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1. Einleitung

Psychisch erkrankten Menschen ein sinnerftlltes und selbstbestimmtes Leben ermdglichen zu
wollen, spiegelt vermehrt das Ideal ethisch reflektierter psychosozialer Einrichtungen wieder
(Bock 2011). Diese neue Art der ,,.Behandlung* betroffener Menschen, welche als Behand-
lungsziel nicht die Bekampfung von Symptomen, sondern Emanzipation, Sinnstiftung und
Selbstbestimmung anstrebt, ist allerdings noch kaum empirisch untersucht (Gahleitner 2017).
Der humanistisch ausgerichtete Verein LOK — Leben ohne Krankenhaus — widmet in diesem
Sinne ein besonderes Mall an Aufmerksamkeit der Qualitat von Betreuungsbeziehungen und
wird im Rahmen dieser Masterarbeit als empirisches Untersuchungsobjekt herangezogen.

Die vorliegende Masterarbeit ist dabei Teil des Forschungsprojekts der Universitat Wien
,Wirkungen und Theorieentwicklung der Personlichen Begleitung und Betreuung im Alltag
(PB) fur und mit Menschen mit psychischer Erkrankung® (Koenig 2017). Die Konkretisie-
rung des- und das Datensammeln flir das genannte Forschungsprojekt, unter der Leitung von
Oliver Koenig, fanden im Zeitraum von April 2017 und Oktober 2018 statt. Wahrend sich das
Forschungsprojekt insgesamt auf das Erleben von Beziehungsdynamiken von Leiter*innen,
Mitarbeiter*innen und Klient*innen richtet, fokussiert sich die vorliegende Arbeit explizit auf
das Erleben von personlichen Betreuungsbeziehungen aus Perspektive der Klient*innen von
LOK. Das grundlegende Forschungsinteresse richtet sich hierbei auf die Beziehungswahr-
nehmung von Klient*innen zu ihrem/r personlichen Betreuer*in sowie auf die Bedeutung,
welche Klient*innen der Betreuungsbeziehung zusprechen. Die Hauptforschungsfrage lautet

daher:

Wie erleben Klient*innen des Vereins LOK die Beziehung zu ihrem/r persénlichen Be-
treuer*in und was macht diese Beziehung aus Sicht der Klient*innen zu einer unter-

stltzenden Erfahrung?

Das grundlegende empirische Forschungsinteresse an einem progressiven und ethisch reflek-
tierten Ansatz der psychosozialen Heilpddagogik wird zu Beginn ausgefiihrt. Eine historische
Einordnung von Veranderungen des psychosozialen Arbeitsfeldes wird dabei helfen, die Re-

levanz des untersuchten Phanomens zu unterstreichen.

Die Klient*innen-Perspektive wird bei dem hier untersuchten Empowermentansatz in den
Vordergrund geriickt, Bevormundung aufgehoben und ein selbstbestimmtes Leben anvisiert.

Der Verein LOK verfolgt eine derartige Herangehensweise und bietet seinen Klient*innen



deswegen ein besonderes Betreuungssetting im eigenen zu Hause an. Die besonderen Heraus-
forderungen soziale Integration im eigenen zu Hause anzugehen und personlich-
professionelle Betreuungsbeziehungen dementsprechend zu gestalten, sind dabei von beson-
deren Interesse der vorliegenden Arbeit. Das humanistische Ideal des Vereins sowie das be-
sondere Setting im eigenen zu Hause lassen sich am ehesten mit dem Recovery-Ansatz
(Amering und Schmolke 2012) beschreiben, weswegen Setting, Vereinsideal und Recovery

als Konturen des Forschungsfeldes in diesem frihen Abschnitt der Arbeit dargelegt werden.

Theoretische Grundlagen der vorliegenden Arbeit lassen sich auf zwei Ebenen besonders
deutlich darstellen; in der professionalisierten Sinnsuche (Anthony 1993, 13; Amering und
Schmolke 2012, 25; Bock 2011, 20; Lukas 1998, 7; Loffler et.al. 2010, 359 ), in Humanisti-
schen ldealen (Gahrleitner 2017, 95; Schmid 2009, 175) und in bindungstheoretischen Uber-
legungen (Gahleitner 2017,82; Schmid 2009, 175). Erstens, l&sst sich der Weg zu einem
sinnerfullten Leben nach theoretischen Schlussfolgerungen dieser Untersuchung nur inner-
halb von Beziehungen, insbesondere zu Betreuer*innen, verwirklichen. Professionelle Be-
treuungsbeziehungen bei LOK sind hierbei auf eine gemeinsame Sinnsuche ausgerichtet und
unterstreichen die Komplexitidt des psychosozialen Forschungsfelds. Eine Einbettung der
theoretischen Ergebnisse in Diskurse der Logotherapie (Lukas 1997) liefert diesbeziiglich
relevante wissenschaftliche Perspektiven. Zweitens spielt das humanistische Ideal des Ver-
eins eine wichtige Rolle in Bezug darauf, wie Beziehungen zwischen Klient*innen und Mit-

arbeiter*innen gelebt und professionell gestaltet werden.

Die grundlegende Vorgehensweise dieser Forschung ist induktiv und nutzt dabei die Groun-
ded Theory nach Charmaz (2014). Theoretische Erkenntnisse werden daher aus empirischen
Beobachtungen entwickelt. Primardaten werden durch Einzelinterviews und Gruppen-
workshops gewonnen. Das Vorgehen ist zirkuldr und auf eine strikte Trennung zwischen Da-
tensammeln und Theoriegenerierung wird verzichtet. Die Ergebnisse der Datenauswertung
werden abschlieBend in Form von vier Beziehungstypen anschaulich dargestellt. Methodisch
betrachtet wird fur die Erstellung dieser Beziehungstypen auf die Bildung von Kategorien
nach Kelle und Kluge (2010) zuriickgegriffen. Dadurch wird es moglich, die empirischen
Schilderungen von Betreuungsbeziehungen, Beziehungserwartungen und Beziehungsbeddirf-

nissen der Klient*innen theoretisch aufzubereiten und anschaulich darzustellen.



1.1. Bildungswissenschaftliche Relevanz

Die Bildung und Behandlung von Menschen mit psychischen Krankheiten greift auf eine
lange Geschichte der Unterdriickung und des Unverstandnisses zuriick (Worbel 2008, 146/
Theunissen 2009,15). Erst ein Paradigmenwechsel mit starker ethischer Begrindung sollte
die Wichtigkeit von Beziehungsaspekten und Empowerment Betroffener anerkennen (Theu-
nissen 2009, 16/ Prengel 2013, 14). Sowohl fiir die Forschung als auch fir die praktische
Heilpadagogik ist daher eine ergebnisoffene und klient*innenfokussierte Zusammenarbeit
notig (Theunissen 2009, 38). Emanzipation und Selbstbestimmung wurden daher zu Kernas-

pekten heilpaddagogischer VVorgehensweisen, was im Folgenden ausgefuhrt werden soll.

Gerade in der Zusammenarbeit mit Menschen, welche als psychisch krank gelten, kann auf
eine lange Geschichte zuriickgeblickt werden, in welcher die menschlichen Grundrechte mas-
siv verletzt wurden. Der Perspektive der Betroffenen wurde kaum Platz eingerdumt und die
Selbstbestimmungsfreiheit wurde auf ein Minimum reduziert (Worbel 2008, 146). Dazu
schreibt Worbel im LOK Tagungsband, dass als psychisch erkrankte geltende Menschen lan-
ge Zeit durch Zwangseinrichtungen in separaten Institutionen untergebracht wurden, wo sie
von der Gesellschaft weitestgehend ausgeschlossen worden sind (ebd.). Medizinische Mal3-
nahmen fokussierten dabei ein Defizitmodel, welches sich nicht an den Bediirfnissen der Be-
troffenen orientierte, sondern zur Entmaindigung dieser fuhrte (ebd. 145). Psychische Erkran-
kungen wurden als eine Abweichung von einer Norm betrachtet und Unterbringungsmaf-
nahmen sollten dazu fiihren, diese Abweichung wieder aufzuheben oder dieser entgegen zu
wirken. Fragen nach dem Ursprung sowie der Bedeutung einer psychischen Erkrankung wur-
de wenig Platz eingerdumt. Ebenso schreibt Theunissen das ,,politische Mandat* der Heilpa-
dagogik sich den Menschenrechten verpflichtet zu fiihlen sei ,, [...]freilich ein Zeugnis mo-
derner Heilpadagogik , der traditionellen war es hingegen weithin fremd.* (Theunissen 2009,
16). Die Defizitorientierung des traditionellen Bildes iiber Behinderung beinhaltet ,,mangeln-
des Zutrauen, Infantilisierung, Fremdbestimmung, Verdinglichung, Respektlosigkeit und
Verschleierung von Macht™ (Theunissen 2009, 15).

Wenn sich die vorliegende Arbeit mit Betreuungsbeziehungen auseinandersetzt, so 1&sst sich
fiir diese Arbeit zunéchst ein wesentlicher Faktor hervorheben: heilpaddagogisches Handeln
kann als das Eintreten fur Personen verstanden werden, welche zwar besondere Anwaltschaft
bedirfen, jedoch ohne bevormundend zu wirken (Theunissen 2009, 16). Die ,Anwaltschaft’,

welche betroffenen Personen zukommt, muss daher nach ethischen und normativen Grundre-



geln erfolgen. Dazu fuhrt Theunissen weiter aus, dass sich die Hilfe an den Betroffenen ori-
entieren soll, indem diese als ,Expert*innen in eigener Sache‘ betrachtet werden. (ebd. 16)
Kritisch dazu merkt Theunissen an, dass eine Anwaltschaft fur Betroffene nur dann gelingen
kann, wenn diese dazu verhilft, sich selbst zu vertreten und fiir sich selbst sprechen zu kon-
nen. (ebd. 17) Sowohl fur die Heilpadagogik als auch die Soziale Arbeit gilt nach Theunissen
demnach der normative Leitgedanke, sich am Bedurfnis der Betroffenen zu orientieren und
diese als ,,Expert*innen in eigener Sache* selbst zu Wort kommen zu lassen (ebd. 16). So-
wohl flr die bildungswissenschaftliche Forschung als auch fir die pddagogische Praxis kann
daraus die Erkenntnis gezogen werden, dass ein gemeinsames Forschen notwendig ist, um die
menschliche Wiirde der Betroffenen zu wahren und ihnen gerecht zu werden (Theunissen
2009, 16). In beiden Fallen wird versucht eine gemeinsame Beziehung herzustellen, welche
sich an den Bedirfnissen der Betroffenen orientiert und darauf ausgerichtet ist, diese zum
Vorschein zu bringen.

Hier wird, im Gegensatz zu bevormundenden oder entwirdigenden Ansétzen des friheren
Forschungsparadigmas, durch das Leitprinzip einer ,Empowerment-Perspektive® versucht,
lahmende Strukturen aufzubrechen und eine ,kritisch-reflexiv beobachtende Wissenschaft
(Theunissen 2009, 15) umzusetzen. Ein Empowermentansatz deckt dabei Machtstrukturen
auf und wird der Eigenperspektive der Betroffenen gerecht. Empowerment ist ein zentrales
Leitprinzip dieses Forschungsprojekts, welches aus bildungswissenschaftlicher Perspektive
jedoch nur durch die Forderung sozialer Beziehungen erreicht werden kann.

Vor allem die Bindungstheorie nach John Bowlby und Marie Ainsworth hat zu dem Bewusst-
sein beigetragen, welche enorme Bedeutung soziale Bindungen fiir die menschliche Entwick-
lung haben und sich letztlich auch tber die gesamte Lebensspanne auswirken sowie korrigie-
ren lassen konnen (Prengel 2013, 41, vgl. Gahleitner 2017, 81). Gelingende Interaktionen auf
der Beziehungsebene wirken der Ausgrenzung entgegen und tragen zur leiblichen, emotiona-
len, sozialen und kognitiven Entwicklung bei. Hierbei férdern gelingende Beziehungen die
Zugehorigkeit der Individuen, wenn diese fiir Gleichheit, Freiheit und Solidaritat sorgen, und
derart eine inklusive Dimension aufweisen (Prengel 2013, 14). Dazu schreibt Prengel, dass
,»...wenn die Beziehungsqualitit mangelhaft ist, ist die Qualitdt aller anderen Dimensionen
ebenfalls beeintrachtigt, denn wie gut die Ziele padagogischen Handelns erreicht werden,
héngt immer auch von der Qualitat der paddagogischen Beziehungen ab.* (Prengel 2013, 16)
Prengel flihrt diesbezuglich weiter aus, dass erst durch Anerkennungsbeziehungen eine men-
schenrechtlich begriindete Padagogik verfolgt werden kann. Anerkennungsbeziehungen ori-
entieren sich am Interesse und Wohlbefinden der Betroffenen und ermdéglichen oft erst die fir



Heilung so wichtige Erfahrung von Anerkennung, Achtung und Wertschatzung (ebd. 13).
Daher griindet sich ein Empowermentansatz ,,auf Wiirdigung der positiven Attribute und
menschlichen Fahigkeiten und Wege, wie sich individuelle und soziale Ressourcen entwi-
ckeln und unterstiitzen lassen* (Weick et. al. 1989, 352).

In diesem Zusammenhang versteht auch Theunissen Heilpadagogik als Disziplin, welche sich
normativen Gedanken verpflichtet fihlt und eine humanistische Grundhaltung vertritt (Theu-
nissen 2009,16). Heilp&dagogik kann sich daher nicht als rein empirische Wissenschaft ver-
stehen, aus welcher sich Handlungsanweisungen ableiten lassen, sondern als Haltung, mit
welcher Betroffenen begegnet wird (ebd.16). Innerhalb der modernen Heilpadagogik kann
das Empowerment-Konzept so als Leitgedanke fur die bildungswissenschaftliche Forschung
sowie die Zusammenarbeit in der Praxis mit Betroffenen herangezogen werden. (Theunissen
2009, 38). Als optimistisch gestricktes Menschenbild geht das Empowerment-Konzept daher
davon aus, dass (wie Carl Rogers es definierte) in jedem Menschen ein konstruktives Potenti-
al schlummert und jeder Mensch dazu in der Lage ist, seinen eigenen Werdegang zu konstru-
ieren sowie seine personlichen Wachstumsprozesse selbstbestimmend zu verfolgen (Theunis-
sen 2009, 38). War es frither Aufgabe der Heilpddagog*innen, ,,sich vorbehaltslos dem Le-
bens- und Bildungsrecht aller Menschen mit Behinderung zu verschreiben und diesen An-
spruch schon bei einem geringen Anzeichen einer Gefahrdung unmissverstandlich offensiv
zu verteidigen® (Theunissen 2009, 16), so kann Empowerment als weiterer Schritt verstanden
werden, welcher Betroffene dabei unterstutzt diese Anwaltschaft fir sich selbst zu Gberneh-
men (ebd. 16). Dabei gewinnt der Beziehungsaspekt an Relevanz, wenn eine haltgebende und
autonomieférdernde Umwelt geschaffen werden soll. Gleichsam sollen Betroffene ihrer
Selbstbestimmung anerkannt und unterstiitzt werden, wéhrend sich die Heilpadagog*innen an
normativen und moralischen Werten orientiert. (ebd. 46).

Aus genannten Griinden wurde ein humanistischer Empowermentansatz verfolgt, indem so-
wohl ein Einblick in die interpersonellen Praktiken der Betreuungsbeziehung gewonnen wur-
de, als auch die subjektiven Emotionen der Klient*innen ergriindet wurden (was in der vor-
liegenden Arbeit im Sinne einer Befragungsstudie passiert). Dies entspricht nach Prengel der
bildungswissenschaftlichen Forschungstradition von Beziehungsgeschehen auf der Mikro-
ebene (Prengel 2013, 17). Durch eine selbstkritische Auseinandersetzung der Wirkungen von
Beziehungserfahrungen kann auf diese Weise der padagogischen Arbeit dazu verholfen wer-
den, sich selbst als menschenrechtlich begriindete Profession zu erfahren (ebd.16). Einerseits

wurde also versucht, durch Betroffene selbst zu erfahren, was diese innerhalb von Betreu-



ungsbeziehungen bendtigen. Andererseits wurde ein humanistischer Zugang der Betreuungs-

beziehungen, welche der Verein LOK seinen Klient*innen gegeniiber vorlebt, verfolgt.

1.2. Erkenntnisinteresse und Einbettung in das Forschungsprojekt

Das Erkenntnissinteresse der Masterarbeit richtet sich darauf zu verstehen, wie und was an
einer personlichen Betreuung aus Sicht der Klient*innen als wirksam wahrgenommen wird.
Die gesamte Studie wurde von LOK in Auftrag gegeben und wird als Forschungsprojekt des
Instituts fur Bildungswissenschaft der Universitdt Wien umgesetzt. Projektleiter ist Oliver
Koenig von der Universitat Wien, welcher im Zeitraum 2016 bis 2019 die qualitative und
partizipative Aktionsforschung innerhalb des Vereins LOK geleitet hat. An der empirischen
Ausarbeitung des Forschungsprojekt nahmen sowohl Leiter*innen als auch Betreuer*innen
und Klient*innen teil und aus weiteren gemeinsamen Workshops konkretisierte sich so das
Forschungsinteresse. Fragestellung, Methode, Planung, Erhebung, Analyse und Interpretation
wurden daher transdisziplindr, also durch die Mithilfe der Teilnehmer*innen entwickelt
(Schachner und Koenig 2020, 174).

Im Zentrum der Untersuchung steht die Bedeutung der Beziehung zwischen Betreuer*innen
und Klient*innen. Insbesondere wird der Fokus darauf gelegt, wie sich die Dynamik der Be-
treuungsbeziehung tber die Zeit entwickelt und unter welchen Bedingungen diese als unter-
stitzend und tragfahig wahrgenommen wird. Dabei wird gefragt, welche Bedeutung Betreu-
er*innen und Klient*innen der Beziehung geben und was eine unterstiitzende Beziehung aus
ihrer Sicht auszeichnet (ebd. 174). Das Forschungsinteresse richtet sich daher darauf, folgen-

de Fragen zu erortern:

e Mit welchen Erwartungen gehen Klient*innen und Mitarbeiter*innen in die Bezie-
hung und wo sehen sie die Grenzen der Beziehung verortet?

e Welche Aktivitdten unternehmen Betreuer*innen und Klient*innen gemeinsam, um
an der Beziehung zu arbeiten?

e Welche strukturellen sowie (inter-)personellen Faktoren lassen sich erkennen, die den

Aufbau einer tragfahigen Beziehung begtinstigen? (Schachner und Koenig 2020, 175)

Im Rahmen dieses Forschungsprojekts entstanden zwei Masterarbeiten. Der Fokus der vor-

liegenden Arbeit bezieht sich auf die Erfahrung der Klient*innen und wie diese die Bezie-



hung zu ihren Betreuer*innen wahrnehmen. Im Vordergrund steht es dabei zu verstehen, wie
sich die Beziehung zu den Betreuer*innen aus der Sicht der Klient*innen gestaltet, und wann
Klient*innen diese Beziehung als besonders wertvoll erleben. Die zweite Masterarbeit, wel-
che innerhalb des Projekts entstanden ist, setzt sich mit der Identitat der Betreuer*innen aus-
einander und wie diese ihre Berufsprofession wahrnehmen, um die Spannungsfelder heraus-

zuarbeiten, in welchen sich Betreuer*innen wiederfinden (Oehlinger 2020, 107).

Im Rahmen dieser vorliegenden Masterarbeit ist es zentral, Betroffene selbst zu Wort kom-
men zu lassen, um durch ihre Berichte zu erfahren, was sie an Beziehung als hilfreich erle-
ben. Es wird darauf abgezielt, zu verstehen, wie sich diese Betreuungsbeziehung, welche der
Verein ihnen im Sinne der personlichen Betreuung bietet in den Augen der Klient*innen ge-
staltet, was diese Beziehung in Klient*innen ausldst und was Klient*innen dabei als beson-
ders wertvoll erfahren. Klient*innen des Vereins LOK werden daher als Expert*innen wahr-
genommen und erforscht.
Weiterhin stellt sich die Begegnung im eigenen Zuhause der Klient*innen als relevanter Teil-
aspekt dar, auf welchen sich das Forschungsinteresse richtet. Betreuer*innen und Kii-
ent*innen begegnen sich im personlichen Alltag der Klient*innen, stehen mitten im Leben,
im Zuhause der Betroffenen, gestalten die Freizeit miteinander und arbeiten gemeinsam an
einer empathischen und wertschéatzenden Beziehung. Diese besondere Form des Settings so-
wie der Zugang Uber die Perspektive von Betroffenen kann nicht nur fur die bildungswissen-
schaftliche Forschung als besonders wertvoll erachtet werden, sondern thematisiert ebenso
die Grundgedanken des Recovery Prozesses (Amering und Schmolke 2012). Dieser versucht
neue und aufschlussreiche Ergebnisse zur personlichen und wertschatzenden Beziehung einer
Recovery-Reise als lebensnahes Konzept zu verstehen.
Um die Perspektive der Klient*innen sichtbar zu machen, wird darauf fokussiert, welche Be-
ziehungsbedurfnisse diese haben, wie sie diese Bediirfnisse in der Begegnung mit ihren Be-
treuer*innen umsetzten und wie sie diese im Kontext der personlichen Betreuung erfahren.
Im konkreten Bezug auf Beziehungsbediirfnisse bei LOK ergeben sich daher diese weiteren
Fragen:

e Wo verordnet sich der Verein LOK und seine Mitarbeiter*innen und welches Bezie-

hungsangebot leben diese ihren Klient*innen vor?
e Welche mdglichen Beziehungserfahrungen von Klient*innen lassen sich im Kontext

dieser professionellen Beziehungsgestaltung finden?



Auf Grund des Grounded Theory-Ansatzes dieser Arbeit kristallisierten sich im Laufe der

Forschungstatigkeit und Auseinandersetzung mit dem Material der Klient*inneninterviews

auch die folgenden Fragen heraus:

Wie nehmen Klient*innen die Beziehung zu ihren Betreuer*innen wahr?

Welche Winsche, Erwartungen und Hoffnungen haben Klient*innen innerhalb der
Beziehung?

Was benennen Klient*innen innerhalb der Begegnung mit ihren Betreuer*innen als
besonders hilfreich und unterstiitzend?

Welche neuen Wege und Mdglichkeiten benennen Klient*innen, die ihnen die Bezie-
hung zu ihren Betreuer*innen ermdglicht hat?

Welche besonderen Merkmale und Mdglichkeiten bietet dabei das Setting (im eigenen
zu Hause und Alltag der Klient*innen), welches der Verein seinen Klient*innen er-

maoglicht?

Um auf diese Fragen adaquat antworten zu kénnen, werden auf methodischer Ebene reali-

tatsnahe Kategorien entwickelt, welche sich an Uberlegungen zum Setting in einem personli-

chen Betreuungsverhéltnis orientieren. Durch die Gliederung der unterschiedlichen Lebens-

bereiche wird es derart moglich, Erwartungen, Ziele und Bedurfnisse der Klient*innen her-

auszuarbeiten und nach Wirkfaktoren auf mehreren Ebenen Ausschau zu halten. Ziel dieser

Forschung ist es daher, Beziehungstypen zur Veranschaulichung von kontextsensiblen Wirk-

faktoren des psychosozialen Arbeitsfeldes zu entwickeln. Dazu soll im nachsten Kapitel das

Forschungsfeld skizziert werden was dazu dienen soll Beziehungsarbeit im lebensnahen Set-

ting der psychosozialen Arbeit zu veranschaulichen. Ebenso werden sich die aus der For-

schung entsprungenen Kategorien, welche im methodischen Teil vorgestellt werden, auf die

Komplexitat des Arbeitsfeldes beziehen.
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2. Definition des Forschungsfeldes

Zunéchst soll die veranderte Perspektive auf Behinderung mit der dadurch einhergehenden
Entwicklung der Betreuungsbeziehungen skizziert werden, welche sich von einem hierarchi-
schen Gefalle zwischen einem z.B. Uberlegenden Arzt und unvermégenden Patient zum per-
sonenzentrierten Zugang auf Augenhdéhe entwickelte (Worbel 2008, 146/ Theunissen
2009,64). Jedoch &nderte sich nicht nur das Betreuungsverhéltnis selbst, sondern insbesonde-
re auch der Betreuungskontext. Der Verein LOK richtet sich daher prinzipiell auf das Setting
im eigenen zu Hause. Die soeben skizzierte Entwicklung spiegelt sich so bereits im Vereins-
namen; LOK — Leben ohne Krankenhaus. Durch diesen Zugewinn an Selbstbestimmung und
Freiheit der Betroffenen wurde der Handlungsspielraum groRer und die Betreuungsmoglich-
keiten umfangreicher. Der Verein LOK soll daher in seinem grundlegenden humanistischen
Denken eingeflihrt werden. Dazu wird nicht nur auf das umfangreiche Betreuungsangebot
eingegangen, welches der Verein seinen Klient*innen bietet, sondern auch auf die humanisti-
sche Grundhaltung einer menschlich-emphatischen Begegnung auf Augenhohe, wie LOK es
fur seine Mitarbeiter definiert hat. Recovery als neue Perspektive der Begegnung zwischen
Helfer*innen und Betreuer*innen mit dem Fokus auf ein individuelles Leben im eigenen pri-
vaten Umfeld wurde als Grundlegender Forschungsblickwinkel gewéhlt, da Recovery sich

sinnvoll mit dem humanistischen Ideal des Vereins verbinden l&sst.

2.1. Soziale Integration: VVon der Psychiatrie ins eigene Zuhause
Die Betreuung psychisch erkrankter Menschen hat sich von der totalen Entmiindigung hin zur
gesellschaftlichen Integration und individuellen Emanzipation gewandelt (Worbel 2008, 146/
Theunissen 2009,16). Nun finden sich psychisch Kranke jedoch mit der Aufgabe konfron-
tiert, nicht nur fir ihre Wohnung selbst Sorge zu tragen und sich am Arbeitsmarkt selbst zu-
rechtfinden zu miissen, sondern auch ihr Leben sinnerfillt zu gestalten (Bock 2012, 138/
Gahleitner 2017, 19). Von den meisten Autor*innen wird der Zugang zum Gesellschaftsleben
jedoch als problematisch beschrieben und die Aufgabe oft als zu komplex und tberfordernd
wahrgenommen (Gahleitner 2017, 20/ Gahleitner und Pauls 2012, 267/ Bock 2012, 138/
Ginter und Bruns 2010, 15). Bedingt durch diese Uberforderung stellt die Psychiatrie daher
noch immer eine oft gewéhlte Anlaufstelle fur Betroffene dar (Worbel 2008, 143/ Bock 2012,
138). Um bei dieser Uberforderung jedoch unterstiitzend zu wirken, griindet sich eine neue

humanistische Betreuungsvorstellung auf eine individuelle und bedirfnisorientierte Betreu-
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ung und Begleitung im Alltag. Hier sollen Helfer*innen gemeinsam mit Betroffenen fiir ei-
nen festen und sinnstiftenden Platz in der Gesellschaft Sorge tragen (Bock 2012, 138/ Bock
2013, 356/ Amering und Schmolke 2012, 21-22).

Der erste Anstol zur sozialen Integration begann um das Jahr 1980 durch die ,Wiener An-
tipsychiatriereform’ bei welcher das hierarchische Arzt*innen-Patient*innen Verhéltnis erst-
mals systematisch in Frage gestellt wurde (Worbel 2008, 145). Nicht nur ein hierarchisches
Gefalle, sondern auch medizinische Malinahmen, welche sich nicht an den Bedurfnissen der
Betroffenen orientierten, wurde hier kritisiert (ebd. 145). Psychisch Erkrankte wurden zuvor
meist durch Zwangseinweisungen in separaten Einrichtungen untergebracht und dadurch in
ein entmiindigendes Abhangigkeitsverhaltnis gedrangt (ebd. 146). Nach Theunissen stellt das
medizinische Defizitmodell eine Perspektive dar, in welcher die Helfer*innen als Ex-
pert*innen gelten, wahrend die Empféanger*innen als ,krank, schwach, schwer beschédigt,
ohnméchtig, hilfe- und behandlungsbediirftig” (Theunissen 2009, 64) ausgewiesen werden.
Behandlungen erfolgten mitunter ohne die Zustimmung der Betroffenen (Theunissen 20009,
64).

Psychiatrische Krankenhduser als Wohnort fur Betroffene dienten nicht nur der Ausgrenzung
vom Rest der Gesellschaft, sondern verschérften eine radikale Art der Diskriminierung und
Stigmatisierung von Betroffenen. Bereits in den 1970er Jahren fiihrte ein Umdenken zu der
Senkung der Bettenanzahl sowie der Aufenthaltsdauer in der Psychiatrie, was jedoch zur
vermehrten Wiederaufnahme fuhrte (Worbel 2008, 143). Erst durch die Verlagerung der psy-
chiatrischen Abteilungen in allgemeine Krankenhéuser, als erster Schritt der Eingliederung in
die Gesellschaft, erfolgte eine dynamische Entwicklung hin zum Ausbau psychosozialer
Dienste und multiprofessioneller Betreuungsangebote. Dies zeigte sich in den darauf folgen-
den Jahren insbesondere in der Schaffung von gemeinwesenintegrierten Wohneinheiten und
neuer Versorgungsstrukturen (Worbel 2008, 146). Im Rahmen dieses Forschungsprojektes
fiel diesbeziiglich auf, dass gerade die Betreuungssettings fur Betroffene oftmals noch nicht
ausreichend organisiert scheinen. Verschiedene Autor*innen weisen weiterhin auf erhebliche
Maéngel innerhalb der Versorgung hin (Bock 2012, 138/ Gahleitner 2017, 21/ Gahleitner und
Pauls 2012, 267).

In diesem Zusammenhang thematisiert Bock den Umbau und Ausbau der sozialpsychiatri-

schen Lebensrdume, welcher einen Wandel von der institutions- zur personenzentrierten Hil-

fe nach sich zog (Bock 2012, 138). Um einen festen Platz in der Gesellschaft zu erhalten,
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sollen Menschen mit psychiatrischen Diagnosen demnach nicht weiter in Anstalten unterge-
bracht werden, sondern in allen Bereichen des Lebens Teilnahme finden. Der Ausbau betreu-
ter Wohneinrichtungen sowie die Platze am Arbeitsmarkt scheinen jedoch fir Menschen mit
psychiatrischen Diagnosen noch beschrénkt zu sein und Betroffene werden noch immer
durch Stigmatisierung beeintréchtigt, was der Partizipation entgegenwirkt. Viele Hilfsange-
bote erinnern noch immer an ein rein klinisches Setting wie z.B. bei Akutstationen oder stati-
ondre Hilfen, welche von Betroffenen meist regelméliig aufgesucht werden und regelmaiiige
Anlaufstellen darstellen (Bock 2012, 138).

Zwar gibt es diverse Angebote an BetreuungsmalRnahmen wie etwa behindertengerechte
Wohnungen, oder gestltzte Arbeitsmarkte und Freizeitférderungen, jedoch mussen Betroffe-
ne sich hier gut auskennen, um auf das Maoglichkeitsangebot zugreifen zu kénnen. Das wis-
sen aber in den meisten Féllen von Beginn an nur Betreuer*innen, und psychisch Erkrankte
sind mit der breiten Hilfslandschaft meist Uberfordert. Es gibt also Bedarf fur adaquate An-
sprechpartner wie etwa Sozialarbeiter, welche die Betroffenen ins Leben begleitet und deren
Maoglichkeiten aufzeigen. Gahleitner und Pauls erwéhnen in diesem Punkt, dass die breite
Hilfslandschaft des psychosozialen Versorgungssystems bereits als Herausforderung wahrge-
nommen wird; sowohl in Bezug darauf, sich in dieser zurecht zu finden als auch adaquate
Unterstutzungen selbst zu organisieren (Gahleitner und Pauls 2012, 267).

Dies unterstreicht Gahleitner weiters dadurch, dass innerhalb der modernen Welt Entwick-
lungs- und Lebensablaufe nicht mehr linear verlaufen, sondern dass multidimensionale Mdg-
lichkeiten gegeben sind, welche das Individuum auffordern, sich aktiv mit dessen Umwelt
auseinander zu setzten (Gahleitner 2017, 19). Der fortlaufende gesellschaftliche Wandel
zwingt demnach Menschen dazu, sich kontinuierlich der Umwelt anzupassen und dessen
Entwicklungs-, Sozialisations- und Biographieverlaufe selbst konstruieren und ein sinnstif-
tendes Leben eigenstandig gestalten zu muissen (ebd. 20). Diese Art einer gesellschaftlich
oktroyierten ,Selbstoptimierung® stellt eine herausfordernde Aufgabe dar, welche viele Kom-
petenzen von Individuen fordert. Nicht nur wird schon die individuelle Entscheidungsfreiheit
durch ein Uberangebot an Mdéglichkeiten oftmals als tiberfordernd wahrgenommen, sondern
es entsteht aullerdem ein erhohtes Risiko von Gesundheitsgeféhrdungen und Exklusionsdy-
namiken. Menschen mit psychiatrischen Diagnosen sind hiervon besonders betroffen (Gahlei-
tner 2017, 21).

Durch den Umbau der Lebensraume bedingt, also von der Institution ins eigene Zuhause, hat
sich gleichsam der Bedarf hin zur personlich-professionell helfenden Beziehung verandert.
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Dazu erwahnt Bock, dass helfende Beziehungen Betroffenen dazu verhelfen sollen, sich im
breiten Raum der Gesellschaft zurecht zu finden sowie ein selbststdndiges Leben flihren zu
konnen (Bock 2012, 138). Bock sieht dabei sowohl die Forderung und Starkung autonomer
Ressourcen, wie auch die Orientierung am psychosozialen Leben der Betroffenen als absolut
zentral an (ebd. 138). In diesem Zusammenhang erwahnen Gunter und Bruns, dass helfende
Beziehungen auch deswegen notwendig erscheinen, um die Selbstwirksamkeit der Betroffe-
nen zu starken, welche durch die Diagnose ,,Behinderung* oftmals beeintrachtigt wird (Gun-
ter und Bruns 2010, 15). Fur helfende Beziehungen ist es beispielsweise notwendig, Be-
troffenen einen besseren und selbstwirksameren Zugang zu ihrem sozialen Umfeld zu ermdg-
lichen. Dazu werden individuell aktivierbare Ressourcen und Fahigkeiten ermittelt, welche je
nach Einzelfall hervorgehoben und gestérkt werden sollen (ebd. 13). Durch ein derartiges
Auffinden neuer Moglichkeiten und Chancen sollen Wege geschaffen werden, neue Hand-
lungsfelder zu er6ffnen Betroffenen geholfen werden, sich als selbstwirksam wahrzunehmen
(ebd. 15). Als grundlegender Faktor um kérperlich oder psychisch beeintrachtigte Menschen
so umfangreich wie moéglich einen Platz innerhalb der Gesellschaft zukommen zu lassen und
diese in ihrer Selbstwirksamkeit zu starken, sieht Bock deswegen die Beziehungsqualitat so-
wie die Beziehungskontinuitat zu einem stabilen Helfer*innensystem als absolut essentiell
(Bock 2012, 138): ,,Die soziale Einbindung mit allgemeinen Kontakten und sinngebenden
Aufgaben kommt ebenso zu kurz wie die biographische Einordnung akuter Krisen.* (Bock
2012, 138) Was Bock hier anspricht, ist die Annahme, dass nur (ber ein Beziehungsangebot,
bei welchem sich zwei Menschen emphatisch und kooperativ begegnen, helfende Angebote
angenommen werden konnen (Bock 2013, 356). Nicht nur die soziale Integration ist dabei
von Bedeutung, sondern ebenso die personelle Integration, was Bock mit ,biografischer Ein-
ordnung akuter Krisen‘ benennt. Damit gemeinsame Erfahrungen geteilt und integriert wer-
den kdnnen, muss, wie Bock es formuliert, die Chemie als stimmig wahrgenommen werden
(ebd. 356). Aufgabe von einem stabilen Helfer*innensystem wird es demnach Betroffenen
ein stabiles Beziehungsangebot zu ermdglichen, bei welchem Betroffene sich als selbstwirk-
same erfahren konnen, neue Maoglichkeiten in ihrem Umfeld aufgewiesen bekommen und
einen entstigmatisierenden Umgang mit ihrer Diagnose erfahren. Ehe sich die Forschung nun
auf die genaue Analyse der soeben genannten neuen Beziehungsprozesse beziehen wird, soll
der Verein LOK sowie seine Grundhaltung eingefiihrt werden. Der Verein selbst kann so-
wohl als Teil der eingefuhrten Entwicklung verstanden werden, als auch als Beispiel fur das

damit einhergehende Menschenbild dienen.
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2.2. Der Verein LOK ,,Leben ohne Krankenhaus

Aus den soeben entwickelten Uberlegungen zur sozialen Integration von- und der respektvol-
len Begegnung auf Augenhdhe mit Betroffenen leitet sich eine neue Beziehungsdynamik ab,
welche sich im Betreuungsangebot von LOK wiederspiegelt. Als Erweiterung und Ausbau
dieser Dynamik entwickelte LOK als psychosoziale Betreuungseinrichtung das Konzept der
personlichen Betreuung und Begleitung im Alltag. Der leitende Grundgedanke ist es dabei,
individuelle Unterstiitzung ,,bei der Bewiltigung des Alltags, eine adéquate Begleitung in
Krisensituationen und ein professionelles Beziehungsangebot, in dessen Rahmen die Ent-
wicklung und Umsetzung individueller Lebensentwirfe* (LOK 2008, 353) zu leisten. Ein
selbststandiges Leben soll so unterstiitzt und geférdert werden. Die personliche Betreuung
versteht sich dabei als professionelles Beziehungsangebot und Begleitung im Alltag der Kli-
ent*innen. Dieses ist darauf ausgelegt, individuelle Bedurfnisse der Klient*innen zu unter-
stiitzen und sich hierbei an der Privatsphére der Klient*innen zu orientieren (Schachner und
Koenig 2020, 174 . Die Privatsphare der Klient*innen soll dabei gewahrt bleiben und gleich-
zeitig ein professionelles Betreuungsangebot umgesetzt werden. Neben dem Fihren von Ge-
sprachen und der Beratung wird Klient*innen Hilfe bei individuellen Aufgaben angeboten.
Auch eine Unterstiitzung im Bereich des Wohnens, der Freizeitgestaltung, gesundheitlichen-
oder finanziellen Angelegenheiten sowie der Suche nach Beschéftigung ist Teil dieses Ange-
bots (ebd. 173-174).

Der Verein LOK- Leben ohne Krankenhaus wurde 1989 im Zuge der Umsetzung der Wiener
Psychiatriereform gegrundet (Schernthaler 2020, 47). Die Vereinsgriinder*innen machten
damals die Erfahrung, dass bestimmte Personengruppen als ,,nicht integrierbar* galten. Dies
waren in erster Linie Menschen, die jahrzehntelang hospitalisiert gelebt hatten und durch das
vorhandene extraambulante Betreuungsangebot nicht in einer Art und Weise versorgt werden
konnten, dass ein ,,Leben ohne Krankenhaus* moéglich war (ebd. 53-53). Aus diesem Grund
entwickelte der Verein eine personliche Art der Betreuung, welche eine Begleitung und Be-
treuung im Alltag betroffener Personengruppe bietet und sich dabei an einem humanistischen
Ideal orientiert. Die Grundannahme, welche LOK dabei verfolgt ist, ,,dass alle Menschen,
unabhdngig vom Grad oder Schwere ihrer Krankheit und/ oder Behinderung, das Recht haben
und auch in der Lage sind, auBerhalb von GroRinstitutionen zu leben und ihr Leben individu-
ell zu gestalten.” (LOK 2008, 353) Im Mittelpunkt der UnterstiitzungsmaBnahmen steht die
individuelle Betreuung, welche ein professionelles Beziehungsangebot darstellt, das sich an
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den Winschen und Bedirfnissen der Betroffenen orientiert, um derart ihre personlichen Le-

bensentwiirfe gemeinsam zu entwerfen und umzusetzen (LOK 2008, 353).

LOK versteht sich hierbei weder als eindeutig medizinisch, noch als psychologisch oder psy-
chotherapeutisch ausgerichteter Verein (Schernthaler 2020, 52). Die Betreuung findet nicht
nur im eigenen zu Hause der Betroffenen statt, sondern inkludiert auch organisatorische As-
pekte des Alltags und der Freizeitgestaltung. Unterstiitzung bei gesundheitlichen Belangen
wie etwa Arztbesuchen oder Krankenhausaufenthalten ist aber ebenso Teil des Angebots
(ebd., 3). Es findet daher nicht nur eine intensive Begleitung in Krisensituation statt, sondern
es wird auch Hilfe dabei geleistet, alltdgliche Situationen fir die Betroffenen sinnvoll zu ge-
stalten. Darunter fallen Gesprache uber lebensweltliche Aspekte der Betroffenen, wie etwa
uber soziale Beziehungen oder andere Aspekte der gesellschaftlichen Teilhabe.

Um eine angemessene Betreuung sicherzustellen umfasst der Verein LOK drei Stilitzpunkte,
an welchen insgesamt 260 Personen von 10 Teams betreut werden (Koenig 2017, 4). Der
grofte Sthtzpunkt ist die Burgerspitalgasse, in welcher die Betreuung ein bis zwei Mal die
Woche flir zwei Stunden stattfindet. Die beiden kleineren Standorte Novaragasse und Zeug-
gasse betreuen ihre Klient*innen einmal in der Woche flr zwei Stunden und bieten ihnen
zusétzlich eine offene Struktur von Montag bis Freitag fur jeweils drei Stunden am Tag an
(edb. 4). Innerhalb der offenen Struktur treffen sowohl Klient*innen als auch Betreuer*innen
aufeinander. Dort werden Gesprache miteinander geflihrt, gemeinsame Freizeitaktivitaten
unternommen, aber auch alltagspraktische Dinge angeboten, wie beispielsweise gemeinsame
Kochaktivitaten (Koenig 2017, 13). Als weiteres Angebot des Vereins haben Klient*innen
von LOK die Mdglichkeit an Verschiedenen Standorten wie den LOK Blumenladen (Unver-
blimt), den LOK Coffeeshop (das LOKal) oder LOK Couture eine Tagesstruktur zu erwer-

ben.

