Professioneller Altruismus am Beispiel der NichtseRhaftenhilfe

Gunter Albrecht

1. Einleitung '
Die Erinnerung an die lange Geschichte der "NichtsefBhaften-

hilfe" k&nnte zu der Erwartung verleiten, es sei leicht,
einen umfassenden empirischen und theoretischen Einblick in
die professionelle und gleichzeitig altruistische Praxis
sowie die beruflichen Probleme jener Personen zu geben, die
den in der Sprache der heutigen Sozialbiirokratie als "Nicht-
seBhafte" bezeichneten Menschen helfen, die friiher scheinbar
weniger freundlich "Landstreicher" oder "Wanderarme" genannt
wurden. In Wirklichkeit verhilt es sich jedoch ganz anders.
wenn wir uns nicht auf "Hagiographien" der grofien Initiato-
ren und Neuerer dieses Hilfesystems oder aber ideologiever-
ddchtige Festschriften verlassen wollen, so wissen wir wenig
Genaues iiber Motive, Erwartungen und Verhaltensweisen von
Helfern sowie iliber die Auswirkungen dieser Ausgangsbedingun-
gen fiir die konkrete Praxis der NichtseBhaftenhilfe, ein-
schlieflich ihrer Erfolge und MiBerfolge. Unsere Analyse
bleibt daher vorliufig, vage und spekulativ, Sie beschrankt
sich zudem auf einige Aspekte des Problems. Was insbesondere
die Ursachen von NichtseBhaftigkeit sowie alternative Ver-
sorgungs- und Hilfekonzeptionen betrifft, so wird auf die

einschldgige Literatur verwieseni).

2. Begriffliche und konzeptuelle Vorkldrung

"professioneller Altruismus" - was kann oder kdnnte das sein?
Befassen wir uns zunichst mit dem ersten Wort und unterstel-
len, daB nicht nur beruflicher Altruismus gemeint ist, so
sind wir mitten in der kaum noch iiberschaubaren Debatte iiber

Professionen, alte oder neue, Voll-, Semi- oder auch Para-
professionen, Etappen der professionalisierung und Deprofes-
sionalisierung,und &hnliches mehr. Auch wenn wir mit der
neuesten Literatur darin iibereinstimmen, daf es von der al-
ten Theorie der Professionalisierung Abschied zu nehmen
gilt2), so scheint es doch sinnvoll; ganz kurz auf die ent-

scheidenden Merkmale von Professionen und Semi-Professionen
hinzuweisen, zu denen die Sozialarbeit, um die es in diesem
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Beitrag ja im wesentlichen geht, gehdrt.
Zu erwdhnen sind:

i ' i Ausbildung, Er-
- relativ lange, formale und spezialisierte
werb und Engw{cklung eines Fundus spezialisierten wisseni
und allgemeiner Theorie, aus der universalistische Prinzi-
pien ableitbar sind;

- Autoritdt und Autonomie der Beratung und Entscheidung liiber
die eigene Arbeit;

- Dienstleistungsorientieruny auf der Basis von Objektivitat

und emotionaler Neutralitit mit dem Ziel des Dienstes an
n Klienten nach den besten Kraften;

- g:rufsorganisation, die die Zulassung zum "Beruf" und die
BewertungsmaBstibe der Arbeit festlegt;

- Entwicklung einer kodifizierten Berufsethik, welche die
Bewertung und Uberwachung durch den eigenen Berufsstand
bestimmt (Blau und Scott 1962; Greenwood 1957; Goode 1957).

Von diesem Idealbild der Profession weichen die Semi-Profes-
sionen, die Etzioni erstmals 1969 ausdriicklich eigens er-

wahnte, und zu denen er auch die Sozialarbeit als Beruf
rechnete, insofern ab, als sje:

- Uber keine festen Zugangsregeln verfiigen, welche die Be-
rufszugehdrigkeit festlegen;

- keinen klar umrissenen Geltungsbereich der Berufsautonomie
besitzen;

~ kein Standesgericht haben,
tionen bei Verletzung der B

~ keine oder nur sehr
sitzen;

- kein Monopol an Kompetenz fiir die T
ter gesellschaftlicher Werte haben;

