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0. Problemaufriss

Wann wird ein Fall zu einem Fall2 Welche Hilfe ist die richtige? Das sind wohl zwei
der zentralen Fragestellungen fir die Organisation und das Handeln Allgemeiner So-
zialer Dienste fur junge Menschen und deren Familien. Ein Hinweis darauf, dass diese
Fragen sowohl in der zeitlichen Entwicklung als auch regional unterschiedlich beant-
wortet werden und bis zu einem gewissen Grad auch gar nicht einheitlich beantwortet
werden kénnen, zeigen sowohl Darstellungen der Praxis Allgemeiner Sozialer Dienste

(vgl. z.B. Leitner 2006; Maly 2006) als auch einschlagige empirische Untersuchungen

hierzu (vgl. z.B. van Santen/Zink 2003; Pluto u.a. 2007, S. 58ff.)

Allein der Blick in die Statistik zur Inanspruchnahme von nicht zuletzt Gber den ASD
initiierten bzw. zumindest begleiteten Hilfen zur Erziehung macht die Bedeutung der
eingangs gestellten Fragen und die divergierenden Antworten hierauf deutlich. Zwei
Befunde hierzu:

Q Folgt man den amtlichen Daten der Kinder- und Jugendhilfestatistik, so hat allein
zwischen 1995 und 2005 die Inanspruchnahme dieser Leistungen — und zwar ins-
besondere hinsichtlich der familienunterstitzenden und -ergdnzenden Hilfen — von
258 MafB3inahmen auf 368 Mafinahmen pro 10.000 der unter 21-jahrigen Bevélke-
rung erheblich zugenommen (vgl. Pothmann 2007).

O Mit dieser beachtlichen Zunahme gehen erhebliche regionale Disparitéten bei der
Inanspruchnahme von Leistungen der Hilfen zur Erziehung einher. Das heifit auch:
Die Gewdhrungspraxis fir den Bereich der erzieherischen Hilfen divergiert im inter-
kommunalen Vergleich erheblich (vgl. z.B. Pluto u.a. 2007, S. 309ff.; Schilling u.a.
2007, aber auch Abbildung 1), gleichwohl die Kinder- und Jugendhilfe im Rahmen
der kommunalen Gesamtverantwortung auf der Basis eines bundeseinheitlichen
rechtlichen Rahmens agieren kann — dem SGB VIII mit den dazugehérigen Lan-
desausfihrungsbestimmungen.

Bleibt man vor allem noch bei den interkommunalen Differenzen, so stehen Praxis und

Politik diesbeziglich vor der Aufgabe, Strukturen, Leistungsangebote und Maf3nah-

menbindel der Kinder- und Jugendhilfe im Rahmen der rechtlichen Vorgaben be-

darfsgerecht zu organisieren. Regionale Disparitéten gehdren also somit mit zu den
grofen Herausforderungen fir die Gestaltung und die weitere Entwicklung der Kinder-
und Jugendhilfe (vgl. van Santen 2003, S. 476f.). Dies lieBe sich fur sémtliche Arbeits-
felder durchdeklinieren, im Besonderen zeigt es sich allerdings fir das Arbeitsfeld der

Hilfen zur Erziehung' und dariber hinaus fir die Arbeit Allgemeiner Sozialer Dienste.?
Eine Kinder- und Jugendhilfeforschung ist an dieser Stelle um Aufklérung und Er-

kenntnisgewinn mit durchaus vorzeigbaren Erfolgen bemiht. So zeigt allein ein flichti-

ger Blick auf die Jugendémter in Nordrhein-Westfalen und deren Fallzahlen im Be-
reich der familienersetzenden Hilfen zur Erziehung das erhebliche Spektrum der Inan-
spruchnahme von MafBBnahmen der Kinder- und Jugendhilfe. Pro 10.000 junger Men-
schen im Alter von unter 21 Jahren bewegen sich die Fallzahlen in Nordrhein-

' Zu entsprechenden statistischen Auswertungen fur einzelne Bundeslénder vgl. z.B. MASGFF 2007;
Schilling u.a. 2007.

2 Auch wenn es keine bundeseinheitliche Fallzahlenstatistik fur den Allgemeinen Sozialen Dienst gibt, so
zeigen gleichwohl Darstellungen der Praxis von Sozialen Diensten die zum Teil erheblichen Differenzen
von Organisation, Aufgabenspektrum, Leistungstiefe, aber wohl auch Fallzahlenbelastung auf (vgl. z.B.

Leitner 2006; Maly 2006 oder auch Con_Sens 2007; KGSt 2007).
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Westfalen je nach Jugendamtsbezirk immerhin zwischen weniger als 26 und mehr als
64, variieren also um mehr als das Doppelte (vgl. Abbildung 1).

Abbildung 1: Inanspruchnahme von Leistungen der Heimerziehung/des betreuten
Wohnens (§ 34 SGB VIll) nach Jugendamtsbezirken in Nordrhein-Westfalen (An-
gaben bezogen auf 10.000 der unter 21-Jéhrigen)

I 51.9bis 64,8
[ J2e2bis3so | =s5
[ ]s91bis518 [ | keineAngabe

Quelle: HzE-Atlas 2007 (www.lwl.org/LWL/Jugend >> LIA im Schnellzugriff >> HzE-Berichte — der HzE-Atlas ist ein
Instrument der Bereitstellung von jugendamtsbezogenen Daten fir die kommunale Jugendhilfeplanung, aber auch
-politik in Nordrhein-Westfalen)

Zur Erklarung dieser oder auch anderer regionaler Unterschiede fir — wie auch in die-
sem Fall — vor allem die Inanspruchnahme von Leistungen der Hilfen zur Erziehung
haben sich bislang in Anlehnung an Birger (2005; 2007) folgende bedarfsgenerie-
rende, sich keineswegs ausschliefende, sondern eher ineinandergreifende Faktoren
als besonders tragféhig erwiesen (vgl. Abbildung 2):*

O Soziodkonomische Lebenslagen respektive sozialstrukturelle Bedingungen und ihre
Auswirkungen auf Entwicklungsméglichkeiten, Erziehungsverhalten, aber auch po-
tenzielle Kindeswohlgeféhrdungen.

O Demografische Entwicklungen, wobei die Bandbreite der Publikationen hierzu mitt-
lerweile ein betréchtliches Ausmaf3 erreicht hat; dies gilt sowohl bezogen auf die
grundsatzliche Bedeutung von demografischen Verdnderungen fir einen zukinfti-
gen Bedarf an erzieherischen Hilfen als auch hinsichtlich konkreter statistischer
Hochrechnungen zur zukinftigen Inanspruchnahme von entsprechenden Mafinah-
men.

% Im Folgenden wird auf eine ausfihrlichere Erlduterung dieses Faktorenmodells zur Erklérung regionaler
Disparitéiten, aber auch von Verdnderungen im zeitlichen Verlauf zur Inanspruchnahme von Leistungen
der Hilfen zur Erziehung genauso verzichtet wie auf eine empirische BeweisfGhrung hierzu (vgl. ausfihr-
licher Birger 1999; zusammenfassend z.B. Pothmann 2007, S. 4291.).
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Q Politisch-fiskalische oder auch finanzpolitische Rahmenbedingungen, in deren Kon-
text, Jugend@mter mitunter alternativios mit der Auflage konfrontiert werden, inner-
halb eines definierten Zeitraumes, erhebliche Einsparungen im Budget fir die Hilfen
zur Erziehung vorzunehmen.

Q Jugendhilfepolitische Rahmenbedingungen, und zwar speziell fir die Hilfen zur Er-
ziehung héufig bezogen auf erstens die Gestaltung von Schnittstellen zwischen den
Hilfen zur Erziehung auf der einen und so genannten ,Vorfeldhilfen” oder auch Res-
sourcen der hiesigen Infrastruktur auf der anderen Seite. Damit in den Blick ge-
nommen wird also eine Art von lokaler Schwelle zur Inanspruchnahme von Leistun-
gen der Hilfen zur Erziehung. Zweitens geht es im Rahmen jugendhilfepolitischer
Rahmenbedingungen zu den Hilfen zur Erziehung um die Gewichtung von ambu-
lanten oder auch familienunterstitzenden und -ergénzenden Leistungen auf der ei-
nen sowie familienersetzenden Mafinahmen, also Vollzeitpflege und vor allem
Heimerziehung auf der anderen Seite. Drittens werden in diesem Kontext Paradig-
men einer Fremdplatzierungspolitik, vor allem im Binnenverhélinis von Vollzeitpfle-
ge und Heimerziehung festgelegt.

Q Verénderungen in den Rechtsgrundlagen fur die Kinder- und Jugendhilfe, wobei
damit keineswegs nur das SGB VIlI als derzeit giltiges Fachgesetz gemeint ist, son-
dern z.B. auch die Auswirkungen einer Féderalismusreform auf die rechilichen
Strukturen fir die Kinder- und Jugendhilfe.

Q Infrastruktur und Angebotsspektrum der Kinder- und Jugendhilfe, insbesondere im
préventiven Bereich, aber auch — denkt man an das Beispiel offener Ganztags-
schulformen in einigen Bundesléndern — anderer Agenturen des Bildungs- und So-
zialwesens.

O Wahrnehmungs-, Definitions- und Entscheidungsprozesse der insbesondere am
Prozess der Hilfegewdhrung, aber auch hinterher im Rahmen der Fallsteverung be-
teiligten Akteure.

Abbildung 2: Schematische Darstellung der Einflussfaktoren auf die Héhe der In-
anspruchnahme von Leistungen der Hilfen zur Erziehung

Angebots-
und

Leistungs-
spektrum

Inanspruchnahme von Leistungen der
Hilfen zur Erziehung (Grinde fur
regionale Disparitaten zeitliche
Entwicklungen)

Rechtsgrund-
lagen

Wahrnehmungs- u.

Definitionsprozesse

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund in Anlehnung an Birger 1999
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Bei diesen genannten Faktoren ist sicherlich zwischen Faktoren zu unterscheiden, die
for die kommunale Planung und Steuerung érilicher Kinder- und Jugendhilfe nicht be-
einflussbar sind, und solchen Einflussvariablen, die mehr oder weniger plan- und steu-
erbar sind. Die durchgefihrte Untersuchung zu Fall- und Teamberatungen im Rahmen
Allgemeiner Sozialer Dienste fokussiert den Aspekt der Wahrnehmungs-, Definitions-
und Entscheidungsprozesse und damit eine Dimension, die aus Sicht des Jugendamtes
mit gestaltbar ist. Bericksichtigt werden allerdings nicht sémtliche an dem Zustande-
kommen von Hilfearrangements infrage kommenden Akteure und Akteursgruppen,
sondern in den Blick genommen werden zustdndige Fachkrafte in den Jugendémtern.
Anders formuliert: Es soll auf der Grundlage der empirischen Daten dieser Untersu-
chung gewissermaBen hinter die Kulissen interner Filter- und Zuweisungsprozesse All-
gemeiner Sozialer Dienste bei der Bewertung des Aufwachsens junger Menschen in ih-
ren Familien geschaut werden. Hierzu werden auf der Basis von so genannten Fallvig-
netten zum einen Fachkréfte Allgemeiner Sozialer Dienste sowie zum anderen ASD-
Teams befragt, die sich je Kommune aus den zuvor befragten Fachkréften zusammen-
setzen.

Der vorliegende Bericht stellt die Anlage sowie vor allem Ergebnisse dieser Unter-
suchung und sich daraus ergebende Konsequenzen fir die Qualitétsentwicklung zur
ASD-Arbeit dar. Hierzu werden im Folgenden in einem ersten Schritt die forschungslei-
tende Fragestellung und die Zielsetzungen sowie die methodische Anlage des Projek-
tes dargestellt (vgl. Kap. 1). In den Hauptteilen folgt eine differenzierte Darstellung der
Ergebnisse und Befunde (vgl. Kap. 2 und 3). Vor diesem Hintergrund wird fir die vor-
genommene Untersuchung Bilanz zu ziehen sein (vgl. Kap. 4), um auf dieser Grundla-
ge zumindest Hinweise und Handlungsempfehlungen mit Blick auf mégliche Ansatz-
punkte zur Verbesserung der Qualitét des Fallmanagements im Allgemeinen Sozialen
Dienst entwickeln zu kénnen (vgl. Kap. 6). Nicht fehlen dirfen in dem Bericht zudem
Hinweise zum Transfer der Ergebnisse in die Praxis (vgl. Kap. 5).*

1. Forschungsleitende Fragestellung und
methodisches Setting

Die Darstellung des methodischen Settings umfasst im Folgenden die Herleitung und
Erlduterung der forschungsleitenden Fragestellung (vgl. Kap. 1.1). Auf dieser Grund-
lage wird die methodische Anlage der Untersuchung dargestellt (vgl. Kap. 1.2) sowie
deren Umsetzung im Rahmen der Feldphase erértert (vgl. Kap. 1.3).

1.1 Forschungsleitende Fragestellung

Die hier in den Blick genommenen Wahrnehmungs- und Definitionsprozesse von Mit-
arbeiter/-innen und Teams Allgemeiner Sozialer Dienste impliziert nicht zuletzt die mitt-

* Gestartet ist das Projekt mit ersten Voriiberlegungen im Rahmen der Durchfihrung eines interkommu-
nalen Vergleichsrings mittlerer Grofistédte zur Inanspruchnahme von Leistungen der Hilfen zur Erzie-
hung. Nach Abschluss der Feldphase und ersten Auswertungen des quantitativen und qualitativen Da-
tenmaterials konnten Zwischenergebnisse der Untersuchung vorgelegt werden. Am 05. Februar wurden
die abschlieBenden Ergebnisse im Rahmen der Fachtagung ,Ganz alleine geht es nicht! Teamberatung
als Qualitétsmerkmal im Allgemeinen Sozialen Dienst” zusammen mit dem LWL-Landesjugendamt
Westfalen in Dortmund vorgestellt. Die Ergebnisse der Tagung flieBen in den Abschlussbericht mit ein
(vgl. Kap. 5).
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lerweile géngigen Steuerungsfragen fir Jugendémter, wenn es um die Qualitétsent-
wicklung des Allgemeinen Sozialen Dienstes geht: Wann wird ein Fall zum Fall2 Wel-
che Hilfe ist die richtige? Im Fokus dieser ,Steverungsfragen’ und ,Gestaltungsauftrd-
ge’ stehen der Prozess der Hilfegewdhrung einerseits sowie der der Fallsteuerung an-
dererseits. Hier setzt gleichermafien die durchgefihrte Untersuchung an, ohne dabei
jedoch den Anspruch erheben zu wollen, Hilfegewdhrung und Fallsteuerung nunmehr
vollsténdig empirisch durchleuchten zu wollen. Sowohl die Durchfihrung der empiri-
schen Untersuchung als auch die Auswertung und Analyse des empirischen Materials
werden mit folgender forschungsleitenden Fragestellung jeweils Teilaspekte dieser Pro-
zesse erhellen:
Welche (interkommunalen) Differenzen zeigen sich fir Wahrmehmungs-, Definitions-
und Entscheidungsprozesse in Sozialen Diensten bei der Beratung von Fdéllen erzie-
herischer Hilfen2 ®> Oder anders formuliert: Wie entscheiden Teams im ASD tber Hil-
febedarf?
Mit dieser Fragestellung zielt die Untersuchung auf eine Rekonstruktion von Fallbera-
tungsprozessen sowie den Ergebnissen von Fallberatungen in ,Teams’ bzw. — neutraler
formuliert — Arbeitszusammenhdngen kommunaler Sozialer Dienste. Im Fokus stehen
dabei sowohl die Teamentscheidungen als auch die Einzelbewertungen von Fachkréf-
ten der untersuchten Teams. Mit dem Projekt zur Entscheidungspraxis von ASD-Teams
wird somit eine Personengruppe in Sozialen Diensten fokussiert, die eine entschei-
dungstragende Rolle im Rahmen von Hilfegewdhrungsprozessen spielt. Dabei wird ein
besonderes Augenmerk auf die generelle Bedeutung von Fallberatungen in Teams so-
wie deren Qualitdt und Qualifizierung gelegt.

Diese Fragestellung ist im Kontext des Programms einer Kinder- und Jugendhilfefor-
schung zu sehen. Maglich wird Gber das empirische Material die Rekonstruktion sozi-
alpddagogisch reflexiver Diskurse von Fachkréften in Teamkontexten genauso wie
gruppendynamischer Prozesse in einer birokratischen Organisation oder auch admi-
nistrativen Verwaltungen wie der von Jugendémtern, also von kommunalen Jugendbe-
hérden. Damit schliefit die Untersuchung an Forschungsarbeiten zur Kinder- und Ju-
gendhilfe Uber die organisatorische Verfasstheit sozialpddagogischen Handelns an,
berhrt damit also die grundsétzliche Frage nach dem sozialpddagogischen Handeln
in burokratischen Organisationen (vgl. Flésser u.a. 1998, S. 2311.).

1.2 Anlage der Untersuchung

Die methodische Anlage zur Bearbeitung der forschungsleitenden Fragestellung basiert
im Kern auf 4 Beschreibungen von realen Féllen — so genannten Vignetten —, die im
Rahmen institutionalisierter Kommunikationsformen von ,ASD-Teams’ fir eine simulier-
te Beratung von Fdllen eingesetzt worden sind. Diese Fallbeschreibungen sind von 18
Teams der sich beteiligenden Sozialen Dienste aus 11 mittleren Grof3stédten unter den
for die jeweilige Kommune realitétsnahen Rahmenbedingungen bearbeitet worden.
Die methodische Anlage der Untersuchung auf der Basis von 4 Vignetten beriicksich-
tigt neben Teamberatungen und -entscheidungen von Sozialen Diensten die Einzelbe-

° Der hier gebrauchte Begriff der Entscheidung ist nicht in dem Sinne als endgiltig und verbindlich zu fas-
sen, als dass eine endgiltige Entscheidung Uber die Inanspruchnahme einer Hilfe damit gemeint ist.
Diese Art von Entscheidungen wird mit der Klientel gemeinsam gestaltet. Unter Beteiligung der Adressa-
ten/-innen wird Uber die passgenaue Hilfe entschieden. In einigen der teilnehmenden Teams wurde
auch mehr von einem ,Vorschlag’ als von einer ,Entscheidung’ gesprochen. Entscheidung meint also
hier das Ergebnis der Teamberatung.
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wertungen der Mitarbeitern/-innen in den untersuchten Teams. Eingebettet ist die Un-
tersuchung in einen interkommunalen Vergleichsring mittlerer Grofistédte zu den Hil-
fen zur Erziehung, den Eingliederungshilfen fir seelisch behinderte junge Menschen,
aber auch zu SchutzmaBBnahmen von Jugendémtern. Von den 12 Kommunen, die sich
zwischen 2006 und 2008 am Vergleichsring beteiligten, hat lediglich 1 nicht an der
Untersuchung teilgenommen.¢

1.2.1 Hinweise zur ,Vignettenforschung’

Der Begriff ,Vignette” bezeichnet in der empirischen Sozialforschung eine Falldarstel-
lung, die als Stimulus fir Befragungen oder Interviews benutzt wird. Dabei werden im
Forschungsprozess den Befragten/Interviewpartnern (Einzelpersonen oder Gruppen)
Vignetten verbunden mit der Aufforderung vorgelegt,

1. eine Situationsbeurteilung vorzunehmen,

2. eine situationsangemessene Handlungsweise zu benennen und/oder

3. dieselbige zu begrinden.

In der Regel werden Vignetten in der empirischen Forschung sowohl im Rahmen quan-
titativer als auch qualitativer Designs eingesetzt (vgl. ausfGhrlicher Schnurr 2003), so-
fern die Wahrnehmungsprozesse oder auch -schemata von bestimmten Personengrup-
pen zu einem Ausschnitt sozialer Wirklichkeit, aber auch Urteile, Entscheidungen sowie
bestimmte Handlungsweisen infolge des Realitdtsausschnitts im Fokus von Untersu-
chungen stehen. Bewdhrt hat sich dieses Instrument — wenngleich es nach den Beo-
bachtungen von Kutscher (2002, S. 751.) oder auch Schnurr (2003, S. 393) im Rah-
men einer sozialpddagogischen Forschung oder auch einer Kinder- und Jugendhilfe-
forschung im deutschsprachigen Raum bislang nur vereinzelt zum Einsatz gekommen
ist — bei der Ermittlung von Einschdtzungen, Meinungen oder auch Einstellungen ge-
nauso wie im Rahmen der Ureils- und Entscheidungsforschung, aber insbesondere
auch der Professionsforschung. Hier eignen sich Vignetten insbesondere dann, wenn
im Zentrum des Forschungsinteresses Strukturen impliziten Wissens, das Aufdecken
spezifischer Kenntnisse oder auch die Erarbeitung von Relevanz- und Sinnstrukturen
stehen. Die fir die regionalen Disparitéten bei der Gewédhrung und Inanspruchnahme
von Leistungen der Hilfen zur Erziehung mit verantwortlichen Wahrehmungs- und De-
finitionsprozessen sowie die damit einhergehenden ,Filter in Zuweisungs- und Vertei-
lungsprozessen” (Blandow 2001, S. 119) von Fachkréften in den Allgemeinen Sozia-
len Diensten sind hier hinzuzuzéhlen. Dazu gehdren gleichermafBBen die hier fir die
ASD-Teams untersuchten kollektiv geteilten Deutungs- und Orientierungsmuster im
Rahmen der Beratung von Fallkonstellationen.

Empirisch erfasst werden Gber die Anwendung von Vignetten — das gilt auch fir die
hier vorliegende Untersuchung zu den Allgemeinen Sozialen Diensten — Einschatzun-
gen, Interpretationen und Bewertungen sowie Entscheidungen der handelnden Perso-
nen oder Gruppen (vgl. z.B. Kutscher 2002). Je nach Design kénnen dabei Merkmale
von Personen und/oder Gruppen hinsichtlich ihrer Auswirkungen auf Einschétzungen,
Bewertungen und Entscheidungen untersucht werden.

¢ Alle teilnehmenden Kommunen sind Mitglieder eines interkommunalen Vergleichsrings. Siehe hierzu
auch www.akjstat.uni-dortmund.de >> Monitoring >> Interkommunale Vergleiche. An der Untersu-
chung teilgenommen haben die Stddte Augsburg (1 Team), Bielefeld (1), Braunschweig (1), Hagen (1),
Kassel (2), Kiel (3), Lubeck (5), Ludwigshafen (1), Magdeburg (1), Minster (1) und Wuppertal (1). Die 4
Fallbeschreibungen sind seitens einer externen Kommune zur Verfigung gestellt worden. Eckpunkte der
Konzeption, aber vor allem auch der praktischen Durchfihrung institutionalisierter interkommunaler
Vergleiche fur die Kinder- und Jugendhilfe im Allgemeinen sowie zur Darstellung des hier benannten
Vergleichsrings im Besonderen sind nachzulesen bei Pothmann (2006).
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Die hier vorliegende Untersuchung setzt das Instrument der Vignetten im Rahmen
der Urteils- und Entscheidungsforschung sowie an einer Schnittstelle von Professions-
und Organisationsforschung ein (vgl. Kap. 1.1). Dabei werden die Falldarstellungen
sowohl den einzelnen Fachkréften verbunden mit der Aufforderung vorgelegt, mit Hilfe
eines Fragebogens fachliche Einschétzungen und Bewertungen vorzunehmen, als auch
die selben Fachkréfte im Rahmen von Gruppendiskussionen — die Gruppen stellen
ASD-Teams dar — Fallberatungen im Team simulieren.

1.2.2 Wahrnehmungs-, Definitions- und Entscheidungsprozesse im Fokus

Konkret in den Blick genommen werden in diesem Fall Gber den Einsatz von Vignetten
die Einschatzungen und Bewertungen Gber Hilfebedarf von jungen Menschen und de-
ren Familien zur Gewdhrleistung einer dem Wohle des Kindes entsprechenden Erzie-
hung. Damit wird ein entscheidender Aspekt fur die Entstehung von Hilfebedarf fokus-
siert. Folgt man den Uberlegungen von Jirgen Blandow (2001, S. 104) zur Entste-
hung von Bedart fir eine Leistung der Hilfe zur Erziehung, so gehen dem in diesem
Fall formalen Akt einer Leistungsgewdhrung durch das Jugendamt komplexe Aushand-
lungsprozesse zwischen allen Beteiligten voraus. Diese sind nicht zuletzt eingebettet in
Traditions- und Normalitatsvorstellungen, aber werden auch entscheidend mitgeprégt
durch institutionelle Aushandlungen und bestehende strukturierende Vorgaben in den
Allgemeinen Sozialen Diensten.

Die vorliegende Untersuchung nimmt den Teil der komplexen sozialen Aushand-
lungsprozesse einschlieBlich ihrer institutionellen und gesellschaftlichen Rahmungen in
den Blick, der sich auf die Wahrmehmungsprozesse, aber vor allem auf die Definitions-
und Entscheidungsprozesse der ASD-Mitarbeiter/-innen sowie kollektiver Arbeitszu-
sammenhdnge in den Allgemeinen Sozialen Diensten bezieht. Ein besonderes Augen-
merk liegt dabei auf den in den Allgemeinen Sozialen Diensten durchgefihrten Team-
beratungen und das hier zu beobachtende Zusammenwirken mehrerer Fachkrafte.’
Der Fokus der Untersuchung richtet sich damit auf einen fir den Allgemeinen Sozialen
Dienst zentralen und unverzichtbaren Aspekt der Qualitatsentwicklung. So stellen be-
reits Gintzel/Githoff/Schone (1991) im Rahmen einer Analyse zum Allgemeinen So-
zialen Dienst im Kontext lebensweltorientierter Jugendhilfe fest: ,Die Fachkrafte le-
bensweltorientierter Jugendhilfe dirfen nicht isoliert arbeiten und muissen in Team-
strukturen eingebunden sein, um die inhaltliche Notwendigkeit von fachlichem Aus-
tausch, Fallbesprechungen, Reflektion und Rickmeldung mit und von Kollegen sicher-
zustellen” (ebd., S. 102).

Damit wird deutlich, dass die vorliegende Untersuchung keinesfalls den Anspruch
erhebt, weder vollsténdig die Wahrnehmungs-, Definitions- und Entscheidungsprozes-
se von ASD-Fachkréften zu erfassen noch umfassend die Generierung von Féllen von
Leistungen der Hilfen zur Erziehung zu rekonstruieren. Ausgeblendet wird an dieser
Stelle somit beispielsweise die Perspektive der Adressaten/-innen, genauer die der jun-
gen Menschen und deren Familien beziglich ihrer Lebenssituation und einem mogli-
chen Hilfebedarf. Allenfalls werden hierzu mittelbare Aussagen dann méglich sein,
wenn es um die Rekonstruktion der Adressatenbilder im Rahmen der Wahrnehmungs-,
Definitions- und Entscheidungsprozesse geht (vgl. Kap. 2.2.3). Ebenfalls nicht systema-

7 Die Begrifflichkeiten und auch die Organisationsformen sind je nach Kommune unterschiedlich, z.B.
Dienstbesprechung, Fachteambesprechung, Fallbesprechung, Teambesprechung oder -sitzung. Ge-
meinsam ist jedoch, dass es stets um das Zusammenwirken mehrer Fachkréfte bezogen auf einen Fall
geht. In den Blick genommen werden also institutionalisierte Kommunikationsréume fir den jeweiligen
Allgemeinen Sozialen Dienst.
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tisch erfasst werden pro ASD Kommunikationsprozesse mit freien Trégern Gber den je-
weiligen Fall, sofern ein solcher mit der Durchfihrung einer Hilfe zumindest beauftragt
werden kénnte. Informationen hierzu lassen sich dann aus dem vorliegenden empiri-
schen Material generieren, wenn die Beteiligung freier Tréger strukturell in den unter-
suchten Teambesprechungen verankert ist (vgl. Kap. 2.2.1).

1.2.3 Auswahl der Félle

Im Rahmen der Untersuchung sind 4 Vignetten zum Einsatz gekommen. Die 4 zu bera-
tenen Félle sind reale Félle aus einer nicht an der Untersuchung sowie einer nicht am
besagten interkommunalen Vergleichsring Jugendhilfe der mittleren Grof3stadte teil-
nehmenden Kommune.? Es handelt sich um zwei Falle bei Kindern im Alter von 0 bis 2
Jahren sowie um zwei Fdlle fir Jugendliche im Alter von 15 bis 17 Jahren. Dabei sind
von der externen Kommune jeweils Fdlle ausgewdhlt worden, die sich im Rahmen der
Bearbeitung durch den hiesigen ASD als ,schwierig” im Sinne von ,nicht eindeutig’
herausgestellt haben. Dass es sich dabei um derart Félle handeln sollte, ist der An-
spruch der Untersuchung gewesen. Dieser Bedingung liegt die Annahme zugrunde,
dass die Gewdhrungspraxis fir das Feld der Hilfen zur Erziehung und hier insbesonde-
re die Vorschldge der Sozialen Dienste an die Familien nicht fir alle Fallkonstellatio-
nen gleichermafien divergieren, so dass zwischen eindeutigen und nicht eindeutigen
Fallen zu unterscheiden ist.

Fir die Kinder im Alter von O bis 2 Jahren sollte sich dieses Kriterium nicht zuletzt
auch darauf beziehen, dass bei der realen Fallbearbeitung das Abwédgen zwischen
mindestens zwei Hilfearten, im Idealfall einer familienunterstitzenden und einer famili-
enersetzenden Form, im Fallverlauf bei den beteiligten Fachkréften vor Ort zu unter-
schiedlichen Ergebnissen gefuhrt hat. Der Entscheidung fir ein bestimmtes Hilfeange-
bot seitens des ASDs an die Familie sollten also kontroverse fachlich gefihrte Aus-
handlungsprozesse vorangegangen sein.

Das Kriterium ,schwieriger Fall” sollte auch der Auswahl von Fallen mit Jugendli-
chen im Alter von 15 bis 17 Jahren zugrunde liegen. Auch hier sollte es sich also um
solche handeln, bei denen im Fallverlauf zwar mehrere Optionen aus dem Spekfrum
der erzieherischen Hilfen und der angrenzenden Mafinahmen in Erwégung gezogen
worden sind, es aber dennoch letztendlich auf eine Entscheidung fir eine familiener-
setzende Mafinahme hinausgelaufen ist. Anders als bei den 0- bis 2-Jéhrigen sollte es
sich dabei um einen mdnnlichen und einen weiblichen Jugendlichen handeln. Ausge-
schlossen waren Fdlle von so genannten ,Jugendhilfekarrieren”.

Die Fokussierung von Fallen mit Kindern im Alter von O und 2 Jahren begrindet
sich im ersten Fall auf die gerade zuletzt zu beobachtende zunehmende Sensibilisie-
rung der fachlichen, aber auch der &ffentlichen Wahrnehmung fir Fragen des Schut-
zes von Klein- und Kleinstkindern vor Vernachléssigungen und Misshandlungen. For
den zweiten Fall, also die Jugendlichen im Alter von 15 bis 17 Jahren, ist die Auswabhl
auf diese Altersgruppe damit zu begrinden, dass nach wie vor die meisten Félle im
Rahmen der Hilfen zur Erziehung mit Jugendlichen zwischen 15 Jahren und der Voll-
iahrigkeit nicht nur neu begonnen, sondern auch durchgefihrt werden. Dies gilt insbe-
sondere fur die kostenintensiven MaBBnahmen der Heimerziehung (vgl. am Beispiel
Nordrhein-Westfalens Schilling u.a. 2007, S. 271f.).

8 An dieser Stelle bedanken wir uns beim Jugendamt der Stadt Osnabriick fir die ausgezeichnete Koope-
ration. Insbesondere ist Herrn Westermeyer vom Fachbereich Kinder, Jugendliche und Familie fir die
maBgebliche Unterstitzung bei der Erstellung der Fallvorlagen zu danken.
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Vor dem Hintergrund dieser Kriterien hat die nicht an der Untersuchung teilneh-
mende Kommune nicht nur 4 Félle ausgewdhlt, sondern auch aus den jeweiligen Ak-
ten eine Falldarstellung im Umfang von jeweils 900 und 1.600 Wértern zur Verfigung
gestellt. Dabei sollten Informationen vorliegen
Q zu soziodemografischen Angaben zur Familie (u.a. Alter, Zahl der Kinder, Familien-

verhdltnisse, Beruf der Eltern) sowie zum jungen Menschen selbst (z.B. Alter, Ge-

schlecht sowie fir die Jugendlichen Schulbesuch bzw. Ausbildungsplatz),

O zum ,Leben’ respektive Alltag in der Herkunftsfamilie,

Q zu duBerlichen Merkmalen des jungen Menschen,

Q zu Verhaltensauffélligkeiten und Einschétzungen zur Persénlichkeit (z.B. Ergebnisse
von Gutachten),

Q zu wichtigen einschneidenden Erlebnissen fur die Familie bzw. einzelnen Familien-
mitgliedern (u.a. Schulwechsel, Umzug, Tod bzw. Verlust der Eltern bzw. eines El-
ternteils),

O zu Verhaltensauffélligkeiten bei jungen Menschen bzw. Eltern oder Elternteilen bis
hin zu Straftaten,

Q zum ,subjektiven Faktor’, also zu dem Eindruck, den vor allem das Kind oder der
Jugendliche sowie deren Eltern bzw. Elternteile auf die fallfihrende Fachkraft macht
— z.B. eine Verschriftlichung von persénlichen Begegnungen mit dem jungen Men-
schen und/oder deren Familien —,

Q zur ,Problemdefinition’ der Betroffenen zum erzieherischen Bedarf.

Eine erste Fassung der Falldarstellungen ist von aktuellen oder ehemaligen ASD-

Mitarbeitern/-innen auf deren Bearbeitbarkeit im Rahmen von Teambesprechungen im

ASD hin geprift worden.? Insbesondere ist der Informationsgehalt geprift worden. Auf

der Grundlage dieser Rickmeldungen und eigener Anmerkungen sind die Vignetten

noch an einigen Stellen fir den Einsatz im Rahmen des Untersuchungssettings modifi-
ziert worden.

1.2.4 Erhebungsverfahren

Im Rahmen der Untersuchung werden die Wahrnehmungs-, Definitions- und Entschei-
dungsprozesse sowohl auf der Ebene des einzelnen Mitarbeiters bzw. der einzelnen
Mitarbeiterin im Allgemeinen Sozialen Dienst als auch auf der Ebene von Teams re-
spektive kollektiver Arbeitszusammenhénge in den Blick genommen (vgl. Abbildung 3).
Zur Erhebung empirischer Daten Gber die individuellen Wahrnehmungs-, Definitions-
und Entscheidungsprozesse sind den von den Kommunen bestimmten Mitarbeiter/
-innen der Allgemeinen Sozialen Dienste die Fallvignetten verbunden mit der Bitte vor-
gelegt worden, hierzu einen Fragebogen auszufillen. Dabei sind die Fachkréfte neben
ausgewdhlten Angaben zur Person (Alter, Geschlecht, Berufserfahrung und Zugehérig-
keit zum ASD) zu den vorgelegten Fallvignetten nach der Zusténdigkeit der Kinder-
und Jugendhilfe, nach dem Hilfebedarf, nach den zu formulierenden Zielen sowie
nach fehlenden Informationen bezogen auf die Falldarstellung selber befragt wor-
den.'® Die Erfassung der kollektiven Wahrnehmungs-, Definitions- und Entscheidungs-
prozesse erfolgte im Rahmen der Beratung der Fallvignetten in ,Teamzusammenhdn-

Zu danken ist diesbeziglich Frau Dr. Petra Tautorat, ehemals tdtig im Sozialen Dienst fur die Stadt
Dortmund, Herrn Thomas Fink, ehemals tdtig im ASD der Stadt Moers und jetzt im LWL-
Landesjugendamt Westfalen, Referat Erzieherische Hilfen und Jugendhilfeplanung, sowie Herrn Schmid,
stellvertretender ASD-Leiter der Stadt Freiburg. lhre Hinweise und Rickfragen waren fir die Erstellung
der Vignetten von mit entscheidender Bedeutung.
19 Der Erhebungsbogen ist in der Anlage beigefugt.
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gen’ bzw. kollektiven Arbeitsformen. Diese Teamberatungen wurden aufgezeichnet
und transkribiert sowie beobachtet und protokolliert.

Abbildung 3: Erfassung von Wahrnehmungs-, Definitions- und Entscheidungspro-
zessen auf einer individuellen und kollektiven Ebene der Allgemeinen Sozialen

Dienste
Erfassung im
‘ Rahmen der
Teambesprechung, Untersuchung
i 1
Fallberatung im Team Erarbeitung einer

= Einschatzung und
' Bewertung

Gruppe/

S

Individuum
ASD-Mitarbeiter

(keine systematische Erfassung und Analyse;
Erhebung von Kontextinformationen)

1 ,Teamberatung” und ,Fallberatung im Team” stehen hier stellvertretend fir die mehr oder weniger ,institutionalisier-
ten Kommunikationsrdume’ zur (Vor-)Besprechung von Féllen bzw. fir das Zusammenwirken mehrerer Fachkréfte.
Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund
Die Vorgabe fur die jeweiligen Fachkréfte, aber auch fur die teilnehmenden Teams
bestand jeweils darin, die vorgelegten Fallvignetten zu bewerten und weitere fiktive
Handlungsschritte zu benennen. Dabei sollten die Félle im Team so beraten werden,
als wéren es reale Félle in ihrem Zusténdigkeitsbereich. Samtlichen Teammitgliedern
sind die 4 Falldarstellungen samt dem bereits erwdhnten Fragebogen einige Tage vor
der ,Fallsimulation” im Team zugeschickt worden. Damit war im Rahmen der methodi-
schen Anlage der Untersuchung vorgesehen, dass jede teilnehmende Fachkraft zwei-
mal die Fallvignetten bearbeitet und bewertet, zunéchst auf sich alleine gestellt sowie
darauf — einige Tage spéter — in einem Team mit anderen Fachkraften.

Die wenige Tage nach der Zusendung der Unterlagen durchgefihrte Teambespre-
chung zu den Fallvorlagen, die so genannte Fallsimulation, ist mit einem digitalen
Aufnahmegerét aufgezeichnet worden. Ferner sind hierzu Beobachtungsprotokolle an-
gefertigt worden. Bei der Erstellung der Protokolle ist darauf geachtet worden, dass
folgende Fragestellungen im Kontext der Fallbearbeitung besprochen werden:

Q Ist die Kinder- und Jugendhilfe fir den Fall zustandig?

Q Sind bei diesem Fall die Voraussetzungen fir eine Leistung der Hilfe zur Erziehung
erfulltz Wenn nein, welche anderen Leistungssysteme der Kinder- und Jugendhilfe
kénnten bei diesem Fall greifen? Wenn ja, welche anderen Leistungssystemen
kénnten/sollten zusatzlich eingeschaltet werden?

Q Welche Art und Form der Hilfe zur Erziehung mit welcher Ausstattung ist im vorge-
gebenen Fall angemessen bzw. wird vom Team als angemessen eingeschatzt?

O Welche Ziele sollten fur den jeweiligen Fall formuliert werden?

O Welche Schritte zur Zielerreichung sind notwendig?

O Welche Kosten sind fir den jeweiligen Fall zu erwarten?
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O Welche wichtigen Informationen haben dem Team bei den Unterlagen fir die Be-
sprechung gefehlt?

Sollte eine oder mehrere dieser Frage im Rahmen der Teamberatung nicht thematisiert

worden sein, sind diese Informationen im Anschluss an die simulierte Fallberatung

nachgefragt worden.

Vor dem Hintergrund des Instrumentenkoffers der empirischen Sozialforschung wur-
de im Hinblick auf die Erhebung der Daten eine Kombination von verschiedenen Me-
thoden verwendet. In diesem Zusammenhang wurden durch folgende Verfahren quan-
titative und qualitative Daten erhoben:

1.

Fur die Erfassung der Einzelmeinungen zu den 4 Fallvignetten wurde auf eine
schriftliche Befragung zuriickgegriffen. Dafir wurde ein standardisierter Frage-
bogen entwickelt, den die Teilnehmer/-innen einige Tage vor den Teambera-
tungen erhalten haben. Hierbei handelt es sich um eine quantitative Methode
(vgl. Diekmann 2008, S.514ft.).

Die Teams wurden wdhrend der Fallberatungen beobachtet. Dabei war die
Versuchsbeobachtung selbst kein Element des zu beobachtenden Geschehens,
sondern nahm stets ,auflerhalb’ des Teams Platz. Es handelt sich dabei um ei-
ne so genannte offene Beobachtung. Diese zeichnet sich dadurch aus, dass
die Versuchsbeobachtung offen als Forscher dem Team gegeniber tritt und
der Zweck der Anwesenheit des Forschers dem Team bekannt gewesen ist (vgl.
Lamnek 2005, S. 560f.). Dieses Verfahren war Bestandteil der methodischen
Anlage der Untersuchung, um Verhaltensweisen — also non-verbale Aktionen —
der Erforschten festzustellen. Hierlber wurden Méglichkeiten erdffnet, die
gruppendynamischen Prozesse in den erforschten Teams besser zu rekonstruie-
ren.

Die Beobachtung als Erhebungsverfahren bei den Fallberatungen wird ergénzt
durch Elemente der Gruppendiskussion (vgl. Bohnsack 2008), da bei diesem
Verfahren ,die methodologische Bedeutung von Interaktions-, Diskurs- und
Gruppenprozessen fur die Konstitution von Meinungen, Orientierungs- und
Bedeutungsmustern in einem zugrunde liegenden theoretischen Modell {...)
verankert sind” (Bohnsack 2008, S. 105). Dabei wurde auf die Initiierung einer
moderierten und strukturierten Gruppendiskussion, wie sie im eigentlichen Sin-
ne durchgefihrt wird, verzichtet, da man das Setting , Teamberatung im ASD”
moglichst realitatsnah gestalten wollte.

Fir die Untersuchung war es vorrangig, dass die Teams unter so weit wie
moglich realitdtsnahen Bedingungen tber die Félle diskutieren. Die Teambera-
tungen sollten so durchgefihrt werden, als wenn es sich bei den im Rahmen
der Vignette dargestellten Féllen um Félle aus der jeweiligen Kommune ge-
handelt hatte. Zwar wurden einige Vorgaben, wie der maximale zeitliche Rah-
men, seitens der Versuchsbeobachtung gemacht, allerdings wurden weder
Strukturen noch der Ort der Diskussion den Teams vorgegeben. Demnach gab
es keine Diskussionsleitung bei den Teamberatungen durch etwa die Versuchs-
beobachtung, sondern diese wurden unter den fir das Team und die Organi-
sation Ublichen Bedingungen (Ort, Strukturen etc.) durchgefihrt.

Entsprechend handelt es sich bei dem Untersuchungsgegenstand um keine
Konstruktion seitens des Forschers, sondern die Teams existieren auch im Ar-
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beitsalltag des Allgemeinen Sozialen Dienstes.11 Die Ziele der hier durchge-
fohrten Untersuchung gehen mit denen der ,ermittelnden Gruppendiskussion”
einher. Die Intention dabei ist, sowohl Meinungen und Einstellungen Einzelner
als auch der gesamten Gruppe zu ermitteln. Noch wichtiger ist die Erforschung
gruppenspezifischer Verhaltensweisen sowie gruppendynamischer Prozesse, die
sowohl zu einer individuellen als auch zu einer Gruppenmeinung fihren (vgl.
Lamnek 2005, S. 31f. und S. 69).
Die Teamberatungen wurden auf Tonband mitgeschnitten sowie Beobach-
tungsprotokolle seitens der Versuchsbeobachtung angefertigt worden sind.
Nach den Fallberatungen wurden ggf. offene Fragen — vorrangig Versténdnis-
fragen — seitens der Versuchsbeobachtung an die Teams gestellt.
Im Rahmen der methodischen Anlage der Untersuchung werden also ,zwei unter-
schiedlichen Methodenparadigmen” (Kelle/Erzberger 2008, S. S. 299) — quantitatives
und qualitatives Vorgehen — angewandt und miteinander verknipft, so dass man von
einer Methodentriangulation sprechen kann.

1.2.5 Datengrundlage, Aufbereitungs- und Auswertungsverfahren

Datengrundlage und Aufbereitungsverfahren

Als Datengrundlage der Untersuchung zu den Wahrnehmungs- und Definitionsprozes-
sen im Rahmen der Teambesprechung von Sozialen Diensten liegen zum einen 264
Fragebdgen der Mitarbeiter/-innen aus den untersuchten Teams und zum anderen 18
transkribierte Teamsitzungen einschliefilich Beobachtungsprotokolle, die wéhrend der
Teambesprechungen angefertigt worden sind (vgl. 1.2.4), vor. Bei der Transkription
der Mitschnitte der Fallberatungen erfolgte eine Orientierung an der Standardortho-
grafie, d.h., dass man sich bei der Verschriftlichung an den Normen der geschriebe-
nen Sprache ausgerichtet hat. Besonderheiten, wie Dialekte und Verschleifungen, wel-
che die Lesbarkeit erschweren kénnten, wurden ausgelassen. Fir die Gruppenprozesse
relevante Zusatzinformationen, wie z.B. Pausen, Unterbrechungen, Betonungen oder
auch LautéuBerungen, die die Aussage unterstiitzen oder verdeutlichen, sofern es sich

um markante Laute wie Lachen oder Seufzen handelt, wurden mitbericksichtigt (vgl.
Kowal/O" Connell 2008, S. 441).

"' Es gab bei der Untersuchung Ausnahmen hinsichtlich der Zusammensetzung der Teams. Das heifit es
wurden Teams fur die Untersuchung zusammengestellt, deren Teammitglieder im Arbeitsalltag nicht im
Team gemeinsam Félle beraten und diskutieren. Allerdings handelt es sich hierbei um kein Einwirken
seitens der Forscher, sondern wurde von den teilnehmenden ASDs initiiert (vgl. Kap. 1.3.2).
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Abbildung 4: Datengrundlage der Untersuchung zu den Wahrnehmungs- und De-
finitionsprozessen im Rahmen der Teamarbeit von sozialen Diensten

—, Erarbeitung einer Einschatzung und Bewertung

Ergebnis eines Vorgesprachs
zur Hilfeplanung uber Hilfebedarf

)]

Individuum
ASD-Mitarbeiter

264 ausgefilite

18 transkribierte
Teamsitzungen plus
Lucerrsrsonesmanmsssnsas smenmae et semae e R e anRae sR RS mmR R Beobachtungsprotokolle
aus 11 Kommunen

Fragebogen

‘ Erfassung

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Auswertungsverfahren

Der Auswertung bzw. der Analyse der transkribierten Fallberatungen lehnt an die do-
kumentarische Methode (vgl. Bohnsack 2008 in Anlehnung an Mannheim 1971) an.
Mit dieser Methode ist nicht nur das Ziel verbunden, Inhalte (Aussagen und Meinun-
gen) einer Gruppendiskussion herauszuarbeiten, sondern auch die Interaktion und die
Entstehungsstruktur von Inhalten in den Fokus der Analyse zu nehmen. Hierbei geht es
darum zu eruieren, welche Meinungen sich im Laufe der Diskussion als die dominie-
renden entwickeln und welche Grinde fur die unterschiedlichen Stellenwerte von Mei-
nungen und AuBerungen der Gruppenteilnehmer/-innen vorhanden sind. Diese Me-
thode der Textinterpretation vollzieht sich in vier Arbeitsschritten (vgl. Bohnsack 2008,
S. 32f):

1.

