gen – dass sie dies nicht wollen, ist auch ein wichtiges Ergebnis– dürfte es Sinn machen, Augen und 

Ohren für Situationen zu öffnen, in denen ein Gesprächsangebot und sei es nur in Form eines Bei-

seitenehmens und in Form freundlicher Interessebekundung an dem oft verwickelten biographi-

schen Schicksal der Kinder angebracht ist. Wo es das Zeitdeputat möglich macht, könnte auch – 

zusammen mit den Pflegeeltern oder ohne sie – an einen Einstieg in systematische Biographiearbeit 

ggf. unter Nutzung des Mediums „Erinnerungsbuch für Pflegekinder“ gedacht werden. Das Interesse 

von Pflegekindern (gewiss nicht von allen) daran, ist vielfach belegt. Dass nichts von dem als gegen 

die Pflegeeltern gerichtet erscheinen darf, versteht sich.  

Angeregt wird ferner, die Befragung als Einstieg in eine Diskussion um Teilhaberechte und -chancen 

von Pflegekindern und über kind- bzw. jugendgerechte Zugangsweisen zu ihnen zu nutzen. Ersteres 

könnte mittelfristig in ein formalisiertes Beteiligungsprojekt, etwa in Form einer Jugendvertretung, 

münden. Für den Anfang ist aber zunächst die Suche nach Wegen zu empfehlen, über die sich 

Pflegekinder kennenlernen und auch unabhängig von den FachberaterInnen in Kontakt treten 

können. Eine jugendgemäße Möglichkeit wäre z. B. eine Party, vielleicht in Verbindung mit einem 
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inhaltlichen, von Jugendlichen mitgestalteten Thema, wie aus der Bremer „Nacht der Jugend“ 

bekannt. Eine andere könnte man über das Medium Internet suchen.  

Ein allererster Schritt sollte es sein, den an der Befragung beteiligten Pflegekindern in einem offe-

nen Brief, veröffentlicht zum Beispiel im „Blickpunkt“, für ihre Beteiligung zu danken und sie zu 

Weiterem zu ermutigen. Er könnte zum Beispiel lauten:  

Liebe Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene! 

Genau 100 von euch/ Ihnen (die Doppelanrede mit du und Sie lassen wir ab jetzt weg, weil das so 

kompliziert ist) haben sich an einer Umfrage unter über zehnjährigen Pflegekindern, deren Pflege-

familien von der PiB – Pflegekinder in Bremen gGmbH betreut werden, beteiligt. Das ist mehr als 

wir erwartet hatten. Danke!  

Wir konnten mit dem, was ihr angekreuzt und aufgeschrieben habt, viel anfangen. Wir wissen jetzt 

zum Beispiel, dass fast alle von euch gut mit der Beraterinnen oder dem Berater eurer Familie 

zurechtkommen, dass aber nur – aus unterschiedlichen Gründen – erst die Hälfte von euch ein 

längeres Gespräch mit ihr oder ihm geführt haben. Wir wollen deshalb allen sagen: Die Berater 

eurer Pflegefamilie sind auch für euch da! Wendet euch an sie, wenn ihr einfach mal etwas erzählen 

wollt oder Sorgen habt, die ihr gerne mal mit jemandem besprechen möchtet. Das kann zusammen 

mit euren Pflegeeltern sein. Manchmal gibt es vielleicht aber auch Sachen, die ihr gerne mal mit 

jemand besprechen wollt, der nicht zur Familie gehört. Ihr findet ein offenes Ohr, am Telefon, im 

Büro der PiB gGmbH in der Bahnhofstraße 28 - 31 oder bei euch zu Hause. 

Nach dem, was ihr geschrieben habt, wissen wir auch, dass eine ganze Menge von euch, vor allem 

die Jüngeren und die im mittleren Alter zwischen 12 und 16 Jahren gerne einmal etwas zusammen 

mit anderen Pflegekindern unternehmen würden. Viele wollen das aber auch nicht. Das ist auch o.k. 

Eine ganze Reihe von euch würden gerne einmal mit anderen Pflegekindern zusammen verreisen, 

die selben oder andere haben Interesse an einer Freizeitgruppe (liebes Mädchen, dass sich Kickbo-

xen wünscht: So ein Angebot gibt es schon, melde dich einfach bei der PiB gGmbH) und nicht so 

viele, aber doch einige, würden sich gerne an einer Gesprächsgruppe mit anderen Pflegekindern 

beteiligen. Wir hatten danach gefragt, weil wir wissen wollten, ob sich solche Angebote lohnen. Das 

wissen wir jetzt! Viele von euch, die sich so etwas vorstellen können, haben allerdings angekreuzt 

„kommt darauf an, wer sonst noch mitmacht“. Wir werden uns deshalb überlegen müssen, wie sich 

möglichst viele einmal kennen lernen können. Wie wär’s mal mit einer Party? Oder mit einem 

Chatroom für Bremer Pflegekinder? Wie findest du das? 

Hast du andere Ideen? Die könntest du der Beraterin oder dem Berater deiner Pflegefamilie sagen. 

Oder du schreibst an die PiB gGmbH, rufst uns an oder schickst uns eine E-Mail.  

Eine von euch hat geschrieben: „Ich hoffe, dass ich nie wieder so einen Fragebogen ausfüllen muss.“ 

Für die nächsten Jahre ist das versprochen! An euren Wünschen sind wir aber immer interessiert.  

Ihr könnt die Geschäftsstelle der PiB gGmbH (und über sie auch die Beraterin/ den Berater eurer 

Familie) schriftlich erreichen in der Bahnhofsstraße 28, 28195 Bremen. Die Telefon-Nr. ist 0421-

9588200 und die E-Mail-Adresse ist info@pib-bremen.de. Die Ergebnisse der Befragung könnt ihr 

bei der PiB gGmbH anfordern. Das sind aber 18 Seiten – und die sind für die Fachleute bei der PiB 

gGmbH geschrieben. 

Mit herzlichen Grüßen  
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Anhang I  Balkendiagramme zu den geschlossenen Fragen  

Fragekomplex 1: Die Beratung durch die PiB gGmbH 

Die PiB gGmbH bietet eine fundierte Beratung …
10

 

...bei schulischen Problemen
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...bei finanziellen Angelegenheiten
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...bei Besuch von Angehörigen
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...bei pädagogischen Fragen
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 Skala 1 bis 10: 1 = sehr unzufrieden, 10 = sehr zufrieden. 
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...bei der Suche nach Förderungsmöglichk.
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...bei einer Krise
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...bei Klärung von Versicherungsfragen
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...bei Spannungen zwischen PK und Kind
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...bei der Suche nach psych. therap. Hilfen
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...bei rechtlichen Angelegenheiten
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...bei der Gesataltung von  Besuchskontakten
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...bei unerklärlichen Verhaltensweisen
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...bei Kontaktaufn. des PK zu Angehörigen
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...bei Fragen der beruflichen Ausbildung
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...bei Fragen der Verselbständigung
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Fragekomplex 2:   Vom ersten Kontakt zur PiB gGmbH bis zur Vermittlung 

unseres Pflegekindes 

So haben wir es erlebt …
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...beim ersten Kontakt angenommen
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...wertvoller Informationsabend
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...Informationsmat. für Entscheidung wichtig
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...Vorbereitungsgespräch in guter Erinnerung
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...Beratung hat bei Enscheidung geholfen
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...die Anbahnung verlief gekonnt und sensibel
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...Erstkontakt wurde leicht gemacht
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...Vermittlung dauerte nicht länger als nötig
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...in erster Zeit gute Hilfe durch Fachberater
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Fragekomplex 3: Die Schulungs- und Fortbildungsveranstaltungen 

Das ist unsere Bewertung …
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...Pflegeelternschule gut vorbereitet
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...die Inhalte waren gut ausgewählt
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...Vermittlungsmeth. entspr. Vorstellungen
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...im Angebot ist immer was Passendes
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Längere oder kürzere Schulung

w ar genau richtig
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Fragekomplex 4: Kontakte zur PiB gGmbH und zum/ zur FachberaterIn 

Wie häufig Kontakt zur Geschäftsstelle?

