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. Ubersicht

Beratungsstelle fiir Schwangerschaftsfragen und Familienplanung

Schelergasse 6, 89073 Ulm, Tel. 0731/ 96857-0

AuBenstelle: Hauptstr. 41, 89584 Ehingen.

E-Mail: info@schwangerschaftsfragen.de

homepage: www.schwangerschaftsfragen.de

Die Beratungsstelle besteht seit 20.01.1975 und ist anerkannt nach § 218 StGB.

Aufgabengebiete

Beratung in allen eine Schwangerschaft betreffenden Fragen, vor und nach Geburt

eines Kindes, in Schwangerschaftskonflikten, zu Familienplanung, Empféngnisverhiitung,
Kinderwunsch, Prénataldiagnostik, nach Fehlgeburt oder Schwangerschaftsabbruch.

Nach § 2 SchKG besteht ein Rechtsanspruch auf diese Beratung.

Zum Angebot gehodren auch Vortrage, Informationsveranstaltungen und praventive
sexualpadagogische Angebote fur Jugendliche und junge Erwachsene.

Neu in 2009 ist das Angebot EPB (entwicklungspsychologische Beratung fir Eltern mit Sduglingen)
und unsere Prasenz im Team Ulm

Einzugsgebiet
Ulm und Alb-Donau-Kreis (alle Angebote); Landkreis Neu-Ulm (auBer Antragstellungen fur finanzielle
Hilfen in der Schwangerschaft und sexualpddagogische Angebote)

Anmeldezeiten

Montag bis Freitag von 8.30 Uhr bis 12 Uhr,

Montag, Dienstag und Donnerstag von 13.30 Uhr bis 16 Uhr
Beratungstermine nach Vereinbarung.

Die Anmeldung fur Ehingen erfolgt aus organisatorischen Griinden jeweils Uber unser
Ulmer Sekretariat.

Tragerschaft
Familienplanung e.V. (als gemeinnitzig und férderungswiirdig anerkannt)
Mitglied im Paritatischen Wohlfahrtsverband seit 1998.

Vorstand Familienplanung e.V.

Evelyne Wiesneth Rechtsanwaltin, 1.Vorsitzende
Thomas Muller-Staffelstein ~ Dipl.-Psych., 2. Vorsitzender
Renate Rothfuf3 Gynakologin, Schatzmeisterin

Finanzierung der Beratungsstelle
Mischfinanzierung durch Landesmittel, Zuschisse der Stadt Ulm und des Alb-Donau-Kreis sowie
Eigenmittel (Spenden und Kostenbeitrage).

Kosten fiir Ratsuchende

Die Inanspruchnahme der Schwangeren- und Schwangerschaftskonfliktberatung ist entsprechend der
gesetzlichen Regelung kostenfrei. Flr Beratungen erbitten wir einen freiwilligen Kostenbeitrag; bei
Gruppenangeboten und Infoveranstaltungen vereinbaren wir feste Kostenbeitrdge. Spenden sind
erforderlich, um zusatzliche Eigenmittel aufzubringen.

Mitarbeiterinnen (Beschaftigungsumfang zum 31.12.2009)
Margarita Straub Diplompéadagogin, Familientherapeutin (DGFS), Leiterin (73 %)



Astrid Geske-Reichl Dipl.-Sozialpadagogin (FH), Yogalehrerin GGF/BDY (72 %)

Eva Cremer Dipl.-Sozialpadagogin(FH), systemische Beraterin (90 %)
Dr. med. Martina Kégel Arztin (40 %)

Katja Maier Dipl.-Sozialpadagogin (FH) (70 %)

Veronika Bonfig Dipl.-Sozialpadagogin (FH) (80 %)

Christiana Starzmann Verwaltungsangestellte (75 %)

Freiberufliche Mitarbeiterinnen

Gerhard Kaiser-Tobner Erzieher, Sexualpadagoge (GSP) (5 %)
Gertrud Fischer Supervisorin

Gertrud Menz Extrakurse Landesprogramm Starke
Dolmetscherinnen verschiedene Nationalitaten

Eingang zur Beratungsstelle (mit Blick zum Marktplatz)



Il. Entwicklungen der Beratungsstelle und in der Beratungsarbeit 2009

1. Uberblick
Personelle Situation

Die Beratungsstelle war mit zunadchst 3,8 Beratungsfachkraften besetzt, die durch Honorarkréfte und
beratende Fachleute unterstiitzt wurden. Ab September konnten wir unsere Personalkapazitat in der
Beratung um eine halbe Stelle (auf 4,3 Fachkraftstellen) aufstocken, verteilt auf die bereits bisher fest
angestellten Mitarbeiterinnen.

Fallzahlen und soziale Situation der Klientinnen im Uberblick

Die Nachfrage nach Beratungen ist insgesamt um 3 Beratungsfalle gestiegen. Dabei war es auffallend,
dass die Zahl der Konfliktberatungen um 39 zurilickging, und zwar zeitlich hauptsachlich im zweiten
Quartal des Jahres. Die Zahl der Beratungen zu Schwangerschaft, Elternschaft und Familienplanung
stieg jedoch um 42. Den deutlichsten Anstieg gab es bei der Zahl der Beratungsgesprache: die sind um
135 gestiegen. Die Zahl werdender Vater, die fUr sich alleine eine Beratung in Anspruch genommen
haben, ist deutlich gestiegen (21 gegeniber 11 im Vorjahr).

Entwicklung der Fallzahlen

2009 2008 2007

Anzahl Beratungsgesprache 1869 1734 1562
Gesamtzahl Beratungsfalle 1424 1440 1257
Davon: Schwangerschaftskonflikt 460 499 495
Schwangerschaft/Elternschaft 542 500 456
Kurzberatungen und E-Mail 422 441 306

Statistisch ndher ausgewertet haben wir 1002 Beratungsfalle (siehe Anhang und entsprechende
Textabschnitte).

Wohnort der Klientinnen

2009 2008
Stadt Ulm 480 479% 484 | 485 %
Alb-Donau-Kreis 330 32,9% 330 33,0 %
Neu-Ulm/Bayern 124 12,4% 122 12,2 %
Andere 68 6,8% 57 5,7 %

Die Verteilung der Herkunft war nahezu identisch mit dem Vorjahr.

Altersverteilung der beratenen Frauen
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Schwangerschaftshilfen | Schwangerschaftskonflikt
Alter 2009 2008 2007 2009 2008 2007
unter 15 0 0 0 4 4 3
15-17 9 10 12 17 20 16
18 - 21 50 54 42 67 75 78
22 - 24 62 58 59 55 77 63
25-29 171 143 134 103 102 101
30-34 135 132 131 103 98 103
35-39 92 82 55 77 74 85
ab 40 22 21 23 34 49 46

2009 gab es einen deutlichen Rickgang bei den bis 21jahrigen, dagegen eine starke Zunahme der
mittleren Altersgruppen ab 25 Jahren. Auch die Uber 40jdhrigen sind weniger gewesen.

Um glltige Aussagen Uber Hintergriinde zur Altersentwicklung zu machen, missen die kommenden
Jahre abgewartet und aktuelle wissenschaftliche Untersuchungen einbezogen werden.

Soziale Situation der Ratsuchenden

Wesentlich mehr Frauen/Familien als im Vorjahr waren auf 6ffentliche Hilfen angewiesen: 239 oder
23,8 % der Frauen (Vj.17, 9 %). Ein deutlicher Anstieg der Arbeitslosigkeit sowie der befristeten und
Teilzeitarbeitsverhaltnisse liegt dem zu Grunde. Fir viele Familien ist es schwieriger geworden, ihren
Lebensunterhalt selbstdndig und in bendtigter Hohe zu erwirtschaften. Dies beeinflusst grundsatzlich
die Entscheidungen zur Familienplanung und erhdht den Beratungsbedarf, wenn ein Kind erwartet
wird.

75 % unserer Klientinnen besaBen die deutsche Staatsangehorigkeit, einen Migrationshintergrund
hatten 38,5 %. Das entspricht exakt der Verteilung des Vorjahres. Die Sprachkenntnisse der
Migrantinnen verbessern sich kontinuierlich, seltener als in den Vorjahren wurden Dolmetscherinnen
zur Ubersetzung benétigt.

Vergleicht man die Lebensform der Klientinnen, so fallt auf, dass mehr junge Schwangere noch bei den
Eltern leben (14,5 %, + 1,5 %). 60 % der Klientinnen lebten in einer Partnerschaft (ehelich oder nicht
ehelich). Hier ergab sich keine wesentliche Veranderung zum Vorjahr.

AuBenstelle in Ehingen

In unserer AuBenstelle im Landratsamt Ehingen (Ritterhaus) wurden 46 Schwangere (Vj. 44) (davon 20
Konfliktberatungen (Vj.22)) von unserer Mitarbeiterin Veronika Bonfig in insgesamt 95
Beratungsgesprachen (Vj.66) beraten und betreut. Auch hier zeigt sich die Entwicklung: Zunahme von
Beratungen in der Schwangerschaft und nach der Geburt und in einigen Fallen sehr intensiver und
langerfristiger psycho-sozialer Beratungsbedarf.

