[image: image1.png]5. Hilfevorbereitung:
Motivierung, Zielbestimmung und Anamnese

Die ersten Schritte im HilfeprozeB und in der Hilfeplanung, die noch vor der
fachlichen Entscheidung liegen, ob Hilfe zur Erziehung gewihrt werden
kann, spielen eine wichtige Rolle: Sie dienen zum einen der Motivierung und
Beratung der Klienten hinsichtlich méglicher Hilfen und hinsichtlich der
bestehenden Probleme der betroffenen Kinder oder Jugendlichen. Sie legen
gleichzeitig die Grundstruktur der helfenden Beziehung zwischen den Betrof-
fenen und dem Helfer fest. Sie stellen auBerdem den Versuch einer gemein-
samen Problemanalyse von Fachkraft und Klienten dar, die nicht selten fiir
die Betroffenen wichtige Erkenntnisse hinsichtlich der Problemlage und der
Hintergriinde erst befordert. Und last not least ermdglichen sie der sozialpi-
dagogische Fachkraft, die Informationen zu erhalten, die sie braucht, um fiir
die anstehende Entscheidung nach § 27 KJHG die erforderliche Lebenswelt-
analyse und Fallprognose zu erstellen.

5.1 Motivierende Beratung

Zentrale Aussage: ,

Am Anfang von Hilfe zur Erziehung steht in der Regel Beratung und Moti-
vierung fiir Hilfe. Dies ist eine wichtige Voraussetzung dafiir, daB die Hilfe
von den Klienten angenommen und gewollt wird und sie ihre aktive Rolle in
der Hilfe zur Erziechung wahrnehmen kénnen.

Karl Spith schildert folgendes Beispiel:

,Eine alleinerzichende Mutter eines 9-jahrigen Méadchens kommt auf das
Jugendamt und erklért dem zustindigen Sozialarbeiter, sie habe Sorge um die
Entwicklung ihrer Tochter und habe sich deshalb iiber die verschiedenen
Erziehungshilfeangebote in der Stadt informiert. Am geeignetsten erschiene
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[image: image2.png]ihr eine Tagesgruppe. Eine Einrichtung habe sie sich schon ausgesucht und
wolle jetzt den Hilfeplan erstellen (Spith, 1993).

Wire dies méglicherweise das Ideal einer Hilfe zur Erziehung, bei der die
Klienten ihre Subjektstellung schon beim Hilfezugang voll einnehmen? Und
konnte die Jugendhilfe mit solchen Eltern und ihren selbstbewuBiten Ansprii-
chen angemessen umgehen? Wiirde die Mutter nicht unweigerlich zuriickge-
schickt mit der Auskunft, daB das alles so gar nicht funktioniert?

Der aktive Wunsch von Eltern nach Hilfe, Unterstiitzung in Fragen der Er-
ziehung und ebenso die Bitte von Kindern und Jugendlichen um Hilfe und
Unterstiitzung bei der Bewiltigung ihrer Problemlagen (z.B. im Rahmen von
Inobhutnahme oder dem Wunsch nach Beratung im Sinne des § 8 KIHG)
sind auf jeden Fall positiv zu werten. Erfolgt dieser erste aktive Schritt der
Betroffenen bevor Dritte auf MiBstinde, Auffélligkeiten und Problemlagen
aufmerksam geworden sind, ist eine giinstige Ausgangssituation fiir Hilfe
gegeben. Es wire aus sozialpadagogischer Sicht absurd, eine erwiinschte
Hilfe abzuweisen, und erst einmal zu priifen, ob diese Hilfe dem Hilfesu-
chenden zusteht. Das gilt auch fiir unsere Mutter: Thr Wunsch auf Hilfe ist in
Jjedem Fall ernst zu nehmen und es miissen ihr Angebote gemacht werden.
Ob dies allerdings Angebote von Hilfe zur Erziehung sein werden und ob es
das spezielle Angebot der Tagesgruppe sein wird, ist erst nach genauerer
Kenntnis der Sachlage zu diskutieren und auszuhandeln.

Aktive, auch anspruchsvolle Klienten, Klienten die eigene Wiinsche, Ziele
und Ldsungsvorschlige vorbringen (konnen), sind der Idealfall und eher
selten. Es ist nach wie vor bei Hilfen zur Erziehung nicht der Normalfall, da
Klienten von sich aus Hilfe suchen und sich wegen einer moglichen Hilfe zur
Erziehung an das Jugendamt wenden. Hiufiger wird es nétig sein, Eltern
oder auch Jugendliche erst einmal auf bestehende Problemlagen aufmerksam
zu machen, sie zu motivieren, etwas an der Situation zu indern und sie zu
ermutigen, professionelle Hilfe in Anspruch zu nehmen (vgl. auch Merchel,
1994, S. 57). Oft fillt der Bedarf fiir Hilfe zur Erziehung zunichst AuBenste-
henden auf: LehrerInnen, ErzieherInnen, Verwandten oder auch den Mitar-
beiterlnnen des ASD selber. Es ist dann eine mithsame und auch langwierige
Motivierungs- und Aktivierungsarbeit vor dem Beginn der eigentlichen Hilfe
erforderlich.

Hilfe zur Erziehung ist zu leisten, wenn eine dem Wohl der Minderjahri-
gen entsprechende Erziehung im konkreten Fall nicht gewihrleistet ist. Dies
kann sehr wohl auch dann der Fall sein, wenn die betroffenen sorgeberech-
tigten und anspruchsberechtigten Eltern dies nicht wahrnehmen, nicht wahr-
haben wollen oder sich scheuen, Hilfe in Anspruch zu nehmen. Gleiches gilt
fur Jugendliche und junge Erwachsene, die nicht selten erst fiir eine erforder-
liche Hilfe aufgeschlossen werden miissen. Hilfe zur Erziehung kann jedoch
nur greifen, wenn die Betroffenen diese Hilfe wollen, wenn sie sie verstehen
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[image: image3.png]und wenn sie bereit sind, aktiv mitzuwirken. Meistens ist die Aktivierung der
Klienten und eine Motivierung, die sie dazu bewegt, Hilfe wirklich fiir sich
zu nutzen, sie zu wollen und aktiv mitzugestalten, schon eines der am
schwierigsten zu erreichenden aber auch eines der wichtigsten Ziele von
Hilfe zur Erziehung. Gelingt es, dieses Ziel zu erreichen, so erdffnen sich
dem Klientel ganz neue Hilfsmoglichkeiten und Ressourcen zur LOsung sei-
ner Problemlagen. Damit ist schon ganz zu Beginn der Hilfeplanung die Ak-
tivierung und Motivierung der Klienten zentraler Inhalt aller fachlichen Be-
mithungen.

Es reicht nicht, den Betroffenen einzuschirfen, wie notwendig und wichtig
Hilfe zur Erziehung fiir sie sei. Es reicht auch nicht, sie iiber mogliche Hilfe
und die daraus folgenden Konsequenzen (vgl. § 36 KJHG) zu informieren
und zu beraten. Erforderlich ist,

« daB sie verstehen lernen und es akzeptieren, dal es Probleme gibt, die
nicht einfach negiert werden diirfen,

« daB sie begreifen, daB professionelle Hilfe sie unterstiitzen kann, daf} aber
sie es sind, von denen Aktivitit und Bereitschaft zu Verdnderungen er-
wartet werden,

« daB sie begreifen, daB die Art der Hilfe so gestaltet sein mu8, daB sie dem
Problem gerecht wird aber auch den Méglichikeiten und Bediirfnissen der
Betroffenen,

« daB es nicht ausreicht, wenn die Eltern ihre Wiinsche und Vorstellungen
einbringen sondern daB Mitmachbereitschaft der betroffenen Minderjahri-
gen genauso gefordert ist.

Letztlich ist diese Vorbereitungsphase bereits Beratung im sozialpidagogi-
schen Sinne und informelle Hilfe zur Erziehung. Hier werden wichtige
Grundlagen gelegt, die iiber den Erfolg und den Verlauf einer spateren Hilfe
ganz zentral mitentscheiden. Hier konstituiert sich die Helferbeziehung, die
fiir den gesamten Verlauf der Hilfeplanung von zentraler Bedeutung ist (vgl.
Schefold, 1998).