2.3. Recovery, eine neue Perspektive
Die Grundidee der sozialen Integration sowie des professionellen Betreuungsangebotes, wel-
ches der Verein LOK seinen Klient*innen bietet, kann mit den Gedanken des Recovery-
Ansatzes beschrieben werden. Dieser stellt die Perspektive der Betroffenen ins Zentrum des
Forschungsinteresses. Unter Recovery versteht sich ,.ein zutiefst personlicher, einzigartiger
Veranderungsprozess der eigenen Uberzeugungen, Werte, Gefilhle, Ziele, Fertigkeiten und
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Rollen. So erdffnen sich neue Mdoglichkeiten, um ein befriedigendes, hoffnungsvolles und
aktives Leben zu fuhren, und zwar auch mit den von der Erkrankung verursachten Einschréan-
kungen. Wahrend man uber die katastrophalen Auswirkungen der psychischen Erkrankung
hinauswéchst, gewinnt das Leben eine neue Bedeutung, kann man einen neuen Sinn entwi-
ckeln.“ (Anthony 1993, 13) In der Literatur des Recovery-Ansatzes wird vom medizinischen
Defizit-Modell abgesehen, um einen transformativen Prozess zu fokussieren. Dieser soll
Hoffnung schenken und zu einem sinnerfullten Leben verhelfen (Amering und Schmolke
2012, 25). Dazu scheint es meist notwendig, die Erfahrung, ,,die hdufig das bisherige Bild
von der Welt und der eigenen Situation in der Welt dramatisch verdndert” (edb., 27) hat, in
das Bewusstsein zu integrieren um das eigene Erleben besser verstehen zu kénnen, und somit
die Kontrolle tber sich selbst und sein Geworden-sein zurtick zu gewinnen (edb. 27-28). So
beschreibt Mezzich die Ziele der professionellen Bemiihungen, welche vom Hel-
fer*innensystem an Betroffene im Sinne des Recovery-Verstandnisses weitergegeben werden
als gemeinsame Zusammenarbeit, welche sich an der einzigartigen Geschichte des betroffe-
nen Menschen orientiert (Mezzich 2012, 12). Durch ein respektvolles Miteinander, bei wel-
chem zwei authentische Personen zusammentreffen, kann nach der Lebensgeschichte der
betroffenen Person geforscht werden, um ein vollstandiges und ganzheitliches Verstandnis zu
erhalten, welches an persdnlichen Werten und individuellen Starken der betroffenen Person
ansetzt, um die eigenen Potentialen zu fokussieren und zu entfalten (edb. 12-13).

Recovery wird dabei als eine Reise verstanden, ein Weg, der wieder zu sich selbst fuhren soll
und sich auf die Ressourcen konzentriert, welche meist aufgrund einer Erkrankung verloren
gegangen erscheinen. Im Mittelpunkt der Recovery-Reise steht die Person mit ihren Win-
schen und ihrer individuellen Wahrnehmung der Welt und ebenso der von ihr genannten Be-
deutung ihrer Erkrankung. Ein personenzentrierter Zugang soll Betroffenen dazu verhelfen,
neue Wege fir sich selbst zu ergriinden, um ihrem Leben einen neuen oder wiedergewonne-
nen Wert zu verleihen, was Uber das Angebot eines professionellen Helfer*innensystems
verwirklicht werden kann. Der Ansatz des Recovery geht von der veranderten Perspektive
aus, dass nicht die Krankheit mit ihren Auswirkungen im Zentrum der Genesung steht, son-
dern die anerkennende, wertschatzende und hoffnungsschenkende Beziehung, welche zu
neuen Wegen auf der Reise zu sich selbst verhilft (Dammann 2014, 1156; Topor 2020, 61).

In der Recovery-Literatur nach Amering und Schmolke wird der Weg zur Genesung als Reise
beschrieben, welche sich auch durch das Scheitern und zuriickfallen auszeichnen kann (Ame-
ring und Schmolke 2012, 26). Recovery verstehen die Autorinnen dabei als Lebensstil und

Prozess, welcher auch mal ins Stocken kommen kann, Rickschlége in Kauf nimmt und dazu
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fiihren kann, sich wieder ,aufsammeln‘ zu missen, um von vorne anzufangen. Der alltagliche
Weg als unberechenbare Herausforderung wird zum gemeinsamen Geschehen, indem sich
Helfer*innen mit Betroffenen auf die Suche nach Mdglichkeiten fir ein sinnvolles und erftl-
lendes Leben begeben. Die eigenen Grenzen sollen dabei akzeptiert werden kdnnen und das
Wachstum der oft ibersehenen ,gesunden Elemente’ fokussiert werden (edb. 25). Ziel und
Absicht der Betreuungsbeziehung innerhalb der Vorstellung einer Recovery-Reise ist es
demnach, sich gemeinsam auf die Suche nach Ressourcen und Stérken zu begeben. Neue
Hoffnung und die Aussicht auf Entwicklungsmoglichkeiten soll geschopft werden (Amering
und Schmolke 2012, 18). Das Zusammentreffen der Betroffenen mit den Profis ist dabei
durch den Alltag gekennzeichnet, in welchen nach gemeinsamen Interessen und Aktivitaten
geforscht wird, welche wiederum eine Entfaltung des Maglichkeitshorizonts anregen sollen.
Die Verbindung, welche durch die Zusammenarbeit zwischen Klient*innen und Betreu-
er*innen entsteht, wird dabei als emphatisch, trostspendend und Hoffnung schenkend defi-
niert (edb. 21-22).

LOK selbst arbeitet nicht bewusst nach dem Konzept des Recovery-Prozesses, es konnten
jedoch im Laufe des Forschungsprozesses Parallelen gefunden werden, bei welchen sich die
Perspektiven von LOK und Recovery-Literatur maiigeblich berschneiden. Lehmann, wel-
cher im LOK Tagungsband tber sein Verstdndnis der humanistischen Anti-Psychiatrie
schreibt, sieht beispielsweise ebenso von der rein naturwissenschaftlichen Betrachtung psy-
chischer Erkrankungen ab (Lehmann 2008, 122). Angemessene und wirksame Hilfe kann
nach Lehmann nur dann geschehen, wenn die Perspektive der Betroffenen zum Ausgangs-
punkt fir eine wertschatzende und respektierende Zusammenarbeit wird und das ,psychische
Phanomen‘ als Konfliktlgsungsstrategie verstanden werden kann. Der Ursprung der psychi-
schen ,Andersartigkeit kann so als biographisches ,,Geworden-sein“ betrachtet werden, bei
welchem ein vermeidliches Symptom zur Notwendigkeit wurde, um dem oft als schmerzhaft
wahrgenommenen Leben ein Stiick weit entfliehen zu kdnnen. Wenn Lebenssinn sowie die
Lebensweise von den eigenen Vorstellungen und Bedirfnissen in einem nicht ertraglichen
Ausmal abweichen, kann ein Symptom dazu dienen, mit den Umsténden zurecht zu kommen

und die meist als schmerzhaften erlebten Erfahrung zu ,iiberleben‘ (Lehmann 2008, 122).

Der Verein LOK selbst hat fur seine Mitarbeiter*innen Kernkompetenzen formuliert, welche
sich als Orientierung innerhalb des LOK-Arbeitsfeldes sowie als Anforderung an ihre Mitar-
beiter*innen verstehen (LOK 2017, 1). Als erste der sieben Kernkompetenzen definiert der
Verein LOK (neben der organisatorischen Fahigkeit, der Reflexionsféhigkeit, Engagement-
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Motivation-Lernbereitschaft, Kommunikationsféahigkeit, Belastbarkeit und fachliche Fahig-
keit) die Fahigkeit zur Empathie. Dabei wird Empathie als Fahigkeit und Bereitschaft defi-
niert Gedanken, Emotionen und Motive sowie die Personlichkeitsmerkmale einer anderen
Person erkennen und verstehen zu kdnnen. Die Auseinandersetzung mit dem biographischen
,,Geworden-sein‘ einer betroffenen Person nimmt in dieser Definition einen zentralen Stel-
lenwert ein, wenn sie einen Zugang zu der Person schafft und ein Verstandnis fir Betroffene
aufkommen lasst. Von Mitarbeiter*innen des Vereins LOK wird demnach gefordert, dass
diese sich empathisch in das ,,Geworden-sein® ihrer Klient*innen hineinversetzen kénnen
(edb. 2). Empathisches Nachempfinden und Einfiihlen im Sinne des Vereins LOK wird als
das Bemihen um ein tieferes Verstandnis der betroffenen Person definiert, das durch die ge-
meinsame Auseinandersetzung und Diskussion zwischen Betreuer*in und Klient*in gesche-
hen soll. Dabei wird auf die Vermeidung der ,Deutungshoheit® eingegangen, worunter das
Bewusstsein und Zurlickhalten der eigenen (Vor-)Urteile und Bewertungen seitens der Mitar-
beiter*innen verstanden wird (edb. 3). Ziel ist es, eine Grundhaltung des ,,Da-seins® zu ent-
wickeln, bei welcher sich Mitarbeiter*innen und Klient*innen auf einen gemeinsamen Weg
begeben konnen, welcher durch eine vertrauensvolle Begegnung auf Augenhdhe gestaltet
wird und die Entscheidungen des oder der Klient*in verfolgen, um diese derart zu ermachti-
gen ihr oder sein eigenes Leben selbst zu gestalten. Dabei wird auch das Scheitern innerhalb
dieses gemeinsamen Weges betont, welches innerhalb ,des Weges zu sich selbst® vorkommen
darf und zu dem gemeinsamen Weg beitragen kann (edb. 3). Sowohl beim Recovery-Ansatz
als auch beim Ansatz von LOK gilt demnach die Vorstellung, dass durch eine empathische
Beziehung ein sinnerfilltes Leben entstehen kann, bei welchem die Krankheit akzeptiert und

verstanden werden kann.

Durch den einflihrenden Einblick in die Geschichte der psychischen Erkrankungen sowie die
daraus resultierende Entwicklung der Heilpadagogik, wurde das Forschungsfeld skizziert und
bestehende Problemfelder fir die weitere Bearbeitung offen gelegt. Flr die theoretische Re-
flexion dieser Arbeit sollen nun folgende festgehalten werden:

Grundlegend flr die Betreuung von an psychisch erkrankt geltenden Menschen wurde die
Beziehung zu einem stabilen Helfer*innensystem. Dieses soll als anerkennende, wertschat-
zende, hoffnungsvermittelnde und trostspendende Beziehung verstanden werden und Be-
troffene in ihrer Selbstbestimmungsfahigkeit starken. Werden Betroffene als Expert*innen in
einer Sache betrachtet, kann es ihnen moglich werden ihre Bedurfnisse zum Vorschein zu
bringen, ihre personlichen Vorstellungen von der Welt zu besprechen und ihr soziales Um-
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feld selbstbestimmt zu gestalten. Das Private Umfeld geriet dabei in den Fokus der Untersu-
chung um nach sinnerfillte Aufgaben sowie individuelle Lebensentwiirfe zu forschen. Eben
diese Herangehensweise machte sich der Verein LOK mit seinem humanistisch gestrickten
Menschenbild zu seiner Aufgabe. Durch die Beziehung zu einem/r personlichen Betreuer*in
soll es allen Betroffenen méglich werden ihren Bedurfnissen zu begegnen und ihr Leben um-

fangreich und selbstbestimmt wie méglich zu gestalten.
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3. Theoretische Reflexion und aktueller Forschungsstand

Der erste Teil der theoretischen Reflexion setzt sich mit der Definition von Sinn sowie einem
allgemeinen Verstandnis zur Suche nach Sinn auseinander. Dazu soll das psychosoziale Ar-
beitsfeld mit seinem Beziehungsangebot beriicksichtigt werden, worauf im darauf folgenden
Kapitel néher eingegangen wird. Kann die Suche nach Sinn als gemeinsame Aufgabe inner-
halb der Betreuung von Menschen, welche sich in ,,verzwickten* Lebenslagen befinden kon-
nen, definiert werden, muss die Komplexitét dieses Arbeitsfeldes berticksichtigt werden. Da-
bei wird auf die Relevanz therapeutischer Wissensbestande verwiesen, welche vermehrt Ein-
klang in das psychosoziale Arbeitsfeld finden sollen. Therapeutische Wissensbestédnde inner-
halb des psychosozialen Arbeitsfeldes kénnen vor allem durch bindungstheoretische Uberle-
gungen und eine humanistischen Grundhaltung in Zusammenhang gebracht werden. Im letz-
ten theoretischen Unterkapitel zur Beziehungsforschung im psychosozialen Arbeitsfeld wer-
den all diese Ergebnisse zusammenflieen, indem die Beziehung zu einem stabilen Hel-
fer*innensystem als emotionales Gebunden-sein zu einem vertrauensvollen Menschen defi-
niert wird. Betroffenen wird also das Geflihl vermittelt, mehr zu sein als nur Adressant*in,
was vor allem durch eine aufrichtige und echte Beziehung geschehen kann, welche sich von

einer reinen Rollenbeziehung unterscheidet.

3.1. Sinnsuche als existentielle Herausforderung

Schon eine Betrachtung des Forschungsfeldes macht deutlich, wie wichtig Sinn und die Su-
che nach Sinn fir eine psychosoziale Unterstiitzungsbeziehung wie auch die psychische Ge-
sundheit ganz allgemein betrachtet werden kann (Anthony 1993, 137 / Amering und Schmol-
ke 2012, 25/ Bock 2012, 138/ Gahleitner 2017, 19). In der Beziehung zwischen Helfer*innen
und Klient*innen kann also die gemeinsame Sinnsuche im Vordergrund stehen.

Bock setzt sich mit der Suche nach dem Sinn innerhalb einer psychiatrischen Diagnose aus-
einander (Bock 2011, 20). Jede psychische Erkrankung lasst sich dabei nach dessen Ausfiih-
rungen auf eine individuelle Sinnproblematik zurtickfiihren (ebd. 20). Eine Sinnkrise gemaf
dem Verstéandnis der Logotherapie ist nach Lukas eine ,,geistig-existenzielle Frustration eines
Menschen, der daran verzweifelt, dal3[sic] er nicht seinem wahren, besten und ureigenen We-
sen gemal lebt.” (Lukas 1998, 7) Sinn muss allerdings von Menschen selbststdndig gefunden
und biographisch eingeordnet werden, was letztendlich zu einer hdheren Lebenszufriedenheit
und im therapeutischen Zusammenhang zu einem Behandlungserfolg fuhren kann (Bock
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2011, 20). Die Suche nach dem Sinn wird dabei als etwas hochst Individuelles angesehen,
welche sich bei jedem Menschen unterschiedlich gestaltet (Loffler et.al. 2010, 359). Sie gilt
als ,,etwas Universelles zutiefst Menschliches* (Loffler et.al. 2010, 359), welches jeder
Mensch selbststandig fur sich finden muss.

Innerhalb der Logotherapie nach Victor Frankel wird der Wille zum Sinn (Griechisch:
“logos”) als eines der wichtigsten menschlichen Motive betrachtet, indem dieser die Resilien-
zkrafte starkt und zur menschlichen Gesundheit beitrdgt (Bock 2011, 19). Frankel versteht
Sinn als etwas Objektives, in der Welt Gegebenes, und nach Frankel entsteht existenzielle
Frustration, wenn sich der Mensch in einer anhaltenden Sinnleere befindet (Loffler et. al.
2010, 359). Dazu schreiben Loffler et. al., dass je mehr Sinn in den unterschiedlichen Le-
bensbereichen gefunden werden kann, umso eher wird es den Menschen moglich, Zeiten von
Krisen zu bewaltigen. Hingegen wiirden das Schopfen aus wenigen Sinnquellen zu einer ho-
heren Belastung sowie einer groReren Anfélligkeit fur Verluste und Stress fiihren (Loffler et.
al. 2010, 360). Bock versteht Resilienzkrafte eines Individuums (die Fahigkeit aus einer be-
lastenden Situation gestarkt hervorgehen zu kénnen) als ein Wechselspiel sowie ein Zusam-
menwirken der inneren sowie der duRBeren Krafte (Bock 2014, 55). Kénnen Betroffene also
einen Sinn als Losung und Antwort auf eine spezifische Lebenslage in ihrer Erkrankung er-
kennen, zeigt sich eine optimistischere Haltung und eine Tendenz zur Wiederherstellung des
emotionalen Wohlbefindens (Bock 2013, 237). Dazu soll noch gegen Ende des Kapitels auf
das SuSi Projekt von Bock genauer eingegangen werden ehe hier noch die Rolles des/r Hel-
fer*in genauer betrachtet werden soll. Generell nimmt bei Bock die Beziehung zu einem
stabilen Helfer*innensystem eine ganz zentrale Rolle ein.

Bock versteht die Beziehung zu einem Helfer*innensystem als Begleiter*innen durch einen
Weg der, &hnlich wie im Recovery Verstandnis, durch Scheitern und Zurickfallen gekenn-
zeichnet ist (Bock 2014, 53). Dabei gilt Heilung als die Annahme von Hilfe zu einem sinner-
fullten Leben, mit Symptomen. Das neue Leben soll demnach als Genese verstanden und
akzeptiert werden. Diesbeziiglich sieht Bock die Aufgabe von Helfer*innen (aber auch An-
gehorigen, welche in die Arbeit miteinbezogen werden sollen) darin, Hoffnung zu vermitteln,
einen Genesungszustand anzustreben und Betroffene dabei nicht aufzugeben (ebd. 53).

Die Suche nach einem subjektiven Sinn, welcher der Erkrankung zu Grunde liegt, kann dazu
verhelfen, die psychische Krise in ihrem Lebenszusammenhang zu sehen und ein inneres
Gleichgewicht herzustellen (Bock 2014, 58). Das Herstellen von inneren Bedeutungszusam-
menhangen ist hierbei eine wichtige Bedingung fiir Homdostase (ebd. 58). Dabei sieht Bock
den Zeitpunkt der biografischen Einordnung als entscheidend an. Wenn also in manchen Le-
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bensphasen eine Frage ,,warum etwas Schreckliches passiert ist, qualend ist, vor allem, wenn
sie ohne Antwort bleibt.” (Bock 2014, 59), dann soll die Suche nach einer Botschaft inner-
halb der Erkrankung als Lern- und Wachstumschance dienen. Der Blick in die Biographie
wird oft als schmerzhaft erlebt und psychisch tiefliegende Angste kénnen ausgeldst werden,
weshalb Bock die Suche nach einer Einordnung in die eigene Biografie nicht immer fir sinn-
voll hélt (ebd.61). Die Suche nach Sinn muss daher nicht notwendigerweise als biografische
Einordnung der Krankheit verstanden werden, sondern l&sst sich ebenso als Suche nach Be-
ziehung verstehen. Alleine die Bereitschaft eine Beziehung herstellen zu wollen, kann bei-
spielsweise schon aus der Isolation verhelfen und neue Mdglichkeiten aufzeigen (ebd. 60).
Nach Lukas liegt das sinnvolle in der Beziehung selbst (Lukas 1997,18). Fur sie zahlt die
gegenseitige Verbundenheit, was durch das Interesse an einer Person oder einer Sache entste-
hen kann, ehe die Person oder die Sache selbst an Sinn gewinnt (ebd. 18). Erst durch das
Verbinden von Seienden miteinander, konnen nach Lukas ,,ungeheure Krifte...durch Liebes-
beziechungen™ (Lukas 1998, 16) entstehen. So stellt fiir Lukas die Grundvoraussetzung fur
Sinnfindung die Bereitschaft dar, eine Verbindung mit einer Person oder Sache herstellen zu

wollen.

Um Lebensqualitit und Lebenssinn zu steigern wurde bisher gefordert dem Leben eine neue
Rolle zu verleihen. Die Schritte in Richtung neuen Lebenssinn verlaufen ebenso bei Bock
uber den Kontakt zu Mitmenschen sowie der sinnstiftenden Bedeutung dieser Beziehungen
(Bock 2014, 54). Im Hinblick auf die Vorstellung einer Recovery-Reise kann nach Bock die
Suche nach Sinn in flnf grundlegende Faktoren geteilt werden (Bock 2014, 54-55). Dabei

weifen vor allem die ersten drei Punkte auf die Relevanz des in-Beziehung-sein hin:

1.) Zundchst kann bereits das blof3e Herstellen und Beibehalten von Beziehungen, als
,,Verbundenheit* zu anderen, Sinn stiften. Dabei z&hlt nicht nur die Beziehung zu ei-
nem/r Helfer*in, sondern ebenso der Kontakt mit Menschen, welche Ahnliches erlebt
haben. Auch das Aufsuchen einer unterstitzenden Gemeinschaft kann sinnstiftend
wirken (ebd. 54).

2.) Des weiteren wird Recovery als das Erleben von ,,Hoffnung und Optimismus* fur die
Zukunft definiert. Dies trifft besonders dann zu, wenn es Betroffenen gelingt, sich auf
eine hoffnungsvermittelnde Beziehung einzulassen, durch welche diese die Motivati-

on auf Veranderung entwickeln.
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3.) Durch eine positive Einstellung innerhalb und durch die Beziehung soll auBerdem die
Hoffnung aufrechterhalten werden, die eigenen Winsche und Traume verwirklichen
zu konnen (ebd. 54).

4.) Recovery wird ebenso als Mdglichkeit verstanden, der eigenen Identitat eine (neue)
Definition zu verleihen. Durch die Auseinandersetzung mit unterschiedlichen Facet-
ten der eigenen ldentitat kann sich von Stigmatisierung befreit werden, was Bock
,.Identitdtsstabilisierung® nennt (ebd. 54).

5.) Der letzte Punkt der ,,Selbstbefahigung* thematisiert eine starken- und ressourcenfo-
kussierte Einstellung, welche dazu fuhren soll mehr Kontrolle sowie Mitbestimmung

Uber das eigene Leben zu erhalten (ebd. 55).

Welche Wege der Sinnfindung betroffenen Menschen fur sich gehen wollen bzw. vorder-
grindig einsetzten, soll von Betroffenen selbst bestimmt werden, denn die Suche nach Sinn

bleibt etwas zu tiefst Individuelles und héchst Personliches.

3.1.2. Sinnsuche und unterstiitzende Beziehungen

In Bezug auf die psychische Erkrankung und des Recovery-Prozesses als Reise zu sich selbst
soll abschlieRend die Studie von Bock eingefuhrt werden, die sich mit der biographischen
Einordnung von Sinnbezige einer Erkrankung auseinandersetzt. Das SuSi Forschungsprojekt
nach Bock sammelt subjektive Berichte Uber Sinnkonstruktionen im Setting eines Trialoges .
Darauf aufbauend entwickelte dieser einen Fragebogen zur subjektiven Sinnkonstruktionen
und konnte eine hohe Korrelation zwischen einer optimistischen Perspektive und der Zuord-
nung der Erkrankung zu bestimmten Lebensereignissen aufzeigen (Bock 2011, 237). 90% der
Befragten stellen demnach einen Zusammenhang zwischen personlichen Lebenskrisen und
ihrer Erkrankung herEine als unbelastet empfundene Vergangenheit fiihrt im Vergleich dazu
sowohl zu einer eher negativen Bewertung der Symptome aber auch einem negativen Blick in
die Zukunft einher (ebd.238). Bock verweist mit seinen Ergebnissen auf die Relevanz des
partnerschaftlichen Austausches in psychosoziale Beziehungen, in welchem sich Ex-
pert*innen mit ihrem Wissen zurlicknehmen, um eigene Erklarungsmuster der Klient*innen
gemeinsam mit ihnen zu ergriinden. Compliance in diesem Sinne bedeutet flr ihn, dass ein
respektvoller Umgang, eine Balance zwischen Selbst- und Fremdbestimmung sowie zwi-

schen Bindung und Autonomie herstellen soll. Dabei wird in der Studie hervorgehoben, dass
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das AuRern von Vorbehalten auf eine innere Kraft des betroffenen Menschen verweist und
als kooperationsringendes Verhalten auf eine gute Prognose schlieRRen lasst (edb.240).

Durch eine vertrauensvolle Verbindung kann biographisches Arbeiten méglich werden, wel-
ches versucht, Beziehungen herzustellen und gemeinsam zu reflektieren. In biographischen
Aufarbeitungsprozessen wird der Mensch in seinem anthropologischen, entwicklungspsycho-
logischen und psychosozialen Geworden-sein, aber auch im Hinblick auf die Voraussetzun-
gen, welche ihm seine Welt geboten hat, erforscht. Jede psychische Erkrankung kann in die-
sem Zusammenhang also als individuelle ,Losung® oder als Ausweg aus einer existentiellen
Krise, hervorgerufen durch soziale oder kulturelle Umstande verstanden werden (Bock 2011,
228). Diagnosen oder diagnostische Zugange haben in dieser Vorgehensweise demnach keine
Bedeutung (Bock 2011, 228).

Auf einen positiven Zusammenhang zwischen Lebenssinn und psychischer Gesundheit kann
auflerdem in der Studie von Loffler und Kolleg*innen verwiesen werden (Loffler et. al.
2010).

Weiterhin befragen Loffler und Kolleg*innen in einer weiteren Befragungsstudie Thera-
peut*innen und Psychotherapie-Klient*innen zu sinnstiftenden Inhalten ihres Lebens. Aus
dieser wird erkenntlich, dass Beziehung und persénliches Wohlbefinden bei beiden Gruppen
als der am hdufigsten genannte ,sinnstiftende Lebensbereich® genannt wird (Loffler et. al.
2010, 361). Bei der Gruppe der Therapeut*innen konnten jedoch mehrere Ausdrucksformen
und sinngebende Faktoren gefunden werden als bei der Gruppe der Klient*innen. Die Ergeb-
nisse konnen laut Loffler et. al. darauf schlieRen lassen, dass Klient*innen in ihrem Bedurf-
niserleben noch nicht so weitreichende Gedanken gefasst haben wie die Therapeut*innen und
somit die Zuganglichkeit sinnstiftender Inhalte in einem geringeren AusmaR vorhanden ist.
Demnach kénnen Therapeut*innen als Sinn-Expert*innen bezeichnet werden, weil diese sich
auf Grund ihrer beruflichen Erfahrung wiederholt einem breiten Spektrum an sinnstiftenden
Inhalten ausgesetzt sahen. Erfahrung wird als wichtige Voraussetzung genannt, um sinnstif-
tende Ressourcen von Klient*innen zu aktivieren (edb.368-370). Ein partnerschaftlicher und
respektvoller Umgang soll demnach auch als wechselseitiger Austausch in der Benennung

von sinnstiftenden Inhalten betrachtet werden.

Zusammenfassend kann hier festgehalten werden, dass sich Sinn sowie die Suche nach Sinn
als etwas hochst individuelles verstehen l&sst, und selbststandig gefunden werden muss. Bei
Frankel steht der Wille zum Sinn im Vordergrund um diesen als etwas objektives- in der
Welt gegebenes zu entdecken. Bei Lukas wird — dhnlich wie der Wille zum Sinn bei Frankel
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die gegenseitige Verbundenheit zwischen Seiendem als sinnstiftend betrachtet. Das kann, wie
nach Bock weiters ausgefuhrt wurde, der Wille sowie die Bereitschaft des Herstellens von
Beziehungen sowie die Einstellung und Bereitschaft von Veranderung betreffen. Dazu z&hlt
ebenso die Bereitschaft dem eigenen biographischen Geworden sein eine neue Perspektive zu
verleihen, wenn ein subjektiver Sinn in einem Symptom entdeckt werden kann und dieses als
Antwort und Ldsung auf eine individuelle Sinnproblematik verstanden wird. In diesem Zu-
sammenhang lasst sich Krankheit als individuelle Sinnproblematik verstehen. Dabei wurde
Krankheit als Abweichung des eigenen seins von seinem wahren und ureigenen Wesen ver-
standen was mit einer Sinnleere einhergehen kann. Anféllig fur Erkrankung gelten jene, wel-
che aus wenigen Sinnquellen schdpfen. Dabei wurde das Forschen nach neuen Sinnquellen
zur Aufgabe der Helfer*innen, wenn dieses nach Loffler et. al. Betroffenen dazu verhelfen
kann ihre Resilienzkrafte zu stérken. Resilienzkrafte werden bei Bock durch die biographi-
sche Einordnung gestarkt. Laut seiner Studie konnten 90% der Betroffenen einen Zusam-
menhang zwischen ihrer Erkrankung sowie ihrem biographischen Geworden-sein erkennen,
womit er auf die Haltung der Helfer*innen verwies sich zuriick zu halten und nach der indi-
viduellen Lebensgeschichte von Betroffenen zu forschen. Seine Ergebnisse verweisen darauf,
wie wichtig und notwendig es ist eine Beziehung zu Betroffenen herzustellen, welche Hoff-
nung auf Verdnderung vermittelt und gleichzeitig die eigene Zuriickhaltung verlangt. Be-
troffene sollen sowohl die Bedeutung ihrer Erkrankung selbst entdecken, als auch die neue
Definition ihrer Identitat. Durch das entdecken ihrer Traume und Wiinsche sollen Betroffene
mehr Kontrolle erhalten, wozu sie eine Beziehung bendtigen innerhalb welcher sie ihre
Traume und Winsche umsetzten und leben dirfen. Beziehung und persénliches Wohlbefin-
den wurde auch bei Loffler et. al. als meistgenannte sinnstiftende Lebensinhalte definiert.
Innerhalb ihrer Studie wurde darauf verwiesen, wie Expert*innen als Sinnexpertinnen ver-
standen werden kdnnen. Gemeinsamer Austausch und Zusammenarbeit wurde als notwendig

genannt um nach neuen Sinnguellen zu forschen.

3.2. Beziehungen im psychosozialem Arbeitsfeld
Wie in Kapitel 2.1. zur sozialen Integration eingefiihrt, fordert der gesellschaftliche Wandel,
von der institutions- zur personenzentrierten Hilfe viele (neue) Kompetenzen von Betroffenen
sowie ihren Helfer*innen. Wahrend helfende Beziehungen nun im privaten Umfeld von Be-
troffenen ansetzten, soll durch ein neues Beziehungsmodell Betroffenen dazu verholfen wer-

den, individuelle Emanzipation zu erhalten und gesellschaftliche Teilhabe zu finden. Ziel und
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Anforderung wurde es, das eigene Leben selbststdndig sinnerfullt zu gestalten. Das setzt ein
Beziehungsangebot voraus, welches sich ebenso vielschichtig zusammensetzt wie seine Auf-
gabengebiete. Oder wie Gahleitner und Pauls es ausdrucken wirden:

»Wihrend der Herbsttagung der Psychotherapeutenkammer in Berlin 2008

zum Thema ,,soziale Arbeit und Psychotherapie® fielen in der Abschlussdis-

kussion hdufig Kommentare wie dieser: ,,Die ,unkomplizierten Falle werden

von der Psychotherapie behandelt, die ,komplexen Fille* landen in der sozia-

len Arbeit.”** (Gahleitner und Pauls 2012, 367)
Worauf die Autoren hier verweisen ist die Tatsache, dass im psychosozialen Arbeitsfeld nicht
nur komplexe individuelle Themen miteinflieBen kdnnen, sondern genauso samtliche Hand-
lungsfelder gegeben sind. Das oben ausgefuhrte Zitat verweist auf die Lebensnahe und Kom-
plexitat, welche in diesem Feld zu seinem fassettenreichen Beziehungserleben flihren. Psy-
chosoziale Beziehungsarbeit bendtigt dazu eine doppelte Funktion: einerseits bedient sie sich
therapeutischer Konzepte und Qualitaten, um in Hilfsbeziehungen tatig werden zu kénnen
und personelle Integration zu verwirklichen. Andererseits umfasst psychosoziale Arbeit ne-
ben der Bewaltigungsunterstiitzung und der biographischen Arbeit ein lebensweltliches Kon-
zept mit netzwerkintensiver Komponente, welches auf die soziale Integration Betroffener
ausgerichtet ist (Gahleitner und Pauls 2012, 267).
Beziehungsarbeit innerhalb des psychosozialen Settings bedeutet nach Glinter und Bruns, im
aulleren Handlungsfeld nach Moglichkeiten fiir Betroffene zu suchen, netzwerkorientiert zu
arbeiten und nach aktivierbaren Ressourcen aus dem sozialen Umfeld Ausschau zu halten. Im
inneren Handlungsfeld wird ebenso nach individuellen Ressourcen und Fertigkeiten ge-
forscht, um diese dann hervorzuholen und zu starken (Gunter und Bruns 2010, 13). Ziel des
Settings einer Langzeitbetreuung innerhalb der sozialen Arbeit ist es dann, eine Situations-
analyse zu erstellen, um Potenziale zu suchen und zur Entfaltung zu bringen. Klient*innen
sollen sich dadurch wieder selbstwirksam wahrnehmen kénnen (ebd. 15). Fir das psychoso-
ziale Arbeitsfeld bedeutet dies, dass innerhalb von helfenden Beziehungen ein vermehrter
Bedarf besteht wechselseitig am inneren und am dufRern Umfeld von Betroffenen tétig zu
werden.
In Hinblick auf das innere Arbeitsfeld gehen Gahleitner und Pauls darauf ein, dass professio-
nelle Beziehungsarbeit, welche sich therapeutischer Wissensbestédnde bedient, notwendig ist,
um Vertrauen und damit Zugang zu Betroffenen herstellen zu kénnen. Eine verstandnisvolle
Gespréchsfihrung, Beratung und Soziotherapie aber auch Krisenintervention sind hier ent-
scheidend (Gahleitner und Pauls 2012, 370).
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,Psychotherapeutische Konzeptionen und Vorgehensweisen dabei als einen

wichtigen Beitrag flr die Grundformen psycho-sozialer Behandlung zu verste-

hen, ohne die Grundausrichtung Sozialer Arbeit in ihren fall- und situations-

spezifischen Bezuigen zu verlassen, starkt die Disziplin wie Profession Sozialer

Arbeit.” (Gahleitner und Pauls 2012, 371)
Sowohl dem inneren als auch den &ufReren Handlungsfeld sprechen die Autoren eine gleich-
starke Bedeutung zu und dessen Behandlung erfolgt Gberlappend und gleichzeitig. Dazu fiih-
ren sie weiter aus, dass viele Klient*innen mit dem typischen therapeutischen Setting nicht
erreichbar waren weshalb viele Themen in der sozialen Arbeit landen und eine achtsame bzw.
therapeutische Herangehensweisen bendtigen. Therapeutisch orientierte soziale Arbeit soll
nach Gahleitner und Pauls als indikationsspezifische und situationsadéquate Beratung ver-
standen werden, welche ,,soziale (Psycho-)Therapie im Rahmen umfassender psycho-sozialer
Behandlung* anbieten muss (ebd. 371).
Als weiteres Beispiel fiir die Uberschneidung des inneren und duBeren Arbeitsfeldes findet
sich bei Gahleitner und Pauls die Tatsache, dass dialogischer Austausch auch nonverbal statt-
finden kann. Hier konnen kooperative Hilfsbeziehungen indikationsspezifisch und situations-
adaquat eingesetzt werden (Gahleitner und Pauls 2012, 371). Das Schaffen von neuen Mdog-
lichkeiten kann hier als wesentlicher Schritt fur Beziehung verstanden werden. Dazu erwahnt
Bock, dass psychisch erkrankte Menschen oft derart verzwickt in ihrer komplex-
beeintrachtigten Lebenslage sein kdnnen, dass Beziehungsaufbau durch Gesprachsfihrung
vorerst gar nicht moglich erscheint (Bock 2013, 369). Bei ihm tritt die Reprasentanz des/der
anderen in den Vordergrund, welche/r durch seine/ihre verlassliche und kontinuierliche An-
wesenheit Vertrauen herstellt und so einen Zugang zur Welt entstehen ldsst. Wenn Reden
unmdoglich erscheint, zihlt die Anwesenheit des/der anderen, welche/r ,da ist* und ,aushalt’
und eine Beziehung zur Welt und sich selbst herstellt, die auf Verlasslichkeit und Zuversicht
aufbaut (Bock et. al. 2013, 369). Vor allem in der Begleitung von Menschen mit psychischen
Krisen werden bei Bock Phasen betont, in welchen sich das Beziehungsangebot unterschied-
lich gestalten lasst. So kann die Suche nach Selbstentwurf und Veranderung durch einen ver-
baler und non-verbaler Austausch geschehen. Als Beispiel wird hier die Schaffung von ge-
meinsamen Ritualen genannt, welche im Mittelpunkt der Beziehungsarbeit stehen kénnen. In
anderen Phasen tritt wieder die Reprasentanz des/der anderen in den Vordergrund, welche/r
Zuversicht vermittelt und vielleicht auch gemeinsame Rituale weiter ausfiihrt (Bock et. al.
2013, 369). Hier kann nach Gahleitner erganzt werden, dass das psychische Selbst durch die
Interaktion durch die Bezugspersonen entsteht (Gahleitner 2017, 94). Je nachdem wie die
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Beziehung zu den Bezugspersonen erlebt wird, kann dieses Verhalten auf sich selbst bezogen
und integriert werden (ebd. 2017). Die Beziehungsarbeit, welche Helfer*innen ihren Kili-
ent*innen gegenuber vorleben kann demnach dazu dienen die Wahrnehmung tber sich selbst,
in Kontakt mit Anderen sowie der Welt, zu konstruieren.

Dazu erlautern Ginter und Bruns genauer, wie wichtig es flr Menschen mit psychiatrischen
Diagnosen sein kann ein stabiles Beziehungsmuster vorgelebt zu bekommen (Glnter und
Bruns 2010 , 27). Wurde die Erfahrung wiederholter Beziehungsabbriiche gemacht, so kann
diese auch zur Vernachl&ssigung der eigenen Bedirfnisse gefiihrt haben (ebd. 27). Die Aus-
wirkungen dieser Vernachlassigungserscheinung kénnen dazu fuhren, dass Helfer*innen zu
Beginn ihrer Tatigkeit meist nur daran arbeiten werden, die Lebensverhéltnisse wiederherzu-
stellen, um fur soziale Sicherheit zu sorgen, ehe gegenseitige Beziehungsarbeit und Aus-
tausch Uberhaupt erst moglich wird (ebd. 27). Das Setting des eigenen Zuhauses gewinnt den
Autoren nach dabei an besonderer Bedeutung, wenn sich die Arbeit auf fortlaufende Stabili-
sation bezieht, ehe soziale Integration tberhaupt erst moglich erscheint (ebd.27). Auch hier
wird die Stabilisation von Lebensverhaltnissen als erster Schritt zu Klient*innen verstanden
und als zentralen Ausgangspunkt fiir Beziehungsarbeit betrachtet.

Nachdem das psychosoziale Arbeitsfeld, mit seinen &ufleren sowie inneren Handlungsspiel-
raumen, dargestellt wurde, sollen im folgenden Kapitel therapeutische Interventionen inner-
halb dieses Arbeitsfeldes genauer erléutert werden. Dazu soll ein Einblick in personen-
zentrierte Hilfsbeziehungen gegeben werden, welche personelle und soziale Integration er-

maoglichen kénnen und Uber einen vertrauensvollen Zugang zu einer anderen Person erfolgen.

3.2.1. Therapeutische Interventionen im psychosozialem Arbeitsfeld

Psychosoziale Arbeit kann, wie im letzten Kapitel definiert, als psychosoziale Therapie ver-
standen werden. Therapeutische Interventionen kdnnen dabei einen wichtigen Stellenwert
einnehmen, wenn sie fur einen vertrauensvollen Zugang zu sich selbst, zu anderen sowie zu
der Welt sorge tragen. Nach Gahleitner nehmen bindungstheoretische Uberlegungen einen
besonderen Stellenwert in diesem Feld ein, weil sie die Relevanz der sozialen Einbettung
fokussieren und die menschliche Entwicklung in ihrer Beeinflussung durch die Umwelt ver-
stehen (Gahleitner 2017, 90). Bindungstheorie thematisiert insbesondere die soziokulturelle
Erfahrung, welche der Mensch im Laufe seiner Entwicklung macht sowie die emotionalen
Folgen, welche diese Erfahrungen mit sich bringen (ebd. 81). ,,Bindungsforschung untersucht
die Art individueller Verinnerlichung, unterschiedlicher Bindungserfahrungen und die Aus-
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wirkung auf die Organisation der Gefuihle, des Verhaltens und der Ziele einer Person.*
(Grossmann und Grossmann 2004, 29). Ist psychosoziale Arbeit darauf ausgelegt eine stabile
und sichere Bindung zu Betroffenen herzustellen, welche auf Vertrauen und Sicherheit auf-
baut, lassen sich alte Muster korrigieren (Gahleitner 2017,82). Dazu erwahnt Gahleitner, dass
das Bestehen einer forderlichen Bindungsperson bereits als wesentlicher Schutzfaktor fir
psychische Stabilitat betrachtet werden kann. Die generelle Abwesenheit von Bindungsper-
sonen, bzw. das nicht vorhanden sein von stabilen und konstanten Bindungspersonen, fuhrt in
der Regel zu erhdhten Stress, wobei bereits kleinste Belastungen eine ,physiologische Stress-
reaktion‘ auslésen konnen (ebd. 93). Gelingt es demnach, innerhalb der psychosozialen Ar-
beit eine konstante Beziehung im Sinne einer sicheren Bindung herzustellen, kann Stress ab-
gebaut werden. Des weiteren wird durch das Vertrauen in eine sichere Bindungsperson das
Vertrauen in die Welt gefordert was sich positiv auf das Erleben und Verhalten einer Person
auswirkt und sowie das Explorationsbedrfnis starkt und fordert (Gahleitner 2017, 82). Durch
die Sicherheit einer festen Bezugsperson wird es mdglich, sich gelassener mit existentiellen
Problemen aber auch Herausforderungen im Alltag auseinanderzusetzten, und sich durch und
uber diese Sicherheit freier und stabiler in die Welt hinaus zu begeben. Durch die Erkenntnis-
se der Bindungstheorie gewann der Beziehungsaspekt auch in der therapeutischen Haltung
und Forschung an Bedeutung (Schmid 2009, 62). Dazu wird von Stumm erwahnt, dass inner-
halb der humanistischen Richtung der Beziehungsaspekt bereits von Beginn weg als zentrale
Methode definiert wurde (Stumm 2009, 43). Die humanistische Haltung, welche insbesonde-
re durch Carl Roger gepragt wurde, definierte den Therapie Erfolg Uber die Grundhaltung
einer Beziehung, welche Aufmerksamkeit sowie wohlwollendes Zuschauen schenkt und mit-
tels der Gesprachsfihrung des aktiven Zuhorens erfolgt (Stumm 2009, 43). Einerseits soll
hier dargestellt werden, wie die humanistische Grundhaltung mit bindungstheoretischen As-
pekten zusammenfliel3t, andererseits wieso ebenfalls innerhalb der Psychotherapieforschung

auf das Beziehungserleben zuriick gegriffen wird.