Unsere Projekte und Neuerungen im Uberblick

Das Modellprojekt des Landes Baden-Wurttemberg zur Pranataldiagnostik (PND) zur Verbesserung von
Information und Beratung der Schwangeren zu diesen Themenbereichen lief im zweiten Jahr und hat
vor allem im Rahmen der sonstigen Schwangerenberatung dazu gefihrt, dass Fragen rund um PND
intensiver angesprochen und aufgegriffen wurden. Die Vernetzungen zwischen verschiedenen
Institutionen, die in diesem Bereich tatig sind, wurden fortgeflhrt und intensiviert.



Neu haben wir uns eine laufende Présenz im Team UIm erarbeitet, was als Erweiterung der
sexualpadagogischen Arbeit zu verstehen ist und die Zugangsschwelle fur Jugendliche zu unseren
Angeboten weiter senken soll. Auch Erwachsene finden im Team Ulm eine Ansprechpartnerin bei
Fragen zu Sexualitat, Empfangnisverhiitung, Schwangerschaft und Elternschaft.

Eine Mitarbeiterin  hat sich  im Rahmen des Projektes SPATZ der Stadt Ulm in
entwicklungspsychologischer Beratung (EPB) qualifiziert. Dies ist ein Beitrag unserer Stelle zu den sog.
frihen Hilfen”

Die Angebote im Rahmen des Landesprogramm , Stérke” haben wir fortgefiihrt und erweitert.

Hier bieten wir in Kooperation mit der Familienbildungsstatte Ulm sog. Extrakurse fir Schwangere und
junge Eltern in besonderen Lebenslagen an und erreichen damit eine Zielgruppe, die bisher nur schwer
den Zugang zu den Elternbildungsangeboten fand.

2. Details aus den Arbeitsbereichen

2.1. Beratungen zu Schwangerschaft und Elternschaft

Schwerpunkte dieses Beratungsbereiches sind Beratungen zu rechtlichen und finanziellen Regelungen
in der Schwangerschaft und nach der Geburt sowie die Unterstlitzung bei der Erlangung finanzieller
Hilfen. Ebenso Beratungen zur Familienplanung und Empfangnisverhlitung, zu vorgeburtlichen
Untersuchungen, nach Fehlgeburt, nach friherem Schwangerschaftsabbruch und bei unerfilltem
Kinderwunsch.

Die Zahl der Beratungsfalle hat in diesen Bereichen erneut zugenommen wie auch die Dauer der
Mehrfachberatungen (s.0. und Statistikanhang). So stieg zum einen der Bedarf nach
Informationsberatungen Uber rechtliche und finanzielle Regelungen rund um die Geburt, zum anderen
der Hilfebedarf insbesondere im Zusammenhang mit existentieller Not und familiarer oder persénlicher
Uberforderung. Wir kénnen beobachten, dass die Beratungsanfragen immer friiher in der
Schwangerschaft oder auch schon mal in der Familienplanungsphase erfolgen.

Der hohe Informationsbedarf rund um die Geburt spiegelt sich auch in der Zahl der Telefonberatungen
und der e-mail-Beratungen (422) , die mit kurzen Ausklnften bereits weiterhelfen. Hierflr haben wir
u.a. eine regelmaBige Telefonsprechzeit eingerichtet.

Wie im Vorjahr gab es eine Reihe von Frauen, die wir nach einem Schwangerschaftskonflikt weiter in
der Schwangerschaft begleiteten, nachdem diese sich flr eine Austragung der Schwangerschaft
entschieden hatten.

Der Themenschwerpunkt rund um Prdnataldiagnostik nahm einen deutlich gréBeren Raum in den
Schwangerenberatungen ein. Wahrend bei 16 Beratungsfdllen diese Thematik bereits als
Beratungsanlass und dann auch als Beratungsschwerpunkt im Mittelpunkt stand, hatten weitere 66
Schwangere besondere Fragen oder Anliegen zu PND, die sich im Rahmen einer allgemeinen
Schwangerenberatung zeigten.

9 Frauen (Vj. 5) suchten explizit Begleitung und Hilfe zur Bewaltigung einer Fehl- oder Totgeburt oder
bei der Aufarbeitung eines Schwangerschaftsabbruch. Bei weiteren 15 Frauen, die aus anderem Anlass
die Beratungsstelle aufsuchten, spielten diese Themen eine wichtige Rolle. Haufig werden erst durch
einen erneuten Kinderwunsch oder eine neue Schwangerschaft frihere Schwangerschaftserfahrungen
wieder bedeutsam und wollen bearbeitet sein.



In nahezu ¥ der Beratungsfalle ging es thematisch um rechtliche und finanzielle Regelungen rund um
die Geburt. Ca. die Hélfte der Klientinnen hatte dabei eine soziale Problemsituation zu bewaltigen,
haufig mit mehreren Problembereichen oder mit einer zugespitzten finanziellen Problemlage (Schulden,
anstehende Raumungsklage etc.). 16,4 % der Ratsuchenden hatten im Zusammenhang mit einer
Schwangerschaft oder Geburt Probleme mit Beruf, Ausbildung oder Arbeitsplatz. Ein anderes Thema
das viele Frauen beschéftigte, war die Organisation der Kinderbetreuung bei geplantem Wiedereinstieg
in den Beruf.

54 Antrage (Vj. 63) auf Hilfe zur Baby-Erstausstattung an die Bundesstiftung Mutter und Kind und 5
Antrage an die Landesstiftung (Vj. 3) konnten Uber unsere Beratungsstelle gestellt werden.

46 Mal (Vj. 52) wurden Einzelfallhilfen in Notlagen Uber spezielle Fonds und Spendentdpfe vermittelt.
RegelmaBig konnten wir Kontakt zum ehrenamtlich tatigen Férderkreis fir werdende Mlitter in
Notlagen herstellen, dessen Mitglieder wertvolle Hilfe zur Babyausstattung fur bedirftige Frauen und
Familien leisten. Haufiger als in den Vorjahren mussten wir Schwangere und junge Eltern bei der
Erlangung von ihnen zustehenden gesetzlichen Leistungen unterstiitzen. Dies ist mit einem deutlichen
Mehraufwand in der Beratung und Begleitung verbunden. Dies driickt sich auch darin aus, dass wir
mehr Frauen als bisher aktiv an andere Berufsgruppen und Einrichtungen weitervermittelten.

Nachdem jede dritte Frau mit Schwierigkeiten in ihrer Beziehung zum Partner, zur Herkunftsfamilie, in
ihrer Eltern-Kind-Beziehung oder mit sich selbst zu kdmpfen hatte, waren auch Facharzte und Kliniken
wichtige Kooperations- und Ansprechpartner.

2.2. Schwangerschaftskonfliktberatung

Bundesweit gehen die Zahlen der Schwangerschaftsabbriiche seit Jahren um jeweils 1 — 3 % zuriick
(2009 waren es 3,3 %). Bei uns waren die Fallzahlen gegenlaufig jeweils gestiegen. 2009 war erstmal
ein deutlicher Rickgang um 39 Beratungsfalle. Wir erwarten allerdings fir das Jahr 2010 wieder
steigende Fallzahlen bei den Konfliktberatungen, da lediglich das 2. Quartal 2009 auBer der Reihe war.
Insgesamt ergab sich eine Verschiebung der Beratungsanfragen hin zur allgemeinen
Schwangerenberatung und den sonstigen Themenbereichen und eine somit noch gestiegene
Inanspruchnahme unserer Beratungsstelle (s.0).

2009 gab es Veranderungen in der Rangfolge und Bedeutung der wesentlichen von den Frauen
benannten Konfliktpunkte :

Am haufigsten wurde wie bisher genannnt (Mfn.): ,andere Lebensplanung” (45,7%, + 2 %), worin
sich ausdrlickt, dass grundsatzlich ein Kinderwunsch besteht, jedoch die Umstande im Moment gegen
eine Schwangerschaft sprechen. Danach folgte an 2. Stelle , Probleme in der Partnerbeziehung” (36,5
%, + 6,4 %). ,Probleme mit Arbeitsplatz, Beruf oder Ausbildung” nannten 34,1 % (- 1,4 %),
immerhin jede dritte Klientin. Deutlich abgenommen hat die Nennung: ,,zu jung/zu alt fir Kinder”
(23,3 %, - 7.2 %), was mit dem Alter unserer Klientinnen insgesamt korreliert; zugenommen hat
.fehlende Zukunftssicherung/-angst” (18,9 %, + 6,9 %).

Die Partnerbeziehung hat eine herausragende Bedeutung im Schwangerschaftskonflikt. Wenn die
Partnerschaft gefédhrdet scheint oder der Partner die Schwangerschaft ablehnt, entscheiden sich viele
Frauen fUr einen Schwangerschaftsabbruch. Viele Frauen flirchten explizit die Situation, alleinerziehend
zu sein, kénnen sich dies auf keinen Fall vorstellen und winschen sich eine vollstandige und intakte
Familie fur sich und ihr Kind. Daneben spielen Befiirchtungen, wie die Existenz oder die Anspriiche an
den Lebensstandard der Eltern und Kinder gesichert werden koénnen, eine sehr groBe Rolle im
Schwangerschaftskonflikt. In allen Fragen der Familienplanung wirken sich unserer Erfahrung nach



deutlich die wirtschaftliche Krise, zunehmende Arbeitslosigkeit und fehlende Zukunftssicherung aus.
Zur Schwangerschaftskonfliktberatung kommen die Frauen immer friher: 83,7 % kamen in der 5.- 8.
Schwangerschaftswoche, oft kurz nachdem sie selbst oder der Arzt die Schwangerschaft festgestellt
hatten. Jede vierte Frau suchte ausdrlcklich  Informationen zum  medikamentdsen
Schwangerschaftsabbruch, um zu klaren, ob diese Alternative zum operativen Abbruch fir sie in Frage
kommen kdnnte. Am Ende liegt nach bundesweiter Statistik die Zahl der medikamentdsen Abbriiche
bei 14 % (Vj. 12 %).