Zunéchst wird ein Uberblick tber den gesamten Diskussionsverlauf gegeben,
indem man die gesamte Diskussion in Sinnabschnitte unterteilt und einzelne
Gespréchsabschnitte inhaltlich eingrenzt (formulierende Interpretation).

In einem zweiten Schritt werden die diskussionsintensiven und deshalb auch
diskussionsrelevanten Passagen einer genaueren Analyse unterzogen. Dabei
wird eine prozesshafte Struktur herausgearbeitet (reflektierende Interpretation).
Im Anschluss werden die relevanten Diskussionspassagen mit den gruppendy-
namischen Elementen in Form eines zusammenhdngenden Textes zusammen-
gefasst (Diskursbeschreibung). Es handelt sich dabei um eine Art Nacherzéh-
lung des Diskursverlaufs. Diese ist so aufbereitet, dass es einer Offentlichkeit
prasentiert werden kann, die nicht mit den einzelnen Arbeitsschritten vertraut ist
sowie die Transkripte nicht kennt.

SchlieBlich erfolgt als letzter Arbeitschritt eine Typologie, in der im untersuchten
Gegenstand Typiken herausgearbeitet werden, die sich nicht auf die Gesamt-
charakteristik des Untersuchungsgegenstandes beziehen, sondern einer Uber-
greifenden Typik zugeordnet werden kénnen (Ausformulierung von Typiken).
Im Kontext der Auswertung der Teamberatungen wurde darauf geachtet, dass
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sowohl Gegensatz-Typiken zwischen den Teams (z.B. strukturierte versus nicht

strukturierte Teams) als auch innerhalb der Teamdiskussionen (z.B. defizit- ver-

sus ressourcenorientierte Argumentationen) formuliert werden.
Im Rahmen des Abschlussberichts wird exemplarisch der Arbeitschritt 3 ausfihrlich vor-
gestellt (vgl. Kap. 3), da die Diskursbeschreibung vorrangig der ,Aufgabe der vermit-
telnden Darstellung, Zusammenfassung und Verdichtung” (Bohnsack 2008, S. 51)
nachkommt. Hier geht es darum, darzustellen wie eine Gruppendiskussion verlaufen
und von welchen ,thematischen Weichenstellungen, dramaturgische[n] Entwick-
lung[en] mit ihren Héhepunkten und Konklusionen” (ebd.) geprégt sein kann. Die in-
terpretierenden Arbeitsschritte sowie die die Typenbildung flieBen im Rahmen des Er-
gebniskapitels ein (vgl. Kap. 2.2). Gerade Letzteres stellt den Ausgangspunkt fir die
Formulierung von Handlungsempfehlungen dar.

1.3 DurchfGhrung der Untersuchung

1.3.1 Eckdaten

Zeitraum der Durchfihrungsphase und Untersuchungssetting

Die Durchtthrung der Datenerhebung in Form einer schriftlichen Befragung der Mitar-
beiter/-innen aus den untersuchten ,ASD-Teams’ sowie die Beobachtung und Auf-
zeichnung der Gruppendiskussionen respektive der ,simulierten Hilfeplankonferenzen’
hat vom 17. September bis 25. Oktober 2007 stattgefunden.

In den Kommunen sind Teams und die dazugehérigen Personen fir die Teilnahme
an der Untersuchung zum Vergleich von Fallberatungen ausgewdahlt worden. Die Be-
schreibungen zu den vier Féllen sind einige Tage vor der ,simulierten Hilfeplankonfe-
renz’ an eine Kontaktperson im jeweiligen Jugendamt versandt worden, die wiederum
den Teammitgliedern die Unterlagen zur Verfigung gestellt hat. Der Sendung beige-
fogt war neben den vier Fallvignetten eine Kurzbeschreibung der Untersuchung (Auf-
bau, Ziel) und je Fall ein Fragebogen (siehe Anlage), der von den Mitarbeitern/-innen
ohne Ricksprache mit anderen Kollegen/-innen ausgefillt werden sollte. Einige Tage
spater wurden die zugeschickten vier Falle von den ausgewdhlten Teams bearbeitet.
Diese Phase wurde von Seiten der Technischen Universitdt Dortmund aufgezeichnet.
Die Ergebnisse der Fragebdgen wurden aufbereitet und die Tonbandaufzeichnungen
der ,Teamsitzungen’ wurden transkribiert. Zudem wurden Beobachtungsprotokolle
wéhrend der Fallberatungen angefertigt.

Teilnehmer/-innen

Aus den 18 Teams haben insgesamt 132 Personen teilgenommen. Das heifit, im
Durchschnitt haben pro Team 7 Personen an einer Fallberatung teilgenommen. Ge-
schlechtsspezifisch betrachtet waren von den 132 teilnehmenden Fachkréften 70%
weiblich und 30% mannlich. Dieser Anteil der weiblichen Beschéftigten im ASD ent-
spricht in etwa den Ergebnissen der amtlichen Kinder- und Jugendhilfestatistik zur
quantitativen Verteilung von Frauen und Ménnern in den Allgemeinen Sozialen Diens-

ten zum 31.12.2006.
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Tabelle 1: Anzahl der Teilnehmer (nach Geschlecht) (sortiert nach der Gré88e der
Teams)

Team Insgesamt Weiblich Ménnlich
3 1

Team 15
Team 12
Team 7

Team 13
Team 11
Team 18

Team 3

Team 8

Team 17

Team 10

Team 9

Team 5

Team 16

Team 4

Team 6

Team 2
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Team 1
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(@)

Team 14

O
w
w
O

Insgesamt 132

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Diskussionsdauer

Die absolute Diskussionsdauer der Fallberatungen bewegte sich je nach Team zwi-
schen anderthalb und zweieinhalb Stunden, die durchschnittliche Dauer pro Fall zwi-
schen knapp 21 und 37 Minuten (vgl. Tabelle 2). Im Durchschnitt wurde Gber alle teil-
nehmenden Teams hinweg jeder Fall ca. 29 Minuten, einschlieBlich der Nachfragen
von der Versuchsbeobachtung, behandelt. Der Fall, der am kirzesten diskutiert wor-
den ist, daverte 10 Minuten (Fall 2/4), der léngste 66 Minuten (Fall 4).

Es kénnen drei Grinde fir eine Uberdurchschnittlich lange Diskussionsdauer eines

Falles konstatiert werden:
1. Dissens im Team: Vor allem wurde Gberdurchschnittlich lange diskutiert, wenn

unterschiedliche bzw. kontrédre Meinungen in einem Fall vertreten wurden und
man aufgrund dessen keine schnelle Einigung erzielen konnte. Diese Situation
in den Teams war vorrangig im Fall 3 zu beobachten (weitere Beispiele: Fall 4
in Team 18, Fall 2 in Team 14).

2. Zustandigkeitswechsel: In drei Teams ist es vorgekommen, dass ein Fall von
der fallfihrenden Fachkraft an ein anderes Teammitglied weitergegeben wor-
den ist. Dem vorausgegangen ist eine intensive Diskussion (z.B. Fall 1 in Team
18; Fall 3 in Team 14).
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3. Besondere Form der Fallberatung: In Team 6 wurde im Fall 4 eine Kollegiale
Beratung'? durchgefihrt, die aufgrund ihrer vorgegebenen Struktur i.d.R. 60
bis 90 Minuten dauert.

Tabelle 2: Absolute und durchschnittliche Diskussionsdauer in den teilnehmenden
Teams (sortiert nach der Gesamtdauer in Minuten)

Team Fall 1 Fall 2 Fall 3 Fall 4 Insge- Durch-
samt schnitt

Team 17 23 20 25 17 85 21,25
Team 2 30 10 28 22 90 22,50
Team 4 22 22 19 28 91 22,75
Team 8 41 19 26 10 96 24,00
Team 3 19 18 36 26 99 24,75
Team 11 24 29 28 20 101 25,25
Team 12 27 22 28 25 102 25,50
Team 16 23 35 33 25 116 29,00
Team 6 11 19 20 66 116 29,00
Team 14 26 38 43 12 119 29,75
Team 15 24 35 42 22 123 30,75
Team 5 35 37 40 12 124 31,00
Team 7 28 30 45 25 128 32,00
Team 13 43 29 34 23 129 32,25
Team 1 33 33 43 24 133 33,25
Team 10 30 31 45 29 135 33,75
Team 18 51 27 33 35 146 36,50
Team 9 26 36 55 31 148 37,00

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Folgende Grinde kénnen fir eine Gberdurchschnittlich kurze Diskussionsdauer eines
Falles aufgezeigt werden:
Q Schnelle Einigung im Team (z.B. Fall 1 in Team 6, Fall 4 in Team 8).

Q Félle wurden Gberdurchschnittlich kurz diskutiert, wenn der Vorschlag der fallfih-
renden Fachkraft nicht infrage gestellt worden ist und es somit zigig zu einer Ent-
scheidung gekommen ist (z.B. Fall 2 in Team 2; vgl. Kap. 2.2.2).

Q Zustandigkeitswechsel: Eine Gberdurchschnittlich kurze Diskussionsdauer ist darauf
zurickzufGhren, dass man sich in bestimmten Féllen schnell dariber einig war, dass
die Zustandigkeit nicht beim ASD, sondern bei anderen Fachdiensten (z.B. spezielle
Fachdienste fur Félle gem. § 35a SGB VIII) liege (z.B. Fall 4 in Team 5, Fall 4 in
Team 15).

1.3.2 Besonderheiten des Untersuchungssettings

Die Teams und Teilnehmer/-innen

Unter den elf Kommunen gab es drei Kommunen, die mit mehreren Teams an dem
Projekt teilgenommen haben. Wahrend in Kiel drei und in Kassel zwei Teams beteiligt
waren, wurden in Libeck die Fallberatungen in finf Teams durchgefuhrt. In Libeck lag

zudem die Besonderheit vor, dass neben den vier ASD-Teams bzw. den Teams aus

'2 Die Methode der Kollegialen Beratung bzw. des Kollegialen Fallverstehens spiegeln ein strukturiertes
Verfahren wider, welches bereits Einzug in die prakfische Fallarbeit des Allgemeinen Sozialen Dienstes
gehalten hat (vgl. Schrapper/Thiesmeier 2004, S. 121f.).

April QOO9GK]:I

18



Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe

den vier Sozialberatungsstellen das Pflegekinderteam an dem Projekt teilgenommen
hat. Dariber hinaus haben von den teilnehmenden Mitarbeitern/-innen nicht for sémt-
liche 18 Teams alle teilnehmenden Personen jeden Fall bearbeitet bzw. die Vignetten
hierzu gelesen. Insgesamt sind von 528 méglichen Fragebégen — zu jedem Fall gab
es einen Fragebogen — 264 ausgefillt zurickgegeben worden. Das entspricht einer
Ricklaufquote von 50%. Somit kann man immerhin fir die Hélfte der an den unter-
suchten Teamsitzungen teilnehmenden Personen die Teamentscheidungen mit Einzel-

entscheidungen kontrastieren.

Fallmaterial

Eine weitere Besonderheit bezieht sich auf das Fallmaterial selbst. Im Fall Alexandra
sollte fur alle Teams die gleiche Ausgangssituation vorhanden sein, und zwar dass es
sich in der Fallvignette um ein ungeborenes Kind handeln musste. Die Darstellung zu
diesem Fall wurde fir das Team 4, 5 und 6 leicht modifiziert, um die dargestellte Situ-
ation fur alle Kommunen gleich zu gestalten. Das heif3t: Der Geburtstermin des vierten
Kindes war urspringlich der 10.10.2007 im Fallmaterial. Fior die neun anderen
Kommunen, die bis zum 10.10.2007 ihre Fallberatungen durchgefihrt haben, han-
delte es sich somit um ein ungeborenes Kind. In den Teams 4, 5 und 6 haben die
Fallberatungen nach dem 10.10.2007 stattgefunden. Hier wére die Situationsbe-
schreibung demnach nicht die gleiche wie in den neun anderen Kommunen gewesen.
Somit wurde der Geburtstermin in der Falldarstellung fir die genannten Teams auf
den 10.11.2007 gedndert. Durch die unterschiedlichen Zeitspannen zwischen Fallbe-
ratung und Geburistermin des Kindes zeigt sich, dass die Bedingungen fur die teil-
nehmenden Teams nicht gleich gewesen sind, da sich dadurch der Handlungsdruck
for jedes Team unterschiedlich gestaltet: Je néher der Geburtstermin riickt, umso gré-
fer ist der Handlungsdruck fir die Teams.

Echtheitsgrad

Das Ziel der Untersuchung bestand darin, einen weitgehend realitétsnahen Ausschnitt
aus der praktischen Zusammenarbeit von Fachkraften im ASD zu erhalten. Den Echt-
heitsgrad des Settings in den einzelnen teilnehmenden Teams in die Analyse mit einzu-
beziehen, ist insofern von Relevanz, als dass dieser ein wichtiges Kriterium zur Einord-
nung der Ergebnisse ist.

Es hat sich gezeigt, dass der Echtheitsgrad des Settings wahrend der Untersuchung
in einigen Teams eingeschrénkt gewesen ist. An zwei wesentlichen Merkmalen hat sich
das abgezeichnet: (a) Sitzordnung, (b) Zusammensetzung.

Q (a) Sitzordnung

Fur die Sitzordnungen der an den Fallberatungen teilnehmenden Teams, ist von Seiten
der Versuchsbeobachtung stets Wert darauf gelegt worden, abseits der beratenden
Teams zu sitzen. Damit sollte verdeutlicht werden, dass die Versuchsbeobachtung nicht
unmittelbar an den Teamsitzungen teilnimmt, sondern eine Rolle als ,stiller Beobach-
ter” hatte. Dies ist weitestgehend gelungen.

Bei den eingenommenen Sitzordnungen sind Unterschiede zwischen den Teams
festzustellen. Ein wesentliches Unterscheidungskriterium fur die Sitzordnungen ist die
Ausrichtung zur Versuchsbeobachtung. Differenziert werden kénnen Teams mit einer
,normalen Sitzordnung’, d.h., die teilnehmenden Personen setzen sich gleichméBig
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verteilt um einen Tisch herum und Teams, die ihre Sitzordnung an der Versuchsbeo-

bachtung ausgerichtet und dabei mitunter auf rédumliche Distanz Wert gelegt haben
(vgl. Abbildung 5).

Abbildung 5: Ausgewdhlte Sitzordnungen im Rahmen der Fallberatungen

Beispiel fir eine ,Quasi-Prifungssituation”: Team 3

T4
13 15
T T6
T
VB

Beispiel fir eine ,regulére’ Sitzordnung: Team 9

T5

T4 T6

T3 Tl

T2

VB

Anmerkung: Die Sitzordnung in Team 3 hat sich insofern konstruiert, als dass sich die Teammitglieder in
der Form — also mit einer gewissen Distanz zu der Versuchsbeobachtung — platziert haben, nachdem die-
se bereits den Platz eingenommen hat. Dieses Verhalten der Teammitglieder bei der Platzeinnahme deutet
woméglich darauf hin, dass die teilnehmenden Fachkréfte die Untersuchung als eine Art Prifung empfun-
den haben. Das Team 9 hat sich — bei derselben Ausgangslage wie bei Team 3, bei der sich die Ver-
suchsbeobachtung vor den Anderen bereits einen Platz ausgesucht hat — dagegen anders als das Team 3
platziert. Die Teammitglieder des Teams 9 haben keine wesentliche Distanz zu der Versuchsbeobachtung
durch die Sitzordnung konstruiert.

Legende: T = Teilnehmer/-in, VB = Versuchsbeobachtung; T1 und T4 hatten jeweils eine Leitungsfunktion.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Es kann davon ausgegangen werden, dass diese Sitzordnungen aus der Wahrneh-
mung der an den Fallberatungen teilnehmenden Personen resultieren. So ist nicht nur
zu beobachten gewesen, sondern ist auch mitunter rickgemeldet worden, dass das fir
die Untersuchung inszenierte Setting — mal mehr, mal weniger — als eine Art ,Quasi-
Prifungssituation” wahrgenommen worden ist, und zwar insbesondere zu Beginn einer

Fallberatungssitzung. Von einigen Teams gab es die Rickmeldung, dass diese beson-
dere Situation nach einer gewissen Zeit ausgeblendet werden konnte.
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Allerdings kann nicht hieraus der Schluss gezogen werden, dass bei einer ,reguld-
ren Sitzordnung’ das inszenierte Setfting gar nicht oder in einem geringeren Maf3e als
,Quasi-Prifungssituation” von Seiten der Teams erlebt worden ist. Konstatiert werden
kann hingegen lediglich, dass diese Wahrnehmung des Untersuchungssettings mitun-
ter auch Uber die eingenommene Sitzordnung zum Ausdruck gekommen ist.

Q (b) Zusammensetzung
Die Zusammensetzung der Teams war insofern ein Indikator fir den Echtheitsgrad, als
dass die Konstellationen unterschiedlich ausgefallen sind.

Zum einen gab es so genannte ,natirliche” Teams, dessen Teammitglieder sich in
der an dem Projekt teilnehmenden Konstellation auch im Alltag zusammenfinden —
hier gab es kleine Arbeitseinheiten (4 Teammitglieder) wie z.B. in Team 15, aber auch
deutlich gréfiere (13 Teammitglieder) wie in Team 14. Zum anderen wurden Teams
speziell fir das Projekt formiert. Das heifit, die Fachkréfte, die sich in der Konstellation,
wie bei der Untersuchung zusammengefunden haben, standen nicht im alltéglichen
Arbeitszusammenhang. In diesem Kontext sind zwei wesentliche Teamformationen zu
erkennen gewesen. Einerseits fanden sich bestimmte Personen aus unterschiedlichen
Teams zusammen (wie z.B. bei Team 1 oder Team 7) oder es wurden zwei komplette
Teams zu einem groBen Team geformt (z.B. Team 14). Uber die Griinde, warum Per-
sonen aus unterschiedlichen Teams zusammengesetzt worden sind, kénnen keine kon-
kreten Angaben gemacht werden.

Tabelle 3: Echtheitsgrad der Fallberatungen bei den Teams'

Zusammensetzung Team

Team 2, 3,4,5,6,8,9,10, 11,12, 15,

“natirliches” Team

16,17
Teammitglieder aus unterschiedlichen Team 1,7,13, 14 und 18
Teams

1 In dieser Abbildung wird lediglich zwischen Teams, die in einem Alltagszusammenhang stehen (,natirliche Teams®)
und solchen, die fur die Untersuchung formiert worden sind, unterschieden. Es handelt sich somit um eine verkirzte
Darstellung des Echtheitsgrades. Auf weitere Besonderheiten, die auf den Echtheitsgrad schlieBen kénnen (z.B. verkirz-
te Strukturierung der Fallberatungen), wird hier nicht eingegangen.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Teamberatungen im Hilfegewdhrungsprozess — eine grobe Verortung fir die
teilnehmenden Kommunen

Die Hilfeplanung bzw. das Hilfeplanverfahren ist der zentrale Prozess, wenn es darum
geht, einen erzieherischen Hilfebedarf zu bestimmen, auf dieser Basis eine Hilfe zu in-
stallieren und letztendlich diese durchzufihren. Der Hilfeplan spiegelt dabei die
Grundlage dieses Prozesses. Obgleich in vielen Jugendémtern verbindliche Vereinba-
rungen und Festlegungen Uber die Ausgestaltung dieses Prozesses vorhanden sind,
zeigt sich nach wie vor eine komplexe und zumeist von Jugendamt zu Jugendamt un-
terschiedliche Praxis im Hinblick auf die Umsetzung des § 36 SGB VIII (vgl. Pluto u.a.
2007, S. 3911f). Dieses Bild wurde auch im Rahmen des Projektes in den teilnehmen-
den 18 Teams aus 11 Kommunen bestétigt.

Anzumerken sei an dieser Stelle, dass es sich bei den durchgefihrten Fallberatun-
gen lediglich um einen Ausschnitt bzw. eine Momentaufnahme aus dem komplexen
Verfahren der Hilfeplanung handelt. Es ist der Zeitpunkt, nachdem ein Fall im ASD
eingegangen ist und Uber dem in einem Team, gemeinsam mit anderen Fachkraften,
Uber den Hilfebedart diskutiert wird.

Aufgrund der Komplexitdt der organisatorischen Abléufe im Rahmen der Hilfepla-
nung im ASD — auf die bereits die Diversitét der Bezeichnungen der Falldiskussionen
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hindeutet, ohne diese hier im Einzelnen nennen zu wollen — werden diese hier nicht re-
konstruiert bzw. besteht auch kein Anspruch auf eine vollstdndige Rekonstruktion die-
ser organisatorischen Verldufe, da der Fokus der Untersuchung auf den Wahrneh-
mungs-, Definitions- und Entscheidungsprozessen innerhalb der Fallberatung in den
Teamkontexten liegt.'

¥ Um die Identifizierung von den an der Untersuchung teilnehmenden ASD-Teams zu vermeiden, wird auf
weitere Informationen zur konkreten Bezeichnung, zur Zusammensetzung, zum formalen Ablauf, aber
auch zum Echtheitsgrad verzichtet.
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2. Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarf?
Empirische Befunde

Auf der Basis des vorliegenden empirischen Materials werden verschiedene Auswer-
tungsstrategien verfolgt. Vor dem Hintergrund der forschungsleitenden Fragestellung
nach den Wahrnehmungs-, Definitions- und Entscheidungsprozessen in Sozialen
Diensten bei der Bearbeitung von Fdllen erzieherischer Hilfen'* stehen dabei zwei As-
pekte im Zentrum der Analysen. Erstens wird danach zu schauen sein, wie die Teams
und die Fachkréfte Uber die Fallvignetten entschieden haben und in welcher Hinsicht
Unterschiede deutlich werden. Zweitens wird ausgehend von diesem ersten Schritt zu
rekonstruieren sein, wie die Entscheidungen im Rahmen des Zusammenwirkens mehre-
rer Fachkréfte zustande gekommen sind.

Diese beiden Auswertungsdimensionen bauen unmittelbar aufeinander auf. Erstens
geht es darum aufzuzeigen, dass die Teams und in einem noch héheren Mafle die
einzelnen Fachkréfte aus den Teams die vorgelegten Fallvignetten unterschiedlich be-
wertet und daraufhin divergierende Entscheidungen Uber moégliche ndchste Hand-
lungsschritte in den zu bearbeitenden 4 Féllen getroffen haben (vgl. Kap. 2.1). Diese
Ergebnisse werden deskriptiv ohne eine Form der Bewertung im Sinne einer richtigen
oder falschen respektive guten oder schlechten Einzel- bzw. Teamentscheidung ge-
genubergestellt. Die unterschiedlichen Einschétzungen und Bewertungen machen al-
lerdings neugierig, hinter die Kulissen dieser Resultate, also in diesem Falle auf lhr Zu-
standekommen zu schauen.

An dieser Stelle setzt die zweite Auswertungsdimension an. Diese fokussiert die
Teamberatungsprozesse und damit die mitunter in hohem Mafle unterschiedlichen
Wege zu den aufgezeigten divergierenden Teamentscheidungen (vgl. Kap. 2.2). Re-
konstruiert wird das Zustandekommen von Einschétzungen, Bewertungen und letztend-
lich Entscheidungen der teilnehmenden Teams und deren Mitgliedern. Es wird also ei-
ne Form der Ursachenforschung betrieben, zumal im Rahmen dieser zweiten Auswer-
tungsdimension zumindest zu einem Teil eruiert wird, warum die Teams so unter-
schiedlich entschieden haben und welche Rickschlisse dies auf die Qualitét der
Teamberatungen in den Allgemeinen Sozialen Diensten zuldsst.

Auf der Grundlage des vorliegenden empirischen Materials kénnen also sowohl die
Entscheidungen selber als auch die dahinterliegenden Diskussionsprozesse analysiert
werden. Bewertet werden kénnen weniger die Entscheidungen als vielmehr deren Zu-
standekommen im Zusammenwirken mehrer Fachkréfte. Es wird also im Folgenden
nicht von richtigen oder falschen Entscheidungen die Rede sein — zumindest kénnen
diese nicht also solche identifiziet werden —, aber gleichwohl von ,guten’ und
,schlechten” Wegen, um im Team zu einem Beratungsergebnis zu gelangen. Aufge-
zeigt werden demnach Qualitétsunterschiede bezogen auf die Teamberatungen selber
bzw. die Gestaltung der Teamberatungen. Das heift, im Horizont von Struktur-, Pro-
zess- und Ergebnisqualitét wird insbesondere die Ebene der Prozessqualitét fior Ent-

14 Zu den erzieherischen Hilfen werden hier und im Folgenden neben den Leistungen der Hilfen zur Erzie-
hung (88 27ff. SGB VIll) und den Eingliederungshilfen fir seelisch behinderte junge Menschen (§ 35a
SGB VIII) auch andere Gber den ASD organisierte familienunterstitzende und -ergdnzende Leistungen
gezéhlt. Hierzu gehéren vor allem Beratungsleistungen des ASD, vom ASD mit eigenen Ressourcen
durchgefihrte Hilfen sowie durch den ASD vermittelte Unferstitzungsangebote. Ferner werden hier die
Unterbringungen in Mutter-Kind-Einrichtungen (§ 19 SGB VIII) mit dazu gezéhlt.
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scheidungsabldufe in Teamberatungsprozessen Allgemeiner Sozialer Dienste fokus-
siert.

2.1 Die eine richtige Hilfe gibt es nicht — Alexandra, Christel,
Thomas und Tina im Horizont von Einzel- und
Teamentscheidungen

Autf der Grundlage des vorliegenden empirischen Datenmaterials wird es im Folgen-
den darum gehen, die Einzel- und Teamentscheidungen respektive die damit einher-
gehenden Bewertungen zu den 4 Fallvignetten darzustellen. Hierzu wird auf die Ergeb-
nisse der 18 beobachteten und transkribierten simulierten Teamberatungen zuriickge-
griffen. Ferner liegen fir 87 von insgesamt 132 Fachkraften dieser 18 Teams Frage-
bégen Gber Einzeleinschéatzungen und -bewertungen zu den Fallvignetten vor. Von die-
sen 87 Personen haben 54 Fragebdgen zu allen 4 Féllen ausgefillt (62%), 6 zu 3 Fél-
len (7%), 3 zu 2 Fallen (3%) sowie 24 zu 1 Fall (28%), und zwar zumeist zu den Féllen,
for die die jeweiligen Fachkrafte im Rahmen der simulierten Teamberatungen die Rolle
der fallfuhrenden Fachkraft tbernommen hatten. Alles in allem liegen von 528 magli-
chen Fragebdgen zu den Fallvignetten damit die Ergebnisse von 264 vor.'®

Ziel dieser ersten Auswertungsdimension ist es vor dem Hintergrund der Relevanz
und Tragweite von Entscheidungen Uber den Bedarf fir eine Leistung der erzieheri-
schen Hilfe Gemeinsamkeiten und Unterschiede hinsichtlich der Ergebnisse der indivi-
duellen Einschétzungen von Fachkréften, aber vor allem von Teamberatungen heraus-
zuarbeiten. Es soll damit zunéchst einmal fir die Bewertungs- und Entscheidungspraxis
von Einzelpersonen, aber vor allem auch von Teams sensibilisiert werden.

Hierzu gehort im Vorfeld auch die Vergewisserung dariber, dass Beratungen, Be-
wertungen und Entscheidungen Gber die Inanspruchnahme einer erzieherischen Hilfe
seitens eines jungen Menschen und seiner Familie eine nicht zu unterschétzende Rele-
vanz und Trageweite haben. Zu nennen sind dabei sicherlich die nicht selten hohen
Kosten fir die Durchfihrung einer Leistung der Hilfe zur Erziehung (vgl. z.B. die Hin-
weise bei Rauschenbach 2007). Beratungen und Entscheidungen Uber eine erzieheri-
sche Hilfe haben also zweifelsohne auch eine fiskalische Bedeutung. Dariber hinaus
haben die Filter- und Zuweisungsprozesse der Fachkréfte sowie die Entscheidungen
der ASD-Teams aber vor allem auch eine erhebliche Bedeutung fir die weitere Biogra-
fie des jungen Menschen selbst sowie fir sein soziales und damit auch sein familicres
Umfeld (vgl. z.B. Finkel 2006).

Die nachfolgende Reihenfolge der Ergebnisdarstellung orientiert sich an dem Alter
der Kinder und Jugendlichen und entspricht damit der Reihenfolge, in der auch die an
der Untersuchung beteiligten Teams die Félle bearbeitet haben. Im Einzelnen sind das
der Fall Alexandra (Kap. 2.1.1), der Fall Christel (Kap. 2.1.2), der Fall Thomas (Kap.
2.1.3) und der Fall Tina (Kap. 2.1.4). Die Ergebnisdarstellung pro Fall ist unterteilt in
erstens eine kurze Fallvorstellung'® sowie zweitens eine Beschreibung der zu beobach-

15 Allerdings ist anzumerken, dass mit der standardisierten Befragung der ASD-Fachkréfte nicht die Reali-
t&t abgebildet wird. Anders formuliert: Es ist natirlich nicht die Regel, dass Mitarbeiter/-innen im ASD
weitreichende und schwierige Entscheidungen stets allein treffen, sondern ein Austausch mit Kollegen/-
innen bzw. teamorientierte Fallarbeit Bestandteil der ASD-Arbeit sind. Mit der Anwendung der Befra-
gung ist mehr das Ziel verbunden, die Diversitat sowie die Diskrepanz von einzelnen fachlichen Aussa-
gen herauszuarbeiten, die nicht ganz unwesentlich for die teamorientierte Fallarbeit bzw. die Fallbera-
tungen sind.

16 Die kurz gehaltenen Fallskizzen entsprechen nicht den eingesetzten Fallvignetten, sondern dienen ledig-
lich dazu, einige Eckdaten zur Orientierung zu den Féllen zur Verfigung zu stellen.
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tenden Bewertungen und Einschétzungen auf der Ebene der Fachkréfte sowie der teil-
nehmenden Teams.

2.1.1 Fall Alexandra

(a) Fallskizze

Alexandra ist 22 Jahre alt. Sie ist nicht berufstdtig und bezieht Arbeitslosengeld Il. Ihre
drei Kinder von vermutlich jeweils anderen Véatern, die allesamt nicht bekannt sind, le-
ben jeweils bei Pflegefamilien. Das Sorgerecht ist ihr fir jedes Kind entzogen worden.
Nach dem dritten Sorgerechtsentzug stellt ein psychologisches Gutachten ihre Erzie-
hungsunfahigkeit in einem Zusammenhang mit einer Borderline-Stérung fest.

Alexandra ist nunmehr (bezogen auf den Zeitpunkt der Fallbewertungen und
-beratungen) zum vierten Male schwanger und befindet sich aufgrund von Depressio-
nen stationdr im Landeskrankenhaus. Die zusténdige Arztin stellt jedoch fir die jingste
Vergangenheit eine positive Persénlichkeitsentwicklung fest und schlagt fur die Zeit
nach Geburt des vierten Kindes eine Eltern-Kind-Einrichtung fir psychisch kranke Mit-
ter vor. Alexandra duflert sich hierzu dahingehend, dass sie sich helfen lassen méchte.
Sie willigt auch fir die Zeit nach der Geburt in eine engmaschige Betreuung ein und
stellt fur sich und ihr noch ungeborenes Kind einen Antrag auf stationdre Unterbrin-
gung in einer Eltern-Kind-Einrichtung fir psychisch kranke Mitter. Sie méchte for das
neugeborene Kind da sein.

(b) Bewertungen und Einschétzungen

Samtliche an der Untersuchung beteiligten Teams kommen zu dem Ergebnis, dass der
Fall Alexandra unter den gegebenen Voraussetzungen keiner fur die Hilfen zur Erzie-
hung ist. Ferner besteht bei den Teamentscheidungen eine groe Ubereinstimmung
dahingehend, dass die Kindesmutter zusammen mit dem zum Zeitpunkt der Fallbera-
tung noch nicht geborenen Kind in einer Mutter-Kind-Einrichtung untergebracht wer-
den soll. In der Regel wird eine ,Gemeinsame Wohnformen fir Mitter/Véter und Kin-
der” vorgeschlagen. Damit folgt man dem Wunsch der Mutter, aber auch der Empfeh-
lung der Arztin des Landeskrankenhauses. Unterschiede zeigen sich auf der Teamebe-
ne allenfalls noch bei der Finanzierungsfrage und damit bei den rechtlichen Grundla-
gen zur Durchfihrung dieser MafBnahme. Bei der Frage, ob diese Unterbringung eine
MafBBnahme gem. § 19 SGB VIII ,Gemeinsame Wohnformen fir Mitter/Véter und Kin-
der” oder aber eine Leistung der Sozialhilfe gem. § 53 SGB XII darstellt, werden unter-
schiedliche, zum Teil auch durch lokale strukturelle Besonderheiten bedingte Einschét-
zungen deutlich.

Bei den Einzelentscheidungen der befragten Fachkrafte aus den Teams Uberwiegt
mit 64% deutlich die Empfehlung fir die Mutter-Kind-Einrichtung und entspricht damit
der deutlich gewordenen Homogenitét bei den Teamentscheidungen.'” Damit ist die
Heterogenitét der Einzelentscheidungen fur diesen Fall geringer als vor allem fir die
Falle ,Christel” und ,Thomas”. Einerseits, andererseits entscheiden sich immerhin etwa
ein Drittel der Fachkrdfte gegen die von nicht zuletzt den Arzten des Landeskranken-
hauses zumindest indirekt befirworteten Unterbringung von Alexandra in einer Mutter-
Kind-Einrichtung. Hierzu gehéren in 12 von 18 Teams Vorschlége zur Gewdhrung ei-
ner ambulanten Leistung fir Alexandra (flexible Hilfe, sozialpéddagogische Familienhil-
fe) oder auch zur Unterbringung des Kindes bei einer Pflegefamilie unmittelbar nach

17" Ausgewertet werden konnten fir den ,Fall Alexandra” die Einzelbewertungen von 67 Fachkréften.
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der Geburt und damit die Trennung von Mutter und Kind. Es féllt allerdings auf, dass
sich diese Einschétzungen in keinem der 12 infrage kommenden Teams haben durch-
setzen kénnen.

An den sichtbar werdenden Unterschieden bei den Bewertungen und Einschatzun-
gen der befragten Fachkréfte wird bereits deutlich, dass trotz durchweg einheitlicher
Teamentscheidungen die vorliegenden Fakten zum Fall Alexandra mitunter durchaus
unterschiedlich bewertet worden sind. So téuscht die Ubereinstimmung bei den Team-
entscheidungen darGber hinweg, dass auch dieser Fall — wenn auch in der Regel kir-
zer als bei den anderen Féllen (vgl. Tabelle 2) — mitunter kontrovers in den Teams dis-
kutiert wird. Vordergrindig geht es dabei zunéchst um die Frage, ob man bereits vor
der Geburt des vierten Kindes der Mutter das Sorgerecht fir dasselbe entzieht oder ob
man dem Wunsch Alexandras und der Einschatzung des Landeskrankenhauses folgt
und die Unterbringung in einer Mutter-Kind-Einrichtung befirwortet.

T2: Ja, als ich das zuerst gelesen habe — mein erster Reflex war, wie kann das sein, drei

Kinder in Pflege, ein ganz aktuelles Gutachten, dass sie nicht erziehungsfahig ist, und

ietzt, nach einem Dreivierteljahr soll das plétzlich alles gut gehen. Da habe ich natirlich

enorme Bauchschmerzen damit. Und habe natirlich auch so ein bisschen das Gefihl,

die Arzte da, im Landekrankenhaus sehen das so aus ihrer Sicht, dass so ein Kind ja si-
cherlich fur die psychische Verfassung der Mutter ganz —

T7: Stabilisierend sein kann.

T2: Ganz glicklich ist, aber nicht unbedingt fir das Kind. Also so das Gbliche Dilemma,
was wir in solchen Sachen auch haben.

(.)

T5: Aber im Grunde geht’s doch jetzt eher drum — um die Entscheidung, ob man jetzt
sofort Uberlegt, das Sorgerecht zu entziehen, also dass sie gar nicht erst mit dem Kind
zusammenlebt. Oder ob man sozusagen dieses Angebot Mutter-Kind-Einrichtung fir
psychisch Kranke ausprobiert (...).

(Team 2; Fall Alexandra)

Wie in diesem Auszug exemplarisch deutlich wird, sehen sich ASD-Mitarbeiter in ihrer
fachlichen Auseinandersetzung mit einem wesentlichen Dilemma konfrontiert: Mutter-
versus Kindeswohl oder — anders ausgedrickt — Eltern- versus Kinderrecht. In diesem
Kontext sind zwei unterschiedliche Fraktionen innerhalb der Teams zu beobachten. Die
eine Gruppe vertritt die Auffassung, dass Alexandra, die Mutter, noch eine Chance im
Rahmen einer fur die persénliche Situation vermeintlich stabilisierende Unterbringung
in einer Mutter-Kind-Einrichtung und damit in einer engmaschigen Betreuung verdient.
Die andere Gruppe ist hingegen der Auffassung, dass man Alexandra keine weitere
Chance geben sollte, zumal dies das Wohl des Kindes geféhrdet. Entsprechend
schlecht sind hier die gemachten Prognosen fir Mutter und Kind, so dass ein vollstén-
diger oder zumindest teilweiser Sorgerechtsentzug gefordert wird. '

Die hier aufgeworfene Fragestellung haben sémtliche Teams beantworten missen
und sich letztendlich fir die Mutter-Kind-Einrichtung entschieden. Fir den Entschei-
dungsprozess werden vier Faktoren zumindest in Erwégung gezogen: Erstens der
Wounsch Alexandras, zweitens die Empfehlung des Landeskrankenhaus, drittens die
Einschatzung und Bewertung Alexandras durch das Team sowie viertens — und das war

'8 Die Umstrittenheit dieser grundlegenden Entscheidung hat im Rahmen einer simulierten Teamberatung
sogar zu einer Abgabe des Falles an eine andere Kollegin gefihrt. Dass in einem Fall die fallfihrende
Mitarbeiterin den Fall sogar an eine andere Fachkraft abgegeben hat, weil sie sich als Einzige im Team
fur einen Sorgerechtsentzug ausgesprochen hat, unferstreicht dariber hinaus aber auch die Ernsthaftig-
keit, mit der die Fdlle bei den ,simulierten” Teambesprechungen bearbeitet und diskutiert worden sind.
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fur die Beratungen des Falls jeweils entscheidend — die Antizipation einer méglichen
familienrichterlichen Entscheidung fir den Fall, dass der ASD einen Antrag auf sorge-
rechtliche MaBnahmen stellen wiirde.

Kontrovers diskutiert haben die Teams eine abschlieBende Bewertung der Person
Alexandra. Einerseits wird fir die Person Alexandra positiv gesehen, dass bei der zu-
kinftigen Kindesmutter positive Verénderungen zu beobachten sind und ihr zuletzt von
Arzten attestiert wird, dass sie Hilfe annehmen méchte, Mitwirkungsbereitschaft zeigt
und offensichtlich den ausdriicklichen Wunsch hat, mit ihrem Kind zusammenzuleben.
Andererseits wird in den Teamberatungen angemahnt, dass bei Alexandras ersten drei
Kindern jeweils Gber kurz oder lang eine Fremdunterbringung notwendig geworden ist
und sie angesichts dessen und der sténdig wechselnden Ménnerbekanntschaften véllig
bindungsunféhig ist. SchlieBlich wird in diesem Zusammenhang auch die Position ver-
treten, dass aus der Sicht des Kindes und vor dem Hintergrund des Kinderschutzauf-
trags das Risiko einer gemeinsamen Wohnform von Mutter und Kind nicht eingegan-
gen werden darf.'’

[Positive Einschétzungen:]

T5: Ja, sie hat sich ja sehr weich gezeigt und auch eigene Fehler eingerdumt. Ich denke,
sie soll dann einmal auch die Chance erhalten, zu ihren Sachen zu stehen, die sie bes-
ser machen méchte und sie soll sich bewdhren sozusagen, indem sie mit ihrem Kind zu-
sammen sein kann und wirklich auch zeigen und beweisen, dass sie sich veréndert hat.

(.)

[Negative Einschétzungen:]

T4: Ich will noch mal meine Bedenken mitgeben. Wie oft sollen Kinder noch Versuchs-
objekte fir eine véllig bindungsunféhige junge Frau sein? Erster Vater, nicht festgestellt,
zweiter unbekannt, dritter nicht festgestellt, beim vierten ist der Vorname bekannt. In dem
Gutachten wird weiterhin beschrieben, dass sie héufig wechselnde Bekanntschaften hat
und aufgrund ihrer Geschichte keinesfalls in der Lage ist, diese Defizite wirklich aufzuar-
beiten.

(.)

[Antizipation der familienrichterlichen Bewertung:]

T1: Und ich bin mir nicht sicher — trotz des Gutachtens — ob wir da jetzt einen Sorge-
rechtsentzug durchkriegen wirden zum jefzigen Zeitpunkt, wo eben — na ja, es ist
50/50. (...) Aber ich glaube, im Moment wirde ich das so — wenn ich mir das so angu-
cke, hatten wir eher schlechte Karten.

(Team 16; Fall Alexandra)

Dieses Zitat illustriert stellvertretend nicht nur die unterschiedlichen Einschétzungen zur
Person Alexandra, sondern verdeutlicht zudem auch, dass die hohe Ubereinstimmung
der Teamentscheidungen in diesem Fall vor allem aus den getroffenen Annahmen be-
ziglich einer familienrichterlichen Bewertung resultiert. Es wird in den Teams in der
Regel davon ausgegangen — und das scheint jenseits der fachlichen Expertise mit maf3-
geblich fur das weitere Vorgehen in diesem Fall zu sein —, dass ein/e Familienrichter/in

'” Nur am Rande sei an dieser Stelle angemerkt, dass diese Position immer wieder auch von den ménnli-
chen Teammitgliedern vorgetragen worden ist. Hierzu passt im Ubrigen auch der Hinweis aus dem em-
pirischen Material, dass bei den Einzelbewertungen der ménnlichen Sozialarbeiter im Vorfeld der jewei-
ligen Teamberatung die Unterbringung in einer Mutter-Kind-Einrichtung eine geringere, hingegen mit
18% anteilig haufiger eine familienersetzende Mafinahme im Rahmen der Hilfen zur Erziehung im Ver-
gleich zu den weiblichen Kolleginnen mit 10% angegeben worden ist.
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einem Sorgerechtsentzug fur das noch nicht geborene Kind angesichts der Fallkonstel-
lation nicht zustimmen wirde.

Anders formuliert: Das Agieren der Fachkréfte in einem Spannungsfeld von
Dienstleister fir Familien einerseits sowie ,Wachter’ Gber das Kindeswohl andererseits
wird nicht allein durch sozialpddagogische Fachlichkeit bestimmt. Dariber hinaus
spielt die familienrichterliche Praxis eine mitunter entscheidende Rolle. Die empirische
Untersuchung zeigt an dieser Stelle deutlich, dass Entscheidungen durchaus nicht aus
fachlicher Perspektive, sondern auf der Grundlage einer Antizipation der familienrich-
terlichen Bewertung getroffen werden. Offenbar kann sich im Rahmen einer fachlichen
Auseinandersetzung, in der Gber das Schicksal junger Menschen diskutiert und letzt-
endlich entschieden wird, ein umstrittenes Szenario abspielen, in dem eine fachliche
Diagnose in den Hintergrund gestellt wird oder — wie Tenhaken (2007, S. 30) es for-
muliert — ,(...) schlimmstenfalls, nicht die Situation eines Kindes [...] als Auftrag und
Verpflichtung zum Handeln gewertet [wird], sondern die bisherige Kooperation mit
dem Familiengericht.”

2.1.2 Fall Christel

(a) Fallskizze

Christel ist eine 21 Jahre alte alleinstehende Frau und hat eine 1% Jahre alte Tochter.
Kontakt zum Vater der Tochter besteht nicht. Christel besuchte die Hauptschule, aller-
dings ohne diese erfolgreich abzuschlieBen. In der aktuellen Lebenssituation von
Christel bestehen noch sporadische Kontakte zur eigenen Grofimutter sowie zu ihrem
Vater. Christel wéchst in instabilen familigren Verhaltnissen auf, die von der Scheidung
der Eltern und Alkoholproblemen geprégt sind. Spéter kamen zunehmende Konflikte
mit der Stiefmutter hinzu, die fur Christel letztendlich zum Ausléser werden wegzulau-
fen. Zum Teil lebt sie danach auf der Strale bzw. in Obdachloseneinrichtungen. Zu-
nehmend konsumiert sie in dieser Zeit Cannabis und muss sich schlieBlich einer Entgif-
tung unterziehen.

Nach der Geburt der Tochter — zu dieser Zeit lebte sie noch mit ihrem Freund zu-
sammen — wird Christel die Unterstitzung durch ein Hebammenprojekt angeboten, die
sie annimmt. Nach erfahrener héuslicher Gewalt trennt sich Christel von ihrem Freund.
In der Folgezeit sowie auch aktuell entzieht sie sich zunehmend den Unterstitzungsan-
geboten. Es mehren sich Meldungen aus dem Umfeld von Christel Gber eine Verwahr-
losung der Wohnsituation und eine sich einstellende Uberforderungssituation. Zudem
besteht der Verdacht des emeuten Cannabiskonsums.

Das knapp 2 Jahre alte Kind ist gleichwohl kérperlich altersgemdaf entwickelt. Die
Voruntersuchungen und die damit verbundenen Kinderarztbesuche werden eingehal-
ten und sind dokumentiert.

