Zeitschrift fur Theorie und Praxis in der Beratung
Jahrgang 20, Heft 1/2019

Inhalt

Editorial 2
Christopher Romanowski: Kinder, Jugendliche und deren Familien in Multiprob-
lemlagen: Skizzierung einiger Herausforderungen fiir die sozialtherapeutische
Beratung in der Jugendhilfe 4
Christian Paulick & Sandra Wesenberg: ,Echt dtzend, dass ich hierherkommen
muss ...“ Beratung mit (noch) nicht-kooperativen Jugendlichen 19

Rita Hansjurgens: Suchtberatung als komplexe Hilfe Klinischer Sozialarbeit 34

Buchbesprechungen 49
Impressum 61

Beratung Aktuell 1/2019 e Junfermann Verlag * www.active-books.de 1



http://www.active-books.de/
http://www.active-books.de/
http://www.active-books.de/

Editorial

Diese Ausgabe knilpft inhaltlich an das Herbstheft 2018 (3/2018)
an, das den ,Auftakt” fir eine Auseinandersetzung mit den Grundlagen
und Besonderheiten psychosozialer und sozialtherapeutischer Bera-
tungsprozesse in der Klinischen Sozialarbeit bildete. Im vorliegenden
Heft rlickt vor allem die konkrete Ausgestaltung von Beratungsprozes-
sen mit bestimmten Zielgruppen und in spezifischen Arbeitsfeldern in
den Mittelpunkt des Interesses.

Christopher Romanowski gibt in seinem Beitrag Kinder, Jugendli-
che und deren Familien in Multiproblemlagen: Skizzierung einiger Her-
ausforderungen fur die sozialtherapeutische Beratung in der Jugend-
hilfe einen spannenden und facettenreichen Einblick in die konkrete
Fallarbeit in der Kinder- und Jugendhilfe. Es wird deutlich, dass der
Komplexitat der Problemlagen, die allzu oft prekdre Lebensbedingun-
gen, gravierende familiale Konflikte und psychische Stérungen umfas-
sen, nur mit einem polyfokalen sozialtherapeutischen Beratungsansatz
angemessen begegnet werden kann. Entsprechende Aufgaben beste-
hen unter anderem darin, Uberhaupt einen angemessenen Zugang und
Kontakt zu erméglichen, der Heranwachsende und ihre Familie ,er-
reichbar* macht, den Uberblick angesichts hochkomplexer Belastungs-
dynamiken zu behalten und die notwendige Vernetzung und Koopera-
tion, z.B. mit Schule und/oder Jugendpsychiatrie/-psychotherapie zu
gestalten. Durch die Einblicke in den Fallverlauf entsteht ein anschau-
liches Bild, wie diese anspruchsvollen Beratungsaufgaben gelingen
kénnen, ohne sich als Fachkraft in der Unubersichtlichkeit der Hilfebe-
darfe oder in falsch verstandenen Ansprichen an ,Problemfreiheit* zu
verlieren.

,Echt atzend, dass ich hierherkommen muss ...“ Beratung mit
(noch) nicht-kooperativen Jugendlichen wird von Christian Paulick und
Sandra Wesenberg auf sensible und ressourcenorientierte Weise be-
leuchtet. Gerade hochbelastete Jugendliche und/oder Jugendliche, die
den Zugang zu Beratung als ,erzwungen® erleben, haben oftmals un-
gute Erfahrungen in der Begegnung mit Erwachsenen gemacht. Vor
diesem Hintergrund ist zu erwarten, dass Jugendliche Angst, Miss-
trauen, Resignation und mitunter offene Reaktanz in die Beratung hin-
eintragen. Besonders entscheidend ist dann der Beginn des Beratungs-
prozesses: Wenn Jugendliche Vertraulichkeit und Vertrauen erfahren,
wenn sie echtes Interesse an ihnen und ihren Schwierigkeiten spuren,
wenn ihre Unfreiwilligkeit gewirdigt und Autonomieerleben ermdglicht
wird, kann gleichwohl eine tragende Beratungsheziehung entstehen.
Damit dies gelingen kann, sind Berater*innen in besonderer Weise ge-
fordert, sich mit Fragen nach Freiwilligkeit versus Zwang, Macht und
Widerstand, Schweigepflicht und Auftragsklarung achtsam auseinan-
der zu setzen.
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Rita Hansjurgens setzt sich schlie3lich mit Suchtberatung als kom-
plexe Hilfe Klinischer Sozialarbeit auseinander. Sie pladiert dafir, zwi-
schen der Funktion und der Organisation Suchtberatung zu differenzie-
ren. In ihrem Beitrag werden die vielfaltigen Aufgaben und Funktionen
ausgelotet, die sich mit Suchtberatung verbinden. Hierzu gehdren so-
wohl diagnostische Vorgehensweisen (z.B. im Sinne eines multiper-
spektivischen Fallverstehens) als auch beratende, begleitende und ver-
mittelnde Téatigkeiten.

Prof. Dr. Christine Kréger
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Christopher Romanowski

Kinder, Jugendliche und deren Familien in Multiproblemla-
gen: Skizzierung einiger Herausforderungen fir die sozial-
therapeutische Beratung in der Jugendhilfe

1. Einleitung: Zur Bewaltigungslage von Kindern und Ju-

gendlichen

Den meisten Kindern und Jugendlichen in Deutschland geht es auch
heute (vgl. zuriickliegend BMFSFJ, 2009; Keupp, 2010) nach wie vor
gesundheitlich gut, in vielen Bereichen gar besser denn je (vgl. Kuntz
et al., 2018). Dies mag vor dem Hintergrund bekannter Herausforde-
rungen der Spatmoderne, den riskanten Freisetzungen (Beck, 1986)
und Flexibilisierungszwéangen (Sennet, 2010) tberraschen. Denn auch
Heranwachsende sind diesen ,typischen’ Diskontinuitaten auf dem
heute ausgedehnten (vgl. Béhnisch, 2012) und briichigen Weg in die
Selbststandigkeit ausgesetzt (vgl. Keupp, 2005; Petzold, 2009; Hurrel-
mann & Quenzel, 2013). Auch speziellere Herausforderungen, die in
der Vergangenheit als Projektionsflache zahlreicher Untergangsfanta-
sien dienten (vgl. Spitzer, 2008), scheinen von den meisten Heran-
wachsenden hinreichend bewaltigt zu werden.

Bezogen auf psychische Auffalligkeiten des Kindes- und Jugendal-
ters vermeldet die letzte KIGGS-Erhebung! gar einen signifikanten
Rickgang, verglichen mit den Daten der Basiserhebung (Klipker,
Baumgarten, Gobel, Lampert & Hoélling, 2018). Zufriedenheit erscheint
dennoch keineswegs angemessen, ist doch nach wie vor von einem
»hohen Niveau“ (ebd.) bezuglich der Anzahl psychisch aufféalliger Kin-
der und Jugendlicher zu sprechen. Aul3erdem ist ein spezifisches Prob-
lem nach wie vor nicht ansatzweise befriedigend geldst: die eklatante
soziale Ungleichverteilung von Entwicklungs- und Gesundheitschan-
cen. So eint die Gruppe von etwa 20 Prozent der Kinder und Jugendli-
chen, die an psychischen Auffélligkeiten leiden nach wie vor insbeson-
dere ein Pradiktor: Eine prekéare soziobkonomische Lage (Klipker et al.,
2018; Kuntz et al., 2018) und damit haufig reziprok assoziierbare chro-
nische Distress-, Konflikt- und Stérungsdynamiken (vgl. BMFSFJ,
2009; Keupp, 2010; Homfeldt & Gahleitner, 2012; Hurrelmann & Quen-
zel, 2013; Ziegler, 2015; Kriz, 2017).

So hangt die hinreichende Bewaltigung von Entwicklungsaufgaben
(vgl. hierzu z.B. Hurrelmann & Quenzel, 2013) und eine damit einher-
gehende Kohéarenzentwicklung (vgl. Antonovsky, 1997; Keupp, 2005)

L KIGGS: Langzeitstudie des Robert-Koch-Instituts zur Gesundheit von Kindern und Ju-
gendlichen in Deutschland (www.kiggs-studie.de).
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doch in hohem Maf3e von der jeweiligen (Widerstands-) Ressourcen-
ausstattung ab (ebd.). Insbesondere das Jugendalter mit seinen auch
bio-psychischen Besonderheiten (vgl. Petzold, 2009; Hurrelmann &
Quenzel, 2013) kann fir sich pathogenes Potential entfalten, ,insbe-
sondere, wenn adoleszenzspezifische Entwicklungsaufgaben und -
ziele nicht erreicht werden” (Petzold, 2009, S. 303).

2. Kinder und Jugendliche mit speziellem Versorgungsbe-

darf

Fachkrafte der Erziehungs- und Eingliederungshilfen (§827ff. SGB VI,
835a SGB VIII) treffen qua Aufgabendefinition haufig auf Kinder und
Jugendliche bzw. Familien, die sich in derartigen Problemdynamiken
zwischen belastenden Lebenslagen, psychosozialen Problemen und
Konflikten, sowie psychischen Stérungen auf Seiten der Heranwach-
senden und/oder der Eltern wiederfinden (vgl. Gahleitner, Homfeldt &
Fegert, 2012; DESTATIS 2018).

In solch ,polymorphen® (Dornes, 2017) Bedarfslagen profitieren Be-
troffene in der Regel nicht, oder nicht ausreichend von den ,klassischen’
Angeboten funktional differenzierter Hilfesysteme (ebd., Gahleitner et
al., 2012). Es geht um einen ,spezielle[n] Versorgungsbedarf* (ebd., S.
247) in dem die Komplexitéat der Problemdynamik gewirdigt und gleich-
zeitig in eine bearbeitbare Ordnung gebracht werden muss. Eine solch
[fallfhrende’ und koordinierende Funktion kommt klassischerweise der
Sozialen Arbeit, bzw. hier der Jugendhilfe zu (vgl. Romanowski &
Pauls, 2017) und kann als Prozess ,sozialtherapeutische[n] Case-Ma-
nagement[s]* beschrieben werden (vgl. Sommerfeld, Dallenbach, Rie-
gger & Holleinstein, 2016 S. 220).

Dabei wird von Seiten aller beteiligter Disziplinen die Notwendigkeit
kooperativer Hilfegestaltung — hier mindestens zwischen Jugendhilfe
und Jugendpsychiatrie/-psychotherapie, betont (vgl. Fegert & Schrap-
per, 2004; Gahleitner et al., 2012). Kooperation allein reicht jedoch nicht
aus (vgl. Romanowski i.V.; Gahleitner et al., 2012). So stellen die Be-
troffenen die Fachkrafte der Jugendhilfe im Alltag vor ,symptombezo-
gene’ Herausforderungen, sowie Psychiater*innen und Psychothera-
peut*innen vor nur lebensweltlich nachvollziehbare ,Behandlungsprob-
leme’ (vgl. ebd.). Auch der direkte Umgang der Helfer*innen mit diesen
Herausforderungen kann fiir die weitere Nutzung des Angebots (vgl.
Romanowski, i.V.) und fur die Verhinderung von ,Verschiebebiografien
ausschlaggebend sein (vgl. ebd., Becker & Sander, 2011). Fur Fach-
krafte der Jugendhilfe werden in solchen Problemlagen Kompetenzen
bedeutsam, die sie in die Lage versetzen auch mit stérungsbezogenen
Phanomenen und Bedarfen in der Beratung umzugehen (Pauls &
Stockmann, 2013).
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3. Sozialtherapeutische Beratung als Teilantwort auf kom-

plexe Bedarfslagen in der Jugendhilfe

Pauls und Stockmann (ebd.) haben fir diesen Beratungskontext den
Begriff der ,sozialtherapeutischen Beratung“ vorgeschlagen. Neben all-
gemeinen (vgl. Pauls, 2018) und altersspezifischen Beratungskompe-
tenzen (vgl. hierzu Weinberger, 2010; Weinberger & Papastefanou,
2008) werden in solch komplexen Problemdynamiken insofern auch kli-
nische Fahigkeiten und Wissensbestdénde bedeutsam (vgl. Pauls,
2013). Gleichzeitig wird entsprechend der Person-in-Environment-Per-
spektive (vgl. Mayer, 2018) auf eine Veranderung der psycho-sozialen
Situation unter Beriicksichtigung (nicht Fokussierung!) des Stérungs-
geschehens abgezielt. Sozialtherapeutische Beratung féllt insofern als
,Sonderfall’ psycho-sozialer Beratung weder einer ,sozialen Amnesie*
(Keupp, 2018) anheim, noch vergisst sie den Beitrag der emotional-
kognitiven ,Ebene’ fir die Verwirklichung bewaltigungsbezogenen Han-
delns. Beratung als reflexiver und auf ,Selbstklarung“ fokussierter Pro-
zess (Gregusch, 2013) bleibt gleichwohl ein notwendiger, aber nicht
hinreichender Aspekt des Jugendhilfesettings. So werden in der Praxis
auch direktiv-edukative Kompetenzen (Empowerment durch Informati-
onsvermittiung und begleitende Anleitung), anwaltschaftliches und
netzwerkbezogenes Handeln mit sozialtherapeutischen Beratungsse-
quenzen vereint (vgl. auch Breithaupt-Peters & Dufner, 2012; Pauls,
2018).

Beratung findet dann haufig ,offen‘ als Sequenz ,.zwischen Tlr-und-
Angel® (Knab, 2013; vgl. auch Mayer, 2018), d.h. ,jenseits der Bera-
tungsstelle* (Engel, Nestmann & Sickendieck, 2018, S. 100), vor oder
nach anderen Interventionssequenzen statt. Wichtig erscheinen dabei
alternative Mdglichkeiten der Abgrenzung der Interventionsmodi, etwa
durch verbale oder rAumliche Markierungen (vgl. Hollstein-Brinkmann,
2016). So kann sich ein ,Marker‘ fir eine Beratungssequenz etwa zei-
gen, wenn eine Jugendliche nach einem gemeinsamen Lehrerge-
sprach ,emotional aktiviert’ erscheint, einen entsprechenden Klarungs-
bedarf anmeldet, oder eine entsprechende Einladung der Berater*in
mittels ,empathischer Vermutung® (Elliot, Watson, Goldman & Green-
berg, 2007) validiert.

Im Folgenden werden diese abstrakten Ausflihrungen entlang ei-
nes Fallbeispiels kurz erlautert.

4. Einige Herausforderungen sozialtherapeutischer Bera-
tung und Unterstutzung

4.1 Fallbeispiel ,Peter”

Frau Grun wendet sich an das Jugendamt. lhr 15-jahriger Sohn Peter
brauche dringend Hilfe. Er ziehe sich immer mehr in sein Zimmer zu-
rick und sei fur ihren ,mutterlichen Einfluss® nicht mehr erreichbar. In
der Schule haufen sich die Fehlzeiten, dabei steht im nachsten Jahr der
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so wichtige Abschluss an. Peter stimmte schlieRlich auf Drangen der
Mutter einem gemeinsamen Erstgesprach zu und konnte sich anschlie-
Rend auf eine Probezeit mit dem Sozialarbeiter, der fir die Falliber-
nahme durch das Amt angefragt wurde, fiir zunachst drei Monate ein-
lassen. So ging es zunachst um ein kongruentes und prasentes Ken-
nenlernen von ,Peters Welt' in der Versicherung, dass im Grunde er
bestimmt, wie diese Hilfesituation gestaltet wird (vgl. zur Arbeit mit un-
freiwilligen Klient*innen Paulick & Wesenberg, in diesem Band).

Die Treffen wurden im gegenseitigen Einverstéandnis aufsuchend
organisiert, da Peter bei einem vorherigen Unterstiitzungsversuch im
Rahmen einer klassischen Erziehungsberatung keinen Zugang fand,
Termine vergal’ bzw. nicht erschien. Im Verlauf wurden folgende Prob-
lemdimensionen offenbar?:

e Peter war ein vergleichsweise unselbststandiger Jugendlicher,
der in einer zirkularen Hilflosigkeitsdynamik (vgl. Kriz, 2017) mit
seiner Mutter gefangen schien: Diese erledigte nahezu alles fur
ihn, wahrend Peter in Situationen, in denen er auf sich gestellt
war haufig scheiterte. Fur die Mutter wiederum bestatigten
diese Erfahrungen die Notwendigkeit die Dinge fur Peter zu er-
ledigen.

e Peter verzweifelte an diesem Umstand, da er durchaus nach
Autonomie strebte und sich immer wieder in Wutausbriichen
gegeniuber der Mutter zu ,befreien‘ schien. Andererseits ver-
mied er jegliche neue Herausforderung.

o Peter zeigte depressive Symptome. Darlber hinaus fielen
Schnittverletzungen im Handgelenksbereich auf. In der Geno-
grammarbeit offenbarte sich aul3erdem, dass sich Peters Ur-
GrolRvater suizidierte und sein GroRRvater friih in Folge einer Al-
koholabhangigkeit starb. Auch Peters Vater war von depressi-
ven Episoden und zeitweisen Klinikaufenthalten betroffen.

o Peter selbst war zunachst sozial relativ isoliert, hatte gleichwohl
zumindest lose Kontakte zu einzelnen Mitschiler*innen.

e In der Familie herrschte ein massiver Paarkonflikt der Eltern.
Eine Trennung stand offen im Raum, was bei Peter zur Ver-
scharfung des Ruckzuges geflhrt hatte.

o Der Alltag der Familie war in hohem MaRe durch eine akute
und komplexe Schuldenproblematik bestimmt, was zu einem
spurbar angespannten Familienklima beitrug.

2 Zur Erlauterung sind die folgenden Ausfiihrungen ausreichend. Aus Platzgriinden wird
auf eine ausfuhrliche Beschreibung der psychosozialen Diagnostik, auch der Ressour-
cenlage, verzichtet. Zum hier angewandten Diagnostikprozess vgl. Gahleitner & Pauls
(2013) und Gahleitner & Dangel (2018).
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4.2 Darstellung ausgewahlter Herausforderungen?

Peter willigte nach den 3 Probemonaten ein, die Hilfe weiter zu flhren.
Auf Basis des sozialtherapeutischen Case-Managementprozesses 0s-
zillierte das sozialtherapeutische Handeln dabei zwischen Sequenzen
der Beratung, Anleitung und Begleitung Peters und seiner Familie, so-
wie der Vernetzung und Kooperation insbesondere mit den Systemen
Schule und Jugendpsychiatrie/-psychotherapie entlang der gemeinsam
entwickelten Ziele. Im Folgenden werden in aller Kirze einige Aspekte
dieser Téatigkeit im Sinne typischer Herausforderungen skizziert, die er-
kennbar miteinander in Verbindung stehen.

(1) Zugange schaffen und bedarfsadaquate Settings bilden: Das Her-
stellen eines Kontaktes mit betroffenen Heranwachsenden stellt haufig
die erste Hurde der Arbeit in Multiproblemlagen dar (vgl. Paulick & We-
senberg, in diesem Band). Dabei spielen auch die komplexe Gesamt-
situation und die personlichen Fahigkeiten, wie Selbststeuerungskom-
petenzen der heranwachsenden (oder auch erwachsenen) Klient*innen
eine Rolle.

So fuhren Multiproblemlagen regelmafRig dazu, dass sich Be-
troffene in klassischen’ Beratungs- und Hilfesettings zuweilen nicht
richtig aufgehoben fiihlen (ebd., Wright, 2010). Psychotherapeutische
Angebote oder klassische Beratungssettings adressieren die Mehrdi-
mensionalitat solcher Problemlagen nicht hinreichend, insbesondere
wenn sie auf einer psychologischen Ebene verbleiben (Petzold, 2009;
Keupp, 2018), wahrend ,klassisch® erzieherische Hilfen haufig bezig-
lich der Bericksichtigung klinisch-psychologischer Phdnomene be-
grenzt sind (Pauls, 2013). So wertet Peter die Erfahrung in der ersten
Beratungsstelle, die offenbar einen starken Fokus auf seine Beziehung
zur Mutter setzte als ,Zeitverschwendung®, was in diesem Fall vor dem
Hintergrund der o0.g. Problemdimensionen verstehbar wird. Hilfreiche
Settings kénnen in solchen Situationen nur Uber eine hinreichend fle-
xible, mehrdimensionale Settinggestaltung erreicht werden. Es geht da-
rum sein Unterstitzungsangebot ,erreichbar zu machen und nicht die
Probleme dem Angebot anzupassen (vgl. Wright, 2010).