Anzahl der Kontakte im Jahr
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Wie häufig telefonischen Kontakt?

Anzahl Kontakte im Jahr
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Wie häufig persönlichen Kontakt?

Anzahl Kontakte im Jahr

20

17

15

14

12

11

10

8

7

6

5

4

3

2

1

0

H
äu

fig
ke

it

60

55

50

45

40

35

30

25

20

15

10

5

0
6

99

20

13

2223

42

30

 

Wann das letzte mal tel. Kontakt?

Anzahl der vergangenen Wochen
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Wann letztes Mal mit Fachb. gesprochen?

Anzahl der vergangenen Wochen
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Fragekomplex 5: Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der PiB gGmbH 

Wie beurteilen Sie die/ den für Sie zuständige/n MitarbeiterIn der PiB gGmbH?
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...ist freundlich und zuwendend
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...hält Absprachen und Termine ein
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...informiert über Vertretungen und Urlaube
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...ist fachlich kompetent
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...informiert über bedeutsame Termine
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...ist schnell da, wenn man sie braucht
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...wendet sich auch ungefragt an uns
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...informiert über bedeutsame Entw. in HF
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Meine Fragen werden schnell beantwortet
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Weiß immer, an wen ich mich wenden muss
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Die Organisation PiB ist transparent

10987654321

H
äu

fig
ke

it

160

140

120

100

80

60

40

20

0

67

2321
1613

87
13

 

 

 



 129

Fragekomplex 7: Zufriedenheit mit der PiB gGmbH insgesamt 

Wie zufrieden sind Sie – zusammengefasst – mit uns in den einzelnen Bereichen und insgesamt mit 

der Arbeit der PiB gGmbH?
14

 

...mit der pädagogischen Beratung
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...mit der Informationspolitik
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...mit der Unterst.in schwierigen Situationen
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...mit dem Einsatz des Fachberaters
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...mit der Schulung durch Pflegeelternschule
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...mit dem Einsatz für das Pflegekind
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...mit der Öffentlichkeitsarbeit
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...mit der Vermittlung von Hilfen
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...mit der Arbeit von PiB insgesamt

10987654321

H
äu

fig
ke

it

110

100

90

80

70

60

50

40

30

20

10

0

48

37

26

17
13

9
5

 

 

 

 



 131

Anhang II  Qualitative Antworten zu den Fragen 9 – 13,  
sortiert nach Alter des (Bezugs-) Pflegekindes 

Übersicht C 2: Qualitative Antworten zur Frage 9 (besonders enttäuscht von …) nach Alter des 
Pflegekindes  

C all. 1 Privates wurde auf einer Feier besprochen und  in der PiB Supervision falsch 

wiedergegeben, was für uns negative  Folgen hatte. 

C heil. 1 Erster begleiteter Besuchskontakt in Krankheitsvertretung, die schlecht vorberei-

tet war. 

C heil. 2 (indirekt) nicht alle Berater sind so professionell und unterstützend wie unsere, 

rufen so oft an und kommen vorbei wie sie. 

C all. 3 Neuer Fachberaterin hätte bei ersten Vermittlung eines PK eine erfahrene Kraft 

zur Seite gestellt haben müssen.  

C heil. 4 Wenig kompetente Rückmeldung bei Problemen. 

C heil. 4 Kein Rückruf trotz Nachricht auf AB.  

C all. 5 Wir warten seit 2,5 Jahren auf die Vermittlung eines weiteren Kindes.  

C heil. 5 Keine Vertretung da, als eine wichtige Entscheidung getroffen werden musste.  

C heil. 5 Ablehnung der Bewerbung einer wichtigen Fortbildungsveranstaltung.  

C sond. 5 Erkrankung des PK wurde 2 J. nicht erkannt, als Einlebungsproblem abgetan. 

C sond. 5 Im April 09 wurde Hilfe zugesichert, diese kam aber erst im Januar 10. 

C heil. 6 Es fehlten medizinische Grundkenntnisse bei der Vermittlung von Drogen- und 

Alkoholkindern/HIV/ Hep.C  

C all. 7 Unser Kind hätte heilpädagogisch untergebracht werden müssen; wir waren 

sehr überfordert.  

C all. 7 Besuchskontakte führten zur Verschlechterung des Befindens des PK, mussten 

trotzdem wahrgenommen werden. 

C heil. 7 Fachberaterin sagte: „Steht ganz oben auf meiner Liste“ bei meinem Anliegen 

und nichts passierte. 

C heil. 7 Ich brauchte Unterstützung bei der Suche nach einem Foto der leiblichen Mut-

ter. Es kam bis heute nichts 

C heil. 7 Erstkontakt – Infoabend.  

C sond. 7 Bisherige Begleitung/Beratung insgesamt unzureichend. 

C sond. 7 Bei Vermittlung fehlte ein psychologisches Gutachten, ein Kind mit so gravieren-

den Störungen hätten wir nicht zu uns genommen. Fehleinschätzung von PiB. 

C sond. 7 PiB hat zu wenig Entscheidungsgewalt. 

C ? 8 Betreuung des 2. PK nicht gut . 

C ? 8 Vermittlung des ersten Pflegekindes verlief enttäuschend.  

C all. 8 In einer bestimmten Krisensituation musste ich selber sehr bestimmend auftre-

ten und Forderungen stellen, bis aktiv reagiert wurde.  

C all. 8 Mehrfach hatten wir den Eindruck, dass der Informationsfluss zwischen Jugend-

amt und PiB nicht ganz optimal ist.  

C heil. 8 Wir waren für unser jetziges PK laut Sachbearbeiterin nicht geeignet.  

C heil/ Verw 8 Kontakt immer nur auf Anfrage, auch die Informationen.   

C heil. 9 Bei Terminverschiebung nicht informiert worden von der Vertretung unserer 

Fachberaterin.  
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C all. 10 Ausfall der Fortbildung wg. Krankheit der Referentin.  

C all. 10 Wer ist der Fachberater überhaupt?  

C heil. 10 In einer Krisensituation zwischen PiB und uns als PF; bestimmte Äußerungen, die 

gefallen sind.  

C sond. 10 Über Informationen und die Transparenz bei Beginn der Vermittlung.  

C all. 11 Wir haben unser PK seit 1999 und gar keinen Kontakt zur PiB.  

C sond. 11 Keine wirksame Unterstützung bei Zuweisung zur Sonderschule, keine Hilfe bei 

Schulproblematik/ ich fühlte mich alleine gelassen. 

C sond. 11 Schulische Fragen. 

C heil. 12 Bei der vorherigen Beraterin: Ratlosigkeiten bei Anruf in einer Krise; Rückruf erst 

nach fünf Tagen.  

C heil. 12 Die Krankheitsvertretung unserer Betreuerin war ziemlich enttäuschend und 

desinformiert bis hin zur Peinlichkeit. 

C heil. 12 Erste Anbahnung zum Elternkontakt; unser K. blockte total ab beim Vorgespräch 

beim Sozialarbeiter der Herkunftsmutter.  

C heil. 12 Bei den Schulschwierigkeiten und dem Schulwechsel unserer Tochter. 

C heil. 12 Probleme beim Kontakt zum AfSD.  

C all.  14 Mangelnde Unterstützung in schwierigen Situationen.  

