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Stammdaten der Angebote
Einmalig bei Angebotsbeginn auszufiillen sowie Aktualisierung bei Anderungen

1. Angaben zum Trager

1. Name des Tragers [ |

1.1. Name des Angebots [ |
1.2 Identifikations-Nr.: [

1.3 Postleitzahl: |:|

1.4 0rt: [ |

1.5 Stral3e: | |

1.5a Haus-Nr.: [ |

1.3 Telefon (Ansprechperson): |:|

1.4 E-Mail (Ansprechperson): | |

1.9 Name d. Ansprechperson: [ |

2. Art des Tragers
[]1 = Kommunaler Trager

[]2 = Freier Trager
3. Angaben zur Dachorganisation des Tragers / Mitgliedschaft im Spitzenverband (Nur eine Angabe)

|:|1 = Arbeiterwohlfahrt oder deren Mitgliedsorganisation

|:|2 = Deutscher Caritasverband oder sonstiger katholischer Trager

|:|3 = Deutscher Paritatischer Wohlfahrtsverband oder dessen Mitgliedsorganisation
|:|4 = Deutsches Rotes Kreuz oder dessen Mitgliedsorganisation

|:|5 = Diakonisches Werk oder sonstige der EKD angeschlossene Trager

|:|6 = Bundesverband privater Anbieter sozialer Dienste e.V.

|:|7 = Sonstige

[_]8 = Keine Mitgliedschaft

|:|26 = Zentralwohlfahrtsstelle der Juden in Deutschland oder judische Kultusgemeinde
|:|27 = Sonstige Religionsgemeinschaft des offentlichen Rechts

|:|28 = Sonstiger anerkannter Trager der Jugendhilfe

|:|29 = Sonstige juristische Person, andere Vereinigung

|:| 9 = Verband Kinder- und Jugendarbeit Hamburg e.V.

[ Jio=soALe.v.

4. Priméarer Leistungsbereich des Tragers Pfl. (nur 1 Ang.)

(Nur eine Angabe) |:|1: Hilfen zur Erziehung
|:|2= Offene Kinder- und Jugendarbeit
|:|3: Familienférderung
|:|4= Berufliche Integration

[ ]5= Sonstiges namlich: [Textfeld

|:|6= Mischform Aufzahlung: [Textfeld

5. Durchfuhrungsadresse des Angebots

Postleitzahl: 1]

ort:
Stk —
Haus-Nr.: ]

Statistisches Gebiet [ |
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6. Finanzierungsart des Angebots

|:|F6rdermittel geman Forderrichtlinie Integrationsnetzwerke der Jugend- und Familienhilfe

Dzusétzliche Mittel aus anderen Quellen, namlich: [Textfeld
Hinweis: z.B. andere offentliche Mittel, Spenden und Ahnliches

7. Angebotsstandort nach Bezirk

|:|1 = Altona
|:|2 = Bergedorf
|:|3 = Eimsbittel
|:|4 = Harburg
[ 15 =Mitte
|:|6 = Nord

|:|7 = Wandsbek

8. Angebotsstart und -ende

Beginn des Angebots
Ende des Angebots

9. Kooperierende Unterkunft / Unterkiinfte

1 |Name der Unterkunft

Wie ist die Kooperation geregelt? (z.B. durch schriftliche Vereinbarung)

2 |Name der Unterkunft |

Wie ist die Kooperation geregelt? (z.B. durch schriftliche Vereinbarung)
10. Am Integrationsnetzwerk beteiligte (Regel-)Einrichtungen

|:| Kindertagesbetreuung

|:| Schule

|:|Regionale Bildungs- und Beratungszentren (ReBBZ)
|:|Fruhe Hilfen / Familienteams

|:| Erziehungsberatung

DJugendberufsagentur

[ Jasp

|:|Offene Kinder- und Jugendarbeit

|:| Familienférderung

[ JHzE

|:|Religit'>se Vereinigungen (z.B. Moscheen, Kirchen)

|:| Sportverein/e
|:|Keine beteiligten Regeleinrichtungen

I:l Schutzkonzept liegt vor

I:l Schutzkonzept wird entwickelt
I:l Beteiligungskonzept liegt vor

I:l Beteiligungskonzept wird entwickelt

[Textreld

|:| Schutzkonzept liegt vor
|:| Schutzkonzept wird entwickelt
|:| Beteiligungskonzept liegt vor