Die wichtigsten Beratungsschwerpunkte in der Konfliktberatung sind Fragen der Existenzsicherung und
der sozialen Situation, Fragen der personlichen Lebensbewaltigung, Partner- und Familienprobleme,
Klarung von Mutter- oder Vaterrolle und sofern dies eine Rolle spielt, eine starke Ambivalenz hinsichtlich
der Entscheidung.

Die Entscheidung der Schwangeren, ihre Beweggrinde fur das Erwdgen eines Abbruchs, die erwartete
Verarbeitung eines  Schwangerschaftsabbruchs, beflirchtete Probleme bei eigentlich erwlnschter
Austragung, Angst, Trauer und Schuldgefihle als emotionale Aspekte, ethische Fragen — dies sind
wesentliche Inhalte nahezu jeder Konfliktberatung, die wir in respektvoller Wertschatzung der
Ratsuchenden mit ihnen gemeinsam betrachten und die Schwangere in ihrer Entscheidungsfindung
begleiten und unterstltzen. Haufig sind Partner (23 %) oder andere nahe stehende Personen

(8,9 %) in die Beratung einbezogen. Nicht selten formulieren Partner einen eigenstdandigen
Schwangerschaftskonflikt, fir den sie Unterstitzung suchen, unabhéngig von der rechtlichen Vorgabe
der Schwangerschaftskonfliktberatung nach § 218 StGB.

Sexualitat, Empfangnisverhitung und die weitere Familienplanung waren bei 73 % der Beratungen ein
Thema — denn immer ist hier etwas ,schiefgelaufen” Es ist den Schwangeren sehr wichtig, hier fiir die
Zukunft besser informiert und geschitzt zu sein.

Bei 38,6 % der ungewollten Schwangerschaften wurde als Verhitungsmethode ein Kondom
verwendet, manchmal in Verbindung mit der Berechnung fruchtbarer Tage. Manchmal wussten die
Schwangeren, dass das Kondom geplatzt oder abgerutscht war, manchmal schien aber kein Fehler
erkennbar. In 22,4 % hatten die Frauen die Pille eingenommen, bei ca. der Halfte von ihnen war
erkennbar, warum diese nicht wirken konnte (Magen-Darmprobleme, Einnahme von Medikamenten...)
Nach wie vor haben ca. 25 % der Frauen nicht verhitet, obwohl eine Schwangerschaft weder geplant
oder  erwilnscht war. Insofern  kommt  der  VerhUtungsberatung als  Teil  der
Schwangerschaftskonfliktberatung nach wie vor eine groBe Bedeutung zu, gerade unter praventiven
Gesichtspunkten.
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2.3. Beratung bei Pranataldiagnostik (PND)

Modellprojekt ,Verbesserung der Information und Beratung der Schwangeren im Kontext von
Pranataldiagnostik “ in Baden-Wirttemberg

Dieses Modellprojekt lief 2009 im zweiten Jahr.

Schirmherrin und Trégerin des Projektes ist Frau Sozialministerin Dr. Monika Stolz.

Es wird wissenschaftlich begleitet vom Institut flr Psychosomatische Kooperationsforschung und
Familientherapie in Heidelberg (Frau PD Dr. Astrid Riehl-Emde und Mitarbeiterinnen).

Unsere Aufgabe dabei war es, MaBnahmen zu erproben, die geeignet schienen, Frauen und Paare vor
der Inanspruchnahme pranataldiagnostischer Untersuchungen in ihrem Entscheidungsprozess dartber
Zu unterstUtzen.

Es ging also darum, wie werdende Eltern oder Paare in der Phase der Familienplanung erreicht werden
kénnen und auch herauszufinden, wie groB der Beratungsbedarf vor Inanspruchnahme von PND ist.

Uberregional haben wir im Modellprojekt mit drei anderen Modellberatungsstellen zu diesem
Themenschwerpunkt kooperiert (Balingen, Mannheim, Stuttgart).

Das Modellprojekt ergdnzte und erweiterte unser seit vielen Jahren bestehendes Beratungsangebot vor,
wahrend und nach der Inanspruchnahme von vorgeburtlichen Untersuchungen und die hierzu
bestehende Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen.

Wir erprobten im Rahmen des Modellprojektes unterschiedliche Herangehensweisen:

1) Vortragsangebote in Kooperation mit Bildungstragern

2) direkte Ansprache von Schwangeren, die aus anderem Anlass die Beratungsstelle aufsuchten

3) Kooperation mit anderen Berufsgruppen, z.B. den niedergelassenen Frauenarztinnen, die
Frauen u.U. weiterverweisen kénnen

4) Integration desThemas in unser sexualpadagogisches Angebot

5) Pressearbeit (Uberregional und regional)

Darlber hinaus haben wir die bereits seit einigen Jahren bestehende Vernetzung und den fachlichen
Austausch im Rahmen des Qualitdtszirkels PND Ulm/Neu-Ulm und des Runden Tisches zu diesen
Themen gepflegt. Der Austausch zwischen den Schwangerschaftsberatungsstellen verschiedener Trager
zu PND wurde ebenfalls intensiviert.

Ergebnisse: Die Zahl der Frauen/Paare, die sich explizit mit einem Beratungsanliegen zu PND an unsere
Stelle wandten, war ahnlich hoch wie im Vorjahr (16 oder 3 % aller Anfragen, Vj. 18), jedoch
gegenlber der Zeit vor dem Modellprojekt verdoppelt. Mit deutlich mehr Frauen als im Vorjahr (82, Vj.
40) haben wir Uber Erfahrungen und Fragen im Zusammenhang mit Pranataldiagnostik gesprochen.
Hier hat sich unsere eigene Haltung in der Beratung insofern verandert, dass wir die Frauen im Rahmen
der allgemeinen Schwangerenberatung darauf ansprechen, wie ihr aktueller Informationsstand zur
Pranataldiagnostik ist, ob sie schon Entscheidungen darlber getroffen haben und ob es offene Fragen
gibt. In diesem Zusammenhang informieren wir die Schwangeren auch Uber die Mdoglichkeit
weiterfihrender psycho-sozialer Beratung zu PND.

Langfristig versprechen wir uns viel davon, Pranataldiagnostik als Teil des Ethik- oder Biologieunterrichts
zum Thema zu machen und werden den Schulen entsprechende Angebote machen. Hier kann eine
Information  und  Auseinandersetzung  stattfinden, unabhdngig von der emotionalen
~Ausnahmesituation”, die haufig mit einer Schwangerschaft verbunden ist.



Informationsabende und Presseartikel kdnnen ebenfalls auf lange Sicht dazu beitragen, dass eine
bewusste Auseinandersetzung mit Pranataldiagnostik und ihren Auswirkungen unterstitzt wird und
psycho-soziale Beratung hierzu bekannter wird.

Am meisten versprechen wir uns jedoch von der zum 1.1.2010 bundesweit in Kraft getretenen
Gesetzesanderung, die u.a. eine Information der Schwangeren durch den behandelnden Arzt Uber die
Maoglichkeit  vertiefender  psycho-sozialer  Beratung  vorsieht, wenn  pranataldiagnostische
Untersuchungen vorgenommen werden oder ein Befund erkennbar ist. Das Beratungsangebot ist nach
wie vor freiwillig und kann auch im Zusammenhang mit einem spaten Schwangerschaftskonflikt
(medizinische Indikation) in Anspruch genommen werden.

AnlaBlich dieser Gesetzesanderung entwickeln die Schwangerenberatungsstellen in der Region derzeit
einen gemeinsamen Informationsflyer Gber ihr psychosoziales Beratungsangebot zu PND, der den
Gynékologlnnen in der Region zur Verfiigung gestellt werden soll.

Ein Ergebnis unseres Modellprojektes (wie auch schon friiherer wissenschaftlicher Untersuchungen) ist,
dass objektiver Beratungsbedarf und geduBertes Beratungsbedirfnis der Schwangeren haufig nicht
identisch sind. Intensiver Beratungsbedarf besteht haufig im Zusammenhang mit einer Diagnose und
einem spaten Schwangerschaftskonflikt. Erst dann empfinden die Betroffenen es als wirklich hilfreich,
wenn sie gut Uber psycho-soziale Beratung und Unterstitzungsmaglichkeiten informiert sind und diese
auch in Anspruch nehmen koénnen. Erst dann formulieren sie auch einen maoglichen
Informationsmangel im Vorfeld von PND. Dies unterstitzt, dass die frihzeitige
Schwangereninformation zu Prdnataldiagnostik und dem psychosozialen Beratungsangebot Sinn
macht, wenn sich auch tatsachlicher Beratungs- und Unterstitzungsbedarf haufig erst wahrend und
nach Inanspruchnahme von PND zeigt.

Das Modellprojekt des Landes endet zum 30.6.2010.