In dieser Phase zeigen sich bereits die individuellen Strategien der Klien-
ten, mit Amtern umzugehen und die individuellen Funktionsbilder der Amter,
die die Klienten innerhalb ihrer Lebensgeschichte erworben haben und die
den neuen Hilfeverlauf beeinflussen werden (Schlefold, 1998, S. 200). Sie
sind zu beriicksichtigen und sollten thematisiert und bearbeitet werden.
Klienten haben zu diesem Zeitpunkt in der Regel hinsichtlich der Problemla-
ge auch lingst ,individuelle Hilfeplidne* entwickelt, die ihre ganz personliche
Sicht zu den Problemverursachern und ihre Vorstellungen iiber Ressourcen
zur Problemlsung beinhalten. Auch dies sind Themen, denen in dieser ersten
Beratungs- und Motivierungsphase der Hilfeplanung Beachtung geschenkt
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[image: image4.png]werden muB und die der Sozialpidagogln wichtige Einblicke in die Lebens-
welt der Klienten ermdglichen.

Klienten sollen mit Blick auf mégliche Hilfe zur Erziehung beraten und so
informiert werden, daB sie tatséchlich eine Entscheidung dariiber fillen kon-
nen, ob sie diese Hilfe annehmen wollen oder nicht. Hierzu gehért insbeson-
dere auch die Information iiber mogliche Folgen fiir die familiéiren Beziehun-
gen, die im Falle einer Fremdplazierung eintreten konnen (vgl. Kapitel 1.3).
Es geht bei der Motivierung nicht darum, Klienten zu iiberreden sondern
darum, sie in die Lage zu versetzen, ihre eigene Lage besser zu erkennen und
gleichzeitig ihre eigene Entscheidung so frei aber auch so informiert wie
moglich treffen zu kénnen.

In dieser Phase empfiehlt Schefold auBerdem eine Aufklirung der Klien-
ten iiber die Struktur der Hilfeplanung im Sinne eines ,,.Drehbuches® oder
einer ,,Gebrauchsanweisung fiir Eltern“, um fiir sie den Hilfeplanproze
durchschaubarer und als Instrument ihres eigenen Handelns erkennbar zu
machen (Schefold, 1998, S 201).

Diese erste Phase des Hilfe- und Hilfeplanprozesses kann durchaus einige
Zeit in Anspruch nehmen. Manche Probleme und Erkenntnisse aber auch das
Vertrauen und die Bereitschaft, sich auf fremde Hilfe einzulassen, miissen
mitunter reifen. Auch in Krisensituationen sollte man deshalb nicht den Feh-
ler machen, diese notwendige Phase zu iibergehen. Hat eine Inobhutnahme
stattgefunden, so ist die Motivierungs- und Beratungsphase der Einstieg in
die nun erforderliche Elternarbeit, die zum Ziele hat, ggf. weitere Hilfen mit-
einander zu planen.

Mit Blick auf unsere Fallbeispicle wire im Rahmen dieser Vorgespriche
folgendes zu leisten:

Fall Schwester:
Die Eltern wenden sich an die Beratungsstelle, weil sie die Verhaltensauffil-
ligkeiten und die Mathematikschwiiche von Katrin beunruhigt.

Im Rahmen der ersten Beratungsphase wird es darum gehen miissen, daf8
die Eltern erkennen und akzeptieren lernen, daB diese Auffilligkeiten von
Katrin ihre Ursache haben in der Familiensituation und in Katrins Verzweif-
lung dariiber, daB sie nicht die von ihr ersehnte Liebe und Zuwendung durch
die Eltern bekommt.

Die Eltern miilten damit konfrontiert werden, daB es an ihnen ist, diese
Situation zu verdndern. Gleichzeitig kann ihnen geeignete Hilfe angeboten
und kénnen sie hinsichtlich der Hilfemoglichkeiten beraten werden. Ob dies
alles gelingt, hangt nicht zuletzt davon ab, wie sich die Beziehung zwischen
der Beraterin und der Familie gestaltet. Motivierung bedeutet auch Ermuti-
gung und bedeutet Anerkennung fiir die Leistungen, die die Eltern im Bezug
auf die andere Schwester erbringen.
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[image: image5.png]Fall Alexandra:

Im Fall Alexandra miiBte es gelingen, die junge Frau davon zu iiberzeugen,
daB sich ihre fiir AuBenstehende offensichtlichen Probleme (Schulversédum-
nisse, Gefahr weiterer Jugendstrafen) aber auch all die Schwierigkeiten, die
sie selber in ihrem Leben bedriicken (z.B. Einsamkeit; Perspektivlosigkeit)
nicht von alleine 16sen werden. Sie muB motiviert werden, sich dieser Er-
kenntnis zu stellen. Jugendhilfe sollte sie gleichzeitig beraten und ermutigen,
Hilfe anzunehmen. Wichtig ist es, ihr mogliche Hilfeformen vorzustellen, die
sie fiir sich akzeptieren konnte und die ihr keine Angst machen. Wichtig ist
es ferner, ihr deutlich zu machen, da sie trotz allem die wichtigste Person
dabei bleibt und es darauf ankommt, daB sie selber etwas tut, dal sie aktiv
wird und daB sie mit der Helferin kooperiert.

Entscheidend ist sicherlich auch hier, ob es gelingt, zu Alexandra eine ver-
stehende und akzeptierende Beziehung aufzubauen und sie in der Zuversicht
zu unterstiitzen, daB eine Hilfe ihr diese personliche Unterstiitzung weiterhin
bieten kann.

5.2 Zielbestimmung der Hilfe zur Erziehung mit den
Betroffenen

Zentrale Aussage:

Die intensive Bearbeitung zentraler Ziele fiir mogliche Hilfe zur Erziehung
ist wesentlicher Bestandteil dieser Phase der Hilfeplanung. Sie setzt eine
gemeinsame Auseinandersetzung mit der Problemsituation und ihren Deu-
tungen voraus. ’

Sind die Klienten bereit, eine Hilfe zur Erziehung anzunehmen, so tritt die
Beratung in eine intensivere Phase ein:

Es geht nunmehr darum, daB sich die Klienten mit Blick auf mogliche Hil-
fe zur Erziehung iiber konkrete Zielsetzungen Gedanken machen, die durch
diese erreicht werden sollen.

Hier handelt es sich noch nicht um eine fachliche Analyse und eine fachli-
che Indikationsstellung (vgl. Kap 6 und 7) sondern um eine interaktive Vor-
arbeit, die der fachlichen Analyse als Grundlage dienen kann und die gleich-
zeitig Ankniipfungspunkt sein wird fiir die spétere Aushandlung (vgl. Kapitel
8), bei der sich die Klienten mit dem fachlichen Vorschlag fiir eine ange-
zeigte Hilfe konkret auseinandersetzen werden.

Bei der Entwicklung von Zielvorstellungen mit den Klienten richtet sich
der Blick auf ganz konkrete Bereiche der Lebenswelt. Dort wo Problemlagen
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[image: image6.png]identifiziert werden, werden konkrete Zielperspektiven entwickelt und Ve-
rianderungwiinsche formuliert.

Es ist duBerst wichtig, daB Ziele von den Betroffenen mit entwickelt wer-
den und daB sie selber Schritte angeben bzw. entwickeln, wie diese Ziele am
besten erreicht werden kénnten. Konkrete, plastische, auf den Alltag hin ori-
entierte Zielformulierungen dienen der Motivierung fiir die Hilfe und machen
das ,,Problem* verhandelbar, kommunizierbar und grenzen es ein. Nur so
wird die Notwendigkeit der Hilfe zur Erziehung nachvollziehbar und erfahr-
bar. Gleichzeitig dienen konkrete Zielformulierungen der spéteren Uberprii-
fung, ob die Bemiihungen und Hilfeschritte etwas zur angestrebten Verinde-
rung haben beitragen konnten. Je konkreter die Zielformulierungen sind, um
so eher werden die Klienten, die Eltern wie die betroffenen Kinder und Ju-
gendlichen, beurteilen konnen, ob sich etwas an ihrer Lebenslage, am Ver-
halten, an bestehenden Beziehungen etc. gesndert hat.