(b) Bewertungen und Einschétzungen

Ubereinstimmung besteht in den Teamentscheidungen zum Fall Christel hinsichtlich
einer Zusténdigkeit der Kinder- und Jugendhilfe, genauer des ASDs. Abweichende Ein-
schatzungen bestehen allerdings seitens der Teams bereits bei der Frage, ob im vorlie-
genden Fall die Gewdhrung einer Hilfe zur Erziehung angemessen bzw. notwendig ist,
ob also die Voraussetzungen des § 27 SGB VIII? fir den ,Fall Christel” zutreffen. So

20 Ein Personensorgeberechtigter hat bei der Erziehung eines Kindes oder eines Jugendlichen Anspruch
auf Hilfe (Hilfe zur Erziehung), wenn eine dem Wohl des Kindes oder des Jugendlichen entsprechende
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kommen einzelne Teams zu der Entscheidung, dass dieser Fall zunéchst vom ASD
selbst begleitet wird bzw. dass fir Kind und Mutter mit Unterstitzung des ASDs Unter-
stitzungsangebote jenseits der Hilfen zur Erziehung gefunden werden sollen (vgl.
Abbildung 6). Team 12 schlégt beispielsweise die Vermittlung von Christel in ein Be-
schaftigungs- und Férderungsprogramm der ARGE sowie die Organisation eines ,Kita-
Platzes’ fir die Tochter vor. Zwei andere Teams entscheiden sich ebenfalls nicht fir ei-
ne Hilfe zur Erziehung, sondern fir ,ClearingmaBBnahmen’ bzw. den Einsatz von Leis-
tungen im ,Vorfeld’ von Hilfen zur Erziehung (Beratungsangebote vonseiten des ASDs).

Abbildung 6: Ergebnisse der Teamberatungen im ,Fall Christel” zu den vorge-
schlagenen Leistungen und des in Aussicht gestellten Hilfesettings'

Team 2 Team 3 Team 4 Team 5 Team 6

KITA, ARGE

Team 17 Team 18

§31 ASD §31 § 31 plus § 31

1 Die Entscheidungen kénnen hier nur verkirzt wiedergegeben werden. Das hat mitunter dazu gefihrt, dass als Kurzel
fur eine Teamentscheidung der Leistungsparagraf des SGB VIl benutzt worden ist. ,ABC’ und ,DEF’ sind Leistungen der
Hilfen zur Erziehung. ,§ 31 plus’ steht fur eine SPFH plus weiteren unterstitzenden Angeboten fir in diesem Falle Chris-
tel und das Kind (Tagesmutter, Mitter-Café usw.). Aus Grinden des Datenschutzes wurden diese anonymisiert. Die Ab-
kirzung ASD steht fur Allgemeiner Sozialer Dienst. Fir das Team 13 liegt keine Teamentscheidung vor.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Es fallt auf, dass sich zwar einerseits immerhin 3 der 18 Teams fir eine Leistung jen-
seits der Hilfen zur Erziehung ausgesprochen haben, andererseits aber diese Einschét-
zung im Rahmen der Bewertung auf der Ebene der einzelnen Fachkrafte vergleichswei-
se schwach vertreten ist. Lediglich 4 von 67 zu diesem Fall antwortenden Personen, al-
so umgerechnet knapp 9%, haben bereits auf dem Fragebogen vermerkt, dass im
,Fall Christel” ein Beratungsangebot des ASDs, der ARGE und/oder einer Erziehungs-
beratungsstelle — moglicherweise noch verkniGpft mit z.B. der Inanspruchnahme eines
,Kita-Platzes’ for das knapp 2-jéhrige Kind — ausreicht.?!

Erziehung nicht gewdhrleistet ist und die Hilfe fir seine Entwicklung geeignet und notwendig ist.” (§ 27
SGB V).

21 Einschrankend muss an dieser Stelle darauf hingewiesen werden, dass 7 weitere Fachkréfte bei der
Fragebogenerhebung den ,Fall Christel” als ,keinen Fall fir die Hilfen zur Erziehung” bewertet haben,
ohne allerdings konkrete Angaben zu einem méglichen Hilfeangebot zu machen. Vorstellbar wéire ein
Beratungsangebot genauso wie eine Ganztagsbetreuung des Kindes in einer Kindertageseinrichtung
oder auch die Unterbringung von Christel mit ihrer Tochter in einer Mutter-Kind-Einrichtung.

April QOO9OK]‘:

29



Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe

Bemerkenswert ist in diesem Zusammenhang ferner, dass — ohne an dieser Stelle
bereits ausfuhrlich darauf eingehen zu wollen — das Zustandekommen der Teament-
scheidungen fir eine Unterstitzung jenseits oder auch ,unterhalb” der Hilfen zur Erzie-
hung nicht immer mit den Bewertungen der einzelnen Teammitglieder korrespondiert.
Deutlich wird somit, dass Teamentscheidungen nicht die Summe von Einzelentschei-
dungen sein kénnen, sondern ein Aushandlungsergebnis unterschiedlicher fachlicher
Expertisen darstellen (vgl. Kap. 2.1.5).

Beispielsweise kann man fir das Team 7 feststellen, dass immerhin 3 der 5 Fach-
krafte im Rahmen ihrer Einzelbewertungen ,Christel” als ,HzE-Fall’ bewertet haben,
das Team sich letztendlich aber auf eine Beratung durch den ASD verstandigt hat. Es
ist auch fir das Team 15 zu konstatieren, dass 3 der 4 Fachkréafte im Vorfeld der
Teamberatungen angegeben haben, dass im ,Fall Christel” eine Hilfe zur Erziehung,
und zwar eine SPFH, notwendig ist. Die Teamentscheidung sieht allerdings fir Christel
und ihre Tochter eine Unterstitzung durch den ASD vor.

Kommt man in den Teams zu der Einschétzung, dass es sich um einen Fall fir die
Hilfen zur Erziehung handelt, so spricht man sich hier gegen eine Fremdunterbringung
oder auch familienersetzende Mafinahme und fir eine ambulante oder auch familien-
unterstitzende bzw. -ergénzende Leistung aus (vgl. Abbildung 6). Das heif}t, kein
Team wirde das Kind sofort fremd unterbringen. Als Leistung wird vielmehr in der Re-
gel eine Sozialpddagogische Familienhilfe bzw. ein Hilfesetting, das in hohem Maf3e
dem Setting einer SPFH entspricht, vorgeschlagen. Damit werden vielfach die Bewer-
tungen und Einschatzungen der Teammitglieder im Vorfeld der gemeinsamen Bera-
tung bestatigt. Etwa 2 von 3 Fachkréften kommen im Rahmen der Fragebogenerhe-
bung fir den ,Fall Christel” zu dem Ergebnis, dass eine ambulante Leistung zur Erzie-
hung und hier insbesondere eine SPFH eingesetzt werden sollte. Gleichwohl entschei-
den sich insgesamt 9 Fachkréfte — das entspricht einem Anteil von 13% — fir eine fa-
milienersetzende bzw. stationdre MaBnahme im Rahmen von vor allem einer Mutter-
Kind-Einrichtung, aber vereinzelt auch fir eine Fremdunterbringung der Tochter von
Christel bei Pflegeeltern. Offensichtlich kénnen sich diese fachlichen Einschatzungen in
den Teams nicht durchsetzen bzw. werden hier mitunter gar nicht erst thematisiert (vgl.
Kap. 2.2.2).%

Die Entscheidung der Teams im Fall Christel bezieht sich allerdings nicht nur auf
die Art bzw. Form der Unterstitzung durch eine Hilfe zur Erziehung, sondern auch auf
dariber hinausgehende, die Qualitat der jeweiligen Leistung betreffende Dimensio-
nen, und zwar beispielsweise:

Q Die Intensitét und Dauer der Mafinahme. Beantwortet wird also die Frage, wie viel
,Sozialpadagogik’ bendstigt Christel und ihre knapp 2 Jahre alte Tochter in ihrer Le-
benssituation. Handelt es sich um eine SPFH, so reicht das Spekirum der vorge-
schlagenen Fachleistungsstunden von 2/3 Stunden pro Woche auf der einen bis zu
8 Stunden pro Woche auf der anderen Seite. Die vorgeschlagene Dauer der Hilfen
schwankt zwischen 12 und 52 Wochen. Spétestens dann wird jeweils Gber das wei-
tere Vorgehen neu zu beraten sein. Die Vorschlége der Teams fir die Ausgestaltung
einer Hilfe bezogen auf die Intensitét und Dauer gehen sicherlich zum einen auf die
Einschatzungen und Bewertungen zum Fall selber zurick, haben aber natirlich

22 Es fallt bei den Einzelbewertungen der ASD-Fachkrdafte fir den ,Fall Christel” auf, dass bei den dlteren
Mitarbeiter/-innen lediglich jede/-r Zweite eine ambulante Leistung empfiehlt. Bei den jingeren Fach-
krdften sind es immerhin 3 von 4. Allerdings ist die Uber die Fragebogenerhebung zur Verfigung ste-
hende Datengrundlage zu den Einzelbewertungen fir weitere Auswertungen und Schlussfolgerungen
nicht belastbar genug und erfillt nicht die notwendigen Représentativitétskriterien.
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auch etwas mit lokalen Empfehlungen und Richtlinien seitens des jeweiligen Ju-
gendamtes zu tun.

QO Neben der Intensitét und der Dauer der SPFH unterscheiden sich die vorgeschlage-
nen SPFH-Leistungen auch hinsichtlich weiterer flankierender Unterstitzungsange-
bote — hier auch als ,SPFH plus” bezeichnet (vgl. Abbildung 6). Zu diesen weiteren
Leistungen zusétzlich zu der Hilfe zur Erziehung zéhlt das Angebot einer éffentlich
organisierten Kindertagesbetreuung (Tageseinrichtung fir Kinder oder Tagesmutter)
oder auch Angebote im Rahmen sozialer Netzwerkstrukturen (z.B. Mitter-Café).

Q Eine weitere Differenz zwischen den Teamentscheidungen bezieht sich auf die Ver-
ortung des weiteren Vorgehens im Fall Christel im Spannungsfeld von Hilfe und
Kontrolle. Es deutet sich im Rahmen der Vorschldge fir das weitere Vorgehen im
Fall Christel in Form einer SPFH an, dass je nach Team der Kontrollauftrag fir die-
se Hilfe unterschiedlich stark akzentuiert wird. Damit einher geht auch ein bestimm-
tes Adressatenbild, welches sich in den Teamdiskussionen unterschiedlich abgebil-
det hat. Das Bild, welches sich in den Fallberatungen von Christel abgezeichnet
hat, bewegt sich zwischen einer Geféhrdung fir das Kind — z.B. im Zusammenhang
mit Christels vermeintlichen Drogenkonsum® — und Christel als méglichen Ko-
Produzenten mit zahlreichen Ressourcen. Hiervon abhéngig ist zweifelsohne die
Qualitét des Angebots an Christel vonseiten des Sozialen Dienstes, und zwar selbst
dann, wenn man nur die Teams bericksichtigt, die sich fur die Option SPFH ausge-
sprochen haben. Es reicht von der Krisen-SPFH mit einem eindeutigen Kontrollcha-
rakter Uber die unterstitzende SPFH mit einem ,verdeckten’ Kontrollauftrag bis hin
zu einem Leistungsangebot, bei dem deutlich die Unterstitzung und Motivation von
Christel in ihrer Lebenskrise im Vordergrund steht.

2.1.3 Fall Thomas

(a) Fallskizze

Der 15-jéhrige Thomas lebt zusammen mit seiner Schwester (13 Jahre) bei seiner 37-
idhrigen Mutter. Die Mutter selbst ist technische Zeichnerin, in erster Ehe verwitwet und
in zweiter Ehe getrennt lebend. Seit einem Jahr hat sie einen neuven Freund. Thomas
besucht nach Gymnasium und Realschule derzeit die Hauptschule. Er zeigt hier zu-
ndchst mitunter gute Leistungen, hat aber Probleme im Sozialverhalten. Haufig verhalt
er sich ambivalent — auf der einen Seite sehr angepasst, dann auf der anderen Seite
aber immer wieder auch sehr aggressiv.

Aufgrund von zunehmenden Erziehungsschwierigkeiten und Schulproblemen nimmt
Thomas, genauer die Familie bzw. die Mutter als Personensorgeberechtigte eine Erzie-
hungsbeistandschaft in Anspruch. Dennoch ist in den letzten Monaten eine deutliche
Verschlechterung der Situation zu beobachten. Thomas schwénzt die Schule, wird bei
Straftaten (Diebstéhle, Urkundenfalschung) erwischt und ist mehrmals in Obhut ge-

2 |m Fokus der Auswertungen steht hier die Entscheidung der Teams fir das weitere Vorgehen in Form
einer Hilfe zur Erziehung oder einer Mafinahme jenseits dieses Leistungssystems und deren Ausgestal-
tung. An dieser Stelle nicht weiter beriicksichtigt werden hingegen divergierende Wahrnehmungs-, Defi-
nitions- und Entscheidungsprozesse hinsichtlich bestimmter Lebensumsténde von Christel. So geht aus
der Vignette hervor, dass ein erneuter Cannabis-Konsum der Kindesmutter zumindest nicht auszuschlie-
fBen ist. Dieser dokumentierte vage Verdacht flieBt unterschiedlich in die Teamberatungen mit ein. In ei-
nigen Teams wird dieses Detail bei der Fallberatung gar nicht erwéhnt, in anderen — im Ubrigen der
Mehrheit der untersuchten Gruppen — wird eine weitere Abkldrung des Verdachtsmoment angestrebt
sowie bei einer dritten Gruppe von Teams beim weiteren Vorgehen Christel mit Nachdruck dazu aufge-
fordert wird, eine Drogenberatungsstelle aufzusuchen.
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nommen worden. Zurzeit lebt Thomas im Haushalt der Mutter. Es wird deutlich, dass
es zwischen Thomas und seiner Mutter keine feste Bindung mehr gibt. Die Mutter hat
keinen nachhaltigen Einfluss auf Thomas. Es gibt héufig Streit zwischen Thomas und
seiner Mutter. Dabei kommt es immer wieder auch zu gewaltsamen Auseinanderset-
zungen. Die Mutter méchte, dass Thomas in einem Heim untergebracht wird. Thomas
selbst méchte gerne weiterhin zuhause wohnen. Er fihlt sich dort wohl und méchte —
anders als noch vor einigen Wochen — nicht mehr in ein Heim oder eine betreute
Wohnform.

Der Soziale Dienst hat den Eindruck, dass die Familie nicht ernsthaft darum bemsht
ist, die Hilfe anzunehmen. Vielmehr besteht der Verdacht, dass der ASD von der Fami-
lie benutzt wird. Die Mutter telefoniert téglich mit Mitarbeiter/-innen des ASD und for-
muliert immer wieder andere Winsche. Ratschldge werden von ihr zwar eingefordert,
aber nicht angenommen.

(b) Bewertungen und Einschétzungen

Fur den ,Fall Thomas” weichen im Vergleich zu den anderen 3 Féllen die Teament-
scheidungen am stdrksten voneinander ab. Einigkeit besteht noch darin, dass der ,Fall
Thomas” in der Zustandigkeit der Kinder- und Jugendhilfe liegt und — zumindest mehr
oder weniger — dass es sich bei Thomas um einen Fall handelt, bei dem die Zugangs-
voraussetzungen fir eine Leistung der Hilfe zur Erziehung gegeben sind. Diese Ein-
schatzung bestdtigt sich anhand der Fragebégen der teilnehmenden Fachkréfte. Uber
80% der insgesamt 67 Einzelbewertungen klassifizieren ,Thomas” als ,HzE-Fall’.

Das Spekirum der Beratungsergebnisse in den Teams reicht insgesamt von einem
vergleichsweise unverbindlichen Angebot an Thomas, regelméfig in die Sprechstunde
des ASDs zu kommen, sowie an die Mutter und Thomas, im Rahmen einer Erziehungs-
beratung eine Familientherapie in Anspruch zu nehmen (Team 16), Gber ambulante
Hilfevorschlage vor allem fir eine Erziehungsbeistandschaft (z.B. Team 1), aber auch
eine Intensive sozialpddagogische Einzelbetreuung (ISE) (z.B. Team 5) bis hin zu einer
sofortigen Unterbringung auf der Grundlage des § 34 SGB VIl in einer Einrichtung
der Heimerziehung (z.B. Team 8) (vgl. Abbildung 8).

Die Bandbreite der Einzelbewertungen im Vorfeld der simulierten Teamberatungen
ist Ghnlich grof3. Zu den Entscheidungen der antwortenden Fachkrafte gehoren die fle-
xible Hilfe genauso wie die Erziehungsberatung, die Erziehungsbeistandschaft, die ISE-
MaBnahme oder auch die Heimunterbringung. Fasst man die Einzelbewertungen zu-
sammen, so unterteilen sich die 67 antwortenden Fachkréfte in drei Gruppen: Etwa
ein Funftel der Personen machen gar keine bzw. keine konkreten Angaben?, tber ein
Drittel der Fachkrafte pléadiert fir eine stationdre Unterbringung, dazu gehéren auch
drei Voten fir die Kinder- und Jugendpsychiatrie, sowie sich rund 40% fir die Inan-
spruchnahme einer ambulanten Leistung aussprechen (vgl. Abbildung 7). Fir eine sta-
tiondre MaBBnahme sprechen sich dabei ménnliche Fachkréfte eher als weibliche sowie
tendenziell jingere Mitarbeiter/-innen eher als dltere aus.

24 7y dieser Kategorie gehdren auch 6 Einzelbewertungen, die fir den ,Fall Thomas” so genannte ,sons-
tige Vorschlége” gemacht haben. Dazu gehért z.B. die Nutzung eines Sleep-In-Angebotes oder auch
die Inanspruchnahme von Beratungsangeboten jenseits der Hilfen zur Erziehung oder auch die Unter-
bringung in einer Mutter-Kind-Einrichtung gem. § 19 SGB ViIII.
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Abbildung 7: Einschdtzungen der ASD-Fachkréfte zum ,Fall Thomas” (Einzelbewer-
tungen; in %; n = 67)’

50,0 7
45,0 A
40,0
35,0
30,0 A
25,0 A
20,0 A
15,0 1
10,0 A
5,0 1
0,0 -

43,3

Ambulante Hilfe Stationgre Hilfe Keine konkreten Vorschlége
(einschl. Psychiatrie) bzw. Sonstiges

1 Zu den ambulanten Hilfen werden hier gezéhlt: So genannte flexible Hilfen’ (§ 27), Erziehungsberatungen (§ 28),
Erziehungsbeistandschaften (§ 30), SPFH (§ 31), ISE-MafBnahmen (§ 35). Zu den stationdren MaBnahmen gehéren in
diesem Falle: MafBnahmen der Heimerziehung (§ 34), Unterbringung im Rahmen der Kinder- und Jugendpsychiatrie.
Zur Erléuterung der Kategorie ,Sonstiges” siehe auch FuBinote 24.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Die deutlich werdenden erheblichen Differenzen bei den Einschétzungen zum ,Fall

Thomas” auf der Ebene der einzelnen Fachkréfte setzen sich — wie schon angedeutet —

bei den Teamentscheidungen weiter fort. Bei den erheblichen Unterschieden kénnen

drei Gruppen von Teamentscheidungen differenziert werden (vgl. Abbildung 8):

Q Eine erste Gruppe von Teams kommt zu dem Ergebnis, keine neuen Leistungen —
zumindest aus dem Kontext der Hilfen zur Erziechung — zu installieren. Allenfalls
werden zusdtzliche MaBBnahmen, um weitere Abklarungen zu erméglichen, fur sinn-
voll erachtet. Hierzu gehéren auch Gesprachsangebote an Thomas und/oder seine
Mutter, z.B. vonseiten des ASDs oder auch im Rahmen eines familientherapeuti-
schen Angebots sowie auch Ricksprache mit der aktuellen Erziehungsbeistand-
schaft zu halten.

O Andere Teams sprechen sich fir die Inanspruchnahme einer ambulanten Hilfe aus,

und zwar reichen die Vorschlége dabei von der Erziehungsbeistandschaft bis hin zu
einer SPFH.
Der Ansatzpunkt fir eine derartige Hilfe wird dabei durchaus unterschiedlich gese-
hen. Die Vorschlage fir eine ambulante Leistung kénnen danach unterschieden
werden, inwiefern nur Thomas oder aber Thomas und seine Mutter im Fokus der
Hilfe stehen. Die Teamentscheidungen unterscheiden sich also insofern, als dass
bei den Uberlegungen der Fachkréfte fur eine Inanspruchnahme einer (weiteren)
ambulanten Hilfe zur Erziehung keineswegs ausschlieflich nur Thomas ins Zentrum
der sozialpédagogischen Arbeit geriickt wird. Vielmehr hat man sich hinsichtlich
des weiteren Vorgehens seitens der Teams mitunter auch fir ambulante Hilfeset-
tings ausgesprochen, die entweder im Rahmen von ein- und derselben Hilfe oder
von zwei getrennten Leistungen Thomas selbst und seine Mutter in den Blick neh-
men (vgl. Kap. 2.2.3).

Q Schlielich kommen drittens Teams zu dem Ergebnis, den Lebensmittelpunkt von
Thomas im Rahmen einer HeimerziehungsmaBBnahe oder einer betreuten Wohn-
form weg von der Mutter zu verlagern bzw. eine entsprechende Mafinahme Gber
ein ambulantes Hilfeangebot (z.B. ISE-Maf3nahme, aber auch Erziehungsbeistand-
schaft) zumindest vorzubereiten.
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Abbildung 8: Ergebnisse der Teamberatungen im ,Fall Thomas” zu den vorge-
schlagenen Leistungen und des in Aussicht gestellten Hilfesettings'

Team 1 Team 2 Team 3 Team 4 Team 5 Team 6

§ 30+ABC § 30+ Schule

§ 31 § 35 m.Ziel §34 keine neue Hilfe

Team 13 Team 14 Team 15 Team 16 Team 17 Team 18

kA. § 34 keine neue Hilfe ASD+FT §34 keine neue Hilfe

1 Die Entscheidungen kénnen hier nur verkirzt wiedergegeben werden. Das hat mitunter dazu gefihrt, dass als Kirzel
fur eine Teamentscheidung der Leistungsparagraf des SGB VIII benutzt worden ist. ,ABC’ und ,GHI’ sind Leistungen der
Hilfen zur Erziehung. Aus Grinden des Datenschutzes wurden diese anonymisiert. ,FT’ steht fur Familientherapie, ASD
for Allgemeiner Sozialer Dienst. Fir das Team 13 liegt keine Teamentscheidung vor.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Bei der Auswertung der Teamentscheidungen fir den ,Fall Thomas” werden neben

den Empfehlungen fir das weitere Vorgehen u.a. zwei weitere Aspekte unterschiedlich

bewertet:

O Es wird seitens der Teams unterschiedlich auf die Tatsache reagiert, dass fir Tho-
mas laut Vignette bereits eine Erziehungsbeistandschaft, also eine Leistung der Hilfe
zur Erziehung, installiert worden, die aber offensichtlich bislang wenig erfolgreich
ist. Zwar thematisieren sémtliche Teams die bereits laufende Hilfe zur Erziehung, al-
lerdings sind die Entscheidungen hinsichtlich der weiteren Vorgehensweise in dieser
Sache sehr unterschiedlich. Von den insgesamt 18 Teams sprechen sich 10 fir eine
Beendigung und 7 fir eine FortfGhrung aus, fir ein Team bleibt das weitere Vorge-
hen in dieser Angelegenheit unklar (vgl. Tabelle 4). Eine Gemeinsamkeit bei die-
sem Aspekt ist die, dass bei allen Teams die nach wie vor installiete — wenn zum
grofiten Teil als erfolglos interpretierte — Erziehungsbeistandschaft zu Irritationen bei
den Fachkréften sorgt und eine Diskussion Uber den weiteren Umgang mit dieser
entfacht.

Q Deutlich werden im Rahmen des divergierenden Spekirums an weiteren Vorge-
hensweisen die unterschiedlichen Einschétzungen der Teams Uber die Handlungs-
notwendigkeiten bzw. den Handlungsdruck fir den ASD im ,Fall Thomas”. Diese
Frage wird in den Teams kontrovers diskutiert, wenn auf der einen Seite beispiels-
weise eingerdumt wird, ,dass im Moment so ein Zeitraum ist, wo man gar keine
Hilfen unsererseits anbieten kann, weil die Bereitschaft nicht tatséchlich besteht”
(Team 16; Fall Thomas), andererseits die Situation mitunter auch so eingeschétzt
wird, dass Thomas ,tatsdchlich akut geféhrdet (...) [ist]. Das heif3t, irgendwo muss
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jetzt etwas passieren, (...). Hier ist Handlungsbedarf. Und zwar durchaus intensive-
rer Handlungsbedartf als mit ambulanten Hilfen” (Team 11; Fall Thomas).

Tabelle 4: Reaktionen der Teams im ,,Fall Thomas” auf die bestehende Erzie-
hungsbeistandschaft (Bestehende Erziehungsbeistandschaft gem. § 30 SGB VIl
wird ...)

Team ... Hilfe gem. Team Hilfe gem. Team Hilfe gem.
§ 30 § 30 § 30
1 fortgefohrt | 7 fortgefohrt | 13 k.A.
2 beendet 8 beendet 14 beendet
3 beendet 9 fortgefohrt | 15 fortgefuhrt
4 beendet 10 beendet 16 beendet
5 beendet 11 beendet 17 beendet
6 fortgefuhrt | 12 fortgefohrt | 18 fortgefihrt

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

2.1.4 Fall Tina

(a) Fallskizze

Tina ist 17 Jahre alt und besucht die 9. Klasse des Gymnasiums. Der Vater von Tina
ist unbekannt, ihre Mutter 45 Jahre alt, verheiratet und berufstéatig. Der Stiefvater zahlt
48 Jahre und arbeitet als selbststéindiger Kaufmann. Tina hat einen 10-jéhrigen Stief-
bruder. Aufgewachsen ist Tina gréfitenteils bei der heute 77-jéhrigen Grofmutter. Die
Mutter von Tina hat ihre Tochter schon frihzeitig nicht angenommen.

Nach der Diagnose von zum Teil schweren psychischen Erkrankungen und das Ab-
blocken der Mutter gegeniber entsprechenden Abklérungs- und Therapiemaf3inahmen
wird der Mutter das Aufenthaltsbestimmungsrecht und das Recht auf Gesundheitsvor-
sorge fur Tina entzogen. Tina kommt in eine Einrichtung der Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie. Nach Konflikten mit der Mutter kommt es zu Weglaufversuchen und Selbstver-
letzungen. Darauthin wird sie auf eine Akutstation verlegt. Diagnostiziert wird bei Tina
eine histrionische Personlichkeitsstérung. Die Ruckkehr zur Mutter, aber auch zur
GroBmutter wird vonseiten der Kinder- und Jugendpsychiatrie nicht nur abgelehnt,
sondern als Gefdhrdung fir Tina eingeschatzt. Nach Auffassung der Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie misste Tina im Anschluss an den derzeitigen stationéren Aufenthalt im
Rahmen einer Heimerziehung untergebracht werden. Tina selbst méchte bei der
Grofimutter leben und eine ambulante Unterstitzung in Anspruch nehmen. Sie ist aber
auch bereit, sich eine stationdre Einrichtung anzuschauen.

(b) Bewertungen und Einschétzungen

Gegeniber den zum Teil doch in hohem Mafle divergierenden Teamentscheidungen
zu den Fallen ,Christel” und ,Thomas” sind sich die Teams im ,Fall Tina” — bis auf ei-
ne Ausnahme — dariber einig, dass nach ihrem Aufenthalt in der Jugendpsychiatrie
nur eine weitere stationdre Unterbringung in einer Einrichtung der Kinder- und Ju-
gendhilfe oder Kinder- und Jugendpsychiatrie in Betracht kommt. Dieser Auffassung
sind auch Uber 70% der an der Fragebogenerhebung teilnehmenden Fachkréfte.?® Bei
den jungeren Fachkraften liegt dieser Anteil sogar bei Gber 80%.

|II

25 Fir den Fall Tina liegen Einschatzungen von 63 Fachkrdften der untersuchten ASD-Teams vor.
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Diese auf den ersten Blick unproblematisch scheinende Entscheidung muss unter
Partizipationsgesichtspunkten allerdings noch einmal hinterfragt werden. In der von
den Fachkréften und den Teams bearbeiteten Fallvignette findet sich eine Aussage der
fast volljghrigen Tina Gber ihre Vorstellungen nach der Beendigung des Aufenthalts in
der Kinder- und Jugendpsychiatrie:

Tina méchte eigentlich bei der Oma oder Mutter leben, begleitet durch ambulante Un-

terstitzungshilfen der Jugendhilfe. Sie will ihre Familie zuriick, hat Sehnsucht nach ihnen.

Fur Tina hat sich nach dem Aufenthalt im Kinderhospital vieles veréndert. Tina ist jedoch

auch bereit, sich eine stationdre Jugendhilfeeinrichtung anzuschauen, um herauszufin-
den, ob sie auch dort leben kann (Fallvignette Tina).

Diesem Wunsch von Tina wird jedoch auf Grund der gegebenen Fallkonstellation of-
fensichtlich nicht nur nicht entsprochen, sondern ist zudem in den Teamberatungen al-
les in allem nur sporadisch ein Thema (vgl. Kap. 2.2.3). Letztendlich kommen 15
Teams zu dem Ergebnis, dass Tina weiterhin stationdr untergebracht werden sollte. Ein
Team (Team 3) kommt zu einer gegenteiligen Einschétzung und spricht sich fir eine
ambulante Hilfe gem. § 35a aus sowie in einem weiteren Team (Team 5) keine weite-
ren Angaben zum Hilfesetting im Rahmen der vorgeschlagenen Eingliederungshilfe fur
seelisch behinderte junge Menschen gemacht werden (vgl. Abbildung 9).%° Zumindest
mit Blick auf diese Ergebnisse muss davon ausgegangen werden, dass bei den Bewer-
tungen und Einschatzungen andere Facetten der Fallgeschichte die Entscheidungen
der einzelnen Fachkréfte und der Teams starker beeinflussen als der von Tina mit ers-
ter Prioritét geduBerte Wunsch Gber ihren zukinftigen Lebensmittelpunkt (vgl. Kap.
2.2.3).

Festzustellende Unterschiede der Teamentscheidungen beziehen sich auf das Set-
ting der Fremdunterbringung. Zum Teil divergierende Einschatzungen gibt es bei den
15 Teams, die fur Tina eine weitere stationdre Unterbringung empfehlen, dariber, ob
Tina zukinftig in einer stationdren Einrichtung der Kinder- und Jugendhilfe im Rahmen
einer Eingliederungshilfe fir seelisch behinderte junge Menschen oder aber in einer
Kinder- und Jugendpsychiatrie untergebracht werden sollte. Alles in allem entscheiden
sich 10 Teams fir die erste sowie 4 Teams fir die letztgenannte Variante, 1 Team
spricht sich zudem fir eine Unterbringung im Rahmen einer Heimerziehung (§ 34) aus
(vgl. Abbildung 9), wobei unklar ist, ob sich das damit verbundene Unterbringungsset-

ting entscheidend von einer stationdren MaBnahme gem. § 35a unterscheiden wir-
de.?

26 Fyr ein Team (Team 13) liegt kein auswertbares Ergebnis vor.

% Bei den Abwégungen Uber das Fremdunterbringungssetting im Rahmen einer Hilfe zur Erziehung, einer
Eingliederungshilfe oder im Rahmen der Kinder- und Jugendpsychiatrie spielen — ohne dies hier ndher
auszufihren — mitunter auch Zusténdigkeits- und Finanzierungsfragen bezogen auf eine weitere MaB-
nahme mit eine Rolle.
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Abbildung 9: Ergebnisse der Teamberatungen im ,Fall Tina” zu den vorgeschlage-
nen Leistungen und des in Aussicht gestellten Hilfesettings'

Team 1 Team 2 Team 3 Team 4 Team 5

Psychiatrie Psychiatrie & 35a amb. § 35a stat. § 35a § 35a stat.

Team 9 Team 10 Team 12

§ 35a stat. § 350 stat. Psychiatrie § 350 stat.

k.A. § 35a stat. § 35a stat. 8§ 35a stat. § 35a stat.  § 34 (spez. Einricht.)

1 Die Entscheidungen kénnen hier nur verkirzt wiedergegeben werden. Das hat mitunter dazu gefhrt,
dass als Kirzel fir eine Teamentscheidung der Leistungsparagraf des SGB VIII benutzt worden ist. Fir das
Team 13 liegt keine Teamentscheidung vor. Das Team 18 empfiehlt im ,Fall Tina” die weitere Unterbrin-
gung im Rahmen einer speziellen therapeutischen Einrichtung auf der Grundlage des § 34.

8 35a amb.: Ambulante Leistung gem. § 35a; § 35a stat.: Stationdre MaBnahmen gem. § 35a.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Bei den Bewertungen und Einschatzungen der Fachkrafte zeigen sich zwar weniger mit
Blick auf die Entscheidung fir eine weitere stationére Unterbringung von Tina, aber
dafur hinsichtlich des Settings der Fremdunterbringung erhebliche Unterschiede. Im-
merhin schlagen 21 von 63 Fachkréften im Rahmen der Fragebogenerhebung eine
Heimerziehung gem. § 34 vor (33%), 20 eine in der Regel stationére Eingliederungs-
hilfe fur seelisch behinderte junge Menschen gem. § 35a (32%) (vgl. Tabelle 5). Ledig-
lich 4 Personen votieren fur die Kinder- und Jugendpsychiatrie.

Tabelle 5: Einschétzungen der ASD-Fachkrafte zum ,Fall Tina” (Einzelbewertun-
gen; absolut und in %; n = 63)’

Nennungen (absolut) Anteil (in %)
Ambulante Hilfe 6 9,5
Stationdre Hilfe (einschl. Psychiatrie) 45 71,4
darunter Heimerziehung (§ 34) 21 33,3
darunter Eingliederungshilfen (§ 35q) 20 31,7
Keine konkreten Vorschldge bzw. Sonstiges 12 19,0

1 Zu den ambulanten Hilfen werden hier gezéhlt: So genannte ,flexible Hilfen’ (§ 27), Erziehungsberatungen (§ 28),
Erziehungsbeistandschaften (§ 30), SPFH (§ 31), ISE-MaBnahmen (§ 35). Zu den stationéren MaBnahmen gehéren in
diesem Falle: MaBBnahmen der Heimerziehung (§ 34), Unterbringung im Rahmen der Kinder- und Jugendpsychiatrie.
Zur Erlguterung der Kategorie ,Sonstiges” siehe auch Fuinote 24.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Im Rahmen der Teamberatungen sind somit gegeniber den Einzelentscheidungen die
Empfehlung fir eine Mafnahme gem. § 35a deutlich gestérkt worden, wéhrend
gleichzeitig die Unterbringung als Heimerziehungshilfe gem. § 34 als weitere Option

for den ,Fall Tina” in den Hintergrund getreten ist. Beim Vergleich von Einzel- und
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Teamentscheidungen zeigt sich ferner, dass bei den Fragebdgen die Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie als Handlungsoption im ,Fall Tina” — wie gesehen — nur eine margi-
nale Bedeutung annimmt (n = 4), dafir aber immerhin 4 Teams sich letztendlich auf
diese MaBnahmen haben verstéandigen kénnen. Auch dies weist auf Diskussionspro-
zesse in den Teamberatungen hin, die allein aufgrund der vorliegenden Einzelergeb-
nisse in der Form nicht zu erwarten gewesen sind.

2.1.5 Teamberatungen sind entscheidend fir ein qualifiziertes Fallmanagement

In Kap. 2.1.1 bis 2.1.4 wurde bereits im Kontext der Darstellungen der Teamentschei-
dungen das Spektrum der Einzeleinschatzungen in den vier Féllen aufgezeigt. Nicht
nur bezogen auf die Félle zeigen sich Differenzen zwischen Einzeleinschatzungen und
Teamentscheidung, auch bei einem Blick auf einzelne Teams deutet sich an, dass
Teamentscheidungen nicht aus Einzelentscheidungen entstehen. Insbesondere in den
Fallen Christel und Thomas bilden sich die gréfiten Diskrepanzen zwischen Einzel- und
Teamentscheidung in den einzelnen Teams ab.

In Abbildung 10 ist ein Beispiel fir die Diversitdt der Einzeleinschétzungen im Ver-
gleich zu der Teamentscheidung dargestellt. In diesem Team, welches sich aus 9
Fachkraften zusammengesetzt hat, konnten 6 Einzeleinschétzungen ausgewertet wer-
den. Im Fall Christel hat sich das Team schlussendlich fir eine SPFH gem. § 31 SGB
VIl entschieden, also eine ambulante MaBnahme.

Abbildung 10: Einzelbewertungen und die Teamentscheidung im Fall Christel bei
Team 16

Vollzeitpflege fur 3
Monate befristet

§ 19 SGB VIl (Christel hat Kontakt

zur Tochter)

8§19 SGB VIl 8§31 (5 FLS, 52 § 31 SGB VIII
Wochen) (5 FLS)

§ 19 SGB VI, Wenn Christel
zunéchst fir 1 motiviert werden
Jahr, danach konnte, SPFH
Neubewertung gem. § 31 SGB
VIII (6 FLS)

Anmerkung 1: Die Darstellung im Kreis bildet die Teamentscheidung ab. Die Einzelentscheidungen der
Teammitglieder sind in den Kéasten dargestellt und basieren auf den Ergebnissen der Fragebogenerhe-
bung. Die Entscheidungen kénnen hier nur verkirzt wiedergegeben werden. Das hat mitunter dazu ge-
fohrt, dass als Kirzel fir eine Teamentscheidung der Leistungsparagraf des SGB VIII benutzt worden ist.
Anmerkung 2: FLS = Fachleistungsstunden; Angaben zu den Fachleistungsstunden wurden nur von einem
Teil der Befragten gemacht.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Wirft man weiter in Abbildung 10 einen Blick auf die Einzelentscheidungen zeigt sich
dagegen eine Vielfalt an Einzeleinschdtzungen zu diesem Fall. Neben dem Vorschlag
einer SPFH sprechen sich immerhin drei Fachkréfte fir ein stationéres Setting, konkret
fur die Unterbringung in einer Mutter-Kind-Einrichtung gem. § 19 SGB VIII, aus. Dar-
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Uber hinaus wird der Vorschlag einer kurzzeitigen Vollzeitpflege gem. § 33 SGB VI,
also einer érilichen Trennung der Mutter vom Kind, unterbreitet.?®

In einem anderen Team haben sich nicht nur groBe Differenzen zwischen den Ein-
zelmeinungen und der Teamentscheidung gezeigt, zudem deutet sich zumindest an,
dass eine Person weitestgehend die Teamentscheidung getragen hat (vgl. Abbildung
11). Bei einem Blick auf die Einzeleinschétzung zu dem Fall Thomas spricht sich das
Gros des Teams im Vorfeld fir eine stationdre Unterbringung des Adressaten (§ 34
SGB VIII) bis hin zu einer geschlossenen Unterbringung aus, wéhrend eine Person sich
fur eine Erziehungsbeistandschaft gem. § 30 SGB VI entscheidet.?”

Abbildung 11: Einzelbewertungen und die Teamentscheidung im Fall Thomas bei
Team 2

§ 34, wenn Kompromiss zw.
Kindesmutter und Thomas gefunden

Zunéchst Kinder- und
Jugendpsychiatrie, danach § 34

§ 30 EZB (6
FL) und
Schulangebot

8§ 34 in betreuter
Wohnform

EZB (3 FLS)

Unterbringung in einer
engmaschigen
Einrichtung, evtl.
geschlossen

Anmerkung: Siehe Anmerkung 1 und 2 in Abbildung 10. In diesem Fall ist eine Einzeleinschétzung optisch
hervorgehoben, um deutlich zu machen, dass sich diese Einzelmeinung im Gegensatz zu den anderen mit
der Teamentscheidung deckt.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

In Team 16 hat sich im Vergleich zu den beiden vorangegangen Beispielen ein ande-
res Szenario abgespielt: Die generierte Teammeinung ist mit keiner der Einzelmeinun-
gen, die sich im Vorfeld gebildet haben, kompatibel. Auch wenn hier — genauso wie in
den beiden Beispielen zuvor — nicht die maximale Anzahl an Fragebdgen eingegangen
ist, zeigt gerade dieses Team exemplarisch die Diversitat sozialpddagogischer Ein-
schatzungen: In diesem Fall reicht das Spektrum an Vorschlégen von niedrigschwelli-
gen Ansdtzen, Erziehungsberatung gem. § 28 SGB VIII, Gber ein ambulantes Angebot,
z.B. eine SPFH oder auch eine Erziehungsbeistandschaft, bis hin zu dem Vorschlag ei-
nes stationdren Settings fir Thomas, beispielsweise im Rahmen einer betreuten Wohn-
form gem. § 34 SGB VIII. Dartber hinaus liefert dieses Beispiel vor dem Hintergrund
des bereiten Spektrums der Einzeleinschétzungen auf der einen Seite und einer Team-
entscheidung, die mit diesen nicht konform geht, auf der anderen Seite deutliche Indi-
zien fir gruppendynamische Prozesse.

28 Damit soll nicht deutlich gemacht werden, dass sich in den Fallberatungen der Untersuchung stets eine
solche Diskrepanz zwischen Einzeleinschétzungen und Teamentscheidung abgezeichnet hat. Es gab
durchaus auch Teamentscheidungen, die von der Mehrheit der Einzelpersonen getragen worden sind.

2 Auf der Grundlage der ausgefillten Fragebdgen muss diese Aussage insofern relativiert werden, als
dass dieses Team aus 12 Fachkréften bestanden hat und lediglich 9 Fragebégen ausgefillt eingegan-
gen sind. Allerdings ist hier eindeutig sichtbar, dass sich eine Minderheitsmeinung in der Fallberatung
durchgesetzt hat.
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Abbildung 12: Einzelbewertungen und die Teamentscheidung im Fall Thomas bei
Team 16

Fall fur KJH/ keine HzE: Neben

Betreute Wohnform (§ 34) JGH, Erziehungsberatung
mit anderen Jugendlichen,

jedoch keine enge
Heimgruppe

Die Einzelbetreuung soll
bestehen bleiben,
Erhebung der FL auf 6,
SPFH fur Mutter und
Schwester (4 FL)

Intensivierung der
Hilfe, Anderung in
SPFH § 31 (6 FL)

Familientherapie
und ASD
(Sprechstunde)

§ 31 SGB VI —

SPFH mit 4 Niedrig-

FL/W schwelliges
Angebot: Sleep-
Inund evtl. §

35a, Einzelb. vor
Ort ggf. auch auf
der Stralle

Anmerkung 1:s. Anmerkung 1 in Abbildung 10.
Anmerkung 2: FL = Fachleistungsstunden; W = Woche.
Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

2.1.6 Zwischenfazit

Die Untersuchungsergebnisse bestédtigen eine der zentralen Annahmen im Vorfeld des
Forschungsprojektes. Sowohl Fachkrafte als auch Teams kommen bei ein- und dem-
selben Fall zu fachlich unterschiedlichen Einschédtzungen und Bewertungen. Das be-
zieht sich zum einen auf die Entscheidungen Gber Hilfen und Unterstitzungsleistungen
im Rahmen erzieherischer Hilfen selbst, gilt zum anderen aber auch fur die Art und
Weise der Entscheidung sowie die Reaktionen auf entscheidende Details in den Fall-
konstellationen. Hierzu gehdren beispielsweise Einschétzungen zur Erziehungsféhigkeit
von Eltern- bzw. Elternteilen, psychische Erkrankungen von Eltern(teilen), nicht erfolg-
reiche Verldufe von bereits installierten Hilfen oder auch genannte Winsche der jun-
gen Menschen Uber die Ausgestaltung von zukinftigen Hilfesettings. Zumindest ange-
deutet werden hieriber divergierende Wahrnehmungs- und Definitionsprozesse. Hier-
auf wird genauso wie auf die Rekonstruktion des in diesem Horizont stattfindenden Zu-
sammenwirkens der Fachkréfte in Teamberatungen im zweiten Auswertungsteil noch
ausfuhrlicher einzugehen sein.

BerGhrt wird auch vor dem Hintergrund der Tragweite solcher Entscheidungen die
Frage, ob diese Differenzen aus einer Gestaltungs- und Steuerungsperspektive des Ju-
gendamtes, aber auch aus Sicht der biografischen Bedeutung dieser Entscheidungen
fir junge Menschen und deren Familien akzeptabel sind. Mit diesen Ergebnissen ist al-
so quasi untrennbar die fir die Profession Soziale Arbeit zentrale Frage nach auf der
einen Seite notwendigen, aber auf der anderen Seite nicht unbegrenzt akzeptablen
Unterschieden sozialpédagogischen Handelns und Entscheidens verbunden.

Beantwortet kann und soll diese Frage weder an dieser Stelle noch gehért dies zu
den Zielen der vorliegenden Untersuchung. Die Divergenzen sind also zundchst einmal
zur Kenntnis zu nehmen und sind Ausgangspunkt fur die folgenden Analysen zur Re-
konstruktion von Teamberatungsprozessen. Gleichwohl leisten bereits diese ersten Er-
gebnisse einen Beitrag zur empirischen Fundierung der Entscheidungspraxis von All-
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gemeinen Sozialen Diensten. Festzuhalten ist dabei: Die Teams entscheiden mitunter
unterschiedlich, aber nicht willkirlich, sondern in der Regel auf der Basis von fachli-
chen Bewertungen und Einschatzungen und darauf aufbauenden Argumentationen.
Dabei reduziert sich in der Regel — das zeigt die GegenUberstellung von Teamergeb-
nissen und einer Auswertung der Fragebégen zu den Einzeleinschéatzungen — durch
das Zusammenwirken der Fachkréfte in den Teamberatungen das Spekfrum der ge-
troffenen Hilfeentscheidungen fir die 4 Félle. Gleichwohl bleiben — je nach Fallkons-
tellationen mehr oder weniger grofie — Unterschiede, aber es entstehen durch das Zu-
sammenwirken nicht zuletzt auch Gemeinsamkeiten bei den getroffenen Entscheidun-
gen sowie den vorangehenden Wahrnehmungs-, Definitions- und Bewertungsprozes-
sen.