Danach ist angedacht, landesweit funf ,Informations- und Vernetzungsstellen zu Prénataldiagnostik”
einzurichten. Diese Stellen haben neben der Aufgabe, die Vernetzung vor Ort weiter voran zu bringen,
Uberregionale Aufgaben der Vernetzung, Offentlichkeitsarbeit und Fortbildung. Unsere Beratungsstelle
ist angefragt, eine dieser Informations- und Vernetzungsstellen zu Gbernehmen.

2.4. Praventiver Kinderschutz und friihe Hilfen — Beteiligung am Projekt SPATZ und
Landesprojekt Stérke

Von Beginn an beteiligten wir uns an dem Projekt der Stadt Ulm zum praventiven Kinderschutz -
dem SPATZ-Projekt. Wir arbeiten mit beim Runden Tisch, eine Mitarbeiterin bildet sich in
videogestUtzter entwicklungspsychologischer Beratung (EPB) weiter und wir haben bereits einige
entsprechende Beratungen von jungen Eltern durchgefihrt.

In Planung ist, dass wir als Anlauf- und Vermittlungsstelle fur entwicklungspsychologische
Beratungsanliegen in der Stadt fungieren, neben dem eigenen Angebot der Schreiberatung sowie
bindungsunterstitzender Beratung und Begleitung.

Wir beteiligen uns auch am Arbeitskreis perinatale psychische Erkrankungen, der ein Konzept

entwickelt, wie Betroffene besser erreicht und die hierzu vorhandenen Beratungsangebote in der
Region erganzt und besser vernetzt werden kénnen.
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2.4.1. Entwicklungspsychologische Beratung

Die Stadt Ulm schrieb Anfang 2008 mehrere soziale Einrichtungen an, die im Projekt SPATZ vertreten

sind.

Fir die Weiterbildung Entwicklungspsychologische Beratung (kurz EPB), durchgefiihrt in Kooperation

mit der Kinder- und Jugendpsychiatrie der Uniklinik Ulm, wurden Interessentinnen gesucht, um die
EPB in Ulm zu implementieren.

Die Weiterbildung besteht aus 4 Blécken a 4Tagen und endet mit einem Zertifikat.

Fir das "Ulmer Modell" kommt noch ein Migrationsmodul hinzu, um der multikulturellen

Gesellschaft in Ulm Rechnung zu tragen. Fir unsere Beratungsstelle entschied sich Frau Maier, an der

Weiterbildung teilzunehmen.

Da unsere Beratungsstelle bereits in der Schwangerschaft und in der sehr frihen Eltern-Kind-Phase
Kontakt zu den Familien hat, ist es uns wichtig und haben wir bereits damit begonnen, diesen
Baustein friher Hilfen in unser Beratungsangebot aufzunehmen.

Sehen - Verstehen - Handeln:

In der EPB geht es darum, Eltern in ihrem Kontakt zum Kind so zu unterstiitzen, dass sich eine
tragfahige Eltern-Kind-Bindung entwickeln kann. Im Mittelpunkt stehen hierbei Kinder von O - 3
Jahren.

Hilfreich kann die EPB auch dann sein, wenn das Baby mehr weint als die Eltern verkraften kénnen.
Weitere Einsatzmaoglichkeiten sind Einschlaf- und Durchschlafprobleme der Kindes oder
Schwierigkeiten im Zusammenhang mit dem Futtern des Kindes.

In der Wohnung der Eltern oder in den Rdumen der Beratungsstelle werden Videos des Eltern-Kind-

Kontaktes aufgenommen und anhand ausgewahlter Sequenzen besprochen, wie die Eltern ihr Kind in

seiner individuellen Entwicklungsphase unterstlitzen kénnen. Die ressourcenorientierte Beratung
beinhaltet ca. 3 - 5Treffen, bei Bedarf ist eine Verlangerung maglich.
(Katja Maier)

2.4.2. Extrakurs Starke: Guter Start ins Kinderleben — was braucht (m)ein Kind?

Im Rahmen des Landesprojektes Stdrke organisierten wir in Kooperation mit der
Familienbildungsstatte sog. ,Extrakurse”, die Schwangere und junge Eltern in besonderen
Lebenslagen erreichen sollten - die sich ansonsten u.U. schwer tun, Elternbildungsangebote
anzunehmen. Mit alltags-praktischen Anregungen fir das Leben mit dem Kind und vielen
Anregungen flr die Gestaltung der Eltern-Kind-Beziehung sind diese Kurse eine gute Ergdnzung
zur Beratungsarbeit gerade fir Klientinnen in schwierigen sozialen Situationen, zu denen wir tber
unsere Stelle einen guten Zugang finden.

2009 fuhrten wir 3 Extrakurse durch: einer hatte bereits im November 08 begonnen; ein zweiter
begann im April, ein dritter im September 2009. Die Kurse teilen sich in Elemente vor der Geburt
und der Begleitung wahrend dem ersten Lebensjahr des Kindes auf. Mit 4 — 8 Teilnehmerinnen ist
jeweils eine intensive und auf die individuellen Bediirfnisse abgestimmte Gruppenarbeit moglich.

In Einzelféllen kann sich eine aufsuchende Einzelberatung anschlieen.

Die Kursteilnahme ist fur die Teilnehmerinnen aus Ulm und dem Alb-Donau-Kreis kostenlos.

Die Kurse wurden von unserer Mitarbeiterin Astrid Geske-Reichl und einer Honorarkraft, Frau
Menz, geleitet.

Es fanden sowohl in der Stadt Ulm als auch im Alb-Donau-Kreis Vernetzungstreffen mit anderen
Anbietern von Starke und der kommunalen Verwaltung statt.
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2.5. Informationsveranstaltungen, Vortrage und sexualpadagogische Angebote
2.5.1. Statistischer Uberblick

In 104 (Vj. 103) Angeboten/Veranstaltungen wurden 1030 (Vj. 1113) Teilnehmer erreicht. Davon waren
605 (Vj. 701) weiblich und 425 (Vj. 412) mannlich, 573 (Vj. 675) Erwachsene und 457 (Vj. 438) Kinder,
Jugendliche und junge Erwachsene.

Vortrage
Es fanden 21 Vortragen (Vj. 20) statt mit insgesamt 394 Teilnehmerinnen. 16 dieser Vortrage hatten

den Schwerpunkt Elternzeit und Elterngeld, zumeist in Kooperation mit anderen Bildungseinrichtungen
und Kliniken. Wir erreichen damit viele Schwangere bzw. werdende Eltern mit einer Grundinformation
zu diesen Themenbereichen. 3 Vortragsabende befassten sich mit Fragen zur Pranataldiagnostik, einer
mit unerfilltem Kinderwunsch und ein Abend war allgemein zur Information Gber die Beratungsstelle.

Informationsveranstaltungen zu Schwangerschaft und § 218

Es fanden 8 (Vj. 12) Infoveranstaltungen statt. Neu aufgenommen in unser Angebot fir Schulen
haben wir das Thema , Préanataldiagnostik”, um eine frihzeitige Information und Auseinandersetzung
mit den Fragestellungen rund um die vorgeburtliche Diagnostik zu ermdglichen.

Dies kann im Biologie- oder Ethikunterricht oder im Rahmen von Projekttagen seinen Platz finden, fir
Schilerinnen ab ca. 15/16 Jahre.

Sexualpadagogische Veranstaltungen und Eltern auf Probe

Es fanden 75 (Vj. 71) sexualpadagogische Veranstaltungen statt, davon waren 20 Termine (Vj. 23) zwei
jeweils langerfristige Einzelbetreuungen von jungen Erwachsenen und 39 Termine (Vj. 19) im
Zusammenhang mit Eltern auf Probe. 4 Veranstaltungen waren Elternabende mit groBer Beteiligung.

Die deutlichste Veranderung war 2009 die starke Anfrage nach ,Eltern auf Probe” (EAP).: 15
verschiedene Gruppen (Vj. 9) wurden in insgesamt 39 (Vj. 19) Terminen in das Projekt eingefihrt und
dabei begleitet. Damit hat sich dieser Arbeitsbereich vom Umfang her faktisch verdoppelt.

Meist ,betreuen” die Jugendlichen nach einer griindlichen Vorbereitung die sog. ,Baby-Simulatoren”
Uber mehrere Tage und Nachte. Im Anschluss wird der ,Betreuungsverlauf” ausgewertet und das
Projekt wird haufig mit anderen sexualpadagogischen Themen verbunden (Lebensplanung,
Empfangnisverhitung etc.) (siehe auch unser Bericht im folgenden).

Sexualpadagogische Veranstaltungen zu verschiedenen Themen ( Sexualitat, Liebe, Partnerschaft,
Pubertat, Empféngnisverhitung) waren nach wie vor gefragt, ebenso wie die Elternabende.

Die gute Zusammenarbeit mit einer Schule fur junge Menschen mit korperlicher oder geistiger
Behinderung wurde fortgefihrt. Hier bewahrt sich ganz besonders die langjahrige Erfahrung unserer
sexualpadagogischen Mitarbeiterinnen. Die Angebote werden jeweils in direkter Kooperation mit den
Lehrerinnen durchgefihrt.