~ keine internalisierte Wertloyalitit ausweisen;

- kein Interpretationsmonopol gegeniiber konkurrierenden Pro-

fessionen und/oder gegeniiber den "Laien" durchsetzen
kdnnen,

das {iber die notwendigen Sank-
erufsmoral verfiigen kann;
eingeschrinkte soziale Immunit&dt be-

nterpretation bestimm-

Wenn die Sozialarbeit auch nicht in allen Punkten hinter der
vollen Professionalisierung zuriickbleibt,

so ergibt sich aus
ihren strukturelien Bedingungen doch eine

digkeit und ein geringes Map an Spezialisi

erung (vgl. u.a.
Bohle/Grunow 1982) bei-gleichzeitig geschw

dchter Beanspru-
chung und Behauptung einer ureigenen "Domi

nachbarten Berufsgruppen

Psychologen, Soziologen,
Theologen,

ne" gegeniiber be-
ja selbst "Laien" (zum Beispiel
Padagogen, Medizinern, Juristen,
Betroffenenorganisationen, Selbsthilfegruppen,
paraprofessionals, Ehrenamtlichen etc.), Ohne Details des
Arbeitsfeldes der Nichtseﬂhaftenhilfe hier schon anzuspre~

daB von einem professionellen Al-
die Rede sein kann, allenfalls

—

» Wird bereits klar,
truismus vermutlich nicht
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von einem semi-professionellen Altruismus,

Das zweite Problem aber liegt in der Verkniipfung der Worte
Profession und Altruismus, Verstehen wir einer weitverbrei-
teten Konvention zufolge unter Altruismus jenes Verhalten,
bei dem jemand unter Mipachtung des eigenen Nutzens das Wwohl
anderer Menschen zu fordern versucht3), so erkennen wir
schnell den widerspruch zwischen Professionalitat und Al-
truismus. Denn erstens lebt in der Regel der professionelle
Helfer von der Bezahlung, die er fiir seine Dienstleistung
erhdlt, und zweitens hat seine Arbeit "objektiv und emo-
tional neutral" zu geschehen, nach Regeln, die von seiner
Kollegenschaft zu iUberwachen sind - das heift, daf ihm Hilfe-
verhalten gemdn den beruflichen Normen beruflich abverlangt
wird. Damit wdren zentrale definitorische Elemente fir Al-
truismus nicht erfillt, Dies wird noch deutlicher sichtbar,
wenn wir einen fir die Diskussion zentralen Text von Schwartz
(1977) heranziehen: "Altruistic motivation refers to inten-
tions or purposes to benefit another as an expression of
internal values, without regard for the network of social

and material reinforcements. The common labels for what may
be altruistically motivated behavior - 'helping', ‘'sharing’,
and especially the increasingly popular 'prosocial behavior'
- beg the question of the actor's intentions in favor of the
observable socially defined consequences of his act, or deny
altruistic purposes entirely by calling the behavior 'compli-
ance'" (S, 222). bie anderen denkbaren Ursachen fiir absichts-
volles Hilfeverhalten, namlich Ausldsung von Emotionen und
Aktivierung von sozlalen Erwartungen, kdnnen zwar mit der
Aktivierung von Selbst-Erwartungen, der eigentlichen Quelle
von Altruismus, im Einzelfall sich verbinden, und sie werden
im alltiglichen Leben sehr viel hdufiger auftreten, sie fiih-
ren aber nicht zu Altruismus. Selbst-Erwartungen werden er-
lebt als Gefiihle der moralischen Verpflichtung, die dann
auftreten, wenn die Wahrnehmung der Hilfebediirftigkeit eines
anderen Menschen die internalisierten, also die personlichen
Normen und Werte,aktiviert, Die Erkldrung von Hilfeverhalten
durch aktivierte soziale Erwartungen entspréche den konven-
tionellen normativen Erkl&rungen in den Sozialwissenschaften,
die auf Erwartungen, Verpflichtungen und Sanktionen, welche
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von Gruppen ausgehen, abstellen. Altruismus wire - wenn man
ihn nach diesem Modell erklirte « nichts anderes als gesell-
Qchaftlich positiv sanktionierte Konformitdt gegenilber so-
zialen Erwartungen. Ziehen wir die strenge und enge Defini-
tion von Schwartz heran, so kénnte es rein logisch gar kei=-
nen professionellen Altruismus bei helfenden Berufen geben,
da beruflich erbrachte Hilfelelstungen immer als Ergebnis
der Konformitdt gegeniiber sozialen Erwartungen interpre-
tiert werden miissen. Anders wire es, wenn es sich um Hilfe-
leistungen handelte, die iiber das sozial erwartete und er-
wartbare Verhalten quantitativ und/oder qualitativ hinaus-
gingen; dann aber wiirde sich die Frage stellen, ob dieses