Es ist deutlich geworden, dass die Fachkréfte mit unterschiedlichen Einschatzungen
in die Teambesprechungen gehen, die Teammitglieder sich hier Gber den Fall verstén-
digen, um dann zu einer Teamentscheidung zu kommen. Eine sich hieraus ergebende
Frage ist, wie aus den Einschatzungen der Fachkrafte ein Teamergebnis entsteht. Diese
Frage stellt sich umso mehr, wenn man fir einzelne Teams Ergebnisse zu konstatieren
hat, die offensichtlich mit keiner Einschétzung der von den einzelnen Fachkréften im
Vorfeld getroffenen Bewertungen Ubereinstimmt. Dariber wird deutlich, dass es bei
Teamentscheidungen um durchaus mehr geht bzw. gehen kann und sollte, als dass
sich eine Einzelmeinung gegen andere Einschétzungen durchsetzt. Das Zusammenwir-
ken der Fachkréfte in den Teamberatungen darf nicht auf diesen Aspekt reduziert wer-
den, gleichwohl kénnen Machtprozesse in Teamberatungen im empirischen Material
nachgewiesen werden (vgl. Kap. 2.2.4). Doch auch das Gegenteil ist der Fall. So
kann und wird zum Teil im fachlichen Austausch im Rahmen der Teamberatung eine
Lésung gefunden, und zwar mitunter auch eine, die zuvor von keinem/-r der Beteilig-
ten ,ernsthaft’ in Erwégung gezogen worden ist. Teamberatungen im ASD kénnen also
offensichtlich mitunter neue Horizonte fir das weitere Vorgehen in Einzelféllen eroff-
nen.

2.2 Wahrnehmen, Definieren, Entscheiden - Einblicke in die
Generierung von Teamentscheidungen

Die Wahrnehmung und Beurteilung sozialer Problemlagen von jungen Menschen und
ihren Eltern und die Suche nach einer geeigneten Hilfe gehért zu einer der Kernaufga-
ben einer sozialpddagogischen Fachkraft im ASD. Gleichzeitig gehort diese sicherlich
auch zu einer der schwierigsten Aufgaben. Denn es geht darum, sich einer Vorstellung
dariber anzunéhern, ,wie es einem anderen Menschen geht und vor allem wie dieser
Andere sich selbst und die Welt um ihn herum sieht und begreift” (Schrap-
per/Thiesmeiser 2004, S. 119) und schlieBlich auf dieser Basis dariber zu entschei-
den, was fir denjenigen ,richtig” ist. Dieses Unterfangen ,Fallverstehen” ist insofern
komplex und schwierig und deshalb auch nicht immer unstrittig, als dass sozialpada-
gogische Einschétzungen nicht allein objektiven Gesetzen und Regeln untergeordnet
sein kdnnen, sondern stets auch — wie schon allein der Charakter dieser Arbeit und
zwar Arbeit ,mit Menschen” aussagt — subjektive bzw. personenbezogene Faktoren,
eine Rolle spielen. Schanzmann (2004) fasst es folgendermafBien zusammen: ,Jede so-
zialpéddagogische Einschétzung ist auch eine personenabhdngige Bewertung von In-
formationen und Fakten, die gepragt ist von individuellen Wert- und Normvorstellun-
gen, von subjektiven Wahrnehmungen, von eigenen psychischen Befindlichkeiten, von
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eigener personlicher und beruflicher Biografie etc.” (Schanzmann 2004, S. 24). Vor
dem Hintergrund ist es nicht verwunderlich, dass nicht nur in der Vergangenheit viel-
fach dariber diskutiert wurde, sondern es auch heute noch im Fachdiskurs ein groBes
Thema ist, wie man angemessen die Lebenssituationen von Adressaten/
-innen von erzieherischen Mafinahmen versteht und bewertet (vgl. Ader 2006, S.
211t).

Allerdings soll hier nicht auf die gefihrten Diskussionen Uber adéquate sozialpéada-
gogische Konzepte im Rahmen des Fallverstehens einer sozialp&dagogischen Fach-
kraft eingegangen werden, sondern vielmehr der Blick auf die prakfische Wahrneh-
mung und Beurteilung von sozialen Problemlagen gerichtet und noch viel mehr der
Frage nachgegangen werden, auf welcher Basis Entscheidungen Uber eine Hilfe von
ASDs getroffen werden. Der Fokus richtet sich hierbei auf die Generierung von Ent-
scheidungen in einem ASD-Team. Gehért das ,,Zusammenwirken von mehreren Fach-
kréften” im Rahmen der Hilfegewdhrung und des Hilfeplanprozesses zu einem recht-
lich verankerten Arbeitszusammenhang (§ 36 SGB VIII), ist die Frage nach der Ent-
scheidungsfindung in einem Team, noch mehr, die nach den Bewertungs- und Ent-
scheidungsprozessen an dieser Stelle relevant. Das heifit konkret handelt es sich bei
dem Untersuchungsgegenstand um Gruppen bzw. Teams.

Im Rahmen der Gruppenforschung und -dynamik sind bereits zahlreiche Forschun-
gen gemacht und Beitréige verdffentlicht worden, die Gruppen und Teams in unter-
schiedlichen gesellschaftlichen Bereichen und Berufen analysieren und Ergebnisse in
die Fachoffentlichkeit transportieren  (vgl. u.a. Velmerig u.a. 2004; Kbé-
nig/Schattenhofer 2006, Hogl/Gemiinden 2005). Dariber hinaus wurden Konzepte
zur Teamentwicklung entwickelt, die nicht nur in schriftlicher Form der Fachoffentlich-
keit zugdngig gemacht werden, sondern in diversen Fortbildungen, auf Fachtagungen,
Coaching-Programmen anwendungsbezogen angeboten werden.

Teams bzw. kollegiale Arbeitszusammenhédnge im Arbeitsfeld der Kinder- und Ju-
gendhilfe, insbesondere unter der Perspektive des ,sozialpédagogischen Blicks” (Ader
2006, S. 5ft.), sind notwendigerweise mit ganz unterschiedlichen Fragestellungen und
methodischen Herangehensweisen immer wieder im Fokus empirischer Untersuchun-
gen (vgl. u.a. Ader 2006; Urban 2004). Unmittelbar anschlussféhig ist diese empiri-
sche Forschung genauso wie im Ubrigen die hier vorgelegte Untersuchung an die De-
batten um die Methoden in der Sozialer Arbeit (vgl. z.B. Rauschen-
bach/Ortmann/Karsten 1993; Galuske 2007). Die folgenden Befunde der Untersu-
chung ,Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarf¢” und die daraus entwickel-
ten Handlungsempfehlungen (vgl. Kap. 6) sind zudem eingebettet in die Debatten
Uber die Méglichkeiten und Grenzen sozialpddagogischen Handelns in birokratischen
Organisationen (vgl. Flasser u.a. 1998, S. 2311.) und konkret in die Diskussion iber
die Bedeutung von Teamarbeit und Teamentscheidungen in Organisationen der So-
zialen Arbeit im Allgemeinen, aber auch in die aktuelle Debatte um die Qualitats- und
Weiterentwicklung des Allgemeinen Sozialen Dienstes im Besonderen.

Das Team bzw. Teamberatungen im ASD nehmen eine besondere Rolle ein. Bereits
in Kapitel 2.1 wurde herausgearbeitet, dass es durchaus Unterschiede zwischen Einzel-
und Teamentscheidungen gibt, so dass daraus geschlossen werden kann, dass im
Team bestimmte Gruppenprozesse bzw. Faktoren zum Tragen kommen, die entschei-
dungsrelevant sind. In diesem Zusammenhang zeigt sich auch, dass das Team Einzel-
entscheidungen optimiert bzw. die Funktion der Qualifizierung von Einzeleinschétzun-
gen einnimmt. Damit soll aber nicht gemeint sein, dass Teamentscheidungen immer
die Entscheidungen eines Einzelnen ,in den Schatten stellen” und eine Teamentschei-
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dung stets ,richtig” und besser als die einzelne Einschétzung ist, sondern werden im
Team diskutierte und kommunizierte Ergebnisse der hohen Komplexitat der vorliegen-
den Problemlagen, insbesondere bei ,schwierigen Féllen”, eher gerecht (vgl. Stahmer
2008).

Im Folgenden werden unterschiedliche Faktoren vorgestellt, die im Rahmen der
Fallberatungen entscheidungsrelevant sind bzw. den Prozess der Beratungen mit be-
einflussen. Dies sind im Einzelnen folgende Einflussfaktoren®®:

O Zusammensetzung von Teams (2.2.1)
Q Strukturierung von Fallberatungen und die Bedeutung fir die Beratungsprozesse

(2.2.2)

QA Fachliche Inhalte (am Beispiel des Adressatenbildes) (2.2.3)
O Die Rolle von ,Weichenstellern” — Leitung, Moderation, fallfihrende Fachkraft im

Rahmen von Teamberatungen (2.2.4)

2.2.1 Zusammensetzung von Teams

Die an dem Projekt teilnehmenden Teams unterschieden sich in ihrer Zusammenset-
zung stark voneinander. Neben der Spannbreite bei der Anzahl der Fachkréfte, die
sich zwischen 4 und 13 Teilnehmern/-innen bewegte (vgl. Tabelle 1), gab es auch ins-
gesamt ganz unterschiedliche Konstellationen in den einzelnen Teams, die zum Teil
Jnatirlich” gewesen sind, aber sich auch speziell zum Teil fir die Untersuchung for-
miert haben bzw. formiert worden sind (vgl. Kap. 1.3.2). Dariber hinaus zeigt sich
auch ein Spektrum im Hinblick auf die Alterstruktur, die Berufserfahrung sowie die Ver-
weildauer in der aktuellen Einrichtung. Exemplarisch zeigt sich fir ein Team eine
Spannbreite bei der Altersstruktur der Fachkréfte von 24 bis 55 Jahren, mit einem
Spektrum der Berufserfahrung, das sich zwischen 1,5 und 29 Jahren bewegt und einer
Verweildauer in der Einrichtung zwischen 9 Monaten und 20 Jahren.

Im Folgenden werden unterschiedliche fir die Zusammensetzung relevante Merk-
male fokussiert, die mitunter wesentliche Einflussfaktoren im Rahmen der Fallberatun-
gen sind, nicht nur das, sondern sich auch als entscheidungsrelevante Gréfien heraus-
kristallisiert haben:

Q Berufserfahrung (2.2.1.1)
Q Geschlecht (2.2.1.2)
Q Externe Teilnehmer (freie Trager) (2.2.1.3)

2.2.1.1 Berufserfahrung — Erfahrung zahlt sich aus

Die teilnehmenden Teams sind in Bezug auf die Berufserfahrung heterogen aufgebaut.
Da im Fragebogen zu den vier Fallen nach persénlichen Daten, wie u.a. dem Alter
und der beruflichen Erfahrung im sozialpddagogischen Arbeitsfeld im Allgemeinen und
der aktuellen Einrichtung im Besonderen, gefragt worden ist, konnte aufgrund der
Auswertung der Fragebégen und der Beobachtung der Fallberatungen sowie der Dis-
kussionsbeitrdge der teilnehmenden Fachkréfte differenzierte Aussagen dariber ge-
macht werden, welche Mitarbeiter/-innen auf eine gréfere Berufserfahrung zuriickgrei-
fen kdnnen und welche noch nicht lange in diesem Arbeitsbereich tétig sind.

Bei Teams, welche unter der Perspektive der Berufserfahrung, heterogen aufgebaut
sind, finden bestimmte Gruppenprozesse statt, die eine wesentliche Rolle bei den Ent-

%0 Bei jedem Einflussfaktor kénnen mehrere verschiedene Beispiele aus den unterschiedlichen Teams her-
ausgearbeitet werden. Im Kontext der Skizzierung der Einflussfaktoren wird jedoch jeweils ein Team bzw.
einzelne Passagen exemplarisch vorgestellt. Die in diesen Passagen verwendeten Namen — wie auch die
Teams — sind aufgrund des Datenschutzes anonymisiert.
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scheidungsfindungen spielen. Im Rahmen dessen konnte herausgearbeitet werden,

dass

Q die Fachkrafte mit der meisten Berufserfahrung im Gegensatz zu jingeren Mitarbei-
ter/-innen mit einer eher geringen beruflichen Erfahrung einen besseren Stand im
Team haben (a),

Q jungere Fachkrafte bzw. Fachkréfte, die relativ neu im Team sind, sich weniger als
erfahrene Mitarbeiter/-innen an den Fallberatungen beteiligen (b),

Q Fachkrafte, die fallspezifisch mehr Erfahrung aufweisen als die anderen Teammit-
glieder, die Teamentscheidung tragen (c).

(a) Erfahrung bringt Ansehen

Unter der Perspektive der Berufserfahrung geht es vor allem um die Frage, wer sich im
Rahmen der Fallberatungen, also im Kontext des Austausches von professionellen Mei-
nungen, durchsetzt. Es geht also auch um Deutungsmacht und Definitionshoheit.

Im Kontext der Fallberatungen konnte herausgearbeitet werden, dass die Fachkréfte

mit der gréfiten Erfahrung einen besseren Stand haben als jingere Mitarbeiter/-innen
mit weniger Berufserfahrung. Im folgenden Beispiel soll gezeigt werden, dass die Mei-
nung der berufserfahrenen Fachkraft eine andere Gewichtung fir die fallzusténdige
Fachkraft erhdlt als die der jingeren Mitarbeiter/-innen.
Das Team 15%" diskutiert dariber, welche Hilfe im Fall Christel angemessen sein kann.
Die berufserfahrene Fachkraft betont, dass sie bei Christel momentan noch keinen Be-
darf an der erzieherischen Hilfeleistung sieht, da ihrer Meinung nach Christel im Sinne
des Empowerments eigene Ressourcen besitzt, um sich um ihr Kind zu kimmern, aller-
dings in der aktuellen Situation nicht in der Lage ist, diese aufgrund ihrer kritischen Le-
benssituation begleitet durch ihren Cannabiskonsum zu aktivieren. Die Mitarbeiterin
schatzt eine weitere kontrollierende Handlungsweise Christel gegeniber als angemes-
sen ein, allerdings reicht ihrer Ansicht nach vorerst eine Aktion des ASDs.

T3: Ich kann da anschlieBen. Ich wiirde auch im Moment nicht sofort eine erzieherische
Hilfe reingeben, weil ich finde, diese Frau hat ganz viele Ressourcen und ich glaub, die
ist in einer Krise im Moment, ohne zu wissen, warum. Das heif3t, sie wird wahrscheinlich
wieder, wie du schon sagtest, wieder Cannabis nehmen. Ich wirde eine starke Kontrolle
machen, ohne Hilfe einzusetzen — ich selber. Ich wirde sagen, was weif} ich, ich komme
zwei Mal in der Woche vorbei und gucke mir den Haushalt an, ob der ausreichend — al-
so der hat sauber zu sein auch — und ihr zu sagen, sie wisste, wenn das Kind bei ihr le-
ben soll, muss sie diese Dinge erfillen. Und sie will, dass das Kind bei ihr lebt, also hat
sie diese Dinge zu erfillen (Team 15; Fall Christel).

Die Mitarbeiterin mit weniger Berufserfahrung in diesem Team schlieBt sich zwar dem
Auftrags- bzw. Kontrollgedanken ihrer Kollegin an, spricht in diesem Zusammenhang

31 Anmerkung zu Team 15: T3: berufserfahrene Fachkraft in Team 15 mit der léngsten Verweildauer in

der Einrichtung; T4: jingste Fachkraft in Team 15 und mit der kirzesten Verweildauer in der Einrich-
tung; T1f: Leitungskraft sowie fallfihrende Fachkraft im Fall Christel mit der gleichen Verweildauer wie
T3.
Das Team 15 setzt sich aus 4 Fachkréften (dar. eine Leitungskraft) zusammen. Auf der Grundlage der
Einzeleinschétzungen — von allen 4 Fachkréften liegen die Fragebdgen vor — und den dazugehdrigen
Personaldaten (Alter/Berufserfahrung/Verweildauer in der aktuellen Einrichtung) konnte jeder teilneh-
menden Fachkraft eine Einzelmeinung zu Fall Christel zugeordnet werden. Diese decken sich zuneh-
mend mit den Meinungen, die in der Teamberatung vertreten werden. Aus der Auswertung der Frage-
bégen kann entnommen werden, dass die fallfchrende Fachkraft im Fall Christel, genauso wie die
jingste Fachkraft in diesem Team, im Vorfeld eine SPFH vorschldgt. Die Fachkraft mit der léngsten Ver-
weildauver in der aktuellen Einrichtung spricht sich fir einen niedrigschwelligen Ansatz aus. Das heif}t,
u.a. im Sinne eines Angebots eines Kita-Platzes oder einer Tagesmutter, sowie der Motivation fir das
Aufsuchen einer Drogenberatungsstelle.
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aber auch deutlich von einer erzieherischen Maf3inahme bzw. einem anderen Anbieter
einer HilfemaBBnahme, der diesem Kontrollauftrag nachgehen soll. Hier erschlieflen
sich erste Indizien fir unterschiedliche professionelle Haltungen, und zwar der Diffe-
renz zwischen Firsorge und Management.
T4: Ich wirde da schon auch mit ihr Auftréige bzw. Auflagen erarbeiten fir eine SPFH,
aber sie auch auffordern, von sich aus selber Winsche zu erarbeiten, sei es im Rahmen
des Hebammenprojektes oder der SPFH — was sie von diesen Hilfen méchte. (...) Ich
wirde ihr zum Auftrag geben, dass sie mit Unterstitzung der SPFH oder wenn Hebamme
oder Haushaltsorganisationsdienst da ausreichend ware, die Wohnung auf Vordermann
bringt und alle gesundheitsgefdhrdenden Gegensténde beseitigt werden und der chaoti-
sche Zustand der Wohnung da auch beseitigt wird (Team 15; Fall Christel).
Die fallfihrende Fachkraft fasst zum Schluss die Anmerkungen/Ideen zusammen und
schlieBt daraus fur sich und ihre weiteren Vorgehensweisen die Konsequenzen. Die
fallfohrende Fachkraft hat im Vorfeld der Diskussion eine SPFH als die sinnvolle Maf3-
nahme eingeschatzt — und somit im Einvernehmen mit der jungen Mitarbeiterin —, ent-
scheidet sich allerdings nach der Diskussion vorerst keine Hilfe zu installieren, sondern
zundchst selbst tétig im Fall Christel zu werden. Damit zeigt sich eine klare Orientie-
rung an der Meinung/Einschatzung der berufserfahrenen Fachkraft im Team.
T11: Das war jetzt eine ganze Menge, was mache ich denn jetzt. Nee, aber passt auf, ich
hatte — ich war schon so fir mich auf SPFH eingeschossen, muss ich euch ehrlich sagen,
aber ich lasse mich durch eure Hinweise auch gerne zurickpfeifen. Das, was du gesagt
hast, Elke [Name von T3], finde ich noch mal auch fir mich sehr hilfreich. (...) Wir sind
keine SPFH Fachkréfte, aber ich kann natirlich ein relatives Kontrollsystem im Rahmen
meiner Aufgaben installieren, vielleicht einmal in der Woche hingehen. (...) Mit vielleicht
dieser Méglichkeit informeller Hilfeplan (Team 15; Fall Christel).

(b) Erfahrung gibt den Ton an

In den Fallberatungen zeigt sich, dass es fir junge Fachkrafte, die wenig Berufserfah-
rung aufzeigen sowie relativ neu im Team sind, schwieriger ist, sich in einem Team mit
berufserfahrenen Fachkréften durchzusetzen. Im Folgenden soll diese These anhand
eines Beispiels aus einem Team prdsentiert werden.

Im Fall Alexandra im Team 3 stellt eine Fachkraft, die noch nicht lange in diesem
Team ist, den Fall vor.

Téf: Also es geht um Alexandra, um ein momentan noch nicht geborenes Kind mit dem
voraussichtlichen Geburtstermin 10.10.

(.)

Téf: Also ich...ja, ich weil es nicht. Da bin ich also wirklich ganz unsicher. Einerseits ist
natirlich von dieser — von dieser ersten Mutter-Kind-Einrichtung, wo sie war, dieses
komplett vernachléssigte Zimmer, was sie da hinterlassen hat — das ist natirlich auch
schon ein sehr krasses Ding, dass da eine sehr intensive Betreuung stattfinden musste,
weil die Mitarbeiter der Einrichtung Angst hatten, dass das Kind nicht versorgt wird. Das
ist natirlich jetzt die Frage, ob diese Einrichtung die richtige ist — zu sagen, okay, wir
versuchen das mal, der Mutter die Chance zu geben, da auf ihr Kind aufzupassen — o-
der ob das evil. ein bisschen schwer geschossen von der Einrichtung, von dem LKH ist,
weil die ja diejenigen waren, die das vorgeschlagen haben (Team 3; Fall Alexandra).

An der folgenden Diskussion beteiligen sich lediglich die Leitung und die anderen drei
Fachkréfte. Die fallfihrende Fachkraft beteiligt sich nicht an der Diskussion, obwohl sie
die Méglichkeit dazu hatte. Aus der Diskussion entnehmend tendieren die Fachkréfte
zu einer stationdren Unterbringung. Am Ende der Diskussion wird die fallfihrende
Fachkraft zum ersten Mal wieder angesprochen.

T1: Ja, so wird das sein. Fazit Herr Miller [Name der fallfihrenden Fachkraft]? (...)
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T6f: Jetzt bin ich wieder dran?
T2: Ihm ist das Wort entzogen worden, das Team hat gewirkt. (lachend)
Téf: Ja also, dann tatséchlich diese Einrichtung namens [Name der Einrichtung].

(...) (Team 3; Fall Alexandra)

Anmerkung zu Team 3: Das Team besteht aus insgesamt 6 Fachkréften; T1: Leitungskraft; T2: Teilnehme-
rin 2; Téf: fallfohrende Fachkraft im Fall Alexandra sowie das jingste Teammitglied des Team 3.

In diesem Fall GuBBert zwar die junge Fachkraft ihre Unsicherheit in Bezug auf den Fall,
so dass die anderen Teammitglieder die Diskussion und Entscheidung fur den fallzu-
sténdigen Mitarbeiter Gbernehmen. Allerdings wird dieser auch weder in die Diskussi-
on miteinbezogen noch Diskussionsraum fir dessen Unsicherheiten/Anmerkungen von
Seiten der anderen Teammitglieder sowie der Leitung geboten. In der Fallberatung hat
die junge Fachkraft keine Méglichkeit sich mit diesem Fall bzw. mit der Entscheidung
zu identifizieren oder diese auch zu diskutieren, so dass sie sich letztendlich der Mei-
nung des Teams figt.

(c) Fallspezifische Erfahrung gibt den Ton an

Bei den Falldiskussionen konnte nicht nur herausgearbeitet werden, dass Berufserfah-
rung ein wesentliches Kriterium im Rahmen von Entscheidungsfindungsprozessen in
Teams spielt, sondern auch dass fallspezifische Erfahrung, d.h. die Erfahrung in Bezug
auf einen bestimmten Typus von Féllen, einen wesentlichen Beitrag im Kontext von
Fallberatungen leistet. Im Rahmen der ASD-Arbeit sind die Fachkrafte mit ganz unter-
schiedlichen Problem- und Lebenslagen von Betroffenen konfrontiert. Auch die 4 Fall-
vignetten unterscheiden sich nicht nur in Bezug auf die Betroffenen voneinander, son-
dern auch hinsichtlich der Problematiken, die in den Falldarstellungen geschildert wer-
den.

Im Folgenden wird anhand eines Beispiels einer Teamberatung zum Fall Tina ge-
zeigt, dass fallspezifische Erfahrung einen wesentlichen Faktor fir die Entscheidung
darstellt. Hier geht es vor allem um die Kenntnis von Féllen, in denen der/die Adres-
sat/-in von einer psychischen Erkrankung betroffen ist.

In Team 3 wird Gber den Fall Tina beraten. Die fallfGhrende Fachkraft (T4f) spricht
sich vehement fir eine ambulante Mafinahme gem. § 35a aus. Andere Teammitglie-
der &uBern ihre Bedenken bei einer Rickfihrung in die Herkunftsfamilie, sowie auch
die leitende Fachkraft (T1).

Té: Also ich hatte mich auch auf den Fall vorbereitet, das ist jetzt vielleicht ein bisschen
Ergebnis falschend. Aber ich bin da zu einem anderen — ich hétte das Médchen tatséich-
lich auch auf den Fallbogen am Anfang 35 hingeschrieben, hab das dann durchgestri-
chen und habe mir doch Gberlegt, dass ich eine Heimunterbringung doch fir gegeben
halte, denn man darf nicht auBBer Acht lassen, dass also sémtliche Profis, die an dieser
Tina mitgearbeitet haben, dass die alle sagen, das ist zu Hause fir dieses Madchen
nicht mehr — bzw. dass man sie nicht nach Hause zuricklassen darf.

(.)

Té: Und eine Rickkehr zur GrofBmutter wiirde Tinas weitere Entwicklung stark geféhr-
den. Das sind dann fir mich die Punkte, wo ich denke, das ist vielleicht ein bisschen zu
riskant.

T4f: Nee, sehe ich nicht so.

T1: Also was mir — ich bin hin- und hergerissen — also was mir Gedanken macht, ist,
dass sie von dieser Beurlaubung schlechter zurickkommt als sie hingegangen ist. Das
wére ja so, da wirde sie ja jetzt wieder reingehen, auch wenn man sagt, na gut, ir-

April QOO9GK]:I

46



Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe

gendwas wird dieser Klinikaufenthalt gebracht haben, fir sich selber auch mit den Prob-
lemen (Team 3; Fall Tina).
Wahrend der gesamten Diskussion beharrt die fallfGhrende Fachkraft trotz der gedu-
Berten Bedenken ihrer Kollegen/-innen auf ihre Meinung und bezieht sich in ihrer Ar-
gumentation vor allem auf das Alter der Adressatin und deren aktuellen Wunsch sowie
sie auch Vergleiche zu einem friheren Fall macht:
T4f: (...) Aber mit einer 17-jéhrigen, die nicht will — wenn die sagt, ich will nicht in eine
Einrichtung. Sie guckt sich das zwar an und vielleicht findet sie das auch ganz toll. Aber
wenn sie ihr Verhalten — ihre Krankheit — dann muss sie wieder in die Klinik. Ich meine,
wenn sie selbst gefdhrdet ist, muss sie in die Klinik, oder in eine WGT. Sie muss irgend-
eine Borderline-Therapie machen. Also ich denke mal, die muss sie unbedingt machen,
um ihre GefGhlswelt etwas besser in den Griff zu bekommen. Also das halte ich fir un-
bedingt angezeigt. Und das kann Uber die Krankenkasse laufen, da braucht kein Ju-
gendhilfetréiger tétig werden. Das zu unterstitzen und zu begleiten, das denke ich, ist
unbedingt erforderlich durch Fachleistungsstunden. 35a ambulant wiirde ich hier sagen,
das ist fur mich ganz klar. (...)

(.)

T4f: (...) ich meine, wir haben das ja in einem Fall auch schon gemacht, aber da fielen
die Eltern ja véllig raus. (...) Aber hier ist sie ja bereit, sie geht ja hin, sie war auch in der
Jugendschutzstelle, sie hat selbst mitgewirkt (...) (Team 3; Fall Tina).
Im Laufe der Diskussion schlieBen sich zwei weitere Fachkréfte der Meinung der fallzu-
sténdigen Mitarbeiterin und ihrer Argumentation an und sind davon Gberzeugt, dass
eine ambulante Herangehensweise vorerst addquat ist, sowie eine stationdre Maf3-
nahme nach wie vor eine Alternative bleiben kann.

T3: Aber ich denke, das sind ja Argumente, die das erstmal Gber ambulante Hilfe sie da
ranfGhren. Und alle weiteren Unterstitzungen ihr auch ambulant geben, die sie benétigt
und es dann probieren, ob man Uber diese ambulante Person, Anbieter, sie davon Gber-
zeugen kann. Das halte ich fir eine gute Sache und die Betreuerin davon eben auch.
Auch davon Uberzeugen, dass das mehr Sinn macht.

(.)

T2: Und sollte das nicht funktionieren, gibt’s ja immer die Méglichkeit, das anders zu

handhaben. Und ich denke, dann wiirde es ja, so wie es in der Vergangenheit auch ge-

laufen ist, sein, dass sie vermutlich — ja, durch Dritte aufféllig wird und erstmal wieder in

die Klinik wandert, um von da aus stationér untergebracht zu werden (Team 3; Fall Ti-

na).
Die fallfihrende Fachkraft macht zum Schluss nochmals darauf aufmerksam, dass sie
mit derartigen Féllen betraut ist und ihr gesamter Argumentationsstrang basiert darauf.
Die Leitung, die sich im Verlauf der Diskussion von der Argumentation Uberzeugen
lasst, gesteht zum Schluss — auch wenn auf eine amisante Art und Weise — den Exper-
tenstatus der fallzustéindigen Mitarbeiterin zu, wie es zuvor indirekt die beiden anderen
Kolleginnen getan haben.

T4f: Genau, davon habe ich drei Stiick gehabt, von daher weif3 ich das.

T1: Sie kennt sich aus. (lacht)

T4f: So in dem Alter, und ich weifs 100 Pro, das hat nichts gebracht, wenn ich es mit
Zwang gemacht habe.

(...) (Team 3; Fall Tina).

Anmerkung zu Team 3: Das Team besteht aus insgesamt 6 Fachkréften; T1: Leitungskraft; T2: Teilnehme-

rin 2; T4f: fallfohrende Fachkraft im Fall Tina, Té: Teilnehmer 6 (jingstes Teammitglied).
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2.2.1.2 Geschlecht — ménnliche Skepsis, weibliche Solidaritét

Das Geschlechterverhélinis bei den Fachkraften, die an der Untersuchung teilgenom-
men haben, bestatigt — wie bereits in Kap. 1.3.1 aufgefihrt — die Ergebnisse der amt-
lichen Kinder- und Jugendhilfestatistik zur quantitativen Verteilung von Frauen und
Ménnern in den ASDs zum 31.12. 2006 und zeigt nun einmal mehr, dass die sozial-
pddagogischen Arbeitsfelder — insbesondere die Face-to-Face-Arbeit mit den Adressa-
ten/-innen — nach wie vor von Frauen dominiert werden. Bis auf drei Teams (Team 4,
Team 9 und Team 10) waren in den teilnehmenden Teams die weiblichen Fachkrafte
in der Uberzahl.

Welche Rolle das Geschlecht im Rahmen der Bearbeitung der Félle und den damit
einhergehenden gruppendynamischen Prozessen hat, zeigt sich insbesondere im Fall
Alexandra. Obgleich sich alle Teams — auch die von den ménnlichen Fachkréften do-
minierten Teams — letztendlich fir eine stationdre Unterbringung der Mutter und des
Kindes in einer Mutter-Kind-Einrichtung fir psychisch kranke Mitter entschieden ha-
ben, gestaltete sich die Diskussion durchaus unterschiedlich und auch kontrovers. Eine
wesentliche Rolle bei der Entscheidungsfindung spielte die Antizipation der familien-
richterlichen Praxis und Bewertung (dazu mehr in Kap. 2.1.1).

Allerdings zeigten sich durchaus auch geschlechtsspezifische Unterschiede im Hin-
blick auf die Bewertung des Falles bzw. konkreter noch der Haltung der Kindesmutter
und ihren Ressourcen im Umgang mit ihrem Kind. Wéhrend weibliche Fachkréfte eine
relativ positive Haltung gegeniber der Adressatin auf der Grundlage der Fallvignette
aufgebaut haben (positive Einschétzung der Arzte im Krankenhaus/Einsicht und Verdn-
derungsbereitschaft der Kindesmutter/positive Haltung der Kindesmutter gegeniber ei-
ner stationéren Unterbringung), schéatzen die mdnnlichen Fachkréfte in den einzelnen
Teams die Situation negativ ein.

Exemplarisch wird hier das Team 6 und dessen Diskussion Uber den Fall Alexandra
aufgefihrt. Das Team 6 zeigt insofern im Kontext dieser Auswertungsperspektive eine
Besonderheit auf, als dass sich dieses Team — ausgenommen des ménnlichen Prakti-
kanten, der sich allerdings nicht an der Diskussion beteiligt hat — lediglich aus 1
ménnlichen Fachkraft und 7 weiblichen Fachkréften zusammengesetzt hat.

In Team 6 ist die ménnliche Fachkraft fallzustandig for den Fall Alexandra. Nach
der Fallvorstellung bewertet diese den Fall und gibt sogleich eine negative Prognose
ab, antizipiert gleichzeitig jedoch die familienrichterliche Praxis (vgl. Kap. 2.1.1).

T2f: Also ich denke halt, wir haben hier gar keinen grofiartigen p&dagogischen Spiel-
raum, sondern es ist so, letztlich wei Alexandra, was sie will. Und auch, wenn ich nicht
daran glaube, dass sich irgendetwas bei ihr verbessern wird und ich auch denke, fir das
ungeborene Kind — wahrscheinlich werden wir das Gber kurz oder lang auch wieder be-
kommen — kénnen wir uns da nicht durchsetzen, weder vor Gericht, noch auch bei den
Beteiligten, die hier mit dabei sind (...) (Team 6; Fall Alexandra).

T4: Und wie ist deine persénliche Meinung?

T2f: Meine persénliche Meinung ist, nach drei Monaten werden wir vermutlich das Kind
haben. (Team 6; Fall Alexandra)
Wahrend die fallfthrende Fachkraft ihre Bedenken in diesem Fall GuBert (, (...) zu
95% wird es nicht klappen. (...)“), sind die Kolleginnen anderer Auffassung und attes-
tieren eine Verdnderungsbereitschaft bei der Adressatin.

Té: Also was ich an dieser Situation anders finde, die Mutter ist auf eigenen Wunsch ins
Landeskrankenhaus gegangen. Sie ist das erste Mal bereit, in Kommunikation zu treten
mit anderen Menschen, die ihr vermutlich helfen kénnen. Von daher denke ich, es lohnt
sich, das zu wagen mit der Mutter-Kind-Unterbringung.
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(.)

T5: Genau, das meinte ich auch mit dieser Frage, weil ich wirde das auch so sehen wie
die Steffi. Ich wiirde das auch von mir aus — auch wenn ich nicht sage, das Gericht ver-
donnert mich sowieso dazu — sondern ich wirde auch von mir aus sagen, ja, ich wirde
das gerne probieren (Team 6; Fall Alexandra).
Weéhrend die weiblichen Fachkrafte eine Mutter-Kind-Einrichtung aus einer positiven
Haltung der Adressatin gegeniber befirworten, entscheidet sich der fallzusténdige
Mitarbeiter fur die gleiche MaBBnahme vor dem Hintergrund der familienrichterlichen
Praxis, wie er es bereits zu Beginn seiner Argumentation aufgefihrt hat.
T2f: Also ich bin da weniger optimistisch. Ich sage es mal so. Aber trotz allem gehen wir
ja d”accord in der Entscheidung, wo es hingeht (...)(Team 6; Fall Alexandra).
Zum Schluss der Diskussion macht er erneut seinen Standpunkt klar und gibt eine ne-
gative Einschétzung sowie Prognose in Bezug auf die Handlungsféhigkeit und Verén-
derungsbereitschaft von Alexandra wieder. Dariber hinaus baut er — vor dem Hinter-
grund seiner Entscheidung gegen den Sorgerechtsentzug — im weiteren Handlungs-
schritt bestimmte Schutzmechanismen ein (Kontrolle und Bestandsaufnahme nach drei
Monaten), die er auch hervorhebt.
T2f: Ja. Zur Entscheidung selber denke ich, ich wirde ganz gern eine Mutter-Kind-
Einrichtung beschlieBen und ich denke mir, nach drei Monaten weil man, wo es lang-
geht. Nach Méglichkeit wirde ich es fir mindestens ein halbes Jahr beschlieien, wirde
aber euch nach drei Monaten eine Rickmeldung geben, wie es denn ist. Also ich selber
— ich habe es ja schon gesagt — ich bin pessimistisch, ich glaube nicht, dass es durch-
gehalten wird. Aber wenn sie es schafft, dann méchte ich nicht so, sage ich mal, dass

wir uns noch mal als KE zusammensetzen — aber drei Monate ist ein, finde ich — ein
ganz logischer Zeitpunkt, wo ich hier Rickmeldung gebe (Team 6; Fall Alexandra).

Anmerkung zu Team 6: Das Team besteht insgesamt aus 9 Fachkréften, dar. ein ménnlicher Praktikant,
der sich allerdings in diesem Fall nicht an der Diskussion beteiligt; T2f: einzige ménnliche Fachkraft in
Team 6, fallfihrend im Fall Alexandra; T4: Teilnehmerin 4; T5: Teilnehmerin 5; Té: Teilnehmerin 6.

An der Untersuchung hat auch ein Team teilgenommen, welches sich — ausge-
nommen einer weiblichen Praktikantin — fir den Fall Alexandra hauptséchlich aus
ménnlichen Fachkréften zusammengesetzt hat. Dieses Team 10 hat sich letztendlich
ebenfalls fir eine stationdre Unterbringung fir die Kindesmutter und ihr Kind entschie-
den. Allerdings befirwortete dieses Team eine frihzeitige Einschaltung des Familien-
gerichts, was noch zusétzlich den Kontrollcharakter sowie ein subtiles Misstrauen der
Adressatin — gerade in Bezug auf ihre Problemeinsicht und Verénderungsbereitschaft —
unterstreicht.

T1: Ja, aber gerade dieser Zeitraum, der ist ja total kurz. Also Ende Mérz, es ging dann

praktisch am 19.6. — da gibt’s so eine Mitteilung vom Landeskrankenhaus, dass sie da

ist. Und dann praktisch Ende Mérz wird gesagt, die Mutter kann gar nichts, und jetzt e-

ben, zwei Monate spéter, ist die Frage — sie hat plétzlich eine Problemeinsicht. (...) Und

vorher wird gesagt, das ist ein ganz langfristiger Prozess, in dem sich da was entwickeln
muss bei der Mutter und in zwei Monaten gab es schnell Heilung.

(.)

T3: (...) Wére ja wichtig, dass man jetzt wieder meiner Meinung nach auch mit dem
Familiengericht dariber spricht, was denn da an Auflagen und &hnliches erteilt werden
kann. Das muss ja irgendwie auch durch das Familiengericht kontrolliert werden, diese
Entwicklung, auch wenn die in einer Einrichtung ist. Wenn es denn dazu kommen sollte.

T1: Mit dem zustéindigen Richter dann.

T3: Ja. Und da kénnte das Familiengericht auch einhaken und sagen, was sind das fir
Entscheidungen, wie kommt man jetzt dazu (Team 10; Fall Alexandra).
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Anmerkung zu Team 10: Das Team besteht aus insgesamt 7 Fachkréften, darunter eine weibliche
Praktikantin und eine weibliche Fachkraft, welche allerdings erst im Fall Thomas und Tina dazu
gekommen ist; T1: Leitungskraft; T3: Teilnehmer 3.

2.2.1.3 Externe Teilnehmer (freie Tréager) — Unterschiedliche Funktionen

In 3 der 18 Teams nahmen nicht nur Fachkréfte des jeweiligen Allgemeinen Sozialen
Dienstes an den Fallberatungen teil, sondern auch Mitarbeiter/-innen von freien Tré-
gern, und zwar mitunter auch als Vertreter/-innen von Leistungsanbietern (Team 1, 4
und 9). Die Funktion dieser Fachkrafte gestaltet sich in den 3 Teams unterschiedlich:
Q Erweiterung der Fachlichkeit (a)

QA Entlastungsfunktion fir den ASD (b)

Q Leistungsvergabe ()

(a) Erweiterung der Fachlichkeit

Das Team 9 ist dadurch gekennzeichnet, dass neben ASD-Fachkréften auch Vertreter
aus Einrichtungen unterschiedlicher Arbeitsfelder der Kinder- und Jugendhilfe, u.a. der
Erziehungsberatung, der Kindertagesstétten, der Jugendférderung und eines stadtin-
ternen Anbieters, an den Fallberatungen teilnehmen. In diesem Team wird unter dieser
Perspektive deutlich, dass im Rahmen der Fallberatungen durch die fachlichen Kompe-
tenzen aus den unterschiedlichen Arbeitsfeldern die Fachlichkeit im Team erweitert
wird. Exemplarisch zeigt sich in diesem Team im Fall Tina, in der es um eine Adressa-
tin geht, die von einer psychischen Erkrankung betroffen ist, dass auf das Wissen des
Vertreters der Erziehungsberatungsstelle, welcher gleichzeitig einen psychologischen
fachlichen Hintergrund aufzeigt (T5), zuriickgegriffen wird.

T1f: Und es war dann klar, sie braucht ganz klare Strukturen und ganz klare Ansagen.
Sie ist sehr instabil, was auf eine Borderlinestérung hinausléuft und hat eine histrionische
Persénlichkeitsstérung. Und das ist méglicherweise — ich weif3 nicht, da ist der Psycholo-
ge gefragt — irgendwas mit diesen Geschichten erzéhlen, diese Phantasie?

T5: Nein, das ist abgeleitet von hysterisch. In der Affekimodulation, wie man so schén
sagt, etwas sprunghaft.

T1f: Sprunghatft, okay.

T5: Platzlich weinen und dann wieder normal. Also eben so. (Team 9; Fall Tina)

Anmerkung zu Team 9: Das Team besteht aus insgesamt 7 Fachkréften; T1f: Teilnehmerin 1, fallfihrend
im Fall 4, T5: Teilnehmer 5, Vertreter der Erziehungsberatung.

(b) Entlastungsfunktion fir den ASD

In Team 1, welches sich — ebenso wie Team 9 — nicht nur aus ASD-Fachkréften, son-
dern aus Veriretern/-innen der freien Trégerschaft zusammensetzt, ist eine andere
Funktion im Hinblick auf die Anwesenheit dieser externen Teilnehmer/-innen sichtbar
geworden. In zwei der diskutierten Félle, Fall Christel und Fall Thomas, wird das An-
gebot eines an den Fallberatungen teilnehmenden Anbieters vorgeschlagen bzw. the-
matisiert. Im Fall Christel entscheidet sich das Team letztendlich auch fir dieses Ange-
bot.

T1: Also ich hore in dem Fall so viel Klagrungsbedarf heraus, ich wirde ABC*? [Angebot
eines stadtinternen Tragers] einschalten und zum Ressourcen checken erstmal — und zum
Ressourcenaufbau, Netzautbau — der Fall hért sich so an, als wére da viel da und als
kénnte man auch viel entwickeln. (...) (Team 1; Fall Christel).

32 Der Name des spezifischen Angebots wurde aus Grinden des Datenschutzes gecindert.
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T1: Also ich wirde sofort den Tréiger rausschmeifien mit der EB und wirde gleich die
MafBnahme beenden und wiirde ein Clearing installieren. ABC®?. Und zwar mit dem Auf-
trag, erstmal den Ressourcencheck noch weiter — der Bub hat anscheinend noch viel
mehr Ressourcen. Und die andere Aufgabe, die ich ABC* bergeben wiirde, wére eine
klare Zielformulierung mit dem Buben und mit der Mutter (Team 1; Fall Thomas).

Anmerkung zu Team 1: Das Team besteht aus insgesamt 12 Fachkréften; T1: Teilnehmerin 1, Leitungs-

kraft.

In Team 1 zeigt sich, dass der teilnehmende Anbieter mit seinem speziellen Angebot
des ABC*? eine Art von Entlastungsfunktion fir den ASD einnimmt, insbesondere in
Fallen, die zundchst einer Abklérung bedirfen. Hier Gbernimmt der ASD selbst die
Aufgabe des Clearings nicht — wie das in anderen Teams zu beobachten ist (siehe bei-
spielhaft die Hinweise aus Team 15 im Kap. 2.2.1.1) —, sondern delegiert bzw. greift
auf den Leistungsanbieter mit dem speziellen Angebot zurick.

(c) Leistungsvergabe

Das Team 4 setzt sich im Gegensatz zu dem Team 1 und 9 anders zusammen. Hier
liegt die Besonderheit bei der Zusammensetzung darin, dass — ausgenommen der
ASD-Leitungskraft und der fallfihrenden Fachkraft — ausschlieBlich Vertreter der freien
Tréigerschaft die Falle beraten. In diesem Team wird z.B. im Fall Thomas auf ein An-
gebot eines an der Diskussionsrunde teilnehmenden Anbieters zuriickgegriffen.

T1: Wenn ich das zusammenfasse, dann haben Sie alle Ubereinstimmend gesagt, ei-
gentlich geht es nicht an, dass die Familie von einer Hilfe zur anderen hipft. Sondern da
muss jetzt klar gesagt werden, okay, wir bieten euch was an, das kriegt ihr. Und diese
Hilfe muss unter diesem Vorzeichen stattfinden, dass innerhalb kirzester Zeit abgeklért
wird, was notwendig ist. So. Wir haben ja traditionelle Angebote eines Trégers, z.B.
[Name des Angebots], wo diese Maglichkeit besteht, innerhalb von vier Wochen das
entsprechend abzukléren. Und ich wirde es einfach mal als Anregung oder als Diskus-
sionspunkt hier rein geben, ob das eine Méglichkeit ist, hier eine schnelle Klarung zu er-
reichen und schnell auch eine Positionierung von anderen Hilfen dann in Folge zu errei-
chen. Diskutieren Sie das mal bitte, vielleicht ist das ja ein gangbarer Weg. (...) (Team
6; Fall Thomas).

Anmerkung zu Team 4: Das Team besteht aus insgesamt 9 Fachkraften; T1: Teilnehmer 1, Leitungskraft.
Der Vertreter dieses Tragers gibt zum Schluss konkrete Angaben Gber die Ausgestal-
tung der Hilfe (Umfang, Dauer und Kosten).

Deutlich wird, dass der Vertreter des genannten Leistungsanbieters in dieser Fallbe-
ratung sein Angebot selbst nicht forciert bzw. Gberhaupt in die Diskussion einbringt,
sondern seitens des ASDs der Vorschlag gemacht und zur Diskussion gestellt wird. Der
Charakter bzw. die Funktion dieser Diskussionsrunde zeichnet sich durch eine Art der
Leistungsvergabe aus.