Die sexualpdadagogische Arbeit findet immer stérker in Projekten statt — so das Kooperationsprojekt
~Komm auf Tour”, bei dem Uber 1000 Jugendliche und deren Eltern beteiligt waren. Fir das nachste
Jahr ist ein groBBes Theaterprojekt geplant (,,Q-Rage — Maria), bei dem sexualpadagogische Inhalte mit
dem Medium Jugendtheater verbunden werden..
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Art der Veranstaltung Schuityp

Freie Schule
H infover-

anstaltung Hauptschule
B SexPad-

Angebot
O Btern auf

Probe

H Bternabend Forderschule

Realschule

Gymnasium
berufliche Schule

Themen

Sonstiges

Verhitung
Elternschaft

PND
Pubertat

Schw angerschaft/ Geburt

Sexualitat, Liebe, Partnerschaft

§ 218

2.5.2. Eltern auf Probe — Babysimulatoren im Einsatz...

+Eltern auf Probe” wurde auf Anfrage von Schulen hin mit Gruppen von jeweils 6-8 Madchen
durchgefihrt. Zunehmend interessieren sich auch Jungen fir das Projekt und beteiligen sich — als
Partner oder auch ganz eigenstandig.

Unsere Babysimulatoren sind meist Gbers Wochenende bei den Schilerinnen im Einsatz.

Ziel des Projektes ist es einen Eindruck davon zu bekommen,
wie man sich als Mutter/Vater fuhlt, um somit einen
bewussten Umgang mit Sexualitdt und Elternschaft zu
erwirken. Das Wochenende, das eingefihrt wird mit einem
Sauglingspflegekurs und Ubungen zur  eigenen
Lebensplanung, dient der Auseinandersetzung mit dem
Thema Familie/ Familienplanung. Auch wenn das Projekt
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einen praventiven Anteil hat und hierdurch u.a.  ungewollten/verfriihten Schwangerschaften
vorgebeugt werden soll, sind die Babysimulatoren nicht als Abschreckung gedacht. Wichtig sind vor
allem die Erfahrungen, welche die Schilerlnnen als ,Eltern” machen.

Bei der Ruckgabe der Babys erhalten die Schilerlnnen nach einem intensiven Austausch, wie das
Wochenende erlebt wurde, eine Auswertung darUber, wie gut das Baby versorgt wurde. Im Anschluss
daran wird auf das Thema Verhitung eingegangen.

2.5.3. ,,Komm aufTour”

Vom 16.-18.03.2009 hat die Beratungsstelle neben mehreren regionalen sozialen Organisationen als
Kooperationspartner am Projekt ,Komm auf Tour — meine Starken, meine Zukunft” im Haus der
Begegnung teilgenommen. Das Projekt wurde an verschiedenen Standorten Baden Wurttembergs
durch das Ministerium fir Arbeit und Soziales Baden-Wirttemberg und der Regionaldirektion Baden-
Wirttemberg der Bundesagentur fur Arbeit umgesetzt. Entwickelt wurde das Projekt von der BZGA.

Zielgruppe des Projekts waren Hauptschiler der 7./8. Klasse. Die Schulerinnen und Schiler durchliefen
einen Erlebnisparcour, in dem sie sich spielerisch mit ihrer Berufs- und Lebensplanung auseinander
gesetzt haben. An einer Station des Parcours die ,, Sturmfreie Bude” waren wir als Beratungsstelle einen
Tag vor Ort, hier ging es um die Themen Liebe, Sexualitdt und Verhitung. Nach jedem der 6 Stationen,
haben die Schiler und Schilerinnen ,Starkepunkte” bekommen (z.B. ,Meine Reden” — Starke im
Reden und beraten oder ,Meine Dienste” — Menschen gern helfen und unterstitzen, ,,Meine Hande"-
gern mit Handen arbeiten), insgesamt gab es 7 verschiedene Starkepunkte. Am Ende des gesamten
Parcours waren sogenannte Starkeschranke aufgebaut. Je nachdem, welche Starken die Jugendlichen
gesammelt haben, gingen sie zu dem entsprechenden Schrank, in dem verschiedene Berufe
ansprechend zusammengestellt waren und konnten so Uberprifen, ob diese mit ihren Starken
Ubereinstimmen.

Vor der Veranstaltung mit den Schilerinnen wurden die Eltern zu einem Elternabend eingeladen, an
dem wir mitgewirkt haben. Ungeféhr 100 Eltern haben dort Anregungen bekommen, wie sie ihre
Tochter, ihren Sohn bei der Berufswahl und Lebensplanung unterstlitzen kénnen. Wichtig war hierbei
auch, dass die Eltern die ortlichen Beratungsangebote kennen lernen konnten.

Das Projekt wurde von Schiilern, Eltern und Lehrern sehr positiv aufgenommen.
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2.5.4. Team Ulm

Seit August 2009 ist die Beratungsstelle auf der regionalen Internetplattform ,Jeam Ulm” vertreten.
Team Ulm hat ca. 450.000 Mitglieder aus der Region Ulm/Neu Ulm und den angrenzenden
Landkreisen. Die Plattform wird von Jugendlichen sowie Erwachsenen zum Austausch zu verschiedenen
Themen in Foren sowie als Informationsmoglichkeit Gber Aktuelles aus der Region genutzt.

Eine Mitarbeiterin, Elisa Beck, ist als Nutzerin taglich online und beantwortet dort Fragen zu unseren
Beratungsthemen. Weiterhin moderiert Elisa Beck eine Themengruppe , Liebe, Sex und Verhitung®, die
inzwischen 44 Mitglieder zahlt. Dort kdnnen sich Jugendliche z.B. zum Thema Pille oder auch Uber die
Erfahrungen mit dem Babysimulator austauschen. Elisa Beck ist auch Mitglied in bestehenden Gruppen
wie , Just for Girls”, Schwangerschaft, Babys 2009, Babys 2010.

Ziele der Mitgliedschaft in Team Ulm sind Pravention und Offentlichkeitsarbeit - junge Menschen mit
unseren Angeboten vertraut zu machen und den Zugang zur Beratungsstelle zu erleichtern.

Bislang wurden 17 Anfragen Uber das Nachrichtensystem ,messages” (vergleichbar mit e-mail)
beantwortet. Auch haben sich dadurch eine persénliche Beratung zu Elterngeld/ Elternzeit und ein
Babysimulationsprojekt ergeben.

[ LOGOUT ) Gruppenprofil von: Liebe Sex und Verhiitung

Du bist Hitgli=d in di=s=r Gruppe

/o )

Beratungsstelle far
Schwangerschaftsfragen
und Familienplanung

& ZUM GRUpERnTorum < < <

Info

¥ Nachriciesn

F T=nmins Naharz Infomiatienan Tur
Grupps

L Eategorie: Sonstiges

Administratar: L ElsaBack?-23
Status: O=much
Sagrondet: 14.08.2009 14:09 unr
Latzie Enderung: 31.03.2010 22: 17 Lhr

 Wearbung
Aranl der Mitglader: a2

» Dias Team =

¥ Jabs Serrage im Foram: 53

¥ oAkt ”
Maogaramaran: Ezine
Baschraibung:

Dik= Sruppe richtat sich an all= Jug=ndiichen und jungan Erwachs=nan, di=
shch zum Thema Erwachsemaerdan, Verlizbtseain, Kbnper, Savuslinst, "Des
arste Hal®, Varhlffung und Schwangerschaft sustauschen mébchtan.

Elisa Bacik ist =ine Mitarbeiterin der Baratungsstells fir
Schwangerschaftsfragen und Famili=npianung in Uim. Sk= beantworbet Bure
persdniichen Fragan per messages und auch im Forum.

Wenn Ihr mehr Ubsr unsere Baratungsstelle erfahren wallt, kinnt thr Euch
auf unsarer Hom-eapage und dart suf der Jugendsaite unter

WO SO ANgErS oAt iragan, da insarmisnen,

Wiir frausn unc suf Euren Sintritt in die Gruppel

OHe ndchsten 5 Termine:
waine Termine varnandsn

2 UM alanosr
Infobox:
Wiir Ramimean auch an Eure Schuls zu g=n Themesn Sexusiftst, Pubsroat,
Werhiftung, Schwangarschaf. .. Ba Inberesse sorscht Eure Lehrerin/Lehrer
garautan, sk sollen Sintsch bel uns annutsn.

D unsere Babrysimulstansn hell bagshrt sind, haben wir erst wisder sb
August Termine

Screenshot: unser Gruppenprofil auf Team Ulm
www.team-ulm.de
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3. Offentlichkeitsarbeit und Vernetzung

Inzwischen finden viele Klientinnen den Zugang zu unserer Beratungsstelle Uber unsere Web-Site
www.schwangerschaftsfragen.de, die mit einem jeweils eigenen Bereich fir Erwachsene und
Jugendliche viele Themenstellungen rund um Schwangerschaft und Familienplanung aufgreift.

Die Stdwestpresse Ulm berichtet immer wieder zu Themen rund um Schwangerschaft, Geburt,
Familienplanung und Sexualitdt. 2009 gab es allgemeine Berichte zu unserer Beratungsarbeit sowie
eine Dokumentation einer , Eltern- auf-Probe”-Veranstaltung. Auch die Schwabische Zeitung berichtete
Uber ein Schulprojekt ,, Eltern auf Probe”.

Durch die tagliche Fallarbeit sind wir gut vernetzt mit der Arzteschaft in der Region, mit anderen
Beratungsstellen, Amtern, Behérden und Fachstellen. So kann im Bedarfsfall auf uns verwiesen
werden, wir kdnnen jedoch auch unkompliziert weiter vermitteln, wo andere Hilfen weiterfihrend
sind. FUr die sehr gute Zusammenarbeit bedanken wir uns bei allen Kooperationspartnern!