C heil. 14 Letztes Gespräch mit Fachberater unbefriedigend.  

C all. 15 „Mädchenhaus“ – Trauma  

C all. 16 Hilfeplan schreiben- weiter schreiben. Habe seit Jahren keinen mehr gesehen. 

C heil. 16 Mangelnde Erreichbarkeit.  

C all./ Verw. 18 Keine Unterstützung in finanziellen Angelegenheiten gegenüber dem JA. 

[239,all,18] 

C heil. 19 Zusagen zur gemeinsamen Suche mit dem Pflegekind nach Wohnform für 

Jugendliche 17 bis 20Jahre wurden nie eingehalten.  

Übersicht D1: Qualitative Antworten zur Frage 10 (besonders zufrieden mit)sortiert nach Alter 
des Pflegekindes 

D all./ 

Verw. 

? Bei der Hilfe der Erstausstattung.  

D all. 0 Ja, bei der Vermittlung.  

D all./ 

Verw. 

0 Unsere Fachberatung ist top.  

D all/ 

Verw. 

0 Ist immer für uns da. Hört sich auch die kleinsten Probleme an und versucht sie zu 

lösen. 

D all./ 

Verw. 

0 Frau L. hat immer ein offenes Ohr.  

D all. 1 Die Vermittlung unseres PK.  

D heil. 1 Von der Bekanntgabe bis zur Übername. Es war eine sehr gute Begleitung. Immer 

präsent.  

D heil. 1 Intensive Betreuung in der Vermittlungsphase.  

D heil. 1 Die Begleitung in der Anbahnungsphase von unserem PK. 

D all. 2 Erstgespräch mit der Ursprungsmutter war sehr professionell moderiert.  
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D all. 2 Auswahl des PK war sehr gut. 

D all./ 

Verw. 

2 Bei finanzieller Beratung.  

D heil. 2 Die Pflegeelternschule. 

D all. 3 Unsere Sachbearbeiterin ist klasse, wir könne sie jederzeit anrufen.  

D heil. 3 Störend sind Behandlungen durch Casemanager und Vormundschaft.  

D sond. 3 Ja, die Durchsetzung Elternkontakte auszusetzen, da unser PK unter extremer Angst litt. 

D all. 4 Unsere jetzige Fachberaterin nimmt sich Zeit, ist emphatisch.  

D all./ 

Verw. 

4 Ich bin immer zufrieden. 

D all. 5 Mit der Auswahl unseres Pflegekindes.  

D all./ 

Verw. 

5 Gute Unterstützung beim Jugendamt und den Gegenparteien. 

D heil. 5 PK brauchte plötzlich eine Tagesmutter, weil der Kindergarten die Betreuung nicht 

leisten konnte. 

D sond. 5 Fühlen uns geschätzt und gesehen. Beraterin hat zu viele Fälle, Bemühungen glaubhaft 

vorhanden.  

D heil. 6 Rathaus toll.  

D sond. 6 Vermittlung einer speziellen Therapie.  

D heil. 7 Einsatz für Höherstufung des Pflegeverhältnisses.  

D heil. 7 Die neue FB hat viel von sich aus übernommen, um sich uns vorzustellen und kennenzu-

lernen.  

D heil. 7 Der alljährliche Kontakt zwecks Berichterstellung ist immer nett. 

D heil./ 

Verw. 

7 Engagement der Fachberaterin in Sachen Förderung des Kindes.  

D sond. 7 Zu viele positive Erfahrungen, um sie aufzählen zu können. 

D sond. 7 Schwierige Konfliktsituationen mit der KM und ihrer Beraterin.  

D sond. 7 Super Vorbereitung schwieriger Gespräche mit Herkunftsfamilie. 

D sond. 7 Gute Beratung bei Bindungsproblemen; Ermöglichen neuer Sichtweisen.  

D sond. 7 Sehr gute Präsenz und gute Erreichbarkeit. 

D all. 8 Gute Unterstützung. 

D heil. 8 Bei der Vermittlung und Beratung zu der Entscheidung, ein weiteres PK aufzunehmen. 

D heil. 8 Beim Finden der richtigen Ansprechpartner im Landkreis CUX. 

D heil. 8 Ja, manisch-depressives Kind.  

D heil./ 

Verw. 

8 Ja, wenn ich Unterstützung bei wichtigen Gesprächen bekomme. 

D all./ 

Verw. 

9 Organisation der Besuche mit Angehörigen der PK.  

D heil. 9 Die Vermittlung unseres ersten PK. 

D heil. 9 Die Auswahl des PK.  

D All. 10 Es ist immer wunderbar und von einer besonderen Intensität, Frau Schlüter-Durth zu 

begegnen. Kompetent, emphatisch und toll. 

D all./ Verw. 10 Der persönliche Besuch der Fachberaterin.  
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D heil. 10 Die beiden uns vermittelten Kinder passen super zu uns.  

D heil. 10 Im Umgang mit den Belangen unserer PK.  

D heil. 10  Ja, der Anfang war super. 

D heil. 10 Im ersten Schuljahr unseres Sohnes. 

D heil. 10 Sehr schnell.  

D sond. 10 Bei der Bewältigung von Krisen.  

D sond. 10 Kompetente sofortige Rückrufe.  

D all. 11 Wenn der Kontakt besteht, in den letzten zehn Jahren ca. 2 - 3 Mal, war er gut.  

D heil./ SN 11 Bei Problemen  in den Schule.  

D sond. 11 Ja, die Moderation der Klärung der Beziehung unseres PK mit der leiblichen Mutter.  

D sond. 11 Vermittlung des PK.  

D all. 12 PK wollte nach drei Tagen zurück ins Heim: Schnelle und fachgerechte Beratung vor Ort 

durch Fachkraft.  

D all. 12 Wir wurden sowohl bei der Suche nach einer Spieltherapie und bei der Schulwahl von 

unserer Sachberaterin unterstützt. 

D heil. 12 Verschiedene Beratungen der 1. Fachberatung.  

D heil. 12 Stärkung des Selbstbewusstseins unserer Tochter. 

D all. 13 Bei jeder Hilfe.  

D all. 13 Vor 11 J., als unser PK sehr krank zu uns kam und wir von der damaligen Betreuerin sehr 

viel Hilfe bekommen haben. 

D heil. 13 Sehr gute Begleitung von der Übergangspflege zur Dauerpflege.  

D all. 14 Suche und Kennenlernen der leiblichen Mutter.  

D all. 14 Krisensituationen.  

D all./ 

Verw. 

14 Wenn die Mutter des PK mal wieder Ärger machte. 

D heil. 14 Vermittlung der Kinder. 

D heil. 14 Hausaufgabenhilfe und Psychotherapie unterstützt.  

D sond. 14 Ja, in einer schwierigen Krisensituation.  

D sond. 14 Vermittlung eines Familienhelfers.  

D all. 15 Ich bin von unserer Beraterin immer sehr gut beraten worden. 

D All. 15 Die Betreuung in einer großen Krise war sehr schnell, hilfreich und gut.  

D heil. 15 Sehr zufrieden mit der unbürokratischen Abwicklung des Übergangs von Übergangs- in 

Dauerpflege.  

D heil. 15 Unser PK hat sehr große Probleme mit Internet/Kontaktbörsen; hierzu wurden wir sehr 

gut beraten.  

D heil. 15 Sehr zufrieden mit der Flexibilität der PiB Pflegeelternschule.  

D sond. 15 Ja, beim Wechsel in eine andere Schule.  

D heil. 16 Inhaltlich gute Reaktionen der Fachberaterin.  

D sond. 16 Eine besonders gute Beratung in einem besonderen Fall. 