Dieser Schritt geht also iiber eine Motivierung und iiber die Entwicklung
der Problemwahrnehmung bei den Klienten hinaus. Es geht jetzt um den
Einstieg in die aktive Rolle der Klienten als Kooperationspartner im Erzie-
hungshilfeprozeB:

Sie sind diejenigen,

* die Ziele und Zielbereiche benennen und konkretisieren miissen,

* die konkret Stellung beziehen miissen dazu, was sich in ihrem Leben und
im Leben ihrer Kinder #indern soll,

* die am besten angeben konnen, wie und wie schnell Lern- und Verinde-
rungsschritte erfolgen sollen und angestrebt werden kénnen.

Hilfeplanung luft immer wieder Gefahr, Zielformulierungen als Grundlage
der Hilfeplanung hinzunehmen, die viel zu abstrakt, zu allgemein oder auch
zu sehr im Fachjargon der Sozialpidagogik formuliert sind. Mancher Hilfe-
plan nennt so pauschale Ziele wie ,,Erziehungsfihigkeit verbessern®, , Ver-
sorgung sicherstellen”, ,bessere Haushaltsorganisation®. Solche Formulie-
rungen diirften fiir Klienten wenig aussagekriftig und vorstellbar sein und sie
sind weder geeignet, konkrete Lern- und Verinderungsschritte anzustoBen
noch lassen sich mit ihnen mogliche Verinderungen priifen. Da die hier zu
formulierenden Ziele nicht nur fiir die Fachleute handlungsleitend sein sollen,
sondern sie ebenso verbindlich und ebenso handlungsleitend sein miissen fiir
die Betroffenen selber, kann eine Zielformulierung gar nicht konkret genug
erfolgen und kann dem ProzeB der Entwicklung dieser konkreten Ziele zu-
sammen mit den Betroffenen gar nicht genug Aufmerksamkeit geschenkt
werden.

Ein geeignetes Modell, das versucht, diesen ProzeB der Problembeschrei-
bung und Zielformulierung mit dem Klientel im Vorfeld der fachlichen Ent-
scheidungen und Problemanalysen zu qualifizieren und zu differenzieren,
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[image: image7.png]findet sich z.B. in dem bereits oben erwihnten, vom Jugendamt Wiesbaden
entwickelten ,,Jugendhilfe-MaBnahmebogen® (Amt fiir Soziale Arbeit Wies-
baden, 1999), der dort den HilfeprozeB und insbesondere die Hilfeplanung als
Arbeitsinstrument (s. u.) begleitet. Das Aushandeln von Zielperspektiven mit
den Betroffenen erfolgt entlang einer jeweils mit konkreten Teilaspekten
beschriebenen Auflistung von ,,Bereichen der Lebensfithrung*“(z.B. ,,Emotio-
nale Bindung®; s.u.), die dann, wenn diese Lebensfithrungsbereiche defizitér
oder problematisch sind und eine angemessene Sozialisation der betroffenen
Minderjihrigen behindern oder verhindern, zusammen mit den Betroffenen
mit anschaulichen, konkreten Zielen und Teilzielen untersetzt werden. Ziel-
definitionen und Zielaushandlungen sollen sich dabei auf der Konkretheitse-
bene der jeweils hinter der zentralen Kategorie aufgefiihrten Beispiele bewe-
gen (s.u.) und konnten auch noch anschaulicher und konkreter gefafit werden.

Die folgende Aufzdhlung nennt zur Veranschaulichung drei der ,Bereiche
der Lebensfiihrung® (Amt fiir Soziale Arbeit Wiesbaden, 1999), die unmittel-
bar die Minderjdhrigen selber betreffen.

e Schutz
Konkrete Zielformulierungen: Beaufsichtigt Sein gewihrleisten, ,,nein”-
Sagen lernen, Fernseh-/Video-Konsum steuern lernen, Drogen/Alkohol-
Konsum steuern, Ausgangs-Zeiten/Orte/Personen kennen und beeinflus-
sen konnen; ‘

« Emotionale Bindung
Konkrete Zielformulierungen: Auseinandersetzen mit dem Kind, auf seine
Wiinsche, Anspriiche und Bediirfnisse eingehen, Konflikte 16sen lernen,
verliBliche Bezugsperson(en) inner-/ und auBerhalb der Familie vorhalten,
Sicherheit/Vertrauen/Identifikation fiir das Kind ermdglichen, Partner-
schaft stabilisieren und fiir das Kind transparent machen;

» Familiale Identitdt
Konkrete Zielformulierungen: Klarkommen mit Abwesenheit von Mutter,
Vater; Rolle und Position als Stiefkind, Adoptivkind, Pflegekind kléren,
Idealbilder von eigener Familie und Realitit bearbeiten, Lernen mit Ent-
tauschung und Sehnsucht umzugehen (vgl. Amt fiir Soziale Arbeit Wies-
baden, 1999).

Eine zweite, vergleichbare Liste von ,,Bereichen der Lebensfiihrung® wird
mit Blick auf die Eltern bearbeitet und mit konkreten Zielen untersetzt. Auch
hier seien exemplarisch zwei Beispiele genannt:
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Konkrete Zielformulierungen: Sicherstellen angemessener Erndhrung,
Bekleidung, Sauberkeit, Ordnung, Hygiene, medizinischer Versorgung;
Erlernen von Geldeinteilung und Tagesstruktur; Wahrnehmen von Termi-
nen; Unterlagen, Rechnungen, Papiere ordnen und bearbeiten lernen;
Kontakte nach auBen pflegen;

* Emotionale Bindung
Konkrete Zielformulierungen: Interesse am Kind entwickeln, Zeit haben,
sich Zeit nehmen, sich beschiftigen mit dem Kind; Gefiihle zum Kind
kennen (lernen) und zeigen, Partnerschaft kliren, stabilisieren, Tren-
nung/Ablésung bearbeiten.

Denkbar ist, daB im Rahmen dieser Gespriiche iiber konkrete Ziele die Prob-
lemlage des Minderjahrigen von den Klienten erst in vollem Umfang erfafit
werden. Damit ist auch dieser Schritt bereits Fallarbeit und Beratung, also
sozialpadagogische Intervention.

Im folgenden soll fiir einige unserer Beispielfille die Bestimmung kon-
kreter Ziele fiir die angestrebte Hilfe zur Erziehung, wie sie zusammen mit
den Betroffenen erarbeitet werden konnen, exemplarisch vorgenommen wer-
den.

In der uns vorliegenden Falldarstellung (s. Einleitung) sind die Ziele, die
die Betroffenen haben, nicht explizit benannt. Denkbar wire, da z. B. fol-
gende Prizisierungen mit der Familie bzw. den Betroffenen erarbeitet werden
konnten:

Fall Schwester:

Die Ziele in diesem Fall beriihren alle die fehlende emotionale Geborgenheit

und Zuwendung fiir Katrin (Lebensfiihrungsbereich emotionale Bindung).
Mit den Eltern und auch mit Katrin zusammen erarbeitete Ziele konnten

sein:

— mehr Zuwendung und Wirme im Umgang mit Katrin;

~ Bediirfnisse von Katrin besser verstehen lernen;

— Gefiihle von Katrin erkennen, zulassen;

~ Zeit haben fiir Katrin, Katrin nicht wegschieben;

~ Behinderte Schwester darf nicht zu kurz kommen;

— mit dem schlechten Gewissen gegeniiber der behinderten Schwester um-
gehen lernen.

Die Ziele sollten moglichst mit noch konkreteren Beschreibungen von Ver-

halten, Verdnderungsschritten und Feinzielen untersetzt werden (z.B. Tochter

ofter in den Arm nehmen, téglich eine Viertelstunde reservieren, in der die

Tochter die Mutter ganz fiir sich alleine hat...).
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Hier ist Ziel der Erziehungshilfe, da8 die Mutter lernt, ihre Rolle als (allein-
erziehende) Mutter verantwortungsvoll und hinreichend qualifiziert auszu-
fiillen.