2.2.2 Strukturierung von Fallberatungen und die Bedeutung fur die Beratungs-
prozesse

Wird im Kapitel 2.1 festgestellt, dass Teamarbeit bzw. Teamberatungen wichtig fir ein
qualifiziertes Fallmanagement sind, so ist das Zusammenwirken von Fachkréften noch
lange nicht allein das Erfolgskriterium fur ein qualifiziertes Fallmanagement. Das heif3t,
die besondere positive Bedeutung einer gemeinsamen Fallberatung und ggf. Entschei-
dung im Team ist mit abhéngig von seinen institutionalisierten Formen. So zeigt sich
auf der Grundlage des empirischen Materials, dass strukturierende Elemente sich posi-
tiv auf Teamberatungsprozesse auswirken kénnen. Dies wird im Folgenden am Beispiel
installierter bzw. fehlender Ablaufphasen fir die Teamberatungen gezeigt.
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Es geht dabei aber nicht darum, ein bestimmtes Modell zu favorisieren, sondern
vielmehr darum, strukturierende Elemente von Teamberatungen aufzuzeigen. Gefragt
wird nach notwendigen strukturierenden Elementen fir eine Teamberatung, nach de-
ren Effekten, aber auch nach den Konsequenzen fir Teams, sobald diese Strukturen
fehlen. Auf der Basis der empirischen Ergebnisse wird zundéchst prasentiert, welche Ty-
pen von Teamberatungen im Hinblick auf eine Strukturierung von Teamberatungen
herausgearbeitet werden kénnen (a). Dariber hinaus werden diese Typen von Team-
beratungen in Bezug auf die Ressourcenfrage analysiert (b). SchlieBBlich wird der Frage
nachgegangen, welche Bedeutung Strukturen fir den Teamberatungsprozess selbst
sowie konkret fUr die teilnehmenden Teammitglieder haben (c).

a) Teamberatungen sind unterschiedlich strukturiert

An der Untersuchung haben 18 Teams teilgenommen. Im Vergleich dieser Arbeitsein-
heiten wird nicht zuletzt mit Blick auf die Institutionalisierungsformen und die damit
verbundenen Strukturen eine beachtliche Heterogenitét deutlich. Da sind zum einen
Teams, die weitgehend ohne formale Strukturen die Fallberatungen durchgefihrt ha-
ben. Davon zu unterscheiden sind Teams mit einem vergleichsweise hohen Strukturie-
rungsgrad. Diese kénnen wiederum mit Blick auf die unterschiedlichen Ablaufphasen
differenziert werden (vgl. Abbildung 13).%

Abbildung 13: Strukturtypen von Teamberatungen in den teilnehmenden Teams

Typ A: Unstrukturierte| Typ B: Strukturierte Team- | Typ C: Strukturierte Team-
Teamberatungen beratungen in 4 Phasen beratungen in 5 Phasen

I. Fallvorstellung

v

II. Diskussion und
Ergebnisfeststellung

I. Fallvorstellung

v

Il. Fragerunde

v

Ill. Fallbewertung/
Beratung Uber Hilfe

v

IV. Empfehlung/
Entscheidung

I. Fallvorstellung

v

Il. Fragerunde

v

I1l. Hypothesen/Ideen
zum Fallverlauf

v

IV. Weitere
Handlungsschritte

v

V. Ergebnisfeststellung

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Bleibt man zundchst bei den unstrukturierten Abléufen der Fallberatungen (Typ A), so
zeichnen sich diese (z.B. Team 17) durch eine fehlende Moderation aus. Ferner fehlt
die Unterteilung der Diskussion in thematische Zeitabschnitte/Beratungsphasen. Die
gesamte Fallberatung setzt sich lediglich aus einer Fallvorstellung der fallfihrenden
Fachkraft sowie einer anschlieBenden Diskussion zusammen. Eine Besonderheit dieses

33 Grundlage fur diese Einteilung der Teams nach den drei genannten Kategorien ist das Vorgehen der
Teams im Fall Christel. Dariber hinaus haben die Teams in anderen Féllen durchaus auch hiervon ab-
weichende Abléufe gestaltet, z.B. das Team 6 im Fall Tina. Hier ist die Kollegiale Beratung angewandt
worden.
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Vorgehens besteht darin, dass die Fallvorstellung nicht alleine eine Prasentation der
Fakten zu diesem Fall beinhaltet, sondern hieran in der Regel schon ein Vorschlag for
das weitere Vorgehen anschlieBt. Hier wird exemplarisch eine Fallberatung aus Team
17 skizziert.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material

kussion

Fallvorstellung T4f: (...) Und es ist die Frage, wie kann Christel hier geholfen

und erster Vor- werden. lhre eigene Mutter scheint nicht zur Verfiigung zu stehen,

schlag der fall- sonst wdre es gut, da Kontakt aufzunehmen. Also missen wir se-

fohrenden Fach- hen, wie wir hier mit unseren Mitteln Christel helfen kénnen. Mei-

kraft ne ldee wdre, sie auch unterzubringen nach Paragraf 19, in einer
Mutter-Kind-Einrichtung, wo sie auch therapeutische Hilfe be-
kommt. (...)

Die anderen Teammitglieder steigen anschlieBend in die Diskussion ein. Fragen und
Anmerkungen zu dem Fall sowie auch erste Vorschldge folgen keiner Ordnung, son-
dern werden durcheinander in die Diskussion eingeworfen. Die fallfGhrende Fachkraft
Ubernimmt zwar eine quasi moderierende Rolle und fasst zwischenzeitlich die State-
ments ihrer Kolleginnen zusammen — man spricht sich gegen den Vorschlag der Fall-
zustéindigen in diesem Fall aus —, zum Schluss der Diskussion fehlt allerdings eine in
sich zusammenfassende Betrachtung des Falls, konkreter noch, eine eindeutige Ent-

scheidung in Bezug auf die weiteren Handlungsschritte in dem diskutierten Fall.**
Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T1: Also von der Theorie her wiirde ich sagen, setz dich mit Christel
hin und erfahre alles Gber ihre Kindheit bis zu ihrem 17.Lebensjahr.

[Die Méglichkeit einer ambulanten Mafinahme wird diskutiert.]

T4f: Ja, dann bleibt wahrscheinlich nur die ambulante Hilfe. Dann
missten wir es vielleicht mit SPFH versuchen, wenigstens. Denn oh-
Diskussion ne Hilfe geht es ja so nicht mehr weiter.

(...) [Es wird weiter Uber den Fall diskutiert]

T41: Also ich hére heraus, ihr seid mehr so fir ambulante Angebo-
te, dass man doch ambulant versuchen sollte — also dass das Auf-
gehobensein in einem Heim fir sie so wichtig ist, seht ihr nicht so
wie ich?

[Die Runde gibt Griinde fir eine ambulante MaBnahme an] {...)

(..)

T4f: Ja, so kommen wir noch zu keinem Ergebnis, wir miUssen noch
gucken.

Anmerkung zu Team 17: Das Team besteht aus insgesamt 7 Fachkréften; T1: Teilnehmerin 1; T4f: Teil-
nehmerin 4, fallfihrend im Fall Christel

Die Diskussion in Team 17 zeigt keine klare ergebnisorientierte Diskussions- bzw. Ge-
sprachskultur. In der Beratung zum Fall Christel in diesem Team wird zwischenzeitlich
eine deutliche Orientierung zu einer ambulanten MaBBnahme von Seiten der diskutie-

34 Anzumerken ist, dass im Rahmen von Fallberatungen eine Entscheidung nicht zwangsléufig generiert
werden muss. Sicherlich kann keine Entscheidung ebenfalls ein vorléufiges Ergebnis sein. In diesem
Team wird jedoch deutlich, dass im Laufe der Diskussion bereits eine Entscheidung getroffen wird, und
zwar zugunsten der ambulanten Mafinahme, jedoch zum Ende der Diskussion dies nicht lénger thema-
tisiert wird.
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renden Fachkréfte sichtbar, die sich sicherlich auf fachlichen Argumenten stitzt, aller-
dings macht die fallzusténdige Fachkraft zum Ende der Diskussion deutlich auf das
fehlende Ergebnis bzw. die fehlenden konkreten Auftrége aufmerksam.

In einem anderen Beispiel, und zwar dem Team 2, bilden sich ganz andere Konse-
quenzen bei einer Falldiskussion ohne strukturellen Rahmen ab. Das Team 2 setzt sich
aus 12 Teammitgliedern zusammen. Dieses Team wird zwar moderiert, allerdings fol-
gen die Fallberatungen keinen vorgegebenen Strukturen.

Die Diskussion dauert in Team 2 10 Minuten, in Team 1 wird dieser Fall Gber eine
halbe Stunde lang diskutiert (vgl. Tabelle 2). Die unterschiedlichen Dauerangaben sind
in erster Linie nicht grundsétzlich infrage zu stellen, da die Grinde, warum ein Fall in
einer bestimmten Zeit diskutiert wird, verschieden sein kénnen (vgl. Kap. 1.3.1).% Dass
ein Team schneller zu einer Entscheidung kommen kann als ein anderes, ist fur sich
betrachtet nicht besonders bemerkenswert.

Im folgenden Beispiel — eine Fallberatung in Team 2 — geht es um den Fall Chris-
tel. Die fallfchrende Fachkraft stellt den Fall vor und schlégt nach der Fallvorstellung
eine SPFH vor.

T4f: (...) Also meine Idee wdre, das Netzwerk einzusetzen fur diese Haushaltsfihrungs-
geschichte in Kombination mit einer SPFH, also dass man da einfach sagt, auf der einen
Seite gibt’s diesen Teil Wohnung und auf der anderen Seite aber auch den Teil nicht
héngen lassen, Erziehung und was fir ein Ziel hat sie eigentlich, wo will sie eigentlich

hin. (...)
(...) (Team 2; Fall Christel)

An der Diskussion beteiligen sich zwei weitere Fachkréfte sowie die Leitungskraft, wo-
bei es dabei kurz um Christels Cannabis-Konsum sowie um die Abklérung des Ver-
dachts geht. Der Vorschlag der fallfihrenden Fachkraft wird im Rahmen der Fallbera-
tung direkt sowie indirekt durch das Schweigen der Anderen angenommen. Uber Al-
ternativen oder Ausgestaltungsinhalte der Hilfe wird nicht weiter diskutiert.

T4f: Das ist das das gute Zureden, genau. Und die andere Variante wére, Mutter-Kind-
Einrichtung, das sehe ich aber noch nicht so. Ich wirde erstmal die ambulante MaB3-
nahme — aber wenn es sich doch so darstellt, dass z.B. — also wenn die ambulante
MaBBnahme laufen sollte, dass dann doch deutlich wird, dass das nicht ausreicht — aber
sie will — dann kénnte man das immer noch iberlegen, ob das |...).

(..)
T4f: Ware das so in Ordnung, oder habt ihr noch andere Ideen?

T2: Alles gut so. [Ende der Fallberatung] (Team 2; Fall Christel)

Anmerkung zu Team 2: Das Team besteht aus 12 Fachkrdften; T2: Teilnehmer 2; T4f: Teilnehmerin 4,
fallfchrend im Fall Christel

Wie bereits schon angedeutet worden ist, sind die Diskussionsdauer und noch mehr
das Ergebnis dieser Fallberatung grundlegend nicht infrage zu stellen. Allerdings wur-
de anhand des Diskussionsverlaufs deutlich, dass das vorgeschlagene Hilfsangebot
der fallfchrenden Fachkraft an keiner Stelle hinterfragt worden ist — weder grundsétz-
lich noch in der Ausgestaltung. Dies kénnen Indizien dafir sein, dass diese Fachkraft
aufgrund ihrer Kompetenzen einen hohen Stellenwert im Team einnimmt und ihre Auf-
fassungen im Team akzeptiert werden. Wirft man allerdings einen Blick auf die Einzel-
einschatzungen dieses Teams im Fall Christel, wird sichtbar, dass es durchaus andere
Meinungen hinsichtlich der Ausgestaltung der ambulanten Mafinahme gegeben hat,
aber dariber hinaus auch zwei Personen eine abweichende Einschatzung, und zwar

3 Allerdings zeigen sich bei einem direkten Vergleich der Diskussionsdauer der beiden gleich grofien
Teams (Team 1 und 2) Indizien dafir, dass Strukturen in Teamberatungen durchaus Zeit kosten.
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der Vorschlag einer Mafinahme gem. § 19 SGB VIlI, zu diesem Fall im Vorfeld formu-
liert haben (vgl. Abbildung 14). Diese kontrdren Meinungen sind in der Fallberatung
nicht mit eingegangen bzw. nach dem zum gréften Teil von der fallfihrenden Fach-
kraft gesteuerten Diskussionsverlauf ist kein Diskussionsraum geboten worden, diese
Meinungen in der Diskussion zu platzieren. Eine strukturierte Fallberatung, die so kon-
struiert ist, dass jede Fachkraft motiviert sowie in ihrer Meinungsbildung geférdert wird,
kann hierbei woméglich als Chance gesehen werden, eine fachlich-demokratische
Diskussionskultur zu gestalten.

Abbildung 14: Einzelbewertungen und die Teamentscheidung im Fall Christel bei
Team 2

§ 31 SPFH (6 FL pro

§ 31 SPFH (2-3 St/w.) | |Woche, 32 FLSIW)
+ Familiennetzwerk
+Tagesmutter

§ 31 (auch Weiterfuihrung des
Hebammenprojektes)

§ 31 SPFH (2-3
St./W.) +

Familiennetzwerk
+Tagesmutter

SPFH (mehr als 3 Kontakte pro
Woche deshalb auch § 27,2)

{8 19 oder SPFH und |
{Familiepflege i

§ 31 SPFH (6 FL pro
Woche)

SPFH/ Familienpflege

§ 27,2 ambulante
flexible Betreuung (2

§31(3-5

Stunden FL)/Tages-
Haushaltsbetreuung/ 2 pflege od. Kita
Stunden pad.
Betreuung)

Anmerkung: s. Anmerkung 1 und 2 in Abbildung 10. Die fettmarkierten Einzeleinschétzung und Teament-
scheidung deuten darauf hin, dass die beiden sich decken, noch mehr dass es sich hierbei um die fallfih-
rende Fachkraft handelt, die letztendlich die Teamentscheidung tréigt. Die gestrichelten Einzeleinschétzun-
gen spiegeln abweichende Meinungen wider, die in der Fallberatung nicht thematisiert worden sind.
Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Im Folgenden wird der Fokus auf strukturierte Teams gesetzt und der Frage nachge-
gangen, welche Auswirkungen Strukturen, also Einteilungen in Ablaufphasen, auf die
Falldiskussionen haben. Im Fall Christel konnten zwei Typen — rekurriert man auf die
Abbildung 13 — herausgearbeitet werden. Typ B verweist auf eine Fallberatung, die in
4 Phasen durchgefihrt wird. Fallberatungen des Typs C sind in 5 Ablaufphasen unter-
teilt. Die Unterscheidung deutet darauthin, dass Strukturen in den Teams unterschied-
lich aussehen kénnen. Anders formuliert: Eine Einheitsform hinsichtlich einer Strukturie-
rung von Fallberatungen gibt es fir die Beratung von Féllen im ASD nicht.

Im Folgenden wird ein Beispiel eines Teams (Team 5) skizziert, dessen Fallberatun-
gen in 4 Phasen gegliedert sind (Typ B). Die Diskussion im Fall Christel startet, indem
die gespréchsfihrende Person, die Fallzusténdige darum bittet, mit der Fallvorstellung
zu beginnen. Nach der Fallvorstellung wird die Fragerunde eingeleitet.

Station der Dis-
kussion

Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material

Fallzuordnung T1: Bettina, erzéhl uns ein wenig. [Es folgt die Fallvorstellung.]

T1: Vielleicht hier erstmal, gibt’s Fragen, was den Fall anbelangt?
Fehlen Infos, die noch nachgereicht werden missten?

Fragerunde

[Es werden Fragen an die Fallzustandige gestellt.]
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Nachdem Fragen an die fallzusténdige Fachkraft gestellt worden sind, wird seitens der
gespréchsfihrenden Person in die néachste Ablaufphase Gbergeleitet, in der Ideen, wie
man im Fall Christel vorzugehen hat, formuliert werden sollen.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material

kussion

Hypothesen/ T1: Genau, an dem Punkt sind wir jetzt. Die Feststellung, es gibt
Ideenrunde eine sorgeberechtigte Mutter, die mit einem Kleinkind zusammen-

lebt, bei dem zumindest latent eine Entwicklungsgeféhrdung vorlie-
gen kénnte — so habe ich dich zumindest verstanden. Da missen
wir jetzt gucken, machen wir was oder machen wir nichts. Gibt's
Phantasien von euch?

Im letzten Schritt wird aus der Ideenrunde heraus ein Ergebnis formuliert. Der Ge-
spréchsfihrer gibt zunéchst die Aufgabe der Bilanzierung an die Fallzustédndige weiter.
Im Anschluss daran fasst er das Ergebnis selbst noch mal kurz zusammen.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T1: Gut. Was heifit das als Ergebnis?
T2f: Dass wir nichts wissen. (Geléchter)
T1: Aber was machen?

T2f: Ja, ich gehe ins Gespréch intensiv mit der Mutter und versuche
sie davon zu Uberzeugen, dass ich aus diesem Bereich Kindeswohl-
gefdhrdung raus méchte, weil ich ja auch glaube, dass die ganz
Empfehlung/ viele Ressourcen hat. Und dass ich mich aber frage, was passiert
Entscheidung ist, dass sie jetzt so abrutscht und dass sie die Méglichkeit hat, das
gemeinsam mit uns rauszufinden, indem sie sich darauf einldsst,
dass jemand kommt, der mit ihr gemeinsam — der sie dabei unter-
stitzt, zu gucken, was kann ihr denn helfen fir die Zukunft, dass sie
gut fur ihr Kind sorgen kann.

(..)

T1: Gut. Also Hilfe nach 27,2, Clearing, 40 Fachleistungsstunden
maximal drei Monate.

T2f: Genavu.

Anmerkung zu Team 5: Das Team besteht aus 7 Fachkréften; T1: Teilnehmer 1, Leitungskraft, gespréchs-
fohrend; T2f: Teilnehmerin 2, fallfihrend im Fall Christel

Im Folgenden wird ein Beispiel eines Teams (Team 1) mit einem recht hohen Grad
der Strukturierung skizziert. Rekurriert man auf die herausgearbeiteten Strukturtypen,
handelt es sich dabei um den Typ C (vgl. Abbildung 13). Dieses Team zeichnet sich
dadurch aus, dass dessen Fallberatungen — genau wie die Fallberatungen des Teams
5 — in einzelne Zeitabschnitte unterteilt sind sowie moderiert werden. Der Unterschied
besteht jedoch darin, dass die Fallberatung des Teams 1 in 5 Ablaufphasen unterteilt
ist.

Die Moderation bittet in Team 1 die fallfihrende Fachkraft, den Fall Christel vorzu-
stellen sowie eine Einordnung des Falls durchzufihren. Die Einteilung eines Falls in
drei unterschiedliche Bereiche (s.u.) ist Gegenstand von FortbildungsmafSnahmen.*

% Diese Falleinordnung geht zuriick auf die Fortbildungsinhalte von Littringhaus und Streich (2007), die
diese drei Arbeitsbereiche zur Falleinordnung formuliert haben, welche sich in der sozialpéddagogischen
Praxis bereits etabliert haben.
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Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material

kussion

Fallvorstellung/ T2: Frau W., dann darf ich Sie bitten. Wo bewegen wir uns, im
Einordnung des Leistungsbereich, Graubereich oder Gefdhrdungsbereich? (...) [Es
Falls/ folgt die Fallvorstellung der fallfihrenden Fachkraff]

Fragestellung

Nachdem der Fall seitens der fallfihrenden Fachkraft vorgestellt worden ist, leitet die
Moderation den ndchsten thematischen Zeitabschnitt, die Fragerunde, ein. In diesem
Zusammenhang macht sie auch eine zeitliche Vorgabe. Machte die Moderation sich
selbst an der Diskussion beteiligen bzw. Fragen stellen, wird von ihrer Seite aus auf ei-
ne klare Rollenverteilung aufmerksam gemacht. Anders formuliert: Die Moderation dif-
ferenziert in der Fallberatung deutlich zwischen ihrer Moderatorenrolle und ihrer Per-
son als sozialpddagogische Fachkraft.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T2: Genau. Wir nehmen uns jetzt die ndchsten 10 Minuten Zeit,
um Rickfragen an die Frau W. zu stellen, um Klérung zu kriegen
zum Fall und wie wir entsprechend weiter verfahren kénnen.

Fragerunde (--.)

T2: Ich gehe raus aus meiner Rolle als Moderation — ich habe eine
Frage zu dem Haushalt bzw. zu dem Begriff grenzwertig. Hier steht,
die Wohnung ist grenzwertig, es geht in Richtung Vernachléssi-

gung.

Im Anschluss an die Fragerunde wird seitens der Moderation die Runde der Ideen-
sammlung eingeleitet. In diesem zeitlichen Abschnitt haben die Teammitglieder die
Méglichkeit, Ideen bzw. Anmerkungen zum Fall abzugeben. Das Spezifische dabei ist,
dass sich die fallfihrende Fachkraft an dieser Diskussion nicht beteiligt, sondern ledig-
lich zuhért. Somit kann jegliche Beeinflussung seitens der/des Fallzusténdigen ausge-
schlossen werden.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T2: Dann denke ich, sind keine Fragen mehr da. Dann denke ich,
schlieffen wir die Fragerunde ab und eréffnen die Ideenbérse. Die

ldeensammlung Frau W. kann sich zuricknehmen und sich das nur anhéren, sie
muss sich nicht rechtfertigen oder irgendwelche Stellungnahme da-
zu abgeben.

Im ndéchsten Schritt werden auf der Basis der [deensammlung sowie der anfénglichen
Einordnung des Falls konkrete Handlungsschritte formuliert. Hier zeigt sich der wesent-
liche Unterschied zu dem vorangegangenen Beispiel (Team 5), da hier noch eine Pha-
se zusdtzlich durchgefihrt wird. An dieser Runde nimmt die fallfihrende Fachkraft
nach wie vor nicht teil.
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Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T2: Gut. Es kommen keine Meldungen mehr, ich denke, es war ei-
ne ganze Ansammlung von Ideen. Wir haben uns ja — Sie haben
Weitere Hand- am Anfang gesagt, wir bewegen uns im Graubereich, vielleicht
lungsschritte kénnen wir aus dieser Ideenmenge auch schon Auftréige formulie-
ren, die wir der Frau Christel an die Hand geben kénnten. Waére
das eine Méglichkeit, dass wir das jetzt zusammen angehen? (...)
[Auftrége werden im Team formuliert]

Nachdem die Aufiréige von den Teammitgliedern formuliert worden sind, bindet die
Moderation die Fallzustandige in die Diskussion mit ein. Diese hat dann zum einen die
Méglichkeit, Fragen zu stellen, und zum anderen kann sie eine Stellungnahme zu der
vorangegangenen Diskussion abgeben und mit ihren eigenen Einschatzungen verglei-
chen. SchlieBlich wird seitens der fallfihrenden Fachkraft sowie der Moderation eine
Bilanz gezogen bzw. ein klares Ergebnis formuliert.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T2: Frau W., ich wirde Sie gern wieder ins Boot holen — wie ist |hre
Situation gerade, welche Richtung wollen Sie gehen?2 Oder haben
Sie noch Rickfragen — dass wir auch sehen, zu welcher Sicht kom-
men Sie?

T10f: ABC habe ich mir gar nicht Uberlegt, das ist eine ganz interes-
sante Einschétzung. Ich dachte mir blof3, dass es vielleicht zu kurz
Ergebnisfeststel- ist, die drei Monate. Also ich wollte ja auch zuerst SPFH, Clearing,
lung aber ich hétte es eben gerne lénger angelegt.

(o)

T2: Also das heifit im Ergebnis, wenn ich Sie richtig verstanden ha-
be, Sie wirden fir die Christel eine ABC installieren, begrenzt auf
drei Monate, entsprechend mit dem Auftrag verknipft, diese auch
anzunehmen und der Auftrag an ABC, Ressourcen checken, Netz-
werk schaffen. Ist das fir Sie das —

T10f: Ja, das sind auch die ganzen Punkte, das ist alles Netzwerk
eigentlich.

Anmerkung zu Team 1: Das Team besteht aus insgesamt 12 Fachkréften; T2: Teilnehmerin 2, Teamlei-
tung und Moderation, T10f: Teilnehmerin 10, fallfthrend im Fall Christel.

Insgesamt betrachtet zeigt sich durch eine klare Strukturierung der Fallberatungen —
sowohl in Team 5 als auch in Team 1 — eine ergebnisorientierte Diskussionskultur. Ins-
besondere die Moderation, die fir die Einhaltung und Uberleitung der einzelnen Zeit-
abschnitte zusténdig ist, geht ihrer Rolle als ,Huter der Standards” nach. Auch die
Steverung der Beteiligung der fallfihrenden Fachkraft in den einzelnen thematischen
Diskussionsabschnitten fihrt dazu, dass die an der Fallberatung teilnehmenden Fach-
kréfte in ihren eigenen Wahrnehmungs- und Definitionsprozessen nicht beeinflusst
werden. Allerdings deuten die beiden Beispiele auch darauf hin, dass Strukturen in
ASD-Teamberatungen unterschiedlich umgesetzt werden. In Team 1 werden die Pha-
sen Ideenrunde und die Runde der Handlungsschritte von einander getrennt. Das
Team 5 fasst beide Phasen zusammen.
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b) Strukturen sind auch eine Frage der Ressourcen

Dass strukturierte bzw. nicht strukturierte Teamberatungen bestimmte Auswirkungen in-
tendieren, ist bereits deutlich geworden. Strukturierte Teamberatungen haben dem-
nach positive Konsequenzen fir das Zusammenwirken von Fachkréften. Stellt sich die
Frage, inwiefern zeitliche Ressourcen investiert werden missen, um von diesen Vorzi-
gen profitieren zu kénnen. Nehmen strukturierte Teamberatungen also mehr Zeit in
Anspruch?

Exemplarisch werden im Folgenden Teams unter dieser Perspektive betrachtet, die
ieweils einem Strukturtyp (Typ A, B oder C) zugeordnet werden kénnen (vgl. Tabelle 6).
Auf den ersten Blick zeichnen sich in der Tat Indizien ab, die darauf hinweisen, dass
strukturierte Teamberatungen zeitintensiver sind als unstrukturierte bzw. weniger struk-
turierte Fallberatungen. Diese Aussage muss insofern relativiert werden, als dass si-
cherlich auch andere Faktoren dazu beitragen kénnen, dass Teamberatungen kirzer
bzw. langer ausfallen (vgl. Kap. 1.3.1).

Tabelle 6: Dauer der Fallberatung bei ausgewdhlten Teams (in Min.)

Fall 1 Fall 2 Fall 3 Fall 4 Absolut Durchschnitt
Team 17
23 20 25 17 85 21,25
(Typ A)
Team 2
30 10 28 22 90 22,50
(Typ A)
(...)
Team 5
35 37 40 12 124 31,00
(Typ B)
Team 1
33 33 43 24 133 33,25
(Typ B)
(...)
Team 9
26 36 55 31 148 37,00
(Typ C)

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Aber: Im Rahmen der Untersuchung gab es unter den 18 Teams auch unstrukturierte
Fallberatungen, die im Vergleich zu strukturierten Teams lénger diskutierten (vgl.
Abbildung 15). Eine Faustformel, je strukturierter eine Teamberatung ist, desto mehr
Zeit nimmt sie in Anspruch, kann auf der Grundlage dieser Datenbasis sicher nicht
aufgestellt werden. Dies gilt umso mehr, als dass es sich hier nicht um eine fir die
ASD-Teams in der Bundesrepublik reprasentative Studie handelt. Allerdings deutet der
Uberblick tber alle teilnehmenden Teams unter der Perspektive der Zeitdauer zumin-
dest an, dass Teams des Typus B und C durchschnittlich lénger diskutiert haben als die
Teams des Typus A. Untermauert werden kann diese Aussage zudem exemplarisch mit
dem Vergleich von zwei Teams (Team 1 und 2), die sich in ihrer Teamgréfie — beide
Teams bestehen aus 12 Teammitgliedern — nicht unterscheiden. Das Team 1 (Typ B)
mit strukturierten Fallberatungen hat im Vergleich zum Team 2 (Typ A) wesentlich lén-
ger diskutiert (vgl. Tabelle 6 und Abbildung 15).
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Abbildung 15: Durchschnittliche Diskussionsdauer in den teilnehmenden Teams
(sortiert nach der Gesamtdauer in Minuten)

Durchschnittliche Diskussionsdauer in den teilnehmenden Teams
(sortiert nach der Gesamtdauer in Minuten)
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Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

c) Strukturen entlasten Fachkréfte

Strukturen haben nicht nur Auswirkungen auf die Teamberatungsprozesse an sich,
sondern auch auf die teilnehmenden Fachkréfte. Es zeigt sich, dass Strukturen vor al-
lem fur die fallfihrenden Fachkrafte die Funktion einer Entlastung haben. Das wird
zum einen bei der Fallvorstellung und zum anderen im Hinblick auf die Interaktion
zwischen Teammitgliedern und Falleinbringer/-in in der Diskussion deutlich.

Entlastung bei der Fallvorstellung

Dass Strukturen entlastend bei der Fallvorstellung sein kénnen wird exemplarisch mit
einem Vergleich zwischen einem Team des Typus A, also mit keiner Struktur bzw. ei-
nem geringen Grad an Strukturierung, und einem Team des Typus B, mit Strukturen,
illustriert.

In Abbildung 16 wird ein direkter optischer Vergleich von Fallvorstellungen sowohl
in unstrukturierten als auch strukturierten Fallberatungen illustriert. Die inhaltliche Di-
mension wird hier zundchst auBen vorgelassen. Die Darstellung verdeutlicht, wie sich
Strukturen bzw. das Fehlen von Strukturen aut die Fallvorstellungen auswirken. Es zeigt
sich zunéchst, dass die fallzusténdige Fachkraft in Team 2, also in einem unstrukturier-
ten Team, wéhrend ihrer Fallvorstellung mehrmals von ihren Teamkollegen/-innen un-
terbrochen wird. In einem Team mit Strukturen hat die fallféhrende Fachkraft die Még-
lichkeit ihren Fall ausfihrlich, ohne Unterbrechung, vorzustellen.
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Abbildung 16: Fallvorstellungen in Team 2 und Team 5
Fallvorstellung im Team 2 (Typ A) Fallvorstellungen im Team 5 (Typ B)
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Anmerkung 1: Bei dem blau markierten Text handelt es s;‘ch um die Fallvorstellung der fallfihrenden Fachkraft. Der rot
markierte Text spiegelt die AuBerungen von Teammitgliedern wider.

Anmerkung 2: Die Fallvorstellungen fir das Team 5 werden hier komplett dargestellt. Bei der Fallvorstellung des Teams
2 handelt es sich um einen Auszug vom Ende der Fallvorstellung.

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Im Folgenden werden die in Abbildung 16 dargestellten Teams unter der Perspektive
der Fallvorstellung genaver — und zwar auf der inhaltlichen Ebene — betrachtet. Es
zeigt sich, welche negative Auswirkung fehlende Strukturen auf die Fallvorstellung ha-
ben. Die fallfthrende Fachkraft muss nach jeder Unterbrechung seitens der Teamkol-
legen/-innen wieder bei der Fallvorstellung — wenn nicht sogar an unterschiedlichen
Stellen dieser — ansetzen.

In Team 2, dessen Fallberatungen zwar moderiert, aber in keine Ablaufphasen un-
terteilt sind, stellt die fallfihrende Fachkraft den Fall Alexandra vor. Wéahrend der Fall-
vorstellung wird die fallfthrende Fachkraft mehrmals von ihren Teamkollegen/-innen
unterbrochen. Das sind zum Teil Versténdnisfragen oder Kommentare. Das kann den
Effekt haben, dass die Fallvorstellung sich — sowohl zeitlich als auch inhaltlich — aus-
dehnt; auch dadurch, dass die fallfihrende Fachkraft stets aus der Fallvorstellung he-
rausgerissen wird und neu ansetzen bzw. auf Kommentare der Anderen eingehen
muss. Selbst die Teamkollegen/-innen untereinander unterbrechen sich wéhrend der
Fallvorstellung. Die Fallvorstellung verliert durch die Einwénde der Teammitglieder an
Struktur. Der ,rote Faden” wird dabei nicht deutlich.
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Fallvorstellung

T2f: Stimmt, war schon 18. Okay, dann hért sich das ja gar nicht mehr
so dramatisch an. (lacht) mit 18 ist sie das erste Mal schwanger ge-
worden...., war dann in einer Mutter-Kind-Einrichtung und dann ist sie
kurz darauf wieder schwanger geworden und hat im Dezember 2004
ihr zweites Kind geboren. (...) Dann gab es ein Familiengerichtsverfah-
ren, da ist ihr dann auch die elterliche Sorge fur beide Kinder entzogen
worden.

Unterbrechung

T4: Obwohl sie zugestimmt hat?

AuBerung der
fallzusténdigen

T2f: Ja, offensichilich. Stimmt, das ist ungewdhnlich. Die Mutter —

Fachkraft

Unterbrechung T1: Ich glaube, es ging darum, dass die GroBmutter ja vielleicht —
Unterbrechung T4: Die Mutter von Alexandra —

Unterbrechung T1: Ja, die Mutter der Kindesmutter die Kinder haben wollte — dass

vielleicht deshalb die Klérung notwendig war.

Fallvorstellung

T2f: Genau. Das ist der Hintergrund. Hier steht ja auch, es gab massi-
ve Konflikte zwischen Grof3mutter und Kindesmutter.

Unterbrechung

T7: Ja, und die Grofimutter hatte, glaube ich, auch einen Antrag auf
Sorgerecht gestellt.

Fallvorstellung

T2f: Genau. Und aufgrund dieser Konflikte musste es dann eine Ent-
scheidung geben. Und dann wurde der Mutter das Sorgerecht entzo-
gen. Und dann ist sie am 23.8.2006 in schéner RegelméBigkeit wie-
der schwanger geworden (...) Und dann wurde ihr mit Beschluss des
Familiengerichts am 22.3. das Sorgerecht fir das dritte Kind auch
komplett entzogen.

Unterbrechung

T4: Dieses Jahres.

Fallvorstellung

T2f: Genau. Und das Gutachten muss ja dann auch relativ aktuell
sein, ich vermute mal von Anfang diesen Jahres, also auch noch nicht
so alt — wo ihr dann attestiert wurde, dass sie letztendlich erziehungs-
unfahig ist. (...) Ja, vielleicht soweit erstmal.

Anmerkung zu Team 2: Das Team besteht aus insgesamt aus 12 Fachkréften; T1: Teilnehmer 1, Modera-

tion; T2f: Teilnehmer 2, fallfihrend im Fall Alexandra; T4: Teilnehmerin 4; T7: Teilnehmerin 7.

Betrachtet man im Gegensatz zu Team 2 die Fallvorstellung des Teams 5 (Typ B), wird
deutlich, dass in Team 5 eine andere Kommunikationskultur, die mit den fir das Team
5 festgelegten Strukturen zusammenhédngt, gepflegt wird. Die fallfihrende Fachkraft
stellt den Fall Alexandra vor und wird an keiner Stelle von ihren Teammitgliedern un-
terbrochen, sondern kann den Fall vollstdndig vorstellen. Rick- bzw. Verstandnisfra-
gen, Anmerkungen oder sonstige Kommentare werden erst nach der Fallvorstellung
eingebracht. Die Moderation ist diejenige Person, die auf die Phasen aufmerksam

macht und dafir Sorge tragt, dass sich das Team an die Vorgaben halt.

T1: Gut, fangen wir mit Fall 1 an.

T2f: Ich habe den gezogen. Gut, dann gucke ich mal, ob ich noch wei3, wie es geht.
Ich habe hier den Fall Alexandra. Alexandra ist 22 Jahre alt, hat schon drei Kinder, die
alle drei untergebracht sind. (...) Man kann jefzt gar nicht so fest sagen, wie sehr sie
wirklich dahinter steht, ob sie wirklich die Zusammenhénge reflektieren konnte — und ist
sie tatsdchlich in der Lage, auch mit therapeutischer Hilfe und Unterstitzung geméf §19
for ihr Kind zu sorgen. Oder entscheidet man hier von vornherein, das Sorgerecht wie-
der auf das Jugendamt zu Gbertragen und das Kind in einer Dauerpflegefamilie unterzu-
bringen. [Der Fall wird insgesamt ohne Unterbrechungen etwa 7 bis 8 Minuten vorge-

stellt]
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T1: Bis hierhin vielleicht erstmal vom Fallversténdnis her. Gibt’s noch Fragen? Néhere
Erklarungen, die notwendig sind zum Verstehen?

Anmerkung zu Team 5: Das Team besteht aus insgesamt aus 7 Fachkréften; T1: Leitungskraft und Mode-
ration; T2f: Teilnehmerin 2, fallfihrend im Fall Alexandra.

Entlastung in der Interaktion

Ist bereits empirisch dargelegt worden, dass Strukturen eine Entlastung bei der Fallvor-
stellung bewirken, deutet sich dieser Effekt auch bei der Falldiskussion an. Mit anderen
Worten: Strukturen entlasten die fallfihrende Fachkraft wéhrend der gesamten Falldis-
kussion. Anhand von einem Beispiel fir unstrukturierte (Team 17) und eins fir struktu-
rierte Fallberatungen (Team 1), die bereits in diesem Kapitel vorgestellt worden sind,
soll diese These begrindet werden.

Die fallfthrende Fachkraft auf dem ,heiBen Stuhl”

In Team 17, dessen Fallberatungen nicht strukturiert und moderiert sind, stellt die fall-
fGhrende Fachkraft den Fall Christel vor, wobei sie mit der Vorstellung einer Mafinah-
me gem. § 19 SGB VIl ins Team geht. Dies wird deutlich, als sie nach ihrer Fallvor-
stellung diese MaBBnahme dem Team vorschlagt.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material

kussion

Fallvorstellung T4f: (...) Und es ist die Frage, wie kann Christel hier geholfen wer-
und erster Vor- den. lhre eigene Mutter scheint nicht zur Verfiigung zu stehen, sonst
schlag der fall- wére es gut, da Kontakt aufzunehmen. Also missen wir sehen, wie
fohrenden wir hier mit unseren Mitteln Christel helfen kénnen. Meine Idee waé-
Fachkraft re, sie auch unterzubringen nach Paragraf 19, in einer Mutter-Kind-

Einrichtung, wo sie auch therapeutische Hilfe bekommt. (...)

Die Teamkollegen/-innen sprechen sich dagegen mehr fir eine ambulante MaBnahme
aus. Die fallfthrende Fachkraft macht den Anschein, Gberstimmt zu sein. Gleichzeitig
wird allerdings deutlich, dass sie nicht génzlich mit diesem Vorschlag zufrieden ist. Es
fehlen ,Rickzugsméglichkeiten” bzw. Raume fur eine Reflexion der AuBerungen ihrer
Kollegen/-innen. Sie ist in der Position, sich sténdig zu den AuBerungen in irgendeiner
Weise verhalten zu missen und das Team ,zufrieden” zu stellen. Allerdings kann diese
Haltung nicht aufrecht gehalten werden, da die fallfihrende Fachkraft mit dem Vor-
schlag einer ambulanten Hilfe selbst nicht zufrieden ist. Letztendlich beendet sie die
Diskussion, obgleich eine Tendenz des Teams zu einer ambulanten Mafinahme deut-
lich wird, mit einem offenen Ende.
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Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T1: Also von der Theorie her wiirde ich sagen, setz dich mit Christel
hin und erfahre alles Gber ihre Kindheit bis zu ihrem 17.Lebensjahr.

[Die Méglichkeit einer ambulanten Mafinahme wird diskutiert.]

T4f: Ja, dann bleibt wahrscheinlich nur die ambulante Hilfe. Dann
missten wir es vielleicht mit SPFH versuchen, wenigstens. Denn oh-
ne Hilfe geht es ja so nicht mehr weiter.

Diskussion (...) [Es wird weiter Gber den Fall diskutiert]

T4f: Also ich hére heraus, ihr seid mehr so fir ambulante Angebo-
te, dass man doch ambulant versuchen sollte — also dass das Auf-
gehobensein in einem Heim fir sie so wichtig ist, seht ihr nicht so
wie ich?

[Die Runde gibt Griinde fir eine ambulante MaBBnahme an] {...)

(..)

T4f: Ja, so kommen wir noch zu keinem Ergebnis, wir missen noch
gucken.

Anmerkung zu Team 17: Das Team besteht aus insgesamt 7 Fachkréften; T1: Teilnehmerin 1; T4f: Teil-
nehmerin 4, fallfihrend im Fall Christel

Vor dem Hintergrund des Diskussionsverlaufs in diesem Team erhélt die Fallberatung
hier den Charakter einer Art von einem ,heiflen Stuhl” oder einer ,Arena”, wo sich die
fallfuhrende Fachkraft legitimieren und sténdig Stellung zu den AuBerungen ihrer
Teamkollegen/-innen nehmen muss. Dass Teamberatungen auch eine Art Kontroll-
funktion einnehmen kénnen und sollten, soll nicht in Frage gestellt werden. Einschat-
zungen zu Féllen und Entscheidungen Uber Hilfen von sozialpéddagogischen Fachkréf-
ten sollten vor dem Hintergrund ihrer Tragweite fir die Biografie von Betroffenen si-
cherlich reflektiert werden. Allerdings geht es hier nicht um das ,Was”, sondern mehr
um das ,Wie”. Mit anderen Worten: Die fallfihrende Fachkraft sollte in Teamberatun-
gen ihre Einschatzung zu einem Fall durch ihre Teamkollegen/-innen reflektieren kén-
nen. Allerdings sollte sie Gberhaupt erst die Méglichkeit erhalten in Teamberatungen
diese angemessen zu reflektieren, ohne das Gefihl der Kontrolle zu erhalten oder Un-
sicherheit zu verspiren und letzilich ihr ,Gesicht zu verlieren”.

Fallfihrende Fachkraft mit ,Rickzugsméglichkeiten’

Anhand der strukturierten Fallberatung aus Team 1 wird ein Beispiel der Reflexions-
moglichkeiten fur die fallzustdndige Fachkraft in Teamberatungen skizziert.

Im folgenden Beispiel wird Uber den Fall Christel diskutiert. Nachdem die fallfih-
rende Fachkraft den Fall vorgestellt hat und Rickfragen seitens ihrer Teamkollegen/-
innen behandelt worden sind, leitet die Moderation den néchsten thematischen Ab-
schnitt, die Runde der Ideensammlung, ein. In diesem zeitlichen Abschnitt haben die
Teammitglieder die Méglichkeit, Ideen bzw. Anmerkungen zum Fall abzugeben. Das
Spezifische dabei ist, dass sich die fallfihrende Fachkraft in dieser Diskussionsrunde
nicht beteiligt, sondern lediglich zuhért. Die fallzustdndige Fachkraft erhélt so die
Maglichkeit, sich die AuBerungen bzw. Ideen der Teamkollegen/-innen in Ruhe anzu-
horen, zu reflektieren und in ihren Fall einzuordnen.
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Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T2: Dann denke ich, sind keine Fragen mehr da. Dann denke ich,
schlieBen wir die Fragerunde ab und eréffnen die Ideenbérse. Die

Ideensammlung Frau W. kann sich zuriicknehmen und sich das nur anhéren, sie
muss sich nicht rechtfertigen oder irgendwelche Stellungnahme da-
zu abgeben.

Im néchsten Schritt werden auf der Basis der [deensammlung sowie der anfénglichen
Einordnung des Falls konkrete Handlungsschritte formuliert. An dieser Runde nimmt
die fallfihrende Fachkraft nach wie vor nicht teil. Erst nachdem die Handlungsempfeh-
lungen formuliert worden sind, wird die fallfGhrende Fachkraft wieder in die Diskussion
eingebunden. Die Moderation bittet die fallzustdndige Fachkraft schlieBlich, eine Stel-
lungnahme zu den Ideen und Handlungsempfehlungen abzugeben.

Station der Dis- Auszug der Diskussion aus dem empirischen Material
kussion

T2: Gut. Es kommen keine Meldungen mehr, ich denke, es war ei-
ne ganze Ansammlung von Ideen. Wir haben uns ja — Sie haben
am Anfang gesagt, wir bewegen uns im Graubereich, vielleicht
kénnen wir aus dieser Ideenmenge auch schon Auftrage formulie-
Weitere  Hand- ren, die wir der Frau Christel an die Hand geben kénnten. Waére
lungsschritte das eine Méglichkeit, dass wir das jetzt zusammen angehen? (...)
[Auftrage werden im Team formulier]

T2: Frau W., ich wirde Sie gern wieder ins Boot holen — wie ist |h-
re Situation gerade, welche Richtung wollen Sie gehen?2 Oder ha-
ben Sie noch Rickfragen — dass wir auch sehen, zu welcher Sicht
kommen Sie?

T10f: ABC habe ich mir gar nicht Uberlegt, das ist eine ganz inte-
ressante Einschétzung. Ich dachte mir blof3, dass es vielleicht zu
kurz ist, die drei Monate. Also ich wollte ja auch zuerst SPFH,
Clearing, aber ich hétte es eben gerne lénger angelegt.

(o)

T10f: Und dann kénnte man ihr sagen, das ist jetzt mal for drei
Monate und wenn sie dann dies oder jenes macht oder erfillt, o-
Ergebnisfeststel- der man bindet sie gleich an, dann kann man die Mafinahme wie-

lung der beenden.

T2: Also das heifit im Ergebnis, wenn ich Sie richtig verstanden ha-
be, Sie wirden fiur die Christel eine ABC installieren, begrenzt auf
drei Monate, entsprechend mit dem Auftrag verknipft, diese auch
anzunehmen und der Auftrag an ABC, Ressourcen checken, Netz-
werk schaffen. Ist das fir Sie das —

T10f: Ja, das sind auch die ganzen Punkte, das ist alles Netzwerk
eigentlich.

Anmerkung zu Team 1: Das Team besteht aus insgesamt 12 Fachkréften; T2: Teilnehmerin 2, Teamlei-
tung und Moderation; T10f: Teilnehmerin 10, fallfihrend im Fall Christel.