Die alltaglichen Belastungen der Heranwachsenden und ihrer Fa-
milie kbnnen in diesen teilweise konfusen Situationen auRerdem dazu
fuhren, dass Hilfe durchaus gerne angenommen wird, die Strukturie-
rung des Alltags um die (neuen) Hilfesituationen herum jedoch nicht
funktioniert. Oder aber die eigene Strukturierungsfahigkeit ist unter Um-
standen allgemein noch wenig ausgepréagt. So vergald Peter zu Beginn
haufig die Termine, lieR sich aber zumeist darauf ein, diese

3 Die Skizze dieser typischen Herausforderungen in entsprechenden Problemkontexten
orientieren sich zum einen an der zitierten Literatur, zum Anderen an der langjahrigen
Erfahrung des Autors im Feld, sowie den diesbeziiglichen Reflexionen in zahlreichen
Intervisions- und Supervisionsgruppensitzungen.
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wahrzunehmen, wenn er von seinem Sozialpddagogen ,uberrascht’
wurde. Hier schien das aufsuchende Setting unabdingbar fiir die Wahr-
nehmung der Hilfe (vgl. auch Pauls, 2018). Diese Strukturierungsféhig-
keit wurde im Verlauf schlieBlich selbst zum Ziel (,Selbststandigkeits-
entwicklung‘) und fihrte dazu, dass sich das Setting prozesshaft von
einer ,Geh-Struktur’ eher in Richtung eines klassischen Beratungsset-
tings mit ,Komm-Struktur’ veranderte.

Freilich kbnnen auch die aus der Beratungsliteratur bekannten mo-
tivationalen ,Probleme’ hier eine Rolle spielen (vgl. Miller & Rollnick,
2009). In der Praxis mit komplexen Problemlagen ist jedoch noch
schwieriger bestimmbar, was ,wirklich‘ eine motivationale Ambivalenz-
problematik darstellt, oder ob schlichtweg die Unubersichtlichkeit der
Lebenssituation und die individuellen Strukturierungsfahigkeiten dazu
beitragen, dass die fur die klassischen Beratungs- und Therapieset-
tings notwendigen Strukturen nicht eingehalten werden kénnen. Die
stellvertretende Strukturierung stellt dann zunéchst eine notwendige
Aufgabe fur die Fachkrafte dar, um denjenigen Hilfen zukommen zu
lassen, die genau aus diesen Griinden den Weg in klassische Ange-
bote nicht finden oder durchhalten (vgl. Knab, 2013; Pauls, 2018; Ma-
yer, 2018).

(2) Die Kenntnis lebensalterstypischer Herausforderungen, klinischer
Problemaspekte, sowie der ,Hilfelandschaft. Sozialtherapeutische Hil-
fen setzen in Problemlagen an, in denen Auftrage unubersichtlich er-
scheinen und héaufig erst formuliert werden mussen (Kuhling & Herwig-
Lempp, 2013). Fachkrafte missen auf der Basis eines fundierten Diag-
nostikprozesses mit den Betroffenen entscheiden, welche Problem-
ebene zu welchem Zeitpunkt, durch wen und mit welchem Erfolg bear-
beitet werden, bzw. wurden (vgl. Gahleitner & Pauls, 2013). So bleibt
zu entscheiden, welche psychosozialen Problemaspekte im Jugendhil-
fesetting selbst bearbeitet werden kdnnen und welche Kooperationen
notwendig sind (s.u.). In Peters Fall zeigen sich typische, soziale Prob-
lemzusammenhange in den altersbezogen elementaren Teilhabeberei-
chen ,Familie®, ,Schule® und ,Freizeit/Kultur* (vgl. Kélch, Wolff & Fe-
gert, 2007), die unter Bertcksichtigung des individuellen Stérungserle-
bens zu Themen des sozialtherapeutischen Beratungs- und Unterstit-
zungsprozesses wurden.

Gleichzeitig spielte die psychische Symptomatik zunéchst eine so
bedeutsame Rolle, dass der Einbezug des Psychiatrie-/Psycho-thera-
piesystems notwendig erschien. Um dieses Thema in die Beratung zu
integrieren ist die Kenntnis der psychosozialen Hilfelandschaft unab-
dingbar, auch um Alternativen zu klaren. So war fur Peter das Thema
Psychotherapie zunachst ein rotes Tuch. Er konnte sich Gber den Infor-
mations- und Beratungsprozess jedoch zumindest fir eine ambulant-
psychiatrische Anbindung entscheiden. Ebenso wichtig erschien die e-
her elternbezogene Zusammenarbeit mit der Schuldnerberatung auch
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fur Peter selbst, da dadurch bereits rasch eine gewisse Entlastung des
familiaren Klimas erreicht werden konnte.

Es geht in solch komplexen Problemlagen also nicht um die un-
mogliche Aufgabe, alle Problemebenen gleichzeitig und selbst zu bear-
beiten, sondern um die Herstellung eines mehrdimensionalen, aber
handhabbaren und auch kooperativen Hilfesettings. Fir die sozialthe-
rapeutische Beratung selbst kénnen dabei auch Themen eine Rolle
spielen, die sich nicht direkt auf der individuellen Ebene der Jugendli-
chen oder der Familiendynamik verorten lassen, diese aber als soziale
Stressoren ,indirekt’ beeinflussen (z.B. eine Schuldensituation).

(3) Den Uberblick behalten - psychosoziale Diagnostik und Interventi-
onsplanung: Die dringlichste Frage scheint haufig, wie Sozialarbei-
ter*innen in solch komplexen Situationen ihr Handeln mit den Klient*in-
nen und den etwaigen Kooperationspartner*innen handhabbar organi-
sieren.

Die Antwort liegt im psychosozialen Diagnostikprozess (vgl. Gah-
leitner & Pauls, 2013) als Ausgangspunkt des zirkularen sozialthera-
peutischen Case-Management-Prozesses (vgl. Sommerfeld et al.,
2016). Psychosoziale Diagnostik stellt den Versuch dar, dialogisch mit
den Fallbeteiligten (hier: Peter, seiner Familie, dem Jugendamt, der
Schule) ein méglichst umfassendes Bild der psycho-sozialen Situation
zu erhalten®. Erst auf Basis dieser (stets vorlaufigen) Informationen
konnen professionell begriindete Interventionsentscheidungen dialo-
gisch mit den Betroffenen entlang der daran anknupfenden Zielsetzun-
gen gefallt werden.

Notwendig erscheint dabei das gemeinsame ,Dekomponieren und
Definieren von Teilproblemen® (vgl. ausfuhrlich Pauls & Reicherts,
2013), sowie die Priorisierung der Teilprobleme und Zielbereiche nach
»Valenz/Relevanz, Dringlichkeit oder Beeinflussbarkeit und Wandelbar-
keit“ (ebd., S. 75). So erschien die Hilflosigkeitssituation der erwdhnten
Schuldenproblematik als auf3erst relevant fir die gesamte Familiensi-
tuation und Uber die begleitete Anbindung an die Schuldenberatung be-
zuglich der subjektiven Hilflosigkeit rasch beeinflussbar. Ahnlich dring-
lich und zentral fir Peters Entwicklung erschien die Beratung und Be-
gleitung hinsichtlich seiner Autonomiebestrebungen und diesbeziiglich
begleitende Familiensitzungen, die aufgrund des eher parteiischen Auf-
trags der Hilfe flr Peter im Tandem mit einer zweiten Beraterin stattfan-
den. Schliel3lich drangte sich nach einiger Zeit auch die Symptomatik
deutlicher in den Vordergrund (Valenz/Relevanz hoch), was noch im
ersten Jahr der Unterstlitzung zu einem einmaligen stationaren Krisen-
aufenthalt in der Kinder- und Jugendpsychiatrie fihrte. Peter wurde

4 Eine hilfreiche Ordnung der entwickelten psycho-sozialen Problem- und Ressourcen-
struktur lasst sich etwa Uber die ,Koordinaten der psycho-sozialen Situation* darstellen
(vgl. Gahleitner & Dangel, 2018).
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bereits im Vorfeld hinsichtlich dieser Méglichkeit beraten und meldete
sich schlieRlich aufgrund immer dringlicher werdender Suizidgedanken
bei seinem Sozialpddagogen, der ihn und seine Mutter auch nach
Rucksprache mit der bereits involvierten psychiatrischen Ambulanz in
die Krisenstation begleitete.

(4) Polyfokale Gestaltungskompetenzen: Berate ich noch, oder...?
Wie bereits deutlich wurde, ist Beratung in solch sozialtherapeutischen
Hilfen ein zentraler, aber nicht der einzig notwendige Handlungsmodus.
Im klinisch-sozialarbeiterischen Kontexten ist diesbeztglich von einem
zweispurigen (Pauls, 2013) bzw. tri-fokalen Ansatz (Deloie, 2011) die
Rede.

Das Beratungshandeln in Peters Fall bezog sich u.a. zunachst da-
rauf, seine fatalistischen Kognitionen/Emotionen beztiglich der eigen-
standigen Alltagsbewaltigung zu ergriinden und reflexiv, mit Hilfe kon-
kreter Erfahrungen im Alltag selbst infrage zu stellen, sowie bereits ei-
nen Notfallplan fir mdgliche psychische Krisen zu entwickeln. Dartber
hinaus ging es bereits frih um psychoedukative Elemente hinsichtlich
der depressiven Symptomatik, die zur Einwilligung der Anbindung an
eine jugendpsychiatrische Ambulanz fiihrten. Insbesondere nach der
suizidalen Krise und damit einhergehender Systemveranderungen
(Trennung der Eltern, was in diesem Fall eine auch langfristig wirksame
Entlastung der Hilfebeteiligten zur Folge hatte) wurden verstarkt die Be-
waltigung der Schulsituation und weiter die Reflexion der Zukunftsfrage
zum Beratungsinhalt.

Entsprechend der 0.g. Prozessgestaltung ist die ,Kunst', Inhalte
und Handlungsmodi im Hilfeprozess mit den Beteiligten entlang der
akuten Relevanzen (s.0.) zu managen. Dies verlangt h&aufig auch eine
Art [Ent-tduschungsarbeit’ in der Zusammenarbeit mit anderen Prob-
lembeteiligten, die eigene Praferenzen in den Vordergrund ricken. Im
Fall von Peter waren z.B. immer wieder Gesprache mit Schule und El-
tern notwendig, um zu erlautern, warum die schulische Leistungssitua-
tion zunachst aufgrund der familidaren und psychischen Problematik Pe-
ters nicht in den Fokus der Hilfe riicken kann (und der regelméaRige
Schulbesuch als Teilziel zunachst ausreichen muss). Dies anderte sich
freilich zu einem spateren Zeitpunkt, als die fur Peter grundlegenderen
Probleme hinreichend bewaéltigt schienen.

Diese Prozesssteuerung bezieht sich ebenso auf die Form der Ar-
beit. Wie dargelegt findet Beratung hier haufig integriert zwischen an-
deren Handlungsmodi zwischen , Tur-und-Angel” (s.0.) statt. Mit Peter
etwa entwickelten sich Beratungsgesprache haufig im Auto auf der
Ruckfahrt von einem gemeinsamen Termin, beim Spazieren (vgl.
Kaczor, 2016) oder in seinem Zimmer. Wichtig erscheint tber die Mar-
kierung der Sequenz hinaus (s.0.) auch hier die Herstellung einer si-
cheren Situation. Fur die Arbeit mit Peter bedeutete dies Uber die Her-
stellung einer sicheren Beziehung hinaus, dass Beratungssequenzen
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zu emotional bedeutsamen Themen stets kommunikativ validiert wur-
den und nie im 6ffentlichen Raum stattfanden. Speziellere Beratungs-
techniken, etwa eine ,Zwei-Stuhl-Arbeit* (vgl. Elliot et al., 2007) zur Be-
arbeitung innerer Ambivalenzen ist so mit entsprechend fundierter Be-
gleitung und ,Markierung‘ der Situation im Kinderzimmer oder am Ku-
chentisch ebenso realisierbar, wie in der rAumlichen Spezialsituation
des Beratungszimmers.

(5) Bedarfsorientierte Vernetzung: Wie bereits erwahnt, stellt die inter-
disziplinare Vernetzung und problembezogene Kooperation einen
wichtigen Aspekt fir die sozialtherapeutische Arbeit in derartigen Mul-
tiproblemlagen dar (vgl. auch Hansjirgens in diesem Band). In Peters
Fall spielten einige der typischen Kooperationspartner*innen der Ju-
gendhilfe eine Rolle. Die Kooperation mit der Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie wurde in Peters Fall aufgrund der depressiven und im Verlauf
auch temporar suizidalen Symptomatik notwendig. Die Erfahrungen mit
der psychiatrischen Ambulanz erleichterte es Peter im weiteren Verlauf
das Therapieangebot der Klinik anzunehmen als seine Suizidgedanken
immer eindringlicher wurden.

Hinsichtlich der schulischen Situation spielte die Vernetzung mit
Peters Klassenleitung und der Schulsozialarbeiterin unter anderem
eine grol3e Rolle um zu verhindern, dass Peter ob der Leistungsprob-
leme und der Fehlzeiten der letzten Monate die Schule doch bereits
nach der 9. Klasse verlassen muss. Er fand schlief3lich auch leistungs-
bezogen den Anschluss wieder, nhachdem einige der psychosozialen
Belastungen hinreichend geklart schienen und gemeinsam entschie-
den wurde, freiwillig die Klasse zu wiederholen. Diese Zusammenarbeit
verhinderte insofern von vorn herein eine méglicherweise erneute Zu-
spitzung der schulischen Problematik und flihrte dazu, dass Peter mit
der Schulsozialarbeiterin auch eine fur ihn hilfreiche Bezugsperson im
Schulkontext fand. Uber diese Einbettung ergab sich auch die Gele-
genheit eines schrittweisen Aufbaus von Peerbeziehungen Uber eine
Kreativ-AG (eine von Peters Fahigkeitsressourcen lag im gestalteri-
schen Bereich).

Diese kurzen Ausfiihrungen zeigen bereits, dass entsprechende
Problemlagen Jugendlicher die Einbettung (Gahleitner, 2017) in ein
qualitativ hochwertiges und hilfreiches Netzwerk notwendig werden
lasst. Keine Institution bzw. keine Helfer*in kann diesen Komplexbedarf
zwischen familienbezogenen Problemen, Autonomieproblemen, sozia-
ler Isolation, psychischen Stérungen und schulbezogenen Problemen
allein ,I6sen’. Dabei ist auch eine achtsame Prozessbegleitung gefragt,
um nicht eine neue Uberforderungssituation entstehen zu lassen. Qua-
litative Einbettung bedeutet dabei auch im Prozess zu erkennen, inwie-
fern die Angebote (und die damit einhergehenden Beziehungen) wirk-
lich hilfreich fur die Betroffenen sind. Wie insbesondere die ,Sozialpa-
dagogische Nutzerforschung“ (vgl. Oelerich & Schaarschuch, 2013)
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zeigt, spielt die Wahrnehmung der Angebote durch die Klient*innen
(bzw. Nutzer*innen) selbst, mit ihren divergierenden biografischen Hin-
tergriinden und unhintergehbaren Eigensinnigkeiten eine bedeutsame
Rolle fir den subjektiven Nutzen und die beobachtbaren Wirkungen der
Hilfen (vgl. auch Hanses, 2016; Romanowski i.V.).

Derartige Hilfen sind zeit- und kontaktintensiv und enden im positi-
ven Fallverlauf in der hinreichenden Befahigung zur eigensténdigen Le-
bensbewaltigung und freilich nicht in der ,Problemfreiheit’. So nahm bei-
spielsweise Peter am Ende der sozialtherapeutischen Begleitung doch
noch eine ambulante Psychotherapie auf, um die zeitweise noch her-
vortretenden depressogenen Kognitionen-Emotionen zu bearbeiten.
Dieser Schritt war noch zweieinhalb Jahre zuvor aus unterschiedlichen
Grinden (s.0.) undenkbar.

5. Fazit: Beratung als notwendiger Teilaspekt sozialthera-
peutischer Hilfen fir Heranwachsende und deren Familien

in komplexen Problemlagen

Bio-psycho-soziale Multiproblemlagen stellen eine typische Problem-
konstellation im Jugendhilfealltag dar (vgl. DESTATIS, 2018). Diese
komplexen Problemsituationen sind fachlich voraussetzungsvoll, in
Verbindung mit entsprechenden Kompetenzen jedoch handhabbar. So-
Zialtherapeutische Hilfen werden dann notwendig, wenn beispielsweise
psychische Stérungen Teil des multidimensionalen Hilfebedarfs dar-
stellen und die Teilhabe der Heranwachsenden, sowie die Bewéltigung
lebensalterstypischer Entwicklungsaufgaben eingeschrankt sind. Sozi-
altherapeutische Beratung als psycho-soziale Beratung im Kontext von
»otorung und Krankheit* (Pauls & Stockmann, 2013), stellt dann einen
notwendigen Teilaspekt sozialtherapeutischer Hilfen dar, der die emo-
tional-kognitiven Handlungsvoraussetzungen zur Verédnderung einer
psychosozialen Situation adressiert. Dartber hinaus spielen jedoch
auch andere Interventionen eine wichtige Rolle, die die soziale und/o-
der soziobkonomische Situation der Heranwachsenden und ihrer Fami-
lien fokussieren und auch direktiv zu beeinflussen versuchen. Dies ist
etwa der Fall, wenn problembezogen der Zugang zu weiteren sozialen
oder gesundheitsbezogenen Dienstleistungen hergestellt wird. Bezo-
gen auf das Fallbeispiel etwa durch direkte Informationen zu und Ver-
netzung mit der Schuldenberatung, sowie der Psychiatrie/Psychothera-
pie und den Bezugspersonen im Schulkontext.

Beratung bleibt insofern stets ein Teilaspekt eines mindestens
,zweispurigen“ (Pauls, 2013) Ansatzes. Trotz der bereichsbezogenen
,Normalitat’ dieser Multiproblemlagen in der Jugendhilfepraxis und dar-
Uber hinaus (vgl. Pauls, 2013; Sommerfeld et al., 2016) erscheint nach
wie vor die bisweilen vernachlassigte empirische Auseinandersetzung
mit solch ,integrierten’, bzw. offenen Beratungssequenzen dringend er-
forderlich (vgl. auch Hollstein-Brinkmann & Knab, 2016; Mayer, 2018).
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Zusammenfassung
Sozialarbeiter*innen der Jugendhilfe sind haufig mit Klient*innen in Multiproblemlagen
konfrontiert, die sich in komplexen Dynamiken zwischen prekaren Lebenslagen, familia-
ren und sozialen Konflikten, sowie psychischen Stérungen wiederfinden. Der Beitrag be-
schreibt die Rolle sozialtherapeutischer Beratung als Teil eines polyfokalen Ansatzes in
entsprechenden Bedarfslagen. Darliber hinaus werden einige Herausforderungen solch
komplexer Hilfearrangements anhand eines Fallbeispiels illustriert

Schlusselworter: Klinische Sozialarbeit — Multiproblemlagen — Kinder- und Jugendhilfe
— sozialtherapeutische Beratung — Case-Management

Abstract
Social workers in the area of child and youth welfare typically face clients in multi-prob-
lem-situations, who are dealing with complex dynamics between precarious life situa-
tions, family and social conflicts as well as mental disorders. The article describes the
role of counseling as one part of a polyfocal social therapy approach in complex problem
situations. Furthermore, some challenges of such arrangements are illustrated in a case
example.