D all. 17 Mit der schnellen unbürokratischen  Hilfe bei der Übernahme des Pflegeverhältnisses. 
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D all./ 

Verw. 

17 Gespräche über Schule.  

D all. 18 Wichtige Tage für unser PK wurden beachtet (1. Geburtstag, Konfirmation). 

D all./ 

Verw. 

.18 Hilfe bei dem Arbeitsamt, super!  

D all./ SN 19 Stets zufrieden.   

D all./ 

Verw. 

19 Die Unterstützung bei der Suche nach einem Ausbildungsplatz.  

D all. 20 In Krisensituationen sofort zur Stelle.  

D heil./ 

Verw. 

20 Einsatz bei der Verlängerung des Pflegeverhältnisses.  

Übersicht E:  Qualitative Antworten zur Frage 11 (fehlende Informationen) sortiert nach Alter 
des Pflegekindes 

E all./ Verw ? Pubertät. 

E heil. ? Strukturen der Vermittlungsvorgänge. 

E heil. ? Juristische und rechtliche Regelungen; finanzielle Beratung. 

E all. 0 Wie viele Pflegekinder in eine Familie vermittelt werden.  

E all. 0 Rechte von Pflegeeltern. 

E heil. 1 Neue Ideen, praktische Tipps zur Förderung, Spiellieder, Spiele wären toll. 

E all. 2 Themen der Kurse sind sehr gut, da unser PK noch jung ist, ist unser Informati-

onsbedarf gering. 

E heil. 2 Rechte von Pflegeeltern.  

E heil. 2 Vormundschaft . 

E heil. 2 Vormundschaft. 

E heil. 3 Juristische Themen, Rechte der Pflegeeltern, rechtliche Möglichkeiten, Kindes-

wohlsicherheit. 

E heil. 4 Einschulung – Schulauswahl. 

E sond. 5 Hilfen durch qualifizierte Einrichtungen. 

E sond. 5 Finanzielle Hilfen für sonderpädagogische Pflege. 

E sond. 5 Vertiefungsmöglichkeiten für sonderpäd. Pflege. 

E all. 7 Traumabewältigung - wann ist der richtige Zeitpunkt?  

E heil. 7 Blockaden im Lernbereich.  

E heil. 7 Welche Finanzhilfen kann ich zusätzlich beantragen?  

E sond. 7 Deeskalationsstrategien im Alltag. 

E sond. 7 Umgang mit ADHS.  

E sond. 7 Sexueller Missbrauch. 

E sond. 7 FAS/FAE vertiefend. 

E all. 8 Geschwisterthematik. 

E all. 8 Vormundschaft, ein Gespräch steht jetzt an.  

E heil. 8 Verstehen ungewöhnlicher Verhaltensweisen von Pflegekindern. 
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E heil. 8 Juristische Fragen.  

E heil. 8 Ich weiß, dass ich bei Bedarf Themen von PiB anfordern kann. 

E heil./ Verw. 8 Beratung in der Schulauswahl.  

E heil. 9 Arbeitsbereiche AV, Casemanagement . 

E heil. 9 Veränderung in Herkunftsfamilie. 

E all. 10 Entwicklung von PK in der Pubertät im Vergleich zu leiblichen Kindern.  

E all. 10 Identitätsfindung. 

E heil. 10 Lernstörungen.  

E sond. 10 Bewältigung von Pubertätsproblemen. 

E sond. 11 Freizeitangebote. 

E all. 12 Tod beider Elternteile. 

E heil. 12 Welche Möglichkeit haben wir, unsere Tochter in Zukunft zu fördern? 

E heil. 12 Akteneinsicht vs. Datenschutz zum Zwecke der Biografiearbeit. 

E heil. 12 Namensänderung/ Vormundschaft. 

E all. 13 Hilfen und Umgang bei traumatisierten Kindern. 

E heil. 14 Pubertät. 

E heil. 14 Gibt es zusätzliche Hilfen bei schulischen Problemen?  

E sond. 14 Finanzielle Hilfen. 

E all. 15 Traumatisierte Kinder; Pubertät. 

E all. 15 Ja, über PK wenn sie volljährig werden.  

E all./ SN 15 Herkunftsfamilie: Struktur. 

E all. 16 Hilfeplan-Gestaltung. 

E heil. 16 Zu wenig Informationen über zusätzliche finanzielle Hilfen; das erfuhr man erst 

von anderen Pflegeeltern. 

E sond. 16 Sexualität bei behinderten Jugendlichen. 

E all./ Verw. 18 Aufnahme von Geschwisterkindern. 

E all. 19 Über Rechte und finanzielle Fragen. 

E heil. 19 Entfällt, da unser Kind bald auszieht. 

E heil./ Verw. 20 Was ist nach 18? Einrichtung einer Pflegschaft?  

Übersicht F 1: Qualitative Antworten zur Frage 12 (fehlende Angebote/ Leistungen) sortiert nach 
Alter des Pflegekindes 

F heil. ? Juristische und rechtliche Regelungen für die PK.  

F all. 1 Erste Hilfe beim Säugling /Kleinkind. 

F heil. 1 Eine Secondhand Kleiderkammer.  

F heil. 2 Beratung  

F heil. 2 Bessere Beratung bei finanziellen Angelegenheiten, in Versicherungsfragen. 

F heil. 2 Einfache Infoflyer.  

F heil. 3 Mehr Förderung für das Kind.  

F heil. 3 Juristische Beratungsmöglichkeiten (eine Beratung durch den Anwalt kostet rund 
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300 €). 

F heil. 4 Kompetente pädagogische Beratung. 

F heil. 4 Literaturempfehlungen. 

F all. 5 Freizeiten mit Eltern/ Kindern. 

F all. 7 Bessere, nein, schonungslosere Aufklärung über den möglichen Alltag mit einem PK.  

F heil. 7 Mehr Zeit der Mitarbeiter.  

F heil./ 

Verw. 

7 Mehr Transparenz in der Zusammenarbeit mit dem AfSD.  

F heil./ 

Verw. 

7 Mehr Transparenz in der Zusammenarbeit mit dem AfSD.  

F sond. 7 Sommerfreizeit. 

F heil. 8 Regelmäßige Hausbesuche, weil die Kinder die Betreuerin als Brücke zu den leibli-

chen Eltern sehen.  

F heil. 8 Geeignete Babysitter oder Omas und Opas, die einspringen.  

F heil. 9 Gruppenangebote für PK.  

F heil. 9 Unterstützung bei den zuständigen Ämtern. 

F heil. 9 Unterstützung bei langen Wartezeiten auf ein PK. 

F all. 10 Kenntnisse über Gericht, Vormundschaft, Amtsgericht, Familiengericht (Strukturver-

änderungen). 

F heil. 10 Kuraufenthalte? Mutter-Kind Kuren Beratung.  

F heil. 10 Infos sind nie ausreichend; Kinder werden mangelhaft informiert.  

F heil. 11 (Freizeit-) Gruppen / Ferienfreizeiten für Kinder; evt. ein Gruppenangebot für ältere 

Pflegekinder, in dem sie ihre Situation unter Gleichen reflektieren können. 

F heil. 11 Eine jährliche Aufwendung für Kleidung, Fahrräder, Inliner etc. 

F heil. 11 Organisation der finanziellen Belange der Kinder.  

F heil. 11 Entlastende Hilfen für die PE.  

F heil. 11 Kuraufenthalte, Mutter-Kind-Kuren Beratung. 

F sond. 11 Kinderbetreuung vor allem bei langfristigen Fortbildungen.  

F all. 12 Seminar: Tod beider Eltern.  

F heil. 12 Hilfe beim Finden der leiblichen Eltern; Wo bekommen wir Bilder? Wie helfen wir 

unserem Kind gegen Verlassenheitsgefühle? 