In diesem Beispiel wird sichtbar, dass durch die vorgegebenen Strukturen in Team 1 —
sowohl durch die Einteilung der Diskussion in Ablaufphasen als auch durch eine Mo-
deration — die fallfuhrende Fachkraft Entlastung erhélt. Sie muss sich wahrend der Dis-
kussion nicht gleich rechtfertigen oder gleich ihre eigenen Einschétzungen zum Fall
hinterfragen, sondermn kann zunéchst aus der Distanz die Diskussion verfolgen. Die
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Moderation ist in diesem Fall die Person, die auf die besondere Position der fallfih-
renden Fachkraft hinweist. Am Ende der Fallberatung kann dann die fallzusténdige
Fachkraft die Diskussion fur sich bilanzieren, indem sie die Einschétzungen ihrer Team-
kollegen/-innen reflektiert sowie in ihre weiteren Handlungsschritte einbindet.

Exkurs: Reflexion der Reflexion als Strukturmerkmal in Teamberatungen

In einem Team (Team 4) liegt die Besonderheit in dem Diskussionsablauf darin, dass
nach den Fallberatungen eine Reflexion dieser erfolgt.
T1: ,So. Ublicherweise machen wir es so nach den Fallbesprechungen, dass wir dann
noch eine Reflexion machen. (...).”
In dieser Runde sollen die Teammitglieder sowohl ihre Einschatzungen noch mal re-
flektieren als auch die des Teams. Hierbei spielen Aspekte der Fachlichkeit eine Rolle —
z.B. ob die Ergebnisse zufriedenstellend sind — sowie die der Atmosphdre im Team —
z.B. ob die Rahmenbedingungen und die Zusammensetzung des Teams zufriedenstel-
lend sind. Diese Reflexionsrunde gestaltet sich in diesem Team als eine Art ,Metaebe-
ne” der Fallberatungen. Die bearbeiteten Félle kénnen hier noch mal in die gesamte
ASD-Arbeit eingebettet werden oder auch in Verbindung mit anderen Fallen gesetzt
werden.

Dabei kénnen ganz unterschiedliche Wahrnehmungen und Einschédtzungen ausge-
sprochen werden, die sicherlich neue Dimensionen eréffnen und auf positive Art und
Weise die Teammitglieder ,irritieren” kénnen. Somit zeigt sich hier eine Form der Ar-
beit ,am” Team (vgl. auch Schattenhofer/Velmerig 2004).

T2: (...) Ich habe diese Fragebdgen ausgefillt und habe festgestellt, dass die Lésung,
die wir hier gefunden haben, sich in den Fragen hier widerspiegelt. (2) Ich weif} jetzt
nicht, ob das gut oder schlecht ist. Das heifit auch, dass wir irgendwo auch ziemlich
eingefahren sind und bestimmte Sachen schon fast zu Clustern — dass wir sagen, so und

so ist das und dann gibt es die und die Lésung. Vielleicht ist es so einfach. Ich stelle aber

in Frage, oder dahinter bleibt zumindest — sollten wir es uns immer so einfach machen,

oder geht auch unsere Flexibilitét ein bisschen fldten. So nach dem Motto, die Dinge

auch noch mal von anderen Seiten zu betrachten, das ist ja eigentlich die Freiheit, die

wir haben. Von daher weif} ich nicht, ob ich das positiv oder negativ sehen soll. Ja, so-
weit erstmal.

T3: Mir ging es gerade ein bisschen anders, nicht so skeptisch. Ich finde die Entschei-
dungen — also kann die vom Gefihl her gut tragen. Den Weg zu den Entscheidungen
finde ich gut, weil mir noch mal klar geworden ist, dass man in relativ kurzer Zeit mit re-
lativ komplexen Féllen durch die Personenanzahl und durch die vielfaltige Erfahrung vie-
les beleuchten kann, im Rahmen dessen, was an Infos da ist und relativ schnell auch zu
einer Entscheidung kommen kann.
Es gilt im Rahmen dieser Runde erstmal diesen Einschatzungen, die nicht gleich im
Rahmen der Fallberatungen eingebracht werden kénnen, Raum zu geben. In den Fall-
beratungen sind die Teammitglieder so in den Fall ,eingetaucht” — was auch sein
muss — dass der Meta-Blick hier nicht nur stéren kénnte, sondern auch uneffektiv ist.
Die Reflexionsrunde hat den Vorteil, dass nicht nur die Fallberatungen reflektiert wer-
den, sondern auch die eigene Fachlichkeit im Besonderen, wenn nicht sogar die der
sozialpédagogischen Berufsgruppen im Allgemeinen.

2.2.3 Fachliche Inhalte (am Beispiel des Adressatenbildes)

Das ,Zusammenwirken mehrerer Fachkréfte” (§ 36 SGB V), in dem Gber eine im Ein-
zelfall notwendige Hilfe entschieden wird, gestaltet sich zundchst als ein ,adressaten-
freier’ Raum. Allerdings werden die Winsche, Anregungen und Bedirfnisse der Adres-
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saten seitens der fallfGhrenden Fachkraft in die Runde der Professionellen transportiert
und auf dieser Grundlage wird Uber den Fall diskutiert, so dass der Adressat ein we-
sentlicher Faktor der Diskussionsrunde ist. Immanent fir die Fallberatungen zwischen
den Fachkréften ist, wie Uber den Adressaten/die Adressatin diskutiert wird, noch deut-
licher, welches Adressatenbild dabei entsteht. Dies ist nicht zuletzt auch ein wesentli-
cher Faktor fur die Einschatzung Gber den Hilfebedarf sowie die Ausgestaltung einer
Hilfe.

Im Rahmen der Untersuchung ist deutlich geworden, dass Fachkréfte unterschiedli-
che Bilder von Adressaten haben und diese Bilder sich weitgehend darauf auswirken,
wie Fachkrafte bestimmte Problemkonstellationen der Adressaten diskutieren, aber
auch wie sie ihre weiteren Handlungsschritte in Bezug auf den Fall definieren.

Es kénnen unterschiedliche Haltungen in Bezug auf die Adressaten herausgearbei-
tet werden. Sie sind homogen, z.B. in Bezug auf psychische Erkrankungen (a), kénnen
aber auch ambivalent sein, wenn es z.B. um die Ressourcen (b) und die Kooperations-
bereitschaft (c) der Adressaten/-innen geht.

(a) Psychische Erkrankung als negativer Indikator fir ein selbstbestimmtes Le-
ben/Handeln (Fall Alexandra/Fall Tina)

Einen wesentlichen Einflussfaktor fir die Entscheidungsfindung bei den Fallberatungen,
der allerdings aulerhalb jeglicher gruppendynamischer Prozesse zu verorten ist, stellt
eine psychische Erkrankung eines Adressaten/einer Adressatin dar. Sowohl im Fall Ale-
xandra als auch im Fall Tina war die Adressatin von einer psychischen Stérung bzw.
Erkrankung betroffen, welche einen erheblichen Einfluss auf die endgiltige Entschei-
dung fir eine Hilfe hat.

Im Fall Alexandra ist in der Fallvignette zum einen von einem medizinischen Gut-
achten die Rede, in dem Alexandra u.a. eine Borderline-Stérung attestiert wird, und
zum anderen eine érztliche Stellungnahme des Landeskrankenhauses mit dem Vor-
schlag einer Eltern-Kind-Einrichtung fir psychisch kranke Muitter. Im Fall Tina wird der
Betroffenen Tina ebenfalls eine Borderline-Stérung sowie eine histrionische Persénlich-
keit diagnostiziert.

Im Fall Alexandra entscheiden sich alle teilnehmenden Teams fir eine stationdre
Unterbringung der Mutter und des Kindes in einer Mutter-Kind-Einrichtung fir psy-
chisch kranke Eltern und folgen nicht zuletzt dem Wunsch der Adressatin sowie der
Einschatzung des Landeskrankenhauses.

Im Fall Tina entscheiden sich die Teams, bis auf eines (vgl. Kap. 2.2.1), ebenfalls
for eine stationdre Unterbringung mit der speziellen Ausrichtung auf psychische Sté-
rungen — sei es im Kontext des § 35a oder der Kinder- und Jugendpsychiatrie —, ob-
gleich die Adressatin sich eine ambulante MaBBnahme in ihrer Herkunftsfamilie oder
bei der Grof3mutter gewinscht hat (vgl. Kap. 2.1.4).

Auch wenn beide Fallberatungen in Anbetracht der verschiedenen Falldarstellungen
in ihrem Diskussionsverlauf recht unterschiedlich gewesen und vor diesem Hintergrund
auch teilweise miteinander nicht vergleichbar sind, gibt es einen wesentlichen Zusam-
menhang zwischen beiden Fallen, deren Fallberatungen und Entscheidungsfindung. In
beiden Fdéllen sind die Adressatinnen von einer psychischen Erkrankung betroffen, die
eine bestimmte Entscheidung intendiert. In beiden Fallen entscheiden sich die Teams
for ein Hilfsangebot, welches ein dichtes Kontrollnetz bzw. eine engmaschige Betreu-
ung einbezieht. Auch wenn sich sowohl im Fall Alexandra als auch im Fall Tina hinter
den Entscheidungen unterschiedliche Intentionen verbergen — im Fall Alexandra zum
Schutze des Kindes, im Fall Tina zum Schutze vor sich selbst — zeigt sich anhand dieser
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recht unterschiedlichen Beispiele, dass im Falle einer psychischen Erkrankung eines
Betroffenen ein stark auf Kontrolle ausgerichtetes, also fremdbestimmtes, Hilfsangebot
als angemessen eingeschatzt wird.
T2f: (...) Mit der Mutter, kann sie sich verdndern, eben in einer Einrichtung fur psychisch
kranke Mitter, wo sie eine ganz engmaschige Begleitung bekommt, wo zumindest ge-
wiéhrleistet ist — auch, wenn die Mutter ausfallen sollte — weil bei ihr ist es ja auch immer
so phasenweise — wenn tatscichlich so eine Phase wiederkehrt, dass das Kind auch wirk-
lich richtig betreut und versorgt wird (Team 10; Fall Alexandra).

Anmerkung zu Team 10: Das Team besteht aus insgesamt 7 Fachkraften; T2: Teilnehmer 2, fallfihrend
im Fall Alexandra.

T12f: Ich sehe das noch nicht, dass sie alleine leben kann. Wenn sie alleine ist, versucht
sie permanent, durch ihr selbstverletzendes Verhalten und die Suizidversuche Aufmerk-
samkeit zu bekommen. Und da ist einfach eine zu grofie Gefahr. Wenn die alleine ist,
mit sich selbst beschéftigt, dass das dann eskalieren kann (Team 2; Fall Tina).

Anmerkung zu Team 2: Das Team besteht aus insgesamt aus 12 Fachkréften; T12f: Teilnehmerin 12, fall-
fohrend im Fall Tina.

(b) Ressourcen des/-r Adressaten/-in am Beispiel des Falls Christel

Insbesondere im Fall Christel wurde in der Diskussion das klassische Spannungsfeld
zwischen Hilfe und Kontrolle evident. Damit einher geht auch ein bestimmtes Adressa-
tenbild, welches sich in den Teamdiskussionen unterschiedlich abgebildet hat. Das
Bild, welches sich in den Fallberatungen von Christel abgezeichnet hat, bewegt sich
zwischen einer Gefdhrdung fur das Kind — z.B. im Zusammenhang mit Christels ver-
meintlichen Drogenkonsum — und Christel als méglichen Ko-Produzenten mit vielen
Ressourcen. Dementsprechend wurde auch die professionelle Haltung, mit der man an
die Betroffene herantritt, diskutiert. Ohne hier in Anbetracht des zur Verfiigung stehen-
den Rahmens im Detail darauf eingehen zu kénnen, verorten die Teams den Fall
Christel unterschiedlich zwischen den Polen Unterstitzung und Intervention.

Im Fall Christel haben sich in den Fallberatungen zwei wesentliche Positionen in
Bezug auf die Person Christel herauskristallisiert. Einerseits wurde Christel von den
Fachkréften als eine Person eingeschétzt, die sich zwar zu dem Zeitpunkt, der in der
Fallvignette beschrieben wird, in einer krisenhaften Situation befindet, allerdings im
Sinne des Empowerments ihre Ressourcen nicht aktivieren kann:

T3: Ich kann da anschlieBen. Ich wirde auch im Moment nicht sofort eine erzieherische

Hilfe reingeben, weil ich finde, diese Frau hat ganz viele Ressourcen und ich glaub, die

ist in einer Krise im Moment, ohne zu wissen, warum (...). (Team 15; Fall Christel)
Anmerkung zu Team 15: Das Team besteht aus 4 Fachkréften; T3: Teilnehmer 3.

T2f: Aber sie hat ja wéhrend des Hebammenprojektes richtig aktiv mitgearbeitet und hat

ja dort auch einen positiven Eindruck hinterlassen. Also sie hat die Termine eingehalten,

hat mitgearbeitet, so dass sie ja auch fir das Folgeprojekt dann vorgeschlagen wurde.
(Team 12; Fall Christel)

Anmerkung zu Team 12: Das Team besteht aus 4 Fachkréften; T2f: Teilnehmerin 2, fallfihrend im Fall
Christel

T2: Also so weit ich das verstanden habe — wenn ich es richtig verstanden habe, dann
bist du aber auch der Meinung, dass es da noch Ressourcen gibt und dass es auch eine
Bindung zu dem Kind gibt. (Team 16; Fall Christel)

Anmerkung zu Team 16: Das Team besteht aus 9 Fachkréften; T2: Teilnehmerin 2.

Die andere Fraktion zeigte sich hinsichtlich der Ressourcen bzw. konkreter noch der Er-
ziehungsfahigkeit von Christel eher skeptisch. Es geht soweit, dass einige Fachkréfte
sich im Rahmen der Fallberatung fir eine Inobhutnahme des Kindes aussprechen bzw.
eine Trennung des Kindes von der Mutter als sinnvoll erachten, da aufgrund der Situa-
tion eine Gefahrdung fir das Kind vorliege:
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T4f: Gut, da kann man nur spekulieren. Aber ich spekuliere, dass sie die SPFH freiwillig
nicht annehmen wird, dass wir da klar eine Meldung 8a, auf jeden Fall — und dann bin
ich nach wie vor der Meinung, dass das Kind da raus muss.

Aber wenn sie in einer Lebenskrise ist, dann muss sie gucken, wie sie wieder rauskommt
und das darf nicht auf Kosten des Kindes gehen. (Team 14; Fall Christel).

Anmerkung zu Team 14: Das Team besteht aus 13 Fachkréften; T4f: Teilnehmer 4, fallfihrend im Fall
Christel.

Sichtbar wird bei den ganz unterschiedlichen Haltungen gegeniber der Adressatin — in
diesem Fall handelt es sich um die junge Mutter Christel —, dass unterschiedliche Ad-
ressatenbilder, die in der Fallberatung von Seiten der Fachkréfte vermittelt werden re-
levant sind fir die Ausgestaltung einer Hilfe. Wird der Mutter seitens der Fachkraft Er-
ziehungsfahigkeit attestiert und die Kompetenz, aus der Krisensituation wieder heraus-
zufinden, wird dementsprechend ein niedrigschwelliges Angebot diskutiert. Im Gegen-
satz dazu wird bei einer vermeintlichen Kindeswohlgeféhrdung, die durch die Situation,
for die Christel durch ihren méglichen Drogenkonsum und ihrer stark negativen Hal-
tung in Bezug auf Hilfsangebote verantwortlich ist, hervorgerufen wird, mehr ber Kon-
trollmaBBnahmen, wenn nicht sogar Uber eine mégliche Inobhutnahme des Kindes
nachgedacht und diskutiert. Die fachliche Haltung bewegt sich hier deutlich zwischen
einer Defizitorientierung auf der einen Seite und eine Ressourcenorientierung auf der
anderen Seite.

(c) Kooperationsbereitschaft des/-r Adressaten/-in am Beispiel des Falls Thomas

Fur die Einzelfallarbeit ist die Kooperationsbereitschaft des/-r Adressaten/-in zentral.
Dies gilt erst recht, wenn man einmal von Adressaten als Ko-Produzenten ausgeht.

Im Fall Thomas gehen die Meinungen der Fachkréfte in Bezug auf die Person der
Mutter unter dieser Perspektive auseinander. Genau wie im Fall Christel bewegt sich
das Adressatenbild bei der Mutter von Thomas zwischen Stérfaktor fir die Entwicklung
von Thomas einerseits und Ko-Produzentin andererseits.

Thomas wird von den Fachkréften Gberwiegend als ein Junge mit vielen Ressourcen
eingeschdtzt sowie jemand, der viel Potenzial im Hinblick auf seine schulische Bildung
aufzeigt. Die weiteren Handlungsschritte bzw. die Ausgestaltung der Hilte werden al-
lerdings unterschiedlich von den Fachkréften diskutiert. Dies héngt zum gréfiten Teil
damit zusammen, wie die Fachkréfte die Beziehung zwischen Mutter und Thomas in-
terpretieren, mehr noch, welche Rolle die Mutter — aus fachlicher Sicht — im weiteren
Verlauf spielen soll.

Auf der einen Seite wird eine Bindung zwischen Mutter und Sohn interpretiert, bei
der man ansetzen sollte und somit den Fokus der Hilfe auf beide Personen bzw. auf
die gesamte Familie sefzt.

T4: Ich glaube, da liegt ganz viel im Pfeffer auch, dass man, wie du sagst, was verén-
dern muss. Und die gesamte Familie, insbesondere die Mutter, mal mit einbeziehen
muss, was sie eigentlich will. Und irgendwo habe ich gehért, oder von dir, dass die bei-
den sehr wohl in der Lage sind, Entscheidungen zu treffen. Es gab irgendwie eine Szene,
wo dann jemand nicht mehr wusste und ist dann weggegangen. Und plétzlich einigten
sich Mutter und Sohn. Also das gibt’s ja, diese Fahigkeiten haben sie ja. (Team 16; Fall
Thomas)

In dieser Fallberatung hat sich das Team letztendlich fir eine Familientherapie ent-
schieden, da eine Hilfe, die sich hauptséchlich auf Thomas konzentriert — wie im Fall
der bestehenden Erziehungsbeistandschaft — der gesamten Familie nicht hilft. Hier wird
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die Problematik ganz klar bei der Beziehung zwischen Mutter und Thomas gesehen, so

dass diese auch im Kontext der Hilfe fokussiert werden soll.
T7: Ich finde es sehr aufféllig, dass Mutter und Sohn sich bekriegen und bekémpfen,
aber gleichzeitig auch nicht ohne einander kénnen. Also das ist ja eine ganz, ganz
verschwurbelte Beziehung, die die miteinander haben. Von daher glaube ich, alles, was
wir da rein investieren an vermeintlichen Hilfen fir den Thomas, muss eigentlich schei-
tern, weil die Mutter das immer wieder auch letztlich boykottieren wird. Auch dieser Er-
ziehungsbeistand, der da jetzt drin ist, der da so blass im Hintergrund bleibt — man weif3
eigentlich gar nicht, was macht der. Das ist fir mich auch ein Zeichen dafir, dass das
nicht die Mainahme ist, die wirklich dieser Familie hilft. (Team 16; Fall Thomas)

Anmerkung zu Team 16: Das Team besteht insgesamt aus 9 Fachkréften; T4: Teilnehmer 4; T7: Teilneh-
merin 7.

Andere Teams sehen die Mutter, aufgrund ihrer Eigenproblematik (vgl. auch Fallvig-
nette Thomas), als ein Stérfaktor for Thomas und dessen weitere Entwicklung. Dem-
nach wird im Rahmen der weiteren Hilfeausgestaltung dafir pladiert, Thomas von sei-
ner Mutter zu trennen.
T4: (...) Da wirde ich ihn rausnehmen und sehen, dass ich ihn in irgendein padagogi-
sches Heim kriege, wo ich dann sagen kann, da kann es ja auch therapeutisch ange-
bunden werden laufend, das kann ein Ziel sein — dass man ihn da auch noch begleitet
oder daran arbeitet. Aber mit der Mutter zusammen wird das Gberhaupt nichts mehr. Al-
so da wird er immer wieder rausgehen. Und ambulant auch nicht, er wird immer wieder
aussteigen, wird immer wieder sein Forum kriegen, da ist keiner, der ihn driicken kann
und machen kann. Ich wirde ihn anbinden in einen festen pédagogischen Rahmen, so-

gar mit Aggressionstraining (...). Einen Rhythmus, wo er richtig drin ist. (Team 14; Fall
Thomas)

Anmerkung zu Team 14: Das Team besteht insgesamt aus 13 Fachkréften; T4: Teilnehmer 4.

Hierbei wird mehr fir eine alleinige Ausrichtung des Hilfsangebots auf Thomas plé-
diert, da die Mutter bereits die vorherigen Hilfsangebote entweder nicht angenommen
oder frihzeitig abgebrochen hat. Als ein verlésslicher Faktor wird die Mutter in diesem
Fall nicht gesehen. In dieser Fallberatung entscheidet sich das Team auch deshalb
schlieBlich fir das Angebot einer Fremdunterbringung fir Thomas. Die Alternative ei-
ner ambulanten Mafinahme, die sich auf das gesamte System Familie ausrichtet, wird,
auf der Grundlage der Einschétzungen zur Mutter und zu Thomas und deren Bezie-
hung zueinander, ausgeschlossen.

2.2.4 Die Rolle von ,Weichenstellern” — Leitung, Moderation und fallfihrende
Fachkraft im Rahmen von Teamberatungen

Wie bereits in der vorangegangenen Analyse deutlich gemacht, werden Teamberatun-
gen von unterschiedlichen Faktoren beeinflusst. Vor allem sind sie an die Personen,
die in dem Team sind, gebunden. Dass Teammitglieder in unterschiedlichen Rollen,
eine Fallberatung steuern bzw. beeinflussen kénnen — sei es beginstigend als auch
negativ —, wird in diesem Abschnitt skizziert.

Funktionstrdger in Teamberatungen und ihre Rollen

Im Rahmen der Untersuchung kristallisieren sich drei wesentliche Weichensteller, die in
irgendeiner Art und Weise Einflussgréfien im Rahmen von Teamberatungen widerspie-
geln, heraus.
1. Fir die Vorstellung eines Falles gibt es stets eine fallfGhrende Fachkroft, die
for die weiteren Handlungsschritte des Falles verantwortlich ist.
2. In allen teilnehmenden Teams nahm stets eine Leitungskraft bzw. einen Per-
son mit den Kompetenzen einer leitenden Person teil.
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3. In den meisten Teams gab es eine Person, die die Gespréchstihrung Gber-
nommen hat. In einigen Teamberatungen wurde diese als Moderation®
benannt. In 14 der 18 teilnehmenden Teams war es die Leitung, die diese
Rolle (Gesprachsfihrung/Moderation) tbernommen hat. In zwei Teams -
bernahm die gespréchsfihrende Rolle eine Fachkraft. In weiteren zwei
Teams ist eine Gespréchsfihrung nicht erkennbar.

Betrachtet man jeweils die drei Funktionstrdager, kénnen unterschiedliche Auspragun-
gen von Kommunikationsformen in Teamberatungen herausgearbeitet werden. Geht
man davon aus, dass im Kontext von Teamberatungen zwei Personengruppen anwe-
send sein kénnen, und zwar eine Fach- sowie eine Leitungskraft, kénnen diese mitun-
ter unterschiedliche Rollen einnehmen bzw. verschiedenen Kommunikationsformen
nachgehen. Vor dem Hintergrund des empirischen Materials lassen sich vier unter-
schiedliche Rollen — auf beide Personengruppen bezugnehmend — feststellen. Das Be-
sondere dabei ist, dass diese sich in dem Grad ihrer Komplexitét des Aufgabenspekt-
rums unterscheiden. In der folgenden Abbildung 17 sind alle Rollen, die entweder eine
Fachkraft oder eine Leitungskraft im Kontext der beobachtenden Teamberatungen ein-
genommen hat, aufgefihrt. Diese bedirfen einer differenzierten Betrachtung.

Abbildung 17: Personengruppen in Teamberatungen und ihre Rollen

® F

Leitung
Leitung
Fachkraft Fachkraft

Legende:

D = Diskussion

G = Gesprachsfihrung
L = Leitungsaufgaben

Fachkraft FF = Fallfuhrung

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Zwischen professionellem Blick, Gespréchsfihrung und Fallverantwortung — die sozial-
padagogische Fachkraft und ihre Rollen im Rahmen von Teamberatungen

Eine ASD-Fachkraft ist in ihrem Arbeitsalltag — von Falldiagnose, Hilfeplanung bis hin
zu dem unmittelbaren Kontakt und der direkten Kommunikation mit den Adressaten/
-innen — mit ganz unterschiedlichen Aufgaben konfrontiert. Die Kommunikation in
Teamberatungen mit anderen ASD-Fachkréften gehért ebenfalls zu einer der Aufga-
ben einer ASD-Fachkraft. Und selbst in diesem Mikrokosmos des Arbeitsalltags im ASD
kann die sozialpddagogische Fachkraft mitunter unterschiedliche Aufgaben Uber-

%7 Eine klare Differenzierung zwischen Gespréchsfihrung und Moderation wird nicht gemacht. Die beiden
Begriffe werden hier synonym verwendet.
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bzw. Rollen einnehmen. Neben der einfachen inhaltlichen Beteiligung (s. ,D* fur Dis-
kussion in Abbildung 17) Gbernehmen in zwei Teams der Untersuchung die Fachkréafte
auch die Kommunikationsform ,Gespréchsfihrung” (,G“, s.o0.). Die Umsetzung diver-
giert allerdings zwischen den beiden Teams.

In Team 2 gab es eine Fachkraft, die neben einer inhaltlichen Beteiligung an den
Falldiskussionen in allen vier Fallen auch die Moderation Gbernommen hat. Die Rolle
der Fachkraft als Moderation/Gespréchsfihrung in Team 2 besteht hauptséchlich dar-
in, die Falle ein- und zuzuordnen.

T1: Gut, dann kénnen wir, soweit keine Fragen mehr sind, mit dem ersten Fall starten —
wer ist denn da der Beauftragte? Herr Miller.

(.)

T1: Ich glaube, es ging darum, dass die Grofimutter ja vielleicht —

(.)

T1M: Ja, die Mutter der Kindesmutter die Kinder haben wollte — dass vielleicht deshalb
die Klarung notwendig war.

T1: Soweit, so gute Okay.

(.)

T1: Dann kommen wir zum zweiten Fall, Christel. Bist du das, Katrin2 Stellst du den Fall
vor? Nee, weil du gerade so blétterst.

T1: Gut, weiter geht’s, dritter Fall, Thomas. Petra.
[keine inhaltliche Beteiligung der Moderation, der Fall wird 28 Minuten lang diskutiert]

T1: Okay, kénnen wir weitermachen? Katrin.

(..)
T1: Kurze Unterbrechung — hast du schon eine konkrete Fragestellung?

(Team 2; Fall Alexandra, Christel, Thomas und Tina)
Anmerkung zu Team 2: Das Team besteht insgesamt aus 12 Fachkréaften; TTIM: Teilnehmer 1, Moderati-
on in allen 4 Fallen.

In Team 2, welches im Rahmen der Untersuchung mit 12 Teammitgliedern Gberdurch-
schnittlich groB ist, handelt es sich um ein Team, welches — obgleich es moderiert wird
— keinen Strukturen, d.h. einem klaren Diskussionsablauf in Phasen, folgt (vgl. Kap.
2.2.2). Allerdings ist hier gerade die Ausgestaltung der Gespréchstihrung in Frage zu
stellen. In diesem Team geht die Fachkraft ihrer Rolle als Gesprachsfihrer lediglich zu
Beginn und am Ende eines Falles nach. Ausgenommen der AuBerung seitens der mo-
derierenden Fachkraft nach einer konkreten Fragestellung im Fall Tina (TTM: ,Kurze
Unterbrechung — hast du schon eine konkrete Fragestellung2”; T1M; Team 2; Fall Ti-
na), nimmt die Fachkraft die gespréchsfihrende Rolle wéhrend der Falldiskussionen
nicht ein. Wenn sie sich zu Wort meldet, dann nur als mitdiskutierende Fachkraft.

Im Vergleich zu dem Beispiel aus Team 2 soll die Ausgestaltung der Gespréchsfih-
rung in Team 15 in den Blick genommen werden und als Vergleich dienen.

Hier gestaltet sich die gesprachsfihrende Rolle der Fachkraft im Gegensatz zu der
in Team 2 ganz anders. Zundchst ist anzumerken, dass in Team 15 die Moderation
pro Fall wechselte, d.h. in jedem Fall Gbernimmt stets eine andere Fachkraft die ge-
spréchsfuhrende Rolle. Das Team 15 ist mit 4 Teammitgliedern unterdurchschnittlich
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grofB3. Es handelt sich um ein Team mit Strukturen. Im Folgenden wird der Fall Ale-
xandra in Team 15 diskutiert:

Die Fachkraft, die im Fall Alexandra die Gesprachsfihrung Gbernimmt, leitet den
Fall ein und ordnet es einer Kollegin zu und bittet sie darauf hin, den Fall vorzustellen
und eine Fragestellung im Hinblick auf den Fall zu nennen.

T4: Ja, Petra, du hast uns einen Fall mitgebracht, Alexandra heif3t sie, glaube ich. Ich

wirde sagen, stelle doch erstmal die Frage, die du an uns richten — die du dann mit uns

erarbeiten willst.
Die moderierende Fachkraft macht auf die zeitliche Vorgabe aufmerksam. Das Team
15 folgt in seinen Falldiskussionen einem bestimmten Ablaufschema, auf die die Mo-
deration aufmerksam macht. Konkret leitet sie diese Phasen ein bzw. leitet in diese U-
ber (Fallvorstellung, Frage- und Vorschlagsrunde). Dariber hinaus beteiligt sich die
gespréchsfihrende Fachkraft auch inhaltlich an der Diskussion bzw. gibt auch in der
Vorschlagsrunde ihr Statement zu dem Fall.

T4: Denkst du dran, funf bis zehn Minuten?

(.)

T4: Okay, das war so die Fallvorstellung?
T2f: Ja.
T4: Gibt es Fragen?

(.)

T4: Und die anderen beiden Kinder — Tristan hat erstmal bei der Mutter gelebt und ist
dann herausgenommen worden, als das zweite Kind geboren ist, weil (...)

(.)

T4: Ja. Aufgrund ihrer Persénlichkeitsstérung, die ja festgestellt wurde.

(.)

T4: Ja, dann kommen wir zum Punkt Vorschlédge der einzelnen Mitarbeiter. Zum weite-
ren Vorgehen.

(.)

T4: Ja, ich denke auch, wir haben es hier mit einem kippeligen Fall zu tun. Ich wirde
mich aber der Meinung der Kollegen auch anschlieBen und sagen, eine 19er Hilfe mus-
sen wir in diesem Fall versuchen.

(Team 15; Fall Alexandra)
Anmerkung zu Team 15: Das Team besteht insgesamt aus 4 Fachkréften; T2: Teilnehmerin 2, T4: Teil-
nehmerin 4, Moderation im Fall Alexandra.

Wenn man die Ausgestaltung/Umsetzung der hier vorgestellten gespréchsfGhrenden
Rollen der Fachkréfte in Team 2 und Team 15 miteinander vergleicht, wird deutlich,
dass sich diese in ihrer Intensitdt von einander unterscheiden. Das geht sicherlich da-
mit einher, dass es sich bei Team 15 im Gegensatz zu Team 2 um ein strukturiertes
Team handelt, deren Falldiskussionen in unterschiedliche Phasen gegliedert sind (mehr
dazu vgl. Kap. 2.2.2). Es wird deutlich, wie unterschiedlich diese Rolle der Gesprachs-
fohrung ausgefillt wird. Insbesondere fir ein Team, das im Vergleich zu den anderen
an der Untersuchung teilnehmenden Teams, relativ grof3 ausfdllt, ist es in Frage zu
stellen, ob nicht eine Moderation, die die Félle lediglich ein- und zuordnet, zu wenig
ist. Gerade in groBen Teams kénnen die Teammitglieder Gefahr laufen, die Ubersicht
in der Diskussion zu verlieren. Die Gespréchsfihrung gestaltet sich hier vor allem als
anspruchsvoll, um eine Kommunikation zwischen vielen Teammitgliedern adéquat zu
gestalten. Das Team 15, welches im Vergleich dazu ein relativ kleines Team darstellt,
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weist dagegen einen héheren Ressourceneinsatz fir die Ausgestaltung der gespréchs-
fuhrenden Rolle auf als das Team 2.

Fallverantwortung: Teamberatungen zwischen blof3er Selbstvergewisserung und Selbst-
reflexion

Die Ubernahme von Féllen und die damit verbundene Verantwortung fir die Ausges-
taltung und Planung von Hilfen ist eine der Kernaufgaben einer ASD-Fachkraft. Dar-
Uber hinaus gehért die Fallvorstellung im Rahmen von Teamberatungen ebenfalls zum
Aufgabenbereich einer Fachkraft. Im Gegensatz zu ihren Kollegen/-innen nimmt die
fallfihrende Fachkraft neben ihrer Rolle als Professionelle/-r, der/die Uber den Fall dis-
kutiert, eine anspruchsvolle Aufgabe, ndmlich die der Fallverantwortung, an. Dabei
stellen sich folgende Fragen: Welche Funktion hat das Team fur die fallfihrende Fach-
kraft und welche Teamressourcen nutzt diese? Wie geht die fallfihrende Fachkraft mit
dem Team um? Wie geht das Team mit der fallfGhrenden Fachkraft um?2 In den fol-
genden beiden Beispielen soll diesen Fragen nachgegangen werden.

Mit einem Auszug aus der Falldiskussion zu Tina aus dem Team 17 wird exempla-
risch aufgezeigt, dass Teamberatungen fir fallfihrende Fachkréfte zwar einen Ort der
Selbstvergewisserung darstellen, es aber nicht zwangsléufig dariiber zur Selbstreflexion
der eigenen Falleinschétzungen kommen muss. Es deutet konkret fir dieses Team ei-
niges darauf hin, dass das mit fehlenden Kommunikationsstrukturen zu tun hat. Das
Team 17 folgt keinen Strukturen, d.h., dessen Fallberatungen sind in keine Ablaufpha-
sen unterteilt. DarGber hinaus gibt es in diesem Team keine Gesprachsfihrung.

Die fallfihrende Fachkraft stellt den Fall Tina vor und gibt gleich nach der Fallvor-
stellung ihre Einschétzung zu der Ausgestaltung der Hilfe fir Tina.

T5%: (...) Ich persénlich wirde auch auf jeden Fall eine Fremdunterbringung favorisieren,

aber auch nur in einer Spezialeinrichtung fir Borderline erkrankte Jugendliche (...)

[Es werden Fragen seitens der Teammitglieder gestellt und dann wird gemeinsam Uber
den Fall diskutiert.]
Wahrend der Diskussion konkretisiert die Falleinbringerin die Hilfe, in dem sie ihren
Kollegen/-innen die weiteren Handlungsschritte aufzeigt.

T5%: Also ich wirde mir dann mit der Tina die Einrichtung angucken {...).

Eine Teamkollegin macht einen Einwand und betont, dass es wichtig sei, den Adressa-
tenbedirfnissen zu folgen. Darauthin gibt die Falleinbringerin jedoch zu verstehen,
dass sie sich nicht vorstellen kann, dass Tina dieses Hilfsangebot ablehnen wirde,
d.h., sie antizipiert Tinas Wunsch.®

T1: Ja, wichtig ist, was Tina will.

T5f: Ich denke auch, ich wirde es — ich glaube, dass die Tina das nicht ablehnt, ich

wirde ihr aber auch keine Alternative lassen. {...)
Daraufthin entwickelt sich eine kontroverse Diskussion zwischen der Fallverantwortli-
chen und der Teamkollegin (T1), wobei es um die Ausgestaltung der Hilfe geht. Die
Falleinbringerin geht zwar auf die Diskussion mit ihrer Kollegin ein, allerdings ist sie
sich ihrer Einschéatzung zu dem Fall so sicher, dass sie keine anderen Maéglichkeiten

38 Sicherlich ist an dieser Stelle der Einwand richtig, dass die Falleinbringerin in diesem Fall Tina nicht
wirklich kennt, da es sich bei der Untersuchung um eine Simulation der Fallberatungen handelt und die
Falle for die an der Untersuchung teilnehmenden Fachkréfte ,nur auf dem Papier” existieren. Hier wird
aber sichtbar, welche besondere Rolle Fallverantwortliche in ihrem Arbeitsalltag einnehmen, und zwar
sind sie diejenigen Personen, die den Kontakt zu den Adressaten/-innen haben und somit den subjekti-
ven Faktor der Betroffenen in das Team einbringen.
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der Ausgestaltung in Erwégung zieht. Nicht nur entsteht der Eindruck, dass die Fallver-
antwortliche ihre Auffassungen zum Fall Tina in der Teamberatung nicht nur nicht zur
Diskussion stellt, sondern die Teamberatung als eine Art Legitimationsraum, mehr
noch eine Art ,Arena”, in der sie ihre Meinung ,durchboxen” muss, betrachtet. Sie
nimmt in ihrer Position als Fallverantwortliche wahrend der Diskussion mit ihrer Kolle-
gin eine Art der Rechftfertigungshaltung an, obgleich gerade solche kontroversen Dis-
kussionen dazu dienen, den fachlichen Blick fir die Hilfen zu erweitern.
T1: (...) - vielleicht kénnte man ihr eine Tagesklinik anbieten, (...)

T5f: Ja, nein, aber wenn die ja schon in der Klinik war, dann kann die ja nicht noch in
die Tagesklinik, das ist ja, das ist ja dasselbe.

(.)

T5%: Ja, ja, aber die Tagesklinik ist ja keine therapeutische Behandlung.
T1: Dochl

T5f: Nein. Das ist ja dasselbe. Blof3 einmal in der einen Form, einmal in der anderen.

(lacht)
T1: Die arbeiten auch therapeutisch.

T3. Nicht das, was die Klinik meint. (...)

(Team 17; Fall Tina)
Anmerkung zu Team 17: Das Team besteht insgesamt aus 7 Fachkréften; T1: Teilnehmerin 1; T3: Teil-
nehmerin 3; T5f: Teilnehmerin 5, fallfihrend im Fall Tina.

Mit dem folgenden Auszug aus der Teamberatung zum Fall Christel aus dem Team
15 soll exemplarisch présentiert werden, dass durchaus Ressourcen des Teams von
Fallverantwortlichen genutzt werden und zwar vor allem unter der Perspektive der Re-
flexion des eigenen sozialpddagogischen Handelns. Bei Team 15 handelt es sich um
ein Team, dessen Fallberatungen strukturiert sind, sowie moderiert werden.

Genau wie in Team 17 wird der Fall von der fallfthrenden Fachkraft vorgestellt und
im Anschluss daran auch eingeschétzt. Das heifit, eine grobe Richtung, wie die weite-
ren Handlungsschritte aussehen kénnen, werden von dem Fallverantwortlichen bereits
vor der eigentlichen Falldiskussion eingebracht.

T (...) Und ich habe die Vorstellung, dass man Frau Post doch helfen kénnte durch

eine ambulante Hilfe, (...).

Nach der Fragerunde folgt die Phase der Einschatzungen/Ideen, in der die Teammit-
glieder den Fall aus ihrer Sicht einschétzen sollen. Die Besonderheit in dieser Phase ist
der Ausschluss der/des Fallverantwortlichen. Die fallfihrende Fachkraft duBert sich zu-
néchst nicht zu den Einschétzungen ihrer Teamkollegen/-innen. Erst nach dem alle I-
deen geduBert worden sind, reflektiert der Fallverantwortliche die AuBerungen der
Teamkollegen/-innen, geht dabei auf einzelne Aussagen ein und bindet diese in seine
weiteren Handlungsschritte ein. Durch den Ausschluss in dieser Phase erhalt der Fall-
verantwortliche die Méglichkeit seine weiteren Gedankengdnge zu strukturieren, sowie
die AuBerungen seiner Teamkollegen/-innen zu reflektieren (vgl. Kap. 2.2.2).

T11: Das war jetzt eine ganze Menge, was mache ich denn jetzt. Nee, aber passt auf, ich
hatte — ich war schon so fir mich auf SPFH eingeschossen, muss ich euch ehrlich sagen,
aber ich lasse mich durch eure Hinweise auch gerne zurickpfeifen. Das, was du gesagt
hast, Elke, finde ich noch mal auch fir mich sehr hilfreich. Mit der Familie, wiirde ich
sagen — da ist keine Ressource. Diese...sie hat auch — also im Grunde genommen ist
das so ein altes Muster. Aber ich denke, das sind fur mich wichtige handlungsleitende
Hinweise, nicht gleich an die Hilfe zur Erziehung ranzugehen. (...) Dann — ja, das fand
ich jetzt erstmal ganz gut, was ihr gesagt hattet. Und dann wirde ich sagen — ja, Ein-
gangsnorm, Hilfe zur Erziehung erfillt — erstmal nein. Oder?

April QOO9GK]:I

75



Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe

Im weiteren Verlauf verfestigt sich die Teamorientierung in der Fallberatung noch ein-
mal insofern, als dass nicht nur die Moderation das Team nach seinem Einversténdnis
hinsichtlich der weiteren Handlungsschritte fragt und somit die fachliche Forderung
und Verantwortung dem gesamten Team zuspielt, sondern die fallfihrende Fachkraft
selbst noch mal auf kontrére Meinungen von Teamkollegen/-innen eingeht.

T3: Und sie ist im Blick, ist auch wichtig. Ja, ich denke mal — alle einverstanden?
T4: Ja, ich méchte sie nur auf keinen Fall alleine da lassen.
T1f: Nee, da kennt ihr mich aber auch.

T4: Wenn sie da nicht bereit ist, irgendwie mit dir dann auch erstmal in diese Vorphase
zu gehen, zu gucken, vielleicht kloppt es dann auch langfristig ohne Hilfe, oder noch
mal Hebammenprojekt oder wie auch immer — dann wirde ich ihr auch klar und deut-
lich signalisieren, dass du dann gucken musst, dich méglicherweise ans Familiengericht
zu wenden, wenn sie nicht mitmacht. (...)

T1: Da habe ich auch in aller Offenheit mit ihr driber geredet. Das ist fir mich eine
Hilfe im Zwangskontext und sie muss sehen, wie sie mich wieder los wird.
Am Ende der Falldiskussion wird schlieBlich noch eine Bilanz gezogen. Diese wird so-
wohl von der Moderation durchgefihrt als auch noch eine Bewertung des Teambera-
tungsergebnisses des Fallverantwortlichen zum Schluss abgegeben wird.
T3: Gut. Und wir kénnen ja, wenn sich nichts bewegt — dann kann es jederzeit wieder
eingebracht werden (...)
T11: Ja danke, da bin ich zufrieden mit dem Ergebnis.
(Team 15; Fall Christel)

Anmerkung zu Team 15: Das Team besteht insgesamt aus 4 Fachkraften; T1f: Teilnehmer 1, Leitungs-
kraft, fallfohrend im Fall Christel; T3: Teilnehmerin 3; T4: Teilnehmerin 4.

Vergleicht man schliefBlich die beiden hier vorgestellten Diskussionskulturen von Team
15 und Team 17 bezogen auf das Verhélinis von fallfbhrender Fachkraft und Team,
werden mit diesen beiden Beispielen ganz unterschiedliche Kommunikationsverléufe
sowie Funktionen von Teamberatungen fir Fallverantwortliche skizziert. Auf der einen
Seite wird mit Team 17 exemplarisch gezeigt, dass fallfihrende Fachkréfte Teambera-
tungen als Selbstbestatigungsgremien betrachten, wenn nicht sogar als eine Art ,Are-
na” empfinden, und sich deshalb auch bei kontroversen Diskussionen, in denen sie mit
anderen Meinungen und Einschdtzungen zum Fall konfrontiert werden, mehr unter ei-
nem Legitimationsdruck fuhlen als viel mehr diese Divergenz als fachliche Horizonter-
weiterung betrachten.

Auf der anderen Seite zeigt gerade das Beispiel aus der Falldiskussion aus Team
17, dass kontroverse bzw. divergierende Meinungen von Teamkollegen fir fallfihren-
de Fachkrafte keinen Angriff auf die eigene Fachlichkeit intendieren. Teamberatungen
sollen auch nicht als ,Kampf” um die eigene Meinung verstanden werden. Das Bei-
spiel zeigt vielmehr, dass eine addquate Reflexion unterschiedlicher Haltungen in
Teamberatungen méglich ist. SchlieBlich stellt sich auch ein positiver Effekt insofern
ein, als dass die fallfihrende Fachkraft nicht nur dadurch in ihrem sozialpédagogi-
schen Handlungsspielraum eine Entfaltung erféhrt, sondern auch die teamorientierte
Diskussionskultur geférdert wird. Eine professionelle, aber auch personenbezogene Re-
flexion sowie auch ein fachlich-demokratischer Diskussionsraum sind dabei wichtige
Voraussetzungsfaktoren fir das Gelingen einer positiven fachlichen Atmosphére zwi-
schen Fallverantwortlichen und dem Team. Strukturen mit einer Moderation — wie sie
in Team 15 vorhanden sind — kénnen dies beginstigen, da sie fir die fallfihrende
Fachkraft Rickzugs- und Entlastungsméglichkeiten sowie Reflexionsréume bieten (vgl.
Kap. 2.2.2). Einerseits, andererseits kann im Vorgriff auf den néchsten Absatz die Mo-
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deration eine Balance zwischen Team und fallfihrender Fachkraft schaffen, in dem sie
eine Art Vermittlungsrolle einnimmt, da sie die unterschiedlichen Rollen — die des
Teams und die des/der Falleinbringers/-in — in den Blick nimmt.

Diskutieren, Moderieren, Delegieren — Die Leitungskraft und ihre Rollen im Rahmen
von Teamberatungen

In allen teilnehmenden Teams hat stets eine Leitungskraft bzw. eine Fachkraft mit lei-
tenden Kompetenzen an den Falldiskussionen teilgenommen. Dabei hat sich heraus-
kristallisiert, dass die Leitungskraft mitunter bis zu drei Rollen gleichzeitig im Rahmen
von Teamberatungen einnimmt. Immerhin in 14 der 18 teilnehmenden Teams hat die
Leitungskraft neben der inhaltlichen Beteiligung an den Falldiskussionen und ihren lei-
tenden Aufgaben (a) auch die Gespréchsfihrung (b) in den Teamberatungen Uber-
nommen. Im Folgenden wird zundchst dargestellt, wie sich diese unterschiedlichen
Rollen im empirischen Material abbilden sowie schlieBlich exemplarisch deutlich ge-
macht wird, dass die Vereinbarung dieser unterschiedlichen Rollen in einer Teambera-
tung mitunter zu einem Balanceakt fur die Leitungskraft werden kann.

a) Die Organisation ist im Team prédsent — Leitung als Vertreter der gesamten Organi-
sation in Teamberatungen

Im Rahmen der Teamberatungen beteiligen sich die Leitungskréfte nicht nur inhaltlich
an den Diskussionen, sondern treten auch als Vertreter des gesamten Jugendamtes in
Aktion, d.h., die Strukturen der Organisation werden seitens des Leiters/der Leiterin in
der Teamberatung vertreten. Auf der Basis des empirischen Materials kénnen unter-
schiedliche Facetten von Leitungsaufgaben herausgearbeitet werden.