Key words: clinical social work — multi-problem situations - child and youth welfare —
social therapy counseling — case-management
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Christian Paulick & Sandra Wesenberg

,Echt atzend, dass ich hierherkommen muss ...“ Beratung
mit (noch) nicht-kooperativen Jugendlichen

1. Zur Einfihrung: Beratung und Beratungsprozesse in

der subjektiven Wahrnehmung Jugendlicher
Studien, die sich mit der Haltung und Einstellung von Jugendlichen ge-
genlUber Beratung beschaftigen, zeichnen ein facettenreiches Bild: Ei-
nerseits machen die zumeist in qualitativen Untersuchungen erhobe-
nen Befunde deutlich, dass viele Jugendliche Beratung durchaus als
hilfreiche Intervention, z.B. in personlichen Krisen und bei schweren
psychischen Belastungen sehen (z.B. Jorm & Wright, 2007).

Andererseits werden aber auch Vorbehalte gegenlber Beratung
allgemein und spezifische Barrieren in der persénlichen Bereitschaft
zur Inanspruchnahme von Beratungsangeboten offenkundig. In einer
frihen britischen Studie (Le Surf & Lynch, 1999) wurden 39 Jugendli-
che im Alter zwischen 15 und 18 Jahren in Gruppeninterviews gefragt,
welche Faktoren ihrer Ansicht nach daran hindern, Beratung in An-
spruch zu nehmen und welche Faktoren hingegen die Bereitschaft be-
fordern konnten. Die Interviewergebnisse zeigen, dass verschiedene
Barrieren den Zugang zu Beratung aus Sicht Jugendlicher erschweren:
Zum einen &auf3ern viele Befragte ein grundlegendes Geflhl von Hilf-
und Machtlosigkeit im Umgang mit eigenen Schwierigkeiten. Sie sehen
diese als nicht verédnderungsfahig und haben entsprechend keine Hoff-
nung, dass Beratung hilfreich sein kénnte. Andere Jugendliche &uRern
die Befiirchtung, dass sie die Kontrolle verlieren kénnten, wenn sie sich
aktiv mit ihren Schwierigkeiten auseinandersetzen. Grundlegend wer-
den in vielen Interviews Vorbehalte gegentber der Vorstellung ausge-
driickt, eigene Schwierigkeiten und Befindlichkeiten mit Anderen zu be-
sprechen — mit anderen Personen allgemein wie auch insbesondere in
formalisierten Beratungsprozessen. Die Jugendlichen &uRRern die Be-
furchtung, dann als ,verrtickt’ wahrgenommen und ausgegrenzt zu wer-
den. Nahezu alle Jugendlichen geben zudem an, dass sie bereits ne-
gative Erfahrungen in der Kommunikation mit Erwachsenen gemacht
haben, v.a., wenn sie diesen personliche Schwierigkeiten offenbart ha-
ben. Sie fuhlten sich ignoriert, bevormundet, missverstanden, abgewie-
sen oder verurteilt. Insbesondere aus diesen negativen Vorerfahrun-
gen, z.B. in der Interaktion mit Lehrer*innen im schulischen Kontext,
ergibt sich fur einige auch die nachdrticklich geduRerte Beflirchtung,
dass ihr Wunsch nach Vertraulichkeit in Gesprachen mit Erwachsenen
— auch Berater*innen — nicht respektiert wirde.

Die Gewahrleistung von Vertraulichkeit wird auch in anderen Stu-
dien (u.a. Collins & Knowles, 1995; Gibson, Cartwright, Kerrisk,
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Campbell & Seymour, 2016) als zentrale Grundbedingung genannt, die
erfullt sein muss, damit sich Jugendliche auf Beratung einlassen kon-
nen. Gibson et al. (2016) fuhrten Einzelinterviews mit 63 Jugendlichen
im Alter zwischen 13 und 18 Jahren, die bereits Erfahrungen mit einem
psychologischen Klinikdienst, einem Beratungsangebot in der Schule
oder einer neuen Form der Beratung via Textnachrichten bzw. Handy-
chat hatten. Als zentrale Wirkfaktoren eines gelingenden Beratungspro-
zesses werden hier neben der angesprochenen ,garantierten’ Vertrau-
lichkeit (v.a. gegentber den Eltern) u.a. die Beziehung zum*r Berater*in
genannt, die aus Sicht Jugendlicher weniger formalisiert und professi-
onell, als vielmehr vertrauensvoll, ,freundschaftlich’ gestaltet sein sollte.
Sie wollen den*die Berater*in als ,echte’ Person erleben, die ehrliches
Interesse an ihrem Leben und ihren Schwierigkeiten zeigt. AuBerdem
sollten Beratungsangebote niedrigschwellig zuganglich und flexibel ge-
staltet sein — ,flexible enough to fit around their lives* (S. 1057). Auf-
grund ihrer hohen Flexibilitdt werden von Jugendlichen auch ,alterna-
tive' Beratungsangebote (z.B. Onlineberatung, Beratung via Textmes-
saging) geschatzt. Entscheidend ist fur Jugendliche zudem, die Gestal-
tung des Beratungsprozesses (u.a. Zielstellung, Themen, Art, Dauer
und Beendigung) selbst zu bestimmen. Auch oder gerade wenn der Zu-
gang zu Beratung durch andere initiiert oder aus Sicht Jugendlicher ,er-
zwungen’ scheint, ist es sehr wichtig fir sie, dennoch Méglichkeiten der
Kontrolle zu behalten, wie folgendes Interviewzitat verdeutlicht: ,| guess
it was a choice if | would say anything or not* (S. 1061).

Die Gewahrleistung von Vertraulichkeit und Vertrauen, die Respek-
tierung ihres Kontrollbedirfnisses sowie die Ermdglichung von Autono-
mieerleben sind fur Jugendliche allgemein zentral bedeutsame Gelin-
gensbedingungen von Beratung, erlangen aber gerade in der Arbeit mit
psychosozial hoch belasteten Klient*innen in multiplen Problemlagen
besondere Bedeutung. Solche Klient*innen werden im Fachdiskurs Kili-
nischer Sozialarbeit hdufig auch als ,hard-to-reach‘ bezeichnet, da sie
aus unterschiedlichen Grinden von den Hilfsangeboten nicht erreicht
werden (u.a. Labonté-Roset, Hoefert & Cornel, 2010; Gahleitner, 2017;
Gahleitner 2018; Kroger 2018; Pauls 2018). Der Zugang zu weiterfih-
renden klassischen* ambulanten psychotherapeutischen und berateri-
schen Angeboten scheint dabei allerdings fiir Jugendliche in multiplen
Problemlagen und mit teilweise bereits langen so genannten Jugend-
hilfe’karrieren‘ selbst dann schwierig, wenn eine grundlegende Motiva-
tion zur Annahme von Hilfe gegeben ist. Diese Jugendlichen stofl3en
also auf Barrieren im Hilfezugang und sind in diesem Sinne weniger
,hard to reach’ als vielmehr ,seldom heard’ (Doel, 2012; Kelleher, Sey-
mour & Halpenny, 2014). Ambulante Psychotherapie wie formalisierte
Beratung in Erziehungsberatungsstellen sind u.a. aufgrund der vorge-
gebenen Strukturen (u.a. ,Komm-Struktur’, feste Terminvereinbarun-
gen etc.) als deutlich hochschwelliger einzuordnen als viele Settings
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offener Jugendhilfe oder als Mdglichkeiten der Alltagsbegleitung in
Schulen.

Nach Borg-Laufs, Gahleitner und Hungerige (2012) bietet die bera-
terische wie therapeutische Tatigkeit innerhalb langerfristiger, formali-
sierter Beratungs- und Therapieprozesse aber eine spezifische
Chance, insbesondere fir so genannte ,schwer erreichbare‘ Jugendli-
che: ,die Chance einer nachhaltigen Vertrauensbildung — trotz allem.
Fur Menschen, die nicht nur wiederholt, sondern besonders von jenen
Menschen enttduscht worden sind, die sie am meisten bendtigen und
auf deren Firsorge sie angewiesen sind, ist die behutsame Gestaltung
der Beziehung als Antwort auf den haufig erfahrenen Vertrauensmiss-
brauch zun&chst das Zentrum aller Bemihungen.” (S. 168). In einer
Studie von Cormack (2008), in der wohnungslose Jugendliche zu ihren
Einstellungen und Vorbehalten gegentber Beratung interviewt wurden,
wurde ,Vertrauen‘ bzw. ,fehlendes Vertrauen' als zentralste Barriere be-
nannt. Die Befragten stammten alle aus zerritteten familidren Verhalt-
nissen mit Gewalt- und Missbrauchserfahrungen und standen der Vor-
stellung einer vertrauensvollen (Arbeits-)Beziehung zu einem*r Bera-
ter*in grundlegend skeptisch gegeniber. Vertrauen missen sich Bera-
ter*innen — wie alle anderen fremden Personen — aus Sicht der Jugend-
lichen erst verdienen, bevor sie sich eine emotionale Offnung im Bera-
tungsprozess auch nur ansatzweise vorstellen kénnten.

In den skizzierten empirischen Befunden sind viele der im Folgen-
den detaillierter beschriebenen und fachlich-theoretisch eingebetteten
Aspekte gelingender Beratungsprozesse mit Jugendlichen bereits an-
geschnitten. Wir werden uns dabei im Weiteren nur auf langerfristige
Beratungsprozesse zwischen einem*r Berater*in und dem*r Klient*in in
Lklassischen® Beratungssettings beziehen und hierbei den Beginn des
Beratungsprozesses in den Blickpunkt riicken. Wir gehen also nicht
vertiefend etwa auf Peer-Beratung (u.a. Vossler, 2004), Beratungsan-
gebote im Internet (u.a. Weinhardt, 2013; Reindl, 2018), Beratung ,zwi-
schen Tur und Angel‘ (u.a. Hollstein-Brinkmann & Knab, 2016) oder in
aufsuchenden sozialtherapeutischen Hilfen (siehe Romanowski, in die-
sem Band) ein, wohlwissend, dass diese Angebote von Jugendlichen
selbst als sehr bedeutsam, teilweise auch hilfreicher als ,klassische’
Beratungsformen und -settings erlebt werden und sicher in bestimmten
Fallen auch sind. Wir gehen ahnlich wie Borg-Laufs et al. (2012) aber
davon aus, dass langerfristige ,Face-to-Face‘-Beratungen spezifische
Chancen gerade in der Arbeit mit initial wenig kooperativ und motiviert
scheinenden Jugendlichen in multiplen Problemlagen bieten, die kaum
selbstinitiiert und ,freiwillig' Beratung in Anspruch nehmen.

Die Frage nach der Bedeutung von Freiwilligkeit stellt sich in der
Auseinandersetzung mit Beratung und Beratungsparadigmen allge-
mein wie auch in der Beschéftigung mit Beratung Jugendlicher (als Min-
derjahrigen und damit im Sinne des Gesetzes unter einem besonderen
gesetzlichen Schutz stehend und in ihren Pflichten wie Rechten
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eingeschrankt) und in besonderer Weise in der Arbeit mit ,hard-to-
reach’-Klient*innen.

2. Freiwilligkeit vs. Zwang

.Beratung bedarf der Freiwilligkeit der Klientinnen“ — diese grundle-
gende Feststellung, die von Sickendiek, Engel und Nestmann (2008, S.
224) als eines von zwdlf Qualitatskriterien psychosozialer Beratung for-
muliert wird, wird auch in vielen anderen Quellen als zentrales Para-
digma des Beratungsverstandnisses genannt (vgl. u.a. GroBmalR,
2010; Nestmann, 2012; Forum Beratung der DGVT, 2012). Beratun-
gen, die nicht-freiwillig von Klient*innen in Anspruch genommen, son-
dern von Dritten ,angeordnet’ oder durch drohende Sanktionen ,er-
zwungen‘ werden, werden entsprechend scharf kritisiert. Nach Nest-
mann, Sickendiek und Engel (2014) wird durch angedrohte Sanktionen
.der Terminus Beratung zum Euphemismus fiir ein Pflichtprogramm
und aus der noch subtilen »geheimen Moral der Beratung« (Thiersch,
1990) wird der unverblimte Anspruch auf Wohlverhalten von Klientin-
nen und Klienten.“ (S. 602). Freiwilligkeit als theoretisches Postulat und
Kernmaxime der Beratungsidentitat wird dabei in den Debatten aller-
dings haufig auch empirischen Befunden und einer Beratungsrealitat
gegenibergestellt, in der sich Freiwilligkeit der Klient*innen aus Sicht
vieler Beratungspraktiker*innen eher als Mythos oder lllusion erweist
(u.a. Conen & Cecchin, 2018)

In Anlehnung an Grofimalf (2010, 2012) lassen sich fir die Bera-
tung von Jugendlichen verschiedene Grade von Freiwilligkeit unter-
scheiden. (1) Zum ersten kdnnen sich Jugendliche mit eigenem Anlie-
gen, selbstmotiviert an eine Beratungsstelle wenden. Grol3maf (2012)
konstatiert hier — wie bereits fir die Anfange psychosozialer Beratung
in den 1960er/70er Jahre — dass Beratung grundlegend ,nicht freiwillig
im Sinne eines postmodernen Individuums [ist], das ganz ohne Not
diese Kommunikationsform einmal erprobt. Leidens-/Entscheidungs-
druck oder Verwirrung haben zwar nicht in die Beratung gezwungen,
wohl aber fir Beratung motiviert” (S. 13). Im Gegensatz zu den im Fol-
genden beschriebenen Graden von (Nicht-)Freiwilligkeit scheinen in
Fallen drangender eigener Anliegen, emotionaler oder sozialer Prob-
lemlagen aber Motivation, Kooperationsbereitschaft und Verande-
rungswunsch prinzipiell gegeben. (2) Wird die Anmeldung zur Beratung
hingegen von ,besorgten Dritten* (z.B. Eltern, Schulsozialarbeiterin,
Freund*in) initiilert oder nachdricklich erwirkt, kann hiervon nicht unmit-
telbar ausgegangen werden. ,[lln diesen Fallen wird die individuelle
Haltung zum Beratungsprozess trotz auf3erer Strukturen der Freiwillig-
keit nicht von Freiwilligkeit gepragt sein“ (ebd., 2010, S. 181). Wahrend
in diesen Fallen der ausgelibte ,Zwang* fir das Zustandekommen eines
Beratungsgesprachs in Form von Push-/Pull-Faktoren aus den sozialen
Netzwerken der Jugendlichen beschrieben werden, also als Ausdruck
von Beziehungsmacht gelten kann, werden andere
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Beratungssituationen durch gerichtlich legitimierte bzw. administrative
Macht (z.B. in Form drohender Sanktionen) ,erzwungen‘ (3). Nach
Grolmafy (2010) ist dann ,[e]in anderer Grad der Nicht-Freiwilligkeit
[...] erreicht, wenn das Aufsuchen von Beratung (wie in manchen Kon-
zepten [...] der Jugendgerichtshilfe) die Bedingung fur die Vermeidung
von Sanktionen ist oder (wie [...] in der Schwangerschaftskonfliktbera-
tung) das Erlangen einer lebensrelevanten Chance an das Absolvieren
eines Beratungsgespraches gebunden ist. In all diesen Fallen ist davon
auszugehen, dass haufig ganz andere Interessen die Beratungskom-
munikation dominieren, als die Offenheit flir Neuorientierung” (S. 181).

Im vorliegenden Artikel beschaftigen wir uns mit Beratungen von
Jugendlichen, die sich initial nicht zur Beratung motiviert zeigen, wobei
wir dabei nicht von expliziten Zwangskontexten ausgehen. Vielmehr
beziehen wir uns auf Beratungskontakte, die durch Dritte initiiert wer-
den, deren Ablehnung durch die Jugendlichen aber keine formal-recht-
lichen Sanktionen nach sich zieht. In unserem Verstandnis ist Beratung
auch in solchen Féllen moglich, sofern Fremdmotivation und Nicht-Frei-
willigkeit lediglich die Eingangsbedingungen zum Beratungsprozess
sind. Dies schlie3t aus unserer Sicht eigene Einflussméglichkeiten
des’r ,nicht-freiwilligen’, initial ,nicht-kooperativen‘ Jugendlichen sowie
die Freiwilligkeit des entstehenden Prozesses, die Entwicklung intrinsi-
scher Motivation und Veranderungsbereitschaft sowie die Verfolgung
eigener Ziele und Formulierung eigener Auftrage an Beratung nicht
aus. Gerade in Beratungsprozessen mit psychosozial hoch belasteten
von Multiproblemlagen betroffenen Jugendlichen ist nach unseren Er-
fahrungen grundlegend eher héaufig initial mit Reaktanz, mit Angst,
Misstrauen oder Resignation zu rechnen. Nach Conen und Cecchin
(2018) setzt die Fahigkeit, Hilfe (u.a. in Form von Beratung) anzuneh-
men voraus, Hoffnung zu haben — Hoffnung darauf, dass die Hilfe un-
terstiitzend ist und Hoffnung darauf, dass sich etwas verandert. Auf-
grund ihrer biographischen Erfahrungen erleben sich gerade hoch be-
lastete Jugendliche nicht als verénderungsfahig, selbstwirksam und
selbstbestimmt. Motivation und die Offenheit fir Neuorientierung kann
in diesem Sinne nicht vorausgesetzt werden, sondern muss in einem
langerfristigen gemeinsamen Arbeitsprozess — basierend auf einer ver-
trauensvollen tragfahigen (Arbeits-)Beziehung bzw. einer ,gelungenen
gemeinsamen »Beziehungsgratwanderung«® (Gahleitner & Reichel,
2013, S. 160) — schrittweise geweckt werden. In der Arbeit mit initial
nicht-kooperativen Jugendlichen erscheint uns die Eingangsphase des
Beratungsprozesses von besonderer Bedeutung, weshalb im letzten
Teil des Artikels der Fokus auf das Erstgesprach bzw. erste Kontakte
gelegt wird.

Damit Beratungen mit Jugendlichen unter den genannten Bedin-
gungen gelingen kénnen, missen verschiedene die Beratungssituation
konstituierende Momente und Aspekte in den Blick genommen werden.
Zentral bedeutsam erscheint hierbei zunéchst eine kritische
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Auseinandersetzung mit Beratung als ,machtvollem‘ Prozess sowie mit
spezifischen Hierarchien und Asymmetrien in der Beratung Jugendli-
cher.

3. Macht und Widerstand

Wird unter Macht das ,Einflussnehmen auf Denk- und Verhaltens-wahr-
scheinlichkeiten“ (Paulick, 2018a, S. 196, 2018b) verstanden, dann
stellt Macht ein Kernelement von Beratung dar, ganz unabhéangig da-
von, ob diese in einem kooperativen oder nicht-kooperativen Kontext
stattfindet. Die Uneindeutigkeit des Machtterminus bzw. dessen amor-
pher Charakter in den Geistes- und Sozialwissenschaften (Weber,
1985; Arendt, 2000; Han, 2005; Sagebiel & Pankofer, 2015) lasst sich
unter einer foucaultschen Perspektive auf die Idee verdichten, dass
Machtbeziehungen keinen Besitz darstellen, sondern als ,strategische
[...] Spiele zwischen Freiheiten® (Foucault, 2005b, S.900) mit einem
produktiven Charakter assoziiert sind. Denn im Gegensatz zu Herr-
schaft und Gewalt, die verkrustete Asymmetrien beschreiben, kann
,Macht [...] nur Uber »freie Subjekte« ausgelibt werden, insofern sie
»frei« sind — und damit seien hier individuelle oder kollektive Subjekte
gemeint, die jeweils Uber mehrere Verhaltens-, Reaktions- oder Hand-
lungsmoglichkeiten verfigen.“ (Foucault, 2005a, S. 287). Vor diesem
Hintergrund kann Nicht-Kooperation im Kontext von Beratung als Wi-
derstand des Klient*innen-Subjekts verstanden werden. Widerstand in
Form von Ablehnung der Beratung per se, in Form des Nicht-Erschei-
nens, in Form von Selbstoffenbarungsverweigerungen oder aber auch
in der Ablehnung von Deutungs- und ldentitatsangeboten (seitens
des*der Beraters*in). Denn, so Foucault (1977, S. 96), ,Wo es Macht
gibt, gibt es Widerstand. Und doch oder vielmehr gerade deswegen
liegt der Widerstand niemals auf3erhalb der Macht®. Sowohl der Wider-
stand seitens des*der Klient*in als auch die (weiter unten beschriebe-
nen) beraterischen Bemiuhungen, die Nicht-Kooperation abzubauen,
sind dabei Bestandteil von Machtspielen. Oder um es anders zu formu-
lieren: Beratung kann als Subjektivierungspraxis bzw. als Verschrén-
kungsort von ,Fremd- und Selbstfiihrung® (Duttweiler, 2007, S. 272f.)
verstanden werden.