Mit der Mutter zusammen erarbeitete Ziele konnten sein:

Kinder tiglich waschen, ihnen das Waschen und Zihneputzen beibringen,
eine warme Mahlzeit tiglich kochen, auf Vitamine und-Eiweil in der
Nahrung achten; Vorsorgeuntersuchungen nachholen und einhalten;
Zahnarztbesuch mit dem Altesten durchfiihren (Lebensfiihrungsbereich
Versorgung);

Platz zum Spielen in der Wohnung schaffen; geeignetes Spielzeug an-
schaffen; kaputtes Spielzeug reparieren; Platz organisieren, wohin sich die
Kinder und auch die Mutter bei Bedarf zuriickziehen konnen; fiir jedes
Kind eigenes Bett und eigenen kleinen Bereich schaffen (Lebensfiih-
rungsbereich Wohnen);

mit den Kindern sprechen, Fragen beantworten, gemeinsam Bilderbiicher
ansehen, gemeinsam spielen, mit den Kindern toben und turnen; anregen-
des Spielzeug anschaffen und gemeinsam damit spielen; gemeinsam Kin-
derfernsehsendungen ansehen und dariiber reden (Lebensfithrungsberei-
che Bildung; kognitive Entwicklung);

Geld einteilen lernen; ErschlieBung vorhandener Geldquellen (Antrag auf
Hilfe in besonderen Lebenslagen stellen); beim Einkaufen auf giinstige
Angebote achten lernen (Lebensfiihrungsbereiche Einkommen, finanzielle
Situation);

Kinder sollen geregelten Tages- und Wochenablauf erleben; Wohnung
aufriumen; Regeln fiir die Nutzung von Schrinken, Zimmern, Mobelstii-
cken iiberlegen und verbindlich machen (Lebensfiihrungsbereich Haus-
haltsorganisation).

Fall Alexandra:
Ziel der Erziehungshilfe ist es, Alexandra ein eigenstindiges Leben zu er-
moglichen und sie zu befihigen, ihr Leben angemessen zu bewiltigen.

Mit Alexandra kénnten u.a. folgende konkrete Lernziele erarbeitet wer-

den:

Lernen, sich selber zu ernihren, einzukaufen, zu kochen; Auswahl von
Kleidung, Pflege von Kleidung; Bedeutung und Realisation von Hygiene
lernen; eigene medizinische Versorgung (z.B. Frauenarzt) sicherstellen;
Alltagsorganisation, Umgang mit Geld und Amtern lernen (Lebensfiih-
rungsbereich Versorgung);

Alternative Wege finden, um den HauptschulabschluB8 nachzuholen (Le-
bensfiihrungsbereich Bildung und Beruf);
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[image: image10.png]* Wiederaufnahme der Kontakte zur Freundin; Lernen, mit anderen Men-
schen besser zurecht zu kommen; Fernziel; Integration in altersentspre-
chende Gruppen oder Angebote (Lebensfiihrungsbereich soziale Netze).

Ein Antrag auf Hilfe zur Erziehung ist das Ergebnis dieser ersten motivieren-
den und kldrenden Phase der Hilfeplanung. Er kann miindlich, formlos und
auch schriftlich erfolgen. Er ist als Auftrag der Klienten zu werten, die Ge-
wihrungsvoraussetzungen zu kldren und als erklirte Bereitschaft zur aktiven
Mitarbeit.

Ohne Mitwirkung der Betroffenen und ohne ihr Einvernehmen (Freiwil-
ligkeit der Leistungen) kann, wie gezeigt, eine Hilfe zur Erziehung nicht
durchgefiihrt werden. Diese sind iiber eine intensive pidagogische und bera-
terische Vorbereitungs- und Motivierungsphase im Sinne der HilfeprozeB-
Schritte 1 und 2 abzusichern, wie sie im Rahmen des vorliegenden Kapitels
bis hierher beschrieben wurden. Ein schriftlicher Antrag kann diesen wichti-
gen inhaltlichen Prozef nicht ersetzen.

5.3 Inhalte der Informationsgewinnung

Zentrale Aussagen:

1. Die Beantwortung der diagnostischen Fragestellungen nach § 27 KJHG
erfordert die Erstellung einer Lebensweltanalyse des jeweiligen Einzel-
falls. Eine Analyse der konkreten Lebenswelt umfaBt Informationen zu
allen Bereichen und Ebenen dieser Lebenswelt.

2. Hierzu gehdren sowohl Tatbestinde, Bedingungen und Strukturmerkmale
der Lebenswelt als auch motivationale und andere subjektive Faktoren.

Sind die Klienten bereit, eine Hilfe zur Erziehung anzunehmen, so stellt sich
fir die sozialpidagogische Fachkraft die Aufgabe, die Entscheidung fiir eine
mogliche Gewihrung von Hilfe zur Erziehung vorzubereiten. Die Beant-
wortung der diagnostischen Fragestellungen nach § 27 KJHG erfordert die
Erstellung einer Lebensweltanalyse und daraus abgeleitet einer Prognose und
Indikationsstellung fiir den Einzelfall. Hierfiir ist eine angemessene Informa-
tionsgrundlage erforderlich.

Die hier also zu leistende Anamnese (im Sinne Miillers: das gezielte Wie-
dererinnern; Miiller, 1993) erfolgt zum groBen Teil zeitgleich mit den o. g.
motivierenden und beratenden Gespriichen und mit.den Gespriichen, in denen
die Zielbestimmung einer moglichen Hilfe gemeinsam erarbeitet wird.

Auch wenn im Kapitel 2 dieses Buches bereits eine Einschitzung der So-
zialisationslagen der Beispielfille versucht wurde, so muB klar sein, da eine
Einschitzung in der realen sozialpidagogischen Praxis nicht anhand so weni-
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[image: image11.png]ger Informationen erfolgen kann. Vielmehr handelt es sich dort zunéchst nur
um Hypothesen, zu deren Erhirtung in der Praxis sehr viel mehr Informatio-
nen vorliegen oder eingeholt werden miiBten.

Die Entscheidung dariiber, ob im konkreten Fall eine ,Nichtgewihrleis-
tung einer dem Wohle des Kindes entsprechenden Erziehung* gegeben ist, ob
Hilfe zur Erziehung geeignet und notwendig ist und welche Hilfeart im kon-
kreten Fall geeignet wire, miite auf einer Analyse des Falles und seiner
Lebenswelt aufbauen. Eine Analyse der konkreten Lebenswelt umfafit Infor-
mationen zu allen Kontexten und Ebenen der Lebenswelt (vgl. Kapitel 3) und
deren Bewertung.

5.3.1 Lebensweltanalyse: Analyse der Sozialisationsbedingungen in allen
Lebensweltkontexten

Die Lebenswelt eines Menschen ist ein individuell einmaliges, komplexes
System von Gegebenheiten, Erfahrungen und Beziehungen. Sie beinhaltet
objektive wie subjektive Aspekte und ist zum Teil iiber die Strukturen der
Lebensbereiche und Lebensfelder zu beschreiben, an denen die individuelle
Lebenswelt partizipiert (vgl. Kapitel 3).

Das im Folgenden eingefiihrte, in diesem inhaltlichen Kontext entwickelte
Modell der ,Lebenswelitabelle® stellt ein Arbeitsinstrument zur Planung,
Informationssammlung und -verarbeitung dar, das im ProzeB einer Fallanaly-
se den Blick auf alle moglichen Ebenen der Lebenswelt der Betroffenen len-
ken soll. Seine Anwendung hilft, unbeobachtete und unbeachtete Bereiche
der Lebenswelt aufzudecken und regt dazu an, bei der Diagnose nicht beim
Individuum selber, nicht auf der symptomatischen Ebene und auch nicht bei
der Familienkonstellation stehen zu bleiben. Ebenso kann die Anwendung
verhindern, daB die Analyse vordergriindig nur auf soziale und 6konomische
Faktoren abzielt. Das Arbeitsinstrument unterstiitzt die Sozialpiadagogin da-
bei, den Blick méglichst unvoreingenommen auf den Fall und die Gesamtheit
seiner Lebensbedingungen zu richten und hilft ihr, blinde Flecken in ihrer
personlichen Wahrnehmung des Falles aufzudecken (s. Kapitel 4.2; Notwen-
digkeit unvoreingenommener Informationssammlung und eines weiten
Blicks, der das ,, Aufdecken von Vergessenem® ermoglicht (vgl. Miiller,
1993, S. 53).
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[image: image12.png]Grafik 10: Arbeitshilfe ,,Lebenswelttabelle*; Erscheinungsformen, Verursachungs-
und Lésungsebenen von Fallproblemen

Symptom- | sonstige Familien- | soziotko- | Wohn- soziales Arbeits-
triger Individuen | system, nomische | umfeld Netz/ welt/
Beziehun- | Lage der Subkultur | Schule
gen Familie
1. Probleme,
Defizite
2. offene Fragen,
notwendige
Abklirungen

3. Ressourcen

In die leeren Felder werden Informationen, Ideen, Fragen, Uberlegungen,
Testergebnisse usf. eingetragen und stéindig weiter erginzt, Korrigiert und
weiterentwickelt.