Q Die Leitungskraft macht auf bestimmte Rahmenbedingungen aufmerksam, wie z.B.
auf Kostensétze fur Hilfen, die genehmigt werden missen. (Té: ,Genau. Und das
andere ist, es wird ja wahrscheinlich Uber (...) Euro kosten, also fir Mutter und
Kind, dann (...) oder irgendwie so was — das missten wir dann ja noch mal beson-
ders genehmigen lassen.” (Fall Alexandra; Team 2; Té: Teilnehmer 6, Leitungs-
kraft))

Q Seitens der Leitung wird wéhrend der Falldiskussion auf die Zustéandigkeitsklérung
hingewiesen. (T1: Ich denke, wir missen als erstes Gberlegen, ob wir zusténdig sind
und dann zu gucken, welche Hilfen wir anbieten kénnen. Also was ist nach unserer
fachlichen Einschatzung hier die richtige Hilfe. Entspricht die dem Wunsch der Mut-
ter oder eher nicht und kénnen wir gemeinsam mit der Mutter etwas erarbeiten, wo
alle dran ziehen letztendlich. (Fall Alexandra; Team 5; T1: Teilnehmer 1, Leitungs-
kraft))

Q Die Entscheidung Uber den Hilfebedarf bzw. fir eine erzieherische Hilfe ist nicht
willkirlich, sondern setzt eine ausfihrliche und schlissige Begrindung voraus. Dies
gilt insbesondere in Fallen von Kindeswohlgeféhrdung. Fachliche Kontrolle, u.a.
zum Schutze der Organisation, wird seitens der Leitungskraft im Rahmen der
Teamberatungen insofern ausgeibt, als dass diese auf Problemlagen und Konse-
quenzen im Kontext von Entscheidungsprozessen hindeutet. (T1: Also fir einen An-
trag nach 1666 muissen wir schlUssig darlegen, warum die jetzt von ihr beantragten
Hilfen, die sie ja annehmen will, aus unserer Sicht nicht ausreichend sind um die
Gefahr fur das Kindeswohl abzuwenden. Und das missen wir ja irgendwie begrin-
den, warum reicht diese Mutter-Kind-Einrichtung nicht aus. Also die Klinik sagt, sie
ist motiviert, macht mit, nimmt die Hilfen dort an. Und der Gutachter hat damals
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gesagt, sie braucht langfristige therapeutische Hilfen (...). (Fall Alexandra; Team
18; T1: Teilnehmer 1, Leitungskraft))
Die hier aufgefthrten Aufgabenbereiche einer Leitungskraft, die im Kontext von Team-
beratungen herausgearbeitet werden konnten, spiegeln keine endgiltige Liste des Auf-
gabenspekirums der leitenden Fachkraft wider. Sie sind lediglich Beispiele und sollen
die unterschiedlichen Facetten des Aufgabenspektrums einer Leitungskraft als Vertreter
der Organisation Jugendamt skizzieren.

b) Gespréachsfohrung erfordert Neutralitét oder ,Moderation heifit moderate Ge-
spréichsfGhrung”

Im Rahmen der Untersuchung hat in den meisten Teams (14 von 18 Teams) die Lei-
tung die Gesprachsfihrung Gbernommen. Dies gilt sowohl fir strukturierte als auch
nicht strukturierte Teams. Genau wie im Aufgabenbereich der Leitungsfunktion unter
der organisatorischen Perspektive zeichnet sich ein breites Spektrum an Aufgaben ab,
wenn es um die Gespréchsfihrung bzw. Moderation von Teamberatungen geht. Ex-
emplarisch wird im ndchsten Schritt das Facettenbild des Aufgabenspektrums unter
dieser Perspektive skizziert.*” In den nachfolgenden Beispielen aus dem empirischen
Material handelt es sich bei der Gespréchsfihrung um die Leitungskraft.

Q In strukturierten Teams, in denen eine Gespréchsfihrung als Strukturelement stets
dazu gehért, tragt gerade die moderierende Person fir die Integration der Struktu-
ren bei, bzw. dass bestimmte Abléufe, zeitliche oder sonstige Vorgaben eingehalten
werden. Sie erhdlt dabei eine Art technische Funktion, und zwar die eines ,Hiters
der Standards bzw. der Struktur”. Diese Aufgabe bewegt sich auf der Sachebene,
da sie mit der Organisation von Gespréchen, hier konkret der Fallberatungen, be-
schaftigt ist. Zielorientierung ist dabei ein wesentliches Moment von strukturierten
Teamberatungen. Das Team ,wieder in die Spur zu bringen”, damit am Ende der
Falldiskussionen ein gemeinsames Ergebnis — die Entscheidung Gber die Hilfe und
die weiteren Handlungsschritte — gehért zu einer wichtigen Aufgabe der Moderation
auf der Sachebene (vgl. dazu Myhsok/Jager 2008, S. 26f.). (T1: Bis hierhin viel-
leicht erstmal vom Fallverstéandnis her. Gibt’s noch Fragen? Nahere Erklérungen,
die notwendig sind zum Verstehen? (Fall Alexandra; Team 5); (...) T1: Gut. Gibt’s
irgendwelche Hypothesen von euch, was die Mutter damit erreichen will2 (Fall
Thomas; Team 5; T1: Teilnehmer 1, Leitungskraft))

Q Uber die Einhaltung der Phasen in einer strukturierten Fallberatung hinaus gibt es
auch bestimmte Prinzipien, denen eine Moderation in ihrer Funktion Folge leisten
sollte. Das Prinzip der Beteiligung bzw. die Allparteilichkeit bildet dabei eine we-
sentliche Kernhaltung der Moderation und bewegt sich auf der Beziehungsebene
(vgl. Myhsok/Jager 2008, S. 26f.; auch Seifert 2003, S. 84). (T1: Peter, du bist auf
einem anderen Dampfer? (Fall Alexandra; Team 5; T1: Teilnehmer 1, Leitung); T1:
Nadine, noch Versténdnisfragen? (Fall Thomas; Team 15; T1: Teilnehmer 1, Lei-
tungskraft))

QO Ein weiteres Merkmal des Aufgabenspektrums erschliefit sich aus der semantischen
Bedeutung des Wortes ,Moderation”, welches sich aus dem Lateinischen ,modera-
re” ableitet. Ubersetzt meint es ,ein Maf setzen, méBigen” und kann mit den Asso-
ziationen ,vermitteln, ausgleichen” erweitert werden (vgl. Drescher 2003, S. 14).

3 Sicherlich ist im Rahmen des Auswertungsteils des Berichts auf Aspekte bzw. Elemente der Gespréchs-
féhrung ausfuhrlich eingegangen (vgl. Kap. 2.2.2). Hier soll allerdings noch mal gebindelt das Aufga-
benspekirum dargestellt werden, um die Vielfalt sowie die damit einhergehende Komplexitét dieser Rol-
le zu unterstreichen.
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Das heift also, dass die Vermittlung in Teamgespréchen eine wesentliche Aufgabe
der Moderation bzw. Gespréchsfohrung darstellt (vgl. auch Seifert 2003, S. 77).
Konkret fir die Teamberatungen im ASD bedeutet es die Vermittlung zwischen
Team und der fallfshrenden Fachkraft. Die gesprachsleitende Person definiert klare
Verantwortungsbereiche bzw. macht auf diese wéhrend der Fallberatungen aut-
merksam. Dabei wird deutlich gemacht, dass die fallfihrende Fachkraft eine ande-
re Position einnimmt als die Teammitglieder und letztendlich die Entscheidung trifft.
Diese Aufgabe bewegt sich — wenn man es auf die Ebenen verorten méchte — zwi-

schen der Sach- und Beziehungsebene.

T2: Gut. Es kommen keine Meldungen mehr, ich denke, es war eine ganze An-
sammlung von Ideen. Wir haben uns jo — Sie haben am Anfang gesagt, wir bewe-
gen uns im Graubereich, vielleicht kénnen wir aus dieser [deenmenge auch schon
Auftrédge formulieren, die wir der Frau Christel an die Hand geben kénnten. Ware
das eine Méglichkeit, dass wir das jetzt zusammen angehen? Oder haben Sie jetzt
schon mal konkret Rickfragen zu irgendwelchen Ideen, wo Sie noch mehr Informa-
tionen brauchen? Oder was ist fir Sie schon mal ganz interessante T10f: Ja. (...)
T2: Und wollen wir schon Auftrége formulieren, die Sie mit Hilfe, die Sie dann instal-
lieren wollen, an die Hand geben wollen2 T10f: Ja. (...) T2: Gut, das sind noch mal
Ideen. Die Entscheidung trifft die Falleinbringerin. (...) (Fall Christel; Team 1; T2:
Teilnehmerin 2, Moderation, Leitungskraft, T10f: Teilnehmerin 10, fallfihrend im
Fall Christel)

Die genannten Beispiele fir den Aufgabenbereich der Gesprachsfihrung, die sich so-
wohl auf der sachlichen als auch Beziehungsebene bewegen, unterstreichen die Kom-
plexitét dieser Rolle in Teamberatungen. Allerdings stellt diese Rolle insbesondere eine
wesentliche Teamressource dar. Gerade in Teams in der Sozialen Arbeit, wenn es um
komplexe Probleme geht und die Lésungsstrategien dementsprechend divergieren bzw.
die Entscheidungen dariber, welche Hilfe in bestimmten Féllen die ,richtige” ist, un-
terschiedlich ausfallen kénnen (vgl. Stahmer 2005, S. 964), ist der addquate oder
auch — bleibt man in der Dimension der Gesprachsfihrung — die moderate Um-
gangsweise wesentlich. ,Wo immer Menschen zusammenarbeiten, wird es unter-
schiedliche Vorstellungen davon geben, wie die Arbeit am besten zu verrichten ist und
welche Arbeitsergebnisse in welcher Qualitét zu erbringen sind. Innerhalb dieser Mei-
nungsvielfalt Ubernimmt die Moderation die wichtige Funktion des Zusammenfihrens
verschiedener — und oftmals einander widersprechender — Positionen” (Drescher
2003, S. 13).

Leitung und ihre Rolle(n) — ein Balanceakt in der Falldiskussion

Vor dem Hintergrund der Darstellung der divergierenden Rollen (inhaltliche Beteili-
gung, Leitungsfunktion, Gespréchsfihrung) und der damit verbundenen Anforderun-
gen, insbesondere bei der Gesprachsfihrung, gestaltet sich die Ubernahme aller Rol-
len im Rahmen von Teamberatungen fir eine Leitungskraft zu einer anspruchsvollen
Aufgabe. Dass es sich zu einem Balanceakt entwickeln kann, soll an einem Beispiel
aus Team 18*° aufgezeigt werden.

In Team 18 wird Uber den Fall Alexandra diskutiert. Auch wenn sich in diesem Fall
alle teilnehmenden Teams fir eine stationdre Unterbringung der Mutter und des Kin-
des in einer Mutter-Kind-Einrichtung fir psychisch kranke Eltern entschieden haben
(vgl. Kap. 2.1.1), verbergen sich hinter diesem homogenen Ergebnis kontroverse Dis-
kussionen, wie es auch in Team 18 der Fall gewesen ist. Vor dem Hintergrund der obi-

40 Das Team 18 setzt sich aus 5 Fachkraften, einschl. der Leitungskraft, zusammen. Das Team folgt keinen
Strukturen.
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bigen Analysepunkte zum Thema Gespréchstfihrung, erfordern gerade Falldiskussio-
nen, die sich um die Frage von Kindeswohlgeféhrdung und eine Inobhutnahme bewe-
gen, sicherlich auch eine addquate Gespréchsfihrung. In Team 18 beteiligt sich die
Leitungskraft inhaltlich an der Diskussion sowie sie ihrer leitenden Rolle nachgeht und
die Gespréchsfihrung Gbernimmt. Im Folgenden werden Stationen des Diskussionsver-
laufs dargestellt, in denen die unterschiedlichen Rollen der Leitungskraft zum Einsatz
kommen.

Zu Beginn der Fallberatung gestaltet sich die Diskussion noch relativ harmonisch.
Nachdem die fallfihrende Fachkraft den Fall Alexandra vorgestellt hat, werden einige
Versténdnisfragen geklart sowie die Leitungskraft auf die Klérung von offenen Fragen
aufmerksam macht.

Rollen Auszige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in Team
18; Fall Alexandra

Leitung T1: Das heifit, da wére im Zweifelsfall noch mal nachzuhaken. [Es geht um
den Entzug der elterlichen Sorge der ersten zwei Kinder] {...)

Die fallfihrende Fachkraft gibt im Laufe der Diskussion ihre Bedenken im Hinblick auf
das Verhalten der Mutter zu Verstehen und spricht sich deutlich fir einen Entzug der el-
terlichen Sorge gem. § 1666 BGB aus. Die Leitungskraft geht in diesem Kontext vor
allem ihrer Rolle als Vertretung der Organisation nach und macht auf die Problemla-
gen und die Notwendigkeit von adéquaten Begrindungen aufmerksam.

Rollen Auszige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in
Team 18; Fall Alexandra

Leitungs- T2f: (...) Also ich finde auch, auf jeden Fall, dass es wichtig ist — kann

aufgaben ich nur unferstitzen — auf jeden Fall einen einstweiligen Antrag auf

1666 fir das vierte Kind, das ist klar — dann missen wir ja auch Kontakt
aufnehmen sowieso zu dem Betreuer oder zu der Betreuerin.

Diskussion T1: Warum ist das klar? {...)

Leitungs- T1: Also fur einen Antrag nach 1666 muissen wir schlissig darlegen,

aufgaben warum die jetzt von ihr beantragten Hilfen, die sie ja annehmen will, aus
unserer Sicht nicht ausreichend sind um die Gefahr firs Kindeswohl ab-
zuwenden. (...)

Anmerkung zu Team 18: Das Team besteht insgesamt aus 5 Fachkréften; T1: Teilnehmer 1, Leitungskraft;
T2f: Teilnehmerin 2, fallfGhrend im Fall Alexandra.

Im Laufe der Diskussion beteiligt sich die Leitung auch an der inhaltlichen Diskussion
und gibt ihre fachliche Einschétzung zum Fall, wobei deutlich wird, dass sie selbst ge-
gen einen Entzug der elterlichen Sorge ist.

Rollen Ausziige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in
Team 18; Fall Alexandra

Diskussion T1: Sie sagt ja auch, sie will in eine therapeutisch betreute Einrichtung.
Also fir sich kann sie dann offensichtlich den Bedarf abdecken, da gehe
ich davon aus. (...)

Im weiteren Verlauf nimmt die Leitungskraft unterschiedliche Rollen ein, wobei zu-
néchst noch sichtbar ist, um welche Rolle es sich dabei handelt. Allerdings wird hier
bereits deutlich, wie anspruchsvoll sich diese Aufgabe gestaltet, wenn eine Person zwi-
schen drei unterschiedlichen Rollen wechseln muss. In den folgenden drei AuBerungen
nimmt die Leitungskraft zundichst die gespréchsfihrende Rolle ein, dann die der Lei-
tung und schlieBlich die des Diskutanten mit einem fachlichen Input.
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Rollen Auszige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in
Team 18; Fall Alexandra

Gesprdchs- T1: Ja, gut. Nach dir.

fohrung

Leitungs- T1: Die Frage ist doch, wie wirdest du einem Gericht jetzt darlegen,

aufgaben warum haben wir diese MaBnahme nicht fir geeignet gehalten. (...)

Diskussion T1: Ja. Und insofern — ich gebe noch mal zu bedenken, dass sie mit
zwei Kindern in einer Mutter-Kind-Einrichtung war und an dem Punkt,
ab dem sie mit den Kindern nicht mehr zurecht kam, von sich aus ge-
sagt hat, ich schaffe es nicht mehr.

Nachdem die anderen Teammitglieder ebenfalls ihre Einschétzungen zu dem Fall ge-
duBBert haben und die Fallverantwortliche nach wie vor fir eine Inobhutnahme des
Kindes seitens des Jugendamtes ist, gestaltet sich die Rollenibernahme fur die Lei-
tungskraft bzw. der Umgang mit den unterschiedlichen Rollen insofern immer schwieri-
ger, als dass die Leitungskraft selbst in einer AuBerung zwei unterschiedliche Rollen
annimmt. Einerseits versucht sich nach wie vor zu moderieren, andererseits bringt sie
auch ihre eigene Meinung zum Ausdruck.

Rollen Auszige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in
Team 18; Fall Alexandra

Gespréchs- T1: (...) Und wir haben nun zwei Meinungen am Tisch. Du sagst, auf

fohrung/ jeden Fall einen Antrag nach 1666, wobei mir die Begrindung jetzt im

Diskussion Hinblick auf den gestellten Antrag der Mutter, muss ich gestehen, noch

nicht ganz klar geworden ist. Mit welcher Begrindung du nun konkret
sagst, es wird nicht funktionieren. Und die Alternative wére, diesen Weg
zu gehen und zu sagen, wir gucken, in welche Richtung sich das dort
entwickelt mit der Begleitung, die vor Ort gegeben ist — die meines Er-
achtens nach auch durchaus ein sinnvolles Frohwamsystem darstellen
kann, wenn es in die falsche Richtung geht.

Die fallféhrende Fachkraft besteht nach wie vor auf ihrer Meinung. Sie wirde den Fall
eher an eine Kollegin/einen Kollegen abgeben als keinen Sorgerechtsentzug zu bean-
tragen.

T2f: (...) Was anderes kénnte ich in dem Fall — Stefan [T1], muss ich ganz ehrlich sagen

— ich wirde den Fall abgeben, wenn es jetzt hieBe — also da wirde ich nicht mitmachen.

Das kann ich auch mit meinem Gewissen nicht vereinbaren. Das hért sich jetzt groBspu-

rig an, aber das ist so. Ich kénnte nicht sagen, dann mach mal und dann leite ich jetzt

hier die 19er MaBBnahme ein. Fande ich — also gewissensméBig, mache ich nicht. (...)
Mit dieser Aussage der fallfihrenden Fachkraft spitzt sich die Situation zu. Und es ist
gerade die Aufgabe der Gespréchstihrung zwar Raum fir kontroverse Diskussionen zu
sorgen, aber auch eine Situation des Zusammenfihrens divergierender Meinungen zu
schaffen. In dieser Falldiskussion entwickelt sich insofern ein Rollenkonflikt fur die Lei-
tungskraft, als dass diese in ihrer Fachlichkeit eine andere Meinung vertritt als die fall-
fohrende Fachkraft, gleichzeitig dieser anspruchsvollen moderierenden Rolle nachge-
hen muss sowie auch als Leitungskraft ihren Aufgaben Folge leisten muss. Deutliche
Abgrenzungen der einnehmenden Rollen werden in den Aussagen nicht mehr sichtbar,
sondern verschmelzen eher ineinander.
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Rollen Ausziige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in
Team 18; Fall Alexandra

Gesprdachs T1: Gut. Also wir haben jetzt zwei Optionen. (...). Meine Meinung, 1%er

fohrungs/ MafBBnahme ist angezeigt. Wie ist von euch beiden die Einschétzung?

Diskussion (...))

Zum Ende der Diskussion liegt es in der Verantwortung der Gesprachsfihrung, dass
das Team zu einem Ergebnis kommt. In diesem Fall wéhlt die Leitungskraft den L&-
sungsweg der Fallabgabe.

Rollen Ausziige aus Falldiskussion unter der Perspektive der Leitungskraft in
Team 18; Fall Alexandra

Gesprdchs T1: Ja. Insofern, wenn kein Konsens hier erreichbar ist, ist ja die Option,

fohrungs/ dass wir entweder aufgrund der Mehrheitsmeinung den 19er Weg — vor-

Leitungs- behaltlich der Frage, ob man auch noch einen anderen Kostentréger ins

aufgaben Boot holen kénnte, aufgrund des Hintergrundes stationdre Therapie for

die Mutter — das misste man eh noch mal kléren. Also 19er Mainahme
jetzt in dem Sinne, dass man eine gemeinsame Therapieeinrichtung fur
Mutter und Kind befirwortet. Wenn das der Weg ist, dann wére die Op-
tion, zu sagen, Mehrheitsentscheidung dafir, und wie du sagst, wirdest
du den Fall dann abgeben wollen an jemand anders.

Leitung T1: Oder wenn es nicht zu einer Konsenslésung kommt, wir ansonsten,
wie in unseren Richtlinien vorgesehen, die Fachberatung einzuschalten
und auf héherer Ebene das Ganze weiter zu tragen.

Mit diesem Beispiel kann zundchst deutlich gemacht werden, wie anspruchsvoll die
Aufgabe der Gesprachsfihrung in Teamberatungen sein kann. Der Schwierigkeitsgrad
erhéht sich zudem in besonders schwierigen Féllen. Dass die Diskussion dabei auch
mehr emotional als sachlich sein kann, steht auBBer Frage. Immerhin hat die personli-
che Beziehung zu den Betroffenen in der Arbeit einer ASD-Fachkraft eine hohe Rele-
vanz (vgl. Urban 2004, S. 194ff.) Wichtig ist dabei, dass der Raum dafir im Rahmen
von Teamberatungen geschaffen und adéquat damit umgegangen wird. Dies ist eine
besondere Aufgabe der Moderation, die fir diese Art der Diskussionsréume, aber
auch fur das passende Klima sorgen sollte (vgl. Myhsok/Jéger 2008, S. 26f.). Durch
Strukturierung von Fallberatungen, wie sie in Kap. 2.2.2 skizziert worden ist, kann dies
ebenfalls beginstigt werden.

In dem Beispiel aus Team 18 zeigt sich, dass durch die kontroverse Diskussion und
die divergierenden Meinungen zum Fall Alexandra die Leitungskraft in einen Rollen-
konflikt gerét und sie in ihrer Rolle als Gespréchsfihrung der Autgabe der Vermittlung
nicht nachgehen kann, sowie Neutralitét seitens der Gesprachsfihrung — vor dem Hin-
tergrund der unterschiedlichen Meinungen zwischen Leitungskraft und fallverantwortli-
chen Fachkraft — nicht gewéhrleistet werden kann. Der Rollenkonflikt der Leitungskraft
kann Verunsicherung nicht nur bei der fallfihrenden Fachkraft, sondern auch bei den
anderen Teammitgliedern zur Folge haben.

Dariber hinaus ist die Gespréchsfihrung auch immer eine Art gespréchsteuerndes
Medium. Ubernimmt eine Leitungskraft diese Rolle zusétzlich, kann dies auch mitunter
zu einer Erhéhung ihrer ,Machtposition” im Rahmen von Teamberatungen fihren, ge-
rade in Féllen in denen das Team die divergierenden Rollen der Leitungskraft nicht
deutlich auseinander halten kann und jegliche wesentliche moderierende Elemen-
te/Haltungen wie der der Vermittlung zwischen unterschiedlichen Meinungen und der
der Allparteilichkeit nicht erkennbar werden oder sogar ganz fehlen (vgl. auch Mhy-
sok/Jager 2008, S. 30f.).
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Wie fohrt man als Leitung ein Team? Die unterschiedlichen Gesichter der Leitung im
Fihrungsstil*!

In allen teilnehmenden Teams haben Leitungskréfte bzw. Personen mit Kompetenzen
einer Leitung an den Fallberatungen teilgenommen. Es konnte beobachtet werden,
dass sich die Leitungskraft in den einzelnen Teams unterschiedlich an den Diskussio-
nen beteiligt hat. Je nachdem wie sich die Leitung in den Fallberatungen eingebracht
hat, wurden bestimmte gruppendynamische Prozesse aktiviert, die fir die Entschei-
dungsfindung relevant sind. Im Folgenden wird unter der Perspektive des Fihrungsstils
der Leitungskraft anhand von zwei unterschiedlichen Stiltypen (direktiv versus koopera-
tiv) gezeigt, welchen Einfluss diese fur die Fallberatungen und die Diskussionskultur
des Teams jeweils haben.

Direktiver Fuhrungsstil

Eine Leitungskraft hat die Méglichkeit sich auf unterschiedliche Art und Weise in Ent-
scheidungsprozessen einzubinden bzw. zu beteiligen. Die beiden Begrifflichkeiten ,di-
rektiv’ und ,kooperativ’ wurden in Anlehnung an das von Lewin et al. (1939) (vgl.
Baumgarten 1977, S. 25) eindimensionale Konzept von Fihrungsstilen, formulierte
Fuhrungsformprofil gewdhlt, ohne dabei allerdings eine ausfihrliche Analyse nach den
Dimensionen der Fihrungslehre bzw. -forschung vorzunehmen (vgl. auch
Berthel/Becker 2003, S. 68f.). Die beiden Stiltypen sollen hier lediglich der Veran-
schaulichung dienen.

Was aber heiflt nun direktiver Fihrungsstil2 In Team 16 wird Gber den Fall Christel
diskutiert. Auf der Basis der Diskussion konnte herausgearbeitet werden, dass sich die
fallfthrende Fachkraft wéhrend der Fallberatung fur eine stationdre MaBBnahme gem.
& 19 SGB VIl ausspricht, wahrend die Leitungskraft eher eine SPFH favorisiert.

T3: Also ich denke, dass das auch so die eine Seite ist, so diese fachliche Seite, das zu

Hause auf die Reihe zu kriegen, dass man sagen kann, es ist kindgerecht und verant-

wortungsvoll. (...) Aber ich denke, wir missen auf jeden Fall, wenn wir irgendwas stri-

cken, gucken, dass man Gber diese Anbindung mit einer SPFH — oder auch so noch an-
dockt — hat die eine Freundin oder kann man die zum Madels-Frihstick bringen oder

irgendwie — das klingt ja, wo sie ist, eher isoliert. Aber sie sucht auch. Und dass wir e-
ben, wenn wir hier gucken, was wir machen Gber die SPFH —

(.)

Téf: Also so vom Gefihl her — ich denke, das ist zu wenig. Also es gab ja auch schon
mal eine Krise, die wird beschrieben — die ich aber auch selber nicht so mitgekriegt ha-
be — dass jetzt kirzlich am Wochenende, das hat man mir erzéhlt — musste da der Not-
dienst — das ist aber jefzt nicht weiter beschrieben worden. Der Kinder- und Jugendnot-
dienst musste da mal auftauchen und das hat mich schon stutzig gemacht. Und im Sinne
des Schutzauftrages ware mir, glaube ich, insgesamt wohler, wenn ich sie in einer Mut-
ter-Kind-Einrichtung wisste.

Anmerkung zu Team 16: Das Team besteht insgesamt aus 9 Fachkréften; T3: Leitung; Téf: fallfihrende
Fachkraft im Fall Christel

Im Laufe der Diskussion wird keine klare Position seitens der fallfithrenden Fachkraft
im Hinblick auf die Ausgestaltung der Hilfe deutlich. Zum Ende der Diskussion wird le-

1 Die Fuhrungsforschung hat zahlreiche Ansétze zur Differenzierung von Fihrungsstilen entwickelt. Insbe-
sondere im Rahmen des Personalmanagements in Unternehmen (Stichwort: Mitarbeiter- bzw. Personal-
féhrung) spielt die Frage nach Fihrungsmodellen, -profilen und -stilen eine wichtige Rolle (vgl.
Berthel/Becker 2003, S. 65ff.; Olfert 2008, S. 211{f.). Die hier gewdhlte Differenzierung zwischen ei-
nem ,direktiven” und ,kooperativen” Fihrungsstil ist dabei nur eine Perspektive bzw. ein Ansatz im
Rahmen der Fihrungsforschung.
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diglich betont, dass die Suchteinsicht Christels ein wesentlicher Faktor im weiteren
Handlungsprozess ausmacht. Die Leitungskraft schlieBt letztendlich die Diskussion ab,
in dem sie der fallfhrenden Fachkraft die weiteren Handlungsschritte ,dikfiert” (vgl.
Abbildung 18). In diesem Zusammenhang verweist die Leitung zwar auf die Dringlich-
keit der Abklarung der Drogenproblematik, allerdings wird ganz deutlich der Auftrag
formuliert, einen méglichen Trager wegen einer SPFH zu engagieren. Die fallfGhrende
Fachkraft fugt sich letztendlich diesem Beschluss, so dass Uber die Alternative einer
MaBnahme gem. § 19 SGB VIII nicht mehr ldnger diskutiert wird. Der direktive Fih-
rungsstil des Leiters wird noch zusétzlich dadurch unterstrichen, dass in Team 16 ein
hoher Grad an Disziplin in der Diskussionskultur deutlich geworden ist. Falls die
Teammitglieder etwas zu der Diskussion beitragen wollten, wurde stets aufgezeigt.
Dann wurden die jeweiligen Kollegen/-innen von der Moderation, die in diesem Team
die Leitung selbst gewesen ist, aufgerufen. Die Diskussionskultur kann mit der des
Schulunterrichts assoziiert werden, in dem der Lehrer zum Schluss die Unterrichtsstunde
zusammenfasst (vgl. Zitat in Abbildung 18).

Abbildung 18: Beispiel fir einen direktiven Fihrungsstil der Leitung (Team 16)

fallfhrende S 19 533
Fachkraft \
§ 19 Leitung
§ 31

T3: Die Lésung ist dann, dass du erst noch mal mit ihr sprichst, also ihr so das Ergebnis
noch mal vermittelst, und dass wir uns noch mal — ihr beide und auch sie mit Drogenbe-
ratungsstelle zusammen — und auch Jugendhilfetrédger wegen einer eventuellen SPFH
(...). Und ich denke personlich nicht, dass es fir eine MaBBnahme nach 19 reicht, dass
das die richtige MaBBnahme ist. Da denke ich, das wiirde ich nicht passend finden. Aber
dass wir da noch mal mit Drogenberatungsstelle zusammen und SPFH-Anbieter uns ein-
fach mit ihr zusammensetzen und eine Entscheidung herbeifihren.
Té6f: Ja, das ware noch mal — hm. Ja, okay. (Team 16; Fall Christel)

Quelle: Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

Kooperativer Fihrungsstil

Exemplarisch fir einen kooperativen Fihrungsstil wird hier das Team 15 vorgestellt.
Dieses Team bestand aus 4 Personen, dar. eine Leitungskraft. Die Fallberatungen in
diesem Team wurden genau wie in Team 16 moderiert, wobei hier die Besonderheit
darin bestand, dass jedes Teammitglied jeweils ein Mal die Moderation Gbernommen
hat. Als Beispiel wird hier — genauso wie es in Team 16 der Fall war — die Fallberatung
vorgestellt, in der die Leitungskraft auch gleichzeitig die moderierende Rolle Uber-
nommen hat. Es handelt sich dabei um den Fall Thomas. Herausgearbeitet werden
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kénnen anhand der Diskussionskultur bzw. des Gespréchsstils der Leitungskraft Ele-
mente eines kooperativen Stils.

Im Rahmen der Fallberatung des Teams 15 wird keine Hierarchisierung deutlich.
Die Leitungskraft, die diese Fallberatung moderiert, identifiziert sich ganz klar mit de-
ren Rolle als Moderation und sorgt fir eine strikte Rollenverteilung sowie Verantwor-
tungsbereiche: Leitung moderiert in diesem Fall, die fallfihrende Fachkraft ist fir den
Fall verantwortlich.

T1: Ja, deine Frage, [Name der fallfihrenden Fachkraft], fir die heutige Teamberatung?

(.)

T1: Du bist jetzt bei 12 Minuten, reicht dir das?

(..)
T1: Gut, reicht dir das, Elke, so als vorléufige Klarung?

Dariber hinaus versucht die Leitung in der Rolle der Moderation alle teilnehmenden
Fachkrafte an der Diskussion zu beteiligen, indem sie einzelne Personen direkt an-
spricht und ihnen somit das Gefihl vermittelt, sich an dem Entscheidungsprozess zu
beteiligen und mitverantwortlich zu sein.

T1: [Name einer Teilnehmerin]2 Noch Versténdnisfragen?

T1: Jetzt kann jeder Einzelne Vorschlége machen und [Name der fallfihrenden Fach-

kraft] Anregungen geben. Da ich die Moderation mache, lasse ich euch gerne den Vor-
tritt.

Anmerkung zu Team 15: Das Team besteht aus 4 Fachkréften; T1: Leitungskraft und Moderator im Fall
Thomas.

In diesem Zuge wird die professionelle Verantwortung sowie Meinungsbildung jedes
Einzelnen im Team geférdert. Anhand der AuBerungen des Leiters in seiner Rolle als
Moderation wird deutlich, welches Verhdltnis er zu den anderen Teammitgliedern hat
und welchen Stil er praktiziert: Er schafft eine Balance zwischen strukturiertem Verfah-
ren und einer offenen, flexiblen Diskussionskultur.

3. Wendepunkte in Teamberatungen - eine exemplarische
Diskursbeschreibung zum Fall Thomas

Diskussionen in Gruppen gestalten sich komplex, da im Rahmen von Gruppendiskus-
sionen ein Thema aus verschiedenen subjektiven Perspektiven betrachtet wird und die-
se in einer Gruppe aufeinander stoflen. Aus diesem ,Aufprall” von mehreren Meinun-
gen und Einschétzungen entwickeln sich gruppendynamische Prozesse, die wiederum
von verschiedenen Faktoren beeinflusst werden und zu ganz unterschiedlichen Diskurs-
verlgufen fihren kénnen. Wurden in Kap. 2.2 die Einflussfaktoren anhand von ausge-
wahlten Beispielen aus einzelnen Teamberatungen dargestellt, wird noch mal exem-
plarisch eine Diskursbeschreibung (vgl. Kap. 1.2.4) einer Teamberatung aus Team 2%
zum Fall Thomas vorgestellt. Damit ist die Intention verbunden zu zeigen, dass Grup-
pendiskussionen zum einen nicht linear verlaufen und zum anderen wie sich Fallbera-
tungen Gberhaupt entwickeln kénnen.

*2 Anmerkung zu Team 2: Das Team 2 setzt sich zusammen aus 12 Teammitgliedern. Davon sind 9 weib-
lich und 3 ménnlich. Das Team wird von einer Fachkraft moderiert. Die Fallberatungen sind allerdings
in keine Ablaufphasen unterteilt.
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In diesem Beispiel werden hauptséchlich die diskursrelevanten Passagen ausfihrli-
cher vorgestellt, in denen sich so genannte dramaturgische Héhe- oder auch Wende-
punkte abzeichnen.

Der Fall Thomas ist von der Teilnehmerin 8 (T8f) des Teams 2 vorbereitet worden
(vgl. auch Fallskizze in Kap. 2.1.3). Der Moderator (T1) bittet T8f den Fall vorzustellen.
Dabei setzt die fallfihrende Fachkraft den Fokus auf das problematische Verhélinis
zwischen Mutter und Thomas, das zur Folge hat, dass Mutter und Sohn unterschiedli-
che Vorstellungen davon haben, wie Thomas geholfen werden kann. Die Mutter
méchte Thomas fremduntergebracht haben, wéhrend Thomas zu Hause bleiben
mochte. Damit endet die Fallvorstellung von T8f. Dies leitet die Diskussion Uber die
problematische Beziehung zwischen Thomas und Mutter ein. Es folgen Kommentare
und Einschétzungen von unterschiedlichen Teilnehmer/-innen des Teams, wobei sich
die AuBerungen ergénzen. Es bildet sich der Konsens heraus, dass der Wunsch von
Thomas, zu Hause zu bleiben, aus seiner Sicht nachvollziehbar ist. Die Begrindung:
Zu Hause werden Thomas seitens der Mutter ,Freiheiten’ ermdéglicht. Dies gilt umso
mehr, als dass die Mutter in ihrem Verhalten Thomas gegeniber nie konsequent ist
(Teilnehmer 2). Es wird an dieser Stelle deutlich, dass die Fachkrafte for ihr Fallverste-
hen eine empathische Haltung einnehmen, um so die Sichtweisen der Adressaten/-
innen nachvollziehen zu kénnen. Das ist bezogen auf Thomas zu beobachten, gilt aber
auch mit Blick auf die Mutter von Thomas. So schétzt T8f die Mutter so ein, dass diese
aufgrund ihres schlechten Gewissens gegeniber ihrer Kinder — das auf die konfliktrei-
che Kindheit zurickzufGhren ist (vgl. Fallvignette) — ihnen alle Winsche erfullt hatte.

Teilnehmerin 3 (T3) ist diejenige Fachkraft im Team, die ein neues Thema anspricht
und den Fokus auf die Rolle der Erziehungsbeistandschaft — einer Hilfe, die noch in-
stalliert ist — lenkt. Dabei fragt sie sich, warum diese Hilfe gescheitert ist. Die fallfih-
rende Fachkraft nimmt diesen Aspekt auf und betont ihre Irritation im Hinblick auf die
Beschreibung des Einsatzes der Erziehungsbeistandschaft. Der Leiter (T6TL) meldet sich
bei diesem Fall zum ersten Mal in der Teamberatung zu Wort und setzt bei diesem
Thema ebenfalls an. Er betont vor allem, dass die Erziehungsbeistandschaft bereits von
diesem ,System” der Familie eingenommen worden ist und in der Form nicht fortge-
fohrt werden kann. Er gibt ganz klar seine Einschdtzung zu dem Fall, indem er vor dem
Hintergrund der problembehafteten Beziehung zwischen Mutter und Sohn eine Fremd-
unterbringung von Thomas und eine Familientherapie fir die gesamte Familie befir-
wortet. Wichtig sei, seiner Auffassung nach, den Fokus bei der Hilfe sowohl auf Tho-
mas als auch auf die Mutter zu setzen. Fir den Erfolg einer Heimerziehung misste die
Mutter mit in den Blick genommen werden. In diesem Zusammenhang bringt T8f ihre
Unsicherheit bei dem Fall zum Ausdruck. Auch wenn sie eine Fremdunterbringung be-
firwortet, betont sie auch die Schwierigkeit, einen 15-jahrigen Jungen gegen seinen
Willen fremdunterzubringen.

Hier ist es dann wiederum T3, die eine Weiche stellt und die Diskussion auf das
Thema der Erziehungsbeistandschaft lenkt. Fir sie ist die Beziehungsarbeit zu Thomas
vorrangig, welche die Mutter nicht erfillen kann (,Aber da muss ja erstmal — irgend-
jemand muss erstmal einen Draht zu ihm haben” (T3; Team 2; Fall Thomas)). Eine Er-
ziehungsbeistandschaft kénnte dies, ihrer Meinung nach, erfillen. T8f dagegen ver-
neint diesen Weg, da diese Hilfe die ,Grundproblematik”, eben die ambivalente Be-
ziehung zwischen Mutter und Sohn, nicht |6sen kann.

T8f beendet sozusagen den Diskussionsteil rund um die Erziehungsbeistandschaft
und lenkt den Blick erneut auf die Beziehung zwischen Thomas und Mutter. Der Fokus
einer méglichen Hilfe auf beide Personen — Mutter und Thomas — wird von vier weite-
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ren Teammitgliedern (T4, T5, T10 und T2) aufgegriffen. T3 dagegen stellt die Rolle
der Mutter sowie ihre Hilfsbereitschaft in Frage. Sie befirwortet eher eine Hilfe, die
sich lediglich auf Thomas konzentriert, und schldgt eine neue Erziehungsbeistandschaft
mit einem hohen Umfang vor, damit ,er [der Erziehungsbeistand] Uberhaupt erstmal
einen Draht kriegt” (T3; Team 2, Fall Thomas). Hier beginnt folglich eine Diskussions-
passage, in der T3 ihre Teammitglieder davon versucht zu Uberzeugen, dass die Mut-
ter keinen Halt fir den Jungen bietet und kein Verlass auf sie ist. Allerdings formulieren
einige Teammitglieder ihre Skepsis hinsichtlich eines neuen Einsatzes der Erziehungs-
beistandschaft, da die Mutter eine tragende Rolle in der Problematik des Sohnes spielt
(,Also ich erkenne da kein Licht am Ende des Tunnels mit der ambulanten Maf3nah-
me” (T7; Team 2; Fall Thomas)).

Darauthin fihrt T3 einen entscheidenden Wendepunkt im Diskussionsverlauf herbei.
Da sie merkt, dass ihr Vorschlag einer Erziehungsbeistandschaft ihre Teammitglieder
nicht Uberzeugt, schlégt sie vor, eine Erziehungsbeistandschaft als Vorbereitung auf ei-
ne stationdre Mafinahme zu installieren. Das stéBt auf Interesse bei den Teammitglie-
dern. Selbst die Leitungskraft ist von dem ,neuen’ Ansatz Uberzeugt. Dabei ist T3 vor-
rangig wichtig, dass Thomas eine Bezugsperson erhalt, die auf eine Fremdunterbrin-
gung vorbereiten kann. Hier rekurriert sie auch auf dhnlich gelagerte Félle aus der
Vergangenheit (,Weil das haben wir ja schon oft genug gehabt, dass gerade diese
kaputten Jugendlichen Uberall wieder abgehauen sind.” (T3; Team 2; Fall Thomas)).
Deutlich wird also auch, dass es sich bei diesem Teammitglied um eine erfahrene
Fachkraft handelt, die mit dieser Klientel vertraut ist. Dariber hinaus ist eine
niedrigschwellige Hilfe, ihrer Meinung nach, erstmal ein guter Ansatz, um Uberhaupt
an den Jungen heranzukommen.

Nachdem die Leitungskraft noch mal ausfihrlich die Problemlagen der Mutter ana-
lysiert, fragt eine Fachkraft aus dem Team T8t schlieBlich nach den weiteren Hand-
lungsschritten. T8f zeigt hierbei erneut ihre Unsicherheit, indem sie das Team fragt, wie
sie mit der Erziehungsbeistandschaft weiter verfahren solle. Es folgt eine Diskurspassa-
ge von Handlungsanweisungen an T8f. Man einigt sich schlieBlich auf eine neue Er-
ziehungsbeistandschaft.

Zentral fur den Diskursverlauf ist, dass zum einen die Gruppendiskussion nicht line-
ar verlguft, sondern durch AuBerungen der Teammitglieder Weichen gestellt und im-
mer wieder neue Themen diskutiert oder aber bereits behandelte wieder aufgegriffen
werden. Zum anderen — und das ist das Spannende an Diskussionen in Gruppen —
kénnen Diskurse durch einzelne Personen gesteuert werden, wie es in Team 2 exem-
plarisch gezeigt worden ist. Auf den ersten Blick scheint es schwierig zu sein, in einem
Team, welches sich aus 12 Teammitgliedern zusammensetzt, eine Meinung durchzu-
setzen. Auch deshalb scheint dies keine leichte Aufgabe zu sein, weil die Diskussion in
diesem Fall sich erst Richtung Fremdunterbringung gestaltet.** Allerdings deutet die
Diskursbeschreibung darauf hin, dass T3 an unterschiedlichen Stellen der Diskussion
ihre Meinung platziert und somit hin und wieder die Richtung der Diskussion verdndern
kann. Den entscheidenden Wendepunkt schafft sie damit, dass sie an einer Stelle — als
deutlich wird, dass die Teammitglieder von der ambulanten MaBnahme noch nicht
richtig Gberzeugt sind — die Erziehungsbeistandschaft als eine Art Vorbereitungsmaf3-

3 Die Ergebnisse der Befragung zu den Einzeleinschétzungen in Team 2 — 9 von 12 Einzelmeinungen lie-
gen vor — zeigen auch, dass sich lediglich eine Fachkraft fir eine Erziehungsbeistandschaft vor der
Teamberatung ausgesprochen hat, wihrend 8 Personen sich fir eine stationdre Unterbringung gem.
§ 34 SGB VIl entscheiden (vgl. Abbildung 11). Dies unterstreicht die Schwierigkeit, sich fir eine andere
Meinung einzusetzen als die der Mehrheit der Teammitglieder.
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nahme fir eine Fremdunterbringung vorschlagt. Thre Meinung setzt sich schlielich
durch, auch aus dem Grund, dass T3 stets Argumente fir diesen niedrigschwelligen
Weg (Beziehungsarbeit, Notwendigkeit einer Bezugsperson, mangelnde Hilfsbereit-
schaft der Mutter, Rekurs auf andere dhnliche Félle) einbringt. Im Laufe der Diskussion
wird deutlich, dass T3 durch ihre Erfahrung und ihre AuBerungen im Team ernst ge-
nommen wird (vgl. Kap. 2.2.1). Nicht nur Gberzeugt sie die Leitung und die fallfihren-
de Fachkraft, die die weiteren Handlungsschritte durchzusetzen hat, sondern auch das
gesamte Team.

4. Teamberatungen missen gestaltet werden - eine Bilanz

Ausgangspunkt der Untersuchung ist die Frage nach den Wahrnehmungs-, Definitions-
und Entscheidungsprozessen in Sozialen Diensten und deren Diversitdt im interkom-
munalen Vergleich. Damit wird zweifelsohne auf zentrale Fragestellungen fir die Or-
ganisation und das Handeln von Sozialen Diensten fir junge Menschen und deren
Familien im Rahmen der Einzelfallarbeit verwiesen: Wann wird ein Fall zum Fall2 Wel-
che Hilfe ist die richtige? Vor dem Hintergrund der Auswertung bestétigt sich einmal
mehr, dass sich beide Fragen wohl kaum allgemein verbindlich beantworten lassen.
Allerdings bestétigen die Untersuchungsergebnisse speziell bezogen auf die Fragestel-
lungen, dass bei aller Komplexitat und Diversitét von Arbeitszusammenhdngen im ASD
die Prozesse und Strukturen fur ein Case-Management gestaltet werden kénnen und
massen.

So machen die auf der Basis der empirischen Untersuchung méglich gewordenen
Einblicke in die Wahrnehmungs-, Bewertungs- und Entscheidungspraxis von ASD-
Fachkréften deutlich, dass die Implementation und vor allem Weiterentwicklung von
Instrumenten fir die Teamberatung im Rahmen von Qualitétsentwicklungsprozessen
Allgemeiner Sozialer Dienste eine zentrale Bedeutung haben sollte. Die Befunde der
hier vorgestellten Studie unterstreichen die besondere Bedeutung von fachlichen Ent-
scheidungen im Team als eine besondere Form des Zusammenwirkens mehrer Fach-
krafte. Gleichzeitig signalisieren die empirischen Resultate ein diesbeziglich offensicht-
lich werdendes Qualifizierungspotenzial fir die ASD-Arbeit.