F heil. 12 Mehr Supervisionsmöglichkeiten.   

F heil. 12 Am Anfang wunderten wir uns, dass kaum Nachfragen an uns als PE kamen.  

F heil. 13 Betreute Reisen für PK mit Handicap.  

F all. 14 Was kann ich alles für mein PK beantragen, z. B. Zuschuss zum Musikunterricht, 

Computerkurse etc.? 

F heil. 14 Gesprächsgruppe für jugendliche Pflegekinder oder Wochenendfahrten nur für die 

Pflegekinder unter sich mit Fachbetreuung. 

F heil. 14 Kurzfristige psychologische Beratung.  

F heil. 14 Hilfe bei Verhandlungen mit Behörden. 

F heil. 14 Austausch unter Pflegeeltern. 

F sond. 14 Angebote für PK.  

F sond. 14 Regelmäßige Kontaktpflege. 
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F heil. 15 Treffen mit anderen Pflegefamilien, auch für die Kinder. 

F heil. 16 Ferienfahrten, bzw. Wochenendfahrten nur die Pflegekinder unter sich, mit Fachbe-

treuung.  

F all./ Verw. 17 Mehr Hilfe und Beratung in besonderen Krisenzeiten. 

F heil. 17 Gesprächsgruppe für jugendliche PK  

F heil/ Verw. 20 Erbrecht für PK, was gibt es für Möglichkeiten, damit das Erbe nicht für öffentliche 

Leistungen aufgebraucht wird?  

Überblick G 2: Qualitative Antworten zur Frage 13 (was müsste geändert werden) sortiert nach 
Alter des Pflegekindes 

G heil. ? Zügigere Vermittlung der Kinder. 

G heil. ? Profile von Pflegeeltern ggf. überarbeiten durch persönliche Kontaktaufnahme.  

G all. 0 Schneller  und intensiver arbeiten.  

G all. 0 Prozess zwischen Jugendamt und PiB in Gang bringen, in denen die schlechte 

Beziehung geklärt wird sowie unterschiedliche Position zur Rolle der Her-

kunftsfamilie.  

G all. 0 Die Zusammenarbeit mit dem Jugendamt müsste verbessert werden, gerade 

wenn es um die Geburtsurkunden oder aber das Pflegegeld geht. 

G all. 1 Psychologische Begleitung, wichtig um die Verhaltensweisen der angekomme-

nen K. zu verstehen und nicht negativ auf sich zu beziehen. 

G heil. 1 PiB muss in der Öffentlichkeit mehr bekannt gemacht werden. Die Bedingun-

gen und Aufgaben von PE besser bekannt machen.  

G all. 1 Seminare straffen. 

G heil. 1 Wickeltisch in der Herrentoilette, kleinkindsichere Räume (Fernseher, Steckdo-

sen sichern). 

G all. 2 Rückrufzeiten verkürzen.  

G heil. 2 Ausbau der persönlichen Beratung.  

G heil. 2 Die verschiedenen Sichtweisen der PE müssen mehr respektiert werden. Man 

hat das Gefühl, dass es so gemacht werden muss, wie PiB es vorgibt. 

G heil. 2 Sprachgebrauch überdenken.  

G all. 3 Unterschiede bei der Beratung durch Sachbearbeiter (Kontakte, Ausführlich-

keit bei Eignungsprüfung, Häufigkeit und Dauer der Gespräche). 

G heil. 3 Die Anfangszeiten von Seminaren, Vorträgen etc. sind zu früh - 19 h (Kinder 

versorgen, auf den Weg machen ...) 

G sond. 3 Die Rechte der PE stärken. 

G heil. 4 Mehr pädagogische Beratung, regelmäßige Gespräche zur Situation und 

Entwicklung.  

G heil. 4 Zeitliche Entlastung der Mitarbeiter. 

G heil. 4 Kurse sind sehr allgemein.  

G all. 5 Vermittlung transparenter machen.  

G heil. 5 Bessere Betreuung bei Krankheit + Urlaub d. Fachberaters. 

G sond. 5 Weniger Fälle pro Fachkraft, damit Beratung möglich sein kann. So werden 

Probleme nur grob angesprochen und können nicht vertieft werden. 
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G heil. 6 Zusammenarbeit von Amtsvormund und Casemanager müsste besser sein. PiB 

sollte die Rechte der K. besser durchsetzen. AfSD immer für Herkunfsfamilie. 

G heil. 7 Fachberatung sollte Pflegeeltern kompetent und fachkundig über alle Rechte 

und Möglichkeiten informieren.  

G heil. 7 Weniger Familien pro Sachbearbeiter.  

G heil. 7 Eine Liste mit Anlaufpunkten für PE.  

G sond. 7 Es müssten mehr Beraterinnen da sein, damit die Belastung abgefedert wer-

den kann. 

G sond. 7 Präsenz der Beratung.  

G sond. 7 Mehr Pflegeeltern- und Kinder-Treffen, nach Alter der K. gestaffelt. 

G sond. 7 PiB müsste mehr Entscheidungsgewalt haben. 

G sond. 7 Die Arbeit von PE öffentlich mehr wertschätzen.  

G all. 8 Mehr auf die PE zugehen, mehr Transparenz auch in Gesprächen, individuelle-

re Beratung.  

G all. 8 Das formale Zuständigkeitsgerangel zum Jugendamt und zur Amtsvormund-

schaft verbindlich klären; Unstimmigkeiten und Konkurrenzen/ Rollengerangel 

von den Pflegeeltern fernhalten. 

G all. 8 Die PE in der Öffentlichkeit positiver darstellen.  

G all. 8 Wertschätzung statt Arroganz, Kommunikation auf Augenhöhe starr Besser-

wisserei, Interesse am Kindeswohl, Flexibilität statt Dogmatisierung.  

G heil. 8 Fachberaterin überlastet, sonst zufrieden.  

G heil. 8 Die Fachkraft und ihre Betreuungsphase nicht auf ca. 2 Jahre festlegen. 

G heil./ 
Verw. 

8 Mich würde es freuen, hin und wieder eine Nachfrage der Fachberaterin nach 

dem Ergehen zu kriegen, nicht nur auf Anfrage bei Problemen. 

G heil. 8 Bessere Absprache mit dem Landkreis, in dem die Kinder untergebracht sind. 

G heil./ 
Verw. 

8 Mich würde es freuen, hin und wieder eine Nachfrage der Fachberaterin nach 

dem Ergehen zu kriegen, nicht nur auf Anfrage bei Problemen. 

G all. 9 Nach nun 9 ½ jähriger Betreuung unseres PK wünschen wir wie das PK eine 

Adoption. Hierbei hätten wir uns mehr Unterstützung gewünscht. 

G heil. 9 Weniger Arbeitsbelastung f. den einzelnen PiB Mitarbeiter . 

G sond. 9 Das PK befindet sich erst seit Kurzem in unserer Familie.  

G all./ Verw. 9 Bessere Info und Umsetzung zur Förderung von PK.  

G heil. 10 Es wäre wichtig, dass alle Mitarbeiter gleich kompetent und engagiert arbeiten 

würden. Zufriedenheit abhängig, von wem man betreut wird. 

G heil. 10 Schnellere Bearbeitungszeiten !!!  

G heil. 10 Mehr Infos vorab zu den Kindern.  

G sond. 10 Einen Raum für den Familienhund, in den Besuchsräumen mit Glaswänden 

fühle ich mich sehr beobachtet.  

G heil. 11 Kontinuierliche Zuständigkeit. Wir hatten das Gefühl, dass wir die neuen 

Mitarbeiter informieren müssen. Unsere Tochter hat keine Lust mehr auf 

Kennenlerngespräche. 