Vor dem Hintergrund, Machtbeziehungen allgemein als ,ein En-
semble aus Handlungen, die sich auf mogliches Handeln richten®
(Foucault, 2005a, S. 286) und somit als omniprésent zu verstehen, Be-
ratung also als Variante von Machtspielen zu interpretieren, mdchten
wir uns gern dem Pladoyer anschlieRen ,von einer Art Tabuisierung des
Begriffs abzurticken“ (Conen & Cecchin, 2018, S. 44) zumal ,» Macht«
nur ein anderes Wort fiir das Konzept »Beziehung«“ (de Shazer, 2010,
S. 77) darstellt. Anstatt das Was von Macht zu explizieren, bietet sich
vor der Anspruchshaltung einer kritischen-beraterischen Professionali-
tat an, ,nach dem Wie der Ausiibung und Herstellung von Macht zu
fragen“ (Schulze, 2018, S. 35). Bezogen auf Beratung mit nicht-
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kooperativen Jugendlichen béten sich (als kleine Auswahl) dabei fol-
gende Reflexionshorizonte an:

¢ Inwieweit bewegt sich Beratung in Traditionen von sich selbst
verschleiernden Gestandnispraktiken?
Was bedeutet dies fur die Transparenzmachung?
Welche Elemente von Normalisierungsmacht werden ausge-
ibt?
Welche Normen werden wie verhandelt?
Welche Identitdtszuweisungen finden statt?
In welchem Verhéaltnis stehen Motivierung und Manipulation?
In welchem Verhaltnis stehen Widerstand und Freiheit?
Inwieweit l&sst sich Beratung als Spiel um Deutungsmacht ver-
stehen?
e Was genau ist das Machtvolle an Sprache?
o Wie findet Subjektivierung statt?

4. Hierarchien — Asymmetrien

Beratung mit (noch) nicht-kooperativen Jugendlichen ist gerade zu Be-
ginn von Beratungsprozessen durch hierarchische Besonderheiten
charakterisiert. Diese Asymmetrien lassen sich einerseits anhand der
konkreten Dyade von Berater*in — Klient*in ausmachen, andererseits
bringt das Format der Beratung von Jugendlichen strukturelle Asym-
metrien mit sich. Beides kann sich auf die Kooperationswahrscheinlich-
keit auswirken.

Die Person der*des Beraters*in reprasentiert (neben etwaigen
Diversitatsebenen des sozialdemografischen Status wie Geschlecht,
Kultur, Schicht usw.) grundsatzlich jemand Erwachsenen. Das Lebens-
altergefélle korreliert nicht nur mit einem anderen Rechtsstatus, viel-
mehr kann diese Nicht-Kongruenz mit einer Grundhaltung des Nicht-
Verstanden-Werdens oder einem Koalitionsverdacht mit anderen Ver-
tretertinnen aus der Erwachsenwelt (z.B. den Eltern) einhergehen.
,Dass Jugendliche, besonders gefahrdete Jugendliche, »Botschaften
aus der Erwachsenenwelt« schlecht goutieren, ist hinlanglich bekannt.”
(Liechti, 2013, S. 104) Auf struktureller Ebene kann die Expertise
des*der Berater*in eben nicht nur als potenzielle Bereicherung antizi-
piert werden, vielmehr ist das Expert*innenwissen der*des Berater*in
in institutionelle Kontexte eingebunden, die mit asymmetrischer Sank-
tions-, Definitions- und Entscheidungsmacht assoziiert ist (Bobbert,
2002; Dallmann, 2012; Levold, 2016). Diese symbolische Reprasenta-
tion, die unmittelbare Rollensicherheit im konkreten Beratungssetting
sowie das Nichtbetroffensein der*des Berater*in vom ,Problem®, kann
aus Sicht der*des Jugendliche*n inshesondere in der Uberlagerung
dieser Asymmetrieebenen derart intensiv erlebt werden, dass eine Ko-
operation von Beginn an nicht per se erwartbar ist. Nicht zuletzt, da in
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den Beratungsgesprachen kein symmetrischer Austausch von persén-
lichem und intimem Wissen als eine Art Vertrauenswahrung stattfindet.

5. Vertraulichkeit, Schweigepflicht und ,Informed

Consent’

Insbesondere vor dem Hintergrund der beschriebenen asymmetrischen
Beziehung zwischen Berater*in und Jugendlicher*m und den negativen
Vorerfahrungen, die viele Jugendliche bereits in der Interaktion mit Er-
wachsenen im familiaren oder schulischen Umfeld wie in professionel-
len Hilfesettings gemacht haben, bekommen Vertraulichkeit und
Schweigepflicht in der Jugendberatung einen besonderen Stellenwert.
Grundlegend ist die Schweigepflicht fir Berater*innen gesetzlich ver-
bindlich vorgeschrieben (§ 203 StGB ,Verletzung von Privatgeheimnis-
sen). In der Fachliteratur herrscht zudem weitgehend Einigkeit dar-
Uber, dass die den Anspruch auf Schweigepflicht begriindende ,natir-
liche Einsichtsfahigkeit’ in der Regel ab dem 14. Lebensjahr erreicht ist
und fur Jugendliche damit ein Anspruch auf Schweigepflicht (auch ge-
genlber den Personensorgeberechtigten) rechtlich garantiert ist. In
SGB VIII findet sich zudem ergdnzend eine explizite Regelung zur Be-
ratung von Minderjahrigen ohne Kenntnis der Personensorgeberechtig-
ten, ,wenn die Beratung auf Grund einer Not- und Konfliktlage erforder-
lich ist und solange durch die Mitteilung an den Personensorgeberech-
tigten der Beratungszweck vereitelt wiirde [...].“ (§ 8, Abs. 3, SGB VIII).
Ebenso lassen sich rechtlich natlrlich verschiedene Ausnahmen von
der Schweigepflicht fur Berater*innen begriinden (z.B. Anzeige geplan-
ter Straftaten nach § 138 StGB, rechtfertigender Notstand nach § 34
StGB, Eingreifen bei Kindeswohlgefahrdung nach § 8a und 8b SGB VIII
sowie 84 BkiSchG).

Neben dem rechtlichen Aspekt soll an dieser Stelle aber v.a. der
Beziehungsaspekt betont werden. Fir einen gelingenden Beratungs-
prozess ist ein geschutzter Raum unabdingbar. Dies bedeutet, dass Ju-
gendliche grundlegend auf die Schweigepflicht von Berater*innen ver-
trauen kdnnen missen und ihnen ebenso Offenbarungsbefugnisse und
-pflichten von Berater*innen transparent gemacht werden sollten. In
diesem Zusammenhang kommt dem Konzept der ,informierten Zustim-
mung’ (informed consent) eine hohe Bedeutung in der Beziehungsge-
staltung und dem Vertrauensaufbau zu Beginn eines Beratungsprozes-
ses zu (Eich, Reiter & Reiter-Theil, 1997; Lenz, 2001; Borg-Laufs et al.,
2012; Pauls & Reicherts, 2013). Transparenz und informierte Zustim-
mung, verstanden als das explizite Einverstandnis mit der Beratung
(nach Durchfihrung einer alters- und entwicklungsstandangemesse-
nen Aufklarung und Informationsvermittlung), stellt (grundlegend und
im ,hard to reach‘-Bereich im Besonderen) eine zentrale Voraussetzung
fur eine aktive Mitwirkung der Jugendlichen selbst am Hilfeprozess dar
(Lenz, 2001). Hier erscheint es u.a. auch wichtig, die interdisziplinare
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Vernetzung mit anderen Akteur*innen (aus Jugendhilfe, Jugendpsychi-
atrie, Schule etc.) transparent und in Absprache sowie mit aktiver Zu-
stimmung der jugendlichen Klient*innen zu gestalten (siehe auch Ro-
manowski, in diesem Band, zur besonderen Bedeutung interdisziplina-
rer Vernetzung in der Arbeit mit Jugendlichen mit multidimensionalem
Hilfebedarf).

6. Auftragsklarung

Wie lasst sich vor dem Hintergrund der obigen Ausfihrungen nunmehr

eine Auftragsklarung mit nicht-kooperativen Jugendlichen gestalten?

Entgegen der in der Literatur oftmals verwendeten Schematisierung

von Anlass, Anliegen, Auftrag und/oder Ziel (Schlippe & Schweitzer,

2016, 2017; Roessler & Gaiswinkler, 2012) konzentrieren wir uns auf

eine Ebenendifferenzierung der Auftrage als Reflexionsmatrix fir

den*die Berater*in.

Die Komplexitat der Auftragsklarung lasst sich in vier grundlegende
Ebenen differenzieren, die wiederum mehrere Komponenten in sich tra-
gen:

e |Institutionelle Auftrage umfassen die strukturell eingebetteten In-
teressenslagen, die sich aus dem Professionssetting der*des Be-
raters*in ergeben. Hierzu zahlen Forderrichtlinien der Kostenfinan-
zierungstrager, konzeptionelle Leitlinien des Arbeitgebers bzw. der
Beratungsstelle, welche mit thematischen Setzungen assoziiert
sind (z.B. in Kontexten von Sucht-, Schwangerschaftskonflikt-, Ta-
ter*innenberatung etc.) und spezifische Inhalte, die zu thematisie-
ren sind, vorgeben. Ebenso fallen rechtliche Bestimmungen (etwa
in Fallen von Eigen- und Fremdgefahrdung oder Kindeswohlge-
fahrdung, Verletzung von Privatgeheimnissen) in das Spektrum in-
stitutioneller Auftrége, die als Hintergrundfolie unentwegt verfolgt
werden. Ein Bewusstsein auf Seiten der*des Beraters*in Uber die
institutionellen Auftrage stellt sowohl eine Empathiebasis fur die
nicht-kooperative Grundhaltung von Jugendlichen, als auch eine
authentizitatsunterstreichende Transparenzmachung der eigenen
beraterischen Rollen dar. Die rhetorische Herausforderung be-
steht fur den*die Berater*in darin, die Frage ,wie viel Handlungs-
spielraum man hat und wo die Institution nicht mehr mitgeht*
(Schlippe & Schweitzer, 2017, S. 27) fur den*die Jugendliche*n
verstandlich zu formulieren, dessen Unfreiwilligkeit zu wirdigen
und zugleich einen Motivationshorizont anzubieten. Das Wirdigen
des Da-Seins ohne eigenes Anliegen sowie die Erérterung des
Uberweisungszusammenhangs bilden bei ,geschickten’ Jugendli-
chen die Voraussetzung um in einem nachfolgenden Schritt die
Motivation, ein Kooperationsbiindnis einzugehen, beziehungs-
weise die Nutzlichkeit von Beratung zu thematisieren (vgl. Barthel-
mess, 2016, S. 168ff).
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Als Minimalbasis fur das Einlassen auf einen Beratungsprozess

kann dabei erfragt werden, wie der*die Berater*in helfen kann,

- Ruhe vor anderen zu haben

- zu erreichen, dass Andere nicht mehr denken, dass...

- den*die Berater*in mdoglichst schnell wieder loszuwerden (vgl.
Schlippe & Schweitzer, 2017, S. 26)

o Explizite/offene Auftrdge umfassen die Auftrage, die konkret von
der*dem Jugendlichen formuliert werden. Dies impliziert sowonhl
das Erstgespréch, das jeweils aktuell gefihrte Gesprach, als auch
eine Auftragsklarung fiir den Beratungsprozess.

Vor dem Hintergrund einer nicht-kooperativen Grundhaltung ist es
empfehlenswert, die Machtpotenziale und das Selbstwirksam-
keitserleben der Jugendlichen zu adressieren (Liechti, 2013).
Zum Bereich expliziter Auftrdge kénnen auch die offen formulier-
ten Auftrage anderer zahlen, etwa von den Eltern oder anderen
Professionellen aus dem Uberweisungssystem (z.B. Jugendamt),
also Zielformulierungen, die jeweils klar benannt werden und aber
durchaus auch einen allgemeinen Charakter haben kénnen. Oder
um es hyperbolisch zu formulieren: ,Reparieren Sie diese*n Ju-
gendliche*n!* Das Nichtannehmen dieser Auftrage bedeutet nicht
automatisch, dass sie keinen Erwartungshorizont bedienen und
ganzlich ohne Einfluss sind (vgl. Conen, 2007, 2012).

o Verdeckte/heimliche Auftrage beziehen sich auf den Bereich des
Unausgesprochenen und latent Vorhandenen. Hierzu zéhlen ei-
nerseits die unausgesprochenen Erwartungen und Veréanderungs-
intentionen der*des Jugendlichen, die vor dem Hintergrund einer
nicht-kooperativen Haltung und aus Scham, Unsicherheit oder Wi-
derstand nicht verbalisiert werden. Ebenso kdnnen seitens ande-
rer Systemmitglieder (Eltern, Familie) oder professioneller Hel-
fer*innen (Psychiatrie, Schule, Jugendamt) ,in der Licke, zwi-
schen dem was gesagt wird und dem was gemeint ist“ (Schwing &
Fryszer, 2010, S. 113) verdeckte Auftragsebenen existieren — ver-
deckte Auftrage also als eine Art Falte unausgesprochener Préa-
senz.

o Implizite Auftrage hierunter verstehen wir — vor dem Hintergrund
der Kybernetik zweiter Ordnung — die Erfahrungsiberlagerungen
des*der Beraters*in als Biographietrager*in. Die biographischen
Reminiszenzen des*der Beraters*in, die retrospektiv erinnert wer-
den, gegenwartige Perspektiven aus nicht-professioneller Sicht
des Erwachsenen oder des Elters* sowie professionelle Perspek-
tivierungen auf Jugend sind, gerade in ihrer Komplexitat, eben
nicht frei von Normalitatskonzepten. Implizite Auftrage kénnen sich
also durchaus auf die Kooperationswahrscheinlichkeit der*des Be-
raters*in auswirken, etwa beziglich einer vorschnellen Ablehnung
(etwa durch Weitervermittlung) oder besonderer Bemiihung (auch
durch Omnipotzenphantasien). Ebenso fallen unter diesen Bereich
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vermeintliche Ziele, denen die*der Berater*in eine Bearbeitungs-
relevanz beimisst, obwohl es gemaR der drei vorher beschriebe-
nen Auftragsebenen keine Klarheit gibt. Also, was will der*die Be-
rater*in jenseits institutioneller, expliziter und verdeckter Auftrags-
ebenen im Sinne der*des Jugendlichen bearbeiten?

Fir den durchaus unscharfen Bereich impliziter Auftragsbildung
bieten sich Formate wie das ,Auftragskarussel’ (Schlippe & Kriz,
1996; Schlippe & Molter, 2012; Schlippe, 2016), Kollegiale (Fall-)
Beratung, Supervision sowie strukturierte Selbstreflexionen an.

7. Fazit

In der Arbeit mit (noch) nicht-kooperativen Jugendlichen kommt dem
Anfangsmoment und der Eingangsphase eines etwaigen Beratungs-
prozesses eine entscheidende Bedeutung zu. Solche Beratungen sind
fur Jugendliche zunachst ,Orte’, an denen sie mit ihren Erfahrungen des
Nichtentsprechens von Normalitatserwartungen auf Berater*innen tref-
fen, welche als Représentant*innen dieser normalisierenden Macht ge-
deutet werden. Eine nicht-kooperative, widerstandige Haltung erscheint
in diesem Kontext legitim und erwartbar. Die ersten zwei bis drei Sit-
zungen in der Arbeit mit nicht-kooperativen Jugendlichen erweisen sich
als wegweisend fur die Bildung eines Arbeitsblindnisses und werden
durch ein Uberlagerungsbiindel aus Rollenverhandlung, Vertrauensbil-
dung, Beziehungsgestaltung und Auftragsklarung bestimmt. Insbeson-
dere der Aspekt der professionellen Beziehungsgestaltung nimmt hier
— wie in Beratung allgemein — einen besonderen Stellenwert ein, den
wir an dieser Stelle nicht vertiefen kénnen, der aber im ersten Themen-
heft zu Beratung in der Klinischen Sozialarbeit von Gahleitner (2018)
bereits umfassend und detailliert beschrieben wurde.

In der Arbeit mit Jugendlichen, insbesondere initial nicht motivier-
ten, erscheint es uns zudem bedeutsam, Freiwilligkeit und Ergebnisof-
fenheit als konstituierende Momente von Beratung in besonderer
Weise hervorzuheben: ,Beratung hat auf Beratungsrechten statt auf
Beratungspflichten ihrer Klienten zu bestehen: auf Rechten, Beratung
abzulehnen, Beratung zu verweigern, Beratung abzubrechen, auf dem
Recht, Beratung auch frei mitzugestalten, Beratungsthemen und Ziele
zu definieren und auszuhandeln, auf Rechten der Eigensinnigkeit und
Widerstandigkeit von Klienten, auch auf dem Recht, »nicht zu wissen«
und »nicht zu entscheidenx, trotz Beratung anders zu handeln und in
»Non-Compliance« anderes oder genau das Gegenteil von dem zu tun,
was gewunscht wird“ (Nestmann, 2012, S. 27). Beratung kann, aber
muss nicht ,echt atzend” sein.
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Zusammenfassung

In der Arbeit mit Jugendlichen sind Berater*innen h&ufig initial mit Unsicherheit,
Misstrauen, Passivitat oder offener Reaktanz ihrer Klient*innen konfrontiert. Be-
sonders ausgepragt scheinen Widerstandigkeit und Ablehnung, wenn bereits
negative Hilfe-Vorerfahrungen bestehen oder Jugendliche den Zugang zu Be-
ratung subjektiv als ,erzwungen’ erleben. Die individuelle Haltung zur Beratung
wird in diesen Fallen erwartbar nicht von Freiwilligkeit gepréagt sein.

Im vorliegenden Artikel geht es um die Charakteristika solcher Beratungspro-
zesse, das fragile Momentum des personlichen Erstkontakts und die Frage, wie
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sich die Herstellung eines Arbeitsbiindnisses mit (noch) nicht-kooperativen Ju-
gendlichen arrangieren lassen kénnte.

Schlusselwoérter: Jugendliche — ,hard-to-reach’-Klient*innen — Freiwilligkeit —
Macht und Widerstand — Auftragsklarung — Vertraulichkeit

Abstract

When working with adolescents, counsellors are often faced with initial insecu-
rity, mistrust, passivity or rejection. Resistance and dismissal seem to be par-
ticularly pronounced in the context of negative previous experiences of help-
seeking or when adolescents perceive the counselling as forced upon them.
Expectedly, in these cases the individual’s attitude will not be characterised by
voluntariness.

The present article describes characteristics of such counselling processes, the
fragile momentum of the first personal contact and how a working alliance with
a (yet) non-cooperative adolescent can be established.

Keywords: Adolescents — hard-to-reach groups — voluntariness — power and
resistance — mandate — confidence
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Rita Hansjurgens

Suchtberatung als komplexe Hilfe
Klinischer Sozialarbeit

1. Einleitung

Suchtberatung stellt eine komplexe Hilfeleistung fir Menschen mit ei-
nem als problematisch beurteilten Konsum von psychoaktiven Sub-
stanzen oder einem aquivalenten Verhalten dar. Die Hilfeart ,,Beratung*
ist dabei nur ein Teilaspekt, da vom Feld suchtbezogener Hilfen Erwar-
tungen an Suchtberatungsstellen herangetragen werden, die die Aus-
gestaltung der Hilfe und insbesondere auch der Hilfeart ,Beratung” be-
einflusst und gepragt haben.