Jeder macht's (aber unterschiedlich) — Teamorientierung in sozialpddagogischen Ar-
beitszusammenhédngen

Im Rahmen der Kinder- und Jugendhilfe — und speziell in kommunalen sozialen Diens-
ten — hat sich das Zusammenwirken von Fachkréften mittlerweile etabliert. Mehr noch:
Die vom Deutschen Verein (2002) eingeforderte teamorientierte Aufgabenerledigung
scheint sich weiter entwickelt zu haben, getreu dem Motto ,Teamentscheidungen sind
mehr als die Summe von Einzelentscheidungen”. Dass sich Fachkréfte Gber Félle,
Problemlagen von Adressaten/-innen austauschen, ist allerdings in sozialpddagogi-
schen Kontexten, in denen es gerade insbesondere um eine (kommunikative) Arbeit
mit den Betroffenen geht, nicht gerade ungewdhnlich. Dies gilt fir die Mitarbeiter/
-innen in der Heimerziehung oder Kinder- und Jugendarbeit genauso wie fir Fachkréf-
te des Allgemeinen Sozialen Dienstes.

Das Prinzip der Teamarbeit hat sich also in der ASD-Arbeit etabliert, ist hier zu ei-
nem Standard geworden. Mit dazu beigetragen hat sicherlich die Tatsache, dass im
Falle von Hilfen zur Erziehung im Rahmen der Hilfeplanung gem. § 36 SGB VIl das
Zusammenwirken mehrerer Fachkréfte rechtlich vorgeschrieben ist. Allerdings — und
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das wurde auch in der Untersuchung deutlich — gestaltet sich die Praxis unter der Per-
spektive der gemeinsamen Kommunikation unterschiedlich. Zwar wurden bereits Kon-
zepte fir sozialpddagogische Berufsgruppen innerhalb der Kinder- und Jugendhilfe zur
Optimierung/Strukturierung von Teamberatungen — und hier speziell fir die Mitarbei-
ter/-innen des Allgemeinen Dienstes — entwickelt, wie z.B. die Kollegiale Beratung (vgl.
Schrapper/Thiesmeier 2004), allerdings werden diese nicht flachendeckend umgesetzt.
Oder selbst dieses konkrete Konzept wird in der Praxis unterschiedlich ausgelegt. Diese
Diversitét von Kommunikationsstrukturen spiegelt sich auch in der Untersuchung wider.
Es gab Teams, die keinen Strukturen gefolgt sind, aber auch solche, die sich an dem
Konzept orientiert oder auch ganz akribisch umgesetzt haben. Entsprechend deuten
die Ergebnisse darauf hin, dass die Qualitdt der Teamberatungen immer noch sehr
unterschiedlich ist und der gemeinsame fachliche Austausch Uber einen Fall allein
noch kein Erfolgskriterium fir ein qualifiziertes Fallmanagement ist. Zumindest erfolg-
versprechend ist die Gestaltung und Rahmung des Zusammenwirkens von mehreren
Fachkréften in den ASD-Teams.

Qualifizierte Teamberatung ist eine Frage der Gestaltung — Uber ungenutzte ,Gestal-
tungspotenziale’ im Allgemeinen Sozialen Dienst

Die untersuchten Teams haben fir die 4 bearbeiteten Félle zum Teil abweichend von-
einander entschieden. Je nach Fallkonstellation sind die Abweichungen der Teament-
scheidungen untereinander unterschiedlich groB. Ahnliches zeigt sich auch for die Ein-
zelentscheidungen im Vorfeld der Teamberatungen. Im Rahmen der Teamberatungen
selber treffen in der Regel — das zeigt das empirische Material deutlich — dann diese
mitunter ganz unterschiedlichen fachlichen Meinungen und Einschétzungen aufeinan-
der (vgl. ausfihrlicher Kap. 2.1.6). Die empirischen Befunde zeigen weiter, dass das
Aufeinandertreffen dieser fachlichen Einschétzungen und Bewertungen in den Kommu-
nen unterschiedlich stark strukturiert, nicht immer gleich intensiv gestaltet wird. Es zei-
gen sich hier zum Teil erhebliche interkommunale Unterschiede.

Die hier vorgenommenen Analysen des empirischen Materials decken Faktoren auf,
die Auswirkungen auf die Beratungsprozesse und deren Ergebnis beim Zusammenwir-
ken mehrerer Fachkréfte haben. Von zentraler Bedeutung scheint dabei die Zusam-
mensetzung von Teams, und zwar nicht nur, was die Teamgréfe, die Berufserfahrung
und Teamzugehérigkeit der Fachkrafte betrifft, sondern auch, ob es sich neben ASD-
Fachkréften um Teilnehmer/-innen von freien Tragern handelt, die mit zu einem Team
gehdren. Die empirischen Befunde deuten darauf hin, dass Diskussionsmuster und
-verldufe oder auch bestimmte Verhaltensweisen von Teammitgliedern u.a. von diesen
Faktoren geleitet werden. Die Ergebnisse zeigen aber auch, dass es Méglichkeiten
gibt, scheinbare GesetzméBigkeiten und Selbstversténdlichkeiten in den Teamstruktu-
ren und Beratungsprozessen dann infrage zu stellen, wenn aufgrund derselben nicht
sdmiliche Teammitglieder — unabhéngig von z.B. Alter, Berufserfahrung oder auch
Auftreten — sich zu einem Fall fachlich positionieren (kénnen). Wenn das nicht gewdhr-
leistet werden kann, ist es angezeigt, die Rahmenbedingungen fir die Durchfihrung
von Teamberatungen zu Uberdenken und wahrscheinlich auch zu modifizieren. Hier
spielen Funktionstrager in den Teams wie Moderation und Leitung eine genauso zent-
rale Rolle wie die Implementierung strukturierter Verfahren in den Organisationen.
Diese Aspekte sollten nicht nur als ,Gestaltungsoptionen’ zur Verbesserung des Case-
Managements erkannt werden, sondern regelmdaBig sollten zur Identifizierung von Ver-
besserungsméglichkeiten die Teamstrukturen und die Teamberatungsprozesse evalu-
iert werden.
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Eine moderierte sowie strukturierte Teamberatung hat — folgt man den hier vorge-
legten empirischen Befunden — den Vorteil, dass nicht nur eine ergebnisorientierte Dis-
kussion gestaltet werden kann, sondern auch unter Gesichtspunkten wie ungleicher
Machtverhélinisse in Teams eine fachlich-offene Diskussionskultur geschaffen werden
kann, in der Fachkrafte besser beteiligt, integriert und die Méglichkeit erhalten, in ih-
rem professionellem Selbstkonzept gestdrkt zu werden. Dies gilt insbesondere fir
Fachkrafte mit weniger Berufserfahrung sowie fur Fachkréfte, die eine grofiere Verunsi-
cherung in ihrer Fallarbeit aufzeigen. Gleichzeitig kénnen auch Machtmissbréuche
vermieden sowie Konfliktsituationen durch eine ausgeglichene und strukturierte Team-
beratung adéquat bewdltigt werden.

Dies setfzt natirlich voraus, dass es sich hierbei um eine qualifizierte Moderation
handelt, die es versteht, eine Balance zwischen einer fachlich-offenen und strukturier-
ten Diskussion zu gestalten, in der nicht nur fallorientierte, sondern auch fachkréftebe-
zogene Spannungsfelder aufgefangen werden. Die Leitungskraft kénnte diese Rolle, so
wie es in einigen der an der Untersuchung teilnehmenden Teams der Fall ist, sicherlich
Ubernehmen, allerdings ist dies auch mit Blick auf mégliche Rollenkonflikte und ein
Diffundieren von Rollen mit Risiken verbunden. Erfolgversprechend scheint diese Kons-
tellation dann, wenn deutlich Distanz zu der alltaglichen Rolle als Leitung genommen
werden, um — wie gerade skizziert — eine team- und fallorientierte Perspektive einzu-
nehmen, mit welcher ein kooperativer FGhrungsstil méglich ist. Das ist ein nicht immer
einfacher Balanceakt.

Ubernimmt die Leitung diese moderierende Rolle nicht, besteht eine Schwierigkeit
zweifelsohne darin, dass es mitunter in ihrer ,Macht’ liegen kann, die Diskussionskultur
an einer Moderation vorbei zu steuern und zu gestalten. Hier ist die Leitung in ihrer
Verantwortung gefragt, einen kooperativ-kommunikativen Diskurs zu ermdglichen, in
der Hierarchisierung weitestgehend aufgehoben und Verantwortungsbereiche klar ge-
regelt sind. Das wdre nicht der Fall, wenn eine fallfihrende Fachkraft mit einer dezi-
dierten fachlichen Einschétzung zu einem Fall am Ende einer Teamberatung eine Liste
von seitens der Leitung formulierten Arbeitsaufirdgen abzuarbeiten hat.

Die oben dargestellten Befunde der Untersuchung kénnen vor diesem Hintergrund
den Allgemeinen Sozialen Diensten und hier insbesondere auch den Funktionstragern,
welche verantwortlich fir die Ausgestaltung und Durchfihrung von Teamarbeit inner-
halb der Organisation sind, die Méglichkeit vergegenwdartigen, fachlich-
kommunikative Prozesse zu gestalten und organisatorisch zu rahmen. Denn verstehen
sich Allgemeine Soziale Dienste als die zentralen Steuerungsregisseure von Hilfeleis-
tungen und somit als kompetenter Experte im Umgang mit jungen Menschen und de-
ren Familien in prekdren Lebenslagen, missen fachliche Aushandlungsprozesse in den
Allgemeinen Sozialen Diensten flachendeckend so gestaltet werden, dass Zeit und
Raum fir eine fachlich-demokratische Teamkooperation einschlieBlich einer damit
einhergehenden Diskussionskultur gegeben sind.

5. Transfer der Ergebnisse — Die Erkenntnisse im Fokus der
Offentlichkeit

Ziel des Projektes ,Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe” war es nicht nur
die Ergebnisse in Form des Abschlussberichtes der Offentlichkeit zugénglich zu ma-
chen, sondern auch durch andere Formen des Ergebnistransfers eine Méglichkeit nicht
nur der Présentation, sondern auch einer Reflektion der Ergebnisse zu erhalten.
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Uber den Abschlussbericht hinaus wurden die Projektergebnisse zum einen in Form
von Vortrdgen sowie Beitréigen (s. ausgewdhlte Vortrédge und Beitréige im Anhang) In-
teressierten zugénglich gemacht. Zum anderen wurde im Februar dieses Jahres ein
Fachtag fur Fachkréfte des Allgemeinen Sozialen Dienstes veranstaltet, welchen der
Forschungsverbund Deutsches Jugendinstitut/Technische Universitat Dortmund ge-
meinsam mit dem LWL-Landesjugendamt Westfalen** geplant und durchgefihrt hat.

Fachtag ,Ganz alleine geht es nicht. Teamberatung als Qualitdtsmerkmal im Allge-
meinen Sozialen Dienst”

Der Fachtag unter dem Titel ,Ganz alleine geht es nicht. -
Teamberatung als Qualitatsmerkmal im Allgemeinen So-
zialen Dienst” fand am 5. Februar 2009 in Dortmund statt

Fachtagung

Ganz alleine geht es

(s. Tagungsprogramm der Fachtagung im Anhang). Die nicht!
Veranstaltung stieB auf ein breites Interesse bei den Teamberatung als
Fachkréften des ASDs. Ausgegangen wurde im Rahmen %i;g:ﬂ?;:’:a'
der Planung von etwa 60 bis 80 Teilnehmer/-innen. Sozialen Dienst
Einschlielich der eingeladenen Gastreferenten/-innen lag s R
die Teilnehmeranzahl schliefllich bei mehr als 100 Perso- Dortmund
nen. ndormationen ..

Mit der Veranstaltung des Fachtages entstand nicht nur SR
die Méglichkeit, die Ergebnisse Fachkréften  und J _

LWL

Teamberatungsprozessen in den Sozialen Diensten zu

Funktionstrdgern  hinsichtlich  der  Gestaltung  von .

présentieren, sondern es konnte vor dem Hintergrund der
vorliegenden Untersuchungsergebnisse auch eine Plattform fir einen Erfahrungsaus-
tausch und eine Reflexion der Teamberatungspraxis geboten werden. Nicht zuletzt wa-
ren die Ergebnisse dieser Veranstaltung eine wichtige Grundlage fur Handlungsemp-
fehlungen zur Qualifizierung von Fallberatungen in ASD-Teams (vgl. Kap. 6).

Bei der Veranstaltung wurden nach EinfGhrungsvortrégen zu Stand und aktuellen
Entwicklung des Allgemeinen Sozialen Dienstes und zur Leistungsfahigkeit von Teams
auch jenseits der Sozialen Dienste sowie einer ausfhrlichen Vorstellung von zentralen
Untersuchungsergebnissen zur Studie ,Wie entscheiden Teams im ASD Gber Hilfebe-
darfe” Workshops angeboten. Diese Workshops beschéftigten sich mit Themen wie die
der Strukturierung von Fallberatungen, den so genannten Schlisselfiguren, wie der Lei-
tungskraft, der Moderation und der fallfihrenden Fachkraft, und mit fachlichen Ambi-
valenzen des sozialpddagogischen Handelns. DariGber hinaus wurden in einem Work-
shop Teamberatungen unter der Ressourcenperspektive beleuchtet, in welchem das
Thema Personalbedarfsbemessung integriert und im Kontext von Teamberatungen dis-
kutiert worden ist. Die Besonderheit aller Workshops bestand u.a. darin, dass sowohl
wissenschaftliche Inputs als auch solche aus der Praxis die gemeinsame Diskussion der
Teilnehmer/-innen eingeleitet haben.

Die Ergebnisse der gesamten Tagung sind in diesem Bericht mitbericksichtigt wor-
den. Ein ausfhrlicher Tagungsbericht von zwei Teilnehmer/-innen der Veranstaltung
wird im Forum Erziehungshilfen voraussichtlich in der dritten oder vierten Ausgabe des

Jahres 2009 erscheinen (vgl. Oechler/Bréckling 2009).4°

*“Vgl. http://www.Iwl.org/LWL/Jugend/Landesjugendamt.
45 Eine Tagungsdokumentation (Folien der einzelnen Vortrdge und Arbeitsgruppen-Inputs im Rahmen der
Fachtagung) ist auf den Seiten des LWL-Landesjugendamtes Westfalen zur Verfigung gestellt:
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Resonanz auf die Ergebnisse und die Bedeutung des Ergebnistransfers

Insgesamt ist die Resonanz der Teilnehmer/-innen auf die Fachtagung positiv ausge-
fallen, wie eine Auswertung seitens des LWL-Landesjugendamtes Westfalen dies aus-
weist (s. Auszug aus der Auswertung der Veranstaltung im Anhang). Dariber hinaus
haben nach der Tagung Jugenddmter Interesse beim Forschungsverbund bekundet,
sowohl Ergebnisse der Studie im Rahmen von Fortbildungsveranstaltungen fir ihre so-
zialpddagogischen ASD-Fachkréfte vorzustellen als auch Tagesveranstaltungen auf der
Grundlage des empirischen Materials zum Thema Teamentwicklung durchzufihren.

Zudem haben im Rahmen des landesweiten Berichtswesens zu den Hilfen zur Erzie-
hung fir das Land Nordrhein-Westfalen die Landesjugenddmter Rheinland“® und
Westfalen in der Arbeitsgruppe HzE Bericht Uber das grofie Interesse der Jugendémter
an dem Thema Teamberatungen im Allgemeinen sowie den Ergebnisse der Untersu-
chung im Besonderen berichtet. Da nicht zuletzt immerhin 4 der 18 an der Untersu-
chung teilnehmenden Teams aus Nordrhein-Westfalen waren, wurden ausgewdhlte
Ergebnisse der Untersuchung im HzE Bericht 2008 vorgestellt (vgl. Schilling u.a. 2008,
S. 1091.).

Insgesamt zeigt sich, welche besondere Bedeutung der Transfer der Ergebnisse der
Untersuchung erhalt und wie wichtig es gewesen ist, die Ergebnisse und Erkenntnisse
bereits wahrend der Auswertungsphase der Fachéffentlichkeit zugdnglich zu machen
und gemeinsam mit der Praxis zu diskutieren sowie zu reflektieren. Die insgesamt posi-
tive Resonanz auf die empirischen Befunde und das grofie Interesse seitens der sozial-
pddagogischen Praxis — sowohl der sozialpddagogischen Fachkréfte im ASD als auch
der Funktionstrdager innerhalb der Jugenddmter — unterstreicht die Wichtigkeit des The-
menspekirums rund um Teamberatung, -entwicklung und -gestaltung in den kommu-
nalen sozialen Diensten. Immerhin wird mit der Untersuchung ,Wie entscheiden
Teams im ASD Uber Hilfebedarfe” eine Personengruppe in sozialen Diensten in den
Fokus genommen, die eine entscheidungstragende Rolle im Rahmen von Hilfegewdh-
rungsprozessen spielt. Die sich daraus generierenden Erkenntnisse und Handlungs-
empfehlungen sind insofern fir die sozialen Dienste fir junge Menschen und deren
Familien von grofier Bedeutung, als dass hier Verbesserungsvorschlége zur Gestaltung
von Teamberatungen in einer der entscheidenden Schaltstellen fur eine Hilfegewdh-
rungspraxis von sozialen Diensten erarbeitet worden sind und transferiert werden.
SchlieBlich werden diese Befunde in die aktuelle Debatte um die Weiterentwicklung
des Allgemeinen Sozialen Dienstes eingebettet sowie die hieraus entwickelten Hand-
lungsempfehlungen zur Qualitétssteigerung der Arbeit in den kommunalen sozialen
Diensten beitragen sollen.

http://www.lwl.org/LWL/Jugend/Landesjugendamt/LIA/erzhilf/Familie/QE_HZE/1078385439/index_ht
ml [Stand: 02.04.2009]
46 vgl. http://www.Ivr.de/jugend.
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6. Handlungsempfehlungen fir die Gestaltung von
Teamberatungen in kommunalen sozialen Diensten

Vor dem Hintergrund der dargestellten Ergebnisse und Befunde zu Teamberatungspro-
zessen in kommunalen sozialen Diensten werden im Folgenden Handlungsempfehlun-
gen formuliert. Dabei geht es darum, die Ergebnisse aus dem empirischen Material in
Handlungsvorschlége umzuwandeln, die zu einer Qualifizierung von Teamberatungen
in den Allgemeinen Sozialen Diensten beitragen kénnen. Vorrangig richten sich die
Handlungsempfehlungen an Funktfionstréger innerhalb der kommunalen sozialen
Dienste, die fur die Durchfihrung und Gestaltung von Teamberatungen verantwortlich
sind.

1. Kommunikation braucht Struktur

Teamberatungen brauchen Strukturen. Das heifit konkret, dass Teamberatungen ei-
nem klaren Ablauf folgen und in einzelne Phasen unterteilt sein sollten. Sie schaffen
auf diese Weise Raum fur qualifizierte sozialpédagogische Fallarbeit. Sie beginstigen
so nicht nur Reflexionsméglichkeiten, sondern geben auch Entlastung und Sicherheit.
Dariber hinaus férdern Strukturen eine ergebnisorientierte Falldiskussion.

In unstrukturierten Teamberatungen gerdt man eher in die Gefahr, dass diese fur
qualifizierte Entscheidungen irrelevant werden. Es entsteht das Risiko des ,Sich-Im-
Kreis-Drehens”. Notwendige Diskussionsebenen (Klérung von Fragen, Ideen, Hand-
lungsempfehlungen) kénnen nicht mehr unterschieden werden, sondern vermischen
sich. Dabei besteht das Risiko, dass wichtige Informationen wéhrend der Diskussion
verloren gehen und Teammitglieder auf unterschiedlichen Ebenen diskutieren und den
Uberblick verlieren. Das kann zu Uberforderung und unstrukturielem Denken und
letztendlich Handeln bei der fallfihrenden Fachkraft fGhren. Die Schattenseiten der
Teamarbeit werden offensichtlich.

Es gibt sicher nicht die ,Patentldsung” von Strukturen fir alle Teams der kommuna-
len sozialen Dienste, sondern diese missen sich an der Organisation, aber vor allem
an den Personen orientieren.

Strukturiende Elemente jedoch, die sich im Rahmen der Untersuchung als hilfreich
erwiesen haben, sind:

a)  eine ,Mindest-Phasierung” der Teamberatung: Fallvorstellung, Fragerunde,
Diskussion Gber Vorschlage Gber das weitere Vorgehen (méglichst zundchst
ohne Beteiligung der fallfihrenden Fachkraft), die Maglichkeit der Reflexion
der fallfihrenden Fachkraft am Ende der Diskussion;

b)  eine Moderation;

c) ein Verfahren zur Dokumentation der Ergebnisse der Teamberatungen (z.B.
Protokoll).

2. Strukturen kosten zwar Zeit, wirken aber nachhaltiger

Werden Strukturen neu implementiert, kostet das zunéchst Zeit, da ein Team sich mit
diesen erstmal vertraut machen muss. Davon einmal abgesehen scheinen Strukturen
auch in ihrer alltaglichen Umsetzung zeitintensiver. Fir die Anwendung des Modells
der Kollegialen Beratung in Reinform, welches in mehreren Phasen unterteilt ist, kann
beispielsweise eine Zeitdauer von etwa 60 bis 90 Minuten fir einen Fall veranschlagt
werden. Langfristig kann sich ein positiver Effekt der strukturierten Teamberatungen

April QOO9GK]:I

93



Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe

abzeichnen. Denn — wie auch die Untersuchung darauf hinweist — implizieren Struktu-
ren eine Qualitétssteigerung der Fallberatungen und verringern die Notwendigkeit, ei-
nen Fall mehrmals im Team zu behandeln, getreu dem Motto: ,Lieber einen Fall in-
tensiver und genauer diskutieren, als sich in kurzen Absténden mehrmals mit dem glei-
chen Fall befassen zu missen.”

3. Moderation aktiviert Teamressourcen

Wie die empirischen Befunde deutlich machen, hat die Gespréchsfihrung in Teams
viele Gesichter. Sie bewegt sich zwischen einer ,leeren Worthilse” und einer Modera-
tion nach den Regeln der Kunst.

Moderation ist im Kontext von Teamberatungen im ASD mehr als nur das Aufrufen
und Zuordnen von Féllen. Mit einer Moderation sind bestimmte Kompetenzen sowie
Anforderungen verknipft. Eine Moderation sollte demnach
Q alle Teilnehmer/-innen des Teams zu einer fachlichen Auseinandersetzung sowie

Einschatzung zum Fall aktivieren,

Q fur ein positives fachlich-demokratisches Klima sorgen, in dem auseinandergehen-
de Meinungen Raum fir einen Austausch bekommen sowie letztlich von der Mode-
ration zusammengefihrt werden,

QO das Teamgesprdch so organisieren, dass eine ziel- und ergebnisorientierte Diskus-
sion erfolgt, die das Team gemeinsam zu Stande bringt,

Q auf die Einhaltung von vorgegebenen Strukturen (Phasen, vorgegebene Zeit, The-
ma, Fragestellung etc.) aufmerksam machen.

Zusammenfassend hat die Moderation demnach zum einen — auf der Sachebene — die

Funktion eines ,Gesprachsmanagers” bzw. eines ,Huters der Kommunikationsstruktu-

ren”. Zum anderen hat die Moderation — auf der Beziehungsebene — mit Blick auf das

Gesprachsklima Aufgaben eines ,Klimaschitzers”. D.h., es wird auf zwischenmensch-

liche Faktoren wie Allparteilichkeit, Fairness, Professionalitét und Konsens wert gelegt.

Um diesem komplexen Aufgabenspekirum gerecht zu werden, ist Neutralitét eine wich-

tige Grundhaltung einer Moderation.

Wie die Installation einer Moderation in ASD-Teams vorangebracht wird, kann un-
terschiedlich aussehen und muss von Team zu Team auf der Basis der eigenen Res-
sourcen und Méglichkeiten eruiert werden. Das heifit, ob stets die gleiche Fachkraft
dieser Rolle nachgeht oder ein rotierendes Prinzip eingesetzt wird, indem die Modera-
tion von Fachkraft zu Fachkraft wechselt, kann nur vor Ort im ASD geklart werden. Al-
lerdings ist das rotierende Prinzip — im Sinne des Partizipationsgedankens — zu empfeh-
len. Alle Fachkrafte erhalten so die Méglichkeit die Perspektive der Moderation einzu-
nehmen und die Diskussionen von einer anderen Seite zu betrachten. Damit verbun-
den starkt die Rotation das Bewusstsein fur Strukturen. Mit der Ubernahme der Mode-
ration lernen Fachkréfte schneller, Strukturen zu ,leben”.

Gleich welche Methode man wahlt, ist Moderation eine anspruchsvolle und kom-
plexe Aufgabe, die gelernt und trainiert werden muss, in die auch demnach zeitlich in-
vestiert werden sollte.

4. Weniger ist manchmal mehr — Leitung und ihre Rolle(n) in Teamberatungen

Leitung trégt bei der Teamberatung eine hohe Verantwortung. Sie sollte sich dessen
bewusst sein, dass sie in irgendeiner Weise — auch durch ihre blofie Anwesenheit — ei-
ne Fallberatung beeinflusst. Allerdings stellt sich die Frage, wie die Verantwortung ges-
taltet werden kann. Zunéchst muss sich die Leitung hinterfragen, ob sie in der Lage ist,
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gleichzeitig fachlich-inhaltlich den Fall mitzudiskutieren, die Gesprachsfihrung zu G-
bernehmen und Leitungsaufgaben wahrzunehmen. Eine moderierende Leitung birgt
Gefahren, sich in Rollenkonflikte zu verwickeln, die sich negativ auf das Team und die
Fallberatungen auswirken kénnen. Die Moderation ist wichtig for Teams. Ubernimmt
die Leitung auch diese Rolle, muss sie sich nicht nur ihrer mehrdimensionalen Funkti-
on, sondern auch ihres Machtpotenzials, das sich hinter diesen Rollen verbirgt, be-
wusst sein.

Gleichwohl ist es naturlich maglich und nicht zuletzt auch géngige Praxis, dass
Teamleitungen zuséitzlich und ausschlieBlich die Moderation von Fallberatungen im
Team Gbernehmen. Wenn das so ist, sollte sich die Leitung stets darGber im Klaren
sein, dass die verschiedenen Rollen in eine Balance zu bringen und in derselben zu
halten sind. Die Bedeutung dieser Aufgabe kann gar nicht unterschétzt werden. Dies
setzt ein hohes Selbstreflexionspotenzial von Leitungspersonen voraus. Hierzu gehért
aber auch regelmaBig zu reflektieren Gber das Verhélinis von ,Leitung und Team’ so-
wie ,Team und Leitung’.

Ferner sollte die Leitung im Kontext von Fallberatungen versuchen, mehr die Rolle
der Moderation in den Vordergrund zu stellen als die der Leitung oder des Diskutan-
ten. Ein bewusstes nicht steuerndes Moderieren und Diskutieren kénnte seitens der Lei-
tung darin bestehen, dass sie zuriickhaltend mit fachlichen Statements ist. Ferner wiére
es von Vorteil, wenn moderierende Leitungen vor einem inhaltlichen Statement das

Verlassen der moderierenden Rolle ankindigen (,Ich gehe raus aus meiner Rolle als
Moderation (...)“(T2; Team 1; Fall Christel)).

5. Vielfalt bedeutet Kreativitét — Diversity als Chance fur die Fachlichkeit

Persénliche Beziehungen bilden eine wichtige Grundlage fir die Zusammensetzung
von Teams. Mehr noch: Dass ein positives zwischenmenschliches Klima vorherrscht, ist
eine wichtige Voraussetzung fir die gemeinsame Arbeit im Team. Allerdings kommt es
nicht darauf an, dass sich freundschaftliche Beziehungen entwickeln, sondern viel-
mehr, dass eine positive professionelle Haltung zueinander geférdert wird. Im Kontext
von Teamberatungen ist es die Aufgabe der Moderation, ein professionelles Klima zu
fordern. AuBBerhalb des Teams sollte die Leitungskraft diese Aufgabe Gbernehmen.

Dariber hinaus sollte man bei der Gestaltung eines Teams bzw. der Zusammenset-
zung nicht nur ,die Chemie” des Teams im Vordergrund sehen (vgl. zu der Problema-
tik des Gruppendenkens in Teamberatungen Klatetzki 2001), sondern die Perspektive
einnehmen und sich fragen: Was ist férderlich for die Entscheidungsfindung, wie kann
ein  Entscheidungsraum entfaltet werden? Beim  Diversity-Gedanken — bzw.
-management, welcher/s seinen Ursprung in der Unternehmensfihrung hat, wird Viel-
falt/Verschiedenheit — wie der Begriff ,Diversity” ausdrickt — grof3 geschrieben und po-
sitiv wertgeschatzt (vgl. Stuber 2004). Dabei ist es nicht vorrangiges Ziel, soziale Dis-
kriminierungen von Minderheiten zu minimieren — auch wenn dies sicherlich eine In-
tention ist —, sondern mehr noch die Vielfalt der Organisationsmitglieder als Nutzen fir
die Organisation — in diesem Fall fir das Team — zu betrachten und zu gestalten.
Teams zu durchmischen — sei es nach Geschlecht, Alter, wie das empirische Material
zeigt, oder anderen Merkmalen wie Qualifikation, Ethnie etc. —, wenn die Bedingun-
gen es erlauben, kann eine Chance sein, fachliche Horizonte zu erweitern sowie Le-
benslagen der Adressaten/-innen besser zu verstehen und letztendlich Gewdhrungs-
praxis und schlieBlich die Fallarbeit zu optimieren.
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6. Teamberatungen als Raum fir die individuelle fachliche Entfaltung — , There is a ME
in TEAM”

Teamarbeit bzw. Teamberatungen — mit Bedacht auf die hier formulierten Handlungs-
empfehlungen — sollten im Rahmen der ASD-Arbeit fir jede Fachkraft als ein positives
Element ihrer Fachlichkeit betrachtet werden. Gerade in komplexen Féllen gilt in Gber-
tragenem Sinne die Faustformel ,4 Augen sehen mehr als 2“ (oder auf das empirische
Material rekurrierend: ,Aber ich denke, das sind fir mich wichtige handlungsleitende
Hinweise” (T1f; Team 15; Fall Christel); ,ABC habe ich mir gar nicht Gberlegt, das ist
eine ganz interessante Einschétzung.” (T10f; Team 1; Fall Christel)). Folglich kann fir
alle Fachkrafte das Team die Funktion der Reflexion der eigenen Fachlichkeit darstel-
len oder auch im positiven und férdernden Sinne eine Irritation der méglicherweise
festgefahrenen Wahrnehmungs-, Denk- und Handlungsmuster sein. Fir jingere uner-
fahrene Fachkréfte kann das Team zudem Sicherheit in der Meinungsbildung bieten,
mehr noch es ein Ort der fachlichen Weiterentwicklung bzw. Fortbildung sein kann. In
Teambesprechungen erhalten Fachkréfte die Méglichkeit — oder sie lernen — ihre Félle
vor Kollegen/-innen vorzustellen, ihre Emotionen im Hinblick auf den Fall bzw. die Be-
troffenen zu reflektieren und ihre fachliche Einschétzung zu konkretisieren bzw. den
,sozialpddagogischen Blick” zu scharfen.

TUr-und-Angel-Gespréiche, die sicherlich zum Alltag des ASDs gehéren und eine in-
formelle Form des fachlichen Austauschs widerspiegeln, ersetzen dabei die Teambera-
tungen nicht. Sie deuten zumindest darauf hin, wie wichtig und notwendig Kommuni-
kation zwischen Professionellen ist. Versteht sich der ASD allerdings als Handlungsreg-
gisseur im Fallmanagement bzw. im Rahmen von Hilfeplanung und -verlauf, bietet ge-
rade die institutionelle Form der Kommunikation, die Teamberatung vor dem Hinter-
grund ihrer Gestaltungsméglichkeit, eine Chance das Fallmanagement zu qualifizie-
ren. Wichtig dabei ist es, dass diese Form der Kommunikation auch einen verbindli-
chen Charakter fir Fachkrafte erhalt.

7. An Teams muss gearbeitet werden — Ein Pladoyer fur regelméBige Team-TUVs

Teams entstehen nicht einfach so, sondern entwickeln sich erst und erhalten im Laufe
der Zeit auch eine gemeinsame Identitét. Dabei kann dieser Weg oft auch von unre-
gelmaBigen, widerspriichlichen Prozessen geprégt sein, die einhergehen mit organisa-
torischen, aber auch personellen Verénderungen. Einerseits, andererseits kénnen sich
Teams — fur die Teammitglieder auf den ersten Blick erstmal positiv wirkend — in eine
Richtung entwickeln, die von Harmonie und Homogenitét in der Fachlichkeit geleitet
wird. Diese Entwicklung birgt allerdings die Gefahr einer zu hohen Gruppenkohésion,
die wiederum fur das Fallverstehen und den Hilfegewéhrungsprozess aufgrund fehlen-
der Alternativen, eines mangelnden Ausschépfens von unterschiedlichen Meinungen
sowie unvollsténdiger Reflexion fatal wére. Im Zuge dessen ist fir eine gute ,Arbeit im
Team” eine ,Arbeit am Team” unabdingbar.

Die Entwicklungen, die ein Team durchmacht, sollte ein Team auch reflektieren
und hinterfragen, um so z.B. auch Gefahren des Gruppendenkens oder so genannte
,Konfliktherde” zwischen Teammitgliedern oder anderen Problemlagen innerhalb des
Teams aufzudecken und an ihnen zu arbeiten. Aber auch positive Elemente gehéren
zu der Reflexion dazu, die nicht nur das Team, sondern auch einzelne Teammitglieder
in ihrem Selbstkonzept stdrken und motivieren. Denn nur so kann sich ein Team wei-
terentwickeln bzw. kann die Arbeit im Team optimiert werden. Dariber hinaus lernen
auch die Fachkréfte in Teamberatungen das Agieren in Teams. Dazu gehéren Kompe-

April QOO9GK]:I

96



Wie entscheiden Teams im ASD Uber Hilfebedarfe

tenzen, wie Fallvorstellung, Problembenennung, Kommunikations-, Kritik- und Konflikt-
fahigkeit, kurzum: Teamfahigkeit. Die Entwicklung der einzelnen Teammitglieder gilt es
dabei auch stets zu reflektieren.

Letztendlich dirfen Teamberatungen weder als Last, ,abzuhakender Programm-
punkt” (Urban 2004, S. 204), noch als ,Arena” fir Fachkrafte betrachtet und emp-
funden werden. Deshalb ist es umso wichtiger eine Reflexion dieses Reflexionsraums zu
gestalten, wenn nicht sogar dies zu institutionalisieren und in regelméfBigen Absténden
durchzufihren. Hilfreich kann hier — im Sinne einer objektiven Einschdtzung — ein ex-
terner Blick sicherlich sein (Stichwort: Team-Supervision).
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Ausgewdhlte Beitréige und Vortrége

Publikationen:

Pothmann J./Wilk A.: Hinter die Kulissen geschaut. Personalstrukturen und Arbeitsweisen des
Allgemeinen Sozialen Dienstes — zwei empirische Zugdnge, in: Forum Erziehungshilfen, 14.
Jg., 2008, H. 3, S. 139-144.

Schilling, M./Fendrich, S./Pothmann, J./Wilk, A.: HzE Bericht 2008. Hilfen zur Erziehung in
Nordrhein-Westfalen (Datenbasis 2006), Kaln und Minster 2008, Kapitel 7: Ergebnisse
zum Vergleich von Fallberatungen, S. 109-120.

Vortrége:

QO Wahrnehmungs- und Definitionsprozesse im Rahmen der Teamarbeit von sozialen
Diensten. Ergebnisse einer Studie zum Vergleich von Fallberatungen, Vortrag im Rah-
men der Jugendamisleitertagung fir Nordrhein-Westfalen am 06. Marz 2008 in
Minster (Pothmann, J./Wilk, A.)

QO Wahrnehmungs- und Definitionsprozesse im Team. Studie zum interkommunalen Ver-
gleich von Fallberatungen im Rahmen der ASD-Arbeit, Vortrag im Rahmen von IGfH
und ISS — Forschungskolloquium Erziehungshilfen 2008 am 08. Mérz 2008 in Frank-
furt a. M. (Pothmann, J./Wilk, A.)

Q Studie zum Vergleich von Fallberatungen, Vortrag im Rahmen der Fachtagung zum
Thema ,Umfang mit Kindeswohlgeféhrdungen” der Jugendémter Hemer, Herdecke
und Warstein am 18. Juni 2008 in Hemer (Pothmann, J./Wilk, A.)

Q Erzieherische Hilfen in Wuppertal im interkommunalen Vergleich. Ausgewdhlte Ergeb-
nisse des interkommunalen Vergleichsrings, einer Studie zum Vergleich von Fallbera-
tungen sowie des HzE Berichtes NRW, halbtétiger interner Fachtag des Jugendamtes
Wuppertal am 08. Oktober 2008 in Wuppertal (Pothmann, J./Wilk, A.)

Q Wahrnehmen, Bewerten, Entscheiden — Einblicke in teambezogene Arbeitsweisen von
Allgemeinen Sozialen Diensten, Vortrag im Rahmen des Wissenschaftlichen Beirats
,Briche und Unsicherheiten sozialpddagogischer Praxis” am 31. Oktober 2008 in
Kassel (Pothmann, J./Wilk, A.)

Q Ich sehe was, was Du nicht siehst... — Wahrnehmen, Bewerten und Entscheiden in
ASD-Teams, Vortrag auf der Fachtagung ,Ganz alleine geht es nichtl Teamberatung
als Qualitétsmerkmal im Allgemeinen Sozialen Dienst” am 05. Februar 2009 in Dort-
mund (Pothmann, J./Wilk, A.)
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Fragebogen zum Fall X

Angaben zu der Person

Kurze Begrindung:
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Kurze Begrundung:

Kurze Begrundung:
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Kurze Begrundung:
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Auswertung der Veranstaltung

,Ganz alleine geht es nicht! — Teamberatung
als Qualitatsmerkmal im Allgemeinen Sozialen

Zurickgegangene Bogen N= 64 von 100 Teilnehmern

1. Wie beurteilen Sie insgesamt die Veranstaltung?

Dienst”
im Dietrich Keuning Haus in Dortmund
am 05. Februar 2009

(++ im Fragebogen wird mit 1 in der Tabelle wiedergegeben, + mit 2, - mit 3, -- mit 4)

Inhalte insgesamt  |[Ergebnis
1 17| 26,56%
2 42| 65,63%
3 5 7,81%
4 0
Ruckmeldungen 64

e Wenig Neues

(++=1,+=2,-=3,--=4)
didaktisch-methodischer Aufbau [Ergebnis
1 13 20,63%
2 45 71,43%
3 5 7,94%
4 0
Rickmeldungen 63
e Zu viel PowerPoint
(++=1,+=2,-=3,--=4)
Zielerreichung [Ergebnis
1 6 9,68%
2 50/ 80,65%
3 6 9,68%
Ruckmeldungen 62
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Anmeldung

Teamberatung als Qualitdtsmerkmal im ASD am

5.2.2009 in Dortmund

Zielgruppe:
Fachkréfte der Aligemeinen Sozialen Dienste

Kosten:
Die Teilnahme kostet 40 € pro Person.

Veranstaltungsnummer: 09-42-76-00
Anmeldeschluss: 23.01.2009

Fragen zur Veranstaltung:
Beate Rotering/ Martina Kriener
LWL-Landesjugendamt Westfalen
Tel.: 0251 — 591 42 92

Anmeldung:

LWL-Landesjugendamt Westfalen

Fortbildung: Doris Heide

48133 Munster

Tel.: 0251 - 591 45 59; doris.heide@Iwl.org oder
per FAX an 0251 - 591 325

Name

Anschrift

Telefon

E-Mail

Ich nehme an folgender AG teil:
AG10O AG20 AG30O AG40 AG50

Ersatzweise kommt folgende AG in Frage:
AG10O AG20 AG30O AG40 AGS50O

Anreise

Dietrich-Keuning-Haus
LeopoldstraBe 50-58
44147 Dortmund
Telefon: 0231 50-2 51 45

Das Dietrich-Keuning-Haus liegt ca. 300 m nérdlich
des Dortmunder Hauptbahnhofes. Fir Autofahrer
steht eine Tiefgarage zur Verfligung.

Anfahrt mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln:

Die U-Bahnstation LeopoldstraBe befindet sich direkt
vor dem Dietrich-Keuning-Haus. Sie erreichen sie mit
den Linien U 41, U47 und U49. Diese Linien fahren
auch vom Dortmunder Hauptbahnhof.

Anfahrt mit dem PKW:

Von Osten Uber die A 44 oder A2/ A1 aufdie B 1,
von Westen Uber die A 40 auf die B 1,

von Siden Uber die A 45/ A 1 auf die B 54,

von Norden Uber die A1 auf die B 1.

Ab Autobahnausfahrt Beschilderung Richtung Zent-
rum/Hauptbahnhof folgen — rechts auf den Wallring
abbiegen — vom Burgwall in die LeopoldstraBe (B54).
Das Dietrich-Keuning-Haus liegt 150 m hinter der
ersten Ampelkreuzung auf der linken Seite der Leo-
poldstraBe in einer Grinanlage.

854

allinchrodistrade

U- Bahn U 41

Uhlandsirafe

Haispthahnhof

Kanigewall Busrgravall

Fachtagung

Ganz alleine geht es
nicht!

Teamberatung als
Qualitatsmerkmal
im Allgemeinen
Sozialen Dienst

5. Februar 2009
Dietrich-Keuning-Haus
Dortmund

Forschungsverbund

tu-Dyl

Deutsches Jugendinstitut
Technische Universitat Dortmund

LWL

Fur die Menschen.
Fur Westfalen-Lippe.



Ganz alleine geht es nicht!
Teamberatung als Qualitaitsmerkmal im
Allgemeinen Sozialen Dienst

Wann wird ein Fall zum Fall? Wie kommt man zu
einer Einschatzung des Hilfebedarfs? Welche
Hilfe ist die richtige? Die Beantwortung dieser
Fragen ist fur Familien und die Biografien junger
Menschen haufig von entscheidender Bedeu-
tung. Hier tragen die Mitarbeiter/-innen Sozialer
Dienste eine hohe Verantwortung. Ein Zusam-
menwirken von Fachkraften im Rahmen von in-
stitutionalisierten Teamberatungen kénnen dabei
notwendige Austauschmdglichkeiten, Vergewis-
serungsgelegenheiten, aber auch einen ,ge-
schitzten Raum’ zur Entwicklung von Ideen und
Perspektiven bieten. Sie kdnnen die
professionelle Wahrnehmung sowie fachliche
Einschatzungen und Bewertungen unterstitzen
und qualifizieren.

Eine Studie des Forschungsverbundes DJI/TU
Dortmund zur Teamberatung im Allgemeinen
Sozialen Dienst untersucht, ob und unter wel-
chen Rahmenbedingungen dies geschieht bzw.
geschehen kann. Auf der Tagung werden Ergeb-
nisse der Studie mit Blick auf die Mdglichkeiten
und Grenzen, die Chancen und Risiken von
Teamberatungen vorgestellt. Eingeordnet wer-
den die Befunde in die aktuelle Debatte um die
Weiterentwicklung des Allgemeinen Sozialen
Dienstes, aber auch in die Diskussion zur Bedeu-
tung von Teamarbeit und Teamentscheidungen
in Organisationen. Mit dem Ziel, zur Qualitats-
entwicklung der Arbeit in den Sozialen Diensten
beizutragen, werden die Ergebnisse im zweiten
Teil der Veranstaltung mit Expertinnen und Ex-
perten aus Praxis und Wissenschaft in Arbeits-
gruppen diskutiert.

Ablaufplanung

09.00 Anmeldung und Stehkaffee
09.30 Begrufung

09:45 ... und gabe es ihn nicht, man miisste ihn
erfinden. Aufgaben, Rahmenbedingun-
gen und Entwicklungsperspektiven All-
gemeiner Sozialer Dienste

Heinz Muller, Institut fir sozialpéddagogi-
sche Forschung Mainz

10.30 Pause

10.45 Ich sehe was, was Du nicht siehst ... -
Wahrnehmen, Bewerten und Entscheiden
in ASD-Teams

Dr. Jens Pothmann, Agathe Wilk,
Forschungsverbund DJI/TU Dortmund

11.45 Teamberatung — Was Teams leisten kon-
nen

Hubert Kuhn,
TOPS Minchen — Berlin e.V.

12.30 Mittagspause
13.30  Arbeitsgruppen
15.00 Kaffeepause

15.30  Was ist zu tun? Perspektiven, Hand-
lungsempfehlungen und Qualifizierungs-
potenziale fiir Teamberatungen

Abschlusspodium: Vertreter/-innen der
Arbeitsgruppen in der Diskussion

16.15 Ende

Arbeitsgruppen

AG 1
Kommunikation braucht Struktur - Organisieren
von Teamberatungen

Dr. Jens Pothmann, Forschungsverbund
DJI/TU Dortmund
Helga Rolf, Jugendamt Lippstadt

AG 2

Lernen am Modell - Kollegiale Fallberatung als
Methode von Teamberatungen

Prof. Dr. Sabine Ader, Katholische Fachhoch-
schule Minster

Martina Kriener, Fachhochschule Miinster
Beate Tenhaken, Jugendamt Greven

AG 3

Die Weichensteller — Leitung, Moderation, fallfiih-
rende Fachkraft in Teamberatungen

Agathe Wilk, Forschungsverbund DJI/TU Dort-
mund

Wolfgang Riiting, Jugendamt Kreis Warendorf

AG 4

Zwischen Unterstitzung und Intervention -
Teamberatung als Entscheidungshilfe

Dr. Ulrike Loch, Universitat Klagenfurt
Karl Materla, Jugendamt Munster

AG 5

Teamberatungen, auch eine Frage der Ressour-
cen - Uberlegungen zu Personalbedarfsbemes-
sung

Thomas Fink, LWL-LJA Westfalen

Ruth Piedboeuf-Schaper, Jugendamt Bochum
Beate Rotering, LWL-LJA Westfalen