Wichtig ist bei der Anwendung, daB man sich dariiber im klaren ist, da8 es
sich hier um ein Hilfeinstrument fiir das Sortieren, das Planen und Festhalten
von Informationen handelt, mehr nicht. Als solches ist die Lebenswelttabelle
als Ausgangsbasis zur Herleitung erster Hypothesen anzusehen (vgl. Kapitel
6).

Bei dem folgenden Fallbeispiel ist der Informationsstand eingearbeitet und
sortiert worden, der nach dem Ausgangstext (s. Einleitung) vorlag. Die Le-
benswelttabelle wiirde in diesem Stadium der Fallbearbeitung deutliche An-
haltspunkte geben fiir noch erforderliche methodische Diagnoseschritte und
fiir Fragen, die zu kliren sind.
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[image: image13.png]Grafik 12: Lebenswelttabelle/Fallbeispiel: Schwester

Symptom- sonstige Familien- soziodkono- |Wohnumfeld [soziales Netz/
trager Individuen system, mische Lage Subkultur/

Bezichungen |der Familie Arbeitswelt/

Schule
| 1. Probleme, kaut Finger- [Schwester: Eltern kiim-  |unbekannt unbekannt Schule: K.
Defizite nigel, 7 Jahre alt, mern sich fast |aber offen- 148t leis-

erzihlt, daB  |korperbehin- [nur nochum |sichtiich tungsméBig
sie zu Hause |dert, das behinderte | gesichert nach;
nichts zu geistig behin- |Kind. Ist geistesab-
essen be- dert K. muB wesend,
kommt, Mutter: funktionieren nutzt Schule
ist geistesab- {sehr bemiiht |- als Altere fiir ihre
wesend im um das und als .Hilfesignale*
Unterricht, behinderte gesundes
hat in der Kind. Kind.
Schule nach- Eltern haben
gelassen, wenig Vor-
ist begriffs- stellung
stutzig in davon, was in
Mathe K vor sich

geht.

2. offene Fragen, |Mathematik- {Liebt die Wie sind die |Gibt es hier  |Kontakte fiir |[Hat die
notwendige schwiiche? Mutter Kat-  |Beziehungen {Probleme? K. in der Familie ein
Abklérungen Intelligenz?  |rin? zwischen den Nachbar- soziales Netz?

Wie verhilt [Familienmit- schaft? Gibt es bei
sich und gliedern? den Helfern
empfindet der [Was wire an fiir die
Vater? Zeitkontin- Schwester
‘Wie sieht der |genten und evtl. einen
Vater die Zuwendung einfithlsamen
Lage von fiir K mog- Therapeuten,
Katrin? lich? der auch K.
versteht?

3. Ressourcen bemiiht sich Tante in Tante;

um Aufmerk- Bayern, bei aufmerksame
samkeit und der K. oft und Lehrerin
Zuneigung bei gerne Urlaub

den Eltern; macht

gibt , Hilfe-

signale” von

sich

! Ubung:

: 1. Vergegenwirtigen Sie sich einen Ihnen gut bekannten Fall und fiillen Sie
i die Lebenswelttabelle aus. Sortieren Sie nach Problemen und Ressourcen
i und identifizieren Sie wichtige, offene Fragen.

i 2. Versuchen Sie inhaltliche Stichworte fiir die einzelnen Spalten der Le-
E benswelttabelle zu finden, die die Lebenswelttabelle fallneutral fiillen und
die als Stichwortliste das Hilfsinstrument noch weiter anreichert.

i 3. Versuchen sie, den einzelnen Lebensweltebenen Seminarthemen (oder
; z.B. auch Thnen bekannte Fachliteratur) zuzuordnen.

5.3.2 Aussagen zur subjektiven Seite der Lebenswelt des Klientels

Eine Anamnese, die eine Lebensweltanalyse ermoglichen soll, mufl neben
der objektiven sozialen und materiellen Realitét ebenso die subjektiv erfahre-
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[image: image14.png]nen, erlebten und erlittenen Aspekte der Lebenswelt, mufl Deutungen und
Sichtweisen, Gefiihle und Erfahrungen erfassen. Diese subjektive Fallebene,
von Miiller als ,,Fall mit“-Perspektive bezeichnet (Miiller, 1993), spielt eine
groBe Rolle sowohl fiir die Diagnose als auch fiir die Indikationsstellung. Die
Klienten sind nicht nur im Hinblick auf ihre Lebenslage, den Zustand ihres
Wohls bzw. ihrer Sozialisationsbedingungen Thema der sozialpddagogischen
Diagnose, sie sind es auch als wollende, wiinschende und handelnde Men-
schen. Deshalb sind im Rahmen der Diagnose u.a. die Motivationslage der
Betroffenen in Bezug auf das Problem, auf die mogliche Hilfe und die mogli-
chen Helfer sowie die Ressourcen ihrer Lernfihigkeit zu erfassen.

Schefold (1998) nennt die Helfer- und Hilfeerfahrungen, die eigene Sicht
der Klienten auf ihr Problem und die Problementwickungen, ihre eigenen
Deutungen ,.individuellen Hilfepliane“. All das, so stellt er fest, sind zentrale
und wichtige Bestandteile der zu erstellenden Anamnese.

Solche Informationen freilich kann man nicht erhalten und nicht erschlie-
Ben, wenn es nicht gelingt, zu den Betroffenen eine vertrauensvolle Bezie-
hung aufzubauen und ihnen deutlich zu machen, daB man Verstindnis fiir
ihre Sichtweisen und Erfahrungen aufbringt und ehrliches Interesse an ihren
Deutungen und Belastungen hat. Bereits oben wurde von dem Ergebnis der
Untersuchungen Schefolds berichtet (Schefold, 1998, S. 215), daB die Klien-
tinnen es in vielen Fillen bedauerten, keine Gelegenheit erhalten zu haben, in
Ruhe den Fall ganz aus ihrer Sicht und ihrer Perspektive und so, wie er sich
fiir sie im Verlaufe der Jahre entwickelt hat, darzulegen und daB ,sie sich,
ihre Probleme, ihre Person, ihre Lebensgeschichte nicht oder nicht hinrei-
chend von den helfenden Personen beriicksichtigt und verstanden fiihlten*
(ebenda, S. 213). Er stellt fest, daB sozialpidagogische Fachkrifte und Ju-
genddmter im Rahmen der Informationserhebung fiir die Lebensweltanalyse
oft nicht nur schwerpunktmiBig ausschlieBlich an bloBen ,,objektiven Fak-
ten® interessiert sind (also die subjektive Seite der Lebenswelt auBer Acht
lassen) sondern sich auch auf die bloBe Darstellung der gegenwirtigen Situa-
tion zu beschrinken scheinen (Schefold, 1998, S. 205; vgl. auch Janssen,
1993, S. 125; Schrapper, 1994, S. 74ff). ,,Wir plidieren dafiir, in der Situati-
on der Einleitens des Hilfeplanverfahrens, in der es um die ,,Abklirung der
Lebenssituation und des erzieherischen Bedarfs* geht, ...narrative Verfahren
der Anamnese und Diagnose einzubeziehen. Dies bedeutet, Gesprichssituati-
onen zu schaffen, in denen Miitter und Viter ungestért und moglichst un-
beeinfluBt von fremden Erwartungen und Deutungen — Lebensgeschichten,
Falligeschichten, Hilfegeschichten — erzdhlen koénnen®, fordert Schefold
(1998, S. 205). ,,Damit konnte erreicht werden®, so begriindet er diese Uber-
legung, ,,da Strukturen der Lebens- und Fallgeschichte, die in den Hilfe-
planverfahren von seiten der Eltern zwangsldufig, bewuBt oder unbewuBt ins
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[image: image15.png]Spiel gebracht werden, einer wohl besseren Kommunikation gedffnet wiir-
den* (Schefold, 1998, S. 205).