Helfen noch die Billigung der Professionskol legen als "pro-
fessionelles Handeln" fénde4).

3. "NichtseBhaftigkeit" und "NichtseBhaftenhilfe"

Verlassen wir zunichst einmal die theoretisch-begriffliche
Ebene und wenden uns dem Arbeitsfeld der Nichtsefhaftenhilfe
Zu, um uns damit fir die Beantwortung der Frage vorzuberei-
ten, welche Rolle "professioneller Altruismus" hier spielen
kann und mit welchen Schwierigkeiten zu rechnen ist,

NichtseBhafte zihlen nach dem BSHG in der Fassung vom 9. 6.

1976 zu den Personen, "bei denen besondere soziale Schwie~-

rigkeiten der Teilnahme am Leben in der Gemeinschaft ent-

gegenstehen™ (§ 72 BSHG), wihrend bis dahin der Gesetzgeber

sie noch als Personen definierte, die aus Mangel an innerer

Festigkeit ein geordnetes Leben in der Gemeinschaft nicht

fihren kdnnen. Die neuere Sichtweise, kodifiziert in § 4 DVO

2u § 72 BSHG, kennzeichnet - weniger stigmatisierend als

alle frilheren Rechtstexte - diese Problemgruppe wie folgt:

"NichtseBhafte.,. sind Personen, die ohne gesicherte wirt-

schaftliche Lebensgrundlage umherziehen oder die sich zur
Vorbereitung auf eine Teilnahme am Leben in der Gemeinschaft

oder zur dauernden persénlichen Betreuung in einer Einrich-
tung fir NichtseBhafte aufhal ten,"

Damit wird aber immer noch ein Bild von der Klientel der
NichtseBhaftenhilfe gezeichnet, das der

Realitdt nicht ganz
entspricht,

Das betrifft zum einen den Eindruck permanenten
Wanderverhaltens und zum anderen die unterstellte Notwendig-
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keit von NichtsepBhaftenhilfe zur Vorbereitung auf die Teil=-
nahme am Leben in der Gemeinschaft, Damit bleibt die heutige
Sichtweise des Gesetzgebers, die fiir den gesamten sozial-
rechtlichen Rahmen des Hilfesystems von fundamentaler Bedeu-
tung ist, in der Tradition essentialistischer und leider
auch pathologisierender Definitionen. Dies ist umso erstaun-
licher, als die Griinder des etablierten Hilfesystems, wie
zum Beispiel v. Bodelschwingh, wuBten, daB diese Sichtweise
dem Problem nicht gerecht wird.S)

Wie aber 1¥Rt sich die Klientel sachgerecht kennzeichnen?
Ohne im Detail ein Sozialprofil der Gruppe zu zeichnens),
kann man die Frage ganz formal wie folgt beantworten: Es
handelt sich um wohnungs- und arbeitslose und damit in der
Regel auch mittellose Personen, die meist alleinstehend

sind und das Hilfesystem dauernd, regelm&fig oder aber auch
nur episodisch in Anspruch nehmen. Als Nichtsenhafte gelten
sie deshalb, weil sie durch ihre Lebenslage gezwungen oder
in Versuchung gebracht worden sind, das Hilfesystem in An-
spruch zu nehmen. Es handelt sich bei der "NichtseBhaftig-
keit" also um eine reine "Instanzenkategorie", die das Spe-
zifikum der Gruppe, ndmlich "arm" und deshalb in der Regel
auch obdachlos zu sein, verbirgt und ihr statt dessen per-
sSnlichkeitsspezifische Eigenheiten, Bindungslosigkeit und
NichtseBhaftigkeit - quasi als Resultat eines wandertrie~
bes « zuschreibt.