I:l Beteiligungskonzept wird entwickelt

[Textreld

|:|Sonstige, namlich: |Texrfe|d
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11. Zielgruppen des Angebots nach Alter

[ ]1=0-2Jahre

|:|2 =3-5Jahre

[ ]3=6-13Jahre

[ ]a=14-17Jahre

[ ]5=18-21Jahre
|:|6 =21 -25 Jahre
|:|7 = dlter als 25 Jahre

12. Angebotsform/en

|:| Beratung

|:| Begleitende Unterstiitzung
|:| Offener Treffpunkt / Ort verlasslicher Begegnung

|:| Gruppen
|:| Kurse

13. Angebotsthemen (Zu welchen Themen bietet das Angebot Unterstiitzung?)

[_] Gesundheitsfragen
[_] Erziehungsfragen
|:| Existenzsicherung
|:| Schulische Integration
|:| Berufliche Integration
|:| Sprachkurse

|:| Freizeitgestaltung
|:| Selbstorganisation
|:| Sozialraumerkundung

13. Eingesetztes Personal

Hinweis: Bitte die tatséchliche Zahl der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter (nicht der Stellen) im Berichtsjahr angeben.

Anzahl
Gesamt

|:|Hauptamtlich Beschaftigte
|:|Beschéftigte Honorarkrafte
[ ]verwaltungsfachkrafte

dgyon mit Migrations-
ml?cnhn_ hintergrund stunden

L
i
i
i

Quialifikationen der Unterstiitzung leistenden Personen (Mehrfachangaben méglich):

|:|1 = Sozialpadagogin / Sozialpadagoge
|:|2 = Erzieherin / Erzieher

|:|3 = Heilpadagogin / Heilpaddagoge
|:|4 = Hebamme / Familienhebamme

[ ]5 = Medizinische Qualifikation

|:|6 = Therapeutische Qualifikation
|:|7 = Hauswirtschaftliche Fachkraft
|:|8 = Lehrerin / Lehrer

[ ]9 = sonstige, namlich: [Textteld

Ehrenamt

Hinweis: Ehrenamt ist eine Tatigkeit, die ganz ohne Entgelt bzw. nur gegen eine Aufwandsentschadigung erbracht wird.

Anzahl
Gesamt

1 -—f 1 [

|:| Ehrenamtlich Tatige

14. Sprachkompetenzen

In folgenden Sprachen kann Unterstiitzung angeboten werden

Mehrfachauswahl aus Liste

davon mit Migrations-
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Auszufiillen am Ende des Berichtszeitraums

1. Einzelfallbezogene Leistungen

(Berichtsbogen)

Anzahl Teilnehmende an Beratungen / Unterstiitzungen zu folgenden Themen

Gesundheitsfragen
Erziehungsfragen
Schulische Integration
Berufliche Integration
Sprachkurse

2. Einzelfallunabhéngige Leistungen

davon
Anzahl mann
Gesamt -
lich

L T ]

Anzahl Teilnehmende an folgenden Angeboten

Freizeitgestaltung
Selbstorganisation

Sozialraumerkundung

3. Vernetzung und Kooperationen

Gesamt mannlich

L T ]
[ T ]

Anzahl Teilnehmende nach Altersgruppen

0 bis 5
Jahre

6 bis 17
Jahre

18- 25
Jahre

Mit welchen Einrichtungen/Diensten wurde im Berichtsjahr fallbezogen kooperiert?

|:| Kindertagesbetreuung

|:|Schule

I:lRegionale Bildungs- und Beratungszentren (ReBBZ)

DGesundheitsdienste (Traumatherapie, Hebammen, Krankenhaus, Drogen- /Psychologische Beratung/ -Therapie)

DEininederungshilfe (z.B. ambulante sozialtherapeutische Betreuung)

[_]Erziehungsberatung
|:|Schuldenberatung
|:|J0bcenter

DArbeitsagentur
DJugendberufsagentur

[ Jasp

|:|Offene Kinder- und Jugendarbeit
|:| Familienférderung

[ JHzE

|:|Keine fallbezogene Kooperation

[ ]sonstige, namlich: [Textfeld

4. Freitext z.B. zu Defizit-/Bedarfs- und Angebotsstrukturen sowie Kooperationspartnern oder -erfahrungen

alter als
25
Jahre

iiml

Textfeld

Letzte Bearbeitung durch den Trager

Prifung und Abnahme durch das BZA
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