3.2.2. Therapeutische Begegnung mit einer vertrauensvollen, authentischen Bin-

dungsperson

Bindungstheoretische Uberlegungen lassen sich nach Gahleitner (2017) und Schmid (2009)
mit den humanistischen Grundhaltungen der ,Authentizitit’ ,bedingungslosen Akzeptanz‘,
sowie des ,empathischen Einfiihlens zusammenfiihren (Gahrleitner 2017, 95/ Schmid 2009,
175). Nach Gahleitner kdnnen die humanistischen Grundhaltungen herangezogen werden, um
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die Beziehung einer sicheren Bindung zu beschreiben (Gahleitner 2017, 95). Schmid sieht
innerhalb der humanistischen Grundhaltung die gemeinsame Beziehung als vorherrschend,
welche er als aufrichtigen Interesse fureinander definiert (Schmid 2009, 155). Dabei stellt die
humanistische Grundhaltung weniger eine Methode dar, als vielmehr eine Haltung wie man

einen Menschen gegendiibertritt (ebd. 148). Dazu soll diese Haltung kurz definiert werden:

,2unter Authentizitdt (Kongruenz, Echtheit, Wahrhaftigkeit, Aufrichtigkeit) ist die Haltung
einer Person zu verstehen, die frei und tief sie selbst ist; ihre gegenwértige Erfahrung wird
exakt von ihrem Bewusstsein, das sie von sich selbst hat, reprasentiert. Sie ist sich ihres
Selbst bewusst. Die Person ist also offen fur alles, was in ihr vorgeht; sie macht sich nichts
vor.“ (Schmid 2009, 168) Eine authentische Haltung zeigt sich durch die Transparenz, mit
der/die Helfer*in sein/ihr eigenes Erleben kommuniziert (Schmid 2009, 169). Auf diese Wei-
se kann es einen offenen Austausch Uber das geben, was in der Helfer*in vorgeht, so dass
Gesagtes und Getanes Ubereinstimmen und dem/r Klient*in zugénglich gemacht werden
kann. Dadurch sollen Klient*innen fortschreitend die Mdoglichkeit erhalten, das gemeinsame
Erleben sowie das daraus entsprungene neue eigene Selbstbild allmahlich zu integrieren
(Schmid 2009, 169).

Zweitens, unter der humanistischen Grundhaltung der bedingungsfreien Wertschatzung ver-
steht sich: ,,... eine Haltung, die dem anderen in seinem Wesen bejaht oder annimmt wie er
ist.... Wertschdtzung beginnt beim Interesse flr eine Person. Es ist eine von Respekt getrage-
ne Zuneigung, eine entgegenkommende emotionale Warme.“ (Schmid 2009, 169) Bedin-
gungsfreie Wertschatzung bedeutet ein aufrichtiges Interesse fur den/die Klient*in zu zeigen
und mit, anstatt einfach nur bei dieser Person zu sein (Schmid 2009, 169). Dies bedeutet nicht
nur die Person als Ganzes anzunehmen, sondern ebenso der Person Vertrauen zu schenken,
dass sie ihren Weg selbstbestimmt gehen kann. Durch den Versuch, den/die andere so anzu-
nehmen und zu verstehen wie er/sie selbst ist, dirfen ebenso auch negative Gefiihle benannt
und konnen integriert werden. Durch diese uneingeschréankte Wertschatzung aller Erfahrun-
gen kann bei dem/r Klient*in mehr Selbstachtung und Selbstliebe entstehen, was durch ,die
Liebe zum anderen® erfahren wird (Schmid 2009, 170).

Die dritte humanistische Grundhaltung der Empathie versucht: ,... die genaue Bedeutung des-

sen zu verstehen, was der andere jeweils gerade empfindet, und dies auch mitzuteilen. Empa-

thie bedeutet, sich absichtslos von Augenblick zu Augenblick in die innere Erlebniswelt des

31



anderen, in sein inneres Bezugssystem, zu versetzen und so zu empfinden, als ob man er wa-
re.“ (Schmid 2009, 170) Empathie unterscheidet sich vom kognitiven Verstehen, wenn ver-
sucht wird mitzufihlen, was in dem/r anderen vorgeht und in dessen Welt einzutauchen, mit
der Gefahr sich selbst zu verandern. Die humanistische Grundhaltung der ,Empathie‘ ver-
sucht sich, frei von Methode und Theorie, an der Einzigartigkeit des/der anderen zu orientie-
ren, was bedeutet, dass ihm/ihr mit der Haltung des ,nicht Wissens* sowie der ,Erwartung des
Unerwarteten® gegeniiberzutreten. Es ermoglicht dem/r Klient*in die Erfahrung sich sei-
nem/ihrem eigenen inneren Erleben genauer zuzuwenden und ist immer darauf ausgerichtet,
dass es dem/r Klient*in gelingt sich besser zu verstehen, also Expert*in fiir sich selbst zu
werden(Schmid 2009, 172).

Schmid (2009) fiihrt aus, wie sich die humanistische Entwicklungstheorie mit bindungstheo-
retischen Uberlegungen tiberschneidet, wenn er schreibt: , Eine Mutter oder ein Vater, die ihr
Kind authentisch und vorbehaltslos annehmen, versteht das Bedrfnis nach Selbstaktualisie-
rung ihres Kindes als ein Bedurfnis nach vollstandigem Verstanden-werden, nach Empathie.
Nur diese Form der Zuwendung beinhaltet Liebe, verbunden mit bedingungsfreier Wert-
schitzung.... Aus der Interaktion zwischen Kind und Mutter oder Vater entsteht das Selbst-
bild des Kindes. Nicht empathisch verstandenes Erleben kann nicht in das Selbst integriert
werden und bleibt fremd.“ (Schmid 2009, 175) Daher kann es tber die humanistische Grund-
haltung gelingen, diese fremden Anteile zugéngig zu machen und nachtréaglich in das Be-
wusstsein zu integrieren. Einfuhlsame Bezugspersonen ermdglichen nach Gahleitner die Fa-
higkeit mentale Zustdnde zu benennen und Uber sich selbst sowie Uber andere empathisch
nachzudenken (Gahrleitner 2017, 94). Wie bereits erwéhnt sieht Gahleitner die Beziehung zu
den Bezugspersonen als wesentlich an um einen Zugang zu sich selbst sowie zu anderen ent-
stehen zu lassen. Dabei verstehst sie die Bildung des psychischen Selbst bedingt durch die
Interaktion mit den néheren Bezugspersonen (ebd. 94). Fiir die psychosoziale Arbeit bedeutet
dies, dass konstante Bezugsperson, welche durch Verlasslichkeit und Sicherheit fur eine
stabile Bindung sorgen, eine humanistische Grundhaltung mitbringen sollen, welche den psy-

chischen Wachstum sowie die Auseinandersetzung mit sich selbst fordert und starkt.

3.2.3. Beziehungsaspekt in der Psychotherapieforschung

Innerhalb der Psychotherapieforschung kann nach Gahleitner das therapeutische Beziehungs-

geschehen in mehr als 1000 empirischen Befunden als das wichtigste Merkmal flr einen ge-
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lungenen therapeutischen Prozess erkannt werden. Daher benennt sie das therapeutische Be-
ziehungsgeschehen als qualitativ wirksam und empirisch abgesichert (Gahleitner 2017, 59).
Obwohl in den unterschiedlichen therapeutischen Schulen andere Vorstellungen von der the-
rapeutischen Beziehungsgestaltung bestehen, konnten in Bezug auf die einzelnen Verfahren
keine Uberlegenheit nachgewiesen werden (ebd. 67). Ebenso kann durch die zahlreichen em-
pirischen Untersuchungen ,,die Kluft - stérungsspezifische versus unspezifische Betrachtung,
Schulen bzw. theoriespezifische Betrachtung versus generische, intrapsychische versus inter-
personelle Betrachtung und pathogene versus salutogene Betrachtung [...] eher vervielfaltigt
als eindeutig entschieden* werden (Gahleitner 2017, 67). Daher wird von Gahleitner die Fra-
ge aufgeworfen, ob es nicht sinnvoller erscheint, Gbergreifende Beziehungskonzepte heraus-
zustreichen, anstatt Psychotherapie weiter als Handlungswerk zu verstehen (ebd. 59).

Das humanistische Verfahren hat im Vergleich zu den anderen drei Stromungen von Beginn
an das Augenmerk auf die Beziehungsgestaltung gelegt und diese als zentrale Methode defi-
niert. Durch eine emphatisch, wertschatzende und durch Kongruenz geprégte Beziehung kann
eine korrigierende Beziehungserfahrung gemacht werden, in welcher der/die Klient*in ein
empathisch, akzeptierendes Verstehen vom dem/r Therapeut*in erfahrt und sich so selbst
besser verstehen lernt. Die Beziehung zum/zur Therapeut*in wird dabei als VVoraussetzung
gesehen, um innere Sicherheit zu erfahren und Veranderung erleben zu kénnen (Gahleitner
2017, 63).

Aus diesem Grund wird aktuell innerhalb der qualitativen Psychotherapieforschung versucht,
nach subjektiven Krankheitstheorien, Therapieerwartungen und den damit verbundenen Zie-
len und Motiven der Klient*innen sowie Therapeut*innen zu forschen. Auch die Wahl der
Methode ist davon nicht unabhéngig zu denken (Slunecko 2009, 20). So besteht in systemi-
schen Ansétzen und verhaltenstherapeutischen Schulen ein stérungsspezifischer Zugang,
welcher sich durch Problem- und Symptomorientierung auszeichnet und an neuen Hand-
lungs- sowie Erlebnisweisen arbeitet (Stumm 2009, 42). Innerhalb der tiefenpsychologischen
Richtungen wird aufdeckend-analytisch gearbeitet und in der humanistischen Richtung kata-
risch- selbstexplorierend, wobei beide Richtungen die Entwicklung der Personlichkeit fokus-
sieren, anstatt sich an dem Symptom zu orientieren. Typischerweise wird daher in den beiden
letztgenannten Richtungen eine langere Behandlungsdauer in Anspruch genommen (ebd. 36).
Je nachdem welchen Weg Betroffene bevorzugen, kann demnach eine Methode als passender
erscheinen und favorisiert werden.

Im deutschsprachigen Raum wurden nach Grawe vier Faktoren herausgearbeitet, um die the-
rapeutische Wirksamkeit zu erheben. Dabei nennt er die Problembewaltigung, Kl&rung, Res-
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sourcenaktivierung sowie die Problemaktualisierung. Dabei wird von ihm angefihrt, dass alle
vier Schulen diese von ihm herausgearbeiteten Punkte beinhalten, jedoch unterschiedlich
gewichtet sind. So steht innerhalb der Verhaltenstherapie die Problembewaltigung im Vor-
dergrund, also das Fokussieren sowie die Hilfestellung zu konkreten Problemen. Innerhalb
der humanistischen Therapie sowie der systemischen Therapie steht der Aspekt der Ressour-
cenaktivierung im Vordergrund, mit dem Ziel, an vorhandenen Féhigkeiten, Mdglichkeiten
und Ressourcen anzukniipfen und diese zu starken. In den tiefenpsychologischen Richtungen
wird sowohl der Klarungsaspekt berticksichtigt, also die Einsicht in die menschliche Struktur,
als auch der Aktualisierung des Problems, welches durch die real erfahrbare Beziehung
zum/zur Therapeut*in geschieht (Stumm 2009, 44). Die Ergebnisse weisen ebenso darauf
hin, dass eine erfolgreiche Beziehung von der Ubereinstimmung mit dem, was der/die Kli-
ent*in sich von der Therapie erwartet und den Schwerpunkten, welche von dem/r Thera-
peut*in angeboten werden, abhangig ist (ebd. 45).

Grundsatzlich gleich in allen Schulen ist, dass der/die Therapeut*in als Expert*in flr den
Weg, jedoch nicht den Inhalt verantwortlich ist. Gleich ist weiterhin die Annahme, dass durch
die therapeutische Beziehung eine Verénderung zum Vorschein kommen soll (Stumm 20009,
43). Dabei kann nach Stumm die Erfahrung des/der Therapeut*in als forderlich fiir die Orien-
tierung an dem/r Patient*in sein und die angestrebte Veranderung an den/die Therapeut*in
gebunden sein. (ebd. 43) ,,Meist erfolgt dies weniger Uber Techniken, als iiber das ,,Instru-
ment“ Therapeut, d.h. auch ber seine Beobachtungen, Wahrnehmungen, sein Erleben und
die von ihm geleistete und beigesteuerte Einfiihlung, seine Bilder und Deutungen.* (Stumm
2009, 43) Ebenso schreibt Gahleitner darliber, dass von Klient*innen selbst die Begegnungs-
dimension mit dem/r Therapeut*in als ausschlaggebend flr einen Therapieerfolg benannt
wird (Gahleitner 2017, 68). Dabei nennt sie Asay und Lambert (2001), welche in einer Meta-
Studie 100 Studien erfasst und ausgewertet haben. Diese kommen zu dem Schluss, dass ,,(1)
extratherapeutische Faktoren mit einem Einfluss von 40%, (2) die therapeutische Beziehung
mit einem geschatzten Wirkungsgrad von 30%, (3) einen natiirlichen Placeboeffekt, der die
Hoffnungen und Erwartungen erfasst, in der Hohe von 15% und (4) die jeweilig genutzten
schulspezifischen Behandlungsmodelle, Methoden und Techniken mit einem Einfluss von
ebenfalls 15% (Gahleitner 2017, 68) liegen. Diese Ergebnisse weisen erneut darauf hin,
dass die personliche Passung als wesentlicher Wirkfaktor erkannt werden konnte, wobei sich
schwer Aussagen daraus ableiten lassen, welche konkreten Eigenschaften ausschlaggebend
fir einen Therapieerfolg sind. Nach Gahleitner wird das therapeutisches Beziehungsgesche-

hen von Klient*innen meist dann als gelungen erfahren, wenn ,,Aspekte wie Vertrauen, Ein-
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fihlungsvermdgen, Sympathie, Ansprechbarkeit, genug Zeit, die Fahigkeit zum Aufzeigen
von Losungsmoglichkeiten bei Problemen, Respekt, gutes Zuhéren und Offenheit* (Gahleit-
ner 2017, 74) erfahren werden kdnnen. Diese Aspekte lassen sich nach Gahleitner auf einen
klientenzentrierten Zugang zurtckfihren und werden ebenso in vielen anderen Studien disku-
tiert (Gahleitner 2017, 75). Wéhrend demnach die Erwartungen des/der Klient*in mit dem
Angebot und Kompetenz des/der Therapeut*in Ubereinstimmen mussen, wird in der Thera-
pieforschung vermehrt auf den Aspekt der Beziehungsgestaltung eingegangen. Wie aus der
Psychotherapieforschung bekannt wurde, legen Ergebnisse nahe, dass Wirkfaktoren (neben
personlichen Vorlieben) im Beziehungsgeschehen zu finden sind. Die personliche Passung
konnte ebenfalls auch dort erkannt werden, wo sich Klient*innen verstanden und angenom-
men fuhlten, was mit der Fahigkeit des/der Therapeut*in sowie der Beziehung zwischen
Therapeut*in und Klient*in in Zusammenhang gebracht wurde. Dazu soll im n&chsten Kapi-
tel ein Einblick in die Beziehungsforschung im psychosozialen Arbeitsfeld gegeben werden,
welche sich weniger mit einer Rollenbeziehung auseinandersetzt sondern den Begegnungs-

moment einer ,echten Beziehung* hinter der Rolle erforscht.

3.2.4. Beziehungsforschung im psychosozialen Arbeitsfeld

Innerhalb der bildungswissenschaftlichen Beziehungsforschung wird nach Prengel zwischen
Rollenbeziehung und personlicher Beziehung zu unterscheiden (Prengel 2013,13). Besonders
Befragungsstudien, welche wesentlicher Bestandteil des gemeinsamen Forschens mit Be-
troffenen sind, lieRen erkennen, dass das persdnliche Beziehungsgeschehen einen signifikan-
ten Stellenwert flr Betroffene aufweisen, worauf hier eingegangen werden soll (Prengel
2013,17). Befragungsstudien tragen zu den Erkenntnissen von Beziehungserfahrungen und
ihren Auswirkungen auf das Individuum bei. Wahrend bei Rollenbeziehungen die Person
hinter einer Rolle verblasst und interpersonelle, soziale und rollenformige Beziehungen er-
forscht werden, wird im Verstandnis der personlichen Beziehungen nach kontinuierlichen
Kooperationserfahrungen geforscht, bei welchen sich Individuen kennen und flreinander
schwer zu ersetzten sind. Solche Beziehungserfahrungen gehen mit einem emotionalen Ge-
bunden-sein einher (Prengel 2013, 19). ,,In den Male, in dem die Beteiligten kontinuierlich
kooperieren, sich emotional ansprechen, sich individuell kennen und flreinander schwer zu
ersetzen sind, handelt es sich um personliche Beziehungen; je mehr aber die einzelne Person
hinter der Rolle verblasst, umso deutlicher ist von interpersonellen, sozialen oder Rollenfor-
migen Beziehungen die Rede.” (Prengel 2013, 19) Dazu schreibt Gahleitner, dass besonders
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bei Klient*innen im ,hard-to-reach Bereich® die Erfahrung eines personlichen Beziehungser-
leben und die Tatsache, dass hinter der Rolle eine authentische Person steht, als wichtigste
WirkgroRe betrachtet werden kann (Gahleitner 2017, 273). ,,Personliche Beziehungen unter-
scheiden sich von ,reinen Rollenbeziehungen® durch eine ,spezifische emotionale Tragfahig-
keit* in der ,Bindungsaspekte‘ eine bedeutsame Rolle spielen und die iiber eine spezifisches
,personliches Wissen‘ umeinander Aspekte wie ,Unersetzbarkeit’ und ,Kontinuitit® aus-
strahlt. Personliche gepragte Beziehungen sind bedeutsame Alternativerfahrungen zu vorher-
gehenden negativen Bindungserfahrungen bereitzustellen und dartber zu neuen Explorati-
onsprozessen anzuregen.* (Gahleitner 2017, 274) Um die Relevanz personlich gepréagter Be-
ziehungserfahrungen hervorzuheben argumentiert Prengel, dass sich Individuen immer in
Bezogenheit zu Anderen sowie zu ihrer Umwelt wahrnehmen und das personliche Selbst sich
durch die kontinuierliche Beziehung zu seinen Mitmenschen gestaltet (Prengel 2013, 20). Die
eigene ldentitdt wird demnach durch zwischenmenschliche Erfahrungen gebildet und setzt
sich aus den personlichen Elementen zusammen, welche Eigenschaften diese Beziehungen
aufweisen, wie man wahrgenommen und behandelt wird (ebd. 20-21).

Innerhalb der Studie von Gahleitner finden sich dhnliche Ergebnisse wieder (Gahleitner 2017,
142). Dazu untersuchte Gahleitner die ,Beratungs-, Begleitung- und Betreuungsqualitét® in
unterschiedlichen psychosozialen Arbeitsfeldern, und fragt danach wie Adressant*innen die
Beziehung zum Hilfssystem erleben und welche Einflussfaktoren sich in Hinblick auf eine
gelungene Beziehungsgestaltung und deren soziale Einbettung finden lassen (Gahleitner
2017, 142). Innerhalb der Studie kann die Komplexitdt des psychosozialen Arbeitsfeldes
wiedergefunden werden, welche sich mit der inneren sowie duBeren Realitdt von Kli-
ent*innen auseinandersetzt. Interdisziplinaritdt und Methodentriangulation waren die ent-
scheidenden Auswahlmerkmale flr diese Studien. ,,Neben quantitativen, verallgemeinerten
Forschungsanséatzen wurde konsequent ein verstehender Zugang gewahlt, auf dessen Basis
bestehende Konzepte und Herangehensweisen partizipativ mit den Betroffenen selbst disku-
tiert und im Anschluss daran induktiv herausgearbeitet wurde.“ (edb.150).

Die Forscher*innen kommen zu dem Schluss, dass durch die aufrichtige Erfahrung von
Mensch zu Mensch Betroffene sich als Person erleben konnten, die mehr ist als nur Adres-
sant*in. Dies zeigte sich insbesondere dadurch, dass Betroffene diese Begegnung als aus-
schlaggebend fiir den Wunsch nach Verénderung sowie einen Neuanfang benennen (Gahleit-
ner 2017, 274). Werden nach Gahleitner die Grundbedirfnisse nach sozialer Integration, zu-
verlassige Biindnisse, das Bedurfnis nach Sicherung des Selbstwerts sowie das Bedirfnis
nach Beratung und Orientierung in schwierigen Lebenslagen befriedigt, kann eine hohe sinn-
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stiftende Wirkung erzielt werden (edb. 274). Durch vertrauensvolle Beziehung kann mehr
Autonomie entstehen, was wiederum den Zugang zur Welt begiinstigt. Uber und durch die
personliche Beziehungsqualitat entsteht ein Netzwerk an sozialen Beziehungen, wenn einer-
seits fur Sicherheit und Tragféhigkeit im Beziehungserleben gesorgt wird und andererseits
psychosoziale Arbeit netzwerkibergreifend fungiert.

Die Bedeutung der netzwerkintensiven Arbeit, welche auf der Ebene von Umgebungsnetz-
werke und Institutionsnetzwerke festgelegt wurde, wurde von allen Adressant*innen als rele-
vant fur den Beziehungsaufbau als gemeinsames soziales Erleben hervorgehoben. Die Fach-
krafte mussten die Netzwerkstrukturen und die subjektiven Faktoren der Akteur*innen gut
kennen und richtig einschétzen, um die passenden Entscheidungen mit ihnen zu treffen. Dies
setzten viel N&he und Vertrautheit voraus (Gahleitner 2017, 248). Ebenso hebt Gahleitner
hervor, dass die Bearbeitung von tiefgreifenden Themen und Konflikten zu einer intensiven
Beziehungsarbeit beitragen kdnnen. Allerdings erhalt die alltdgliche Kommunikation oft ei-
nen noch groReren Stellenwert in der Beziehung, welcher aber oft als Banalitat tbersehen
werden kann. Durch den gegenseitigen Austausch und das Miteinander-Sein entsteht eine
feste Bindung, die auf gegenseitiges Vertrauen aufbaut. Gegenseitiges Vertrauen bedeutet
ebenso ehrlicher Austausch und gegenseitige Reflexion, auch wenn diese auf die Entwick-
lung des oder der Adressant*innen ausgerichtet ist (Gahleitner 2017, 275).

Zu &hnlichen Ergebnissen kommt auch Riegler, deren Forschung teilweise auf der Anerken-
nungstheorie nach Axel Honneth aufbaut. Ihre Ergebnisse sollen unter anderem auf die Hal-
tung einer nicht gelungenen Beziehungsdynamik verweisen. Riegler fiihrte diesbeziglich eine
teilnehmende Beobachtung von Gesprachen zwischen Sozialarbeiter*innen und Menschen
mit schwierigen Lebenslagen durch und fuhrte daraufhin Leifadeninterviews durch (Riegler
2014, 161-162). Dabei konnte sie funf Beziehungsfiguren erkennen, welche sich als ,Bezie-
hung von Mensch zu Mensch®, ,Beziehung von hierarchischer Distanziertheit‘, ,Beziehung
im hierarchischen, beweisfiihrenden Gefélle und sich beweisen miissen‘, ,sympathische Be-
ziehung zwischen funktionaler Asymmetrie‘ und ,Bezichung als versorgende Anleitung mit
widerstandiger Autonomie® erstrecken (edb.175). Mit ihren Ergebnissen weist sie darauf hin,
dass hohe Erwartungen und Kontrolle der Sozialarbeiter*innen vermehrte Inszenierungen auf
der Seite der Klient*innen zu Folge hatten. Ebenso wirkt sich mangelnde Anerkennung der
Sozialarbeiter*innen negativ auf die Beziehungsqualitat aus. Wurde den Klient*innen jedoch
eine Begegnung von Mensch zu Mensch mit einer authentischen Person gewahrt, nahmen die
Inszenierungen ab, was sich vor allem in einem alltdglichen Setting zu bewahren scheint. Die

Begegnung im alltaglichen Setting scheint Riegler zufolge Asymmetrien abzubauen und
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wirkt sich positiv auf die Normalisierung von Hilfsbedirftigkeit aus. Emotionale Zuwendung
und die Moglichkeit Schwéchen zeigen zu kénnen, wirken sich beispielsweise auf die Bezie-
hungsqualitat und Behandlungserfolg aus (edb.292). Die authentische Begegnung und das
ehrliche sowie aufrichtige Interesse am Klienten als Menschen mit der normativen Akzeptanz
von Schwéchen ist demnach ausschlaggebend fiir einen qualitativ hochwertigen partner-
schaftlichen Austausch auf Augenhdhe. Eine distanzierte, autoritare und tberprifende Hal-
tung flhrt indes zu Inszenierung bei den Klient*innen sowie zu einer konflikthaften Bezie-
hungsgestaltung (edb.293). Riegler, welche in unterschiedlichen Settings Gesprache und Ge-
sprachsfuhrung beobachtet hat, konnte die Relevanz der privaten Rdumlichkeiten hervorhe-
ben. Ein gutes und vertrauensvolles Klima scheint demnach durch die Lebensnahe verstarkt
zu werden.

Ebenso wiesen die Ergebnisse von Topor und Kolleg*innen (2018), welche innerhalb einer
Literatur-Recherche nach tragenden Elementen von Beziehungsgestaltungen gesucht haben,
wie die bereits angefiihrte Studie von Gahleitner darauf hin, dass sich heilsame und hoff-
nungsstiftende Momente in kleinen, alltdglichen zwischenmenschlichen Beruhrungspunkten
finden lassen. Dazu wurde nach der thematischen Analyse nach Braun und Clarke vorgegan-
gen, bei welcher in einem ersten Schritt nach Texten gesucht wurde, die ,small things‘ im
Sinne des Recovery Prozesses und der Beziehungsgestaltung beinhalten. In einem nédchsten
Schritt wurden Codes entwickelt, welche anschlieRend thematisch ausgebaut wurden (Topor
et. al. 2018, 2). Die Ergebnisse legen nahe, dass ,small things® Teil einer aufrichtigen
menschlichen Begegnung sein kénnen, welche oft ibersehen werden, aber einen starken Ein-
fluss auf die Person und ihre Recovery-Reise haben kénnen (edb.1). Eine offene und aufrich-
tige Begegnung kann als Basis fiir eine stimmige zwischenmenschliche Chemie sorgen
(edb.3). Dabei kdnnen scheinbar kleine Begegnungselemente eine groRe Auswirkung haben,
konnen z.B. in Gesten gefunden werden. Darunter féallt auch die Art und Weise wie viel N&he
in der Beziehung zugelassen wird, wie prasent der oder die Helfer*in innerhalb der Bezie-
hung ist und inwiefern korperlicher Kontakt zugelassen wird (edb.2). Sie kdnnen in Form von
Handlungen zur Geltung kommen, in welchen aufrichtiges Interesse an Lebensereignissen
gezeigt wird oder Anrufe auBerhalb der Betreuungszeit stattfinden, aber auch im Eintreffen
von personlichen Nachrichten wie zum Beispiel Urlaubskarten. Auch die Begegnung mit
dem/r Betreuer*in als private Person kann als kleiner Moment wahrgenommen werden, wel-
cher einen wichtigen Einfluss auf das Wohlbefinden und das Wachstum der betroffenen Per-
son haben kann (ebd. 2).
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Die ehrliche Begegnung von Mensch zu Mensch kann ein Gefiihl ausldsen, dass man ge-
mocht wird und innerhalb der Beziehung gegenseitiges Vertrauen geschenkt werden kann
(edb.4). Dazu kann auch die rdumliche Situation einen Begegnungsmoment im Privaten er-
maoglichen, welcher mehr Né&he entstehen lasst und ein gemeinsames Erleben und Erfahren
miteinander und voneinander zulésst (edb.5). Wie zu Beginn berichtet, bricht Recovery mit
den Regeln der ,therapeutischen Abstinenz‘ und versucht eine neue Form der Beziehung zwi-
schen dem/r Helfer*in zum/zur Empfénger*in herzustellen, bei welcher es letzterem/r mog-
lich wird, sich selbst wieder als wertvolle und wertgeschatzte Person zu erfahren. ,Kleine
Dinge‘, welche jedoch groBe Auswirkungen haben, passieren hinter der Rolle des/der Profes-
sionellen, sie passieren in einer spontanen und aufrichtigen Begegnung, die es dem Empfan-
ger moglich macht, sich nicht mehr mit seinem Krankheitsbild zu identifizieren, sondern sich
wieder als ganze und heile Person zu sehen (edb.7).

Das psychosoziale Arbeitsfeld wurde im Vorangegangenen durch seine Beziehungsarbeit
definiert, welche sich im Inneren sowie im AuReren in Handlungsspielraume teilen lasst.
Wahrend sich das &uRere Handlungsfeld durch das private Umfeld mit seinem lebensweltli-
chen Konzept kennzeichnet, soll im Inneren durch eine achtsame therapeutische Herange-
hensweise flr personelle Integration gesorgt werden. Dabei scheinen Adressant*innen beson-
ders die Erfahrung mit einer authentischen Person zu schatzen, die ihnen eine Begegnung von
Mensch zu Mensch ermdglicht. Durch ein Beziehungsmuster, welches sich durch Néhe, Ver-
trautheit, ehrlichem Interesse und Unersetzbarkeit auszeichnet, kann mehr Autonomie entste-
hen. Dies kann wiederum mit einem Wunsch nach Veranderung einhergehen. Das Setting im
eigenen zu Hause kann hier dazu dienen, Hilfsbedurftigkeit als Normalitat wahrzunehmen
und eine besondere Form der Nahe sowie des gegenseitigen Erlebens zuzulassen. Dabei spielt
die alltagliche Kommunikation mit dem Menschen hinter der professionellen Maske eine
wichtige Rolle, die oft Giber sehen wird. Gemeinsame Beziehungsarbeit im eigenen zu Hause
soll Betroffenen dazu verhelfen, neue Moglichkeiten zu schaffen. Diese reichen von der Sta-
bilisierung der Lebensverhaltnisse bis zum Aufsuchen neuer Ressourcen und Fertigkeiten. Da
im privaten Bereich auch viele sensible Themen miteinflieRen kdnnen, Krisen auftreten kon-
nen und situationsspezifisch gearbeitet werden soll, bedarf es einer achtsamen therapeuti-
schen Herangehensweise. Dazu kann in psychosozialen Settings die humanistische Grundhal-
tung dienen, welche hier als Begegnung mit einer authentischen, bedingungsfrei wertschat-
zenden und empathischen Person definiert wird. Betroffenen soll es derart moglich werden,
durch eine stabile und auf humanistischen Prinzipien griindende Bindung Mdglichkeitsrdume
zu 6ffnen und empathisch zu denken. Die Bildung des psychischen Selbst wird hier durch die
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Interaktion mit Anderen definiert, insbesondere wenn durch das Verstanden- und Angenom-
menwerden von Anderen die Mdglichkeit entsteht, sich selbst besser kennen und annehmen

zu lernen. Durch eine wertschatzende und als liebevoll erfahrene zwischenmenschliche Be-

ziehung kann so die eigene ldentitat neu gegriindet werden.
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4. Methodisches VVorgehen

Grundsatzlich n&herte sich das Forschungsteam dem Forschungsfeld mit der Grounded Theo-
ry an (Charmaz 2014) und geht somit induktiv von der Empirie aus, um daraus theoretische
Riickschlisse zu ziehen. Die Vorgehensweise dieser Arbeit ist gleichsam induktiv, nutzt aber
als methodisches Werkzeug auflerdem die Bildung von Kategorien nach Kelle und Kluge
(2010). Griinde dafur sind in erster Linie die hohe Anzahl an Interviews, welche durch die
Bildung von Kategorien reduziert und anschaulich dargestellt werden kann (Kelle und Kluge
2010,11). Eine Erlauterung der Auswahl dieser Methodenkombination sowie einer Beschrei-

bung des konkreten methodischen Vorgehens folgt.

4.1. Zugang zum Feld

Der Zugang zum Forschungsfeld sowie die erste methodische Herangehensweise lehnt sich
an die zu Beginn beschriebene Forschung von Oliver Koenig von der Universitat Wien an.
Das Forscher*innenteam bestand aus Oliver Koenig, Anna Schachner, Daniel Ohlinger, wel-
cher die zweite Masterarbeit zum Thema der Betreuer*innen Perspektive verfasste (Oehlinger
2020), sowie mir selbst. Die Forschung selbst wurde von LOK in Auftrag gegeben und fand
in Form einer partizipativen Aktionsforschung statt (Schachner und Koenig 2020,173). In
Zusammenarbeit mit der Geschéftsleitung, Leiter*innen, Betreuer*innen und Klient*innen
wurde im September 2016 mit den Projektvorbereitungen begonnen; Forschungsfragen wur-
den festgelegt und eine Methodenauswahl getroffen (ebd. 174).

Im Zentrum der Untersuchung steht die Wahrnehmung der Betreuer*innen und Klient*innen
mit dem Fokus darauf, insbesondere wie deren Beziehung zueinander als tragféhig und unter-
stitzend erlebt werden kann. Zudem richtete sich das Erkenntnisinteresse darauf, VVerénde-
rungen und Gestaltungsmoglichkeiten der Beziehung im Laufe der Zeit nachzuvollziehen
(ebd. 175).

Das Forschungsvorhaben teilt sich gemaR der Grounded Theory in Zyklen (Charmaz 2014).
Jeder Zyklus dieses Projekts umfasst die Teilschritte der Datenerhebung, Datenauswertung

und anschlieRenden Workshops.

Die kleineren Standorte des Vereins LOK Zeuggasse und Novaragasse sind Teil des ersten
Forschungszyklus, in welchem Daten erhoben, ausgewertet und dann in Workshops weiter-
verarbeitet und reflektiert wurden. Fur die folgenden Zyklen war die Biirgerspitalgasse als
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der groRte Standort vorgesehen. Nach jedem Forschungszyklus wurden die neu gewonnenen
Erkenntnisse genutzt, um flr die folgenden Zyklus die Fragebdgen der leitfaden-gefiihrten
Interviews anzupassen und eine immer bessere Einschatzung der Beziehungswahrnehmungen
der Untersuchungsteilnehmer*innen zu gewinnen. Im zweiten und dritten Forschungszyklus
wurden Forschungsteilnehmer*innen und Fragestellungen gezielt ausgewahlt und dienten

dem theoretischem Sampling (Schachner und Koenig 2020, 180).

Im April 2017 wurden die Mitarbeiter*innen sowie Klient*innen des Vereins durch ein aus-
fihrliches Informationsblatt Gber die Forschung und die mégliche Teilnahme an diesem Pro-
jekt informiert. Bei Interesse wurden die Kontaktdaten ausgetauscht und ein personlicher
Termin zu einem Kurzinterview vereinbart. Mit einigen Teilnehmer*innen wurden daraufhin
auch Tiefeninterviews gefuhrt, wenn ein beiderseitiges Interesse an einer Vertiefung bestand.
Fur die leitfadengestltzte Interviews konnten sich sowohl Betreuer*innen als auch Kili-
ent*innen an ihren jeweiligen Standorten zu vereinbarten Terminen melden, und so ihre Per-
spektive an das Forschungsteam weiterzugeben. Ziel der Kurzinterviews war es, moglichst

viele Beziehungsperspektiven der Klient*innen und Betreuer*innen zu erfassen (ebd. 180).

Nach jedem Forschungszyklus, welcher jeweils insgesamt 6 Monate dauerte, erhielten alle
interessierten Teilnehmer*innen die Mdoglichkeit, an einem Auswertungsworkshop mitzuar-
beiten, bei welchem die jeweils aktuellen Ergebnisse préasentiert wurden. Nach jeder Auswer-
tungsphase flossen die neu gewonnen Ergebnisse und die daraus resultierenden offenen Fra-
gen in das weitere VVorgehen ein und dienten so dem theoretischen Sampling (Koenig 2020,
180).

Ehe auf meine eigene Mitarbeit innerhalb des Forschungsprojektes sowie die Griinde der Me-
thodenkombination eingegangen wird, sollen folgend forschungsethische Aspekte der quali-
tativen Sozialforschung dargestellt werden.

4.2. Forschungsethik
Die Reflektion forschungsethischer Aspekte ist in der qualitativen Sozialforschung ein not-
wendiger Bestandteil, da diese eine Intervention am Menschen und seinem Umfeld darstellt.
Forschungsteilnehmer*innen mussen tber das VVorgehen ausfuhrlich informiert werden, das
hei3t Gber Ziel und Methode der Forschung in Kenntnis gesetzt werden (Flick 2014, 59). Da-
zu wurde den Forschungsteilnehmer*innen vor Beginn der Forschung ein ausfuhrliches In-

formationsblatt zugesendet, in welchem das Forschungsprojekt genau beschrieben wurde
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(Schachner und Koenig 2020, 173ff). Noch vor Beginn der Interviewphasen wurden alle
Teilnehmer*innen darauf hingewiesen, dass sie keine Fragen beantworten missen und ihre
Aussagen vertraulich behandelt werden. Wichtig schien auch zu erwéhnen, dass die Aussa-
gen der interviewten Personen so weiterbearbeitet werden, dass es nicht maglich ist, Aussa-
gen auf eine Person zurlickzufuhren und somit auch negative Aussagen keine Konsequenz
nach sich ziehen kénnen (ebd.). Ebenso gab es die Mdglichkeit, die Interviews bei Bedarf
wieder zurilickzuziehen, sodass diese nicht weiterverwendet und geldscht worden waren. Alle
in den Interviews genannten Personen wurden anonymisiert (ebd. 14). Da das Forschungspro-
jekt mehr als 100 Interviews umfasst, wovon sich das Verhaltnis ziemlich ausgewogen in
Betreuer*innen und Klient*innen teilt, gewahrt der Umfang des Materials bereits ein gewis-
ses Mal} an Anonymitat. Wéhrend der Interviewfuhrung wurde speziell bei der Gruppe der
Klient*innen auf das Wohlergehen geachtet. Sollten auftretende Themen und die Auseinan-
dersetzung mit der eigenen Krankheit zu belastend auf diese wirken, konnte das Interview
notfalls abgebrochen werden bzw. wurde zu Beginn des Interviews darauf verwiesen, dass
Inhalte und personliche Ndhe von der interviewten Person selbst bestimmt werden kénnen.
Die innerhalb der Forschung erhobenen Daten dienten nur dem Forschungsprozess und wur-
den mit Abschluss des Projektes wieder geldscht. Namen und Kontaktdaten der interviewten
Personen wurden nur bei Interesse eines Tiefeninterviews und ausschlieBlich zur Kontaktauf-
nahme und terminlichen Vereinbarung ausgetauscht und am Ende des Projektes wieder ge-
16scht (Schachner und Koenig 2020, 180).

4.3. Grounded Theorie nach Charmaz

Als Forschungsstrategie fir das Forschungsprojekt wurde die Grounded Theory nach
Charmaz (2014) herangezogen. Die vorliegende Arbeit erweitert zwar die Methodenpallette
um die Bildung von Kategorien nach Kelle und Kluge (2010), allerdings soll hier zunédchst
das grundsétzliche methodische Vorgehen des Forschungsteam nach der Grounded Theory
dargestellt werden, um in einem ndchsten Schritt die Griinde der Methodenerweiterung zu
prasentieren.

Ziel der Grounded Theory als Forschungsmethode ist es, eine Theorie auf Grundlage des em-
pirischen Datenmaterials entstehen zu lassen. Das methodische Vorgehen nach Charmaz
(2014) wurde von Forschungsleiter Oliver Koenig als fiir das Forschungsvorgehen besonders
geeignet betrachtet, da Teilnehmer*innen als Co-Teilnehmer*innen fester Bestandteil des

Erhebungs- und des Auswertungsprozesses sind. In der partizipativen Aktionsforschung wer-
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den Teilnehmer*innen als Expert*innen fir ihr Feld erforscht und gewinnen gleichzeitig an
Lern- und Reflexionsmdglichkeiten (Schachner und Koenig 2020, 176).