In der folgenden Ubersicht sind wichtige Fragestellungen zusammenge-
tragen, deren Beantwortung neben der oben dargestellten Informations-
sammlung objektiver Fakten zur Erstellung einer sozialpidagogischen Diag-
nose unabdingbar notwendig sind.

» Welche Hilfe- und Amtererfahrungen und Hilfedefinitionen liegen bei den
Betroffenen vor?

e Wer hat welches Problem (vgl. Miiller, 1993)?

»  Welche Problemwahrnehmungen und Deutungen bestehen bei den einzel-
nen Betroffenen (Schuldzuweisungen, Einsicht in eigene Fehler und Un-
zulinglichkeiten, Selbstbeschuldigungen, Problem unterschétzt oder nicht
gesehen)?

«  Wer (Kinder, Eltern) hat welches Motiv fiir die Annahme der Hilfe (Lei-
densdruck, Hoffnungen, Druck von auBlen...)?

» Welches Verdnderungspotential (Bereitschaft zur Verdnderung und Fi-
higkeit zur Verdnderung) liegt vor bei den Betroffenen und ggf. beim Fa-
miliensystem?

e Wer hat im Bezug auf die Hilfe welches Ziel:

a. Ziele der Klienten (Kind, Mutter, Vater, Geschwister, Oma...)

b. Ziele der anderen ,,Helfer (Therapeut, Lehrerin, Erzieherin, Nachbar-
schaft, Erziehungshelfer)? Wo gibt es Ubereinstimmungen, wo Wider-
spriiche?

Die Beantwortung dieser Fragen ist zum einen wichtig fiir die Einschitzung,
ob Hilfe zur Erziehung grundsitzlich geeignet ist. Erst wenn neben der Diag-
nose der Lebenslage auch die Diagnose der Motivationslage, der Aspekte des
,JFalls-mit* (Miiller, 1993), vorliegen, kann wirklich entschieden werden, ob
Hilfe im konkreten Fall funktionieren kann und welche Hilfe im konkreten
Fall geeignet scheint.

Im Folgenden sollen anhand der oben genannten Fragen die in der Falldar-
stellung aus der Einleitung bereits enthaltenen Informationen iiber die sub-
jektive Seite der Lebenswelt in einem konkreten Beispiel auflistet werden.
Wie deutlich zu sehen ist, miiiten auch diese Informationen noch weiter ver-
tieft und prizisiert werden. AuBerdem wiren Verinderungen in der Prob-
lemwahrnehmung, die im Rahmen der Motivierungsphase und der Zielent-
wicklung erreicht werden konnten (s.0.), zusitzlich festzuhalten.
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[image: image16.png]Fallbeispiel: Schwester

Die Familie hat viele Helfererfahrungen aber vermutlich alle ausschlieBlich
im Bezug auf das behinderte Kind und seine Behinderung. Diese Hilfe diirfte
als unterstiitzend erlebt worden sein aber nicht als Herausforderung, eigenes
Verhalten und Fiihlen infrage zu stellen.

Der Leidensdruck der Mutter beriihrt zur Zeit der Fallvorstellung in der
Beratungsstelie nicht die eigentliche Problematik der Tochter. Sie mdchte,
daB Katrin wieder besser , funktioniert”. Katrin wiinscht sich Hilfe fiir ihre
verzweifelte emotionale Situation.

Die Mutter sicht bisher nur das Leistungsproblem und wiinscht hier eine
Losung. Eine Verbindung zwischen ihrem Verhalten und den Auffilligkeiten
von Katrin sieht die Mutter noch nicht. Das Kind hat seine Situation schon
genau erkldrt: Sie ,,bekommt zu Hause zu wenig®.

Uber das Verinderungspotential im Verhalten und Fuhlen der Mutter kann
noch wenig ausgesagt werden. Wahrscheinlich ist sie sehr davon iiberzeugt,
daB sie als Mutter alles Menschenmdgliche gibt, da sie ihre schwer behin-
derte Tochter zu Hause pflegt. Es diirfte ihr schwer fallen, einzusehen, daB
sie der anderen, der normalen, gesunden Tochter nicht genug gibt.

Am Ausgangspunkt der Gespriche ist es Ziel der Mutter, daB Katrin in
Mathematik besser klarkommt. Ziel der Tochter ist vermutlich, daB sie mehr
Zuwendung bekommt. Ziel der Lehrerin ist es, Katrin zu helfen.

i 1. Fiihren Sie in einem Thnen bekannten Fall eine Anamnese dieser subjekti-
! ven Seite der Lebenswelt durch.
. 2. Eruieren Sie in einem IThnen bekannten Fall von Hilfe zur Erziehung die

' motivationalen Aspekte beziiglich der Hilfe und mégliche Lernressourcen |

' bei den Betroffenen.

....................................................................................

5.4 Methoden der Informationsgewinnung im Rahmen der
sozialpddagogischen Anamnese

a

Zentrale Aussage:

Als Methoden der Informationsgewinnung eignen sich im Rahmen der sozi-
alpédagogischen Diagnose neben Gesprichen vor allem die Beobachtung von
Menschen und Interaktionen. Psychologische Testverfahren sind hier nur
beschrinkt hilfreich.

Vor der Interpretation des Falles, vor jeder Hypothesenbildung und jeder
Aussage iiber Zusammenhinge und mdogliche Losungen miissen also Infor-
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[image: image17.png]mationen gesammelt werden. AusschlieBlich aus der Aktenlage 146t sich
keine Lebensweltanalyse ableiten. Dabei geht es immer um beide Arten von
Informationen: um objektive Tatbestinde, Fakten und Zusammenhénge aber
auch um die subjektive Sicht der Klienten, ihre Problemwahrnehmung, ihre
Ressourcen, Angste und Wiinsche.

Die wichtigsten Methoden zur Erhebung und Sammlung von Informatio-
nen im Rahmen der sozialpidagogischen Anamnese seien hier kurz charakte-
risiert.

Gespriche

Gespriche sind eine der wichtigsten Quellen zur Informationsgewinnung in
der Sozialpidagogik. Ein Gesprich kann mit dem betroffenen Minderjahri-
gen selbst erfolgen (Exploration) oder auch mit Eltern, Verwandten oder
Dritten (z.B. LehrerIn, Arzt, Freundin, Nachbar). Wenn sich ein solches Ge-
sprich um das betreffende Kind oder den Jugendlichen dreht (z.B. seine
Entwicklung), so wird es hiufig als Anamnese bezeichnet. Familienmitglie-
der und andere Personen sind nicht nur als Informanden im Hinblick auf den
jeweiligen Symptomtriger wichtig. Sie konnen ebenfalls zu ihrer personli-
chen Sicht der Probleme oder zu ihrer eigenen Person befragt werden.

Schefold (1998) empfiehlt im Zusammenhang mit der Notwendigkeit, ei-
nen ,,Uberblick iiber die ganze Fallgestalt** zu erhalten, narrative Verfahren.
Gespriche, die nicht den Charakter eines Interviews haben und nicht umris-
sene Antworten auf festgelegte Fragen verlangen, sind sehr viel besser dazu
geeignet, daB Eltern ihre eigene Geschichte und Deutung des ,Falles” mit-
teilen. In diesem Zusammenhang empfiehlt Schefold fiir Sozialpddagoglnnen
Fortbildung in Gesprichsfithrung und in Methoden der Anamnese und Diag-
nose (Schefold, 1998, S. 205, 213).

Gespriche sind also nicht nur als Informationsquellen fiir angeblich ob-
jektive Fakten und Aussagen zu Vorgidngen anzusehen (Inhaltsaspekt der
Mitteilung; s. Watzlawik, 1996). Die Gesprichspartner vermitteln verbal oder
auch nonverbal — oft ganz bewuBt und zum Teil sicherlich auch unbewuft —
Informationen iiber sich selbst, iiber ihre Sicht auf die Dinge, ihre Gefiihle
und ihre Sorgen (s. Beziehungsaspekt der Mitteilung; s. Watzlawik, 1996).
Dies gilt auch und ganz besonders fiir das Gesprdch mit dem betroffenen
Minderjghrigen.