Themenbezogen haben die Mitarbeiterinnen an verschiedenen Arbeitskreisen und Foren
mitgearbeitet, die der konzeptionellen Weiterentwicklung und Vernetzung unserer Beratungsarbeit
dienen:

- BUndnis fir Familie — Steuerungsgruppe und Handlungsfeld Bildung und Erziehung
- Arbeitskreis Soziale Beratung fir Schwangere

- Arbeitskreis Sexualitdt und sexueller Missbrauch bei Menschen mit Behinderungen

— Arbeitskreis , Recht und Wiirde”

- Arbeitskreis , Existenzsicherung”

— Runder Tisch und Qualitétszirkel Prénataldiagnostik Ulm/Neu-Ulm/Alb-Donau

- Regionale und Uberregionale Vernetzung im Rahmen des Modellprojektes zur  Prénataldiagnostik
— Ulmer Frauenforum

- Fachgruppe Familie des Paritétischen Landesverbandes

- Vorstand und Beirat des Paritétischen Kreisverbandes

- Landesprojekt Stérke

— Ulmer Projekt SPATZ (Runder Tisch, Arbeitskreis perinatale psychische Erkrankungen)
- Vergabeausschuss der Landesstiftung ,,Mutter und Kind”

Einmalig haben wir uns mit einem Infostand an der Freiwilligenmesse in der Volkshochschule beteiligt.
Es fand sich eine Interessentin fUr eine ehrenamtliche Mitarbeit, in der Praxis erweisen sich
ehrenamtliche Begleitungen jedoch als schwierig einzuleiten und durchzufihren.

In drei Fallen konnten wir mit ehrenamtlichen Schuldnerbegleiterinnen, die bei der Diakonie
ausgebildet wurden, zusammenarbeiten.

3.1. AK Recht und Wiirde

Die Beratungsstelle hat im letzten Jahr an einem Treffen sowie einem Fachtag des Arbeitskreises

, Recht @ Wiirde” teilgenommen. In diesem Arbeitskreis vernetzen sich verschiedene regionale
Einrichtungen der Jugendhilfe und Beratungsstellen, die in ihrer Arbeit unter anderem praventiv gegen
Gewalt an Madchen und Frauen sowie gegen Zwangsheirat tatig sind.

Dieser Arbeitskreis, der sich 2008 gegriindet hat, vernetzt bestehende Institutionen und Fachstellen,
um im konkreten Fall den betroffenen Madchen und Frauen schnell Hilfe anbieten zu kénnen und fur
dieses Thema zu sensibilisieren.
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Hier entstand auch ein Flyer fir Jugendliche, in dem Betroffene regionale Hilfsangebote finden kénnen.
Weiterhin gibt es eine Mailliste mit allen teilnehmenden Institutionen. Diese wird hauptséchlich zur
Informationsweitergabe genutzt (z.B. Mitteilung wichtiger Gesetzesanderungen, aktuelle
Fortbildungen, Angebote von einzelnen Institutionen, Hilfegesuche).

3.2. Arbeitskreis ,Sexualitdt bei und sexuelle Gewalt an Menschen mit Behinderung”

Der Arbeitskreis traf sich 5 Mal im Jahr 2009. Arbeitsschwerpunkt war die Erarbeitung des Leitfadens
"LiebeLebenlernen", der Mitte 2010 herausgegeben wird und sich vor allem an Einrichtungen und
Mitarbeiterlnnen der Behindertenhilfe wendet.

Dieser Leitfaden soll Institutionen anregen und unterstitzen, den Umgang mit Sexualitat innerhalb der
Einrichtung zum Thema zu machen und eine Konzeption zu erarbeiten. Des weiteren gibt er
Informationen und Hilfen an die Hand, wie Leitung, Mitarbeiterlnnen oder Eltern bei einem Verdacht
von sexueller Gewalt vorgehen kénnen.

4. Fachliche Qualifizierung

Es fanden regelmaBige kollegiale Fallbesprechungen und extern moderierte Fall-Supervisionen fir das
Beratungsstellenteam statt.

Folgende Fortbildungen und Tagungen wurden von einzelnen Mitarbeiterinnen besucht:

— Umgang mit Schuld und Schuldgefiihlen in der Beratung

— Abschiede leben (Trauerbegleitung)

- Entwicklungspsychologische Beratung (EPB)

-~ SWEF - Internetplattform des Paritatischen

- Auslédnderrecht und Soziale Leistungen

- Fachtagung zur Schwangerschaftskonfliktberatung (verschiedene Themenstellungen)

Unsere mannliche sexualpadagogische Fachkraft, Herr Kaiser-Tobner, hat im vergangenen Jahr das
Qualitatssiegel der Gesellschaft fir Sexualpddagogik erworben, dies auch als Anerkennung seiner
langjahrigen Erfahrung und vielfaltigen Qualifikation in diesem Bereich. Herzlichen Gluckwunsch!

5. Finanzierung

Das Land Baden-Wirttemberg, die Stadt Ulm und der Alb-Donau-Kreis haben uns Zuschlsse gewahrt
und unsere Arbeit zu einem wesentlichen Teil getragen. Eigenmittel wurden durch Vortrdge und
Projekte eingebracht. Viele Klientinnen haben uns kleinere Betrdge gespendet. So konnten wir auch
das Jahr 2009 mit einem ausgeglichenen Haushalt abschlieBen.

Durch die stabile Finanzierung konnten wir uns auf unsere fachliche Arbeit konzentrieren und die
Beratungsarbeit sowie die vielfaltigen zusatzlichen Aufgaben im praventiven und konzeptionellen
Bereich bewaltigen. Daflr bedanken wir uns bei den 6ffentlichen Zuschussgebern und allen, die als

Privatpersonen oder als Organisation durch eine Spende unsere Arbeit unterstitzt und mitgetragen
haben.

Erneut war es moglich, Einzelfallhilfen direkt an Klientinnen weiterzugeben bzw. zu vermitteln —
unterstlitzt haben uns dabei die Aktion 100.000, die evangelische Gesamtkirchengemeinde, die
Stiftung Lebenswert sowie der Forderkreis fir werdende Mdtter in Bedrangnis e.V.
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6. Dank und Ausblick

Unsere Arbeit wurde kontinuierlich begleitet und getragen vom Vorstand und den Mitgliedern des
Tragervereins Familienplanung e.V. Die breite und intensive Vernetzung und gute fachliche
Zusammenarbeit mit vielen Kolleginnen und Kollegen aus anderen Einrichtungen ist eine wichtige
Grundlage und Ergdnzung unserer Beratungsarbeit.

Wir bedanken uns bei allen sehr herzlich, die uns im vergangenen Jahr ideell, finanziell und durch ihre
fruchtbare Zusammenarbeit unterstiitzt und begleitet haben.

Wir hoffen weiterhin auf Ihre Unterstlitzung und freuen uns auf die kiinftige Zusammenarbeit!

Ein Schwerpunkt wird weiterhin die Intensivierung der Beratung und Vernetzung rund um Fragen zur
Pranataldiagnostik sein. Wir sind gespannt, wie sich die Gesetzesanderungen zu Beginn des Jahres
auswirken werden.

Alle unsere gesetzlichen Aufgaben werden wir wie bisher weiterfiihren, neben der direkten Beratung
auch die Vortrage und sexualpadagogischen Angebote, die gerne angefragt werden kénnen.

Im Bereich der sog. friihen Hilfen werden wir das Angebot der entwicklungspsychologischen Beratung
flr junge Eltern in den Beratungsstellenalltag integrieren, jedoch auch als Vermittlungsstelle zu anderen
Berufsgruppen und Fachdiensten wirken. Ebenso mdéchten wir an der Offentlichkeitsarbeit fur das
Themenfeld , postnatale psychische Krisen” mitwirken. Damit mochten wir einen direkten Beitrag zur
Starkung des praventiven Kinderschutzes in der Region leisten.

Unsere aktuellen Themen und Veranstaltungen finden Sie jeweils auf unserer Homepage: .
www.schwangerschaftsfragen.de

Nahere Informationen telefonisch unter 0731/96857-0 oder Uber E-Mail:
info@schwangerschaftsfragen.de

Ulm, im Marz 2010 FUr das Beratungsstellenteam gez. Margarita Straub
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lll. Statistikauswertung 2009 Prozent 2008 Prozent
1. Ubersicht

Gesamtzahl der Beratungsfille 1424 1440
Gesamtzahl Beratungsgesprache 1869 1676
Telefonische und persénliche

Kurzberatungen und E-Mail-Beratung 422 441

Statisch ausgewertete Beratungsfille 1002| 700,00% 999  100,0%
Beratene Personen 1834 1781
Beratungsanlass (statistisch ausgewertet)

Schwangerschaftskonflikt 460 45,9% 499 49,9%
Schwangerschaft/ Elternschaft 518 52,2% 480 48,0%
Familienplanung/Kinderwunsch 24 2,4% 20 2,0%
Beratungssetting

Beratung mit Partner 312 31,2% 313 31,3%
Mann alleine 21 2,1% 11 1,1%
Beratung mit nahestehender Person 77 77% 86 8,6%
Beratung mit Dolmetscherin 21 2,1% 28 2,8%
Dauer der Kontakte

einmalige Beratung 819 81,2% 831 83,1%
Mehrfachberatungen 183 18,3% 168 16,8%
Herkunftsort