Die Methode der konstruktivistischen Grounded Theory nach Charmaz kann als Ergédnzung
und Kombination der positivistischen Grounded Theory nach Glaser sowie der pragmatischen
Grounded Theory nach Strauss verstanden werden (Hohage 2016, 109). Der pragmatische
Zugang nach Strauss versucht moglichst viele Perspektiven innerhalb der Forschung zu erhe-
ben, um zu begreifen, wie Menschen auf gewisse Phanomene blicken und diese erklaren. Das
Welt- und Realitatsverstandnis der Pragmatisten richtet sich darauf, wie handelnde Akteure
Welt und Realitédt hervorbringen und erneuern (Reichert und Wilz 2016, 63). Die positivisti-
schen Aspekte nach Glaser lassen sich in der Kodierung und im Schreiben von Memos identi-
fizieren (Hohage 2016, 110). Im Positivismus wird nach einer ,objektiven Welt® gesucht,
welche hinter den subjektiven Realitaten liegt (Reichert und Wilz 2016, 63). Im Vergleich
zur klassischen Grounded Theory nach Glaser und Straus gewinnt in der konstruktivistischen
Grounded Theory nach Charmaz der gesamte Forschungsprozess in seiner raumlichen, sozia-
len und kulturellen Einbettung an Bedeutung. Forschung als herstellender Prozess wird im-
mer als Konstruktion zwischen den Forscher*innen und den Erforschten verstanden. Dazu
fordert Charmaz Uber die Darstellung der Akteur*innen hinauszugehen, um Haltungen, den
Einfluss von Netzwerken, Situationen und Beziehungen mitzudenken und zu analysieren
(Hohage 2016, 108-109).

Auch wenn dabei innerhalb des Forschungsprozesses versucht wird, mit so wenig Wissen wie
maoglich in das Feld zu gehen, kann Wissen letztlich nie vollkommen ausgeblendet werden.
Durch ,sensibilisierende Konzepte® kénnen Vorwissen und VVorannahmen der Forscher*innen
erkenntlich gemacht werden, um die eigenen Denkprozesse innerhalb der Forschung mit ein-
zubeziehen bzw. darauf zu verweisen (edb.115). Sensibilisierende Konzepte sind letztlich
auch relevant, um die methodische Perspektive selbst zu legitimieren sowie die Verordnung
innerhalb einer Disziplin herzustellen. Wesentlich nach Charmaz ist es dabei, sich selbst die-
ser Vorpragungen bewusst zu werden. Ein offener und transparenter Umgang soll daher Dar-
stellung und Analyse préagen (Hohage 2016, 115-116).

Im zirkularen Vorgehen der Grounded Theory wird nach jeder Phase der Datenerhebung das
Material codiert, um einerseits das VVorwissen, welches in die Forschung mit eingeflossen ist
zu Uberprufen und bereits gebildete Kategorien zu verfeinern, andererseits um Vergleiche am
Material herstellen zu kdnnen (Hohage 2016, 113).
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,coding is the pivotal link between collecting data and developing an emer-
gent theory to explain this data. Through coding, you define what is happening
in the data and begin to grapple with what it means.” (Charmaz 2014, 113)

Codes stellen die zentrale Verbindung zwischen der Datensammlung und der Entwicklung
einer neuen Theorie dar, welche die Daten erklart. Innerhalb des Datenmaterials wird nach
Bedeutungstragern gesucht, welche durch Codes definiert werden. Durch Codes kdnnen so
im Forschungsprozess Verbindungen zwischen dem Datenmaterial und der Theorie herge-
stellt werden, womit ein standiger Vergleich der beiden Ebenen erméglicht wird. Das Codie-
ren selbst erfolgt in drei Schritten; 1. Dem initial coding, 2. Focused-coding und 3. Dem theo-

retical coding:

In einem ersten Schritt, welche Charmaz ,Initial phase‘ nennt, wird das Material Zeile fir

Zeile durchgearbeitet, um erste Kategorien zu bilden:

“During initial coding, the goal is to remain open to all possible theoretical di-
rections indicated by your readings of the data. Later, you use focused coding
to pinpoint and develop the most salient codes and then put them to the test
with large batches of data.” (Charmaz 2014, 114)

In diesem ersten Schritt werden Codes moglichst offen und flexibel herausgearbeitet, um fur

maoglichst viele Verbindungen offenzubleiben.

Im darauffolgenden ,focused-Coding® werden die signifikantesten und relevantesten Codes
herausgearbeitet, was bereits in Hinblick auf eine Konzeptentwicklung geschieht. Das um-
fangreiche Datenmaterial erhalt so mehr Ubersicht und bereits entstandene Kategorien lassen
sich besser Uberprufen und notfalls wieder auflésen. Auch neue Zusammenhédnge kdnnen

derart hergestellt werden;

... a focused, selective phase that uses the most significant or frequent initial
codes to sort, synthesize, integrate and organize large amount of data.”
(Charmaz 2014, 113)

Das standige Vergleichen und Gruppieren von Codes ermdglicht es, durch die entstandenen
Kategorien bereits Verbindungen zu sozialen Realitaten der Teilnehmer*innen herzustellen.

Dabei kénnen sowohl Kontext und Situation aber auch Haltungen und Uberzeugungen mit-
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bedacht werden, welche in das Datenmaterial einflieRen. Letztlich kann derart auch das Inter-
aktionsgeschehen, welches den Forschungsraum selbst wiederspiegelt und auf die Datenerhe-
bung wirkt, reflektiert werden (Charmaz 2014, 159).

In einem letzten Schritt des ,theoretical coding® werden die Vorannahmen und Standpunkte
der Forscher*innen in die Datenauswertung miteinbezogen. Dabei wird der theoretische Weg
erkenntlich gemacht, welcher dazu gefiihrt hat, sich fur eine bestimmte Theorie zu entschei-
den. Gleichzeitig bleibt die Theorienbildung dadurch auch fiir andere Perspektiven offen und
zugangig. (Hohage 2016, 120)

,»Theoretical coding is a sophisticated level of coding that follows the codes
you have selected during focused coding ....if you use them skillfully, theoret-
ical codes may hone your work with a sharp analytical edge. These codes can
add precision and clarity- as long as they fit your data and substantive analy-
sis.” (Charmaz 2017, 150-151)

Das Schreiben von Memos in Form eines ,Forschungstagebuch® erméglicht nicht nur die Re-
flektion jedes einzelnen Schrittes, sondern auch Vorwissen und Korrekturen der For-
scher*innen werden auf dadurch festgehalten. Der gesamte Forschungsprozess wird so do-

kumentiert, und auch riickwirkend nachvollziehbar gemacht (Hohage 2016, 113).

4.4. Die Bildung von Kategorien nach Kelle und Kluge

Das folgende Kapitel erlautert, warum die Bildung von Kategorien nach Kelle und Kluge als
sinnvolle methodische Erweiterung Grounded Theory nach Charmaz fur die vorliegende Ar-
beit herangezogen wird. Kelle und Kluge beziehen sich, wie auch die Grounded Theory nach
Charmaz, auf Straus und Glaser, denn empirische fallkontrastrierende Schritte bilden in bei-
den Fillen die Grundlage zur ,,Generierung von Hypothesen und (Weiter-)Entwicklung von
Theorien in vielfaltiger Weise* (Kelle und Kluge 2010, 11).

Insbesondere wéhrend der Workshops zeigte sich jedoch, dass Lange, Dichte und Anzahl der
geflihrten Interviews umfangreicher als erwartet ausfielen. Die Bildung von Kategorien nach
Kelle und Kluge ermdglicht in solchen Fallen die Strukturierung von umfangreichem Daten-
material und lasst eine effektive Informationsreduktion zu (Kelle und Kluge 2010, 10). Um-
fangreiches Datenmaterial wird so ubersichtlicher und komplexe soziale Realitdten kdnnen

trotzdem adéaquat erfasst werden (ebd. 11). Eine derartige Kategorienbildung eignet sich ide-
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al, um Prototypen sozialer Phdnomene, insbesondere bei hoher Fallanzahl und Informations-
dichte, darzustellen (Kelle und Kluge 2010, 106).

AuRerdem kritisieren Kelle und Kluge an dem voraussetzungslosen Herangehen der Groun-
ded Theory, dass Forscher*innen oftmals im Datenmaterial ,ertrinken‘ (ebd. 108). Die Arbeit
ohne Forscherhypothesen bendtigt demnach Vergleichsdimensionen bzw. Kategorien. Im
Gegensatz zu Glaser und Straus (Charmaz 2014) werden diese aber nicht durch eine még-
lichst voraussetzungslosen Blickwinkel ,,quasi von selbst” (Kelle und Kluge 2010, 13) aus
dem Datenmaterial erhoben, sondern entstehen durch eine ,,logische Grundhaltung fur die
Daten begriindete Konstruktion von Kategorien, Typologien und Theorien* (Kelle und Kluge
2010, 13). In dieser Weise kann ,,theoretisches VVorwissen mit empirischen Beobachtungswis-
sen sowohl kreativ als auch methodisch kontrolliert verkniipft werden* (Kelle und Kluge
2010, 13).

Dieser Art entsteht ein heuristischer Rahmen, welcher gleichsam ,,gehaltslose Konzepte*
umfasst und so offen flir unerwartete Entdeckungen bleibt (ebd. 29). Gehaltslose Konzepte
sind z.B. abstrakte soziologische Konzepte und Alltagskategorien. Erst durch das Datenmate-
rial werden diese gehaltslosen Konzepte ,,dimensionalisiert™, das heillt mit empirisch gehalts-
vollen Subkategorien erganzt (ebd. 110). Theoretisches Vorwissen soll demnach erst nach der
Auseinandersetzung mit dem empirischem Feld definiert werden, um die Bedeutung des so-
zialen Handelns der Akteure zu erfassen (ebd. 30).

Die vorliegende Arbeit nutzt in diesem Zusammenhang das Werkzeug der ,,Vergleichsdimen-
sion“ nach Kelle und Kluge (ebd. 14, 108), um also kontrolliert mit \Vorwissen umzugehen,
anstatt dieses moglicherweise unreflektiert zu Gbernehmen. In vergleichenden Dimensionen
treffen alle erkennbaren Variablen oder Merkmale eines erkennbaren Phdnomens zusammen
(ebd. 87). Durch die Kombination von Merkmalen entstehen mehrdimensionale Typen. Ein
Typ entsteht daher durch einen Gruppierungsprozess von Merkmalen, welcher Gemeinsam-
keiten und Unterscheide aufdeckt (ebd. 85).

Typen dienen der Abbildung des empirischen Datenmaterials, also eines Ausschnitts der Rea-
litdt und werden in der qualitativen Sozialforschung als ein ,,Gruppierungsprozess® verstan-
den (ebd. 85). Ein bestimmter Teil der empirisch erfassbaren Realitét soll derart als Typ bzw.
Gruppe eingeteilt und in einen Sinnzusammenhang gebracht werden. Dabei wird zwischen
interner Homogenitat, welche auf der ,,Ebene des Typus® angesiedelt ist und externer Hete-
rogenitét auf der ,,Ebene der Typologie* unterschieden. Aus dem empirischen Datenmaterial
sollen nun Teil- und Untergruppen gebildet werden, welche der Begriff des Typus beschreibt.

Diese Teil- und Untergruppierungen des Typus weisen gemeinsame Eigenschaften auf, wel-
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che durch ihr spezifisches Verhaltnis zueinander einen Sinnzusammenhang erkennen lassen
und auf diese Weise charakterisierbar werden (ebd. 85).

Das Bilden von Kategorien kann dabei auf eine lange Tradition in der qualitativen Sozialfor-
schung zuriickgefuhrt werden. Besonders innerhalb der phd&nomenologischen Soziologie nach
Alfred Schitz gewinnt die Typisierung eine zentrale Bedeutung im menschlichen Denken
und Handeln, wenn Schiitz zum Beispiel tber die wissenschaftliche Forschungstétigkeit hin-
ausgehend dem gesamten sozialen Geschehen abstrakte Konzepte unterstellt, welche durch
,typische* Handlungsmdglichkeiten geldst werden konnen (ebd. 84). Menschliches Denken
und Handeln unterliegen demnach einem Wissen um Typisierungen. Dieses Wissen um Ty-
pen hilft nach dessen Ansicht nicht nur dabei, das soziale Geschehen zu strukturieren, son-

dern gleichsam sozialem Handeln einen Sinn und Bedeutung zuzuschreiben:

,,Die Sinnzusammenhéange bilden die eigentliche Grundlage fir die Theoriebildung auf
der Basis qualitativen Datenmaterials. Der Prozess der Typenbildung darf also nicht als
eine rein technische (Re)Konstruktion von Merkmalsrdumen und Identifikationen von
Merkmalskombinationen verstanden werden, vielmehr geht es darum, den ,,Sinn“ und
die ,,Bedeutung® dieser Merkmalskombinationen zu erfassen.* (Kelle und Kluge 2010,
90-91)
Waéhrend einerseits versucht wird Handlungsmuster zu erfassen, sowie diesen einen zugrun-
deliegenden, tieferen Sinn zuzusprechen, gehen die Autor*innen des Weiteren darauf ein,
dass die Verdichtung des empirischen Materials in Kategorien einer tiefgreifenden Analyse
bedarf. Noch ehe also die gebildeten Kategorien als Basis fur eine neue Theorie herangezo-
gen werden koénnen, bedarf es daher eines analytischen Zwischenschrittes. Konkret bedeutet
dies, dass Typologien nur dann die Basis fur neue Theorien bilden kénnen, wenn diese ,,50
komplex formuliert und tiefgreifend analysiert werden, dass sie schlief3lich ein System mitei-
nander verknupfter Hypothesen darstellen* (Kelle und Kluge 2010, 91).
Fir den Prozess der Typenbildung werden nach Kelle und Kluge vier Schritte vorgegeben,

um sich mit dem Datenmaterial ausfiihrlich auseinanderzusetzten:

(1) Die Erarbeitung relevanter Vergleichsdimensionen,

(2) Die Gruppierung der Falle und Analyse empirischer RegelmaRigkeiten,
(3) Die Analyse inhaltlicher Sinnzusammenhénge und

(4) Die Charakterisierung der gebildeten Typen. (ebd. 91-92)
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Diese vier Schritte folgen dabei nicht notwendigerweise immer derselben Reihenfolge, son-
dern die Charakterisierung einer Gruppe kann beispielsweise zur Folge haben, dass andere
Gruppierungsprozesse oder Typenbildungen neu bewertet werden missen.

Im ersten Schritt der Kategorienbildung, der ,Erarbeitung relevanter Vergleichsdimensionen*
werden Merkmale oder Vergleichsdimensionen gebildet, die dazu verhelfen sollen, die ein-
zelnen Typen in ihrer Gemeinsamkeit hervorzuheben und zu vergleichen, aber auch um diese
von den anderen Typen zu unterscheiden (Kelle und Kluge 2010, 93). Dazu werden Katego-
rien und Subkategorien gebildet, welche dazu dienen, die unterschiedlichen Typen besser
charakterisieren zu kdnnen und eine Auswahl der fur die Typisierung relevanten Phanomene
zu treffen. (ebd. 93-94). Dazu kénnen bereits Vorannahmen wie auch Interviewleidfaden her-
angezogen werden. Das Auswertungsprogramm MAXQDA fir qualitatives Datenmaterial
bietet hier die Moglichkeit, die Kategorien und Subkategorien des Materials in der Auswer-
tungsphase durch Schaffung einer umfangreichen Ubersicht und ohne den Verlust von Infor-
mationen zu gliedern (ebd. 94-95).

Im zweiten Schritt der ,Gruppierung der Félle und Analyse empirischer RegelméBigkeiten®
werden die gebildeten Kategorien und Subkategorien nochmals miteinander verglichen, um
nach eventuellen Uberschneidungen sowie spezifischen Mustern zu selektieren. Dabei wird
nach ersten Sinnzusammenhéngen gesucht und empfohlen, wieder zum Ausgangsmaterial
zuruickzukehren (ebd. 100). Dazu kénnen Zusammenhdange in einer Grafik dargestellt wer-
den, durch dessen Hilfe sich ein Uberblick tiber das Fallmaterial als Gesamtes schaffen lasst
und derart weitere Vergleiche ermdglicht werden (ebd.101).

Im dritten Schritt, der Phase der ,Analyse inhaltlicher Sinnzusammenhénge und Typenbil-
dung® werden die in den Schritten zuvor gebildeten Kategorien und Subkategorien in ihre
Sinnzusammenhange gebracht und untersucht (ebd. 101). Dabei kann es zu Umgruppierun-
gen der Falle kommen sowie zur Bildung weiterer Typen oder zu dessen Reduktion kommen
(ebd.102). Ziel ist es, Merkmale und Kategorien so miteinander zu verbinden, dass zwischen
den Typen eine sinnhafte Trennung entsteht, welche diese deutlich voneinander unterscheidet
(ebd. 104).

Fur den letzten Auswertungsschritt der Typenbildung der ,Charakterisierung der gebildeten
Typen® werden oft ,Prototypen‘ verwendet, welche die Charakteristik eines Typus besonders
stark hervorheben und es ermdglichen, sich an einem ,konkreten Musterstiick® zu orientieren.
Dies ist letztlich notwendig, da Typen zwar Gemeinsamkeiten aufweisen und einander ah-
neln, jedoch immer auch Unterschiede bestehen (ebd. 105). Sollte es nicht moéglich erschei-

nen, ein Interview musterstickartig zu bestimmen, so kann ein ,Idealtypus herausgearbeitet
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werden, welcher eine Orientierungshilfe fur die Auswertung bietet. Beim Idealtypus werden
Ph&nomene so geordnet, dass sie besonders aussagekraftige Eigenarten des Typus hervorhe-
ben, was zu einer Zuspitzung des Einzelfalles fihren kann und wodurch sich die Gruppen
noch stérker voneinander unterscheiden (ebd. 106). Die Charakterisierung der gebildeten Ty-
pen bildet so den Abschluss des Typenbildungsprozess ,,anhand der relevanten Vergleichs-
dimensionen und Merkmalsoperationen sowie anhand der rekonstruierten Sinnzusammen-
hiange* (Kelle und Kluge 2010, 105).

4.5. Datenerhebung und Fragebotgen
Die Interviewdaten wurden gemeinsam durch die von Oliver Koenig geschaffenen Fragebo-
gen erhoben, welche innerhalb einer Vorstudie in Zusammenarbeit mit dem Verein sowie
interessierten Teilnehmer*innen entstehen konnten. Dazu folgend eine Veranschaulichung
der Fragebogen. Die Kurzinterviews stammen aus dem ersten Teil und Tiefeninterviews aus
dem dritten Teil der Erhebungsphase. Der erste Fragebogen entspricht den Kurzinterviews,
welche in der Regel 20 Minuten dauerten. Fir den ausfihrlicheren Fragebogen und die The-

menbldcke der Tiefeninterviews waren ca. 40 Minuten vorgesehen.

Zu Beginn jedes Forschungszyklus wurden leitfaden-gestiitzte Kurzinterviews gefuhrt, um
einen maoglichst niederschwelligen Zugang zum Forschungsfeld und viele Inter-
viewpartner*innen zu finden (Schachner und Koenig 2020, 179f.). Auf diese Weise konnte
eine moglichst hohe Anzahl an Klient*innenperspektiven aufgenommen werden. Erkenntnis-
se aus den ersten beiden Forschungszyklen wurden in Form von Leitfaden in den jeweils da-
rauffolgenden Zyklus eingebettet. Fokusgruppen und Klient*inneninterviews wurden
transkribiert und zu gruppenbezogenen Zwischenergebnissen verdichtet (ebd., 181).
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universitat
wien

Fakultat fuir Philosophie und
Bildungswissenschaft

Forschungsprojekt bei LOK:

Was wirkt an der persdnlichen Betreuung?

Leitfaden Kurzinterviews

1. Mdchten Sie mir erzahlen, wie Sie zum Verein LOK gekommen sind?

2. Wobei werden Sie aktuell vom Verein LOK unterstitzt? Wie lange werden Sie schon
unterstitzt?

3. Welche Angebote des Vereins LOK kennen Sie (Anm. offene Zeug- bzw. Novara-
gasse, Teamsitzungen, Angebote der Klientinnenvertretung, Gespréache mit EX-In
Mitarbeiterinnen, Freizeitangebote, Gruppenangebote, etc.)? Welche nutzen Sie, und
wie zufrieden sind Sie damit?

4. Was machen Sie mit Ihren Betreuerlnnen? Wie lauft eine Betreuung in der Regel ab?
(ev. die letzte Betreuungseinheit beschreiben)

5. Was erleben Sie in der Betreuung als hilfreich und was als eventuell schwierig? (ev.
anhand der letzten Betreuungseinheit beschreiben)

6. In welchen Bereichen lhrer Betreuung kdnnen Sie selbst entscheiden oder mitbe-
stimmen und in welchen eventuell nicht?

7. Was macht fir Sie eine gute Betreuung/Unterstiitzung aus?

8. Wie wiirden Sie die Beziehung beschreiben, die Sie mit Ihrer Betreuerin/lhrem Be-
treuer bzw. die Leitung des Vereins LOK haben? Wie wichtig ist sie lhnen?

9. Was hat sich fur Sie verandert, seitdem Sie beim Verein LOK sind? Was hat aus |h-
rer Sicht zu diesen Veranderungen beigetragen?

10. Gibt es noch etwas, was lhnen wichtig ist und was Sie gerne erzéhlen mochten?
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Fakultat fuir Philosophie und
Bildungswissenschaft

Forschungsprojekt bei LOK:

Was wirkt an der personlichen Betreuung?

Leitfaden Tiefeninterviews Klient*innen (Phase 3)

Kdnnen Sie mir zu Beginn ein wenig uber sich erzdhlen?

. Wie sind Sie zum Verein LOK gekommen?

a. Wie lange ist das her?

b. Konnen Sie sich erinnern mit welchen Erwartungen Sie zum Verein LOK ge-
kommen sind?

c. Inwiefern haben sich ihre Erwartungen erfillt bzw. wie haben Sie sich ihre
Erwartungen und Ziele verandert?

. Wie lange werden Sie bereits vom Verein LOK unterstiutzt?
a. Inwelchen Formen wurden und werden Sie unterstiitzt (Wohnformen/Arbeit)
b. Nutzen Sie andere Angebote vom Verein LOK?

Haben Sie auch auf3erhalb des Vereins LOK bereits Erfahrungen mit Unterstltzung

gemacht? Wenn ja, welche?
a. Wodurch unterscheidet sich die Unterstltzung die sie beim Verein LOK be-

kommen? Was ist beim Verein LOK anders?
. Wie wirden Sie anderen Personen erklaren was eine Personliche Betreuung ist und

was zu den Aufgaben von einem/einer ein/e guten personlichen Betreuer*in zahlt?

6. Wie geht es ihnen mit ihren personlichen Betreuer*innen?

7. Was machen sie mit ihnen?

a. Was ist ihnen an der Betreuung wichtig?
b. Hat sich da etwas verandert?
c. Machen sie mit beiden Betreuer*innen das Gleiche?

d. Wovon héangt das ab?

8. Wie lange werden Sie schon von ihnen unterstitzt?

Kodnnen Sie sich an den Betreuungsbeginn erinnern?
a. Wie war das damals?
b. Wo waren die ersten Treffen?
c. Wer hat damals entschieden was sie machen? War das fir sie so gepasst?
d

. Was hat sich seitdem verandert?
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10. Was wissen Sie von ihnen?
a. Passt das so fiur sie bzw. was wirden sie denn gerne von ihnen wissen?
b. Wie unterscheiden sie eine private Beziehung zu der Beziehung mit ei-
nem/einer Betreuer*in
11. Wie unterscheidet sich ihr Verhdltnis zu den beiden Betreuer*innen?
a. Woran liegt das?
12. Was macht fir sie eine gute Beziehung zwischen Betreuer*in und Klient*in?
13. Haben sie seitdem sie bei LOK sind auch schwierige Zeiten erlebt?
a. Was hat ihnen geholfen?
Welche Rolle hat die Betreuung gespielt?
Wie hat ihnen die Betreuung geholfen?
Hat sich dadurch etwas verandert?

Hat sich etwas an der Betreuung verandert?

-~ o 2 o0 T

Hat sich etwas an der Beziehung verandert?
14. Was ihnen in der Betreuung auch schon einmal langweilig?
a. Wie oft kommt das vor?
b. Wie ist das fur sie?
c. Was wirde sie sich dann winschen?
15. Gibt es Dinge mit denen Sie in der Personlichen Betreuung unzufrieden sind?
Warum stort sie das?
Haben sie schon mit jemandem dariber gesprochen?

Wenn ja, wie wurde damit umgegangen?

a o o

Wenn nein, was wurde sie sich hier wiinschen?
e. Gibt es etwas was ihnen bei der Persdnlichen Betreuung fehlt?
16. Haben Sie mit ihren Betreuer*innen schone Erlebnisse geteilt?
a. Was ist da geschehen, wie kam es dazu?
17. Wenn sie so zurlickblicken, was hat sich fur sie verandert seit dem Sie beim Verein
LOK sind?
a. Was hat aus ihrer Sicht zu diesen Verdnderungen beigetragen?
b. Was war fur sie besonders hilfreich?
c. Falltihnen etwas ein was ein/e Betreuer*in getan hat was ganz besonders
hilfreich fur sie war?
d. Was wirde Sie sich sonst noch wiinschen das sich in ihnrem Leben &ndert?
e. Glauben Sie das ihnen die Persdnliche Betreuung dabei weiter helfen kann?
18. Was ist lhnen momentan wichtig?
a. Haben sie momentan ein konkretes Vorhaben von dem sie sich Unterstiitzung

von der Personlichen Betreuung wiinschen?
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Wie kdnnte Sie lhre Betreuerln dabei unterstiitzen?
Wiel/in welchem Rahmen reden Sie mit ihren Betreuerlnnen tber lhre Vorha-

o

ben oder uber die Dinge die Ihnen wichtig sind?
d. Haben Sie das Gefuhl mit ihnren Betreuerinnen tber alle Dinge sprechen zu
kénnen?
e. An wen wenden sie sich noch wenn Sie Probleme haben?
f. Mit wem kénnen Sie Uber Ihre Betreuung reden?
19. Haben sie schon einen Betreuungswechsel erlebt?
a. Wie war das fur sie?
b. Wie wurden sie einbezogen in den Betreuungswechsel?
c. Was wirden sie sich hier wiinschen?
20. Haben Sie andere unangenehme Momente in der Betreuung erlebt?
a. Was ist geschehen?
b. Was hat die/der Betreuer*in damals (nicht) gemacht oder (nicht) gesagt?
c. Hat sich die Situation seitdem gut aufgeltst? Wenn, ja wie?
d. Belastet sie diese Situation noch immer?
21. Kennen Sie die Angebote der Klientinnenvertretung und der EX-In Mitarbeiterinnen?
a. Haben Sie sich an diese schon einmal gewandt?
b. Mdchten Sie mir erzahlen, was der Anlass dafur war?
c. Welche Erfahrungen haben Sie dort gemacht?
22. Wie oft reden Sie mit lhrer zustandigen Leitung?
d. Wie wirden Sie die Beziehung mit ihr/ihm beschreiben?
e. Mit welchen Themen wenden Sie sich an die Leitung, mit welchen an lhre Be-
treuerin?
f. Ist das fur Sie so stimmig? Was wirden Sie sich wiinschen?
23. Nehmen Sie an den Teambesprechungen teil?
a. Wenn ja, wie erleben Sie diese?
b. Wann war ihre letzte Teambesprechung?
c. Was wurde dort besprochen?
d. Wie haben sie dieses Treffen erlebt?
e. Fall das Team als negativ erlebt wird:
i. Was ist daran unangenehm?
ii. Was wirde es brauchen / Was wirden Sie sich hier wiinschen?
24. An welchen Angeboten des Vereins LOK nehmen Sie teil?
a. Warum nutzen Sie diese Angebote (nicht)?
b. Gibt es Angebote, die Sie sich wiinschen wiirden?

25. Gibt es noch etwas was ihnen wichtig ist, was sie gerne erzahlen méchten?
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4.6. Auswertungsprozess
Nach jeder Datenerhebung wurde das transkribierte Material mit dem Auswertungsprogramm
MAXQDA vom Forschungsteam durchgearbeitet. Daraus entstanden die ersten Codes — initi-
al codes - und Kategorien, welche eine Verbindung zwischen den unterschiedlichen Inter-
views ermoglichten. In einem weiteren Schritt wurden relevante Codes hervorgehoben und
ihre Inhalte verfeinert. Gemeinsame Auswertungsworkshops innerhalb des Vierer-Teams
dienten dazu, unterschiedliche Perspektiven in Hinblick auf die Codes sowie ein den Codes
zugrunde liegendes gemeinsames Verstandnis zu diskutieren und einflieRen lassen zu kon-
nen. Ebenso dienten die Treffen der Vorbereitung auf die gemeinsamen Auswertungs-
workshop, zu welchen alle interessierten Teilnehmer*innen eingeladen waren. Die von uns

prasentierten Ergebnisse wurden auf diesen Workshops diskutiert.

Der erste Auswertungsworkshop war darauf angelegt, die ersten als relevant erachteten Codes
mit allen interessierten Teilnehmern*innen zu diskutieren. Dazu wurden im Vierer-
Forschungsteam nach relevanten Zitaten gesucht, welche sowohl die Aussagen von Betreu-
er*innen als auch der Gruppe der Klient*innen wiedergaben. Diese ersten Ergebnisse wurden
innerhalb des ersten Auswertungsworkshops présentiert und im Anschluss mit den Teilneh-
mer*innen diskutiert. Dazu wurden die Workshopteilnehmer*innen in Gruppen gegliedert,
welche wiederum in Betreuungspersonal und Klient*innen unterteilt wurden. Daniel Ohlinger
und ich trugen dabei die Verantwortung fiir die Gruppe der Klient*innen, um mit ihnen die
ausgesuchten Zitate zu diskutieren. Die Klient*innen wahlten die Zitate selbststandig in Hin-

blick auf ihr Interesse sowie die Relevanz, welche sie den Zitaten gaben, aus.

Der gemeinsame Auswertungsworkshop sowie die Zusammenarbeit mit der Gruppe der Kli-
ent*innen innerhalb der Workshops ermdglichte es, zu erkennen, wie unterschiedlich Betreu-
ungsbeziehungen aussehen und wahrgenommen werden kdnnen. Die Forschungsgruppe des
Workshops wies eine hohe Heterogenitat auf und liel? eine anregende Diskussion entstehen.
Die Perspektiven der Workshop-Teilnehmer*innen verhalfen hier, das VVorgehen nochmals
genauer zu strukturieren und zu reflektieren. In diesen Workshops entwickelte sich dann die
Vorstellung einer Dimensionalisierung (Kelle und Kluge 2010, 87). Gehaltlosen Konzepte fr
die vorliegende Arbeit, konnten durch die Zusammenarbeit mit Klient*innen nachtraglich
festgelegt werden (Kelle und Kluge 2010, 110). Durch einen erneuten Blick (ber das vorhan-
dene Forschungsmaterial entstanden die ersten Subkategorien, welche nach Unterschiede und

Gemeinsamkeiten im bereits vorhandenen Forschungsmaterial herausarbeitet (ebd. 110).
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Ebenso wurde auch der theoretische Zugang erst nach der ersten Erhebungsphase ins Visier
genommen. Theoretisches Vorwissen kann derart durch die Arbeit am empirischen Feld, hier
durch Daten aus Interviews und Workshops, definiert werden (Kelle und Kluge 2010, 30).
Gleichsam wird auch bei der Grounded Theory, sowie der gemeinsamen Arbeit im For-
scher*innenteam zur Bildung eines theoretischen Models Gemeinsamkeiten und Unterschie-
de der Wahrnehmung und Handlungsschemas deskriptiv gegeniibergestellt (Schachner und
Koenig 2020, 181). Diese theoretische Rahmung er6ffnete neue Blickwinkel auf das Materi-

al, welche sich im Laufe des Forschungsprozesses nochmals deutlich erweitern sollten.

Vor allem durch die gemeinsame Arbeit im Forscherteam entstand eine Methodenkombinati-
on, bei welchem sich folgende Arbeitsschritte am Datenmaterial am zirkularen vorgehen rich-
tete. Dem zirkuldrem Vorgehen der Grounded Theory wird VVorwissen nach jeder Erhebungs-
phase Uberprift, um die Kategorien zu verfeinern (Hohage 2016, 113). Wenig gehaltvolle
empirische Konzepte wurden so auf einer theoretische Ebene erhoben, um dieses besser ver-
stehen und einordnen zu konnen (Kelle und Kluge 2010,39). Gleichsam gehen auch Kelle
und Kluge davon aus, dass ,,durch eine bestidndige Integration von empirischen und theoreti-
schen Arbeitsschritten” Merkmale und Kategorien in Hinblick auf die Brauchbarkeit fur die
Beantwortung der Forschungsfrage Uberpriift werden kénnen (Kelle und Kluge 2010, 40).
Fur das Forschen ohne gehaltvolle Hypothesen lehnen sie sich an die Grounded Theory nach
Glaser und Strauss, welche Forscher*innen die systematische Suche nach Vergleichsgruppen

im Datenmaterial ermdglicht (ebd. 47).

Durch das zirkuldre Vorgehen der Grounded Theory wurde ab der zweiten Phase des For-
schungsprozesses damit begonnen, eigene Codes, welche aus der ersten Phase sowie der ge-
meinsamen Codierung entsprungen sind, zu verfeinern. Jedes Interview wurde schrittweise
durchgearbeitet und mit relevanten Kategorien mittels ,invivo-codes‘ vermerkt. Wahrend des
zweiten Schritts, dem focused coding, wurden die Kategorien, welche sich vermehrt in den
Interviews finden liel3en, verfeinert und andere Kategorien welche nur vereinzelnd zu finden

waren, wieder hinausgenommen.

Der Fokus mit welchem die Interviews analysiert wurden, richtete sich nach dem zu Grunde
liegenden Forschungsinteresse mit gleichzeitiger Offenheit fiir neue Erkenntnisse. Innerhalb
dieser Phase kam in Zusammenarbeit mit Oliver Koenig die Frage auf, inwieweit sich die

Erhebung der als relevant erachteten Codes tiber die Gesamtzahl der Interviews erstreckt. Um
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dieser Frage nachzugehen, wurden die Interviews quasi quantifiziert, indem die herausge-
schalten Codes gezahlt und einander sowie dem Datenmaterial zugeordnet wurden. Dazu
wurde auf die Bildung von Kategorien nach Kelle und Kluge zuriickgegriffen. Hier wurden
Profile der Interviews erstellt, welche es moglich machten, einen Uberblick iiber das Gesagte
zu erhalten. In eine erste Spalte wurden die als relevant erachteten Zitate eingefiigt und in die
zweite Spalte eine stichwortartige Zusammenfassung der Zitate geschrieben, was ebenfalls
die Ubersichtlichkeit erhéhen sollte. Kelle und Kluge (2010) beschreiben drei Arten zur
Auswahl bzw. Entwicklung von Vergleichsdimension; erstens aus den Kriterien der Fallaus-
wahl, dem Erhebungsinstrument oder aus der Kodierung des Materials (ebd., 94). Die vorlie-
gende Arbeit verwendet alle drei Herangehensweisen, was eine legitime Strategie ist (ebd.
93ff.).

Name Relevante Zitate Zusammenfassung

Wesentliche charakteristische Merkmale /sinnstiftende Ele-

mente der Betreuungsbeziehung

Erleben der Beziehung zum oder zur Betreuer*in

Gestaltung (Tatigkeiten/Unternehmungen) und Bedeutung
(Ziele Bedurfnisse, Erwartungen) innerhalb des Settings des

eigenen zu Hauses

Gestaltung (Tatigkeiten/Unternehmungen) in Alltag und

Freizeit

kulturelle oder gesellschaftliche Aktivitéten innerhalb der
LOK Betreuung /erweiterte LOK Angebote

Winsche, Bedirfnisse und Ziele innerhalb der Betreuungs-

beziehung

Personliche Anteile des/der Betreuer*in

Kleine Dinge

* Abb. 1 Zitate und Zusammenfassung Die Tabellen werden nur zur Veranschaulichung meiner methodischen

Ausarbeitung dargestellt und bleiben auf Grund von Anonymisierungszwecken und Vertraulichkeit inhaltsleer.

Durch die Erstellung der Profile lieRen sich die vier Beziehungstypen herausarbeiten. Durch
die Kenntnis der Interviews, konnte bereits eine VVorstellung von Beziehungstypen gewonnen

und ,Prototypen‘ bestimmt werden (Kelle und Kluge 2010, 105). AnschlieRend wurden alle

57




weiteren Interviews diesen Prototypen zugeordnet, mit gleichzeitiger Offenheit neue Bezie-
hungstypen entstehen zu lassen. Dabei war es nicht immer eindeutig die Interviews zuzuord-
nen, was vor allem bei den einmalig geflihrten Kurzinterviews der Fall war, da diese weniger
Material hergaben als die Tiefeninterviews. Die meisten Teilnehmer*innen, welche sich fur
die Tiefeninterviews gemeldet hatten, hatten zuvor bereits ein Kurzinterview gegeben und
wurden daher fir die Entstehung der Prototypen herangezogen, denn dieses Material war das
umfangreichste. Die Teilnehmer*innen, mit welchen nur ein Kurzinterview gefuhrt wurde,
wurden zu den Prototypen zugeordnet, mit welchen sie die gréRten Uberschneidungen auf-
wiesen. Dabei wurden nicht immer alle Kategorien beantwortet. Diejenigen, welche aus dem
Material entnehmbar waren, Gberschnitten sich jedoch groBteils mit den Prototypen. Ebenso
konnten manche Interviews nicht eindeutig nur einem Beziehungstyp zugeordnet werden,
sondern zeigten geringe Uberschneidungen mit weiteren Typen, was sowohl in den Kurzin-
terviews als auch in den Tiefeninterviews der Fall war. Hier wurde die Auswahl so getroffen,
dass die Interviews zu jenen Typen zugeordnet wurden, mit welchen sie die meisten Uber-
schneidungen aufwiesen. Als relevant erachte Zitate aus diesen ,Mischtypen® wurden in der

Auswertung in beiden Typen zugeordnet.

Die erstellten Profile wurden in einem néchsten Schritt in einer weiteren Tabelle veranschau-
licht, wozu eine Zusammenfassung der Zitate eingefiigt wurde. Ziel war es, einen Uberblick
innerhalb der einzelnen Beziehungstypen zu schaffen und gleichzeitig Vergleiche der Typen
untereinander zu ermdglichen. Im weiteren Verlauf der Ausarbeitung der vier Beziehungsty-
pen wurden Uberschneidungen, welche tibergreifend in allen Typen vorhanden waren, wieder
herausgenommen. Dies geschah, um diese Typen einerseits einzeln kurz zu prasentieren, an-
dererseits um die Spezifika der unterschiedlichen Typen genauer hervorzuheben und vonei-
nander abzugrenzen. Hier kann vor allem die Tatsache genannt werden, dass ,sozialarbeiteri-
sche® Tatigkeiten (z.B. die Klarung der Finanzen) in allen Typen relevant waren. Aber auch

Telefonate auRerhalb der Betreuungszeit nehmen einen wichtigen Stellenwert ein.
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Beziehungstyp 1 Wesentliche charakteristische | Erleben der Beziehung
Merkmale/ sinnstiftende Elemen- | zum/r Betreuer*in

te der Betreuungsbeziehung

Klient 1

Klient 2

Klient 3

Abb. 2 Beziehungstypen

Wihrend die zweite Tabelle einen Uberblick der Beziehungstypen und ihren Inhalten ermég-
lichte bot Tabelle 1 einen schnellen Zugriff auf die relevanten Zitate innerhalb ihrer Katego-
rien. In einer weiteren Ausarbeitung wurden die gesamten Zitate eines Typus (also aller In-
terviews die zu einem Typen zugeordnet wurden) zusammengefuhrt, was innerhalb ihrer Ka-
tegorien geschah. Ahnliche Aussagen wurden dabei untereinander gesetzt und zu einem Text
verarbeitet. Die textlichen Ausarbeitung machte eine erste Analyse méglich. Um das Vorge-
hen anschaulich zu illustrieren, folgt nun Beispiel der Auswertung flr den Beziehungstypen
,Wie mit einem/r Freund*in aus der ersten Kategorie ,wesentliche charakteristische Merk-

male‘ dargestellt:

Die Beziehung zum/r Betreuer*in wird als ,,Wie mit einem/einer Freund*in*
wahrgenommen und teilweise auch als solche benannt. Abgrenzungen zu einer
privaten Freundschaft flieRen in die Definition ein, wie zum Beispiel die An-
sprache per Sie eine darstellen kann, jedoch wird diese Differenz erst nach-
traglich gezogen, nachdem der Begriff ,,Freundschaft® als erster Impuls ge-
nannt worden ist.

,Na a freundschaftliche (I: a freundschaftliche), a freundschaftliche (I:ja). A
sehr gute freundschaftliche Beziehung, wie mit an/a Freund*in.

., Freundschaftlich, eigentlich wie ein freundschaftliches, ich bin zwar mit
Ihm/Ihr per Sie, ich mein das wollen die so im Verein, das gehort so aber im
Prinzip kann i ma, ja.*

Innerhalb der Erz&hlungen wird teilweise sehr reflektiert auf den Begriff
,Freundschaft® eingegangen und daruber nachgedacht, wie sich die Beziehung
zum/zur Betreuer*in gestaltet, um den Begriff der Freundschaft herauszuarbei-

ten. Dabei gewinnt der/die Betreuer*in eine dem/der Klient*in tbergeordnete
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Funktion, wenn der/die Betreuer*in innerhalb der ,,Beziehung wie mit ei-
nem/einer Freund*in‘“ als Berater*in definiert wird.