Gespriche, die mit dem gesamten Familiensystem oder mit Teilsystemen
(z.B. Vater und Mutter, Vater und Sohn) stattfinden, vermitteln liber den
Inhaltsaspekt der Mitteilungen und Aussagen hinaus sehr viel iiber die Inter-
aktion, die Kommunikation und die Beziehung zwischen den am Gesprich
Beteiligten und tiber ihre Gefiihle und Einstellungen.

Methodisch sollten in der Einzeifallarbeit solche Gespriache moglichst
nicht als klassische Befragung oder gar als strukturiertes Interview erfolgen
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[image: image18.png]sondern als moglichst offenes Gesprich, das dem Befragten ermoglicht,
Schwerpunkte zu setzen und Themenentwicklung mitzubestimmen. Auch
handlungsorientierte Methoden sind erlaubt und werden durchaus akzeptiert
(z.B. Aufzeichnen einer Situation, Nachbauen einer systemischen Bezie-
hungstruktur mit Bauklotzen).

Wichtig ist, daB eine Exploration oder Anamnese den Charakter eines
vertrauensvollen Gespriches entwickelt. Die Anwendung der Gesprichsvari-
ablen nach Rogers (Rogers, 1961) ist hier duBerst hilfreich und fiithren dazu,
daB das Gegeniiber sich angenommen fiihlt und gleichzeitig die Verantwor-
tung fiir das Gesprich nicht abgibt sondern starke Eigenbeteiligung entwi-
ckelt. Gelingt es, eine solche vertrauensvolle Atmosphire herzustellen, ist das
Mitschreiben und Notieren von Informationen in der Regel kein Problem.
Die Klienten konnen meist gut verstehen, daB es notig ist, sich bei so vielen
Einzelheiten und Informationen etwas aufzuschreiben. Auch ein transparent
einsehbarer Themenkatalog oder selbst eine Frageliste sind dann fiir die In-
teraktion nicht schidlich, wenn der Fragende damit nicht rigide umgeht und
sie ausschlieBlich als Hilfsmittel fiir das Gesprich einsetzt.

Bei Kindern, insbesondere kleineren Kindern, ist oft ein Gespriich im Sin-
ne einer verbalen Kommunikation besonders schwierig und auch wenig pro-
duktiv. Hier empfiehlt sich der Einsatz von Spieleinheiten und die Anwen-
dung von kreativen Explorationsverfahren, die die Phantasie und Gespriichs-
bereitschaft fordern und die es einem Kind ermdglichen, sich iiber 4sthetische
Medien auszudriicken. Solche Verfahren sind z.B. ,,Familie in Tieren*, der
»Sceno-Test, Malen mit vorgegebener Thematik, das Sandkastenspiel, Rol-
lenspiele, das Erzéhlen von Phantasiegeschichten zu Vorlagen, die eine In-
terpretation erfordern (z.B. CAT oder TAT) oder z.B. der Satzergéinzungstest.

All diese tiefenpsychologischen Verfahren werden in diesem Zusammen-
hang nicht als Tests genutzt und sollten auch nicht so verstanden werden. Sie
dienen lediglich zum Ausdruck und ggf. zur Verbalisierung von Inhalten, die
im Gesprich so einfach sonst nicht zu transportieren wiren (vgl. z.B. Kubin-
ger, 1996). Mit Vorsicht ist der Einsatz solcher Methoden auch bei Jugendli-
chen und Erwachsenen moglich.

Anamnestische und explorative Gespriche sind vordergriindig diagnosti-
sche Schritte. Gleichzeitig sind sie schon als Intervention anzusehen.

Verhaltens- und Interaktionsbeobachtungen

Oben wurde auf den immer vorhandenen Beziehungsaspekt verbaler Mittei-

lungen hingewiesen. Um diesen Aspekt erfassen zu konnen, bedarf es der

Beobachtung auch der nonverbalen Gespriachsanteile. Z.B. ist es sehr auf-

schluBreich, wie sich ein Kind in einer solchen Situation verhilt:

* Ist es schiichtern und verschlossen oder kontaktfreudig, offen oder ist es
distanzlos?
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[image: image19.png]+ Spielt es konzentriert oder fahrig, schaut es stindig auf die Uhr oder ver-
gibt es die Zeit und die Welt um sich herum?

» Spricht es gerne iiber seine Familie (die Schule, die Freunde etc.) oder
bemiiht es sich, von diesem Thema abzulenken?

*  Wirkt es miide, kraftlos, erschépft oder springlebendig und lebensfroh?

Im Rahmen von Gespriichen mit ganzen Familien, Teilfamilien, anderen
Gruppen oder Paaren konnen wichtige Informationen iiber Interaktion der
Gesprichspartner untereinander gesammelt werden. So ist es z.B. hoch in-
formativ, wie in einem anamnestischen Gesprich Eltern miteinander umge-
hen:

+ Dominiert der Vater oder die Mutter und wie geht ggf. der andere Eltern-
teil damit um? Ubersieht er/sie es, wird er/sie immer stiller, kocht er/sie es
vor Wut, versucht er/sie den Gesprichspartner (Helfer) auf seine Seite zu
ziehen?

+ Wissen beide Eltern gleich viel iiber das betreffende Kind?

« Haben beide Eltern die gleiche Sicht auf das Kind oder erleben sie ihr
Kind unterschiedlich?

+ Bestehen Spannungen zwischen den Partnern oder reden sie entspannt und
freundlich miteinander?

Verhaltens- und Interaktionsbeobachtungen lassen sich nicht nur anhand der
zufillig sich ergebenden Situation durchfithren. Man kann auch Situationen
gezielt herstellen, indem man Klienten Aufgaben stellt und sie dann beo-
bachtet: z.B. soll der Vater mit seiner Tochter spielen, die Mutter soll mit
dem Kind Hausaufgaben machen, Mutter und 15jdhriger Sohn sollen einen
bestimmten Konflikt spielen oder dariiber gezielt sprechen usf.

Zur Beobachtung von Verhaiten und Interaktionen gehort ein geschulter
Blick und das Wissen um verbale und vor allem nonverbale Kommunikati-
onsmoglichkeiten und Ausdrucksmuster (vgl. z.B. Schermer, 1999, S. 46ff).
Wichtig ist, daB man die Beobachtungen moglichst genau und konkret fest-
hilt und beschreibt. Die Interpretation und Einordnung des Beobachteten ist
immer erst der zweite Schritt (s. oben, vgl. Miiller, 1993). Es ist z.B. giinsti-
ger, erst einmal festzustellen: ,,Das Kind schaut meistens vor sich hin, es
lacht fast nie und wenn, dann nur gequilt und hoflich, das Kind spielt ruhig,
ohne spontane Einfille und ohne Anzeichen von Lust und Freude* als sofort
zu konstatieren: ,,Das Kind ist bedriickt und antriebsarm*.

Nicht nur Gespriche oder Interaktionen im Rahmen von klaren Settings
geben Stoff und AnlaB fiir Beobachtungen. Oft ist es giinstig, Kinder, Ju-
gendliche aber auch Eltern in Alltagssituationen zu beobachten.

Es soll hier nicht zur ,.Spionage* aufgerufen werden. Die Betroffenen
sollen und diirfen sehr wohl wissen, da3 sie beobachtet werden und werden
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[image: image20.png]konnen. Eine Alltagssituation hat aber immer ihre eigene Dynamik. Nach
sehr kurzer Zeit vergessen die Betroffenen meist, da sie beobachtet werden
und benehmen sich spontan so, wie sie es gewohnt sind. Ob man einen Haus-
besuch macht, ob man ein Kind im Unterricht besucht oder im Kindergarten,
ob man das Midchen mit ihren Freundinnen in der Hofpause antrifft oder den
Lehrling an seinem Arbeitsplatz oder ob man mit einem Jugendlichen das
Erstgesprich in seiner Stammkneipe fiihrt statt im Biiro ~ in vielen Fillen
sind solche Erfahrungen duferst aufschluBreich und werden in der Regel von
den Betroffenen akzeptiert, zum Teil auch positiv bewertet. Ist man sich
nicht sicher, ob eine positive Bewertung erfolgen wird, so sollte man selbst-
verstiandlich die Erlaubnis einholen, den Betreffenden aufsuchen zu diirfen.