Das Feld suchtbezogener Hilfen, das sich regional unterschiedlich
ausdifferenziert hat, umfasst unterschiedliche Akteure. Grundsétzlich
lassen sich jedoch innerhalb des Feldes Hilfeleistungen der Sozialver-
sicherungen (Entgiftung, Rehabilitation) und steuerfinanzierte freiwil-
lige Leistungen der Kommunen im Kontext der Daseinsvorsorge
(Suchtberatungsstellen, niedrigschwellige Einrichtungen und Praven-
tion) ausmachen. Hinzu kommen noch Leistungen zur Teilhabe nach
SGB XIl bzw. BTHG (z. B. sog. betreutes Wohnen). Suchtberatung
nimmt in dieser Konstellation eine Sonderrolle an den Schnittstellen der
jeweiligen Sektoren ein. Die Ausgestaltung dieser Rolle mit ihren spe-
zifischen Tatigkeiten soll nachfolgend ndher beschrieben werden.

Zur historischen Entwicklung von Suchtberatung kann zusammen-
fassend restuimiert werden, dass ambulante Suchtberatungsstellen im
Kontext Alkohol aus ehrenamtlich gepragter Hilfe haufig im Rahmen
kirchlich fursorgerischer Hilfe entstanden sind. Zunachst in West-
deutschland und nach der Wiedervereinigung auch in Ostdeutschland
entwickelten sie sich zu einem etablierten Fachdienst im Bereich des
kommunalen Angebotes zur Daseinsvorsorge weiter®. In Westdeutsch-
land kamen ab den 70er Jahren (nach der Wiedervereinigung dann in
ganz Deutschland) Drogenberatungsstellen hinzu, die von Anfang an
als professionalisiertes Angebot konzipiert waren und als Schwerpunkt
die Beratung im Falle eines Konsums illegaler Substanzen hatten. Das
Angebot umfasste zunéchst Beratung in Bezug auf Heroinkonsum und
differenzierte sich mit Hinzukommen weiterer Substanzen aus.

5 Fir eine detailliertere Beschreibung der Entwicklung dieser Dienste s. stellvertre-
tend Hauschildt (1997), Helas (1997), Pokladek (2010) und Spode (2012).
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2. Suchtberatungsstellen im Feld suchtbezogener Hil-
fen

Ambulante Suchtberatungsstellen® heute werden laut Deutscher
Suchthilfestatistik zu 89% von der freien Wohlfahrtspflege und gemein-
nitzigen Organisationen getragen (Braun, Specht, Thaller & Kiinzel,
2017b). Es wird davon ausgegangen, dass der weit gréRte Teil der fi-
nanziellen Ressourcen aus kommunalen und Landesmitteln sowie Ei-
genmitteln der Trager und ein geringerer Teil durch Einnahmen aus der
ambulanten Rehabilitation und Nachsorge, sowie aus Projektmitteln

stammen.’

Die Hilfeart Suchtberatung innerhalb der Organisation Suchtbera-
tungsstelle wird von Vennedey (2015) als ,Herzstlick® und gleichzeitig
,grofite Grauzone“ beschrieben, da sie im Unterschied zur Rehabilita-
tion nur wenig einheitliche Normierung erfahre. Dies zeigt sich darin,
dass ,Suchtberatung” innerhalb der Organisation Suchtberatungsstelle
inhaltlich ein breites Angebotsspektrum umfasst und in unterschiedli-
chen methodischen Settings stattfinden kann: z. B. klassisches Einzel-
setting (z. B. Beratung, Vermittlung, Psychosoziale Beratung Substitu-
ierter), Gruppensetting (z. B. sog. Motivations- oder Angehdrigengrup-
pen), aufsuchendes Setting (sog. Streetwork) oder im Rahmen eines
sog. niedrigschwelligen Kontaktangebots z. B. mit Cafébetrieb und zu-
satzlichen Angeboten, die inhaltlich als ,Harm-Reduction“ bezeichnet
werden. Hinzu kommt ein Teil, der laut Deutscher Suchthilfestatistik als
.Kooperation und Vernetzung“ bezeichnet wird (Braun et al., 2017b).
Zentral verbindender Aspekt dieser Hilfeart und der darin enthaltenen
unterschiedlichen methodischen Angebote ist, dass sie zu Uberwiegen-
den Teilen aus freiwiligen kommunalen Mitteln im Rahmen von Da-
seinsvorsorge finanziert werden. Aus diesem Grund ist die Hilfeart
Suchtberatung aus sozialpolitisch-administrativer Perspektive in Ab-
grenzung zur Pravention, Rehabilitation, Nachsorge (im Rahmen von
Rehabilitation) sowie ambulant betreutem Wohnen oder anderweitig re-
finanzierten Angeboten innerhalb der Organisation Suchtberatungs-
stelle zu sehen. Insbesondere die Bereiche Pravention und betreutes
Wohnen sind fur Suchtberatungsstellen als Organisation und inhaltlich
fur Nutzer*innen neben der eigentlichen Suchtberatung weitere wich-
tige Arbeitsbereiche.

Suchtberatung als Tatigkeit wird von Tretter (2000) aus der inhalt-
lichen Perspektive von Suchtmedizin als Teil der sog. klassischen

6

6 Aktuell (Zugriff am 07.01.2019) sind in der Einrichtungsdatenbank der Deutschen
Hauptstelle fur Suchtfragen unter dem Stichwort ,Beratungsstelle* 1377 Eintrage fur
Deutschland gelistet. Die Auswertung der Deutschen Suchthilfestatistik fir 2016 greift
auf Meldungen von 863 Suchtberatungsstellen (61%) zuriick.

” Diese Annahme beruht auf den Daten der Deutschen Suchthilfestatistik (Braun et al.,
2017b) kann aber nicht als représentativ angenommen werden, da die Angaben hierzu
freiwillig waren und nach eigenen Berechnungen nur ca. 20% der 1377 Beratungsstel-
len hierzu Angaben gemacht haben.
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Suchthilfe® im engeren Sinne bezeichnet. Die anderen Elemente des
Feldes suchtbezogener Hilfen sind in dieser Lesart Entgiftung, Entwoh-
nung und Nachsorge. Pravention und betreutes Wohnen sind in diesem
Verstandnis der Suchtmedizin nicht enthalten. Dies tragt dem Rech-

nung, dass Suchtberatung, stationare® und ambulante Rehabilitation
traditionell inhaltlich zusammenhé&ngend gedacht werden, obwohl sie
eine unterschiedliche sozialpolitisch-administrative Zuordnung erfah-
ren.

Beschaftigte in Suchtberatungsstellen sind zu 63,5% Fachkrafte
der Sozialen Arbeit, von denen postuliert wird, dass sie ,insbesondere
im ambulanten Bereich zentrale und wichtige Tatigkeiten® leisten (Klein,
2012, S. 153). Berechnungen zur Wirkung der Hilfeart Suchtberatung
kamen zu dem Ergebnis, dass sie sowohl zu einer Kostenersparnis ftr
die suchttherapeutische Behandlung von Betroffenen als auch dazu
beitragen, dass eine Verelendung eines Teils der Klient*innen, insbe-
sondere mit vielschichtigen Problemlagen, moglichst gering gehalten
werden kann (Arbeitskreis katholischer Suchthilfe [AKS], 2003). Dies
triige, so die Autoren auch dazu bei, die Folgekosten einer Suchter-
krankung und damit verbundenen Marginalisierung, die dann in den
Kommunen anfallen, z. B. in Form von Leistungen nach SGB Xll, zu
verringern (ebd.).

Vor dem Hintergrund einer historisch gewachsenen unterschiedli-
chen Ausgestaltung kann zusammenfassend festgestellt werden, dass
im Kern Suchtberatung als Organisation (Suchtberatungsstellen) mit
regional unterschiedlichen Angeboten nur schwer bis gar nicht be-
schreibbar ist (Hansjirgens, 2018b). Daher erscheint es sinnvoll, die
Funktion Suchtberatung als inhaltliches Angebot, von der Organisation
Suchtberatung zu unterscheiden, da in ihr, wie beschrieben, unter-
schiedliche Dienste angesiedelt und miteinander verwoben sein kon-
nen. Diese kénnen nicht nur inhaltlich verschiedene Zielebenen haben,
sondern auch methodisch unterschiedlich erbracht werden. Es wird da-
von ausgegangen, dass es die Funktion Suchtberatung ist, die inhalt-
lich, als Teil der sog. klassischen Suchthilfe (ambulante Beratung, Ent-
giftung, Entwéhnung und Nachsorge) (vgl. Tretter 2000, S.36 f.) be-
trachtet wird. Diese kann klarer bestimmt werden. Wenn nachfolgend

8 Dieses Feld hat sich tber die Jahre immer weiter ausdifferenziert und bietet heute ein
hochentwickeltes Hilfesystem fir Menschen mit einem als problematisch definierten
Suchtmittelkonsum oder einem entsprechenden Verhalten an. Eine Ubersicht tiber die
verschiedenen Ausdifferenzierungen auch auferhalb der sog. klassischen Suchthilfe*
bietet die Analyse ,Suchthilfe und Versorgungssituation in Deutschland” Deutsche
Hauptstelle fur Suchtfragen (2014).

9 Die Deutsche Suchthilfestatistik weist als sog. stationdre Suchthilfe zu 100% statio-
nare Rehabilitationseinrichtungen aus. Die Einrichtungssuche der DHS listet unter dem
Stichwort ,stationare Rehabilitation“ 219 Einrichtungen. Die Auswertung der Deutschen
Suchthilfestatistik beruht auf Meldungen von 140 Einrichtungen (65%).
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also von ,Suchtberatung® die Rede ist, ist, soweit nicht explizit anders
bezeichnet, die Funktion Suchtberatung gemeint.

3. Tatigkeiten einer Suchtberatung

Im Rahmen einer Forschungsarbeit (Hansjirgens, 2013) wurde Sucht-
beratung im Kontext legaler Suchtmittel (Alkohol, Medikamente und
Gliicksspiel) beschrieben und die, von den Fachkraften der Sozialen
Arbeit tatsachlich wahrgenommen Tatigkeiten auf der Basis von Selbst-

beschreibungen qualitativ rekonstruiert’®. Die Beschreibungen der
Fachkréfte wiesen inhaltlich eine Nahe zu dem sozialpadagogischen
Handlungskonzept der ,multiperspektivischen Fallarbeit® nach Miuller
(2012)auf.

Als wichtigste Aufgabe auf der Ebene der direkten Arbeit mit den
Klient*innen wurde in dieser Perspektive von den Fachkraften die Kla-
rung der Frage gesehen, was als der individuelle Fall angesehen wer-
den kann. Diese Téatigkeit nimmt nach Aussage der Fachkréfte einen
groRen Raum in der konkreten Arbeit ein (vgl. Abbildung 1) und wurde
als Grundlage fur alle weiteren Tétigkeiten sowie auch fir die Gestal-
tung einer von ihnen als ,Arbeitsbeziehung” bezeichneten Beziehung
beschrieben. In Anlehnung an das Konzept von Miller (2012) wurde
deshalb diese Tatigkeit als explizit sozialarbeiterisches Handeln unter
dem Begriff ,multiperspektivisches Fallverstehen“ rekonstruiert, wel-
ches auch eine Néhe zu einer Phase von Diagnostik aus Klinisch sozi-
alarbeiterischer Perspektive (z. B. Buttner, Gahleitner, Hochuli-Freund
& Roh, 2018; Dallenbach, Sommerfeld & Riegger, 2013) impliziert.

10 Es wurden fiinf qualitative Experteninterviews mit Fachkraften gefiihrt, die mindes-
tens zehn Jahre in Suchtberatungsstellen unterschiedlichen Zuschnitts arbeiteten.
Diese Interviews wurden in Anlehnung an das Verfahren der objektiven Hermeneutik
ausgewertet.
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e > Kontaktaufnahme (freiwillig oder Zwangskontext)

\

Multiperspektivisches Fallverstehen *

Arbeitsbeziehung

Ambivalenz zur Annahme von Hilfe klart sich

s Beendigung oder Unterbrechung Erhhung der subjektiven
des Prozesses Veranderungsbereitschaft
I Individuelle Hilfeplanung |
Beratung und Begleitung | Vermittlung / Prozessteuerung

z. T. sektorentbergreifend

*in Anlehnung an das Konzept ,Multiperspektivische Fallarbeit* nach Muller, 2012

Abbildung 1: Sozialarbeiterische Téatigkeiten in Suchtberatungsstellen

Uber diese Art des multiperspektivischen Fallverstehens oder auch
der sozialarbeiterischen Diagnostik und der damit in Verbindung ste-
henden Konstituierung einer ,Arbeitsbeziehung®, explizit auch in und
mit Zwangskontexten, klart sich nach Aussage der Fachkréfte, die in
der Regel vorhandene Ambivalenz der Klient*innen zur Annahme von
(weiterfihrender) Hilfe. Diese allmahliche Auflésung der Ambivalenz
bei Klient*innen fuhrt dann entweder zu einer Vermittlung in weiterfuh-
rende Hilfen, zu einer Beratung und Begleitung innerhalb der Einrich-
tung in Bezug auf die Anliegen der Klient*innen, (s.u.) oder zu einer
(vorlaufigen) Beendigung des Kontaktes. Eine Beendigung des Kontak-
tes wurde deshalb auch als ,vorlaufig“ beschrieben, weil es nach Aus-
sage der Fachkréafte haufiger vorkommt, dass zu einem spateren Zeit-
punkt erneut der Kontakt gesucht wird. Zu erklaren sei dies dadurch,
dass der Kontakt im Modus der Kooperation auf der Ebene der Arbeits-
beziehung und nicht im Modus eines Konfliktes beendet wurde.

Im Rahmen der Vermittlung wurde von den Fachkraften dartber
hinaus eine Lotsenfunktion fur die Klient*innen im (Sucht-) Hilfesystem
und die damit verknupfte individuelle Hilfeplanung und Unterstiitzung
bei der Antragstellung als weiterer Schwerpunkt der Arbeit benannt. Die
Tatigkeit der Vermittlung wurde von den Fachkréften explizit nicht als
»technischer oder administrativer Akt“ verstanden, sondern eher als
weiterer Teil einer sog. Beziehungsarbeit, bei der biografische Anteile
und ihre Verwobenheit zur Entwicklung des Substanzkonsums im

Beratung Aktuell 1/2019 ¢ Junfermann Verlag « www.active-books.de 38



http://www.active-books.de/
http://www.active-books.de/
http://www.active-books.de/

“11 rekonstruiert werden (Hansjurgens,

Rahmen eines ,Sozialberichts
2013, 2018a).

Aus sozialarbeiterisch-konzeptioneller Sicht kénnten daher die von
den Fachkraften beschriebenen Tatigkeiten in Richtung der direkten Ar-
beit mit den Klient*innen analog zur Gestaltung eines ,integrierten Pro-
zessbogens® (Sommerfeld, Dallenbach, Riiegger & Hollenstein, 2016)
beschrieben werden. Dieser Prozessbogen beginnt mit dem Fallverste-
hen im oben beschriebenen Sinne und muss nicht zwangslaufig mit der
vollzogenen Vermittlung in weiterfihrende Hilfen, einer Beratung und
Begleitung oder auch durch eine (vorlaufige) Beendigung eines Kon-
taktes enden. Sie versteht sich nach Aussage der Fachkrafte auch in
Zeiten des Ubergangs (z. B. zwischen Suchtberatung und Therapie o-
der zwischen Therapie und Nachsorge) als Schnittstellenverbindung o-
der Briickenfunktion zwischen Beratungsstelle und dem Hilfesystem o-
der auch anderen Bezligen des/der Klient*innen. Zusammenfassend
kann die Tatigkeit Suchtberatung als Raum zur Entwicklung einer ver-
trauensvollen Arbeitsbeziehung inklusive Fallverstehen, Vermittlung in
weiterfihrende Hilfen, Beratung und Begleitung und ErschlielBung ei-
nes regionalen Hilfenetzwerks fur Betroffene gefasst werden. Diese Ta-
tigkeiten sollen nachfolgend weiter aufgeschlisselt werden.

3.1 Raum zur Entwicklung einer vertrauensvollen Ar-
beitsbeziehung

Im Rahmen einer weiteren qualitativen Untersuchung (Hansjurgens,
2018a) konnte jetzt datenbasiert'? gezeigt werden, dass eine sich
schon im Erstgesprach entwickelnde ,vertrauensvolle® oder ,misstraui-
sche Arbeitsbeziehung®, Einfluss auf den weiteren Verlauf der angebo-
tenen Hilfe in der Organisation Suchtberatung selbst und in Bezug auf
weiterfihrende Hilfen hat (in Bezug auf ,noch nicht* kooperative Ju-
gendliche vgl. auch Paulick & Wesenberg, in diesem Band). Dieser be-
reits auf Erfahrungswerten basierende, von Fachkréften schon friih
postulierte Zusammenhang13 begriindet sich daraus, dass die Entwick-
lung einer ,vertrauensvollen Arbeitsbeziehung® im direkten

11 Die Erstellung eines Sozialberichts ist vom Leistungstrager Rentenversicherung als
Voraussetzung fir eine Vermittlung in Rehabilitation vorgeschrieben (Deutsche Renten-
versicherung Bund, 2013)

12 Fir diese Untersuchung wurden 13 reale Erstgesprache aufgezeichnet und jeweils
begleitende Interviews mit den Klient*innen, Fach- und Leitungskraften gefihrt. Das Da-
tenmaterial wurde in Anlehnung an das Verfahren der objektiven Hermeneutik ausge-
wertet.

13 In einer Ubergeordneten Perspektive von Klinischer Sozialarbeit als beratende und
behandelnde Profession spielt die Arbeitsbeziehung sowohl bei Fragen der Beratungs-
kompetenzen (Pauls, 2018), den Mdglichkeiten ihrer konkreten Ausgestaltung (Gahleit-
ner, 2018), z.B. unter Ruckgriff auf tiefenpsychologische und verhaltensorientierte Kon-
zepte (Kroger, 2018) als auch im Hinblick auf Charakteristika psychosozialer Be-
ratung (Mayer, 2018) eine wichtige, wenn nicht zentrale Rolle.
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Zusammenhang steht mit der Zuversicht, die ein/e Klient*in dartber
entwickeln kann, dass er/sie sich mit seinem/ihrem subjektiven Anlie-
gen

a) verstandlich machen kann,

b) gehdrt wird und

c) dass der/die konkrete Berater*in sie/ihn bei der Realisierung

dieses subjektiv-bedeutsamen Anliegens unterstiitzen kann
und wird.

Die subjektiven Anliegen der Klient*innen zeigten sich in der Unter-
suchung inhaltlich als sehr heterogen, mussten teilweise erst im Rah-
men eines dialogischen Verstandigungsprozesses rekonstruiert wer-
den, weil die Klient*innen sie zunachst nur diffus beschreiben konnten.
Genau dieses stellt die fachliche Tatigkeit der Fachkrafte der Sozialen
Arbeit dar. Inhaltlich bezogen sich die Anliegen nur zum Teil auf einen
expliziten Vermittlungswunsch in weiterfhrende Hilfen mit dem Ziel der
Substanzreduktion. Eher standen im Erstgespréch biografisch begriin-
dete Themen oder aktuelle lebenspraktische Themen im Vordergrund,
bei denen Substanzkonsum zwar eine Rolle spielte, aber aus Sicht der
Klient*innen, nicht zwingend die Hauptrolle. Wie sich diese Konstrukti-
onen genau darstellen und wie dies mit der sog. Verdnderungsmotiva-
tion zusammenhéngt, muss aber noch genauer untersucht werden.

Als wichtig und explizite Leistung der Fachkrafte erwies sich in die-

sem Zusammenhang, allen AuBerungen des/der Klient*in feinfUhIig14
nachzuspuren, und zu versuchen mit den Klient*innen in einen Prozess
der Verstandigung Uber sein/ihr Anliegen auf der Basis der Problem-
konstruktion der Klient*innen zu kommen. Bedeutsam war, diese Kon-
struktionen nicht vorschnell als Mittel zum Zweck einer objektivierenden
Einordnung in ein Diagnoseschema oder eine Hilfestruktur zu nutzen,
sondern die eigenen Erklarungstheorien der Klient*innen zu wirdigen.
Es wird vermutet, dass dies ein wichtiges Element zur Entwicklung von
Zuversicht bei Klient*innen darstellt, wie dies auch an Fallbeispielen
aus der Arbeit mit chronisch Abhéngigen beschrieben wurde (Walter &
Gollnow, 2009).