Stadt Ulm 480 479% 484 48,4%
Alb-Donau-Kreis 330 32,9% 330 33,0%
Neu-Ulm/ Bayern 124 12,4% 122 12,2%
Andere Landkreise 68 6,8% 63 6,3%
Beratung in AuBenstelle Ehingen

Beratungsfalle 46 44
Beratungsgesprache 95 66

Info- und sexualpddagogische Veranstaltungen 82 83
AnzahlTeilnehmerlnnen 624 569
Sexualpadagogische Einzelbetreuung 2 2

Vortrage 21 20
AnzahlTeilnehmerlnnen 390 540
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2. Beratung zu Schwangerschaft und Elternschaft 2009  Prozent 2008 Prozent
Telefonische u. persénl. Kurzberatung (ohne weitere
Auswertung) 379 383

E-Mail-Beantwortung 43 58

Gesamtzahl Beratungsfille (statistisch ausgewertet) 542 100,0% 500, 700,0%

davon : Ubernahme von Kolleginnen 14 2,6% 9 1,8%

davon: Ubernahme aus Vorjahr 47 8,7% 18 3,6%

Anzahl Gespréche pro Fall

1 Gesprach 375 69,2% 346 69,2%

2 Gesprache 90 16,6% 97 19,4%

3 Gesprache 27 5,0% 21 4,2%

4 Gesprache 16 3,0% 9 1,8%

5 — 10 Gesprache 29 5,4% 22 4,4%

mehr als 10 Gesprache 5 0,9% 5 1,0%

Gesamtzahl Beratungsgesprache 970 179,0% 780 156,0%

Beratungsanlass
davon: Weiterbetreuung nach
Schwangerschaftskonflikt 38 7.0% 34 6,8%

Informationen zu rechtlichen und finanziellen

Regelungen in der Schwangerschaft 223 41,1% 150 30,0%

Psychosoziale Beratung in der Schwangerschaft 71 13,1% 56 11,2%

Fragen nach finanziellen Hilfen wahrend der

Schwangerschaft 101 18,6% 104 20,8%

Arbeitsrechtliche Fragen / Mutterschutz 23 4,2% 30 6,0%

Psychosoziale Beratung nach der Geburt 28 5,2% 29 5,8%

Fragen nach finanziellen Hilfen nach der Geburt 29 5,4% 69 13,8%

Entwicklungspsychologische Beratung (EPB) 3 0,6% n.e.

Fragen zur pranatalen Diagnostik 16 3,0% 18 3,6%

Familienplanung/Kontrazeption 14 2,6% 6 1,2%

Kinderwunsch/Adoptionswunsch 10 1,9% 14 2,8%

Beratung nach Fehlgeburt/Totgeburt 5 0,9% 3 0,6%

Aufarbeitung des Schwangerschaftsabbruchs 5 0,9% 6 1,2%

Beratung nach friiherem Abbruch 4 0,7% 1 0,2%

Medizinische Fragen 4 0,7% 7 1,4%

Sonstiges 6 1,7% 6 1,2%

Beratungssetting

Frauen, die alleine in die Beratung kommen 280 51,7% 251 50,2%

Beratung mit Partner 206 38,0% 201 40,2%

Mann alleine 20 3,7% 11 2,2%

Beratung mit Familienangehorigen/nahest.

Person 36 6,6% 37 74%
davon: Beratung mit Dolmetscherin 4 0,7% 7 1,4%
davon: Hausbesuche, in Einrichtung 4 0,7% 4 0,8%
davon: Beratung auf englisch/ franzdsisch 4 0,7% 3 0,6%
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Herkunftsort 2009  Prozent 2008  Prozent
Ulm 268 49,4% 250 50,0%
Alb-Donau-Kreis 188 34,7% 168 33,6%
davon: Ehingen und Umgebung 23 42% 36 72%
Neu-Ulm/Bayern 52 9,6% 57 11,4%
andere Landkreise Baden-Wiirttemberg 32 5,9% 23 3,7%
andere 2 0,4% 2 0,4%
Alter
15-17 9 1,7% 10 2,0%
18 - 21 50 9,2% 54 10,8%
22 -24 62 11,4% 58 11,6%
25-29 171 31,5% 143 28,6%
30-34 135 24,9% 132 26,4%
35-39 92 170% 82 16,4%
ab 40 22 4,1% 21 4,2%
unbekannt 1 0,2%
Staatsangehdrigkeit/Nationalitat
deutsch 418 77 1% 384 76,8%
davon: eingebirgert (z.B. tlrkischer Herkunft) 20 3,7% 20 4,0%
davon: Spataussiedlerinnen 38 70% 34 6,8%
EU-Auslander 27 5,0% 20 4,0%
trkisch 32 5,9% 39 7.8%
andere Staatsangehdrigkeit 65 12,0% 57 11,4%
Lebensform
in ehelicher Gemeinschaft 271 50,0% 246 49,2%
in nichtehelicher Gemeinschaft 122 22,5% 115 23,0%
bei Eltern lebend 60 11,1% 42 8,4%
alleinlebend 41 76% 48 9,6%
alleinlebend mit Kindern 34 6,3% 30 6,0%
andere 14 2,6% 19 3,8%
Familienstand
verwitwet 1 0,2% 2 0,4%
geschieden/getr. lebend 29 5,4% 36 72%
ledig 236 43,5% 210 42,0%
verheiratet 276 50,9% 252 50,4%
Anzahl der Kinder
keine 331 61,1% 290 58,0%
1 135 24,9% 133 26,6%
2 46 8,5% 57 11,4%
3 21 3,9% 12 2,4%
4 7 1,3% 5 1,0%
5 und mehr 2 0,4% 3 0,6%
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Schwangerschaftsalter bei Beratungsbeginn 2009  Prozent 2008  Prozent
Keine Schwangerschaft 125 23,1% 107 21,4%
davon: frihe Elternschaft 58 10,7 % n.e.
1. Drittel 122 22,5% 97 19,4%
2. Drittel 159 29,3% 171 34,2%
3. Drittel 135 24,9% 125 25,0%
Erwerbstatigkeit
vollzeitbeschaftigt 188 34,7% 164 32,8%
teilzeitbeschaftigt 91 16,8% 102 20,4%
davon: - befristeter Arbeitsvertrag 37 6,8% 29 5,8%
davon: - 400 €-Basis 29 5,4% 30 6,0%
nicht erwerbstatig 198 36,5% 187 374%
davon: - Elternzeit 65 12,0% 53 10,6%
davon: - arbeitslos 47 8,7% 31 6,2%
davon: - Krankenstand/ Rente 4 0,7% 3 0,6%
Ausbildung 43 7.9% 34 6,8%
davon: Lehre/ Ausbildung 17 3,1% 14 2,8%
davon: - Schule 8 1,5% 13 2,6%
davon: - Studium 16 3,0% 12 2,4%
selbststandig 17 3,1% 13 2,6%
unbekannt 5 0,9% 0
Bezug von &ffentlichen Hilfen
Arbeitslosengeld (Alg I) 27 5,0% 23 4,6%
Alg Il 92 170% 70 14,0%
Jugendhilfe 1 0,2% 4 0,8%
Asylleistungen 2 0,4% 1 0,2%
andere 18 3,3% 2 0,4%
gesamt 140 25,8% 100 20,0%
Beratungsinhalte (Mehrfachnennungen)
1. Informationen zu rechtlichen und finanziellen
Regelungen 391 72,1% 362 72,4%
2. Soziale Probleme:
- finanzielle Probleme 151 27.9% 147 29,4%
- Schulden 49 9,0% 38 76%
- Wohnungsprobleme 48 8,9% 43 8,6%
- Probleme mit Beruf/Ausb./Arbeitsplatz 89 16,4% 79 15,8%
- Kinderbetreuung 26 4,8% 12 2,4%
- davon: problematisch 1 2,0% 1 0,2%
- Probleme als Auslanderin 8 1,5% 16 3,2%
3. Beziehungsproblematik:
- mit Partner 120 22,1% 108 21,6%
- mit Herkunftsfamilie 41 /6% 30 6,0%
- Klarung der Eltern-Kind-Beziehung 27 5,0% 14 2,8%
davon: Entwicklungspsychologische
Beratung 3 0,6% n.e. 0,0%
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2009, Prozent 2008 Prozent
4. Diverse:
- psychische Uberlastung 86 15,9% 61 12,2%
- Beratung bei Fragen zur
Pranataldiagnostik 82 15,1% 40 8,0%
- Empfangnisverhltung/ Familienplanung 19 3,5% 16 3,2%
- gesundheitliche Belastung 17 3,1% 12 2,4%
- Kinderwunsch/ Adoptionswunsch 14 2,6% 16 3,2%
- Bewaltigung der Fehlgeburt/ Totgeburt 13 2,4% 3 0,6%
- Medizinische Fragen 11 2,0% n.e.
- Verarbeitung eines
Schwangerschaftsabbruchs 11 2,0% 1 0,2%
- Spatgebarende 3 0,6% n.e.
- sonstige (z.B. Drogen...) 23 4,2% 17 3,4%
Vermittlung von Hilfen (Mehrfachnennungen)
1. Erlangen gesetzlicher Leistungen 119 22,0% 83 16,6%
2. Finanzielle Hilfen: 105 19,4% 118 23,6%
- Antrag Bundesstiftung Mutter und Kind 54 10,0% 63 12,6%
- Antrag Landesstiftung Mutter und Kind 5 0,9% 3 0,6%
- Fonds aus Spendenmitteln 46 8,5% 52 10,4%
3. Begleitung zu Amtern etc. 19 3,5% 14 2,8%
4. Wohnraumbeschaffung 13 2,4% 11 2,2%
5. Hilfe bei Schuldenregulierung 7 1,3% 9 1,8%
6. Unterbringung Schwangere 3 0,6% 5 1,0%
7. Sonstige Hilfen 37 6,8% 38 7,6%
Gesamt 303 55,9% 285 57,0%
Weitervermittlung an andere Dienste
Amter / Institutionen 38 7.0% 39 7.8%
Arzt/Klinik 25 4,6% 2 0,4%
andere Beratungsstelle 20 3,7% 18 3,6%
Schuldnerberatung 7 1,3% 6 1,2%
Rechtsanwalt 4 0,7% 1 0,2%
niedergelassene Psychotherapeutinnen 4 0,7% 6 1,2%
Fachkollegin stellenintern 16 3,0% 4 0,8%
andere 5 0,9% 9 1,8%
Gesamt 98 18,1% 85 17,0%