G sond. 11 Fruchtbarere Zusammenarbeit mit WIR. 

G sond. 11 Freizeit oder Ferienangebote für PK, zur Entlastung der PE. 
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G sond. 11 Der Konflikt mit der Schule sollte von Amts wegen unterstützt werden. Die 

Interessen der Kinder gegenüber der Schule vertreten.  

G all. 12 Zurück nach Horn. Die Gemütlichkeit der „alten Schule“ fehlt (Horn), Parkland-

schaft usw. 

G heil. 12 Dichtere Begleitung, mehr Supervision.  

G heil. 12 Mehr Zeit, mehr Beratungsstunden. 

G heil. 12 Kontinuität der Fachberatung.  

G heil. 12 Psychologische Beratung für uns. 

G all. 13 Die Betreuung könnte, besonders wenn man schon lange als PE tätig ist, 

intensiver sein. 

G all. 13 Mehr Info für interessierte Menschen in den Medien.  

G0 all. 14 Voll und ganz hinter den Pflegeeltern stehen, auch einmal ihrer Meinung und 

Erfahrung vertrauen. 

G heil. 14 Noch intensivere Betreuung der Fachberater.  

G heil. 14 Zeitnahe Hilfe bei aktuellen Problemen.  

G heil. 14 Gleichgesinnten(Pflegeeltern). 

G heil. 14 Das ist nicht von PiB abhängig.  

G sond. 14 Kontaktpflege intensivieren.  

G sond. 14 Mehr Angebote für PK (Kurse, Veranstaltungen).  

G all. 15 Ich fühle mich gut. Es müssten nur mehr Beraterinnen da sein, damit die 

Belastung abgefedert werden kann.  

G heil. 15 Fachberaterin ist sehr bemüht, doch bei der Vielzahl an Fällen die auf eine 

Stelle kommen ist es sehr schwer. 

G heil. 15 Weniger Wechsel, kein ständiger Wechsel der Fachberaterinnen (bei uns 

viermal in acht Jahren). 

G all. 16 Bei einigen von unseren PK wurden wir nur unzureichend über die Herkunfts-

familie informiert. Ist uns sehr wichtig, weil wir PK so besser verstehen können 

und ihn besser unterstützen können.  

G heil. 16 Eine zeitnahe Konfliktbewältigung.  

G heil. 16 Psychologen, die sich mit PK auskennen, jede F. ist anders, das muss (sollte) 

berücksichtigt werden. 

0G heil. 16 Deutlichere Zuständigkeiten zwischen PiB und AfSD.  

G all./ Verw. 19 Noch offensiver in die Öffentlichkeit gehen und auf Sorgen und Nöte von 

Kindern, die in die Pflege sollen, informieren.  
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Anhang III  Anschreiben an die Pflegeeltern und Fragebogen 

 

Liebe Pflegemutter! 

Lieber Pflegevater! 

 

Wir von der PiB – Pflegekinder in Bremen gGmbH möchten, dass es Ihnen und Ihrer Familie jetzt 

und auch in Zukunft gut geht. Um dies zu gewährleisten, sind wir an Ihrer Meinung über unsere 

Arbeit, an Ihren Erfahrungen mit uns und an Ihren Vorschlägen zur Verbesserung unserer Arbeit 

sehr interessiert. Wir bitten Sie deshalb herzlich, sich an unserer Befragung zu beteiligen und den 

beiliegenden Fragebogen anonym auszufüllen. 

Auch ob Ihr Pflegekind mit der Betreuung durch PiB zufrieden ist, oder ob Ihr Pflegesohn oder Ihre 

Pflegetochter besondere Wünsche und Anliegen an uns haben, wüssten wir gerne. Für Ihr über 10-

jähriges Pflegekind bzw. für Ihre über 10-jährigen Pflegekinder, legen wir deshalb ebenfalls einen 

kurzen Fragebogen bei. Wir bitten Sie, ihnen den Fragebogen auszuhändigen. Wenn Sie mehr als 

ein über 10-jähriges Pflegekind betreuen, können diese den Fragebogen auch gemeinsam ausfüllen.  

Mit der Auswertung der Fragebögen haben wir Herrn Prof. Dr. Jürgen Blandow und Herrn Dr. Chris-

tian Erzberger von der Gesellschaft für innovative Sozialforschung und Sozialplanung e.V. (GISS) 

betraut. Sie werden Ihre Antworten zusammen fassen und bewerten.  

Für die Rücksendung des ausgefüllten Fragebogens bzw. der ausgefüllten Fragebögen haben wir 

einen an uns adressierten Freiumschlag beigefügt. Wir geben ihn ungeöffnet an die mit der Auswer-

tung betrauten Personen weiter. Da die Befragung erfolgt anonym erfolgt, geben Sie bei der Rück-

sendung bitte keinen Absender an. Die Rücksendung des „Kinder-Fragebogens“ sollte gemeinsam 

mit Ihrem Fragebogen erfolgen. Wenn Ihr Pflegekind oder Sie es für richtig halten, könnte er in 

einen gesonderten verschlossenen Umschlag gelegt wird.  

Selbstverständlich werden wir Ihnen die Ergebnisse der Befragung mitteilen. Zudem wünschen wir 

uns eine gemeinsame Beratung der Auswertungsergebnisse durch interessierte Pflegeeltern und 

PiB. So würde sicher gestellt, dass Ihre Antworten und Einschätzungen zur Verbesserung unserer 

Arbeit beitragen können.   

Wir bedanken uns im Voraus für Ihr Interesse und Ihre Mitarbeit. Lassen Sie mich außerdem ein 

ganz herzliches Dankeschön im Namen des gesamten Teams der PiB gGmbH hinzufügen. Ihr Enga-

gement, und das Ihrer Familie, machen einen Unterschied für viele Kinder - und für Bremen.  

Mit freundlichem Gruß 

 

       (Monika Krumbholz) 

         Geschäftsführerin 
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Fragebogen 

 

Vormerkungen 

Bitte beurteilen Sie unsere Arbeit und die Rahmenbedingungen für die Betreuung Ihres 

Pflegekindes/ Ihrer Pflegekinder und entscheiden Sie, ob die Aussagen zutreffen oder nicht. 

Benutzen Sie dazu die Skala von 1 bis 10: Eine 1 bedeutet, diese Aussagen „trifft überhaupt nicht 

zu“. Eine 10 bedeutet, diese Aussagen „trifft voll und ganz zu“. Mit den Werten dazwischen können 

Sie ihre Beurteilung abstufen. 

Sollten einzelne Aussagen auf Ihre besondere Situation nicht zutreffen oder haben Sie zu bestimm-

ten Dingen keine Erfahrungen, lassen Sie die betreffenden Kästchen bitte frei und kreuzen sie 

„keine Erfahrung“ an. Sofern Sie zu einzelnen Bereichen etwas ausführlicher Stellung nehmen 

wollen, nutzen Sie dazu bitte  ein extra Blatt und geben dazu die Ziffer im Fragebogen an, auf die 

sich Ihre zusätzlichen Anmerkungen beziehen. 

Falls Sie mehrere Pflegekinder betreuen, beantworten Sie die Fragen bitte immer für das von 

Ihnen zuletzt aufgenommene Pflegekind.  