In und durch den Prozess dieser dialogischen Verstandigung und
damit im Fall eines Gelingens gegenseitig subjektiv empfundener, an-
gemessener Reaktionen auf die AuRerungen des jeweils anderen, mit
dem thematischen Hintergrund des Anliegens, stabilisierte sich eine
vertrauensvolle Arbeitsbeziehung. Gelang die Verstandigung nicht o-
der entstand der subjektive Eindruck, dass das Anliegen einer Einord-
nung in ein Diagnose- und/oder Hilfeschema untergeordnet wurde,

14 Diese fachliche Leistung, so wurde rekonstruiert, konnte auf der Basis des impliziten
(Beziehungs-) Wissens erbracht werden, welches sich aus Erfahrung, fachspezifischen
Aus- und Fortbildungen, sowie Inter- oder Supervision zusammensetzt. Eine Zusam-
menstellung der in diesem Sinne relevanten zu erwerbenden Kompetenzen findet sich
im Kompetenzprofil der Deutschen Gesellschaft fur Soziale Arbeit in der Suchthilfe
(Deutsche Gesellschatft fur Soziale Arbeit in der Suchthilfe, 2016)
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stabilisierte sich eine eher misstrauische Arbeitsbeziehung. Eine ver-
trauensvolle Arbeitsbeziehung ist personengebunden (Wyssen-Kauf-
mann, 2012) und musste sich, so wurde vermutet, in weiteren Bera-
tungskontakten immer wieder bewahren. Eine sich als misstrauisch sta-
bilisierte Arbeitsbeziehung hingegen hatte Vermeidungsverhalten zur
Folge.

Erst dieses im Zusammenspiel von Verstandigung Gber das Anlie-
gen und Entwicklung von Zuversicht mit einer konkreten Person entwi-
ckelte Vertrauen, erméglichte, so wurde auf der Basis dieser Untersu-
chung vermutet, die Entstehung der Adherence (WHO, 2003), die z. B.
fir eine Lebensstil verdndernde (abstinenzorientierte) Krankheitsbe-
handlung (Entgiftung, Rehabilitation) bendtigt wird (ebd.) oder fiir eine
Erhdéhung von Veranderungsmotivation fur eine weitergehende Bera-
tung in der Einrichtung. Diese Tatigkeit wird vom Feld als ,Beziehungs-
“ oder ,Motivationsarbeit“ bezeichnet und beinhaltet die Zielerwartung,
dass Klient*innen vorrangig sog. weiterfiihrende Hilfen der ,klassischen
Suchthilfe” annehmen sollen. Die Untersuchung zeigt jedoch, dass eine
vertrauensvolle Arbeitsbeziehung mit dem Ergebnis der Kooperation
als Voraussetzung fur die Annahme weiterfihrender Hilfen sich in
Wechselwirkung mit der Bearbeitung und Realisierung15 eines fur
den/die Klient*in subjektiv bedeutsamen Anliegens und/oder einer suk-
zessiven Annéaherung an mdogliche konkrete (!) Ziele von professionel-
ler Hilfe in Bezug auf die eigene Lebenswelt als komplexer Prozess
entwickelt und eben nicht, wie vielfach postuliert, durch fachliche Inter-
vention oder Technik (z. B. motivierende Gespréachsfuhrung) ,herge-
stellt” werden kann. Dieser sich hier zeigende Zusammenhang zwi-
schen ,multiperspektivischem Fallverstehen® und Entwicklung einer Ar-
beitsbeziehung dirfte ebenfalls bedeutsam sein fir ein vertieftes Ver-
standnis einer Phase von Diagnostik im Rahmen Klinischer Sozialer
Arbeit.

3.2  Vermittlung in weiterfihrende Hilfen bzw. Rehabilita-
tion

Die Vermittlung in weiterfihrende Hilfen bzw. Rehabilitation wird als
zentrales, wenn nicht sogar als das zentrale Element der Funktion
Suchtberatung aus der Perspektive des Feldes der Suchthilfe betrach-
tet (Hansjlrgens, 2018a). Dies begriindet sich wahrscheinlich auch
dadurch, dass aus Perspektive der stationdren Rehabilitation 65% der
Vermittlungen in dieses Angebot aus ambulanten Suchtberatungsstel-
len, 19% aus Krankenhausabteilungen (zu denen auch die spezialisier-
ten Entgiftungsabteilungen z&hlen) und 1% aus &rztlichen oder

15 Eine Realisierung als subjektiv wichtig empfundener Ziele findet z. B. im Rahmen einer
Behandlung durch spezielle Beratungstechniken wie z. B. Motivational Interviewing
nicht statt.
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psychotherapeutischen Praxen erfolgen (Braun, Specht, Thaller & Kiin-
zel, 2017a, Tab. 3.07).

Diese Einschétzung der zentralen Bedeutung der Teilfunktion Ver-
mittlung in Rehabilitation wird gestitzt durch die Ergebnisse der
HELPS-Studie. Diese hatte das Ziel zu Gberprifen, ob eine Verlegung
des Behandlungspfades der Vermittlung in hausérztliche Praxen erfol-
gen konnte (Fankhanel, Klement & Forschner, 2014, S. 55). Das Er-
gebnis dieser Untersuchung zeigt, dass diese Form eines Behand-
lungspfades sich nicht nur als ineffizient darstellt, sondern derzeit als
gescheitert betrachtet werden muss (Fankhanel et al., 2014, S. 57). Die
Autoren verorten den Grund fur dieses Scheitern neben anderen Fak-
toren explizit in der Entwicklung der Arbeitsbeziehung zwischen Arzt*in

und Patient*in1® (Fankhanel et al., 2014, S. 58). Sie bezeichnen dies
als ein ,Problem grundlegenderer Art, welches durch geringfiigige Mo-
difikation der Vorgehensweise [...] nicht behoben werden konnte.”
(Fankhanel et al., 2014, S. 57)

Insofern ist die Teilfunktion der Vermittlung in Suchtberatungen aus
Sicht der Rehabilitation nicht nur ein wichtiges Element, sondern ent-
puppt sich als eine momentan nicht anderweitig zu ersetzende Bri-
ckenfunktion in weiterfihrende Hilfen, von denen die ,klassische Sucht-
hilfe“ eine mdgliche Form professioneller Hilfe darstellt. Da der Prozess
der Vermittlung It. Aussage der Fachkréfte keine technisch-administra-
tive Tatigkeit ist, sondern eher als dynamische Lotsenfunktion begriffen
werden kann, zeigen sich auch hier Nahen zu einem ,sozialtherapeuti-
schem Case Management” (Sommerfeld et al., 2016, 231 ff.) und somit
auch zur Klinischen Sozialen Arbeit.

3.3 Beratung und Begleitung

Uber die beschriebene Funktion der Klarung der Ambivalenz und
Vermittlung hinaus, soll nun die zugeschriebene Zustandigkeit fur die
Intervention problemzentrierte Beratung und Begleitung in den Blick ge-
nommen werden. Die Begriffe ,Beratung und Begleitung“ beschreiben
zwei graduell sich unterscheidende Formen der fachlichen Intervention.
Eine Form ist, dass Klient*innen auf der Basis des oder der von ihnen
formulierten Anliegen unabhéngig von ihrem Suchtmittelkonsum aber
trotzdem zielorientiert beraten werden (vgl. Deutsche Gesellschaft fur
Beratung e. V., 2003; Goergen, 2004). Begleitung meint eher eine ak-
tive Unterstlitzung bei der Realisierung ihrer Anliegen von Fachkréaften

16 Anzumerken ist, dass die Arzt*innen, die sich beteiligt haben eine Schulung in moti-
vierender Kurzintervention erhielten, ein standardisiertes Erhebungsinstrument zur Er-
fassung substanzspezifischer Stérungen und eine Extra-Budgetierung fir ihre Leistung
(Fankhanel et al., 2014).
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der Sozialen Arbeit ggf. tiber einen langeren Zeitraum?’. Diese kann
Uber das reine Gesprach hinausgehen und in manchen Fallen eher un-
spezifisch sein bzw. von Klient*innen auch Uber einen langeren Zeit-
raum immer wieder mal angefordert werden. Im Rahmen beider Tatig-
keiten wird ausgehend vom formulierten Anliegen, Suchtmittelkonsum
nicht mit dem normativen priorisierten Ziel der Abstinenz thematisiert,
sondern eher versucht, Zusammenhange des Suchtmittelkonsums mit
den haufig prekaren Lebenslagen manchmal auch im gemeinsamen
Beratungs- und Begleitungsprozess zu entdecken'®. Es wird vermutet,
dass erst aus in dieser Form verstandenen, manchmal langeren Sucht-
beratungs- und Begleitungsprozessen und aus einer in diesem Zusam-
menhang entstandenen vertrauensvollen Arbeitsbeziehung, das sub-
jektive Klient*innenanliegen, Suchtmittelkonsum reduzieren oder auch
beenden zu wollen und die dazu nétige Zuversicht auf Realisierung,
entstehen kann. In dieser Perspektive kann auch problemzentrierte Be-
ratung und Begleitung zur Nutzung der Teilfunktion Vermittlung in wei-
terflhrende (auch abstinenzorientierte oder auf Suchtmittelreduktion

zielende) Hilfen beitragenlg.

3.4 ErschlieBung eines regionalen Hilfenetzwerkes fur
Betroffene

Die Erschliel3ung eines regionalen Hilfenetzwerkes fur Betroffene be-
zieht sich einerseits auf fallbezogene Kooperationen und andererseits
auf organisationshezogene Kooperation zur strukturellen Gestaltung
eines regionalen Hilfenetzwerkes.

Im Bereich dieser ErschlieBung eines Hilfenetzwerkes erfasst die
Deutsche Suchthilfestatistik (DSHS) insgesamt 20 verschiedene Insti-
tutionen, mit denen schriftliche Kooperationen zur Arbeitsteilung ge-
schlossen und sog. Fallkonferenzen abgehalten werden (Braun et al.,
2017b, Tab. E 16). Diese Kooperationen beziehen sich auf alle Berei-
che, die im SGB abgedeckt werden: Arbeitsagenturen/Jobcenter (SGB
Il und Ill), Krankenhduser und arztliche Praxen (SGB V),

17 Diese Unterstiitzung kénnen z. B. sog. ,Amtergénge” sein, bei denen Klient*innen
Hilfe bei der Durchsetzung ihrer Rechtsanspriiche erhalten oder Begleitung bei fiir sie
als unangenehm oder angstbesetzt erlebten Terminen z. B. Gerichtstermine, Behérden-
termine oder aber auch Vorstellungsgespréche in Einrichtungen bei Vermietern, aber
auch in privaten Konstellationen in Form von sog. ,Dreiergesprachen® bei denen die
Fachkraft diese Gesprache z. B. moderiert.

18 Hier ware z. B. daran zu denken, in wie weit nimmt jemand verlasslich gemeinsame
Termine (auch auRerhalb der Beratungsstelle) wahr, bringt Unterlagen bei oder zeigt
Selbstreflexion in der Aufarbeitung von Konflikten.

19 Dies sollte jedoch nicht so missverstanden werden, dass das letztendliche Ziel von
Beratung und Begleitung die Vermittlung in weiterfiihrende Hilfen ist, geschweige denn
mit einer bestimmten Anzahl an Gespréachen zu quantifizieren wére. Dies wirde der fach-
lich gebotenen Zieloffenheit widersprechen und, so wird vermutet, auch diese beschrie-
bene Wirkung blockieren.
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Rehabilitationseinrichtungen (SGB VI), Pflegeeinrichtungen (SGB XI),
Jugendhilfe (SGB VIII), Eingliederungshilfe (SGB XIl) sowie Zusam-
menarbeit mit Einrichtungen der Justiz und weiteren Einrichtungen aus
dem Segment der Daseinsvorsorge und Selbsthilfe. Dies deckt sich mit
den Angaben der Fachkréfte in den Selbstbeschreibungen, die dies ne-
ben der Klient*innen bezogenen Arbeit als weiteren Schwerpunkt ihrer
Arbeit beschrieben (Hansjirgens, 2013).

Aufgrund der relativ hohen Zahlen, die jeweils fiir diese Teilfunktion
angegeben wird, kann hier davon ausgegangen werden, dass Sucht-
beratung nicht nur auf Klient*innen bezogen in jeweils andere Hilfesek-
toren hineininterveniert, wie dies Sommerfeld et al. (2016) als integrier-
ten Prozessbogen im Kontext Klinischer Sozialer Arbeit beschreiben,
sondern auch strukturell das jeweils regionale Feld von Hilfe mitgestal-
tet und fir Menschen mit Suchtmittelkonsum z. B. in Form von Koope-
rationsvertragen erschlieRt. Welche Wirkungen sich hier genau zeigen,
musste noch untersucht werden.

Als Beispiel fur eine solche ErschlieBung und den damit verbunde-
nen Forschungsbedarf lasst sich hier der Bereich der Kooperation mit
dem Segment des SGB VIl nennen. Schon jetzt zeigt die Suchthilfesta-
tistik im Bereich Kooperationen und Vernetzung, dass 72% der Sucht-
beratungsstellen auf Klient*innen bezogene Fallkonferenzen mit dem

Jugendamt und der Jugendhilfe20 abhalten. Dies ist gleichzeitig der
hdchste angegebene Kooperationswert in Bezug auf gemeinsame Fall-
konferenzen. Gleichzeitig wird angegeben, dass in 37% der Einrichtun-
gen schriftliche Vereinbarungen zur Arbeitsteilung in diesem Segment
existieren. Nicht explizit untersucht und erfasst ist jedoch der Zusam-
menhang zwischen Suchtberatung und deren Auswirkungen auf die fa-
milidre Dynamik auch und explizit im Zusammenhang mit einer sekto-
rentbergreifenden Zusammenarbeit von Jugendamt und Suchtbera-
tung. Zu denken ware hier an die Vermeidung stationarer Unterbrin-
gung von Kindern, was wiederum Auswirkungen auf die auch kommu-
nal finanzierten Leistungen des SGB VIII haben durfte. Sowohl aus
Sicht von Suchtberatungen, als auch aus Sicht der kommunalen Ju-
gendhilfe kénnte es daher interessant sein zu erfahren, bei wie vielen
Familien, in denen Hilfe zur Erziehung zum Einsatz kommt, aus der
Perspektive der Jugendhilfe ein Zusammenhang mit Suchtmittelkon-
sum eines oder beider Elternteile von den Fachkraften hergestellt, wie
eine Kooperation diesbeziglich inhaltlich gestaltet wird bzw. werden
kann und welche Wirkungen dies hat. Weiterhin dirfte aus kommunaler
Sicht, als Trager*in beider Hilfeangebote, auch interessant sein, welche
Wirkungen z. B. andere Formen der Kooperation zwischen Jugendhilfe

20 Aus dieser Erfassung geht allerdings nicht hervor, ob es sich bei dieser Kooperation
um Kinder als Angehérige handelt bzw. elterlicher Suchtmittelkonsum thematisiert wird
oder ob es sich, und die Vermutung liegt néher, um betroffene Jugendliche handelt, die
selbst Beratung in Anspruch nehmen.
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und Suchthilfe, z.B. in Form von Gruppenarbeit mit Kindern Suchtmittel
konsumierender Eltern, hier zu benennen waren, die hdchstwahr-
scheinlich nicht im Bereich von Beratung und Begleitung von der DSHS
erfasst werden.

4. Fazit

Wie deutlich wurde, enthélt Suchtberatung als Funktion im Feld sucht-
bezogener Hilfen sowohl diagnostische Aspekte (multiperspektivisches
Fallverstehen) als auch beratende, begleitende und prozesssteuernde
Elemente. Daher kann sie nicht nur problemlos in einen Rahmen von
Konzepten Klinischer Sozialer Arbeit (Pauls, 2013; Sommerfeld et al.,
2016) und sozialer Diagnostik (Buttner et al., 2018) oder psychosozialer
Fallarbeit (Pauls, Stockmann & Reicherts, 2013) eingeordnet, sondern
als komplexe Hilfe Klinischer Sozialer Arbeit betrachtet werden.

Mit Blick auf die Bedeutung von Suchtberatung fir das Feld sucht-
bezogener Hilfen lasst sich resiimieren, dass insbesondere das ,multi-
perspektivische Fallverstehen® und die ,Vermittlung“ eine Briickenfunk-
tion ermdglichen, die z. Zt. durch die normalerweise fir diese Funktion
zustandige Instanz der medizinischen Primarversorgung (Hausarzte)
nicht zu ersetzen ist. Gleichwohl kann das sich in dieser Perspektive
zeigende Potential der hier beschriebenen Funktion Suchtberatung z.
B. in den Bereich der ,Beratung und Begleitung” und der Netzwerkar-
beit, noch mehr abgerufen werden. Dazu wére es notig, dass Leis-
tungstrager und andere professionelle Akteure im Feld suchtbezogener
Hilfen diese Téatigkeiten und ihre Wirkungen auch formal als bedeutsam
anerkennen und mit entsprechenden Ressourcen ausstatten.
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Zusammenfassung

Ambulante Suchtberatung ist eine lang etablierte Hilfe, die wesentlich durch Fachkrafte
der Sozialen Arbeit gestaltet wird. Da sie sich historisch bedingt regional unterschiedlich
entwickelt hat, ist sie nur schwer beschreibbar. Auf der Basis empirischer qualitativer
Daten wurde herausgearbeitet, dass es fiir eine Beschreibung der Tatigkeiten sinnvoll
ist, zwischen der Organisation und der Funktion Suchtberatung zu unterscheiden. Dies
ermdglicht nun die Tatigkeiten der Kernfunktion Suchtberatung fachlichen Konzepten Kili-
nischer Sozialarbeit zuzuordnen und Schnittstellen zu anderen Hilfebereichen z. B. Kin-
der- und Jugendhilfe zu benennen. Gleichzeitig erschlie3t sich, warum Suchtberatung
keine einfache Tétigkeit, sondern eine komplexe Hilfe Klinischer Sozialer Arbeit darstellt
und z. Zt. im Feld suchtbezogener Hilfen bzw. der sog. Grundversorgung Sucht durch
keinen anderen Dienst zu ersetzen ist.

Schlusselwdrter: Suchtberatung — Soziale Arbeit — Klinische Sozialarbeit — Grundver-
sorgung Sucht — Suchthilfe — Suchtberatungsstelle — Arbeitsbeziehung — Soziale Diag-
nostik - Beratung und Begleitung — Vermittlung — Netzwerkarbeit — multiperspektivische
Fallarbeit

Abstract
Outpatient addiction counselling is a service, which is significant characterized through
Social Work profession. Also long established this service is hard to describe because of
its historically and regionally different development. In the light of a qualitative study it
comes clear, that it is useful to distinguish between the function of addiction counselling
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and the organization of addiction counselling. This permits to category the function ad-
diction counselling in the framework of social work or more precisely clinical social work
and name its interfaces for example to child and youth welfare. At the same time, it be-
comes accessible why addiction counselling can described not only as a simple work but
a complex service in the framework of clinical social work. More than that it can’t be re-
placed through another service for example medical primary care service.

Keywords: addiction counselling — social work — clinical social work — addiction primary
care — addiction service — working relationship — social diagnosis — counselling and as-
sistance — placement — network — multiperspective integrative case approach

Rita Hansjlrgens, Prof. Dr. phil., MA. Klinische Sozialarbeit, systemische Beraterin, Vor-
standsmitglied der Deutschen Gesellschaft fir Soziale Arbeit in der Suchthilfe (DG-SAS)
und Mitglied der Sektion Klinische Sozialarbeit der Deutschen Gesellschaft fir Soziale
Arbeit (DGSA). Berufspraxis als Sozialarbeiterin in verschiedenen Arbeitsfeldern Klini-
scher Sozialer Arbeit, davon Uber zehn Jahre in der ambulanten Suchthilfe. Seit 2010
Lehrkraft fir besondere Aufgaben an der Katholischen Hochschule NRW und seit 2018
Professorin fur Handlungstheorien und Methoden Sozialer Arbeit und Allgemeiner Pada-
gogik an der Alice-Salomon-Hochschule in Berlin.