Innerhalb dieser nach soziologischen Gesichtspunkten zundchst
relativ einheitlich scheinenden Population zeigt sich jedoch
ein sehr heterogenes Bild, das hier nur angedeutet wird. In
einer von uns angeleiteten und - teilweise - ausgewerteten
reprisentativen Studie aus den 70er Jahren7) zeigte sich,
daf wir unter den Nutzern von Hilfeeinrichtungen der ver-
schiedenen Art, auf die weiter unten einzugehen sein wird,
einen kleineren Teil sogenannter "Dauerldufer" finden, aber
auch einen grofen Teil kurzfristig nichtseshaft Lebender.
Wir fanden Leute mit extrem langer und solche mit ganz kur-
zer Arbeitslosigkeit, Leute mit schweren von ihnen eingestan-
denen Alkoholproblemen, aber auch erhebliche Anteile von
Personen, fiir die AlkoholmiBbrauch kein Problem darstellt.
Wir fanden nichtseshaft lebende Personen, die eine erhebliche
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kriminelle Karriere durchlaufen haben, aber auch einen be-
deutenden Anteil von Personen, die wenig oder keinen Kontakt
mit dem Justizapparat bekommen hatte, Wir fanden Personen mit
ganz erheblichen Beeintrdchticungen ihrer physischen Gesund-
heit, aber auch solche, deren Gesundhelt im Normalbereich lag,
Wir fanden Personen mit friilheren Aufenthalten in Landeskran-
kenhdusern wegen psychischer Probleme, aber auch solche mit
normaler psychischer Verfassung. Wir fanden viele junge, vor
allem aber auch mittelalte Personen, solche mit schweren,
immer wieder auftauchenden Beziehungsproblemen, aber auch
solche ohne erkennbare nennenswerte Schwierigkeiten in die-
sem Bereich, und so weiter,

Dem Laien oder dem individualisierenden Betrachter f3llt an-
gesichts dieser Heterogenitit und Vielfalt der Schicksale
naturgemd jenes Merkmal auf, das alle diese Personen hand-
greiflich deutlich gemeinsam haben: Sie sind Benutzer von
NichtseBhafteneinrichtungen, und sie haben auf bestimmte
Situationen, wie sie anscheinend oder auch nur scheinbar
jeden irgendwann einmal treffen, in einer scheinbar ganz be-

zeichnenden untypischen weise reagiert: durch Verlassen ihrer

Familie beziehungsweise ihrer Wohnung, wie dies auch immer

vor sich gegangen sein mag. Fir den Aufilenstehenden, auch fiir
den vor dem Einzelfall stehenden traditionell, sozialwissen-
schaftlich nicht ausreichend Sozialisierten Sozialarbeiter

sieht es wie eine irrationale,

in immer stirkere Verstrik-
kungen und Schwierigkeiten,

in immer gré&sere Bindungs~ und
Haltlosigkeit fiihrende und durch individuell zuy verantwor-
tende Fehlentscheidungen und Fehlhaltungen geprédgte "Le-
bensfiihrung" aus.

Betrachtet man die Karrieren von spdteren "Nichtsephaften"

aus soziologischer Perspektive, so kann man - wie wir an

anderer Stelle im Detail ausgefiihrt haben - typischen Nicht-
seBhaftenkarrieren einen ganz anderen Sinn abgewinnen.
sollte ndmlich Folgendes zur Kenntnis nehmen:
Unterschichtherkunft beziehungsweise Herkunft
Proletarisierunq bedrohten
wenig qualifizierte Schul-
Abwdrtsmobilitit schon vor

Man
vorherrschende
aiss den von
Teilen der unteren Mittelschicht;
und Berufsausbildung; Tendenz zur
Beginn der ersten Schritte in die
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Niéhe der NichtseBhaftigkeit; hdufige Arbeitslosigkeit in
Krisenzeiten; vereinzelte deviante Akte und darauf erfol-
gende gesellschaftliche Reaktionen.