1. Die Beratung durch PiB gGmbH 

Die PiB gGmbH bietet eine fundierte Beratung ...                                                   

... wenn es um schulische Probleme unseres        
Pflegekindes geht    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn es um finanzielle Angelegenheiten rund um 

das Pflegeverhältnis geht   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 
... wenn es um den Besuch von Angehörigen des  
Kindes in unserer/meiner Familie geht   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn ich/wir mit pädagogischen Fragen mal am Ende 

bin/ sind     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn es um die Suche nach Förderungsmög- 

lichkeiten für unser/ mein Pflegekind geht �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn ich/ wir einmal ernsthaft in einer Krise 

bin/sind     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... bei der Klärung von Versicherungsfragen,  

z.B. Haftpflichtversicherung    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn es mal Spannungen zwischen dem 

Pflegekind und  meinen/ unseren eigenen 

Kindern gibt      �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... bei der Suche nach einer geeigneten psycho- 
Logischen  oder therapeutischen Hilfe für 
das Pflegekind      �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... in rechtlichen Angelegenheiten wie z.B. 

Umgangsrecht, Vormundschaftssachen,  

Sorgerechtsangelegenheiten     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 
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... wenn es um die Gestaltung begleiteter  

Besuchskontakte geht    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn wir uns Verhaltensweisen unseres Pflegekindes 

nicht erklären können    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wenn unser Pflegekinder plötzlich Kontakt zu seinen  

Angehörigen aufnehmen will   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... in Fragen der beruflichen Ausbildung unseres 

Pflegekindes     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... zu Fragen der Verselbständigung von 

Pflegekindern      �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

2. Informationen durch die Fachberater der PiB GmbH  

Die Fachberater informieren uns/ mich  gut ... 

 

... über ihre Erreichbarkeit und – in Abwesenheitszeiten –  

über Vertretungsregelungen   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... über alle für uns/ mich bedeutsamen  

Termine     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... über alle für uns/ mich  bedeutsamen Entwicklungen 

in der Herkunftsfamilie des Kindes  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... über die Veranstaltungen der  

Pflegeelternschule    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

...  über alle für uns/ mich bedeutsamen rechtlichen  

und organisatorischen Neuerungen  im Zusammen- 

hang mit der Betreuung unseres/ meines   

Pflegekindes     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 
 

3. Vom ersten Kontakt zu PiB bis zur Vermittlung unseres Pflegekindes 

      Sofern Sie mehr als ein Pflegekind haben, bitte diese Fragen für das letzte von Ihnen aufgenommene  
      Pflegekind beantworten. Kreuzen Sie bitte „keine Erfahrung“ an, wenn die verschiedenen Schritte bei  
      Ihnen nicht stattgefunden  haben, z.B. weil Sie  Ihr Kind bereits vor der Gründung von PiB im April 2002  
      aufgenommen haben. 
 
     So habe ich es erlebt...  
  

... beim ersten Kontakt zur PiB GmbH fühlten wir uns/ ich 

mich gleich angenommen und willkommen �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... der von uns/ mir besuchte Informationsabend hat mir/ 

uns wertvolle Informationen geliefert  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... die mir/ uns übergebenden Informationsmaterialien 

waren für unsere/ meine Entscheidungsfindung wichtig 

und hilfreich     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... die Vorbereitungsgespräche haben wir/ ich in  

guter Erinnerung    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 
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... die Beratung über die für uns/ mich geeignete Pflegeform hat uns  
bei unserer Entscheidung gut geholfen  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... die Anbahnung des Pflegeverhältnisses (Kennenlernen 

des Kindes) verlief gekonnt und sensibel �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... der Erstkontakt zur Herkunftsfamilie wurde uns/ mir  

Vom Fachberater leicht gemacht  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... die Vermittlung des Kindes dauerte nicht länger als 

unbedingt nötig    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… in der ersten Zeit nach der Aufnahme des Kindes hat 

uns/ mir meine Fachberaterin/ mein Fachberater gut 

dabei geholfen, mit der neuen Situation zurecht zu 

kommen       �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

4.  Die Schulungs- und Fortbildungsveranstaltungen 

       Das ist unsere/ meine Bewertung.... 

... die Pflegeelternschule hat uns/ mir  gut geholfen, uns/ 

mich auf meine Aufgabe als Pflegemutter/ Pflegevater 

vorzubereiten    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... die Inhalte waren  gut ausgewählt  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... die angewandten Vermittlungsmethoden entsprachen 

ganz meinen/ unseren Vorstellungen �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... im laufenden Fortbildungsangebot finden ich/wir immer 

etwas für mich/ uns Passendes  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

Hätten Sie sich eine längere oder kürzere vorbereitende      
Schulung gewünscht?     � lieber länger   �  lieber kürzer   � war so genau richtig �B 

Vermissen Sie bestimmte Themen in der vorbereitenden Schulung oder für die laufenden 

Fortbildungsangebote? Bitte machen Sie Ergänzungs-Vorschläge: 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

5. Kontakte zur PiB gGmbH/ zur FachberaterIn  
 

Wie häufig haben Sie Kontakt zur Geschäftsstelle der PiB Ungefähr  _____ mal im Jahr 

Wie häufig haben Sie telefonischen Kontakt zu der/ dem für Sie 

zuständigen Fachberater/in Ungefähr _____ mal im Jahr 

Wie häufig haben Sie persönliche Kontakte zu der/ dem für Sie 

zuständigen Fachberater/in Ungefähr _____ mal im Jahr 

Wann haben Sie Ihren Fachberater/ Ihre Fachberaterin das  

letzte mal telefonisch gesprochen? Ungefähr vor ___ Wochen 

Wann haben Sie Ihren Fachberater/ Ihre Fachberaterin das 

letzte mal persönlich gesehen und gesprochen? Ungefähr vor ____ Wochen 
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6. Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der PiB gGmbH  

      Wie beurteilen Sie die/ den für Sie zuständigen Mitarbeiter/in der PiB gGmbH? 

      Die Mitarbeiterin, der Mitarbeiter ... 

  

... ist telefonisch gut erreichbar bzw. meldet sich 

zuverlässig zurück    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... ist freundlich und hilfsbereit   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... ist zuverlässig    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... ist kompetent  und gut informiert  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... ist immer schnell da,  

wenn man sie/ ihn  braucht   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... hält verabredete Termine  ein  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... wendet sich auch ungefragt an uns/ mich, einfach 

um sich zu informieren    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… informiert uns/ mich zuverlässig über Vertretungs- 

Regelungen, z.B. bei Urlaub oder Krankheit �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… hält  Absprachen zuverlässig ein  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

Meine Fragen werden immer schnell beantwortet 

      �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

Ich weiß immer, an wen ich mich  

wenden muss     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

Die Organisation von PiB ist für mich  

Transparent     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

7. Die Öffentlichkeitsarbeit der PiB gGmbH 

      Wie beurteilen Sie das Auftreten der PiB gGmbH in der Öffentlichkeit und die Werbemittel 

      Die Öffentlichkeitsarbeit/ Werbung ist 

…Die Berichterstattung der PiB über Pflegekinder und  

Pflegefamilien in der allgemeinen Presse �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… Die Berichterstattung in der Zeitschrift  

„Blickpunkt     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… Die Webseite der PiB gGmbH   �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… den Auftritt der PiB gGmbH in öffentlichen  

Veranstaltungen    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

… Anzeigen und Kleinwerbung in der Presse �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 
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8. Zufriedenheit mit der PiB GmbH insgesamt  

      Wie zufrieden sind Sie – zusammengefasst – mit uns in den einzelnen Bereichen und insgesamt  

       mit   der  Arbeit  der PiB gGmbH?     