,Es ist eine freundschaftliche Beziehung eigentlich also es ist wie ein/e
Freund*in fir mich obwohl das kein/e Freund*in ist, sondern ein/e Berater*in
oder wie man sagt.

Die Abgrenzung zu einer Freundschaft wird unterschiedlich stark wahrge-
nommen bzw. der Wunsch nach einer privaten Freundschaft scheint unter-
schiedlich stark vorhanden zu sein. Wahrend in einem Zitat davon berichtet
wird, dass es ,geheim geregelt scheint‘, dass der/die Betreuer*in keine/n tat-
séchliche Freund*in darstellen, wird in einem anderen der Wunsch ausgespro-
chen, noch mehr Zeit mit dem/der Betreuer*in verbringen zu wollen.

., Aber nicht als Freund*in, sondern Betreuer*in halt. Das ist schon geheim ei-
gentlich geregelt. Also aufRerhalb der Betreuungszeiten gibt es da keinen Kon-
takt*

In beiden Zitaten scheint die zeitliche Beschrankung auf die Betreuungszeit
den wesentlichen Faktor darzustellen, welcher die Abgrenzung zu einer priva-
ten Freundschaft ziehen l&sst.

, Mhhhhh, na schwierig ist manchmal, dass das Bedirfnis auch auflerhalb
des ahmmm des Betreuungs- ... des Betreuungsstatus halt noch was zu ma-
chen.
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5. Empirie

Innerhalb dieses Kapitels folgt eine Einflihrung in die aus dem Wechselspiel zwischen Empi-
rie und Theorie entstandenen Kategorien. Diese Kategorien wurden genutzt, um die Inter-
views zu analysieren. Im Anschluss wird die Analyse der ermittelten Beziehungstypen gemaf

dieser Kategorien vorgestellt.

Mit der Gruppe der Klient*innen, mit welcher sich die vorliegende Arbeit beschaftigt, wur-
den insgesamt (nach Abschluss des dritten Forschungszyklus) 53 Interviews mit 33 Personen
durchgefuhrt; davon 24 Kurzinterviews und 29 Tiefeninterviews. Vereinzelt hatten Teilneh-
mer*innen so viel zu berichten, dass 2 Tiefeninterviews mit einer Person durchgefiihrt wur-
den. Ebenso kam es vor, dass geplante Erstinterviews, welche fir gewéhnlich als Kurzinter-
views ausgelegt waren, als Tiefeninterview gefuhrt wurden, da Zeit und Erzahlinhalt dies

zulieRen.

Fir den Auswertungsprozess wurden im Falle von multiplen Interviews pro Teilnehmer*in
die Interviews gebundelt, sodass eine personenbezogene und keine interviewbezogene Aus-
wertung stattfinden konnte. Dies schien deswegen sinnvoll, da es so moglich wurde, Perso-
nen einer Kategorie schwerpunktmaRig zuzuordnen und nicht die Interviews untereinander zu
vergleichen. Bei Personen mit mehreren Interviews (teilweise wurden mit einer Person drei
Interviews gefuhrt) wére dann eine hohere Anzahl und damit verzerrende Gewichtung an

Kategorien entstanden, was die Ergebnisse letztlich verfalscht hatte.

5.1. Auswertungskategorien
Die Auswertungskategorien entstanden aus einem Wechselspiel zwischen der Theorie und
der Auswertung des Datenmaterials. Jedes Interview wurde im letzten Codierungsprozess
nach diesen Kategorien analysiert und ausgewertet. Durch die Ergebnisse konnte die Zuord-
nung zu den Beziehungstypen sowie die Beziehungstypen selbst entstehen. Im Laufe der
Auswertung wurden die Interviews zu Beziehungstypen- Tabellen zusammengefihrt und als
letzter Schritt in einer Gegeniiberstellung der Beziehungstypen zueinander dargestellt, welche

im Anschluss folgt.

I.  Wesentliche charakteristische Merkmale der Betreuungsbeziehung
Unter charakteristisch versteht sich im Duden ,,die spezifische Eigenart erkennen lassend*

(Duden online 2020). Daher wird innerhalb der ersten Kategorie versucht eine Zusammenfas-
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sung der als charakteristisch enthommenen Merkmale darzustellen, welche sich nach der Ge-
samtauswertung als VVordergrundig gezeigt haben. Somit stellt die erste Kategorie bereits eine
Analyse dar, welche auf die Spezifik der Betreuungsbeziehung verweist, wie sie sich im
Moment der Datenerhebung zeigte und sich am Ende der Auswertung ergeben hat. Zugunsten
des Leseflusses und der Darstellbarkeit wurde diese Kategorie zu Beginn angefuhrt. Dabei
wurden Aussagen gesammelt, welche darstellen sollen, ,,was*“ die Beziehung fir Kli-

ent*innen im Wesentlichen bedeutet.

I1. Erleben der Beziehung zum/r Betreuer*in
Innerhalb dieser Kategorie wurden Aussagen gesammelt, wie Klient*innen die Beziehung zu
ihrem oder ihrer Betreuer*in erleben. Begreift man Beziehung als langfristige Interaktion
zwischen zwei Individuen, so kann davon ausgegangen werden, dass gemeinsame Prozesse
entstehen, welchen geteilte Erwartungen, Erfahrungen, Bedeutungen und Einschatzungen
zugrunde liegen (Gahleitner 2017, 35). Professionelle Beziehungsgestaltung setzt an den Le-
bens- und Entwicklungsphasen der Adressant*innen an und versucht ein ,Normalitatsverhalt-
nis‘ wiederherzustellen (ebd. 18). Aussagen dieser Kategorie sollen sowohl das gemeinsame
erlebte Beziehungskonstrukt, als auch die Bedirfnisse der Klient*innen, an welchen ihre Be-
treuer*innen ansetzten, darstellen. Dabei wurden Aussagen gesammelt, welche darstellen

,,wie“ Klient*innen die Beziehung erleben.

I11. Gestaltung (Tatigkeiten/Unternehmungen) und Bedeutung (Ziele Bedirfnisse, Erwar-
tungen) innerhalb des Settings des eigenen zu Hause

Innerhalb dieser Kategorie sollen alle Aktivitaten veranschaulicht werden, die speziell an das
Setting des eigenen zu Hause gebunden sind. Dazu wird ebenso betrachtet, wie sich die Be-
ziehung im Setting des eigenen Zuhauses gestalten l&sst und wie sich Betreuer*innen und
Klient*innen im eigenen zu Hause miteinander auseinandersetzen. Innerhalb der psychosozi-
alen Arbeit wird professionelle Beziehungsgestaltung immer als Intervention am Menschen
sowie an seiner Umwelt betrachtet (Gahleitner 2017, 35). Recovery als Prozess der Selbster-
maéachtigung versteht sich als Prozess der Fuhrsorge sich selbst gegenuber, was sich durch die
Kooperationen und Kommunikation aber auch Fursorge durch andere erwerben bzw. stirken
lasst (ebd. 99). Dabei wird betont, dass das Setting des eigenen Zuhauses eine besondere Be-
deutung zukommt. Durch die Auseinandersetzung sowie den Einbezug der psychosozialen
Welt der Klient*innen kénnen aktuelle Lebensverhaltnisse wiederhergestellt werden, was zur
Verbesserung der psychischen und physischen Gesundheit beitragen kann (Gahleitner 2017,
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18). Daher sollen innerhalb dieser Kategorie Aussagen gesammelt werden, welche Auskunft
Uber die Besonderheit des Settings geben. Hier kann der Prozess der Selbsterméchtigung
sichtbar werden, aber auch die Bedurfnisse der Klient*innen, welche speziell an dieses Set-
ting gebunden sind.

IV. Gestaltung (Téatigkeiten/Unternehmungen) in Alltag und Freizeit
Um sich von der oberen Kategorie (im eigenen zu Hause) abzugrenzen, werden hier nur Té&-
tigkeiten und Unternehmungen gesammelt, welche nicht per se an das Setting des eigenen zu
Hause gebunden sind. Darunter fallen alle Unternehmungen, welche alltdglich unternommen
werden kénnen und als Erholung und Freizeit verstanden werden. Darunter lasst sich im Du-
den der Begriff des ,,Freizeitwertes* finden, welcher als ,,sinnvollen und erholsamen Ver-
bringen der Freizeit vorhandenen Mdglichkeiten bestimmt wird“ (Duden online 2020). In
Hinblick auf den Recovery-Prozess wird die gemeinsame Begegnung als Weg zur Findung
und Umsetzung der eigenen Winsche und Vorlieben genannt (Amering und Schmolke 2012,
98). Diese Form der Selbsterméchtigung oder Empowerment, die eigenen Entscheidungen
der Freizeitgestaltung fiir sich zu entdecken, kann zur Selbstwertzunahme fiihren und das
Vertrauen in sich selbst starken (ebd. 97). Diese Kategorie soll einen Uberblick der eigenen
Freizeitwinsche geben, welche als ,,sinnvolle, erholsame* Betitigungen verstanden werden

kdnnen und den Prozess des Empowerment erkenntlich machen.

V. Erweiterte (kulturelle, gesellschaftliche) Angebote der LOK Betreuung

Innerhalb dieser Kategorie wird die Teilnahme an diversen LOK Angeboten dargestellt und
gesammelt, welche Uber das Zweiersetting der personlichen Betreuung hinausgehen. Dabei
soll einerseits die Besonderheit der Institution hervorgehoben werden, welche ihren Kii-
ent*innen ein umfangreiches Betreuungsangebot bietet. Andererseits sollen die Wiinsche und
Bedurfnisse der Klient*innen sichtbar gemacht werden, die der Teilnahme dieser Angebote
zugrunde liegen. Ebenso werden Aktivitdten miteinbezogen, welche als gesellschaftlich, also
an ,,politischen, wirtschaftlichen, sozialen Verhiltnissen einer Gesellschaft“ (Duden online
2020) gebunden sind. Darunter fallen sowohl gesellschaftliche Aktivitaten, welche Uber das
Zweiersetting hinausgehen als auch ,,der Gesellschaft niitzen, dienend[e] (Duden online
2020) Angebote.
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VI.Winsche, Bedirfnisse und Ziele innerhalb der Betreuungsbeziehung
Den Betreuer*innen kommt hier die Aufgabe zu die motivationalen Krafte und das konstruk-
tive Potential der Klient*innen, welche sich in Winschen, Bedirfnissen und Zielen zeigt, zur
Entfaltung zu bringen. Nach dem humanistischen Menschenbild bedarf es demnach dazu ei-
ner zwischenmenschlichen Beziehung (Schmid 2009, 144). Innerhalb dieser Kategorie sollen
die konkreten Erwartungen an Betreuungsbeziehungen dargestellt werden, welche KiIi-
ent*innen innerhalb der Interviews nennen. Entscheidend ist es hier auch, darzustellen, wie
Bedurfnisse durch die Beziehung zu ihrer oder ihrem Betreuer*in entstanden sind und wie
sich diese Bedurfnisse gemeinsam erfillen lassen kénnen. Ebenso wird unter Bedirfnissen
die aktuelle Betreuungsbeziehung mit ihren tragenden Elementen untersucht, was diese aus-
zeichnet und wie Beziehungsarbeit verstanden werden kann. Hier sollen Wiinsche und Ziele,
welche sich aus Bedurfnissen ergeben haben kdnnen bzw. ableiten lassen, fokussiert. Dabei
kann die Zeit- und Veranderungskomponente miteinflielen, aber auch wie Klient*innen die

Beziehung zu ihren Betreuer*innen zukunftig gestalten wollen.

VII. Personliche Anteile des/der Betreuer*in

Im Unterschied zu Rollenbeziehungen, welche sich verstarkt an den sozialen VVorgaben orien-
tieren, wird unter personlicher Beziehung die Begegnung mit der persénlichen Identitat der
Person verstanden (Gahleitner 2017, 36). Gerade in der psychosozialen Arbeit, welche sich
als langfristige Beziehungsarbeit versteht, gewinnt die Begegnung mit den persoénlichen An-
teilen an Bedeutung. Personliche Beziehungen sind schwer steuerbar. Innerhalb dieser Bezie-
hungen lassen sich demnach emotional gepréagte Elemente erkennen, welche eine persénliche
Begegnung mit einer echten, authentischen Person des/der Betreuer*in wahrnehmen l&sst
(ebd. 36). Innerhalb dieser Kategorie sollen Aussagen darliber gesammelt werden, welche
personlichen Elemente Klient*innen an ihren Betreuer*innen wahrnehmen. Dies soll Einbli-

cke darliber geben, welche Relevanz Klient*innen der personlichen Beziehung zuordnen.

5.2. Konzeption und Darstellung der Beziehungstypen
Innerhalb der ausfihrlichen methodischen Ausarbeitung (siehe Anhang 1) der ersten drei
Beziehungstypen wurden alle Zitate der Klient*innen den Kategorien zugeordnet und
schrittweise sortiert. Zunachst wurde nach besonders aussagekraftigen Zitaten selektiert und
diese in einen Sinnzusammenhang gebracht. Durch die Zuordnung zu den Kategorien lie3en

sich somit die Zitate der Teilnehmer*innen verbinden und ein Lesefluss herstellen. Dabei
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wurden einerseits Uberschneidungen herausgenommen, um nicht zu viele Wiederholungen
darzustellen, andererseits wurde nach Zitaten selektiert, welche die Charakteristik der ermit-
telten Typen unterstreichen. Wahrend dieses Prozesses kam es teilweise vor, dass einzelne
Zitate eines Typus einem anderen zugeordnet wurden, wenn dieser die jeweilige Spezifik
unterstrich. Daher sind die Typen nicht trennscharf voneinander abgrenzbar, sondern sollten
als sich teilweise berschneidende Erfahrung oder phasenspezifisches Erleben betrachtet

werden.

Durch die Verfeinerung des theoretischen Blickes wahrend der methodischen Ausarbeitung
wurde der vierte Beziehungstyp, welcher Beziehung als ,tragendes Netzwerk® betrachtet, in
der genauen Ausfiihrung exkludiert, da dieser Typ weniger die Mikroebene thematisierte als
die Makroebene, sich also auf ein tragendes Umfeld bezieht. Die ersten drei Beziehungstypen
lieRen eine genaue Analyse dariber zu, was die Beziehung zu ihrem/r personlichen Betreu-
er*in flr sie bedeutet und wie diese als tragfahig wahrgenommen werden kann. Der vierte
Beziehungstyp hingegen thematisiere viel eher ein Netzwerk, welches weitere Betreuungsan-
gebote des Vereins, aber auch dartber hinausgehend weitere Betreuungsangebote auf3erhalb
des Vereins, beinhaltete. Die eigene psychische Stabilitat innerhalb des Beziehungstypen
Bezichung ,als erweitertes Netzwerk das ich mir geschaffen habe® wurde aufgrund eines
Netzwerkes geschildert in welchem sich verschiedene Beziehungen zu betreuenden Personen
aber auch Gleichgesinnten finden lassen. Die Funktion des/der Betreuer*in nahm einen rele-
vanten Stellenwert innerhalb der Interviews ein, war jedoch beschrankt und wurde nur als
Teil eines Ganzen betrachtet. Durch die weitere Arbeit am Beziehungstypen 4 hatte keine
theoretische Sattigung eintreten kdnnen, weshalb dieser aus der Auswertung genommen wur-
de und die Fragestellung nochmals eingegrenzt (Kelle und Kluge 2010, 49). Die Ergebnisse

dieses Typus werden in einer verklrzten Form veranschaulicht dargestellt und thematisiert.

Ehe die 4 Beziehungstypen im Detail betrachtet werden, sollen diese zur Veranschaulichung
und Gegenlberstellung in folgenden Tabelle zusammengefasst dargestellt werden:
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5.2.1. Darstellung des Beziehungstypen 1

3

., Beziehung ,wie mit einem/r Freund*in
Dem ersten Bezichungstyp ,,Beziehung ,,wie mit einem/r Freund*in“ wurden 10 Klient*innen
zugeteilt. Darunter befinden sich 6 Klient*innen, welche mindestens ein Tiefeninterview ge-
geben haben und 4 Kurzinterviews. Klient*innen dieses Typus gaben an mit ihren Betreu-
er*innen eine freundschaftséahnliche Erfahrung zu machen. Innerhalb der Erzahlungen wurde
vorwiegend von Freizeitaktivitaten und Erfahrungen des gemeinsamen Miteinanders berich-
tet. Das Beziehungserleben wurde in Hinblick auf das gemeinsame Finden von Interessen
geschildert. Die Maglichkeit, einen Menschen zu haben, welcher diese Interessen gemeinsam

mit den Klient*innen umsetzt, wurde hier immer wieder genannt.

Dabei wurde auf die Erfahrung eingegangen, dieses freundschaftséhnliche Erleben mit dem/r
Betreuer*in reflektieren zu kénnen. Betreuer*innen Gbernehmen hier demnach oft eine spie-
gelnde Funktion. Aufgabe der Betreuer*innen ist es einerseits, die gemeinsame Beziehung zu
thematisieren, andererseits den Uberblick tiber die Gesamtsituation zu behalten. Diesbeziig-
lich wurden zum Beispiel immer wieder (Freizeit-) Bedurfnisse und Erledigungen (Haushalt,
sozialarbeiterische Tatigkeiten, medizinische Angebote) genannt, welche von dem/r Betreu-
er*in strukturiert werden konnen. Das Interesse an dem/r Betreuer*in wird vorwiegend an
den gemeinsamen Interessen und Aktivitdten gemessen, aber auch an personlichen Ratschla-

gen, welche in die Gestaltung der Freizeit miteinfliel3en, sind von Bedeutung.

Wesentliche charakteristische Merkmale

Die Beziehung zum/r Betreuer*in wird als ,,Wie mit einem/einer Freund*in* wahrgenommen
und teilweise auch als solche benannt. Abgrenzungen zu einer privaten Freundschaft werden
insbesondere durch die Ansprache des Siezens und die Einschrankung des gegebenen Be-
treuungsrahmen wahrgenommen. Dabei kann der Wunsch unterschiedlich stark aufkommen,
auch etwas aullerhalb der Betreuungszeit mit dem/r Betreuer*in unternehmen zu wollen. Eine
derart freundschaftliche Beziehung zum/r Betreuer*in wird immer wieder reflektiert. Dies ist
besonders dann wichtig, wenn der/die Betreuer*inn als Berater*in eine tibergeordnete Funk-
tion erhélt oder als Mensch geschildert wird, welcher die Bereitschaft mitbringt, gemeinsam
etwas aufbauen zu wollen. Die Wahrung der Bedurfnisse des/r Klient*in ist dabei immer vor-
dergriindig. Ebenso kann dem/r Betreuer*in die Funktion eines Vorbildes zugesprochen wer-

den, wenn diese/r mit beiden Beinen im Leben steht. Eine respektvolle Begegnung auf Au-
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genhdhe zwischen zwei gesunden Menschen wird so méglich; die Einschrankung steht nicht
mehr im Vordergrund. Die Beziehung wird als wohltuend fir die Seele beschrieben, wenn
Klient*innen dabei die Erfahrung machen, sich selbst nicht als krank wahrnehmen zu mus-

sen, wenn ihnen etwas vorgelebt wird, was auf sie abfarben soll.

Erleben der Beziehung zum/r Betreuer*in

Die Beziehung zum/zur Betreuer*in kann so erlebt werden, dass Klient*innen eine freund-
schaftsédhnliche Erfanhrung machen, bei welcher sie ihre Wiinsche und Vorschlage einbringen
kénnen. Ein Mensch steht ihnen beiseite, der diese akzeptiert und mit ihnen umsetzt. Inner-
halb dieser akzeptierenden Freundschaft wird einerseits die freie Wahl der Aktivitdten sehr
geschatzt, andererseits wird von einer groRRen Freiheit berichtet, die eigenen Probleme leben
zu durfen und durch den/die Betreuer*in Verstandnis und Bestdrkung zu erfahren. Durch
Akzeptanz konnte die Erkenntnis mitgenommen werden, dass Probleme angesprochen wer-
den durfen. Dabei wird der/die Betreuer*in als Person geschildert, welche Klient*innen als

Mensch wahrnehmen und die positiven Aspekte hervorheben und fordern.

Gemeinsame Erfahrungen des Miteinanders spielen innerhalb der Begegnung von Mensch zu
Mensch eine besondere Rolle. Konfrontationen mit dem/r Betreuer*in diirfen innerhalb dieser
Beziehungserfahrung vorkommen, wenn diese dazu fihren, sich selbst besser kennen zu ler-
nen und zu entfalten. Ebenso ermdglicht dies, an der gemeinsamen Beziehung zu arbeiten
und durch ein realitatsnahes Miteinander, in welchem Konfrontation bis zu einem gewissen
Grad erlaubt sind, zwischenmenschliche Erfahrungen zu sammeln. Dabei wird die Beziehung
als komplett neue Gefuihlslage geschildert, durch welche gleichsam gelernt werden konnte, in
den Schuhen des anderen zu stehen und sich dabei selbst besser verstehen zu lernen. Als
Grund dafir werden die RegelméRigkeit und Verlasslichkeit genannt, durch welche Vertrau-

en entstehen konnte.

Gestaltung innerhalb des Settings des eigenen zu Hause

Innerhalb des eigenen Zuhauses berichten Klient*innen davon, wie Betreuer*innen die Auf-
gabe Ubernehmen konnen, auf Klient*innen zu achten, indem sie an Sachen erinnern die
wichtig sind. Dazu gehdren sozialarbeiterische und organisatorische Erledigungen, aber auch
Besuche beim Arzt werden von dem/r Betreuer*in animiert und begleitet. Betreuer*innen
kdnnen dabei als Personen geschatzt werden, die ihre Klient*innen kennen und daher wissen,

auf welche Punkte speziell geachtet werden muss. Klient*innen berichten durch ein freund-
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schaftliches Betreuungsverhdéltnis eine grofRe Freiheit und Hilfestellungen zu erhalten, um

Schritte in die Selbststandigkeit gehen zu kénnen.

Das eigene Zuhause gewinnt eine besondere Bedeutung, wenn Haushaltserledigungen ge-
meinsam organisiert werden und ein Entgegenkommen seitens der Betreuer*innen besteht,
sich der hduslichen Umgebung der Klient*innen anzupassen. Dabei werden dem/r Betreu-
er*in typischerweise intime Einblicke in private soziale Kontakte des/der Klient*in gewahrt,
was sowohl Verwandte als auch Bekannte der Klient*innen betreffen kann. Betreuer*innen
kdnnen die Funktion eines/r Mediator*in (ibernehmen, wenn Bedarf seitens der Klient*innen
besteht. Anrufe nehmen sowohl zum/zur persénlichen Betreuer*in als auch zum/zur Teamlei-
ter*in eine besondere Rolle fiir Klient*innen ein, welche das Gefiihl vermittelt bekommen,

ernst genommen zu werden und ausreichend Zeit zu erhalten, um sich einbringen zu durfen.

Gestaltung des Alltags und Freizeit

Auffallend innerhalb der Interviews, welche schwerpunktmaRig den Typus Beziehung ,,Wie
mit einem/einer Freund*in* zugeordneten worden sind, ist, dass sehr viel unternommen wer-
den kann und dies typischerweise in einem Zweier-Setting. Diese Aktivitaten kénnen sich
uber Besuche von diversen Lokalen, tiber Vortrdge, Besuch von kulturellen Angeboten, ge-
meinsame Spaziergange, gemeinsame Parkbesuche sowie Brettspiele oder musikalische An-
gebote erstrecken. Innerhalb der Unternehmungen finden zwar ebenso Gesprache statt, meist
wird der Fokus aber auf die konkrete Freizeitaktivitat selbst gelegt, was als sehr professionell
wahrgenommen werden kann. Dabei wird die Flexibilitat der Betreuer*innen sehr geschatzt,
auch ,umdisponieren‘ zu kénnen, wenn individuelle Themen der Klient*innen auftauchen.
Ebenso kann die Behandlung von individuellen Themen und Bedurfnissen der Klient*innen
innerhalb der gemeinsamen Aktivitdten miteinflieBen, wenn diese gemeinsam entdeckt oder
miteinander behandelt werden. Klient*innen erleben die Freiheit ihre eigenen Pléne einzu-
bringen und die Betreuungszeit, nach den bei ihnen anstehenden Erledigungen richten zu
kdnnen. Gemeinsame Erlebnisse kdnnen dabei als Moment wahrgenommen werden, in wel-
chem man Dinge erlebt, die ,normalerweise’ mit Freund*innen gemacht werden. Dabei wird
von einem respektvollen Miteinander berichtet, bei welchen gemeinsame Beziehungserfah-

rungen und -erlebnisse eingebracht werden kénnen.
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Erweiterte Angebote der LOK Betreuung

Die Nutzung der allgemeinen LOK Strukturen ist in dem Typ Beziehung ,Wic mit ei-
nem/einer Freund*in“ unterschiedlich aufgeteilt. Von zehn Klient*innen, welche in diese
Gruppe schwerpunktméRig zugeordnet worden sind, berichten finf davon, LOK als gesamte
Organisation zu nutzen, funf weitere erwéhnen kein Interesse an weiteren Angeboten zu ha-
ben. Bei den Klient*innen, welche angaben, die LOK Angebote zu nitzen, fallt auf, dass Kli-
ent*innen sowohl die Zusammenkunft mit den Betreuer*innen als auch mit den anderen Kli-
ent*innen zu schétzen wussten. Private Freundschaften zwischen Klient*innen sind keine
Seltenheit und die Zusammenkunft innerhalb der LOK Strukturen wurde als ruicksichtsvolle
Gemeinschaft definiert. Klient*innen kdnnen sich dort untereinander als positiv motivierend
und hilfsbereit erfahren, was dazu fiihren kann, sich selbst zu 6ffnen. Ebenso werden oft die
vielfaltigen Angebote und Aktivitaten geschatzt, welche zu gemeinsamen Erfahrungen fiihren
konnen. Die eigene psychische Gesundheit kann als Grund dafiir angegeben werden, wenn es

manchmal schwer féllt, diese Angebote aufzusuchen und zu nutzen.

Wiinsche, Bediirfnisse und Veranderungen innerhalb und durch die Betreuungsbeziehung

Innerhalb der Interviews, welche schwerpunktmifBBig dem Typus Beziehung ,,Wie mit ei-
nem/einer Freund*in“ zugeordnet worden sind, fdllt auf, dass Klient*innen Verdnderungs-
prozesse auf mehreren Ebenen durch die Betreuung bei LOK erfahren. Diese konnen auf die
Tatsache zurtick gefuhrt werden, nun jemanden zu haben und dadurch positiver und offener
geworden zu sein. Die Beziehungen und Freundschaften, welche der Verein LOK seinen Kli-
ent*innen bietet, werden oft als Mdglichkeit betrachtet, mit sich selbst ,freundlicher® und
Jfriedlicher® zu sein, sich wohl zu fuhlen und zu lachen. Dabei kann das Vertrauen zu de/r
Betreuer*in als moglicher Grund fir die Verénderung, welche Klient*innen bei sich wahr-
nehmen, genannt werden. Dazu wurde von Klient*innen ausgefuihrt, dass sie sich gut aufge-
hoben fiihlen und das Gefihl haben, ihren Betreuer*inne alles erzéhlen zu kénnen, was ihnen
am Herzen liegt. Ebenso wurde als Grund fur den personlichen Veranderungsprozess ver-
mehrt berichtet, dass Betreuer*innen ihren Klient*innen geniigend Raum und Zeit zur Verfu-
gung stellen. Dies ermoglicht es, wieder heil und ganz werden zu kénnen, ohne dabei Druck
auf Klient*innen auszutiben. Betreuer*innen kénnen fur Klient*innen eine Person darstellen,
fur welche sie etwas tun wollen, also die Bereitschaft Gbernehmen, sich fiir ihre Betreu-
er*innen verandern zu wollen. Das Gefiihl, dass es da jemand gut mit einem meint, ist hier
oft entscheidend. Dabei konnen die Ratschldge und Auskinfte der Betreuer*innen an beson-
derer Bedeutung gewinnen. Aber auch die Bereitschaft ein offenes Ohr zu erfahren, wird als
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hilfreich geschétzt. Der Verein LOK kann als Basis betrachtet werden, welche stabilisiert und

eine Stitze bietet, um nicht im Krankenhaus leben zu mussen.

Personliche Anteile des/r Betreuer*in

Das Interesse an dem/r Betreuer*in kann in diesem Beziehungstypen vorwiegend an den ge-
meinsamen Vorlieben und Aktivitdten gemessen werden. Dabei kann das Finden von ge-
meinsamen Hobbies und Interessen als hilfreich erfahren werden, wenn sich z.B. ber Ge-
meinsamkeiten leicht ,small talk® fithren ldsst. Gemeinsamkeiten kdnnen innerhalb der Be-
ziehung als sehr gemitlich und interessant empfunden werden. Dabei kann es vorkommen,
dass Klient*innen sich eine/n extrovertierte/n Betreuer*in wiinschen, welche/r sich sehr di-
rekt verhélt, immer gut drauf ist und viel lacht, was ebenso mit den Worten ,offen und herz-
voll* beschrieben werden kann. Die Wahrnehmung des/r Betreuer*in als Person kann auch
dazu flhren, eine professionelle Betreuung einmal anders zu erleben. Der Wunsch selbst ,mal
anders sein‘ zu kénnen und mehr Uber die/den Betreuer*in erfahren zu wollen, zeigt sich hier
immer wieder. Gemeinsame authentische Begegnungen helfen in der Beziehung ein ,einan-
der kennen® zu vertiefen. Ebenso konnen personliche Ratschlage dazu fiihren, den/die Be-
treuer*in besser kennen zu lernen. Zu private Themen und Inhalte des/der Betreuer*in kon-
nen jedoch zu Unsicherheiten fihren und konnen innerhalb der Betreuung eher nicht er-

winscht sein, da diese manchmal als belastend beschrieben werden.

5.2.2. Darstellung des Beziehungstypen 2

€6e

Beziehung ,,als ,beschiitzende Sicherheit ‘ und ,familiarer Riickhalt
Dem zweiten Beziehungstyp ,,Beziehung ,als beschiitzende Sicherheit und familidrer Rick-
halt* wurden ebenfalls 10 Klient*innen zugeteilt. Darunter fallen 8 Klient*innen, welche
mindestens ein Tiefeninterview gegeben haben und 2 Kurzinterviews. Hier wurde das Bezie-
hungserleben zum/r Betreuer*in als familidr geschildert, aber auch das LOK-System als Gan-
zes kann als erweiterter Arm dieser familidren Zusammenkunft wahrgenommen werden. Da-
bei nimmt die Beziehung zum/r Betreuer*in einen ganz besonderen Stellenwert ein, wenn
diese stark an die Person des/r Betreuer*in gekoppelt scheint. Betreuer*innen werden als
Menschen geschildert, welche ihren Klient*innen das Gefiihl vermitteln, ihnen wichtig zu
sein und das Beste aus ihnen herausholen zu wollen. Klient*innen berichten davon, bei ihren

Betreuer*innen positiver sein zu kdnnen, was mit dem Erleben einhergehen kann, dass bei
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der Abwesenheit der Betreuer*innen Frustration entstehen kann. Hier nimmt die Erreichbar-
keit der Betreuer*innen auerhalb der gemeinsamen Zeit einen besonders hohen Stellenwert
ein. Telefonate verhelfen dazu, Klient*innen zu motivieren und geben Halt auch auf3erhalb
der Betreuungszeit. Dabei wird der Kontakt und die gemeinsame Zeit mit Betreuer*innen als
strukturgebend benannt und die Vorstellung an ein Betreuungsende als ,nicht vorstellbar,
schrecklich® geschildert. Innerhalb der Erzahlung wird vermehrt auf Aktivitaten eingegangen,
bei welchen die gemeinsame Zeit mit dem/r Betreuer*in im Zweiersetting genutzt wird und
im familiar-hauslichen Bereich liegen. Uber die personlichen Anteile ihres/ihrer Betreuers*in
wissen Klient*innen mehr als nur das Profil und suchen auch teilweise vermehrten Kontakt

auf.

Wesentliche charakteristische Merkmale

Innerhalb der schwerpunktmalRig in den Typus ,Beziehungen als ,,beschiitzende Sicherheit*
und ,,familidrer Riickhalt“* eingeordneten Klient*innen kann die Beziehung zum/zur Betreu-
er*in als famili&r wahrgenommen werden und wird auch teilweise als familidr oder ,wie eine
Familie® benannt. In drei Interviews wird darauf eingegangen, dass kein Kontakt mehr zur
eigenen Familie besteht oder es keine eigene Familie mehr gibt, weshalb das LOK System
diesen familidren Verlust auszugleichen scheint. Insbesondere dann, wenn von einem Ruck-
halt berichtet wird, welcher Sicherheit und Verlasslichkeit bietet. Die Beziehung zum/r Be-
treuer*in kann als ,wie ein Vormund‘ wahrgenommen werden, wenn Betreuer*innen den
Gesamtlberblick behalten, um an zu Erledigendes zu erinnern und gleichzeitig unterstiitzend
begleiten. Hier werden die Betreuer*innen als Menschen geschildert, welche ,helfen, wo
sonst keiner hilft‘, was Klient*innen mit dem Geflihl beschreiben, eine besondere Form der
Unterstutzung zu erhalten. Der /die Betreuer*in kann fiir seine/ihre besondere Art sehr ge-
mocht werden was auf seine/ihre Verl&sslichkeit sowie dem Vertrauen innerhalb der Bezie-
hung zurtickgefihrt werden kann. Des Weiteren fallt bei diesem Beziehungstyp auf, dass die-
se Unterstutzung oft als gemeinschaftliches Entgegenkommen erfahren wird. Betreuer*innen
konnen dabei ihren Klient*innen in einer speziellen Art und Weise beiseite stehen, Erledi-
gungen auch mal fir ihre Klient*innen tbernehmen oder eine Erledigung fir ihre Kli-
ent*innen beginnen und dabei flr einen gemeinschaftlichen Abschluss Sorge tragen. Kli-
ent*innen beschreiben die Beziehung zu ihren Betreuer*innen mit dem Gefihl, etwas fir und

gleichzeitig mit der/m Betreuer*innen gemeinsam tuen zu wollen.
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Erleben der Beziehung zum/r Betreuer*in

Die Beziehung zum/zur Betreuer*in kann als strukturierend und haltgebend wahrgenommen
werden, wenn Klient*innen davon berichten einen wesentlichen Fixpunkt in der Woche zu
haben, nach welchem sich das Leben strukturieren lasst. Klient*innen dieser Gruppe kdnnen
davon berichten, wie sich bei Abwesenheit der Betreuer*in die Zeit schwer gestalten lasst
und an den/die Betreuer*in gedacht wird, insbesondere wenn gemeinsame Themen auftau-
chen. Innerhalb der Kommunikation zwischen Betreuer*in und Klient*in fallt auf, dass sehr
viel auf der gemeinsamen Beziehungsebene gesprochen wird, wenn fiireinander oder mitei-
nander etwas getan werden soll. Dabei berichten Klient*innen von dem Gefuhl einen Men-
schen zu haben, der es gut mit einem meint und das Beste aus einem herausholen mdochte.
Aufbauende Worte seitens der Betreuer*innen kdnnen das Wohlbefinden ihrer Klient*innen
signifikant steigern. Dazu gehoren z.B. das wohlwollende Zusprechen aber auch die emotio-
nale Fiihrung durch Betreuer*innen, welche Klient*innen dazu motivieren kdnnen aktiv zu
werden und Sachen zu tun. Klient*innen kdnnen sich auf spezielle Hilfestellungen ihrer Be-
treuer*innen verlassen, z.B. wenn diese Ratschlage erteilen, welche Klient*innen verinnerli-
chen und dann bei Abwesenheit manchmal in Gedanken bei ihren Betreuer*innen verweilen.
Wohlwollendes Zusprechen und aufbauende Worte kénnen ebenso tiber Anrufe stattfinden,
welche in dieser Gruppe als besonders wichtig erscheinen. Telefonate erstrecken sich ber
die tagliche Erreichbarkeit und beinhalten aufbauende oder fiihrsorgliche Worte, welche zum
aktiv werden motivieren kdnnen. Klient*innen dieser Gruppe berichten davon eine besonders
intensive Betreuung zu erhalten, in der vermehrter Kontakt bestehen darf, wenn ihr gesund-

heitlicher Zustand es verlangt.

Gestaltung innerhalb des Settings des eigenen zu Hause

Das Setting des eigenen Zuhauses kann in diesem Beziehungstyp der “beschiitzenden Sicher-
heit* und des ,,familidrern Riickhalts® einen ganz besonderen Stellenwert einnehmen, insbe-
sondere wenn hier eine Art familiare Zusammenkunft oder familidrer Zusammenhalt wahrge-
nommen werden wird. Dabei kann die Filhrung des Haushaltes als gemeinsame Aufgabe die-
nen und das eigene Zuhause als Ort der Zusammenkunft wahrgenommen werden, an welcher
Klient*innen eine besondere Art der Firsorge erfahren. Hier kann es vorkommen, das
Grundbedurfnisse wie etwa Mahlzeit gemeinsam gestillt werden. Betreuer*innen und Kili-
ent*innen kdnnen gemeinsame Mahlzeiten miteinander zubereiten aber auch Anrufe werden
hier sehr geschatzt, bei welchen sich Betreuer*innen vor der Zusammenkunft danach erkun-

digen, welche Mahlzeit sie mitbringen sollen und so die Verpflegung tibernehmen.
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Anrufe scheinen in dieser Gruppe von besonderer Bedeutung. In Zeiten von Krisen kdnnen
Anrufe intensiviert werden, in Zeiten der Langweile kénnen sie zum aktiv werden motiviere.
In Phasen, in welchen es Klient*innen ,ganz schlecht' geht, konnen nicht nur vermehrt Anru-
fe stattfinden, sondern ebenfalls die Betreuung intensiver umsorgend agieren. Betreuer*innen
kdnnen zeitweise diverse Aufgaben Gbernehmen, wenn es ihren Klient*innen gar nicht mehr
maoglich erscheint und sich diese als hilflos erleben. Dazu wurde die Filhrung des Haushaltes
genannt, welche die Organisation von Lebensmittel und Medikamenten aber auch die Ver-
pflegung von Haustieren betreffen kann. Aufgabe der Betreuer*innen kann es sein, regelma-
Rige Kontakte mit dem Helfer*innensystem, also dem/r Therapeut*in und dem/r Psychia-
ter*in, sicher zu stellen sowie die Relevanz der regelmaRigen Einnahme von Medikamenten
zu thematisieren. Hier kann nicht nur der Wunsch bestehen zu &rztlichen Terminen von dem/r
Betreuer*in begleitet zu werden, sondern ebenso die gemeinsame Organisation der Termine
selbst sowie das mithineingehen und gemeinsames zuhdren erwinscht sein. Das Setting im
eigenen zu Hause bietet Betreuer*innen ebenso die Mdglichkeit das alltagliche Leben ihrer
Klient*innen zu erfahren und im Alltag begleitend beizustehen. Dazu kdnnen Termine so
vereinbart werden, dass morgens der Weg zum Ausbildungsort bei Bedarf unterstutzt wird.
Klient*innen konnen ihre Betreuer*innen als Personen erfahren, welche aktiv an ihrem Leben
teilnehmen, z.B. dann, wenn Betreuer*innen Gesprache mit Ausbildungsleiter*innen Uber-
nehmen und/oder Beziehungen zwischen weiteren Personen im Leben ihrer Klient*innen
miterleben. Klient*innen kdnnen dieses gemeinsame Erleben als Beziehungsform wahrneh-
men, in welcher sie nichts beschénigen missen, da Betreuer*innen alles miterleben und ein
ehrlicher Austausch darlber geflihrt werden kann. Ebenso erkennen Betreuer*innen, welche
Aufgaben im Haushalt unterstutzt werden missen. Dazu wurde auch von einer moglichen
Uberforderung berichtet, weshalb Betreuer*innen Erledigungen im Haushalt fithren und be-
treuen sollen. Dabei kann die Organisation eines Haushaltsgerates eine solche Hurde darstel-
len, bei welchen Betreuer*innen den Kauf begleiten und unterstitzen, aber auch flr die an-

schlieRende Montage Sorge tragen sollen.

Gestaltung des Alltags und Freizeit

(1313

Innerhalb des Beziehungstyps der “beschiitzenden Sicherheit” und des ,,familiéreren Halts
kann eine Tendenz wahrgenommen werden, vorzugsweise die gemeinsame Zeit mit Aktivita-
ten um das eigene Zuhause zu gestalten. Dabei werden der gemeinsame Austausch und die
gemeinsame Verpflegung besonders geschatzt. Oft finden dann gemeinsame Aktivitaten statt,

welche allein schwerfallen wirden. Klient*innen dieser Gruppe bezogen sich vorwiegend auf
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das gemeinsame Kochen, gemeinsames spazieren gehen an der frischen Luft, die gemeinsa-
me Organisation diverser Haushaltsutensilien sowie die gemeinsame Organisation des Haus-
haltes selbst. Hier kann das Bedurfnis nach gemeinsamer Umsorgung wahrgenommen wer-
den, wenn der eigene Haushalt zum Ort der Begegnung wird, in welchem Klient*innen und

Betreuer*innen sich austauschen und Aufgaben gemeinsam erftllt werden kdnnen.