Angesichts dessen liegt es nahe, Arbeits-, Wohnungs- und
Mittellosigkeit und daraus resultierende Inanspruchnahme

von Hilfeeinrichtungen - und die sind dann rechtlich notwen-
digerweise "Nichtsephafteneinrichtungen" - als zundchst ein-
mal rationales, vielleicht sogar einzig mdgliches Handeln zu
verstehen. Problemlage, sozial-strukturell bedingte mangeln-
de Coping-Msglichkeiten, fehlende soziale Unterstiitzung durch
Einbindung in soziale Netzwerke und Eigentiimlichkeiten des
Sozialhilfesystems bringen in Kombination viele Angehdrige
der unteren sozialen Schichten in Situationen, die keine
andere Alternativen zulassen.a)

An dieser Stelle ist es erforderlich, das System der Nicht-
sefShaftenhilfe zumindest kurz 2zu behandeln, obwohl es wegen
seiner zentralen Bedeutung fiir die Schaffung und Perpetuie-
rung des Nichtsephaftenproblems grdBere Aufmerksamkeit ver-
dient hﬁtte.g) Die NichtseBhaftenhilfe war traditionell
zwelgleisig organisiert. Sie bestand zum einen aus “Herber-
gen zur Heimat" beziehungsweise (ibernachtungsasylen, die den
durchziehenden Wanderern kurzfristig zur Ubernachtung dienen
sollten, und zum anderen aus den in diesen Jahren auf eine
hundertjdhrige Tradition zurilickblickenden "Arbeiterkolonien”,
welche, hdufig auf dem platten Land gelegen, die auf der
Suche nach Arbeit umherziehenden gesunden und arbeltsfdhi-
gen Wanderarmen durch Heranziehung zur Arbeit (als Gegenlei-
stung filr Unterkunft und Verpflegung) vor Arbeitsentwdhnung
und vor dem Abgleiten in die "Vagabundage" bewahren soll-
ten.lo,
Die Einrichtungen des ersten Typs ermdglichen Unterbringung
nur fiir wenige Tage, wenn nicht sogar nur filr eine Nacht, und
sie schicken ortsfremde Asylbenutzer alsbald mit minimaler
Unterstiitzung weiter., Sie gewdhren in der Regel auch tagsii-
ber keine Unterkunft, sind nicht selten nahezu menschenun-
wirdig ausgestattet und bhieten von ihrer Klientel her ein
subkulturelles Milieu, das als 'Verstarker" problematischer

Verhaltensweisen funglert. Wer den Weg hinaus und in die

e

g



132

Selbstdndigkeit nicht findet und diese Lebensbedingungen
nicht aushdlt, der muB versuchen, Eingang in jene Einrich-
tungen zu finden, die eine langfristige Unterbringung erlau-
ben und gleichzeitig therapeutische Absichten verfolgen, Sie
weisen entweder patriarchalisch verbrimte Ziige von totalen
Institutionen und/oder von therapeutischen Einrichtungen auf.
Dem Hilfesuchenden wird Einsicht in seine Therapiebediirftig-
keit abverlangt, er sieht sich Verhaltensreglementierungen
und Auflagen gegeniiber, denen er hiufig nicht geniligen kann
oder will -~ verstdndlicherweise, denn aus den gesellschaft-
lichen Problemen, mit denen er sich auseinanderzusetzen hat,
werden nun Syndrome einer Perstnlichkeitsstdrung etc.. Rea-
giert der Klient durch Verlassen der Einrichtung, so fiigt er
sich hdufig doppelten Schaden zu. Er schafft es hdufig nicht,
sofort wieder Wohnung und Arbeit zu finden, dafiir aber wird
sein "Ausbrechen", sein "Abbruch der Therapie", als Bestdti-
gung fir sein Persdnlichkeitsdefizit gewertet. Verstindlich
auch die oben erwdhnte Interpretation des Sozialarbeiters,

denn gerade bei intensiver Zuwendung, bei besonders groBen

Bemilhungen um den Klienten, angesichts vergleichsweise ange-

nehmer Lebensbedingungen, bricht der Klient soziale Beziehun-
gen ab, '