 
... mit der pädagogischen Beratung  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit der ‚Informationspolitik“ der uns/ mich 

betreuenden Fachkraft     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit der Unterstützung in schwierigen  

Situationen     �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

....mit dem Einsatz unseres/ meines Fachberaters für 

unsere/ meine Anliegen und Belange  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit der Schulung durch die  

Pflegeelternschule    �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit meinem/unserem Fachberater/in �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit der Öffentlichkeitsarbeit von PiB  �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit der Vermittlung unterstützender Hilfen für mich/ uns bzw.  

die von uns/ mir betreuten Pflegekinder �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

... mit der Arbeit der PiB GmbH insgesamt �1  �2  �3  �4  �5  �6  �7  �8  �9  �10 �B 

 

Bitte nehmen Sie Stellung: 

 

9.  Gibt es ein Erlebnis, bei dem Sie von der PiB GmbH bzw. Ihrer Fachberatung besonders enttäuscht waren? 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

10.  Gibt es ein Erlebnis, bei dem Sie von der PiB GmbH bzw. Ihrer Fachberatung besonders zufrieden waren? 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

11. Gibt es Bereiche oder Themen, zu denen Sie gerne ausführlicher informiert werden möchten? 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

12.  Welche Angebote/ Leistungen fehlen Ihnen aktuell bei der PiB GmbH? 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

13. Was müssten wir ändern, damit Sie sich voll zufrieden fühlen können? 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 
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Zum Abschluss haben wir noch einige Fragen zu Ihnen und Ihrer Familie, die uns die 

Einordnung Ihrer Antworten erleichtern. 
 

• Seit wann betreuen Sie Pflegekinder?   Seit _______ Jahren 

• Wie viele Pflegekinder, einschließlich der jetzigen, haben Sie bislang betreut?  

         Bislang ____ Pflegekinder 

• Wie viele Pflegekinder betreuen Sie gegenwärtig?   Wir/ ich betreuen gegenwärtig 

____Pflegekind(er) Befinden sich unter diesen Kindern leibliche bzw-Halbgeschwister?      

� Nein        � ja 

• Wie alt ist das Pflegekind, für das Sie diesen Fragebogen ausgefüllt haben?    Es ist ___ Jahre alt 

• Wann haben Sie dieses Kind aufgenommen?  Im Jahr ______ 

• In welcher Pflegeform betreuen Sie dieses Pflegekind (Bitte Zutreffendes ankreuzen) 

 � in  allgemeiner Vollzeitpflege:                                                                                                            

 � in heilpädagogischer Vollzeitpflege 

 � in sonderpädagogischen VzPfl. 

 � In einer anderen Pflegeform 

• Sind Sie mit diesem Kind Pflegekindern verwandt?  � ja   � nein 

• Waren Sie mit dem Kind bereits vor der Inpflegegabe aus anderen Gründen als wegen Ver-

wandtschaft bekannt?  � nein    � ja 

• Und woher kannten Sie das Kind?    � aus meinem persönlichen Umfeld    

                                                                  � aus beruflichen Bezügen         

• Gibt es in Ihrer Häuslichkeit neben dem Pflegekind/den Pflegekindern noch weitere Kinder? 

(eigene Kinder/Adoptivkinder) unter 18 Jahren? � ja   � nein          Und wie viele? ____ 

• Sind Sie und/ oder Ihre Partner beruflich für die Betreuung von Pflegekindern vorgebildet 
(pädagogische, psychologisch, pflegerische Ausbildung)     � ja   �nein 

• Ich/ wir betreuen unsere Pflegekinder/ unser Pflegekind  � in einer Partnerschaft                       

� als Alleinerziehende/r  
 

 

Wir bedanken uns herzlich für Ihre Beteiligung an der Umfrage. 

Bitte schicken Sie den Fragebogen und ggf. den von Ihrem über 10-jährigen Pflegekind oder über 
10-jährigen Pflegekinder ausgefüllten Fragebogen im beiliegenden Freiumschlag an uns zurück.  



 148

Anhang IV  Anschreiben an die Pflegekinder und Fragebogen  

Der Fragebogen 

Liebe Jugendliche, lieber Jugendlicher, 

geht es in Ordnung, wenn wir Dich oder Sie duzen? Es ist so für uns einfacher. Wir von der 

PiB – das bedeutet „Pflegekinder in Bremen“ – betreuen Deine Pflegefamilie und Dich. Eine 

solche  Betreuung ist gesetzlich vorgeschrieben. Wir haben Deine Pflegeeltern bzw. Deine 

Pflegemutter oder Deinen Pflegevater gefragt, ob sie mit unserer Arbeit zufrieden sind oder 

ob wir etwas anbieten sollten, was es bisher noch nicht gibt. Das möchten wir gerne auch 

von Dir wissen. Es wäre toll, wenn Du uns einige Fragen beantworten würdest. Was mit 

Deinen Antworten gemacht wird, werden Dir Deine Pflegemutter oder Dein Pflegevater  

erzählen. 

Bitte kreuze in den folgenden Fragen immer eines der Kästchen an oder schreibe, was Du 

denkst 

1. Ab und an wird Deine Pflegefamilie von einer Sozialarbeiterin oder einem Sozialarbeit 

von PiB besucht. Kommst Du mit ihr/ ihm klar? 

� Ja gut      � es geht so      � nicht so gut 

 

2. Hattest Du schon mal Gelegenheit, mit ihr oder ihm allein zu sprechen und hättest Du 

das gerne gewollt? 

� Ja, das ging aber von ihr/ihm aus       

� ja, es gab ein Gespräch, weil ich es gerne wollte 

� Nein, es gab aber auch nichts zu besprechen     

� nein, es hat sich noch nicht ergeben, obwohl  es eigentlich mal gut gewesen wäre  

� nein, weil   

_____________________________________________________________________ 

 

3. Falls Du schon mal ein Gespräch mit ihr/ ihm alleine gehabt hast, um was ging es da? 

� Ich hatte noch nie ein Gespräch alleine mit ihr/ihm 

� Im Gespräch ging es um: 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 

 

4. Falls es schon mal ein Gespräch gab: Hast du das in guter oder in schlechter Erinnerung?  

� Es gab noch kein Gespräch 

� ich hab das Gespräch in guter Erinnerung  

� was da besprochen wurde habe ich schon längst vergessen  

� ich habe das Gespräch in ziemlich schlechter Erinnerung. 
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5. Gibt es Dinge, die Du mit der Sozialarbeiterin/ dem Sozialarbeiter in Zukunft gerne 

einmal persönlich besprechen möchtest?  

� Nein 

� Ja, und zwar über: 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 

 

6. Es gibt Pflegekinder, die gerne mal etwas zusammen mit anderen Pflegekindern ma-

chen wollen, andere wollen es nicht. Wie ist es bei Dir? Würdest Du  

• gerne mal mit anderen Pflegekindern zusammen verreisen? 

� Nein, kein Interesse  

� ja, kommt aber drauf an, wer dabei ist 

� ja, auf jeden Fall 

• gerne mal  mit anderen Pflegekindern etwas zusammen in einer Freizeitgruppe 

(z. B. Sport, Theatergruppe, Musikgruppe, PC-Gruppe) machen? 

� Nein, kein Interesse 

� ja, kommt aber drauf an, wer dabei ist 

� ja, auf jeden Fall 

• Dich gerne mal mit anderen Pflegekindern in einem Gesprächskreis treffen? 

� Nein, kein Interesse 

� ja, kommt aber drauf an, wer dabei ist 

� ja, auf jeden Fall 

 

Bitte sage uns noch: 

 

Bist Du ein Mädchen oder ein Junge?  � ein Mädchen � ein Junge 

Und wie alt bist Du?                               Ich bin ___________ Jahre alt.  

 

Hast Du sonst noch Vorschläge? Möchtest Du uns sonst noch etwas sagen?  Hier kannst 

Du noch Deine Wünsche an uns aufschreiben!  (wenn der Platz nicht reicht, benutze bitte einfach 

die Rückseite) 

 

Vielen Dank. Gib den Fragebogen bitte Deiner Pflegemutter oder Deinem Pflegevater. 

 