Gegenstand von Beobachtung sind im Rahmen einer Lebensweltanalyse
natiirlich auch das duBere Erscheinungsbild der Klienten, ihr sozialrdumli-
ches Umfeld, die materiellen Rahmenbedingungen ihrer Lebenswelt. Manche
Informationen miissen auch erfragt werden (z.B. Krankheiten, finanzielle
Situation).

Mit Blick auf die Intervention in der Hilfe zur Erziehung sei an dieser
Stelle darauf verwiesen, das sowohl Gespriche als auch Beobachtung nicht
nur als Mittel der Informationsgewinnung fiir den Helfer nutzbar sind. Beo-
bachtungen im Alltag, in Gespréchssituationen, in geplanten oder auch
spontanen Interaktionssettings dienen nicht nur zur Sammlung von Informa-
tionen fiir denjenigen, der die Diagnose erstellt. Sie konnen auch sehr gut fiir
Riickmeldungen an die Betroffenen selber eingesetzt werden, wenn dies dem
Zweck und Ziel der Intervention entspricht. Z.B. ist der Einsatz von Video im
hiuslichen Milieu (home-video) eine gute Methode, um Familien ihr Kom-
munikations- und Interaktionsverhalten zu verdeutlichen und es mit ihnen zu
besprechen.

Psychologische Testverfahren

Psychologische Untersuchungen erscheinen mancher SozialarbeiterIn als eine
Informationsquelle, die an Objektivitit und an Bedeutung den eigenen Beo-
bachtungen und Befragungen weit iiberlegen ist.

Nicht selten werden Klienten zu diagnostischen Zwecken in Beratungs-
stellen geschickt oder gar in psychiatrische Abteilungen eingewiesen. Man
mochte endlich wissen, wo man bei diesem Kind oder Jugendlichen dran ist.
Und nicht selten stellt man mit Erstaunen fest, da3 der Betreffende mit einer
Diagnose zuriickgeschickt wird, die man selber langst auch hat.

Was konnen solche Testverfahren, was konnen psychologische und psy-
chiatrische Untersuchungen bringen, und wann sollte man auf sie im Rahmen
sozialpadagogischer Arbeit zuriickgreifen?

Psychologische Testverfahren erméglichen dann, wenn es sich um stan-
dardisierte Verfahren handelt, relativ objektive und vergleichende Aussagen.
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[image: image21.png]Solche Verfahren sind z.B. die Intelligenztests oder die Schulleistungstests
oder auch Tests zur ,,Messung* bestimmter Personlichkeitsvariablen oder des
beruflichen Eignungsprofils. Mit ihnen kann man dem Klienten bestimmte
Ergebnisse zuordnen und diese mit den Ergebnissen einer Zufallsstichprobe
(u.U. gleichen Alters und gleichen Geschlechtes) vergleichen. Damit erhélt
man einen Wert, der Aussagen dariiber ermdglicht, wie unser Klient im Ver-
hiltnis zu anderen Kindern oder Jugendlichen in seiner Entwicklung, seinen
Fihigkeiten oder seiner Personlichkeit einzuschitzen ist. Solche Testverfah-
ren sind ,,geeicht®, daB heiit, es gibt signifikante empirische Ergebnisse iiber
ihre Validitit (ihre Giite; das MaB, wie genau sie das erfassen, was sie zu
messen vorgeben) und ihre Reliabilitdt (ihre Stabilitit gegeniiber Zeit- und
anderen Storeinfliissen).

Tats#chlich gibt es auch in der Erziehungshilfepraxis Situationen, in denen
solche testpsychologisch gesicherten und vergleichenden Ergebnisse wichtig
und hilfreich sind. Z.B. kann es wichtig sein, den Leistungsstand eines Kin-
des oder Jugendlichen objektiv einzuschédtzen oder seine Intelligenz zu ken-
nen, wenn im Bereich Schule Probleme bestehen und z.B. die Wahl der
Schullaufbahn infrage steht oder eine Sonderschuleinweisung droht.

Viele psychologische Tests bringen aber Ergebnisse zu Tage, die im Rah-
men von Einzelfallarbeit durch intensive Beobachtung und durch Anamnese
und Exploration viel unkomplizierter und unmittelbarer festgestellt werden
konnen. Solche Tests sind eher geeignet und dann unentbehrlich, wenn
Gruppenuntersuchungen durchgefiihrt werden miissen, wenn sie wissen-
schaftlichen Zwecken dienen oder wenn fiir personliche Gespriche und Beo-
bachtungen keine Zeit oder Moglichkeit besteht. Im konkreten Einzelfall aber
erschwert der komplizierte Testablauf vielleicht nur den Aufbau einer Bezie-
hung zum Berater. Ob jemand Schwierigkeiten mit seinen Eltern hat und
welche dies sind, kann man auch erfragen und muf dafiir z.B. nicht einen
zweistiindigen Problemfragebogen durchfiihren.

Allerdings sind manche Klienten (z.B. Jugendliche) eher bereit, einen Fra-
gebogen auszufiillen (z.B. iiber die Thematik “Sexualitit und Liebe*) als im
personlichen Gesprach Rede und Antwort zu stehen. Man sollte deshalb sol-
che Mittel einsetzen kdnnen, wenn es notwendig wird.

Die oben bereits erwédhnten tiefenpsychologischen Testverfahren sind da-
gegen mit Vorsicht zu genieen. Testverfahren im standardisierten Sinne sind
die wenigsten von ihnen. Als geeignete Mittel zur Anregung der Phantasie,
der Kommunikation und des Ausdrucks und als Angebot, verbotene Bot-
schaften verschliisselt mitzuteilen, wurden diese Verfahren oben bereits er-
wihnt. So kdnnen sie eingesetzt werden und mit anderen Verfahren und Ge-
sprichsergebnissen zusammen moglicherweise zu Hypothesen hinfiihren
(vgl. z.B. Kubinger, 1996)
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[image: image22.png]Medizinische und neurologische Untersuchungen, die angezeigt scheinen,
mulf selbstverstdndlich der Facharzt vornehmen.

In den exemplarisch dargestellten Fallbeispielen wiren z.B. folgende dia-
gnostische Schritte und Methoden anzuwenden, um die Informationsgrundla-
ge hinreichend zu erweitern:

Fallbeispiel: Schwester

* Gesprach mit der Mutter

* Gesprich mit Mutter und Vater oder auch mit Vater allein

* Gesprich mit der behinderten Schwester Lisa iiber ihre Lage und ihre
Probleme

» evtl. psychologische Untersuchung von Lisa

+ Familiengesprdch und Beobachtung der Familiensituation, ggf. Hausbe-
such

* Interaktionsbeobachtung; z.B.: Mutter und Tochter spielen zusammen
sSchwarzer Peter und Mutter und Tochter machen zusammen Hausauf-
gaben

* Gesprach mit der Lehrerin

» evtl. Gesprich mit der Tante

Fallbeispiel: Alexandra

¢ Gespriach mit Alexandra

* Gespriach mit der Mutter

* Gesprich mit beiden gemeinsam, moglichst bei einem Hausbesuch,
Interaktionsbeobachtung

¢ Gespriach mit dem Klassenlehrer oder einer geeigneten Kontaktperson in
der Schule

* Gesprich mit dem Therapeuten der Mutter (falls Schweigepflichtentbin-
dung vorhanden)

» offener Kontakt mit Alexandra und ihrem Hund

* Gesprich mit anderen Familienangehorigen, z.B. dltestem Bruder

: 1. Fiihren Sie ein Gesprich mit einem Kind, mit einem Elternpaar, mit einer |

i Familie. Versuchen sie im Nachhinein sowohl das sachliche Ergebnis des

Gespriches, die Informationen iiber das subjektive Erleben der Fallge- !

: schichte und auch moglichst differenziert ihre Beobachtungen (dulere Er- !
: scheinung, Verhalten, nonverbale und verbale Interaktion und Kommuni- |

5 kation) zu notieren.
. 2. Fiihren Sie eine Exploration mit einem Kind durch und setzen sie kreative
' und handlungsorientierte Gespriachsanreize ein.
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