Wir wollen nicht unterschlagen, daf jene Nich£seﬁhaftenhilfe,

wie wir sie hier sehr grob dargestellt haben,
men, aber hoffentlich absenhbaren Ende zugeht.
Jahren zeichnen sich wichtige,

einem langsa-
Seit einigen
durchgreifende Neuerungen ab.,
An die Ubernachtungseinrichtungen schlieBen sich Wohnheime

mit Therapieangebot an, an die wWohnheime Wohngruppen aufer-

halb der Einrichtungen. Die neue ambulante Hilfe versucht

viele der negativen Nebenwirkungen zu vermeiden, ohne die
von NichtseBhaftigkeit bedrohten Menschen alleine zu lassen
oder Therapieprogramme aufzuzwingen,

Die Arbeiterkolonien
6f fnen sich nach auBen,

bereiten Uberginge nach drauBen vor
und &ndern die wirtschaftliche Stellung der Untergebrachten,
und so weiter., Dennoch sind wir von den Bedingungen, die

"professionellen Altruismus" als realisierbar erscheinen
lassen, weit entfernt.

Versuchen wir eine Kldrung dieser Be-
dingungen,
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4. Vorbedingungen professionellen altruistischen Handelns
Orientieren wir uns an Schwartz' Theorie altruistischen Han-
delns, so finden wir dort u.a. die folgenden Hypothesen:

"1, Altruistisches Verhalten wird beeinfluBt von der Intensi-
tit der moralischen (persdnlichen) Verpflichtung, die ein In-
dividuum verspiirt, spezifische Hilfeleistungen zu erbringen.
2. Gefiihle der moralischen Verpflichtung werden in spezifi-
schen Situationen durch die Aktivierung der kognitiven Struk-
tur der Normen und Werte des Individuums erzeugt. 3. Gefiihle
der moralischen Verpflichtung k&nnen vor dem Auf treten des
offenen Verhaltens durch Abwehrmechanismen gegen die Relevanz
oder Angemessenheit der Verpflichtung neutralisiert werden"
(S. 227).

Das AusmaB altruistischen Verhaltens hingt davon ab, wie aus-
geprigt die jeweiligen Bedingungen sind. Dabei ist hier noch
einmal daran zu erinnern, daf nach dieser Konzeption Altruis-
mus nur dann vorliegt, wenn das Handeln als Ergebnls (auch)
der erlebten persdnlichen moralischen Verpflichtung zur Hil-
feleistung angesehen werden kann, die sich von sozialen Nor-
men dadurch unterscheidet, daB die mit den personalen Normen
verkniipften Sanktionen sich auf das Selbstkonzept des Akteurs
richten. "Antizipation von oder tatsichliche Konformitat gegen-
iber einer Selbst-Erwartung resultiert in Stolz, erhshtem
Selbstwert, Sicherheit oder anderen giinstigen Selbst-Bewer-
tungen; Verletzungen oder Antizipation von Verletzungen der
personalen moralischen Normen rufen Schuld, Selbstabwertung,
Verlust des Selbstwerts oder andere negative Selbst=-Bewertun-
gen hervor" (S. 231). Es gibt selbstversténdlich hiufig Uber-~

lappungen zwischen personalen und dominanten sozialen Normen.
Wihrend aber soziale Normen von den Mitgliedern einer Gruppe
geteilt werden, variieren personale Normen typischerweise
von einer Person zur anderen. Schwartz nennt diese Selbst-
Erwartungen "Normen", weil er sie als aus geteilten Erwar-
tungen von Interaktionspartnern hervorgegangen, durch diese
modifiziert und verstirkt ansieht, die dann, wenn sie inter-
nalisiert sind, Standards fiir das Verhalten abgeben, welche
selbst-verstirkend wirken,

Die Ausldsung altruistischen Handelns lift sich nach Schwartz
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verstehen als Abfolge von logisch und empirisch trennbaren
Schritten im BewuBtsein des Akteurs, die wir kurz analysie-
ren wollen.