Erweiterte Angebote der LOK Betreuung

Innerhalb des Beziehungstyps der ,beschiitzenden Sicherheit® und des ,familidrerer Riick-
halts‘ nutzen einige die LOK Angebote gerne (Innerhalb dieses Beziehungstyps gibt die Half-
te der interviewten Personen an diese Angebote zu nutzen). Insbesondere wenn Klient*innen
so auch mit anderen Betreuer*innen zusammen kommen konnen, berichten diese von dem
Geflhl, mehr Betreuung zu erhalten. Angebote werden in ihrer Vielfalt geschétzt und wahr-
genommen, dazu wurden beispielsweise diverse Spiele, ein Grillfest, eine Wandergruppe,
gemeinsames Kekse backen sowie eine gemeinsame Weihnachtsfeier genannt. Bei dieser als
zwanglos geschilderten Zusammenkunft zahlen die Menschen und es wird auf spezifischen
Kompetenzen und Eigenschaften gewisser Betreuer*innen Bezug genommen. Betreuer*innen
kénnen z. B. Luxusmenis kochen und kénnen als sehr einfiihlsam wahrgenommen werden,
weshalb diese offene Struktur gerne aufgesucht wird, um diverse Betreuer*innen zu treffen.
Die Anwesenheit der Betreuer*innen innerhalb des LOK Stltzpunktes, der offenen Struktur
oder diverser Angebote konnte mit einer hohen Relevanz gekennzeichnet werden. Offene
Strukturen kénnen wie ein ,sicherer Hafen wahrgenommen werden, wenn Betreuer*innen
immer anwesend sind und sich ,immer viel Zeit' fur Klient*innen nehmen. Die Mdglichkeit
der regelméRigen Besuche der Betreuer*innen innerhalb der diversen Angebote kénnen als
,wie eine Familie‘ benannt werden. Dabei kann auch der Wunsch entstehen eine/n gewisse
Betreuer*in als Vertretung zu bekommen, da gerne zu unterschiedlichsten Betreuer*innen

Kontakte gekntpft werden.

Wiinsche, Bediirfnisse und Veranderungen innerhalb und durch die Betreuungsbeziehung

Innerhalb des Beziehungstypus der ,beschiitzenden Sicherheit’ und des ,familidren Riick-
halts® kann es vorkommen, dass sehr viele Bedirfnisse an die Anwesenheit des/der Betreu-
er*in gebunden sind, weshalb die Abwesenheit des/der Betreuer*in Frustration hervorrufen
kann. Klient*innen kann der Abschied nach der gemeinsamen Betreuungszeit schwer fallen,
was manchmal mit Verzweiflung einhergeht. Anrufe aullerhalb der gemeinsamen Betreu-

ungszeit konnen als hilfreich empfunden werden, um diesen Verlust wieder auszugleichen.
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Zeiten, an welchen Betreuer*innen nicht erreichbar sind, konnen als besondere Belastung
erfahren werden und Stress auslosen.

Klient*innen kdnnen sich selbst als mit vielen Problemen behaftet wahrnehmen und suchen
durch die Anwesenheit des/der Betreuer*in die Mdglichkeit positive Verédnderungen, insbe-
sondere wenn Betreuer*innen ihnen schone Erfahrungen zukommen lassen. Dabei werden
die Betreuer*innen als Menschen geschildert, welche Verstandnis zeigen und akzeptieren wie
Klient*innen sind. Klient*innen haben das Gefiihl, dass ihre Betreuer*innen sich mit ihrer
Erkrankung gut auskennen und ,psychologisch gebildet' sind. Betreuer*innen werden als
,einfiihlsame‘ Menschen geschildert, welche ,wissen um die Bediirfnisse erkrankter Men-
schen‘ mitbringen. Dabei kann es vorkommen, dass Klient*innen sich durch die Anwesenheit
ihrer Betreuer*innen als aktiv erfahren und Arbeiten erledigen kdnnen, welche ohne den/die
Betreuer*in liegen bleiben. Dazu wurde berichtet, dass zu Beginn der Betreuungszeit haupt-
séchlich zugehort wurde. Mit der Zeit gewinnen Klient*innen jedoch oft eine optimistischere
Haltung, welche dazu fihrte, sich selbst wieder als aktiver zu erleben und sich selbst wieder
schone Dinge zu organisieren. Durch gutes Zusprechen seitens der Betreuer*in kénnen posi-
tive Worte gehdrt werden, welche sich mit der Zeit integrieren lassen. Klient*innen berichten
davon, wie Betreuer*innen sie bei der Umsetzung ihrer eigenen Winsche mit Hilfestellungen
sowie positiven Bestarkungen begleiten. Dadurch schaffen es Klient*innen oft, Angste able-
gen zu konnen. Das eigene Wohlbefinden kann auf die Erfahrung einer ,haltgebenden’ Bezie-
hung zuriickgefiihrt werden. Dabei kann der Gedanke an den Verlust dieser Beziehung als
,hicht aushaltbar, schrecklich® empfunden werden. Hier wird die Erfahrung einer regelméaRi-
gen und verlasslichen Beziehung genannt. Diese fuhrt oft dazu, dass Veranderung entstehen
konnte, indem Vertrauen und Sicherheit aufgebaut wurde. Innerhalb diese Beziehungstypen
kann der Wunsch aufkommen, noch mehr Umsorgung seitens des/r Betreuer*in erhalten zu

wollen, wenn das eigene Leben als zu belastend wahrgenommen wird.

Personliche Anteile des/r Betreuer*in

Innerhalb des Typen der ,beschiitzenden Sicherheit® und des ,familidren Riickhalts‘ konnen
die personlichen Anteile der Betreuer*innen an den personlichen Geschichten, tUber die eige-
ne Familie erfahren werden. Klient*innen kénnen davon berichten, wie die geteilte Erfahrung
der familidren Beziehung des/r Betreuer*in positiv auf sie abfarben kann. Geschichten tber
die Familie der Betreuer*in werden dabei meist geschétzt. Familidre Berichte und Erfahrun-
gen scheinen ihre Bedirfnisse decken zu konnen. Dabei dirfen Betreuer*innen von ihren

Kindern berichten, sowie der Entwicklung, welche ihre Kinder aktuell vollziehen. Oft wird
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die Erfahrung geschatzt, wenn der Fokus nicht nur bei dem/r Klient*in liegt und der/die Be-
treuer*in etwas Uber sein/ihr Privatleben preisgibt, was das Gefiihl einer Familie entstehen
lassen kann. Berthrungspunkte mit Familienmitglieder des/der Betreuer*in kdnnen Freude
auslosen, wenn diese beispielsweise beim gemeinsamen Grillfest mitgebracht und vorgestellt
werden. Dabei kann ein Gefiihl in Klient*innen aufkommen, das Familienleben des/r Betreu-

er*in mitzuerleben und sich gemeinsam mit ihnen freuen zu durfen.

5.2.3. Darstellung des Beziehungstypen 3

Beziehung als ,,vorurteilsfreie Haltung, um mich mit meinem schmerzhaften

Innenleben auseinanderzusetzten*

Dem dritten Beziehungstypen Beziehung als ,vorurteilsfreie Haltung, um mich mit meinem
schmerzhaften Innenleben auseinander zu setzten wurden 5 Klient*innen zugeteilt. Darunter
fallen ausschlieflich Klient*innen, welche mindestens ein Tiefeninterview gegeben haben.
Die Beziehung zum/zur Betreuer*in wird sehr detailliert beschrieben und in der Erz&hlung
wird sehr genau auf die Wahrnehmung der Beziehung eingegangen und auf die eigene Ge-
fiihlsebene geachtet. Dabei wird die Position beider Personen auf Grundlage einer bezie-
hungsdynamischen Ebene thematisiert und reflektiert. Innerhalb der Interviews scheinen Ak-
tivitaten weniger zentral wahrgenommen und reflektiert zu werden, als vielmehr die zwi-
schenmenschliche Erfahrung, welche innerhalb dieser Begegnung gemacht werden konnte.
Die Beziehung zum/r Betreuer*in kann als Arbeitsbeziehung erfahren werden, bei welcher es
um den/die Klient*in gehen darf. Hierzu wird eine stabile Person gefordert, welche sich in
der Betreuungsperson finden soll. Die Person des/der Betreuer*in kann vorwiegend als stabi-
lisierende Begegnung mit einem Menschen erfahren werden, der ,Aushélt® und zur Klarung
zur Verfiigung steht. Positive Verdnderungen kénnen im gesamten Leben wahrgenommen
werden, die Erz&hlungen orientieren sich jedoch vermehrt an der Arbeit mit der eigenen Sta-

bilitat sowie dem Erleben einer neuen Beziehungserfahrung, welche Wachstum ermdglicht.

Wesentliche charakteristische Merkmale

Innerhalb der Gruppe des Beziehungstyps 3 ,,.Beziehung als vorurteilsfreie Haltung, um mich
mit meinem schmerzhaften Innenleben auseinander zu setzten® fallt auf, dass sehr genau dar-
Uber nachgedacht wird, wie sich die Beziehung zwischen Betreuer*innen und Klient*innen

gestalten lasst und welchen Einfluss diese Beziehung auf die Klient*innen nehmen kann.
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Dabei scheint das Erleben einer vorurteilsfreien Haltung und einer bedingungslosen Akzep-
tanz charakteristisch fiir die Wahrnehmung der Begegnung mit den Betreuer*innen zu sein.
Hier wird ebenso auf das prozesshafte eingegangen wie auch auf die Zeit, welche es bendtigt,
um diese besondere Erfahrung der ,bedingunslosen Akzeptanz und vorurteilsfreien Haltung*
verinnerlichen zu konnen. Klient*innen berichten davon, dort abgeholt worden zu sein, wo
sie im Moment der Begegnung ,gerade gestanden sind‘. Der LOK Betreuung wird eine be-
sondere Bedeutung zugeschrieben, da Betreuer*innen ihre Klient*innen nie als krank darge-
stellt haben.

Klient*innen dieser Gruppe konnen der LOK Betreuung eine therapeutische Wirkung zu-
schreiben was sie ldealismus an Zwischenmenschlichkeit benennen, der ihnen vorgelebt
wird. Durch Freiwilligkeit und Zwanglosigkeit wurde es Klient*innen mdglich ihre eigenen
Angste zu erkennen. Die LOK Betreuung wird dabei als etwas beschrieben was Schutz gibt
ohne Fihrung oder Einfluss zu nehmen. Durch die Begegnung und Anwesenheit einer stabi-
len Person, welche mehr Akzeptanz den Klient*innen gegenuber bringen konnten als diese
sich selbst gegenuiber hatten, konnten Klient*innen ihre eigenen verletzten und schmerzhaf-
ten Anteile erkennen und annehmen lernen. Klient*innen dieser Gruppe berichten von einer
positiven Entwicklung da sie diese Haltung der bedingungslosen Akzeptanz sich selbst ge-
genuber allméhlich verspiren. Dieses als ganz neu geschilderte Beziehungserleben, ermdg-
lichte es Klient*innen mit ihren Winschen und Beddrfnissen in Beriihrung zu kommen, was
sie auf die Anwesenheit der Betreuer*innen zurlck fuhren, welche ihnen zur Seite steht der
diese Bedirfnisse erkennen und aufgreifen. Klient*innen berichten davon Scharm fiir ihre
eigenen Bedurfnisse zu verlieren und zu erkennen, dass sie diese auch einbringen und haben
dirfen. Die Begegnung mit den Betreuer*innen kann so als Mdglichkeit beschrieben werden
einen Menschen zu haben mit welchem sich sémtliche Beziehungsformen durchspielen las-
sen, ohne sich dabei auskennen zu missen. Dabei lasst sich die Beziehung zu Betreuer*innen
als etwas beschreiben, dass ,Bodenhaftung verleiht® und die Angst nimmt ,wegzufliegen und
sich selbst wieder aufsammeln zu miissen‘, was vor allem auf die Stabilitat und Verl&sslich-

keit der Betreuer*innen zuriickgeftihrt wurde.

Erleben der Beziehung zum/r Betreuer*in

Die Beziehung zum/r Betreuer*in kann als grof3e Freiheit wahrgenommen werde, welche sich
von anderen Institutionen unterscheidet, da es keine Bedingungen gibt die Klient*innen zu
erfullen haben. Klient*innen berichten davon sich nicht verstecken zu miussen und keine

Angst vor Sanktionen haben zu mussen. Hier kann als Mdgliche Sanktion ein Betreuungsab-
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bruch genannt werden, den es bei LOK nicht gibt, was wieder auf die bedingungslose Akzep-
tanz der Betreuer*innen zuriickgefiihrt wird. Betreuer*innen werden als Personen wahrge-
nommen, welche ihren Klient*innen gentigend Zeit zur Verfugung stellen, damit Kli-
ent*innen selbst entdecken kdnnen, was sie gerne mdchten. Dabei werden Betreuer*innen als
Personen beschreiben, welche ,genau hinhéren um nichts eigenes daraus machen‘. Kli-
ent*innen dieses Typus beschreiben ihre Betreuer*innen als Personen welche ,sehr fort-
schrittlich® sind und viel theoretisches Hintergrundwissen mitbringen. Dabei kénnen Betreu-
er*innen so erlebt werden, dass sie Probleme mit ihren Klient*innen aktiv 16sen, z.B. indem
sie die Perspektive ihrer Klient*innen einnehmen, was als viel starker als bei anderen Institu-
tionen hervorgehoben wurde. Klient*innen berichten von der Erfahrung durch ihre Betreu-
er*innen die eigenen positiven Seiten hervorgehoben und gestarkt zu bekommen, was ihnen
dazu verhelfen kann diese ach vermehrt in den Alltag zu integrieren. Betreuer*innen werden
auflerdem als empathisch wahrgenommen, wenn sie ihren Klient*innen mitteilen, dass sie
sich vorstellen kdnnen, dass der Schmerz Klient*innen alleine auch mal berschitten kann.
Diese Art der Rickmeldung kann als etwas erlebt werden, was zum Nachdenken anregt und
das Geflihl auslodst auf sich aufpassen zu mussen. Beziehungsdynamisch konnte die Funktion
eines Spiegels benannt werden, wenn Betreuer*innen ihren Klient*innen einen Gegenein-
druck bieten und gemeinsames Uber den/die Klient*in nachdenken ermdglichen. Dabei wurde
das Nachdenken uber die eigene Krankheit verbunden mit den Fehlern, welche dadurch ent-
stehen kdnnen genannt und gemeinsames Reflektieren als Moglichkeit sich selbst tiefer er-
grinden zu kénnen. Wichtig innerhalb dieses Typen scheint es zu sein eine tiefere Erkenntnis
uber sich selbst zu erlangen durch die Beziehung zu einen Menschen, welcher ihnen auf Au-

genhdhe begegnet.

Gestaltung innerhalb des Settings des eigenen zu Hause

Innerhalb des Settings des eigenen Zuhauses wurden kaum Erfahrungen eingebracht und es
lieRen sich wenige bis keine Codes innerhalb dieser Gruppe festhalten. Die wenigen Codes,
welche gefunden werden konnten, weisen thematische Uberschneidungen mit den anderen
Beziehungstypen auf (wie sozialarbeiterische Handlungen, Besuche wéhrend Kuraufenthalten
sowie die Pflege und Flrsorge in Zeiten von Krisen). Jedoch féllt in diesem Typus wieder
auf, dass Themen nicht vorwiegend sachlich behandelt werden, sondern das Wirken der
Handlungen in Bezug auf das eigene Selbst sowie auf die Dynamik der Beziehung gerichtet
sein kann. Dabei wird LOK als etwas beschrieben werden, was in der eigenen Kiiche, im ei-

genen Wohnzimmer, mit der eigenen Familie sowie den personlichen Finanzen zu trage
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kommt. LOK und die Beziehungen werden als Teil des ,eigenen ganzen Wahnsinn® angese-
hen. Dabei wird der eigene Wahnsinn als etwas erlebt, was nicht mehr gebraucht wird und
verschwinden soll.

Das Losen von praktischen (finanziellen, sozialarbeiterischen) Angelegenheiten wird als et-
was beschreiben was den psychischen Zustand deutlich verbessern konnte und eine positive
Entwicklung mdglich machte, da nun Platz fir die eigenen Themen eingerdumt wurde. Hier
wurde erwahnt, dass nun viel Unterdrucktes hochkommen kann, da die praktischen Angele-
genheiten geregelt wurden. Besonders betont wurde die Tatsache, dass auch bei Spitalsauf-
enthalten weiter von den Betreuer*innen besucht wird und Klient*innen nicht wie eine ,heif3e
Kartoffel fallen gelassen werden‘. Dabei wird von dem Gefiihl berichtet, wichtig sein zu dur-
fen und einen Menschen zu erleben, welcher da ist und bei welchem Klient*innen sich aus-

heulen dirfen.

Gestaltung des Alltags und Freizeit

In dieser Gruppe féllt auf, dass innerhalb der Interviews nicht viel Uber Freizeitaktivitaten
berichtet wurde, sondern der Fokus innerhalb der Beziehungsdynamik zwischen dem/r Be-
treuer*in und dem Erleben des/der Klient*in lag. Ebenso wird in manchen Berichten darauf
eingegangen, wie sich die Zusammenkunft wahrend einer Freizeitaktivitat um die eigene Ge-
fuhlsebene des/der Klient*in drehen kann oder wie auf diese Gefuhle eingegangen wird. Kli-
ent*innen berichten davon, die Betreuung innerhalb der eigenen Wohnung niitzen zu wollen,
wo sie Gefiihle duBern kénnen. Dies wird als wichtiger Schritt erlebt, um sich den eigenen
Geflihlen bewusst zu werden. Treffen in einem 6ffentlichen Lokal beispielsweise kénnen so
geniitzt werden, dass Gefiihle in Form von eigenen Dokumentationen, durch Geschriebenes
oder zu Bild gebrachtes thematisiert werden kann. Die Rickmeldung durch die Betreu-

er*innen ist hier entscheidend, um die eigene Geschichte gemeinsam reflektieren zu kénnen.

Erweiterte Angebote der LOK Betreuung

Von funf interviewten Personen, welche in diesem Typen schwerpunktmaRig zugeordnet
worden sind, wird von drei Personen angegeben, die offenen Angebote zu nutzen. Wéhrend
von zwei Personen davon berichtet wird, die unterschiedlichen Events wie das Grillfest, die
Weihnachtsfeier, Fotogruppe, Schreibgruppe, Wandergruppe oder die Singgruppe zu besu-
chen oder an Vortragen teilzunehmen, wird innerhalb der anderen Interviews dieses Typen
(wie auch in den andren Typen vertreten) von den Schwierigkeiten berichtet, solche Gruppen

und Events aufsuchen zu konnen. Eine Gemeinsamkeit innerhalb dieser Gruppe, welche
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eventuell hervorgehoben werden kénnte, wéare die Thematisierung der eigenen Selbsterfah-
rung und das damit verbundene Beziehungserleben, welches in den Gespréchen uber die Nut-
zung diverser Angebote miteinflie3en kann.

Der Zugang zu diversen Angeboten kann durch einen Selbstboykott erschwert werden, bei
welchen von Versagungsangsten oder Scham berichtet wird. Dessen Uberspielung kostet oft
deutlich mehr Kraft als die Auflésung der Blockade zum Zugang zur AuBenwelt. In dieser
Gruppe wurden Vortrdgen genannt, welche sich z.B. mit verschiedene Ansatzen zu psychi-
schen Storungen auseinandersetzten. Es besteht ein Interesse daran, sich mit der eigenen
Krankheit auseinandersetzten zu wollen. Ebenso kann dieses Interesse mit der Zeit wieder
schwinden, wenn Klient*innen davon berichten, sich nicht mehr mit den ,ganzen Weltanaly-
tischen- psycho-Studien® auseinandersetzten zu wollen, weil diese Auseinandersetzung mit
dem Gefuhl einhergehen kann, sich selbst darin ,aufzuhidngen‘. Hier wurde das Erleben von
anderen Klient*innen benannt, von welchen profitiert werden konnte, indem eine Selbstak-
zeptanz vorgelebt wurde. Dies wird mit der Tatsache beschrieben, dass innerhalb dieser Tref-
fen keine ,Hirnwixereien® stattfinden missen. Andere Klient*innen kdnnen als Menschen mit
einer irrsinnigen Leichtigkeit wahrgenommen werden, wenn diese zu Gruppenaktivitaten wie
Trommeln oder Schwimmen motivieren und mitreilen kénnen. Dabei wurde davon berichtet,
wie es moglich wurde, diese Leichtigkeit zu bernehmen und zu erkennen, wie eigenen

Komplexe tiberwunden werden kdnnen.

Wiinsche, Bediirfnisse und Verdnderungen innerhalb und durch die Betreuungsbeziehung

Innerhalb des Beziehungstypen ,Beziehung als vorurteilsfreie Haltung, um mich mit meinem
schmerzhaften Innenleben auseinander zu setzten® féllt auf, dass Wiinsche und Bedurfnisse,
welche Klient*innen dieses Typus formuliert haben, aus der Erfahrung diverser LOK Bezie-
hung entstanden zu sein scheinen. Klient*innen konnten dadurch Zugang zu ihren eigenen
Bedurfnissen wahrnehmen und integrieren. Oft wird hier sehr genau formuliert, was die Be-
ziehungsdynamik, zwischen Betreuer*innen und Klient*innen ausmacht und wie diese Erfah-
rungen neue Mdoglichkeiten freisetzten konnten. Die LOK Beziehung kann in dieser Gruppe
als Arbeitsbeziehung wahrgenommen werden, in welcher sich Klient*innen Sicherheit sowie
ein neues Beziehungserleben wiinschen. Klient*innen berichten von dem Gefihl, sich nicht
verstecken zu missen, da jeder der zu LOK kommt und seinen eigenen ,Rucksack® mitbringt.
Dabei wurde von Klient*innen erwahnt, dass personliche Geschichten gerne innerhalb der
Betreuung erzahlt werden, obwohl Klient*innen sich selbst als nicht selbstbewusst und &ngst-
lich wahrnehmen konnen. Als Arbeitsbeziehung wird die LOK Beziehung als etwas definiert,
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wobei sich (Beziehungs-)Muster nicht wiederholen dirfen, da dies als bedrohlich wahrge-
nommen werden koénnen. Wiederholungen von Verstrickungen wurden als ,symbiotische
Bezichungsmuster® benannt und Klient*innen erwahnen die Maoglichkeit diese Arbeitsbezie-
hung auch wechseln zu dirfen, wenn ,sie nicht hélt was sie verspricht‘. Hier kann es vor-
kommen, dass Abhéngigkeit vermieden werden will, wenn von der Erkenntnis berichtet wur-
de, dass ,Entwicklung nur in Freiheit* méglich ist.

Der LOK Beziehung kann eine therapeutische Wirkung zugeschrieben werden, wenn die ei-
genen ,Funktionalisierungen‘ erkannt werden konnten, z.B. indem zwischenmenschliche Be-
ziehungen erprobt werden durften. Klient*innen berichten davon ihre eigenen Bedirfnisse
kennengelernt zu haben und Mut und Vertrauen innerhalb der LOK Beziehung schopfen
konnten. VVon besonderer Bedeutung scheint die Begegnung mit einer stabilen Person zu sein,
welche als VVorrausetzung dafur angegeben wird, Verstrickungen zu lésen. Das Thematisieren
der Beziehungsdynamik kann zum charakteristischen Merkmal der LOK Beziehung werden,
wenn hier die Unterscheidung zu ,normalen Beziehungen® gezogen wird. Klient*innen be-
richten davon, ein besonders starkes Vertrauen zu ihren Betreuer*innen zu verspiren, was
das reflektieren tiber die gemeinsame Beziehung mdglich macht. Das Einbringen der eigenen
Geflhle innerhalb der gemeinsamen Beziehung wird als Grund fur Reifungsprozesse angege-
ben, welche dazu filhren kénnen die eigenen Muster zu durchbrechen und Angste abzulegen.
Klient*innen dieser Gruppe konnen das Thematisieren ihrer eigenen Angste als groRe Errun-
genschaft betrachten und erleben die Beziehung zu ihren Betreuer*innen oft als Mdglichkeit,
diese Angste immer wieder einbringen zu dirfen. Dazu wurde erwéhnt, dass vor jeder Be-
gegnung Unsicherheit aufkommen kann, Betreuer*innen ihre Klient*innen jedoch nach be-
reits ,10 Minuten der Zusammenkunft® hinunter holen kdnnen, wenn Uber die gemeinsame
Beziehung gesprochen werden darf. Diese Erfahrung wird mit einem Gefuhl von Lebendig-
keit unterstrichen. Um ,Nachreifungsprozesse® dieser Art zu ermoglichen, winschen sich
Klient*innen eine ruhige und sanftmutige Persdnlichkeit, welche Klient*innen selbst in diese
Ruhe hineinbringen kann. Klient*innen dieses Typs beschreiben ihre Betreuer*innen als Per-
sonen, bei welchen sie sich aufgefangen und getragen fuihlen. Dazu wurde besonders der Satz
,Es ist gut* oder ,Konnen Sie es gut sein lassen?‘ hervorgehoben, durch welche die eigenen
,selbstquilerischen‘ Elemente allméhlich zu verschwinden scheinen. Die Erfahrung des Ge-
tragen-werdens kann als Grund daflir genannt werden, dass ein Heilungsprozess stattfinden

konnte.
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Personliche Anteile des/r Betreuer*in

Innerhalb dieses Beziehungstypen werden persénliche Anteile des/der Betreuer*in durch die
gemeinsamen Beziehungserfahrungen wahrgenommen und ergrindet. Dabei scheint das ge-
meinsame Empfinden beider sich in der Beziehung befindenden Personen relevant zu sein.
Hier kann sowohl die Wahrnehmung der Klient*innen auf die Empfindung der Gefuihle der
Betreuer*innen ausgerichtet sein, als auch auf das Erleben und Empfinden innerhalb der ge-
meinsamen Begegnung. Dabei kdnnen Klient*innen den Wunsch &uf3ern, von ihren Betreu-
er*innen eine Ehrlichkeit zuriick zu bekommen, z.B. im Hinblick auf den ehrlichen Umgang
der Betreuer*innen mit ihren eigenen Gedanken. Klient*innen berichten von einem Sicher-
heitsgefiihl, wenn sie wissen was in ihrem/r Betreuer*in vorgeht sowie dem Bedrfnis Zu-
sammenhénge verstehen und Probleme auflésen zu wollen. Der transparente Umgang mit
dem ,gemeinsamen Konstrukt Beziechung® wird von Klient*innen besonders geschatzt, da so
vieles ins Rollen kommen kann. Durch die Wechselseitigkeit in einem gemeinsamen Kreis-
lauf berichten Klient*innen von dem Gefuhl viel von ihren Betreuer*innen zu erhalten sowie
dem Wunsch, dass Betreuer*innen mehr von sich preisgeben und die gemeinsame Beziehung
thematisieren. Dabei konnte der Satz ,,Ich bekomme kein Geld dafiir, dass ich sie gern hab*
grolRes Erstaunen auslésen, da der/die Betreuer*in so als sich sehr weit hinauswagend erlebt
wurde. Auch das Teilen von Erfahrungen des/r Betreuer*in kann in dieser Gruppe erwiinscht

sein, damit Klient*innen neue Mdglichkeiten explorieren kdnnen.

5.2.4. Kurze Darstellung des Beziehungstypen 4

Beziehung ,,als Netzwerk, das ich mir geschaffen habe *

Dem vierten Typen ,,Beziehung als ,Netzwerk, welches ich mir geschaffen habe‘“ wurden 7
Klient*innen zugeteilt. Darunter fallen 4 Klient*innen, welche mindestens ein Tiefeninter-
view gegeben haben und 3 Kurzinterviews. Auf die Beziehung zum/zur Betreuer*in wird in
der Erzahlung weniger eingegangen als auf die Relevanz des erweiterten Netzwerkes. Rat-
schlage konnen von mehreren Betreuer*innen eingeholt werden, da von der Eingliederung
und Teilnahme innerhalb mehreren Angeboten berichtet wird. Die Funktion des/der Betreu-
er*in scheint beschrankt, da das Netzwerk als Ganzes fungiert. Der/die Betreuer*in selbst
wird innerhalb der professionellen Rolle in seiner/ihrer Funktion geschatzt. Zur Betreuung

werden meist auch Betreuer*innen aus einem anderen System herangezogen, wobei jede/r
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Betreuer*in flr eine unterschiedliche Funktion oder Kompetenz geschatzt wird (z.B. Unver-

blimt, Couture, Wandergruppe, offene Z/Ng. usw.).

Innerhalb der Interviews des vieren Beziehungstypen wurde Uber ein gesamtes Netzwerk
berichtet, welches fiur die Stabilitat des/r Klient*in Sorge trdgt und mehrere Vertrauensperso-
nen beinhalten kann. Alle Klient*innen dieser Gruppe gaben an in einer weiteren LOK Struk-
tur eingegliedert zu sein. Nicht nur Betreuer*innen wurden dabei als Bezugspersonen benannt
sondern es konnte ebenso vorkommen, dass tiber verschiedenen Klient*innen berichtet wur-
de, welche bei LOK kennen gelernt werden konnten. Das Interesse an dem/r persénlichen
Betreuer*in konnte als besondere Vertrauensbeziehung geschildert werden, in welcher Kli-
ent*innen mit ihrem/r personlichen Betreuer*in private Sachen besprechen konnen. Personli-
che Betreuer*innen konnen fiir ihre Klient*innen eine Person darstellen bei Klient*innen
von dem Geflihl berichten, besonders sie selbst sein zu kénnen. Eine Zusammenkunft mit
ihnen wurde als besonders erfreuliche Sache geschildert. Persdnliche Betreuer*innen bieten
ihren Klient*innen eine besondere Form des Riickhalts, auf dem Klient*innen zurlckgreifen
kdnnen, wenn Sachen anfallen die alleine nicht durchfiihrbar erscheinen. Besonders in Pha-
sen von Ruickféllen kann auf dem/die persdnliche Betreuer*in gezéhlt und zuriick gegriffen
werden. Innerhalb der Beziehung kdnnen Besonderheiten stattfinden, wenn Stunden ange-
sammelt werden kénnen um gemeinsame (Tags-)Ausfllige zu unternehmen. Daher scheint die
Routine und RegelmaRigkeit durch ein Netzwerk erfullt zu werden, welches von Kili-

ent*innen dieses Typen regelmaRig aufgesucht wird.
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6. Theoretische Anbindung der Beziehungstypen

Folgend werden Verbindungen zwischen den ersten drei ausgearbeiteten Beziehungstypen
hergestellt. Eine Ausarbeitung theoretischer Zusammenhange der Beziehungstypen bildet

demnach den Fokus in diesem Kapitel.

6.1. Beziehungstyp 1 Beziehung ,,Wie mit einem/einer Freund*in*
,, Vertrauen, Vertrauen ist ganz wichtig und es, fuhl ich mich gut aufghoben
ich erzahl wirklich immer alles was ma am Herzen liegt und ja Vertraun und
einfach Spal3, SpaR haben, weil das gehort a dazu zum Leben, man kann ja net

immer arbeiten.

Innerhalb des Beziehungstypen ,,Wie mit einem/einer Freund*in“ war auffallend, dass von
vielféaltigen Angeboten sowie Aktivitdten berichtet wurde, welche vorwiegend im Bereich der
Freizeitgestaltung lagen. Dabei schien es Klient*innen wichtig zu sein eine Person gefunden
zu haben, welche etwas mit ihnen unternimmt, was Klient*innen ,, eigentlich gern [machen]
aber das ... normalerweise mit Freund*innen‘ unternommen wird. Dabei kdnnen sich die
Gesprachsthemen um die gemeinsame Freizeitaktivitat drehen, wenn ,, Gesprache zum Bei-
spiel tiber Yoga* gefuhrt werden was als ,,sehr interessant erlebt werden kann. Ebenso
scheinen Betreuer*innen die Moglichkeit zu erhalten in die Welt ihrer Klient*innen einzutau-
chen, wenn diese zum Beispiel ,, ...auch in Szenelokals fortgehen * was als ,, sehr lustig* er-
lebt werden kann, wenn der/die Betreuer*in sich weitgehend auf die Interessen und Aktivita-
ten ihres/r Klient*in einlasst. Klient*innen, welche sich zum Zeitpunkt der Interviewfiihrung
als zu den Beziehungstypen ,,Wie mit einem/einer Freund*in* erkennen lieBen, scheinen sich
eine Person zu wiinschen, welche ,,.. die Bereitschaft [zeigt] immer flr mich da zu sein und
immer bereit [ist zu tun], was will ich, was willst du, das ist auch sehr sehr wichtig.. “. Hier
kann das Bedrfnis erkannt werden eine Person zu finden, welche auf die Wiinsche und Vor-
schlage des/r Klient*in eingeht und eine Beziehung zu dem/r Klient*in herstellt, bei welcher
sich diese freundschaftlichen Bedirfnisse, umsetzten lassen. Dabei kann es vorkommen, dass

die Beziehung mit dem/r Betreuer*in als wie folgt beschrieben wird:

,»Na a freundschaftliche (I: a freundschaftliche), a freundschaftliche (I:ja). A

sehr gute freundschaftliche Beziehung, wie mit an/a Freund*in.
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Der Beziehungstyp ,,Wie mit einem/einer Freund*in“ kann mit dem von Gahleitner und Pauls
beschrieben der ,lebensweltlichen Konzept® des psychosozialen Arbeitsfeldes in Zusammen-
hang gebracht werden, welches auf soziale Integration ausgerichtet ist und netzwerkintensive
Arbeit betreibt (Gahleitner und Pauls 2012, 267). Dazu schrieb auch Bock, dass helfende Be-
ziehungen am psychosozialen Leben der Betroffenen ansetzten sollen und Betroffenen einen
festen Platz in allen Lebensbereichen der Gesellschaft zu ermdglichen (Bock 2012, 138). Das
Schaffen von neuen Maglichkeiten kann nach Gunter und Bruns neue Handlungsfelder eroff-
nen sowie die Selbstwirksamkeit starken (Glnter und Bruns 2010, 15). Gemeinsames For-
schen nach sinnerfillten Aufgaben setzt die Willensfreiheit und Eigenverantwortlichkeit der
Individuen voraus, denn die Suche nach Sinn wird als etwas héchst Individuelles angesehen
(Loffler et. al. 2010, 359/ Bock 2011, 19). In je mehr Lebensbereichen es méglich wird, den
Leben einen Sinn sowie einen individuellen Wert zu verleihen (Loffler et. al. 2010, 360) um-
so mehr konnen die Resilienzkrafte gestarkt werden, was zur menschlichen Gesundheit bei-
tragt (Bock 2010, 19). Innerhalb des Beziehungstypen 1, konnte Beziehungsarbeit am &ufie-
ren Arbeitsfeld der psychosozialen Arbeit besonders anschaulich dargestellt werden, wenn
gemeinsam nach Ressourcen geforscht wird um diese zu starken und hervor zu heben. Dazu

berichtet ein/e Klient*in davon, wie er/sie von der

,ahmm, betreuenden Person auch also, in dem Fall der/die Herr/Frau X auch

aufmerksam gemacht worden [ist], dass ich sehr wohl Ressourcen hab, und

die auch nutzen sollte oder einsetzen sollte und nicht brachliegen lassen sollte.

Ja*“
Werden personliche Ressourcen erkannt und gestérkt, kann mehr Autonomie im Leben ent-
stehen was zu einem selbststdndigen Leben verhilft. Diese VVorgehensweise Iasst sich mit der
humanistischen Grundhaltung vergleichen, wenn Betreuer*innen in die Welt ihrer Kli-
ent*innen eintauchen und aufrichtiges Interesse mitbringen gemeinsam die individuellen Le-
bensentwdrfe ihrer Klient*innen umzusetzen (Schmid 2009, 144-145). Dazu erwéhnen Kii-
ent*innen, dass sie in der Beziehung zu ihre/n Betreuer*in einen Menschen gefunden haben,
welcher ,,schon paar gemeinsame Hobbie* mit ihnen teilt. Das Finden von Gemeinsamkeiten
kann dabei als ,,ziemlich einfach, ... eine sehr einfache Art Gber so small talk... [sowie] ir-
gendwie ein gemeinsames Thema, wo man sich gut unterhalten kann .. “ empfunden werden.
Dabei kann es wichtig erscheinen, dass der/die Betreuer*in auch etwas tber seine/ihre priva-

ten Hobbies mitteilt.
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,,mhm ja der/die Betreuer*in hat schon paar gemeinsame Hobbie, so solche

Sachen sind halt ziemlich einfach, um so Uber andere Sachen zu reden also oft

reden wir tber irgendwelche Videospiele oder so weil mein/e Betreuer*in sel-

ber ganz gerne zockt und dann je nach dem was halt grad neu rauskommt und

so ist halt auch immer sehr gemditlich so sich zu unterhalten....dann hat man

doch irgendwie ein gemeinsames Thema, wo man sich gut unterhalten kann

das ist flr mich ziemlich aber (..) ja*
Personliche Anteile des/der Betreuer*in dirfen innerhalb der Beziehung vorkommen und
konnen, wie in diesem Fall berichtet, als Beziehungsarbeit verstanden werden, wenn Bezie-
hung Beispielsweise durch den Austausch von Interessen vertieft werden kann. Innerhalb der
humanistischen Begegnung wurde nach Schmid dartiber berichtet wie eine authentische Be-
gegnung mit dem Erleben beider Personen zugelassen werden soll (Schmid 2009, 143). Die
authentische Begegnung mit der Person des/der Betreuer*in darf auch innerhalb der humanis-
tischen Beziehung zugelassen werden, wenn sie auf die Erfahrung des/der Klient*in ausge-
richtet ist (ebd. 143). Innerhalb der Psychotherapieforschung konnte die personliche Passung
als wesentlicher Wirkfaktor von Asay und Lambert hervorgehoben werden (Gahleitner 2017,
68). Dabei wurden der Einfluss von extratherapeutische Faktoren mit einer Wirkgréfie von
40% und die therapeutische Beziehung mit einer WirkgrofRe von 30% geschatzt (ebd. 68).
Innerhalb des Beziehungstypen ,,Wie mit einem/r Freund*in* kann dartber nachgedacht wer-
den, wie groB der Einfluss vom Finden von Gemeinsamkeiten fiir eine erfolgreiche Bezie-
hungsgestaltung sein kann.
Personliche Anteil des/der Betreuer*in konnten ebenso durch Charaktereigenschaften be-
nannt werden, welche nach Klient*innen scheinbar begtinstigend auf gemeinsame die Gestal-
tung der Freizeit wirken. Dabei kann innerhalb diesem Beziehungstyp der Wunsch bestehen,
die Freizeit mit einer Person zu gestalten welche ,, ...immer gut drauf, der/die lacht immer.
Der/Die ist immer gu? drauf.*“ Die Person des/der Betreuer*in kann hier an besonderer Be-
deutung gewinnen, wenn sie nicht nur dazu bereit steht die neu gewonnen Wege gemeinsam
zu gehen, sondern ebenso ,, auf einen einfgeht] und versuchen einen zu lenken und erinnern
eben immer wieder an Sachen was wichtig sind. “ Betreuer*innen konnen als Menschen er-
lebt werden, welche Klient*innen ,,schon ganz gut kennt und .. natirlich [wissen], bei wel-
chen Punkten er/sie nachhacken muss“. Dabei kann es sich um das Einhalten wichtiger Ter-
mine handeln, um das verweisen auf ,, Ressourcen ...die nicht brachliegen “ sollen aber auch
auf das verweisen der Themen, welche den Rahmen sprengen, verbunden mit dem zurtckfih-

ren auf alltadgliche Themen.
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Innerhalb der Studie von Loffler et. al wurde dartber berichtet wie Expert*innen nicht nur als
Beziehungsprofessionen gelten kénnen, sondern ebenso als Sinnexpert*innen erkannt wurden
(Loffler et. al. 2010, 368). Aufgabe des/r Betreuer*in innerhalb der Beziehung zu ihren Kli-
ent*innen scheint es ebenso zu sein den Fokus innerhalb der Begegnung auf ,, schéne Erleb-
nisse“ zu legen, den Uberblick zu behalten und wichtige Erledigungen im Auge zu behalten.
Um ein stabiles Beziehungsangebot miteinander aufbauen zu kdnnen, bei welchen gemein-
same Erfahrungen geteilt und gesammelt werden wurde nach Bock das Gefihl einer als
stimmig wahrgenommenen Chemie gefordert (Bock 2013, 356). Innerhalb dieses Bezie-
hungstypen scheinen Klient*innen eine stimmige Chemie zu erfahren, wenn sie ihre/n Be-
treuer*in als aktiven und lustigen Menschen erfahren, welcher sich darum bemiht ihre Be-

dirfnisse abzudecken. Dabei kdnnen Betreuer*innen wie folgend beschrieben werden:

,,Naja er/sie unterstitzt mich und ist auch in gewisser Weise ein bisschen ein
Vorbild.