E-Mail: hansjuergens@ash-berlin.eu
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Buchbesprechungen

Nicola Schmidt

Artgerecht

Das andere Kleinkinderbuch. Mit Kindern wachsen von 2 bis 6 Jahren
Kosel-Verlag, Minchen 2018, 22,00 €

Wer kann die Qualitat und Alltagstauglichkeit eines solchen Buches am
besten beurteilen? Natlrlich eine Endverbraucherin! So habe ich es
meiner Tochter, verheiratet, Diplom-Psychologin, Psychotherapeutin
und Mutter von zwei Kindern im Altern von 2 und 4 Jahren in die Hand
gedriickt und um Riuckmeldung gebeten. Ganz begeistert war sie, weil
es zum einen aktuelle Forschungsergebnisse aus der Bindungsfor-
schung in einer gut verstandlichen Sprache prasentiert. Was ist z.B.
los, wenn Kinder mit Trotz reagieren? Wollen sie dann ihren Willen
durchsetzen? Richtiger kann man sagen, sie fangen an, einen eigenen
Selbstwert zu entdecken und auch Selbstwirksamkeit auszuprobieren.
Statt langer Diskussionen, ob man zum Kindergarten die Schuhe an-
ziehen soll oder nicht, kann man ihnen die Mdglichkeit der Selbstwirk-
samkeitserfahrungen damit ermdéglichen, dass man sie einfach fragt:
.Mochtest du erst den linken oder den rechten Schuh anziehen?* Und
schon werden die Schuhe angezogen. Ein weiteres leidiges Thema ist
das des Essens. Sind Gummibarchen vor dem Essen erlaubt oder
nicht? Auch hier bietet die Autorin sehr praktische Hilfen, die den Alltag
gestalten lassen. Keinerlei esoterische Uberhéhung, sondern ganz
praktisch, auch im Sinn der Mutter oder des Vaters. Denn wenn das
Essen noch nicht fertig ist und die Kinder hungrig nach Hause kommen,
kann ein Gummibarchen den sinkenden Blutzuckerspiegel fur einen
Moment wieder ins Gleichgewicht bringen.
Ohne zu verteufeln, aber doch sehr klar und deutlich werden die Ge-
fahren einer Uberbordenden Nutzung von neuen Medien mit dem
Smartphone fur die Entwicklung von Kindern aufgezeigt. Zwischen Au-
genkontakt zwischen Eltern und Kindern passt kein Screen. Es gilt pra-
sent zu sein und nicht nur anwesend.
Aber nicht nur fur Eltern, sondern auch fur mich als Grol3vater ist dieses
Buch sehr hilfreich. Zum einen kann ich das Handeln meiner Kinder im
Miteinander der Familie nicht nur nachvollziehen, sondern unterstut-
zen. So ist der Stresspegel, gemessen durch den Cortisolspiegel im
Speichel, bei einem Streit zwischen den Eltern um 100 bis 2000 Pro-
zent erhdht. Stehen allerdings GroRReltern mit ihrer Préasenz zur Verfi-
gung, so ist der negative Effekt dieser frihen sozialen Traumata weit-
gehend abgeschwacht.
Fachlich fundiert und einfuhlsam geschrieben — das richtige Geschenk
fur Eltern und Grol3eltern.

Dr. Rudolf Sanders
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Claudia Croos-Miller

Alles Liebe

Das kleine Uberlebensbuch

Soforthilfe bei Kummer, Krdnkungen und weiteren Unfreundlichkeiten
Kdsel-Verlag, Miinchen 2016, 9,99 €

Nicht wenige Klienten in der Ehe-, Familien- und Lebensberatung wol-
len schnelle Hilfe. Ein erstes Gesprach — da ist jemand, der mir zuhort
—ist schon ein wichtiger Baustein. Dass dieser nicht ausreicht, sondern
bestenfalls eine Grundlage dafir ist, dass Menschen sich aufgrund der
entstehenden Bindungsbeziehung zu Beraterin oder Berater auf mehr
einlassen, konnte die neurobiologische Forschung eindriicklich nach-
weisen. Immer geht es darum, in eine neue Art und Weise des Fuhlens,
Denkens und Handelns zu kommen. Uber kleine Kérperiibungen (Em-
bodiment) lasst sich dieses in hervorragender Weise unterstitzen.

Die Autorin, Facharztin fur Neurologie und Psychotherapie, stellt 12 wir-
kungsvolle Ubungen der von ihr entwickelten body2brain Methode vor.
Ohne den Korper erlebt auch das Gehirn nichts und kann keine neuen
Gefuhle entwickeln. Die wirklich grof3e Liebe bedeutet, sich selbst und
anderen gegenuber tiefe Zuneigung und Verbundenheit zu empfinden,
genauso wie Wertschatzung, Mitgefihl und Empathie — und das auch
zu zeigen. Dieses fuhrt zu Hilfsbereitschaft und GroRRzugigkeit, Freund-
lichkeit und Fursorglichkeit, zu kérperlicher und emotionaler Zartheit.
Die Ursprunge der groRen Liebe zu sich selbst werden in den ersten
Lebensjahren gelegt — oder eben auch nicht. Dieses Buch ersetzt zwar
keine Psychotherapie, aber es kann sie wirkungsvoll unterstitzen.

Dr. Rudolf Sanders

Hans Jirgen Scheurle

Das Gehirn ist nicht einsam

Resonanzen zwischen Gehirn, Leib und Umwelt

Kohlhammer, Stuttgart, 2., Gberarbeitete Auflage 2016, 39,00 €

Fur alle, die mit Menschen in Therapie oder Beratung arbeiten, lautet
eine der wichtigsten Fragen: Wie tickt eigentlich ein Mensch? Ist er in
seinem Handeln frei oder welchen Einflissen unterliegt er? Hat er ei-
nen freien Willen? Genau diesen Fragen geht der Autor letztlich nach,
auch wenn das nicht ganz so deutlich aus dem Titel des Buchs hervor-
geht.

Angesichts mancher Aussagen neurobiologischer Forschung ist man
schnell geneigt, dem Gehirn eine exponierte Rolle zuzuweisen. Das
entspricht zutiefst auch der dualistischen Denkweise der Antike; in der
griechischen Philosophie werden Kérper und Geist getrennt. Der
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Mensch mag einsam sein, das Gehirn ist es aber nicht. Die Ubertra-
gung von menschlichen Eigenschaften auf das Gehirn entstammt dem
Kausalbedurfnis, geistige Erfahrungen durch materielle Gegebenheiten
zu erklaren. Demnach sollen im GroRRhirn Gedanken und Wahrnehmun-
gen, im limbischen System Geflihle und triebhafte Regungen entste-
hen, in Hippocampus und Hirnrinde soll das Gedachtnis beheimatet
sein. Es wird unterstellt, dass die Gehirnaktivitaten auch die eigentliche
Ursache des Erlebens und Handelns sind. Doch es gibt gute Griinde
anzuzweifeln, dass die Gehirntatigkeit Ursache des Geistes ist.
Bewusstsein ist nicht reduzierbar. Es stellt einen letzten, nicht weiter
hintergehbaren, das heif3t, nicht durch andere Ursachen erklarbaren
Endpunkt einer phdanomenologischen Analyse dar. Bewusstsein und
Denken ereignen sich in einem phanomenologischen Raum, der viel
umfassender und vor allen Dingen anders ist, als das dreidimensionale
Gehirn. Das bedeutet: Erleben und Denken sind phdnomenologisch de-
lokalisiert. Geist und Bewusstsein existieren nur im Erleben der ersten
Person. Dagegen werden neuronale Prozesse stets von auf3en, also
aus der Dritten-Person-Perspektive wahrgenommen. Wird die entspre-
chende Selbsterfahrung, das primare Ich-Erleben, die Selbstverges-
senheit unterschlagen, lasst sich das versaumte nicht mehr nachholen.
Wer das Ich nachtraglich als Geist dem Leib hinzufugt, hat ein zweites
Ich aus der Dritten-Person-Perspektive konstruiert, das nicht wirklich
existiert.

Angst und Freude erlebt man nicht im Gehirn, in der Amygdala, son-
dern im ganzen Leib: in Kopf und Bauch, in den Handen und FuRen,
vielleicht auch im Herzen, wie der Volksmund treffend sagt. Der Wille
zum Handeln geht nicht vom Kopf aus, sondern von den Gliedmalien
und Sinnesorganen, die auf Umweltsituationen antworten. Man kann
also von einem Gestaltkreis, einer kreisformigen Beziehung zwischen
Gehirn, Leib und Umwelt sprechen. Fallt eines der Glieder aus, bricht
die gesamte Funktion der Kette zusammen. Das Gehirn hat somit keine
Ubergeordnete, héhere Funktion als die anderen funktionellen Glieder.
Stellt man z.B. die Augenmuskeln durch Injektion eines Betdubungs-
mittels vortibergehend still, verschwindet das Wahrnehmungsbild trotz
inaktiver Sehwege und Sehzentren. Wahrnehmen ist keine blof3e Kon-
struktion des Gehirns, sondern eine aktive Leistung des gesamten Or-
ganismus.

Ein spannendes Buch, macht es uns fir die Arbeit mit Menschen in
Beratung und Therapie doch deutlich: Es ist wichtig, den ganzen Men-
schen zu erreichen. Mithilfe der phdnomenologischen Methode, mit
dem ganzen Leib den vor einem sitzen anderen Menschen (oder das
Paar) mit allen Sinnesorganen zu erfassen, wird das méglich.

Dr. Rudolf Sanders
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Thomas Harms

Keine Angst vor Babytrénen

Wie sie durch Achtsamkeit das Weinen ihres Babys sicher begleiten
Psycho-Sozial Verlag, GieRen 2018, 18,90 €

Studien sagen, dass die Zufriedenheit bei Paaren nach dem ersten
Kind erst einmal in den Keller geht. Aber muss das so sein? Haben sich
nicht beide ein Kind gewtinscht und sich darauf gefreut? Und doch kann
die erste Zeit sehr herausfordernd sein. Das gilt insbesondere fir die
Tranen des Babys.
Dabei ist das Babyschreien ein Teil der universellen Weltsprache aller
Sauglinge. Es sichert das Uberleben des Kindes in seiner Umwelt.
Diese Sprache zu entschliisseln, ist Aufgabe der Eltern. Aber wie geht
das? Die These des Autors lautet: Wenn man mit sich selbst, das heif3t
mit den Botschaften seines eigenen Korpers, in Verbindung bleibt, fin-
det man auch einen guten Kontakt zu seinem Baby und versteht, was
es gerade braucht. Dann wird es moglich, wahrend der Schreiattacken
in achtsamer und liebevoller Weise mit ihm verbunden zu bleiben.
In der therapeutischen Arbeit in der Eltern-Baby-Ambulanz in Bremen
erfahrt der Autor regelmalig, wie sonst gut aufgestellte Eltern schon
nach wenigen Wochen erschopft, entmutigt und mit den Nerven am
Ende sind. Sie sind dem Schreien ihres Babys tber lange Phasen aus-
gesetzt, ohne ihm wirklich helfen zu kénnen. Aber sie wiinschen sich
doch nur, dass ihr Baby sich in ihrem Arm wohlfuhlt und den Kontakt in
vollen Ziigen geniefRen kann.
Die wichtigsten Krisensymptome werden vorgestellt und anhand derer
wird deutlich gemacht, wo die Ursachen liegen. Warum kodnnen Eltern
die Korper- und Verhaltensbotschaften ihres Kindes nicht mehr verste-
hen? Der Autor ist Kérpertherapeut. Er zeigt auf, wie es mdglich ist,
durch eigenes Koérpererleben, etwa durch eine tiefe Atmung, sich wie-
der selbst in seinem Korper zu erleben und auf diese Weise auch flr
das Baby kdrperlich spirbar und emotional verflgbar zu sein.
Eine umsetzbare, sehr verstandlich geschriebene und nachvollzieh-
bare Erste Hilfe fir alle Eltern, die an dem Schreien ihres Babys ver-
zweifeln.

Dr. Rudolf Sanders

Stefan Busse & Ehrhardt Tietel

Mit dem Dritten sieht man besser

Triaden und Triangulierung in der Beratung
Vandenhoeck & Ruprecht, Goéttingen 2018, 15,00 €

Triadisches Denken versteht sich als Ergédnzung und Alternative zur

zweiwertigen Logik des Denkens, die sich durch Ja-Nein-Entscheidun-
gen auszeichnet. Der triadische Blick auf soziale Zusammenhange
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differenziert und vervielféltigt die Wahrnehmung von sozialen Phéno-
menen. Anstelle dyadischer Beziehungen sind triadische Konstellation
identifizierbar. Im Leben eines Menschen ist die Triade die erste
Gruppe, Vorlaufer aller spateren Gruppen. Eine Gemeinschaft wurzelt
in der Triade. Sie beinhaltet die Fahigkeit, gleichzeitig zu mehreren Per-
sonen, etwa zu Vater und Mutter, unterschiedliche Beziehungen zu ha-
ben und alle zusammen als Gemeinschaft wahrnehmen und erleben zu
kénnen.

Ein gutes Beispiel fir ein triadisches Feld ist der Klatsch, den man als
situative heimliche Koalitionshildung bezeichnen kann. Warum ist
Klatsch triadisch? Neben demjenigen, der klatscht (dem Klatschprodu-
zenten) bedarf es nicht nur des Klatschopfers, sondern auch des
Klatschrezipienten, also desjenigen, der sich fir den Klatsch interes-
siert bzw. die Bereitschaft hat, ihn anzuhdren. Nicht selten wird Gber
abwesende Dritte hergezogen, um Spannungen zwischen den Trat-
schenden zu Uiberspielen. Ohne Konsequenzen beflirchten zu missen
kénnen Abwesende Dritte kritisiert, herabgesetzt oder beschuldigt wer-
den, wéahrend sich die Anwesenden in (gespielter) Harmonie sonnen.
Der abwesende Dritte fungiert also als Mittel, durch das die Anwesen-
den ihre eigene Ambivalenz untereinander organisieren, sich vor wech-
selseitiger Kritik schiitzen und dennoch im Klatsch einen Ort fir ihre
negativen Gefihle finden.

Ein wunderbares, kleines Bichlein mit einem wichtigen Impuls, Bera-
tungssituationen einen Kick zu geben.

Dr. Rudolf Sanders

Melanie GraRer & Eike Hovermann

Wie stehen wir zueinander?

Systeme aufstellen in Psychotherapie, Coaching und Beratung
120 Bildkarten mit 20-seitigem Booklet und 10 Aufstellern
Beltz, Weinheim 2019, 34,95 €

Statt Gber etwas zu reden — die aktuelle familiare Situation, das Prob-
lem mit dem Vorgesetzten oder in der Schule —, ist es oft einfacher,
mithilfe von Symbolen diese Erzahlung zu unterstreichen. Im vorliegen-
den Kartenset werden finden sich auf der Vorderseite der Karten Foto-
grafien von ganz unterschiedlichen Menschen, Figuren und Tieren. Das
sind Menschen aus unterschiedlichen Kulturkreisen, mit unterschiedli-
chen Berufen, Menschen mit einem Handicap oder solche, die ein
Hobby nachgehen. Es gibt aber auch Figuren, die Bedeutungsibertra-
gungen helfen zu veranschaulichen, etwa Engel, Teufel, Clown, Hexe
oder Gespenst.

10 Aufsteller ermdglichen, diese Karten tatséchlich hinzustellen und so
in Beziehung zueinander zu setzen. Das ist hilfreich, um Probleme,
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Situationen in Beratung und Therapie zu visualisieren und somit eine
Klarung und Bewaltigung von Herausforderungen zu erleichtern.

Dr. Rudolf Sanders

Manfred Schwarz & Thorsten Schlaak
50 Systemische Demonstrationen
Vandenhoeck & Ruprecht, Gottingen 2018, 30,00 €

Gerade in der Institutionellen Beratung, also in der Ehe-, Familien-, Le-
bens- und Erziehungsberatung, nimmt seit etwa 20 Jahren das syste-
mische Paradigma einen breiten Raum ein. Ich habe allerdings manch-
mal den Eindruck, dass Kolleginnen und Kollegen gar nicht genau wis-
sen, was damit gemeint ist. Nicht selten passiert es, dass systemisch
mit systematisch verwechselt wird. Ein nicht unerheblicher Unter-
schied! Naturlich ist es sinnvoll einen Beratungsprozess systematisch
zu gestalten, durch standardisierte Fragebtgen vorher und nachher die
Wirkung zu evaluieren. Systemisches Denken dagegen weitet immer
den Blick, denn Probleme sind immer subjektiv. Jeder im Sozialsystem
entwickelt seine eigene Sicht auf die Dinge, alle Elemente der Situation
stehen in Wechselbeziehung und jeder in diesem System verfolgt seine
eigenen Ziele. Hier gilt es, Widerspriiche auszubalancieren. Und: Es
gibt kein Entweder — Oder, sondern immer nur ein Sowohl-als-Auch.
Somit setzt das systemische Denken eindeutig auf die Wechselbezie-
hungen aller Systemteile untereinander; es ist wesentlich dynamikbe-
wusster und ganzheitlicher.

Um die Grundlagen und die Ideen des systemischen Denkens zu ver-
mitteln, wurden 50 grundlegende Aspekte ausgewahlt und so aufberei-
tet, dass sie den personlichen Horizont flr Beratungskonzepte weiten
und deutlich machen, was systemisches Denken und einen systemi-
scher Beratungsansatz charakterisiert. Einen guten Einstieg in alle De-
monstrationen bieten lllustrationen von Jorg Plannerer,

Dr. Rudolf Sanders

John P. Forsyth & Georg H. Eifert

Mit Angsten und Sorgen erfolgreich umgehen

Ein Ratgeber fur den achtsamen Weg in ein erfulltes Leben mit Hilfe
von ACT

Hogrefe, Gottingen 2018, 24,95 €

Der Ratgebermarkt ist grof3. Doch was gibt man als verantwortliche/r
Berater oder Beraterin Ratsuchenden guten Gewissens in die Hand?
Das vorliegende Buch ist ein solcher Titel, den man guten Gewissens
empfehlen kann.
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Angste und Sorgen gehoren zur Grundausstattung unseres Mensch-
Seins. Im weitesten Sinne sichern sie unser Uberleben. Aber wann ist
eine Angst noch normal? Wann wird sie zu einer Stérung, die in be-
drohlichem MaRe die Lebensqualitat beeintréchtigt? Die Autoren geben
zunachst psychoedukativ ein Uberblick zum Unterschied zwischen nor-
maler Furcht und Angst und solcher, die sich in ein das Leben zersto-
rendes Problem verwandeln kann. Dariiber aufgeklart ist der Leser mo-
tiviert, sich auf den Weg zu begeben, etwas dagegen zu tun.

Wenn Angst ein Teil des Lebens ist, dann gilt es, dieser Angst wieder
den Teil zuzugestehen, die sie im Leben eines Menschen hat. Es gilt
also, nicht gegen die Angst anzugehen, sondern sie willkommen zu hei-
Ben! Sobald das mdglich ist, erhalten auch die Dinge, die das Leben
wirklich erfiillend machen, wieder ihren berechtigten Platz. Durch Ak-
zeptanz und Mitgefuihl fir die unangenehmen emotionalen Erfahrun-
gen, wird Raum geschaffen, das (wieder) zu entdecken, was im Leben
wirklich wichtig ist und welche Richtung ein Mensch einschlagen will.
Menschen, die ihre Kréafte und Erfahrungen auf das konzentrieren, was
ihnen am meisten bedeutet, kdnnen wieder ein besseres Leben fihren.
Wissenschaftliche Studien belegen eindeutig, dass Angstkontrolle und
Angstmanagement Angst und Furcht eher verstarken, das Leben ein-
schranken und das Leiden begtinstigen. Deshalb nehmen die Autoren
die Leserin und den Leser mit auf einem Weg, auf dem sie ihre Lebens-
freude vergroéRern und ihre Fahigkeit optimieren kénnen, ihr Leben so
zu leben, wie sie es wollen. Ein volles Leben, ohne den Schmerz, stan-
dig mit Angsten zu kampfen.