Die erste Entscheidungsstufe beinhaltet die Aktivierung und
setzt die Wahrnehmung von Bediirftigkeit auf der einen und
eigener Verantwortlichkeit auf der anderen Seite voraus. Da-
bei sind im einzelnen zu unterscheiden, die Interpretation
von alter als hilfebediirftig, die Wahrnehmung, dan es Mdglich-
keiten der Hilfeleistung gibt, die SchluBfolgerung, dan ego
in der Lage wdre, Hilfe zu leisten, und die wahrnehmung, dag
ego eine gewisse Verantwortung gegeniiber alter besitzt.

In der zweiten Phase des Entscheidungsprozesses wird als Er-
gebnis vorhergegangener {iberlegungen und unter Beriicksich=
tigung personaler Normen die moralische Verpflichtung zur Hil-
fe festgestellt.

Bevor ego allerdings tatsdchlich handelt, verteidigt es sich
gegen die eigene Verpflichtung zur Hilfe durch Priifung der

zu erwartenden Kosten und durch Bewertung des vermutlichen
Erfolges., In Konsequenz dieser Uberlegungen wird entweder
geholfen oder die Situation wird neu bewertet und umdefi-
niert: die Bedirftigkeit von alter (qualitativ und quanti-
tativ), die eigene Verantwortlichkeit und/oder die Angemes-
senheilt der bisher aktivierten Normen werden aus einer ande-
ren Perspektive betrachtet und anders beurteilt, worauf-

hin dann sdmtliche Phasen des Entscheidungsprozesses erneut
durchlaufen werden und schliefilich eine endgiiltige Entschei-
dung getroffen wird.

Wenden wir das hier nur verkiirzt dargestellte Modell des Ent-
scheidungsprozesses eines potentiell altruistischen Menschen
auf einige ausgewihlte Aspekte der Nichtsephaftenhiife an, so

scheinen gerade die ersten Schritte ganz unproblematisch zu

sein, Das ist aber nicht der Fall. Sicherlich

y Wenn ein woh-
nungs-

» Mittel- und arbeitsloser Mensch in einer Nichtsef-
haftenhilfeeinrichtung vorspricht, dann wird man dort zu-
ndchst nicht daran zweifeln, daf Hilfe notig ist. Es wird

auch keinen Zweifel dariiber geben, dan Teilaspekte der Pro-

blematik des Klienten (z.B. seine Obdachlosigkeit) kurzfri-
stig behebbar sind und duch die Einrichtung behoben werden
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k8nnen - ja auch, daB man verpflichtet ist zu helfen. Dann
aber ist es einerseits hiufig zu spit und andererseits h&u-
fig zu frih. Zu sp§t insofern, als sich unndétigerweise schon
eine Zuspitzung der materiellen Problematik beim Klienten
eingestellt hat, die es iiberaus schwer macht, ohne eine mas-
sive materielle Hilfestellung seinen Lebensweg zu konsoli-
dieren. Zu frih insofern, als therapeutiSche oder resoziali-
sierende MaBnahmen vom Klienten nicht als notwendig und an-
gemessen angesehen werden, so daB er auf Druck und Zwang,
sich Verhaltenskontrollen zu unterwerfen, mit Reaktanz rea-
glert, die wiederum pathologisierend interpretier;_werden
kann. Entscheidend fiir die Gewdhrung von Hilfeleistung ist
also die Einschdtzung der Problematik durch den Helfer.