Innerhalb der ,psychosozialen Therapie‘ der psychosozialen Arbeit, soll nach Gahleitner und
Pauls indikationsspezifisch und situationsadaquat gearbeitet werden (Gahleitner und Pauls
2012, 371). Dabei kann sich die Aufgabe der Helfer*innen darauf beziehen, dass Schaffen
von neuen Mdoglichkeiten im Blick zu behalten indem nach sinnstiftenden Aufgaben ge-
forscht wird. Gemal des Recovery-Verstandnis wurde nach Bock die Perspektive eingefiihrt,
dass Heilung als die Annahme von Hilfe zu einem sinnerfillten Leben verstanden werden
kann (Bock 2014, 53) Aufgab der Helfer*innen wurde es Hoffnung zu einem sinnerfillten
Leben zu vermitteln und diesen Genesungszustand anzustreben (ebd. 53). Klient*innen be-
richten davon wie ihre Betreuer*innen auf ein sinnerfulltes Leben verweisen kdnnen, wenn
Betreuer*innen erinnern:

,, Ja das sprengt jetzt den Betreuungsrahmen ‘ und es wird wieder zuriick ge-

fuhrt auf ein alltéagliches Thema. Also da sind die Betreuer*innen schon sehr

professionell muss ich dazu sagen was das betrifft.
Klient*innen beschreiben die Beziehung zu ihrem/r Betreuer*in als Begegnung mit ein Men-
schen, welcher ,,im Leben steht ... weifs was er/sie will und [dass].. es auf mich abfédrb[en
soll].. .
In Hinblick auf die Recovery Reise haben Klient*innen von LOK die Mdoglichkeit eine hoff-
nungsvermittelnde Beziehung zu ihren Betreuer*innen einzugehen, bei welcher sie ihre Win-
sche und Traume verwirklichen kénnen (Bock 2014, 54). Mdglicherweise kann Klient*innen

durch die Beziehung zu ihrer/m Betreuer*in dazu verholfen werden, ihre ldentitadt neu zu
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grinden, wenn sie dieser eine neue Definition verleihen (ebd. 54), durch ein Vorbild, welches
auf sie abféarbt. Weiters wird darlber gesprochen wie der:

., [...] Kontakt mit einer gesunden Person...die mitten im Leben steht und die

ein aktives Mitglied der Gesellschaft ist ..[dazu verhelfen kann/ ... auch ein-

mal ahm mit/zu/bekomm/en] ...dass jetzt ein ein psychisch gesunder Mensch

einfach, gewisse Thematiken [hat] ja.
Dazu wurde nach Topor et. al Uber eine aufrichtige menschliche Begegnung berichtet, bei
welcher mehr Néhe zugelassen wird als in einer abstinenten Haltung (Topor et.al. 2018, 4).
Betreuer*innen durfen sich hie als Personen erkenntlich machen um eine aufrichtige zwi-
schenmenschliche Beziehung zu ermdglichen. Eine aufrichtige zwischenmenschliche Bezie-
hung wurde von Topor et. al als Grund fur eine stimmige Chemie genannt und ihr wurde eine
grolRe Auswirkung auf die Beziehung zugesprochen. (Topor et.al. 2018, 4 vgl. auch Gahleit-
ner 2017, 274)
Ebenso wiesen die Ergebnisse der Studie von Gahleitner darauf hin, dass die Qualitat der
Beziehung im personlichen Beziehungsgeschehen zu finden ist, wobei hier vor allem die Tat-
sache zu erkennen ist, dass sich Betroffene als ,mehr als nur Adressant*in‘ erleben, was von
Gahleitner als ausschlaggebend fur den Wunsch nach Veranderung sowie einen Neuanfang
erkannt wurde (Gahleitner 2017, 274). Dazu beschreibt ein/e Klient*in die Beziehung zu ih-
ren/r Betreuer*in mit den Worten

,, Offen, herzvoll, verstindnisvoll ... manchmal merk ich sogar wenn er/sie ir-

gendwie anders is ... es is nicht einfach nur eine Arbeit, es is, also is mehr da-

hinter.
Das Zitat kann so verstanden werden, dass eine emotionale Bindung zueinander besteht, bei
welcher sich zwei Personen durch N&he und Verbundenheit vertraut sind, was von Gahleitner
als potentieller Wirkfaktor hervorgehoben wurde (Gahleitner 2017, 274). Diese neue Form
der korrigierenden Beziehungserfahrung kann dazu verhelfen alte Beziehungserfahrungen
aufzuarbeiten (ebd, 274) und

,,..,eine neue komplett Gefiihlslage erleb[en zu kbnnen, wenn] .. gelernt [wird]
in den Schuhen der anderen stecken zu kdnnen, also in dem Sinne das ich
praktisch eh gelernt habe die andere Seite zu verstehen ..Jum] mein egoisti-

sches Ich hinter mir zu lassen “.
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Psychosozialtherapie soll nach Gahleitner und Pauls therapeutische Elemente beinhalten,
welche die Profession der sozialen Arbeit starken (Gahleitner und Pauls 2012, 371). Kli-

ent*innen berichten von der Erfahrung:

,»Sehr viel Uber sich selbst [zu lernen, wenn Betreuer*innen ihnen] sehr viel

auch den Spiegel vorhalten, wie geht man mit anderen Leuten um zum Bei-

spiel, wie geht man auch mit Betreuer*innen um wo einem nicht alles

schmeckt oder alles passt, also man lernt viel zwischenmenschliches auch in

der Betreuungseinheit, ... “
Die Maglichkeit einer Transparenten Kommunikation, in welcher Betreuer*innen ihren Kli-
ent*innen wissen lassen was in ihnen vorgeht, wird von Schmid als authentisches, aufrichti-
ges Interesse an einer Person geschildert, welches dazu verhelfen soll auch die negativen Ge-
fiihle zu erkennen und auch integrieren zu kdnnen, was Inkongruenzen abbauen soll (Schmid
2009, 169-170). Dabei machen auch Klient*innen die Erfahrung, dass ,,es .. einem nicht weh
[tut], wenn man quasi kritisiert wird auch... “ und konnen diese Kritik als ,,irgendwie so posi-
tiv motivierend “ erleben, wenn Klient*innen eine neue Beziehungserfahrung erleben in wel-
cher sie ,nicht niedergemacht [werden] deswegen” und Betreuer*innen nicht sagen ,, ,, ke
passt schon “ weil da wiirde ich mir denken ,,0ok*. Gemall der humanistischen Haltung der
Authentizitét scheinen Klient*innen von LOK ihre Betreuer*innen als Menschen zu erfahren,
welche einen ehrlichen Austausch dartiber mit ihnen flihren, was in ihnen vorgeht so dass
gesagtes und getanes Ubereinstimmt (Schmid 2009, 170). Klient*inne kann es so mdoglich
werden, das gemeinsame Erleben des zwischenmenschlichen mit der neuen daraus entstande-
nen Gefuhlslage in ihr Selbstbild zu integrieren (ebd. 169).
Innerhalb der Begegnung, welche ,,wie mit einem/r Freund*in* erlebt werden kann, arbeiten
Klient*innen mit ihren Betreuer*innen weitgehend an einer Beziehung, bei welcher die
Chemie als stimmig wahrgenommen wird (Bock 2013, 356), wenn Klient*innen die Erfah-
rung machen, dass Betreuer*innen einen ,,.. Wille, [mitbringen].. und .. gegenseitig a Sympa-
thie aufbauen‘* wollen, weshalb es vermutlich mdglich erscheint an der gemeinsamen Bezie-

hung zu arbeiten. Dabei berichten Klient*innen von der Erfahrung ihr eigenes:

,, ... Leben selbst in die Hand [zu nehmen so], dass mir die Zeit gegeben wird
die ich einfach auch brauche um wieder heil zu werden, ganz zu werden ...und

kein Druck ausgeiibt wird vor allem, ja.*
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Druck kann ebenso entstehen, wenn:

,,..die Betreuer*innen, die Person so von ihrem Privatleben erzahlt und das
kann psychisch schon belastend auch sein, muss ich dazu sagen, ja, ...., weil
das-s, kann sehr belastend sein fiir den/die P, der/die was betreut wird, ja also,
ahmm, was mir auch gut gefallt beeii LOK, is dass man (1) nicht das Gefiihl
hat, man muss sich jetzt um den/die Betreuer*in kiimmern, ja oder, oder ir-
gend so,.. "

Die authentische Begegnung von Person zur Person soll demnach auf die Erfahrung des/r
Klient*in ausgerichtet sein (Schmid 2009, 143). Oder wie es zuvor berichtet wurde, mit einer
stabilen Person gemacht werden, dessen Stabilitat abféarben soll und von welcher sich profi-
tieren l&sst.

Aus bindungstheoretischen Uberlegungen wurde bekannt, dass die Bindung zu einer sicheren
und konstanten Bezugsperson als wesentlicher Schutzfaktor fir die psychische Stabilitat gilt
Gahleitner 2017,93). Dazu berichten Klient*innen, dass sie in ihrem/r Betreuer*in eine Per-
son gefunden haben welcher sie ,, Vertrauen kdnnen und welche da ist um sich mit ihnen
uber ,, Problem ... [zu] unterhalten ..., weil i halt a mir ein bissl schwer tu Probleme zu l6sen
halt*. Ebenso scheinen Klient*innen zu wissen, dass ihre Betreuer*innen auch bereit sind
diese Probleme mit ihnen aktiv zu 16sen, denn ,,50 mdchte i des haben und so wird er/sie das
a mochn*. Neben der Besonderheit, welche durch das Setting gegeben scheint, dass Proble-
me aktiv miteinander gelost werden kénnen, wurden vor allem die Telefonate in sehr vielen
Interviews hervorgehoben und erwahnt. Denn Klient*innen des Vereins wissen, dass sie ihre
Betreuer*innen auch ,, aufierhalb von den Betreuungsterminen anrufen [kénnen], was auch
schon cool ist...“ Dabei werden Betreuer*innen aber auch Leiter*innen als Personen wahr-

genommen, welche sich:

., Zeit [nehmen] am Telefon, [und das] was man halt selber fir wichtig emp-

findet und wo man nicht weiterkommt, ... echt nachfragen [kann] und das ist

egal wie banal es eigentlich ist..
Das Wissen um eine feste Bindungsperson, welche bei Problemen mit Ratschlégen berat steht
oder aktiv hilft und dessen Erreichbarkeit auch auBBerhalb des Settings gegeben ist, kann dazu
verhelfen Stress abzubauen oder, wie bereits erwahnt, sorgt flr psychische Stabilitat, was
ein/e Klient*in so beschreibt, dass es ihm/ihr ,, ... Halt [gibt, denn], .. wenn ichs net hditte wdir

ich auf der Psychiatrie, da war i ah scho, landen, weils ma afach zu viel wird.“ Dazu be-

91



schreibt ein/e weitere Klient*in, dass Erleben selbst ,, ... lockerer und friedlicher, in mir sel-
ber friedlicher [geJworden...” zu sein, was durch , eine Freundschaft wie mit dem Verein
LOK* moglich wurde. Ebenso fuhrt ein/e Klient*in weiter dazu aus, dass diese Beziehung

mit einer festen Bezugsperson dazu fiihren kann:

,, ... das Gefiihl [zu haben] das muss i fiirn Verein machen... die wolln ma hel-

fen und des muss i machen und... i hab ma dacht die meinens gut i soll des net

so machen..
Klient*innen der Gruppe ,,Wie mit einem/r Freund*in“ beschreiben das Erleben zu ihrer fes-
ten Bezugsperson, aber auch zu dem Verein, als Freundschaft, welche sie friedlicher und lo-
ckerer macht und ebenso zu dem Gefiihl fiihren konnte durch diese Verbundenheit auch et-
was Gutes fir sich selbst, jedoch mit dem Gedanken dahinter etwas fur jemand anderen zu
tun, zu machen.
Bindungstheoretische Uberlegungen weisen ebenso darauf hin, dass das Bestehen einer kon-
stanten vertrauensvollen Person dazu fiihrt, dass mehr Autonomie entstehen kann, wenn ei-
nerseits durch netzwerkintensive Arbeit ein Netzwerk an Beziehungen geschaffen wird (Gah-
leitner 2017, 248) andererseits durch ein professionelles Beziehungsangebot eine positive
Wirkung auf das Bindungsgefihl entsteht, welche das Explorationsbedurfnis starkt und for-
dert (ebd.82). Durch die Sicherheit einer festen Bezugsperson wird es mdglich, sich gelasse-
ner mit seinen Problemen sowie Alltag auseinanderzusetzten und sich durch und tber diese
Sicherheit freier und stabiler in die Welt hinaus zu begeben (ebd.93). Dazu beschreibt ein/e

Klient*in diese Entwicklung mit den Worten:

., Es hat mich geoffnet, ich, ich bin jetzt offener, ich geh auf die Leute zu, ich

helfe, ich kann mich mehr konzentriern und &h, hab Freunde.
Innerhalb dieses Typus konnte eine Tendenz wahrgenommen werden, sich fur weitere Ange-
bote des Vereins zu 6ffnen; aber auch weitere Klient*innen privat zu treffen. Eine weitere
Besonderheit der PB von LOK stellt das strukturenlbergreifende Angebot dar: Dieses erm6g-

licht Klient*innen Ausflugsgruppen zu bilden:

,,Znaim, wir warn in Bratislava, ahm wir warn jetzt zwei, drei Mal Bowlen ah,
néchstn, ein, zwei Wochen geh ma zum Neusiedlersee, /.../ “auch Kontakte ge-
knipf[en], [...]dass halt die Gemeinschaft hier passt,[und sich] alle verstehen

.., jeder redet miteinander. “
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Hier konnte die Beziehung mit einer festen Bindungsperson dazu gefiihrt haben, sich gelas-
senere auf die Welt einzulassen, indem an Ausflugsgruppen teilgenommen werden kann so-
wie neue Kontakte zu weiteren Personen des Vereins entstehen konnten. Wie in der Studie
von Gahleitner erwéhnt, kann eine hohe Wirkung erzielt werden, wenn die Grundbedrfnisse
nach Weiss erfillt werden (Gahleitner 2017, 274) Klient*innen erhalten durch ihre/n Betreu-
er*in ,zuverldssige Biindnisse‘, welche ihnen ,Beratung und Orientierung in schwierigen
Lebenslagen* bieten. Dabei konnte das ,Bediirfnis nach Sicherung des Selbstwerts® innerhalb
dieser Gruppe besonders durch das gemeinsame Gestalten der Freizeit sowie der freund-
schaftlichen Begegnung erkannt werden, wobei auch das Bedirfnis nach einem Vorbild
kennzeichnend erschien. Nach bindungstheoretischen Uberlegungen konnte dies der Grund
sein, dass Klient*innen sich fur weitere Beziehungen 6ffneten und weitere soziale Beziehun-

gen moglich wurden.

6.2. Beziehungstyp 2 Beziehung ,,als ,beschiitzende Sicherheit‘ und ,fa-
milidrer Riickhalt*“
,,Ja bei mir ist das schon so, ich weifl? nicht da fiihle ich mich dann momentan

so leer irgendwie so ,,Ah, ah, ah jetzt ist er/sie weg* (lachen) aber ja es, es

gibt dann, also friiher war es schlimmer, mittlerweile geht’s. ©

Innerhalb der Klient*inneninterviews, welche sich zum Zeitpunkt der Aufnahme als zum
Beziehungstypen der ,beschiitzenden Sicherheit® und des ,familidren Rickhalts® zuordnen
lielRen, war neben der Tatsache, dass Klient*innen die Beziehung zu ihrem/r Betreuer*innen
als ,,wie eine Familie* beschreiben kdnnen, auffallend, dass von vielen Beziehungsbedurfnis-
se berichtet wurde, welche mit einer fuhrsorglichen Umsorgung durch den/die Betreuer*in
einhergehen sollen. Dabei konnte davon berichtet werden, dass der /die Betreuer*in als Per-
son betrachtet werden kann, welche ,,..echt das Beste rausholen* méchte und dabei den Zu-
gang zur Welt ,.einfach, positiver herstellen kann indem ,,schdnen Dinge [ge]zeig[t werden,
welche] man vielleicht gerade nicht sieht”. Dabei kann es vorkommen, dass Klient*innen
sich Selbst sowie innerhalb der Beziehung als ,,ein bisschen sensibler wahrnehmen konnen
und ,, halt echt dieses Gefiihl... " ,, brauche/n] “ einen Menschen an ihrer Seite zu haben, wel-
cher ihnen sagt, dass er ,, helfen“ mochte. Aufgabe des/der Betreuer*in kann es ebenso wer-
den Verantwortungen wie die Verpflegung des/der Klient*in oder der Fihrung des Haushal-
tes vorerst oder grofteils fir den/die Klient*in zu Gbernehmen, wenn diese/r das Gefiihl

hat,, ...gar nicht den Kopf dazu* zu haben oder ,,wenn es [Klient*innen] ganz schlecht gehr*
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so, dass diese Aufgaben derzeit als nicht durchfiihrbar erscheinen. Dabei kann eine Empfin-
dung in dem/r Klient*in ausgeldst werden, welche dazu fiihrt sich als ,,So beschiitzt* zu fuh-
len, wenn der/die Betreuer*in auch mal ,,..extra gekommen [ist, als es dem/r Klient*in] so
schlecht gegangen * ist, dass die Selbstfirsorge alleine nicht mehr moglich erschien. Inner-
halb dieser Gruppe kann es vorkommen, dass Klient*innen, welche angaben, dass ,, ka Fami-
lie mehr da is “ welche sie ,, unterstiitzt “, die Betreuung als ihre ,,letzte Chance “ wahrnehmen
konnen. Dazu wurde in einem Interview davon berichtet, dass vor Beginn der Betreuung

., ...zum Beispiel die Zeit iiberhaupt nicht vergangen.. * ist.

Innerhalb des Aufgabenbereichs des psychosozialen Arbeitsfeldes wurde vor allem von Bock
erwahnt, dass es Phasen gibt, welche einander abwechseln kdnnen (Bock 2013, 369). So kann
es vorkommen, dass die Beziehung zu dem/r Betreuer*in erst mal notwendig erscheint um
wieder einen Zugang zur Welt zu erhalten und eine Beziehung zu sich selbst herzustellen.
Dabei wurde die Relevanz eines/r Anderen erwihnt, welche/r ,da ist® und ,aushélt‘, wenn das
eigene Leben Uberfordernd erscheint. Bock betonte dabei vor allem die Beziehung zu einem
stabilen Helfer*innensystem, wobei eine konstante und stabile Bezugsperson daflir Sorge
tragen kann, wieder Vertrauen in die Welt sowie Andere herzustellen, indem Zuversicht ver-
mittelt wird, was durch die verlassliche und kontinuierliche Anwesenheit eines/r Andere/n
geschieht. (Bock et. al. 2013, 369) Dazu berichtet ein/e Klient*in: Ich hab mehr zugehdrt am
Anfang und jetzt sprech ich auch mit “Wenn reden unmoglich erscheint, kann Beziehungsar-
beit nonverbal stattfinden, indem Vertrauen zu einem Menschen aufgebaut wird (ebd. 369),
welcher eine emphatische und einfiihlsame Begegnung ermdglicht (Bock 2013 356).

Ebenso wurden Sinnkonstruktionen nach Bock eingefiihrt und thematisiert wie die Inan-
spruchnahme von Hilfe als Teil der Genesung getrachtet werden kann, wenn einerseits eine
stabile Beziehung hergestellt wird, bei welcher Betroffene sich helfen lassen und andererseits
durch die Offnung fiir eine helfende Beziehung, der Glaube an eine Besserung einhergeht
sowie der Wunsch nach Verénderung (Bock 2014, 54). Dazu berichtet ein/e Klient*in wie die
Beziehung zu ihren Betreuer*innen Hoffnung schenken konnte, wenn Betreuer*innen den/die
Klient*in danach fragen ,, Wieso er/sie nicht geglaubt ha/t]? *“, wenn der/die Klient*in die
Erfahrung mit ihren Betreuer*innen machen konnte ,, ...sie kommen weiterhin ... ,Es is dann
doch passiert** Dazu wird weiter berichtet, wie sich durch diese Beziehung Wiinsche und
Tréume wieder verwirklichen lieen indem der/die Klient*in davon berichtet , wieder raus

gehen [zu wollen] und [s]ich .. wieder Blumen zugelegt*“ zu haben.
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Ein weiterer als wesentlich erkannter Faktor innerhalb dieses Typus war, dass die Beziehung
stark an die Person des/der Betreuer*in gekoppelt scheint, wenn Betreuer*innen als Personen
geschildert werden, welche ihren Klient*innen so vertraut sind, dass Klient*innen ,,.. immer
so das Gefuhl [haben, dass ihr/e Betreuer*in] weil’ .. was er/sie sagen soll, was [dem/r Kli-
ent*in] hilft ... “. Dabei scheinen Betreuer*innen nicht nur zu wissen, was ihren Klient*innen
helfen kann, sondern durch die besondere Form des Settings auch die Mdglichkeit zu erhalten
ihren Klient*innen eine spezielle Unterstlitzung zukommen zu lassen, wenn Betreuer*innen
ihre Klient*innen ,,in der Friih ... extra ab..hol/en]“ und zu ihren Terminen begleiten kon-
nen ,,damit [Klient*innen] es halt schaffe[n] hinzufahren. “. Diese besondere Form der Un-
terstlitzung in schwierigen Zeiten konnte dazu gefuhrt haben, dass Klient*innen eine Bin-
dungsperson gefunden haben, welcher sie vertrauen kdnnen und auf dessen Anwesenheit zéh-
len kénnen. Dabei kann das Gefihl entstehen durch die gemeinsame Beziehung und Verbun-
denheit auch ein wenig Verantwortung abgeben zu dirfen wenn Vertrauen in die Anwesen-
heit eines/r Anderen gewonnen werden kann, welche ,da ist* und Klient*innen umsorgt. Das
menschliche Grundbedurfnis der Bindung, welches nach Gahleitner eingefuhrt wurde, thema-
tisiert die menschliche Entwicklung durch ihre Umweltfaktoren (Gahleitner 2017,81). Bin-
dung wird dabei als die menschliche Neigung verstanden werden, einen kontinuierlichen
Kontakt zu einer Bezugsperson herzustellen und die Néhe dieses/r Anderen/r kontinuierlich
aufzusuchen (ebd. 81). Durch kontinuierliche Kontakte kann ein personliches vertraut-sein
entstehen sowie ein Wissen umeinander, was zu einer Unersetzbarkeit fiihren kann (ebd.274).
So berichtet ein/e Klient*in davon, dass ,,..immer wenn [er/sie sich] eine anziinden will
[er/sie] an den/die* Betreuer*in denkt, da der/die Klient*in darum weil, dass sein/ihr Be-
treuer*in sich ein gesunderes Leben fiir ihn/sie wiinscht. Ein/e weitere/r Klient*in geht darauf
ein nach einem Spaziergang seinen/ihre Betreuer*in zu kontaktieren, da diese Aktivitét nicht
nur eine gemeinsame Leidenschaft darstellt, sondern ebenso das Interesse des/der Betreuer*in

zu bestehen scheint, von dem/r Klient*in zu hoéren ,,,,ich bin heil zu Hause angekommen . **

., Eigentlich eh in allen, also (. ) wenn der/die Herr/Frau X da ist, meistens ist
es so, wenn er/sie da ist dann schaffe ich es eher dass ich irgendetwas mache,
so zusammenkehren oder dann fange ich immer an, so zum sortieren ... das
mache ich dann meistens wenn der/die Herr/Frau X da ist
Bindungstheoretische Gedanken gehen davon aus, dass durch Vertrauen und Sicherheit in
eine Bezugsperson alt Beziehungsdynamiken tberarbeiten und Gberwunden werden kdnnen.

Gahleinter 2017, 90) Eine sichere Bindung stérkt die Resilienzkrafte und gilt als wesentlicher

95



Schutzfaktor fir psychische Gesundheit (ebd. 93). Dazu konnten innerhalb dieses Bezie-
hungstypus die Anwesenheit sowie Erreichbarkeit des/der Betreuer*in mit einer hohen Rele-
vanz gekennzeichnet werden, wenn Klient*innen davon berichten, dass ,,..wenn der/die [Be-
treuer*in] da ist, .. [Klient*innen] ... eher [schaffen] irgendetwas [zu]mache[n]..“ So kann
es moglich sein, durch die Sicherheit einer festen Bezugsperson gelassener mit seinen Prob-
lemen und Alltag umzugehen, da Stress abgebaut werden kann, was sich positiv auf das Ex-
plorationsbedurfnis auswirkt (ebd.93). Innerhalb dieser Grupp schien ebenfalls auffallend,
dass die Abwesenheit des/der Betreuer*in Frustration hervorrufen kann, was mit der Annah-
me des Vermehrten Stresses bei Abwesenheit der sicheren Bezugsperson zu vergleichen ist.
Dabei kdnnen Klient*innen die Vorstellung eines Betreuungsendes mit ,,.. nicht aushaltbar
schrecklich, wenn ich die Betreuung verlieren wiirde* beschreiben. Ebenso kann es vorkom-
men, dass am Betreuungsende, wenn der/die Betreuer*in das gemeinsame Setting wieder
verlasst, das Gefiihl bei Klient*innen aufkommen kann, sich ,,..dann momentan so leer ir-
gendwie so ,, Ah, ah, ah jetzt ist er/sie weg“ wahrzunehmen. Weiters kann der Wunsch nach
Beziehung zum/r Betreuer*in so intensiv erlebt werden, dass ,,..am Abend oder am Wochen-
ende gerade zu Zeiten wo es mir meistens am schlechtesten ... “ ein starkes Verlangen nach
dem/r Betreuer*in aufkommt, so, dass der Rahmen dieser Beziehung als nicht ausreichend
erlebt werden kann.

,,JA das einzige was was flr mich immer stressig ist, ist das halt das Wochen-

ende, wenn keiner erreichbar ist und ( . ) ahm, dass es das war ja nicht das

einzige was, oder am Abend oder am Wochenende gerade zu Zeiten wo es mir

meistens am schlechtesten geht, wenn es mir schlecht geht (lachen), dass dann

halt da niemand erreichbar ist, das, ja, das stresst mich halt schon ahm *

In der Recovery-Literatur nach Amering und Schmolke, bei welcher eine anerkennende,
wertschatzende und hoffnungsschenkende Beziehung im Zentrum der Genesung steht
(Dammann 2014, 1156), wurde davon berichtet, dass durch ein respektvolles miteinander ein
vollstandiges und ganzheitliches Verstandnis fir die Person sowie ihre Wiinsche und Bedrf-
nisse geschaffen werden soll (Mezzich 2012, 12-13). Topor et. al. (2018) haben dabei be-
schreiben, wie Recovery mit den Regeln einer abstinenten professionellen Haltung bricht und
so eine neues Verstandnis der professionellen Beziehungsgestaltung aufkommen ldsst. So
kann innerhalb der Erz&hlungen der Klient*innen des Vereins davon berichtet werden, wie
sich in Zeiten einer Krise auch mal die Beziehung zu ihrem/ihrer Betreuer*in verandern darf,

damit auf die Bedurfnisse der Klient*innen wertschatzend eingegangen werden kann. Dazu
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berichtet eine/e Klient*in, wie das intensivieren der Betreuungsbeziehung tber den Betreu-
ungsrahmen herausgehend, ihm/ihr dazu verhelfen konnte wichtige Termine wahrzunehmen

sowie die Teilnahme an einem Kurs bestmdglich zu absolvieren:

,,..ich habe das nicht durchgehalten.. Herr/Frau X voll oft gekommen ist und

.. ur viel mit mir telefoniert und .... auch mit mir zum/zur Kursleiter*in ge-

gangen “
Ebenso konnte die Relevanz des besonderen Betreuungssettings und seinen vielfaltigen M6g-
lichkeiten in weiteren Interviews hervorgehoben werden, wenn davon berichtet wird, wie
Telefonate unter der Woche von Klient*innen weitgehend genitzt werden, wenn
,,..momentan ... fast jeden Tag* telefoniert werden kann. In einem anderen Interview wurde
die Bedeutung von Anrufen hervorgehoben, wenn diese dazu dienen zu erfahren ,, wann sie
[die Betreuer*innen] wiederkommen und was sie grad machen” oder auch mal um ein
,,schones Wochenende ““ zu wiinschen. Der kurze Kontakt und Austausch, welcher durch Te-
lefonate gegeben ist, kann das Leben von Klient*innen bereichern indem beispielshaft Lang-

weile genommen werden kann und Klient*innen dadurch aktiviert werden kénnen.

,,50 wenn ich alleine bin war ma manchmal langweilig, dann hab ich den/die

X angerufen der/die hat ma erzahlt was er/sie kocht und er/sie putzt gerade

und dann hab ich auch irgendwas gemacht.
Anrufe konnen auch dazu geniitzt werden mit einem ,,Wuhuhu* mitzuteilen, dass im Moment
gerade ,,viele schone Sachen* passieren und den Wunsch erfiillen diese mit dem/r Betreuer*in
zu teilen. Ebenso erhalten Klient*innen von ihren Betreuer*innen eine Beziehung, bei wel-
cher sie sich ,super ..freufen konnen], dass er/sie anruft”, da die besondere Form des Set-
tings es zulassen kann, dass in Zeiten einer Krise auch mal ,total viel telefoniert werden
darf. Durch den vermehrten Kontakt kann das Gefiihl aufkommen eine besondere Form der
Beziehung und Bindung zu dem/r Betreuer*in zu verspiren, wenn der Gedanke aufkommt,
dass Betreuer*innen den/die Klient*in in einem besonderen AusmaB ,,.. an/rufen] und kiim-
mern sich um mich ..., [was] normalerweise nicht so oft*“ geschieht. Sowohl in der Studie
von Gahleitner (2017) als auch in der Forschung von Topor et. al (2018) konnte hervorgeho-
ben werden, dass ,kleine Dinge‘, welche eine groBe Auswirkung auf die Person in ihrer
Recovery Reise, in alltdglichen Berthrungspunkten zu finden sind, welche oft bersehen
werden (Toper et. al 2018, 1). So scheinen die Telefonate einen groRen Stellenwert fir Kli-

ent*innen einzunehmen.
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,er/sie [ist]dann auch extra gekommen, weil dann den, meinen Hausarzt an-
gerufen und der hat eben gemeint ja er/sie kommt her und da ist mir aber,
dann habe ich mir gedacht ,,das ist jetzt aber blod* weil er/sie gibt mir dann
ein Rezept und mir ist es so schlecht gegangen, ich hatte nicht einmal fort zur
Apotheke gehen kdnnen (lachen) ..und dann hat der/die Herr/Frau X eben ge-
meint ,,ja er/sie kommt dann am Nachmittag kurz vorbei und holt mir das*“
(lachen) ja das war ( . .) es ist halt, denke ich mir schon oft, das ist halt schon
irgendwie so eine Art Familienersatz so, ja
Ein weiterer als relevant erkannter Faktor, welcher innerhalb dieses Beziehungstypen beson-
ders zum Vorschein kam, war, dass der Fokus stark auf dem gemeinsamen zweier Bezie-
hungsgeschehen sowie der gegenseitigen Verantwortung fiireinander zu liegen scheint. So
berichtete ein/e Klient*in davon, wie eine Aufgabe, welche lange vor sich hergeschoben
wurde, abgeschlossen werden konnte, indem der/die Betreuer*in Schritte ibernahm und tber
den gemeinsamen Beziehungsaspekt den/die Klient*in dazu brachte die restliche Aufgabe

selbststandig zu absolvieren, wenn der/die Betreuer*in zu dem/r Klient*in sagte, dass

. ...[er/sie] jetzt extra dort hingegangen [ist und sich] dort angestellt [hat uns

so von dem/r Klient*in erwartet] jetzz ... ein schlechtes Gewissen [zu] haben

wenn [er/sie] das nicht ausfull[t].. “
Das Thematisieren der gemeinsamen Beziehung sowie der Verantwortung untereinander
kann einerseits als Geste erkannt werden in welcher viel Ndhe zugelassen wird, indem eine
gemeinsame Verantwortung fureinander vorausgesetzt wird (Topor et. al. 2018,3). Anderer-
seits ist hier auch ein humanistischer und bindungstheoretischer Zugang erkennbar, wenn auf
die Bedirfnisse des/der Klient*in so eingegangen werden kann, dass der Wunsch nach einer
intensiven Beziehung sowie der geteilten Verantwortung zugelassen werden darf (Schmid
2009,169 / Gahleitner 2017, 274).

,,Ja sie sagen immer , Wegen dem sind Sie auch hibsch ‘ sag ich ,Geh is ja goar net woah **

Die humanistische Grundhaltung, in welcher die gemeinsame Beziehung als zentrale Metho-
de definiert wurde (Schmid 2009,155) konnte als entgegenkommende emotionale Wérme und
Zuneigung definiert werden (ebd. 169). In dem oben ausgefuhrten Zitat ist erkennbar, wie
Warme und Zuneigung erfahren werden kann, indem auch hier auf der Beziehungsebene ge-
sprochen wird und der/die Betreuer*in quasi die Verantwortung tbernimmt positive und be-

starkende Bilder und Worte fir den/die Klient*in zu bernehmen. Nach Schmid kann durch
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erfahrene Liebe und bedingungsfreie Wertschatzung des/r Anderen Selbstliebe und mehr
Selbstachtung entstehen (ebd. 170). Dabei soll der/die Klient*in so angenommen und ver-
standen werden wie er/sie gerade ist (ebd. 170). Bindungstheoretisch bildet sich das psychi-
sche Selbst durch die Interaktion mit anderen (Gahleitner 2017, 92). Dazu wurde nach Gah-
leitner erwéhnt, wie sich die Art dieser Beziehung, welche vorgelebt wird, in das eigene
Selbstbild integrieren lasst (ebd. 92). Das wohlwollende Verhalten seitens des/der Betreu-
er*in kann dazu fuhren, dass Klient*innen sich selbst liebevoller gegeniibertreten. Dazu be-
richtet ein/e Klient*in:

., Ich finde meinen/meine Betreuer*in halt cool, weil er/sie echt sO sagt, er/sie

will halt echt das Beste rausholen und er/sie will mir halt helfen und das ist

halt echt eine personliche Sache, was ich halt vol/ schdtze. ..., ich bin halt ein

bisschen sensibler, ich brauche da halt echt dieses Gefiihl.... Ja der/die X is

mehr lustig, da hama immer a Gaude und der/die Y hat zwei Kinder, da red

ma oft Uber die Kinder und das is so richtig familiar das Ganze.

Einen weiteren Wunsch, welchen Klient*innen dieser Gruppe haben kdnnen, ist mehr tber

ihre/n Betreuer*in zu erfahren, da es als:

., nett, [empfunden werden kann] ja auch mal was anders zu horen alls immer,

[den] Fokus auf [dem/r Klient*in zu legen] und [ihm/ihr sein/ ... Leben wie-

der vor Augen [zu]fiihr[en].
Gegenseitiger Austausch innerhalb der Kommunikation, kann das Bindungsgefuhl stérken
(Gahleitner 2017, 275) und dem Gegeniiber eine aufrichtige Begegnung ,von Mensch zu
Mensch® ermoglichen, bei welcher sich zwei Personen authentisch begegnen und ein person-
liches Wissen umeinander erlebt werden darf (ebd. 274). Dabei scheinen Klient*innen dieses
Typus auch Interesse daran zu haben auch ,,.. iiber die Kinder* ihres/r Betreuer*in sprechen
zu durfen, was dazu fihren kann, dass diese Beziehung als ,,so richtig familidr* wahrge-
nommen wird. Neben den Gespréchen tber die Familie, durfen auch Berlhrungspunkte mit
der privaten Person des/der Betreuer*in zugelassen werden, wenn Klient*innen davon berich-
ten, dass ,, Beim Grillfest [der/die Betreuer*in] neben [dem/r Klient*in] gesessen und ... mit

dem Baby gekommen..  ist.

Bei Bock wurde erwahnt, dass psychosoziale Arbeit als ,Arbeit im eigenen Wohnzimmer*

(Bock 2012,140) als besonders tragféahig fur die Person auf ihrer Reise zur Genesung betrach-
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tet werden kann. So hebt ein/e Klient*in dieses Typus besonders hervor, dass ,,.. auch der/die
Chef*in schon bei [ihm/ihr] “ war, wo auch hier wieder von einer besondere Form der Nahe
gesprochen werden kann, wenn (ber den/die personliche Betreuer*in hinaus auch weitere
Personen des Vereins zu Besuch kommen. Dazu wurde von Riegler erwahnt, dass die private
Raumlichkeit dazu dienen kann ein gutes und vertrauensvolles Klima zu schaffen, wodurch

Inszenierungen abnehmen was mit einer Normalisierung der Hilfsbedurftigkeit einher geht.

. Ja natiirlich. Also des hab ich gelernt und ich mein, er/sie sieht eh, wenn
er/sie eini kommt bei der Tur und wir sind grad in einem lauten Streitge-

sprach. Ich mein, dass kriegt er/sie. Ich muss da nichts beschonigen .... "

Ebenso lasst das Setting die Moglichkeit zu, dass Betreuer*innen ihren Klient*innen mit
kleinen Gesten eine Wertschatzung zukommen lassen, was von einem/r Klient*in als ganz
besonders hervorgehoben wird. Dazu berichtet der/die Klient*in, dass der/die Betreuer*in
,, ...auch immer [fragen]was [der/die Klient*in] essen will, was er/sie mitbringen soll. * Hier
kann eine besondere Art der Nahe und Fihrsorge erkannt werden, welche der Verpflegung
des/r Klient*in dient.

Als sinngebende Aufgaben innerhalb dieser Gruppe kénnte das Finden und Aufrechthalten
von Bezugspersonen betrachtet werden. Dazu wurde einerseits bereits erwahnt wie LOK als
Familie betrachtet werden kann und die Beziehung zu dem/r Betreuer*in als Erfahrung mit
einer Bindungsperson betrachtet wird, welche auf die Bedurfnisse ihres/r Klient*in empa-
thisch eingehen. Hier kann davon berichtet werden wie Betreuer*innen auch mal voriberge-
hend fiir die Bedurfnisse ihrer Klient*innen Sorge trage kdnnen, wenn es Klient*innen gar
nicht moglich erscheint. Andererseits gehen Klient*innen dieses Typus darauf ein, wie das
Nutzen der Erweiterten LOK Strukturen als angenehm empfunden werden kann, wenn er-
kannt wurde ,, ...da hat man eigentlich ja dann sogar mehr Betreuung ...", wie ein/e Kli-
ent*in berichtet. Innerhalb der Berichte war auffallend, dass vor allem die Zusammenkunft
mit Betreuer*innen fokussiert wurde. Dies zeigt sich insbesondere in der Nutzung der offe-

nen Strukturen. Klient*innen berichten:

., Am X-tag schaffe[n] ... weil da kommt, da hat der/die Herr/Frau X immer

Dienst[sowie]scho viele Betreuer*innen kennenglernt [zu haben, wel-
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che] ...auch sehr einfiihlsam [sind] [und] sich jetzt immer so viel Zeit nehmen

[...J und der/die kocht aber wirklich Luxus Menus schlechthin “
Dies fuhlt sich fir einige Klient*innen bei LOK an, ,,wie a Familie eigentlich* . Dazu wurde
nach Loffler et. al (2010, 360) berichtet, dass das Schépfen aus mehreren Sinnquellen die
Resilienzkréfte eines Individuum starkt . Der Wunsch nach mehr Betreuung durch die diver-
sen Angebote der LOK Struktur kann innerhalb dieser Gruppe als Wunsch nach mehr Bezie-
hungen verstanden werden. Sowohl nach Lukas als auch nach Bock kann das Eingehen von
Beziehungen als Sinnquelle verstanden werden (Lukas 1997, 18/ Bock 2014, 54). Dabei se-
hen beide die Verbundenheit zu anderen als sinnstiftend an. Bei Bock wurde dazu weiter aus-
gefiihrt wie sich durch eine hoffnungsvermittelnde Beziehung Wiinsche und Traume fassen
sowie verwirklichen lassen (Bock 2014, 54). Hier konnte einerseits der Wunsch nach familia-
rer Zusammenkunft erkannt und erflllt werden. Dabei wurde von moglicherweise sinnstif-
tenden Aktivitaten und Winschen berichtet, wie die gemeinsame Mahlzeit und Zusammen-
kunft, welche darstellen kénnen. Sowohl die als familidr wahrgenommenen Aktivitaten als
auch das an ein familidres Fuhrsorgeverhalten erinnernde Beziehungsmodel konnte in dieser

Gruppe als dominant erkannt werden.

6.3. Beziehungstyp 3: Beziehung als ,,vorurteilsfreie Haltung um mich

mit meinem schmerzhaften Innenleben auseinander zu setzten*
,und ich, jetzt kommt auch LOK ins Spiel, und ich glaub das war einfach
auch ein sehr langer Prozess in Begleitung mit der Erfahrung ah urteilsfrei in
Kontakt zu sein mit jemanden anderen der mehr Akzeptanz mir selbst gegen-

uber bringen konnte als ich selbst....

Innerhalb des Beziehungstypen der ,,vorurteilsfreien Haltung, um mich mit meinem schmerz-
haften Innenleben auseinander zu setzten* war auffallend, dass die Beziehung zum/r Betreu-
er*in sehr detailliert beschreiben wurde und das Eingehen sowie Wahrnehmen der humanisti-
schen Grundhaltung spirbar war. Dazu beschrieb ein/e Klient*in wie Betreuer*innen ihm/r
mit:

,, ...ihrer vorurteilsfreien Haltung ..., die Moglichkeit gegeben [haben sich]

mit [seinem/ihrem] schmerzhaften Innenleben auseinanderzusetzen und des

innen immer zugemutet [haben]. Warum? Weil sie [den/die Klient*in] immer

genommen haben wie [er/sie ist] und gerade im Moment woar. Sie ham

[den/die Klient*in] abgholt .
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Dieses Erleben unterstreicht eine/r der/die Klient*in mit einem ,, Boah . Das humanistische
Menschenbild nach Schmid sieht die Beziehungsorientierung einer durch Respekt getragenen
Begegnung als Verantwortlichkeit der Individuen untereinander (Schmid 2009, 144). Inner-
halb dieser Begegnung soll ein Mensch Wertschatzung erfahren, welche diesem ohne Vorbe-
dingungen geschenkt werden kann. Dazu gehért das Annahme des Menschen wie er gerade
ist, verbunden mit der Wertschéatzung wie er zu diesem Menschen geworden ist (ebd. 143).
Durch das erfahren einer bedingungsfreiwertschatzenden Begegnung, in welcher der/die Kli-
ent*in als Wesen bejaht wird und angenommen wird wie er/sie gerade ist soll Zuneigung und
emotionale Ware erfahrbar werden was dazu verhelfen soll die eigenen negative Geflhle er-
kennen und integrieren zu kénnen (ebd. 169).