23




2009| Prozent 2008| Prozent
Teil Ill: Beratung im Schwangerschaftskonflikt
Gesamtzahl Beratungsfalle
einmalige Beratung 444 96,5% 485 97.2%
2 Gesprache 15 3,3% 14 2,8%
3 Gesprache 1 0,2% 0 0,0%
Gesamtzahl Beratungsfalle 460 700,0% 499 100,0%
Beratungsanlaf3
Schwangerschaftskonflikt 459 99,8% 498 99,8%
davon: Medizinische Indikation 2 0,4% 1 0,9%
Kriminologische Indikation 1 0,2% 0 0,0%
gesamt 460 700,0% 499 100,0%
Beratungssetting
Frauen, die alleine in die Beratung kommen 312 67,.8% 338 67 7%
Beratung mit Partner 106 23,0% 112 22,4%
Beratung mit Familienangehdrigen/nahest. Person 41 8,9% 49 9,8%
Mann alleine 1 0,2% 0 0,0%
davon: Beratung mit Dolmetscherin 17 3,7% 4,2%
davon: Hausbesuche, in Einrichtung 1 0,2% 0 0,0%
davon: Beratung in englisch/ franzosisch 4 0,9% 7 1,4%
Herkunftsort
Ulm 212 46,1% 234  46,9%
Alb-Donau-Kreis 142 30,9% 162 32,5%
davon: Ehingen und Umgebung 48 10,4% 45 9,0%
Neu-Ulm/Bayern 72 15,7 % 65 13,0%
Landkreis Biberach 21 4,6% 21 4,2%
andere Landkreise Baden-Wirttemberg 9 1,9% 15 3,0%
andere 4 0,9% 2 0,4%
Alter
unter 15 4 0,9% 4 0,8%
15-17 17 3,7% 20 4,0%
18 - 21 67 14,6% 75 15,0%
22 -24 55 12,0% 77 15,4%
25-29 103 22,4% 102 20,4%
30-34 103 22,4% 98 19,6%
35-39 77 16,7% 74 14,8%
ab 40 34 74% 49 9,8%
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2009 Prozent 2008| Prozent

Nationalitat
deutsch 337 73,3% 367 73,5%

davon: eingebiirgert (z.B. turkischer Herkunft) 34 74% 33 6,6%

davon: Spéataussiedlerin 46 10,0% 49 9,8%
tdrkisch 38 8,3% 50 10,0%
EU-Auslander 24 5,2% 16 3,2%
andere Staatsangehorigkeit 61 13,3% 66 13,2%
Lebensform
in ehelicher Gemeinschaft 160 34,8% 158 31,7%
bei Eltern lebend 85 18,5% 88 17,6%
alleinlebend mit Kindern 77 16,7 % 83 16,6%
alleinlebend 66 14,3% 64 12,8%
in nichtehelicher Gemeinschaft 55 12,0% 76 15,2%
andere 16 3,5% 27 5,4%
unbekannt 1 0,2% 3 0,6%
Familienstand
ledig 214 46,5% 245 49,1%
verheiratet 160 34,8% 180 36,1%
geschieden/getrennt lebend 78 170% 70 14,0%
verwitwet 8 1,7% 4 0,8%
Anzahl der Kinder
keine 194 42,2% 213 42.7%
1 98 21,3% 92 18,4%
2 106 23,0% 120 24,0%
3 49 10,7 % 48 9,6%
4 " 2,4% 20 4,0%
5 und mehr 2 0,4% 6 1,2%
Schwangerschaftswoche bei Beratung
5 - 8 Wochen 385 83,7% 396 79,4%
9 - 11 Wochen 59 12,8% 81 16,2%
12 - 14 Wochen 14 3,0% 18 3,6%
spater als 14 Wochen 2 0,4% 3 0,6%
Mehrlingsschwangerschaften
Zwillinge 7 1,5% 6 1,2%
Drillinge 0 0,0% 1 0,2%
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Erwerbstatigkeit 2009  Prozent 2008  Prozent
nicht erwerbstatig 167 36,3% 167 33,5%
davon: Elternzeit 35 76% 39 7,.8%
davon: arbeitslos 40 8,7% 26 5,2%
davon:Krankenstand/ Rente 4 0,9% 4 0,8%
vollzeitbeschaftigt 100 21,7% 124 24,8%
teilzeitbeschaftigt 114 24,8% 109 21,8%
davon: befristeter Arbeitsvertrag 24 5,2% 37 74%
davon: 400 € Basis 38 8,3% 37 74%
in Ausbildung 66 14,3% 88 176%
davon: Lehre/ Ausbildung 31 6,7% 31 6,2%
davon: Schule 26 5,7% 38 76%
davon: Studium 10 2,2% 20 4,0%
selbststandig 13 2,8% 11 2,2%
Bezug von 6&ffentlichen Hilfen (paarbezogen)
Alg Il 73 15,9% 69 13,8%
Alg | 22 4,8% 7 1,4%
Jugendhilfe 3 0,7% 2 0,4%
Asylleistungen 1 0,2% 1 0,2%
gesamt 99 21,5% 79 15,8%
Wesentliche Konfliktpunkte (Mehrfachnennungen)
Andere Lebensplanung 210 45,7% 218 43,7%
Probleme in der Partnerbeziehung 168 36,5% 150 30,1%
Aktuelle oder zu erwartende Probleme mit
Arbeitsplatz, Beruf, Ausbildung 157 34,1% 177 35,5%
zu jung/ zu alt fur Kinder 107 23,3% 152 30,5%
fehlende Zukunftssicherung/-angst 87 18,9% 60 12,0%
familidre Uberlastung 83 18,0% 113 22,6%
finanzielle Probleme 75 16,3% 89 178%
Ehemann/Partner lehnt Schwangerschaft ab 69 15,0% 93 18,6%
Probleme als Alleinerziehende 68 14,8% 58 11,6%
psychische Probleme 63 13,7% 59 11,8%
gesundheitliche Einschrankungen
(Krankheit/Behinderung) 57 12,4% 66 13,2%
auBereheliche/-partnerschaftliche Zeugung 49 10,7% 46 9,2%
Probleme mit der Herkunftsfamilie 48 10,4% 59 11,8%
Angst vor Schadigung des Kindes 45 9,8% 52 10,4%
Arbeitslosigkeit (eigene oder des Partners) 43 9,3% 36 72%
Schulden 38 8,3% 33 6,6%
Kein Kinderwunsch 37 8,0% 33 6,6%
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fehlende Kinderbetreuung 27 5,9% 30 6,0%
Wohnungsprobleme 23 5,0% 32 6,4%
Soziale Isolation 15 3,3% 12 2,4%
auslanderrechtliche Probleme 13 2,8% 5 1,0%
Vergewaltigung 3 0,7% 1 0,2%
keine Angabe 1 0,2% 1 0,2%
Schwerpunkte der Beratung (Mehrfachnennungen)

Sexualitat, Verhitung, Familienplanung 336 73,0% 366 73,3%
Fragen der Existenzsicherung und sozialen Situation 250 54,3% 270 54,1%
Fragen persdnlicher Lebensbewaltigung 247 53,7% 31 62,3%
Partner- und Familienprobleme 199 43,3% 217 43,5%
Informationen zu Mifegyne 123 26,7% 95 19,0%
Klédrung der Mutterrolle 107 23,3% 148 29,7%
Starke Ambivalenz/Entscheidungsfindung 71 15,4% 97 19,4%
Klédrung der Vaterrolle 59 12,8% 57 11,4%
friherer Abbruch 32 7.0% 27 5,4%
frihere Fehlgeburt/Totgeburt 13 2,8% 14 2,8%
Fragen zu Pranataldiagnostik 9 2,0% 14 2,8%
Adoptionsberatung 4 0,9% 8 1,6%
Vermittlung konkreter Hilfen

Erlangung gesetzlicher Leistungen 24 5,2% 23 4,6%
wirtschaftliche Hilfen 4 0,9% 10 2,0%
andere 2 0,4% 6 1,2%
Weitervermittlung an

andere Dienste und Berufsgruppen 38 8,3% 35 7,0%
Fachkollegin stellenintern 10 2,2% 12 2,4%
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