Ubersetzt bedeutet ,Akzeptanz- und Commitment-Therapie (ACT)
nicht weniger, als die Angst zu akzeptieren, die Chance ergreifen, ein
Ziel und die Richtung fur das eigene Leben zu bestimmen und dieses
dann auch tatsachlich zu tun. Denn um etwas Neues zu bekommen,
muss man auch Neues tun.

Einfihlsam geschrieben fuhlt sich der Leser ernst genommen und in
seiner Situation abgeholt. Die einzelnen Kapitel sind so gestaltet, dass
ein Entwicklungsprozess beginnt. Unterstitzt wird dies durch die Ar-
beitsblatter und Achtsamkeitsmeditationen auf der beiliegenden CD.

Dr. Rudolf Sanders

Christiane Burbach (Hrsg.)
Handbuch personzentrierte Seelsorge und Beratung
Vandenhoeck & Ruprecht, Gottingen 2019, 40,00 €

Mir selbst sind Carl R. Rogers und vor allen Dingen seine Ideen zum
Umgang mit Menschen im Rahmen von Seelsorge, Beratung und The-
rapie zum ersten Mal im Rahmen der Leiterausbildung der deutschen
Pfadfinderschaft Sankt Georg, DPSG, Anfang der 1970er-Jahre
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begegnet. Ich war so fasziniert, dass ich die Standardwerke zur Per-
sonzentrierten Gesprachsfihrung durchgearbeitet und verinnerlicht
habe. Sie haben meinen weiteren Lebenslauf hinsichtlich der Haltung
mit ratsuchenden Menschen sowohl in der Erwachsenenbildung als
auch spater in der Ehe- und Familienberatung gepragt. So freue ich
mich, dass mit diesem Handbuch ein Ubersichtswerk sowohl tiber die
Person Carl R. Rogers, dessen Menschenbild und seine Bedeutung fiir
die Entwicklung der Humanistischen Therapie, als auch Uber die viel-
faltigen Felder, insbesondere in der Seelsorge vorliegt. 31 Kolleginnen
und Kollegen haben sich daran beteiligt.

Carl Rogers hat sich durchgehend als Empiriker verstanden. Ihm war
es ein wichtiges Anliegen, seine damals neue Methode in der Psycho-
therapie durch wissenschaftliche Auswertung von Aufzeichnungen the-
rapeutischer Prozesse hinsichtlich hilfreicher bzw. schadigender Pro-
zesse zu evaluieren. Bedauerlicherweise fehlt in den Artikeln, in denen
es um spezifische Probleme in der Ehe-, Familien-, Erziehung-, und
Lebensberatung bzw. in der personenzentrierten Beratung und Seel-
sorge in Caritas und Diakonie Hinweise auf die Wirksamkeit und Nach-
haltigkeit, bzw. eine Beschreibung, wie genau Prozesse eigentlich ge-
staltet werden; so wie Carl R. Rogers es durch Ton- und Bildaufzeich-
nungen gemacht hat.

Was steckt genau hinter solchen blumigen Worten wie: ,Ziel der Bera-
tung ist daher sowohl das psychische als auch das soziale Wohlbefin-
den eines Menschen. Es geht um Probleme mit sich selbst, aber auch
um solche sozialen Problemlagen z.B. in der Partnerschaft oder im so-
zialen Umfeld” (S. 239)? Da erinnert manches an eine Festpredigt zu
einem Jubilaum.

Genau an dieser Stelle sehe ich eine Falle, wenn Kolleginnen und Kol-
legen solcher fachspezifischen seelsorglichen Dienste den Mangel an
Evaluation durch den immunisierenden Satz begriinden: ,Erfolg ist kein
Name Gottes!*

Bedenklich im Rahmen der Ehepastoral ist etwa eine Tatsache, auf die
Notker Klann, ein profunder Kenner institutioneller katholischer Bera-
tung, immer wieder aufmerksam macht. Angesichts eines verantwortli-
chen Umgangs mit den zur Verfligung gestellten Ressourcen ermahnt
er, ,dass dort Arbeitsweisen und Verfahren zum Einsatz kommen, die
wissenschaftlich fundiert sind. Sie sollten die notwendige Partner-
schaftskompetenz vermitteln, damit sich eine ausreichende Bezie-
hungsqualitat entwickeln kann. Dies hat aus Verantwortung der Gesell-
schaft gegentiber nach den MaRRgaben der Suffizienz zu geschehen:
mit dem geringsten Einsatz das optimalste Ergebnis erzielen.“ Anhand
der statistisch erfassten Anliegen, mit denen Ratsuchende in die katho-
lische Eheberatung kommen, stellt er 2013 die Frage: ,Wenn nur ein
Teil der Vorgaben ernst genommen wird, die sich aus der Analyse der
statistischen Daten ergeben, werden diese auf das Beratungsverstand-
nis und die Beratungspraxis erheblichen Einfluss ausiben. Die
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Tatsache, dass 27 % aller Beratungskontakte aus einem Gespréch be-
stehen, muss auf die Art des Kontaktes und die dabei stattfindende
Kommunikation Auswirkungen haben. Das Gleiche gilt fur die Gruppe
der Klienten (40 %), die 2 bis 5 Beratungskontakte in Anspruch neh-
men. Wenn noch die Zeit fur die Begruf3ung, das Kennenlernen und die
Verabschiedung von der tatsachlichen ,Beratungsarbeit’ abgezogen
wird, reduziert sich die ,beratungsrelevante Zeit im Sinne von Ziel- und
Hypothesenorientierung® weiterhin. Somit sind ca. 70 % aller Bera-
tungsgesprache ,Kurzkontakte‘. Diese erfahren auch dadurch noch-
mals eine zusatzliche Modifikation, dass es Einzel- und/oder Paarge-
sprache sein kénnen.”
Notker Klann macht folgende Vorschlage zur Evaluation im Beratungs-
setting. Es ist zu klaren:

o Welche Phanomene definieren die Ratsuchenden?

e Was sind die Bedirfnisse der Ratsuchenden?

e Erhalten die Ratsuchenden das, was sie brauchen?

e Brauchen die Ratsuchenden das, was sie bekommen?

¢ Welche Beitrage leisten Struktur und Prozess des Beratungs-

angebotes?

Wie dies bereits in anderen Feldern, insbesondere in der Therapiefor-
schung oder im Coaching geschieht, sollte sich auch Seelsorge drin-
gend darum bemuihen, Prozesse genau zu beschreiben und sie auf ihre
Wirksamkeit bzw. Schadlichkeit hin zu Gberprifen. Ein Vorbild kann da-
bei Carl R. Rogers sein, auf den sich viele Kolleginnen und Kollegen
berechtigterweise in ihrem Handeln beziehen.

Klann, N.: Thema verfehlt? Grundsatzreferate 50 Jahre Bundesver-
band: Beratung Aktuell 3/2013, 29-41, 38
Dr. Rudolf Sanders

Heike Melzer

Scharfstellung

Die neue sexuelle Revolution
Tropen, Stuttgart 2018, 16,95 €

Ein Buch, das in die Hand jeder Beraterin oder Beraters gehort, die
oder der mit Paaren arbeitet. Nachdem ich das Buch gelesen habe
wurde mir Klar, was mit dem Titel gemeint ist. Ja, es gilt unsere Wahr-
nehmung zu fokussieren, scharf zu stellen, was im Bereich von Sexu-
alitét sich in den letzten Jahren dank der Moglichkeiten des Smartpho-
nes verandert hat. Diese Veranderungen sind so gravierend, dass 2016
der US-Bundesstaat Utah die Pornoepidemie zu einer 6ffentlichen Ge-
sundheitskrise erklarte. Genauer genommen handelt es sich hierbei
nicht um eine Epidemie, sondern um eine weltweite Pandemie, die 4hn-
lich wie Pest und HIV keinen Halt vor Landern und Altersgrenzen
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macht. Drastische Worte, aber sie treffen nach der Lektire dieses Bu-
ches den Nagel auf den Kopf.
Der Konsum von Pornografie stellt fir Manner und Frauen Skripte be-
reit, weckt Winsche, veréndert Vorlieben und kann auf bestimmte
Reize fixieren, die im partnerschaftlichen Kontext nicht zu erreichen
sind. Modetrends aus der Pornoindustrie, wie die Entfernung der
Schamhaare, setzen sich flachendeckend durch. Die Bilder, die wir uns
anschauen, haben eine Auswirkung auf unser Leben, unsere Wiinsche
und beeinflussen unsere Vorlieben. Die typischen Rollen, der immer
willigen und sexuell objektivierten Frau und ein allseits einsatzbereiter
Mann mit eisenharter, leistungsstarker Dauererektion sind in der Wirk-
lichkeit mit einem Partner, der gestern, morgen und heute gleichblei-
bend mit uns durch den Alltag geht, nicht realisierbar. Das ,Wir“ in ver-
bindlichen Partnerschaften steht dabei zunehmend unfreiwillig im
Schatten eines immer starker werdenden und nach individueller Lust-
erfullung suchenden ,Ich®.
So treten alte sexuelle Funktionsstérungen im neuen Gewand auf.
Lustlosigkeit — aber an Lust fehlt es nicht. Sie wird nur von den Reizen
des Internet absorbiert und damit in vollig neue Kanéle gelenkt. Potenz-
stérungen — erektile Dysfunktion als Folge rein partnerbezogener Sto-
rungen. Litten laut Kinsey Report von 1940 1% der Manner unter 30
Jahren unter erektiler Dysfunktion und 3% im Alter zwischen 30 und 45
Jahren, so liegen die Werte heute bei bis zu 30% der Manner im jungen
und mittleren Lebensalter. Viele Manner sind heutzutage dermafen auf
die starken Reize von Pornografie konditioniert, dass sie nur noch ab-
gestumpft und mit Verunsicherung auf partnerschaftlichen Sex reagie-
ren.
Und naturlich haben diese Skripte Einfluss auf die Entwicklung kindli-
cher und Jugendlicher Gehirne. Neun von zehn Kindern haben im Alter
von 14 Jahren bereits einschlagige Erfahrungen mit Pornografie.
Die Autorin tragt aber nicht nur Fakten bei, sondern richtet unseren
Blick als Beraterinnen und Berater auch auf die Ziele von Beratung. Bei
all dem Konsum und den Anderungen gilt es, wieder Zeit zu finden, um
uns auf die Werte zu besinnen, die uns im Leben leiten. Zu einem er-
flllten Leben gehtren eine Familie, die Ruckhalt gibt; Partnerschaft und
Freundschaften, die mit den Herausforderungen des Lebens wachsen;
Kinder, denen Zeit Aufmerksamkeit und Anerkennung gebduhrt; ein re-
flektierter und respektvoller Umgang mit den eigenen Grenzen und den
der anderen; Neugier und Offenheit fur die Widerspriiche des Lebens
zu bewahren und Verantwortung fiir das eigene Handeln zu tberneh-
men.

Dr. Rudolf Sanders
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Corinna Leibig
Der kleine Bauchweh
Mabuse-Verlag, Frankfurt a.M. 2017, 12,95 €

Wer kennt das nicht als Vater oder Mutter? ,Ich habe Bauchweh!* Fir
Kinder ist es haufig der Ausdruck von Unwohlsein. Das kann der quer-
sitzende Furz sein, aber auch Trauer, Angst vor Neuem oder Wut. Alles
ist mit dem Begriff ,Bauchweh® verknipft wird. Wunderschéne Bilder
helfen dem Kind herauszufinden, worum es sich denn genau handelt.
Vielleicht waren es zu viele Runden in der Achterbahn, vielleicht sind
es diese Magen-Darm-Viren, die alles durcheinanderbringen oder viel-
leicht braucht das grof3e Bauchweh auch nur jemanden, der ganz
schnell vorbeikommt und das kleine Bauchweh ganz fest in den Arm
nimmt.

Erklarungen fur Eltern, was es mit dem Bauchschmerz auf sich hat und
wie sie damit umgehen kdnnen, ergédnzen dieses Bilderbuch. Dabei
wird konsequent einem bio-psycho-sozialen Modell der Medizin gefolgt,
das bericksichtigt, dass wir Menschen Lebewesen sind, die eine
Seele, einen Geist haben und mit anderen Menschen standig im Kon-

takt sind. — Schnelle Hilfe fur hilflose Eltern und fur Kinder, sich mit
ihrem Schmerz ernst genommen zu wissen.

Dr. Rudolf Sanders

Harlich H. Stavemann

Im Geflihlsdschungel

Emotionale Krisen verstehen und bewaltigen
Beltz, Weinheim 2018, 26,95 €

Emotionale Krisen sind der Motor, Unterstiitzung in Beratung und The-
rapie zu suchen. Hilfreich ist es fur Klienten und Patientinnen, wenn sie
den Beratungsprozess durch die Literatur eines gut aufbereiteten,
psychoedukativ gestalteten Buches unterstiitzen kénnen. So holt der
Autor die Leserin und den Leser ab, indem zunachst einmal erklart wird,
worum es sich bei emotionalen Krisen tberhaupt handelt. Auch das
Wort Gefuhl ist ja in aller Munde, aber was ist letztlich damit gemeint?
Im Mittelpunkt steht die Bedeutung des Bewertungssystems, weil die-
ses einen Menschen dazu veranlasst, auf bestimmte Situationen mit
einer Bewertung zu reagieren. Die Sachen sind, wie sie sind, , Tatsa-
chen sind freundlich®, wie Carl Rogers sagte. Es sind die Bewertungen,
die dazu fUhren, diese als Katastrophe zu sehen oder als eine Heraus-
forderung, die es zu bewaltigen gilt.

Immer wieder gibt es Beispiele aus dem Leben, bei denen schon die
Namen verraten, worum es geht. Da gibt es Vermeidl, die von ihren
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Befurchtungen hinsichtlich der anstehenden Examensprifung spricht,
oder Herrn Schluck, der wegen eines ,Alkoholproblems® kommt, aber
keine emotionalen Probleme hat. Oder auch Herrn HattichbloR3, der von
dem ungeschutzten Sexualverkehr wahrend eines Urlaubs in Bangkok
berichtet.
Auf der Grundlage der kognitiven Verhaltenstherapie werden die Be-
wertungen von Erfahrung als Ursachen fir emotionales Leid gesehen.
Diese Bewertung gilt es zu verandern, um so sich aus dem Dschungel
der Gefiihle zu befreien.
Aus der Besprechung der ersten Auflage kenne ich das ABC-Modell: A
fur die Ausgangssituation, B fir das Bewertungssystem und C fiur die
Konsequenzen. Es hat meine beraterische Praxis begleitet und sich im-
mer wieder bewahrt. Mit diesem Modell kann man Klienten sehr gut und
plausibel helfen, die Eigenverantwortung fur ihre Gefiihle wieder zu
Ubernehmen. Wird das gekoppelt mit einer Klarung der personlichen
Ziele, so finden sie wieder aus dem Dschungel ihrer Geflihle heraus.
Unterstutzt wird diese Arbeit durch hilfreiche Comics, zusammenfas-
senden Ubersichten sowie Arbeitsblatter, die auch als Download zur
Verfligung stehen.

Dr. Rudolf Sanders

Renate Jegodtka & Peter Luitjens

Kim, Tim Tiger und das geféahrliche Etwas

Eine Mutmach-Geschichte fur traumatisierte Kinder
Vandenhoeck & Ruprecht, Goéttingen 2018, 25,00 €

Auch wenn wir das als Erwachsene nicht wollen: Kinder werden immer
wieder Opfer von Traumata, sei es durch Kriegserfahrungen, durch
Flucht, durch sexuelle Gewalt oder emotionalen Missbrauch in der Fa-
milie. In einer wunderschénen Bilderbuchgeschichte lernt der junge
Kim, untersttitzt durch den Tiger Tim, das Trauma anzunehmen und zu
verwandeln: ,Erst war sie grof3, mit Borsten, so spitz. Dann wurde sie
rund und todlich pickelig klein. Und schaut her! Hier liegt sie nun in mei-
ner Hand. Nur fur den Fall, dass ich sie mal brauchen kann.*

Im Begleitheft wird aufgezeigt, wie es mdoglich ist, verwundete Kinder-
seelen zu heilen, indem Kinder traumatisierte Erlebnisse anhand eines
solchen Bilderbuches zu integrieren beginnen. Ein Buch, nicht nur fur
schwer traumatisierte Kinder, sondern eine Hilfe fiir alle Kinder, um die
grofRen und kleinen Probleme des Alltags zu bewaéltigen.

Dr. Rudolf Sanders
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Impressum
Die Gegenwart zeichnet sich durch vielféltige gesamtgesellschaftliche Verande-
rungsprozesse aus, die bei Einzelnen, Paaren und Familien zu tiefgreifenden
Verunsicherungen und Belastungen filhren kénnen. Die daraus entstehenden
Verletzungen und Verletzlichkeiten werden in die Beratung hineingetragen, die
sich damit in besonderer Weise an der Schnittstelle zwischen gesellschaftlichen
Entwicklungen und individuellem Wohlbefinden bewegt

Beratung Aktuell will ein Forum dafir bieten unser Verstandnis fir gelingende
Beratungsprozesse zu erweitern. Es werden erfahrungs- und evidenzbasierte
Arbeiten verdffentlicht, die der wissenschaftlichen Weiterentwicklung von Bera-
tungspraxis und -theorie verpflichtet sind. Die Zeitschrift wird von der Idee ge-
tragen, dass wissenschaftliche Erkenntnisse die konkrete Praxis bereichern,
aber ebenso praktische Erfahrungen die Weiterentwicklung von Wissenschaft
und Forschung anzustof3en vermag.

Zielgruppe:

Die Zeitschrift richtet sich in erster Linie an Beraterinnen und Berater, also an
psychosoziale Fachkréafte, die in ganz unterschiedlichen Arbeitsfeldern und Set-
tings beraterisch-therapeutische Aufgaben wahrnehmen, z.B. in den Bereichen:
Ehe-, Familien- und Lebensberatung

Erziehungsberatung

Schwangerschaftsberatung

Suchtberatung

Schuldnerberatung

Psychotherapie

Arztliche Praxis

Erwachsenenbildung

Schule

e Seelsorge

e Prophylaxe und Gesundheitsférderung

Herausgeber:

Rudolf Sanders, Dr. Phil.,, Dipl.-Pad., Ehe- Familien und Lebensberater, Lehr-
und Forschungstétigkeit im Bereich der Ehe- und Paarberatung, Begrinder des
Verfahrens Partnerschule als Paar- und Sexualberatung Integrativen Verfah-
ren, bis zu seiner Pensionierung 2016 25 Jahre Leiter der katholischen Ehe-
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Lehr- und Forschungsschwerpunkte: Beraterisch-therapeutische Unterstiit-
zung von Menschen mit psychischen Stérungen, Pravention und Diagnostik
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von Beziehungs- und Interaktionsstérungen bei Paaren und in Familien, Evalu-
ation psychosozialer/sozialtherapeutischer Interventionen, Qualitatssicherung
in der Beratung.
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Zitierhinweis:

Nach den Vorgaben der ,Deutsche Gesellschaft fir Psychologie — Richtlinien
zur Manuskriptgestaltung” kann wie folgt aus der Zeitschrift zitiert werden bzw.
sind entsprechende Angaben in der Literaturliste zu machen:

1.) beim Zitat: Es kann die Ubliche Form angewendet werden, weil alle nétigen
Angaben der jeweiligen Ausgabe entnommen werden kdnnen.

2.) Literaturliste: Autor, A.A., Autor, B.B. & Autor, C.C. (2009). Titel des Artikels.
Beratung Aktuell, XX (Ausgabe des aktuellen Jahres), XXX-XXX (Seitenzahl:
von-bis). Zugriff am Tag. Monat. Jahr, Verfiigbar unter http://www.active-
books.de/beratung-aktuell.html

(Alle verwendeten Satzzeichen und die Schreibweise (kursiv) entsprechen den
Vorgaben).
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