Dazu flhrt der/die Klient*in weiter aus, innerhalb dieser vorurteilsfreien Begegnung mit ih-
rem/r Betreuer*in das Gefuhl eines ,, Getragen werden/s]*“ empfunden zu haben, womit das
Geflhl der Zuneigung sowie der erfahrenen emotionalen Wéarme angesprochen sein kénnte,
was als ,, wertvolles Erlebnis“ erfahren worden ist und wodurch ,, viel geheilt werden ** konn-
te, da sich die ,,Angst [welche] .. nach wie vor Thema.. ist...immer dann im Moment [der
Begegnung/ wieder* auflost, da die Erfahrung gemacht werden konnte ,,, dass es keinen
Grund [dafiir]gibt. “ Die Begegnung mit den eigenen Angsten, kann als Annahme der eige-
nen (negativen) Geflhle verstanden werden, welche dem humanistischen Denken nach, durch
die Erfahrung der Annahme eines anderen Menschen erkannt und integriert werden kénnen
(Schmid 2009, 170).

Dazu gehen Klient*innen dieses Typus vermehr auf die eigenen Angste ein, welche vor Be-
ginn der Betreuung vorhanden waren und sich allméhlich durch die Erfahrung und Begeg-

nung mit ihrem/r Betreuer*in auflésen konnte. Ein/e Klient*in berichtet davon:

., immer Angst ghabt [zu haben], dass die mit der Methode Peitsche arbeiten

..., dass die mich in irgendeinen Arbeitsprozess wieder reinbringen wollen

und, dass die .. a Provision kriegen.., wenns mich los werden .
Eine weitere Angst, welche Klient*innen zu Beginn der Betreuungsbeziehung verspiiren
konnten, war ,, Dass man sich irgendwelche Bedingungen iiberlegt hatte, .... Und wenn man
diese Bedingungen nicht erfullt dann .. kiindigt man ... die Patient*innenbeziehung. ** oder,
wie von einer dhnlichen Angst bei einem/r anderen Klient*in berichtet wird, wenn diese/r
dariiber spricht ,,mit keinen Sanktionen rechnen [zu]m[ii]ss[en] oder so ,Wir kommen nicht
mehr wenn.. “ eine Beflirchtung, welche aufgeldst werden konnte, da erkannt wurde ,, dass

man driber redet [kann], dass mans nicht versteckt oder ... nicht geheim halten muss“. In-
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nerhalb der Erzahlungen fallt auf, dass sich viele Angste um den maoglichen Verlust der Be-
ziehung drehen sowie der Angst fur seine Bedurfnisse nicht angenommen zu werden. Dabei
berichtet ein/e Klient*in davon wie ein Stlck dieser Angst genommen werden konnte als
der/die Klient*in die Erfahrung machte, dass Betreuer*innen ,, auch wdhrend des Spitalsauf-
enthaltes, .. die Betreuung weiter geh[en lassen und ].. dass ma da nicht irgendwie wie a hei-
Re Kartoffel fallen lassen wird .
Hier kdnnen auch bindungstheoretische Aspekte erkannt werden, wenn Klient*innen von der
Erfahrung berichten, wie sie allméahlich Vertrauen und Sicherheit in die Verlasslichkeit einer
neuen Bezugsperson aufbauen konnten (Gahleinter 2017, 84). Nach Gahleitner entstehen
Beziehungserwartungen und Beziehungseinstellungen aus Erfahrungen, welche der Mensch
mit seiner Umwelt gemacht hat (ebd. 85). Durch eine neue und korrigierende Erfahrung mit
einer sicheren Bezugsperson (ebd.85), dessen Haltung als humanistische Grundeinstellung
bestimmt wurde (ebd. 95), kdnnen alte Muster aufgeldst werden was mit dem gleichzeitigen
Abbau von Stress einhergeht und mehr Gelassenheit entsteht.
Dieses neue Erleben einer Beziehung, welche tber eine sichere Bindung erfahren werden
kann, konnte dazu fiihren, dass Klient*innen ,,in der Begegnung* die Erfahrung machten
., Es sind [ihre eigenen] Angste, es ist [ihre] zutiefst verletztes, verletzte Person‘ und diese
Verunsicherung allméhlich aufgeldst werden konnte, wenn bei einem ,,Treffen dann inner-
halb von 10 Minuten .. ein Gefiihl von Konsens, von Akzeptanz“ entstehen kann, was dazu
fuhren kann, dass ein Erleben aufkommt, dass dieses Gefuhl Klient*innen ,,dann sehr runter
holt* da innerhalb der Beziehung zu ihren Betreuer*innen ,,alles wirklich auf freiwilliger
Basis “ besteht.

., Ich bin sogar wo ich in Ybbs war, ..sogar besucht worden, sind min Zug extra

raus gefahren, die wollen auch wéhrend des Spitalsaufenthaltes, dass die Be-

treuung weiter geht und ja das hab ich sehr nett gfungen, bin auf a Pizza glaub

ich eingladen worden und Eis und ja und, dass sich da extra wer 100 Kilome-

ter antut, sich in an Zug setzt is nicht ohne, ja. Das hat mich sehr gfreut,

....dass die Betreuung weiter glaufen is und man kommt sich halt dann ein

bissl wichtig, wich, das klingt jetzt tberheblich, ja wichtig vor aber es is je-

mand da wo man sich ausheulen oder wenn irgendwas nicht passen wird wo

ma ja.

Durch ein korrigierendes Beziehungsangebot, bei welchem es Klient*innen mdglich werden

soll, sich mit ihren eigenen Angsten auseinandersetzten zu kénnen, welches dem humanisti-
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schen Denken nach durch die ,Wertschitzung der Person als Ganzes® geschicht, sollen Kli-
ent*innen die Mdglichkeit erhalten diese emotionale Warme und Zuneigung fur sich selbst
anzunehmen, wodurch mehr Selbstachtung und Selbstliebe entstehen kann (Schmid 2009,
169-170). Dazu beschreiben Klient*innen die Beziehung mit ihren Betreuer*innen als Erle-
ben mit einem Menschen, welcher zum Beispiel ,,sich da extra .. 100 Kilometer antut“ um
die Beziehung aufrechtzuhalten, was das Gefiihl auslésen kann ,,sich halt dann ein bissl wich-
tig“ vorkommen zu diirfen, weil ein Gegenuber da ist, bei welchem man ,,gute Bodenhaftung
krieg[t]  damit Klient*innen nicht ,,50 weg flieg [missen uns sie].. net so verloren geh und
[sich] selber einsammeln m[i/ss/en] “ da ,jemand da [ist] wo man sich ausheulen* kann.
Dabei scheint es Klient*innen sehr wichtig zu sein eine ,,zwischenmenschlichen Beziehun-
gen‘* zu haben, bei welcher sie sich nicht als ,, sofort funktionalisiert“ wahrnehmen. Dadurch
konnte ein Erleben stattfinden, bei welchem Klient*innen erfahren ,,dass nur in der Freiheit
ist Entwicklung maéglich* ist. Dazu wurde von Schmid beschrieben, wie durch die Erfahrung
der humanistischen Begegnung alte Beziehungsmuster aufbrechen kénnen, indem Abwehr
abgebaut wird, was dazu flihren soll, dass das Erleben wieder kreativ und spontan passieren
kann (Schmid 2009, 169). Dazu wird von einem/r Klient*in die Erkenntnis geschildert, dass
es:

,,da um mich gehen darf. Und ich mich auch immer weniger schame ja, also

ich komm immer weiter weg von dem mich rechtfertigen wenn ich einmal eine

Bitte aussprich ja oder mich wirklich auch freuen, wenn das Bedirfnis wahr-

genommen wird “.
Die humanistische Begegnung, bei welcher das gemeinsame Erleben auf die Erfahrung
des/der Klient*in ausgerichtet sein soll, wurde von einem/r Klient*in so beschrieben, dass
er/sie ,,eigentlich im Grunde net so den Plan Handlung oder wie geht weiter haben muss
was mit der Erfahrung einhergehen kann ,,ja eben Scham [zu] verlieren* was als ,,ein riesi-
ger Schritt auch aber ich merk ich brauch lang .
Hierzu kann auch Bocks Annahme eingefiihrt werden, welche davon ausgeht, dass helfende
Beziehungsangebote zum Teil der Genesung gehdren, wenn sie einerseits konstant aufrecht
gehalten werden (Bock 2014, 53), wodurch die zeitliche Komponente sichtbar wird, auch
lange dafiir brauchen zu dirfen. Andererseits, wenn Bock Homd@ostase als die Mdglichkeit
versteht Bedurfnisse zu erkennen und innerhalb von Beziehungen zu integrieren, was dazu
verhelfen kann Angste abzubauen (ebd. 58). Dem humanistischen Denken nach wiirde hier

von einer Anndherung zu einem kongruenten Zustand gesprochen werden, indem Inkongru-
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enzen abgebaut werden konnten, was dazu fiihrte die eigenen Winsch, Bedurfnisse und Vor-
stellungen integrieren zu kénnen (Schmid 2009, 177).

Durch die Annahme, dass in jeden Menschen ein konstruktives Potential schlummert sowie
eine motivationale Kraft dieses entfalten zu wollen (Schmid 2009, 144) stellt das humanisti-
sche Menschenbild eine Haltung dar, bei welcher ein Mensch wohlwollend in seinem Poten-
tial betrachtet wird, sowie eine Haltung welche davon ausgeht, dass jeder Mensch dazu in der
Lage ist seine Wege selbstbestimmend zu gehen und sein Potential selbststdndig zu entfalten
(Schmid 2009. 169). Hilfestellungen sind als nicht-direktiv zu verstehen, sie verhelfen dem/r
Klient*in dazu ihre eigenen Wege selbststéndig zu finden (ebd. 144) was durch eine empathi-
sche Begegnung ermdglicht werden soll, wenn versucht wird die genaue Bedeutung dessen
zu ergrunden was der/die Klient*in gerade empfindet (ebd.170). Klient*innen, welche in die-
sen Typus fallen, beschreiben die empathische Begegnung mit ihrem/r Betreuer*in so, dass es
ihnen ,,Schutz gibt ohne Flhrung, ohne Einfluss neimen“ wobei ein/e Klient*in ihre/n Be-
treuer*in so beschreib, dass der/die Betreuer*in ,,versucht genau hinzuhéren was ich genau
gesagt hab und nicht was Eigenes dann draus zu machen. *“ Dazu fihrt der/die Klient*in wei-
ter aus ,,sondern sie warten drauf, was kommt von dem/r Patient*in also es wird nicht ir-
gendwie was vorgeschrieben, sondern man erfihrt eine ahmm Freiheit die recht rar ist.”
Dabei gehen Klient*innen dieses Typus weniger auf Unternehmungen oder Aktivitaten ein,
welche sie mit dem/r Betreuer*in erleben, sondern mehr auf die emotionale Erfahrung, wel-
che ihnen gestattet ,,samtliche Spielformen von Beziehung durchzuspielen “ bei welchen ihnen
der/die Betreuer*in ein ,, Feedback* ermoglicht, welches , nicht in Form von Spiegelung“
gegeben wurde sondern womdglich in der Art des ,,,getragen werden, welches ein/e Kli-

ent*in so beschreibt, dass:

,Also fiir mich wars ganz wichtig auch sdamtliche Spielformen von Beziehung
durchzuspielen mit dem Betreuer oder der Betreuerin, dass ich mich auskenn.
Und jetzt hab ich irgendwann gsagt , Du wirst di net auskennen, es ist jemand
der einen Job macht, der einen Idealismus an den Tag legt das einfach na die
ganze Institution grindet auf einem hmh ach ja ein, ein Idealismus der zu, zum

verwirklicht worden ist ja. Zwischenmenschlichkeit
Dazu wurde die humanistische Grundhaltung als Begegnung mit einer bedingungslos wert-

schatzenden, empathisch-kongruenten Person eingeflhrt, welche einen forderlichen Zugang

zu dem/r Klient*in herstellen soll, indem sich alte Muster korrigieren lassen. (Gahleitner
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2017, 95). Die humanistische Beziehungserfahrung machte es dem/r Klient*in mdglich sich
nicht als ,.kranken hinstellt* zu fihlen, da durch die ,, Akzeptanz*, welche durch den/die Be-

treuer*n erfahren werden konnte, welche der/die Klient*in selbst:

,.finden musste [der/die Klient*in] sehr wohl dieses Kranke, Schmerzhafte

auch annehmen lernen .. konnte [da] nur in Anwesenheit mit einem Anderen,

weil es mit mir alleine zu schmerzhaft gewesen wire
Hier konnte die Erfahrung einer ,,schon therapeutisch[en]“ heilsamen Beziehung gemacht
werden. Dazu wurde von Gahleitner bekannt, dass die therapeutische Beziehung sowie extra-
therapeutische Faktoren den groften Stellenwert flr einen therapeutischen Erfolg aufweisen,
weshalb Gahleitner das Beziehungsgeschehen als ausschlaggebend sieht und mit ,,Aspekte
wie Vertrauen, Einfihlungsvermdgen, Sympathie, Ansprechbarkeit, genug Zeit, die Fahigkeit
zum Aufzeigen von Losungsmoglichkeiten bei Problemen, Respekt, gutes Zuhdren und Of-
fenheit™ (Gahleitner 2017, 74) beschreibt. Dabei konnte es auch als ausschlaggebend erkannt
werden, dass der/die Helfer*in seine/ihre (therapeutischen) Angebote empathisch an die Be-
durfnisse des/der Klient*in anpasst. Wahrend in einem vorhergehenden Zitat davon berichtet
wurde, wie ein ,,... Feedback nicht in Form von Spiegelung“ stattfinden soll da dies
»-...wahrscheinlich net ausghalten [wird], weil da wdr ich wahrscheinlich, ...da wdr ich
wahrscheinlich aggressiv geworden, das wdr eine Art von Bevormundung gewesen* wird in
einem anderen Interview genau vom Gegenteil berichtet. Annehmbar hier ist, dass Betreu-
er*innen sich genugend Zeit nehmen massen um Vertrauen zu ihren Klient*innen aufzubau-
en sodass Betreuer*innen Einflihlungsvermdgen erlangen um ihr Angebot an ihre Kili-
ent*innen empathisch anzupassen. In einem weiteren Interview wird eben davon berichtet,

dass die Beziehung zu dem/r Betreuer*in als hilfreich erfahren wird,

,wenn ich einen Spiegel hab sozusagen, dann &h dann &h erkenn ich das auch.
... Und da beschidftige ich mich sehr genau eben mit damit ah wie es Uber-
haupt meine Krankheit, was meine Storung ist und wie man das erklaren kann
ah wie ich das ich in mich hineinschaue und ja das ist eine groRRe Hilfe. .. Man
braucht einen Gegeniiber ... Gegeneindruck. Wenn ich jemand gegeniiber sitz,

ist es was ganz anderes, wenn ich nur selber tber was nachdenk.

Hier kann von dem Bedrfnis berichtet werden Probleme anzusprechen verbunden mit der

Absicht Losungsmoglichkeiten aufzuzeigen. Ebenso kénnen hier die Punkte gutes Zuhdren
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und Offenheit beinhaltet sein, wenn der/die Klient*in davon berichtet wie gemeinsam tber
den/die Klient*in nachgedacht wird.

Die personlichen Anteile des/der Betreuer*in konnten innerhalb dieses Beziehungstypen da-
rin erkannt werden, dass sich Klient*innen eine/n Betreuer*in wiinschen, welche/r ihnen eine
,.stabile Beziehungen [bietet und das], so gut wie méglich“. Dabei berichten Klient*innen
von dem Wunsch, welchen sie aufgrund dieses Bedrfnisses erkennen konnten (der durch die
Erfahrung, mit dem Verein LOK entstanden ist und gefestigt werden konnte) selbst entschei-
den zu durfen, was fir sie gut ist, wenn der/die Klient*in davon berichtet, dass ,, ‘eine Bezie-
hung die [dem/r Klient*in] nicht verspricht was sie haltet mochte [der/die Klient*in] selbst
beenden * [darf]...das is auch die Erkenntnis [des/der Klient*in], es ist eine Arbeitsbeziehung
und .. darf auch [ge]wechsel[t] “ werden, wenn das Bedurfnis nach ,, Sicherheit* nicht mehr
erfullt werden kann. Dazu wird das Bediirfnis gedufBert, dass ,,wenn .. eine Begleitung [in
Anspruch genommen wird], dann bitte eine stabile “. Ein Bedurfnis, welches aus der Erfah-
rung entstanden ist ,,..dass [der/die Klient*in] da ungemein profitier[en konnte] von der Sta-
bilitat einer Person‘ von welcher er/sie betreut wurde. Dabei kann eine stabile Person so
beschrieben werden, dass sie dem/die Klient*in ,,sehr in eine Ruhe hineinbringt, wo [der/die
Klient*in] wirklich merk[t wie] Nachreifungsprozesse mit [dem/r Betreuer*in] erlebe/t] “
werden konnen, wenn der/die Betreuer*in als ,, sanfimiitig“ beschreiben wird, was als ,, was
sehr Schones ** erfahren werden kann.

Personliche Anteile von dem/r Betreuer*in kénnen innerhalb dieses Typus ebenso in einer
., Ehrlichkeit“ gefunden werden, wenn der/die Betreuer*in dem/r Klient*in ,,wirklich auch
[etwas] zuriick komm/[en] “ 1&sst da innerhalb der gemeinsamen Beziehung ein ,, Kreislauf™
wahrgenommen wird in welchem sich etwas ,,daraus ergibt*. Dazu fuhrt der/die Klient*in

weiter aus, dass:

,wenn das nicht so wechselseitig ware, dann &h wirde auch nicht so viel ins
Rollen kommen und es wurde auch von mir dann nicht so viel zuriick kom-
men.... €5 geht dann viel besser und es kommen Sachen raus und es werden
Sachen besprochen, [welche] sonst nicht ..zustande kommen wiirde, wenn das

nicht so wdre

Die Vorstellung einer Wechselseitigkeit sowie eines gemeinsame Kreislaufes kann mit der
humanistischen Grundhaltung in Zusammenhang gebracht werden, wenn Betreuer*innen

durch ein authentisches Auftreten seine/ihre eigene Wahrnehmung transparent kommunizie-
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ren und so ihren Klient*innen die Mdglichkeit geben ein méglichst umfangreiches Bild von
sich selbst zu erhalten (Schmid 2009, 168). Dazu wird Authentizitat, oder die Ehrlichkeit, wie
es der/die Klient*in beschreibt, als Aufrichtigkeit, Wahrhaftigkeit oder Echtheit verstanden,
bei welcher der/die Betreuer*in eine aufrichtige Begegnung mit dem eigenen Erleben auf die
Person des/der Klient*in ausgerichtet zulédsst. Indem Betreuer*innen Auskunft dariiber geben,
was in ihnen vorgeht innerhalb der Beziehung sowie in Kontakt mit dem/r Klient*in, kénnen
Klient*innen ein ganzheitliches Bild von sich selbst erhalten was dazu verhelfen soll Abwehr
abzubauen und das wiederholen alter Beziehungsmuster aufzulésen, oder wie der/die Kli-
ent*in es beschreibt ,,viel ins Rollen* bringt (Schmid 2009,168-169). Dazu wird in einem
anderen Interview berichtet, wie eine konkrete Vorstellung des/der Betreuer*in dem/r Kli-
ent*in klar kommuniziert wurde, die auf die Erfahrung des/der Klient*in ausgerichtet ist und
das Empfinden des/der Betreuer*in transparent macht:

,Ja das, das ers/sies sichs vorstellen kann, dass mich was schittet, das der
Schmerz einen alleine auch iiberschiitten kann, so irgendwie ,Ich kann mir
vorstelln, wenn man dann alleine ist, dass da sehr viel hochkommt‘ oder ,dass
das auch iiberfordert’ ich weifs nicht wie ers/sies formuliert, ich weil} es
nimma genau ich weil3 nur, dass ich halt dann auch dariber nachgedacht hab
und ich so auch ein bissi das Gefiihl hatte ich muss auf mich aufpassen ja

schon, das schon. “

Das ausgewdhlte Zitat kann als Beispiel genannt werden, in welchem ein/e Betreuer*in sich
empathisch auf die Welt ihres/r Klient*in eingelassen hat und diese nachempfindet als ob es
er/sie selbst wére (ebd. 170). Unter Empathie versteht sich ebenso das Zuriickhalten von Rat-
schligen sowie ein Kommunizieren, welches durch ,nicht wissen‘ oder ,erwarten des Uner-
warteten nur auf die Erfahrungswelt des/der Klient*in ausgerichtet ist (ebd. 171). Da in
dem/r Klient*in ein nachdenken stattgefunden hat, sowie das Geflhl aufkam auf sich aufpas-
sen zu mussen, kann dieser Ratschlag als auf die Erlebniswelt des/der Klient*in ausgerichtet
verstanden werden sowie eine achtsame Wertschatzung, bei welcher die Person als Ganzes
erkannt wurde.

Klient*innen, welche zum Zeitpunkt der Interviewfiihrung als zu dem Typus ,,Beziehung als
Mdglichkeit um mich mit meinem schmerzhaften Innenleben auseinanderzusetzten* erkennen
lieBen haben keine relevanten Settings benannt, in welcher die Betreuung stattfinden soll,

jedoch schien es ihnen wichtig zu sein einen Sicheren Ort zu haben, welchen zum Beispiel
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. die Wohnung“ darstellen kann, da Klient*innen dieses Typus ,,das Gesprdch* wichtig
scheint um ihre ,, Gefiihle dufsern‘ zu konnen sowie ,,dass das aus [ihnen] rauskommt, dass
[sie sich] dem auch bewusst [werden kénnen], weil sonst staut man das irgendwie“ an. Dazu
kdnnen ebenso andere Formen des Ausdrucks angewendet werden wie zum Beispiel ,,viele
Fotos ““, welche besprochen werden kénnen sowie das was Klient*innen ,,geschrieben ha-
be/n] “. Dabei kann es fur Klient*innen interessant sein, sich selbst weiter zu bilden indem
zum Beispiel ,,0ft in Ausstellungen‘ gegangen wird, was womdglich der Schuldung dieses
Ausdruckes dient. Ebenso wird davon berichtet, wie LOK ,, andauernd so gute Veranstaltun-
gen  bietet, bei welchen Klient*innen mehr tber den ,, ...open dialog [erfehren konnen und],
wie dort der Ansatz ist psychische Stérungen zu behandeln [ist sowie von] .. Frau Dr. Ame-
ring [mehr] tiber die unterschiedlichen Ansdtze die es noch gibt* zu erfahren. Zu der aktiven
Auseinandersetzung mit der eigenen Erkrankung kann der Ansatz von Bock herangezogen
werden in welchen Bock darlber schreibt, dass es Phasen gibt, in welchen die Suche nach
Sinn in der Erkrankung vordergriundig eingesetzt werden (Bock 2014, 59). Dabei kann die
biographische Einordnung einer Krise eine Rolle spielen, wenn Klient*innen versuchen sich
aktiv mit ihrer Lebensgeschichte auseinander zu setzten um eine Verstandnis fur ihr gewor-
den-sein zu finden, sowie es im Schreiben von einem Buch oder in Ausdruck durch der Foto-
grafie stattfinden konnte. Ebenso kann der Besuch von Vortragen dazu verhelfen ein umfang-
reicheres Bild von sich selbst zu erhalten und mit der Suche nach einem Sinn in Zusammen-
hang gebracht werden, wenn des dazu verhilft vieles zu verstehen- also einen Sinn zu finden
und weiters dazu verhelfen kann Uber seine eigene Krankheit hinaus zu wachsen (Bock 2014,
59).

,Jetzt gehs wieder um mich aber i bin grad so weit weg von mir selber, dass

ich mich jetzt nicht wieder irgendwie auf eine Krankheit aufhdngen mochte,

weil ich erhdng mich. Und genau das ist der Punkt warum ich diese ganzen

Weltanalytischen- psycho-Studien jetzt ,aus ich will nicht mehr‘ ich will Be-

gegnungen wos nicht darum geht. Und das lern ich eben gerade auch von Kli-

enten von LOK mit denen ich gerne zusammen bin, die ham eine Selbstakzep-

tanz das ist unwahrscheinlich_wo ich dann sitzen und sag ,Da gibt’s nichts so

hirnwixerisches was ich hab * also okay das ja und da**
In anderen Phasen kann nach Bock diese Suche bereits ausgeschopft sein, so dass der Blick

nach vorne als so verstandlich erlebt wird, ,,dass [Klient*innen sich] jetzt nicht wieder ir-
gendwie auf eine Krankheit aufhdngen mochte, weil ich erhang mich. Und genau das ist der
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Punkt warum [der/die Klient*in sagt] diese ganzen Weltanalytischen- psycho-Studien jetzt
,aus ich will nicht mehr** da durch eine ,, Selbstakzeptanz “ ein sinnerfulltes da-sein gefun-
den wurde in welchen Klient*innen gemeinsam ,,im Starten* sein kGnnen, wenn sie mitei-
nander nach vorne blicken indem sie zum Beispiel ,,trommeln *“ gehen, was ein/e Klient*in so
beschreibt, dass:
. ein/e Klient*in [den/die Klient*in] mitgenommen hat, erst hama uns alle mit-
genommen und ,Geh ma schwimmen miteinander‘ [oder auch der Wunsch
ausgesprochen wurde/ ,Ich will eh ein ex-in sein‘ [wobei sich der/die Kli-
ent*in] irrsinnig wohl gftihlt [hat] in diesem Part [zu sagen] ,Ich kann sie hin-
fiihren”.
Diese Motivation eines/r Klient*in konnte bei einem/r anderen Klient*in das Gefuhl auslo-
sen, dass das:
»allein ...schon wieder Berge gegeben [hat] wo [der/die Klient*in] sag[t:] ja
,Nein ich widr nicht allein hin gegangen und es bedarf nicht nur eine/n Betreu-
er*in‘ und ...Nein, was ich im Grunde von diesem/r Klient*in erleben wollte
ist ahm im Erleben Leichtigkeit des jemanden Mitnehmens ja, er hat ja auch

‘

einen Komplex iiberwunden dadurch ja.*

Dazu wurde nach Bock die Sinnfindung im Sinne einer Recovery-Reise so beschrieben, dass
Verbundenheit entstehen soll, welche Uber die helfende Beziehung hinaus, durch Kontakt mit
Menschen hergestellt werden kann, welche ahnliches erlebt haben und eine Gemeinschaft
erfahren werden soll in welcher Betroffene Unterstitzung erfahren (Bock 2014, 54). Dazu
wurde im letzten Zitat veranschaulicht wie sich Klient*innen gegenseitig mitreisen konnten
um voneinander zu profitieren, Ebenso kann innerhalb der Erzahlung erkannt werden, wie
sich Klient*innen gemeinsam auf die Suche nach sinnerfullten Aufgaben machen, was nach
Bock zu der Stabilisierung der Identitat fuhren kann, wenn dieser neue Facetten verliehen
werden (ebd. 54) einerseits indem neue Schritte gemeinsam begangen werden, andererseits
indem durch das ,Erleben der Leichtigkeit* profitiert werden konnte indem ein ,,Komplex “
uberwunden wurde was anderen Klient*innen in ihrer Entwicklung ebenfalls ,,Berge geben*
kann. In diesem Beziehungstypen wurde vorallem die Beschreibung der LOK Beziehung als
vorurteilsfreie Haltungen mit der Moglichkeit den eigenen Angsten zu begegnen von Kli-

ent*innen hervorgehoben.

110



6.4. Diskussion der Beziehungstypen
Beziehungstypen kénnen immer nur einen Ausschnitt der Realitat erfassen und dabei versu-
chen einen tieferen Sinn und Bedeutung innerhalb sozialer Handlungsmuster zu erkennen.
Die entstandenen Beziehungstypen gelten dabei keineswegs als klar voneinander abgrenzbar,
sondern konnen einander Uberschneiden oder auch nebeneinander bestehen. Genauso wie
nicht jedes Interview ganz klar zu einem Typen zuordbar ist und vereinzelnd Zitate aus einem
Interview flr einen anderen Typen Gbernommen wurde, ist annehmbar, dass auch zwischen
den Beziehungstypen gewechselt werden kann oder wie Bock sagen wiirde; dass es Phasen
gibt, in denen unterschiedliche Bedurfnisse zum Vorschein kommen kdénnen (Bock et. al.
2013, 369). Was aus den Beziehungstypen hervorgeht und erkenntlich gemacht werden soll
ist, dass die Wiinsche der Klient*innen des Vereins als zutiefst menschliche Grundbedirfnis-
se betrachtet werden kdnnen. So kann der Wunsch nach einer Freundschaft in welcher ge-
meinsame Erfahrungen geteilt und die eigenen Winsche eingebracht werden kdnnen in man-
chen Phasen im Leben im Vordergrund treten. Dabei kann das Bedurfnis nach vielfaltigen
Angeboten zur Gestaltung der Freizeit dominant werden. Vorbilder, welche Klient*innen in
die Welt fiihren und positiv motivieren, kénnen dabei als besonders forderlich betrachtet
werden. In anderen Phasen kann die Suche nach Sicherheit durch ein familidres Konstrukt als
Haltgebend erlebt werden, wenn der hdusliche Rahmen aufgesucht wird, um gemeinsame
Fursorge zu praktizieren. Dabei kann es als haltgebend erlebt werden, wenn die Kontrolle
auch mal abgegeben werden darf und eine Art Vormund die Fihrung tGbernimmt und auBer-
natlrlich viel Zeit zur Verfugung stellt. Dann wiederum kénnen andere Phasen im Leben
hervortreten, in welchen die Suche nach der eigenen Selbsterfahrung und dem Verstandnis
des eigenen Geworden-seins laut wird. Um die eigenen Geflihle verstehen zu lernen, kann der
Wunsch nach Freiheit und gentigend Zeit fiir eine tiefere Erkenntnis in den Vordergrund tre-
ten. Hier kann eine Beziehung unterstitzen, welche beim Erkennen und reflektieren zur Seite
steht. Klient*innen definierten diese als Arbeitsbeziehung, welche dazu verhelfen soll, alte

Muster zu losen und derart ein neues Erleben freizusetzten.

Beziehungstypen machen erkenntlich, wie der Wunsch nach gesellschaftlichem Leben und
einer echten Beziehungserfahrung oder echten Person hinter der Rolle einer Profession im
psychosozialen Arbeitsfeld verstanden werden kann. Sie zeigen wie die Recovery-Reise in
Zusammenarbeit mit einem stabilen Helfer*innensystem als anerkennende, wertschatzende

und hoffnungsschenkende Beziehung aussehen kann, welche die gesunden Elemente fokus-
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siert (Amering und Schmolke 2012, 25). Beziehung und personliches Wohlbefinden kénnen
als sinnstiftende Lebensinhalte definiert werden, welche in der Studie von Loffler et. al am
h&ufigsten benannt wurden (Loffler et. al. 2010, 361).

AuRerdem machen die Beziehungstypen deutlich, welche sinnstiftenden Lebensinhalte inner-
halb der Typen zu finden sind. Psychische Erkrankung als individuelle Sinnproblematik zu
verstehen (Bock 2011), in welcher eine geistig existenzielle Frustration entsteht, da Betroffe-
ne nicht nach ihrem ureigensten Wesen leben (Lukas 1998, 7), verdeutlicht wie wichtig die
Suche nach sinnstiftenden Beziehungen und Lebensinhalten fir das psychische Wohlbefin-
den sein kann. Das Sinnvolle selbst wurde dabei als die Verbindung zu einer Person oder
einer Sache definiert (Lukas 1997, 18). Dabei kann das gemeinsame Verbunden sein der
Identitat eine neue Definition verleihen, welche von Stigmatisierung befreien kann (Bock
2014, 54). Beziehungstypen zeigen, wie eine neue Definition der eigenen Identitat Uber eine
freundschaftliche Verbindung zu einer Art Vorbild geschehen kann, einer familidren Verbin-
dung zu einer flhrsorglichen Art Vormund oder durch eine Arbeitsbeziehung, welche die
eigenen Selbstanteile erkennen lasst. Um die eigenen Winsche entdecken zu kdénnen und
neue Trdume leben zu dirfen, zahlt die Verbundenheit zu einer Person, welche Hoffnung
vermittelt und flr Vertrauen Sorge tragt (Bock 2014, 54).

In diesem psychosozialen Arbeitsfeld kann eine aufrichtige Erfahrung von Mensch zu
Mensch ein ganz besonderes Erleben freisetzten, welches das Gefiihl entstehen lassen kann,
mehr zu sein als nur ein Adressat einer psychosozialen Dienstleistung und sich gleichsam
positiv auf das Selbstwert auswirken (Gahleitner 2017, 274). Durch das Zulassen von Nahe
kann das Geflhl entstehen, gemocht zu werden und Vertrauen geschenkt zu bekommen (To-
por et. al. 2018, 4). Je nach Vorlieben und Interessen der Klient*innen sowie der Zugehorig-
keit zu einem Beziehungstypen stellt sich diese Erfahrung unterschiedlich dar. Mal kann ein/e
Freund*in dazu verhelfen, neue Interessen bei sich zu entdecken, wenn dies/e Ratschlage
erteilt und Tipps gibt. In anderen Momenten kénnen familidre Einblicke ein besonders Ge-
fiihl der N&he und Vertrautheit entstehen lassen. Ebenso kann der Wunsch nach der eigenen
Selbsterfahrung das Bedirfnis auslésen, von dem/r Betreuer*in ein ehrliches Feedback zu

bekommen, was in der Beziehung zum Klient*in erlebt und ausgeldst wird.
Alle Beziehungstypen eint auBerdem, dass professionelle personliche Beziehungsgestaltung

als wohltuend flr die Seele erlebt werden kann, wenn sie dabei ihre professionellen Grenzen
einhélt. Dabei hebt insbesondere der dritte Beziehungstyp die Rolle der Betreuer*innen als
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Arbeitsbeziehung hervor, die halten soll, was sie verspricht. Aber auch in allen anderen Ty-
pen wird die Aufgabe der Betreuer*innen als Beziehungsexpert*innen erkenntlich. Eine si-
chere Bindung z&hlt als wesentlicher Schutzfaktor fiir die psychische Gesundheit (Gahleitner
2017, 93) und findet Wiederhall in humanistischen Basisvariablen von Authentizitat, bedin-
gungsfreier Wertschatzung und Empathie (Schmid 2009 169). Psychosoziale Arbeit wird hier
daher durch die Integration therapeutischer Konzepte gestarkt (Gahleitner und Pauls 2012,
267), enthélt jedoch weiterhin fall- und indikationsspezifischen Beziige (ebd. 370). Dazu wird
einerseits ein lebensweltliches Konzept gemeinsam in Beziehung umgesetzt (ebd. 267), ande-
rerseits soziale (Psycho-)Therapie betrieben (ebd. 371). Persdnliche Passung ist ausschlagge-
bend fur einen Therapieerfolg (Stumm 2009, 54/ Gahleitner 2017, 74). Einfiihlungsvermdégen
und Empathie der/des Therapeut*in stehen hier im Vordergrund (Stumm 2009, 43). Aus allen
Beziehungstypen wird daher deutlich, dass Betreuer*innen die Bedurfnisse der Klient*innen
erkennen und hervorbringen kénnen missen. So kann empathisch Verstandenes in das Be-
wusstsein integriert werden (Schmid 2009, 175). Werden Betroffene also in ihrer Selbstbe-
stimmung empathisch anerkannt und wertgeschétzt, zeigt die Suche nach Sinn im alltaglichen
Leben der Betroffenen, wie wichtig es sein kann, ,Normalitdt® durch eine haltgebende und

autonomiefdrdernde Umwelt zu schaffen.
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7. Schlusswort

Die vorliegende Arbeit setzt sich mit der Frage nach dem Erleben von personlichen Betreu-
ungsbeziehungen von Klient*innen des Vereins LOK auseinander. Ein zusatzlicher Fokus
richtet sich darauf, zu verstehen, was diese Beziehung zu einer unterstiitzenden Erfahrung
macht.

Durch eine Ausarbeitung im Rahmen dieser Arbeit kann das Erleben von personlichen Be-
treuungsbeziehungen durch drei Beziehungstypen dargestellt werden. Manche Klient*innen
erleben so Beziehung eher familiar, andere eher freundschaftlich und wiederum andere schat-
zen in erster Linie die vorurteilsfreie Haltung von Betreuenden des Vereins. Ein vierter Be-
ziehungstyp, welcher eher einen Zugewinn sozialer Netzwerke in den Vordergrund stellt, ist
zwar erkannt worden, theoretisch jedoch nicht weiter verfolgt. Die hier verwendeten theoreti-
schen Modelle der Bindungs- und Sinnforschung wurde herangezogen, um den Hintergrund
der drei hervorgehobenen Beziehungstypen verstehen und die Forschungsfragen beantworten
zu konnen. Insbesondere humanistische bindungstheoretische Ansétze helfen, die Wahrneh-
mung und unterstiitzenden Erfahrungen von Klient*innen des Vereins zu verstehen. Eine
Abkehr von defizitorientierten Modellen hin zu einem Verstandnis von Recovery, welcher
klient*innenfokussiert das eigene Gewordensein zu ergriinden sucht, ist hier als unterstltzen-
de Erfahrung und Herangehensweise hervorzuheben. Ebenso wie eine damit verbundene ge-
meinsame Sinnsuche ist dies beim Verein LOK das Rezept, um aus humanistischen Prinzi-
pien eine gelebte soziale Praxis zu machen.

Hier wird bereits deutlich, die Arbeit verzichtet auf einen krankheitsspezifischen Zugang, und
nimmt im Gegensatz dazu, eine Starkenperspektive ein, um die Person hinter der Diagnose
erkennbar zu machen und das Humanistische Klient*innenzentrierte Forschungsfeld hervor-
zuheben. Insofern liefern die Bedurfnisse der Beziehungstypen keine krankheitsspezifische
Analyse. Andere Humanistisch ausgerichtete psychosoziale Institutionen zu untersuchen,
konnte aullerdem weitere Beziehungstypen zum Vorschein bringen. Auch auf andere grofRe
Therapieschulen wie etwa auf psychoanalytische oder behavioristische Perspektiven wird
verzichtet, um dem beziehungs- und sinnorientierten Forschungsfeld gerecht zu werden.
AuRerdem sind die Einflisse der Teamleiter*innen und der Betreuer*innen innerhalb der
Beziehungstypen nicht miterhoben. Jedoch liegt die Annahme nahe, dass die Profession des/r
Betreuer*innen sowie der Einfluss der Teamleiter*innen auf die Begegnung zwischen Be-

treuer*innen und Klient*innen wirkt.
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Die Erhebung und Auswertung der Beziehungstypen richtet sich nach dem positiven Bezie-
hungserfahrungen, welche Klient*innen mit ihren Betreuer*innen machen sowie den Beduirf-
nissen, welche sich daraus ergeben. Insofern sind auch Konflikte kein Fokus der vorliegenden
Ausarbeitung. Fir weitere Forschungsvorhaben konnte es spannend sein, Unterschiede der
therapeutischen und psychosozialen Wirkfaktoren genauer zu betrachten oder auch Bezie-
hungsarbeit in Konfliktsituationen in den Vordergrund zu stellen. Dabei stellt sich weiterhin
die Frage, welcher Klient*innenkreis mit welchem Setting erreichbar wére und ob Psychoso-
zialarbeit als Vorbedingung fir eine Psychotherapie verstanden werden kann oder diese viel-

leicht sogar abldst?
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9. Abstracts Deutsch/Englisch
Abstract Deutsch:

Der humanistisch ausgerichtete Verein LOK — Leben ohne Krankenhaus —gewinnt als Akteur
im psychosozialen Feld an Bedeutung, indem er versucht die Klient*innenperspektive in den
Vordergrund der Betreuung zu stellen. Ziel der vorliegenden empirischen Arbeit ist es dabei
zu verstehen, wie und was an einer personlichen Betreuung aus Sicht der Klient*innen als
wirksam wahrgenommen wird. Nach dem methodischen Vorgehen der Grounded Theory,
supplementiert durch eine typenbildende Methodik, entwickeln sich theoretische Riickschlis-
se induktiv aus dem Datenmaterial; in diesem Fall 53 leitfadengestutzte Interviews sowie
transdisziplinare Workshops mit Klient*innen und Betreuer*innen. Durch dieses Vorgehen
wird erkennbar, dass Klient*innen des Vereins die Betreuungsbeziehung entweder wie mit
einem Freund, als beschiitzende Sicherheit oder als vorurteilsfreie Haltung wahrnehmen kon-
nen. Sowohl der Recoveryansatz, welcher soziale Integration und klient*innenzentrierte Ver-
anderungsprozesse anstrebt, als auch die Logotherapie, welche eine gemeinsame Sinnsuche
in den VVordergrund stellt, helfen, das empirische Material auch theoretisch zu interpretieren.

Abstract English:

The Viennese social enterprise LOK — Leben ohne Krankenhaus — is gaining prominence as
an actor in the psycho social domain, as it emphasizes a client centered approach. Here, this
text seeks to understand, what facilitates an efficacious relationship of care-taking from a
client perspective. According to the Grounded Theory approach, supplemented with a type-
building method, theoretical findings are developed inductively from the data; in this case 53
guided interviews and transdisciplinary workshops with clients as well as caretakers. Results
indicate that client — caretaker - relationships can be perceived like a friendship, as a protect-
ed place or as an attitude free of prejudice. Both the recovery approach, focused on social
integration and client-centered transformative processes, as well as logotherapy, putting the
joint search for meaning to the forefront, help to interpret the empirical data in theoretical

terms.
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