5. Attributionstheoretische Uberlegungen zur Hilfeproblematik
bei Nichtsefhaften

Wie oben erwdhnt, sind wohnungs~, Mittel- und/oder Arbeits-
losigkeit bei Teilen der unteren sozialen Schichten wegen
ihrer spezifischen Lebenslage, ihrer Bedrohung durch gesell-
schaftliche Krisen, ihrer mangelnden Coping-M&glichkeiten
etc. relativ hdufig und somit nichts Ungewdhnliches. In den
allgemein gesellschaftlich geteilten Wissensbestinden bildet
sich aufgrund der durch die Attributionstheorie (hier insbe-
sondere von Kelley 1967) herausgefundenen kausalen Schemata
eine typische Interpretation solcher hdufigen und gewdhnli-
chen Ereignisse. In diesem Fall wendet der Interpret das
Kausalschema sogenannter "multipler hinreichender Ursachen"
an: er hat die Vorstellung, daB ein beobachtetes (gewdhnli-
ches) Ereignis schon dann auftreten kann, wenn eine von meh-—
reren fiir bedeutsam gehaltenen Ursachen vorhanden ist. Als
Folge dessen kommt es zu einem "Diskontierungseffekt': "Die
Rolle einer gegebenen Ursache bei der Hervorbringung eines
gegebenen Effektes wird abgewertet, wenn auch andere miogli-
che Ursachen dafiir vorhanden sind" (Kelley 1971 a, S. 8).
Mit anderen worten, die zundichst undramatischen, relativ
hdufigen Schicksalsschlige, die aber in der relativ depri-
vierten Lebenslage gréBerer Bevdlkerungsgruppen schwer zu
meistern sind, werden verharmlost oder gar ignoriert. Ein
Beispiel: im Falle des drohenden Wohnungsverlustes bei al-
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leinstehenden Midnnern sind prdfentive beziehungswelse inter-
venierende MaBnahmen der zustindigen kommunalen Amter in der
Regel nicht vorgesehen,

Erst wenn im Ablauf der Ereignisse eine Situation eintritt,
die qualitativ von anderen Situationen wegen ihrer Problem-
trachtigkeit vielleicht nur wenig abweicht, jedoch selten
ist, andert sich die Interpretation drastisch. In diesem Fall
wendet der Interpret das Kausalschema sogenannter "multipler
notwendiger Ursachen" an: er hat die Vorstellung, dapf ein be-
obachtetes (ungewdhnliches) Ereignis nur dann auftreten kann,
wenn alle filir bedeutsam gehaltenen Ursachen vorhanden sind.
Das erste Kausalschema lauft auf eine "Verharmlosung" viel-
leicht doch relativ ernster und das zweite Kausalschema auf
eine "Dramatisierung" von vielleicht doch weniger brisanten
Situationen hinaus - mit gefdhrlichen Welterungen, Um das
klar zu machen, seien einige Theorien und Ergebnisse der At-
tributionsforschung in sehr allgemeiner Form erwidhnt. Einer
der zentralen Befunde diirfte der Nachweis des "Attributions-
fehlers" durch Ross (1977) sein. Er besteht darin, daB gene-
rell eine starke Tendenz 2zu Personenattributionen vorherrscht.
Demnach neigen Laien (so wie viele Psychologen) dazu, die wir-
kung von Persdnlichkeitsfaktoren zu iiberschitzen und die Wir-
kung von Situationsfaktoren zu unterschitzen., Diese Neigung
zum "fundamentalen Attributionsfehler" wird besonders daran
deutlich, das auch Stimuluspersonen, die fiir ihr Handeln
keine Wahlfreiheit hatten, spezifische Verhaltensdispositio-
nen als kausal relevant fiir 1hr Verhalten zugeschrieben wur-
den - obwohl die Theorie von Jones und Davis (1965) Entschei -
dungsfreiheit bei den beobachteten Stimuluspersonen als Vor-
aussetzung fiir Personenattribution behauptet hatte.

Durch dle spezifische Situation, idader sich ein Sozialarbei-
ter in der NichtseBhaftenhilfe aufgrund seiner Informations-~
basis und seiner Sichtweise der Klienten befindet, ergibt
sich eine fatale, nur schwer kognitiv kontrollierbare An-
fdlligkeit fiir personenbezogene Attributionen von Ursachen
fir die Probleme des Klienten., Dies wird besonders klar,

wenn man die Kovarianztheorie der Attribution von Kelley

(1967, 1971) auf unsere Problematik anwendet. Dieser Theorie
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zufolge wird die Ursache eines beobachteten Verhaltens aus
dem Kovariationsmuster der Ausprdgungen drei verschiedener
Klassen von Ursachenfaktoren erschlossen, namlich aus:

1. der Distinktheit von Entitdten oder Objekten - Personen,
Aufgaben usw, =, auf die das Verhalten sich bezieht (Be=-

sonderheit),

2. dem Ausmal des Konsenses von Personen oder Personengruppen
in Bezug auf ihr Verhalten (Ubereinstimmung),

3. dem Grad der Konsistenz des Verhaltens iiber die Zeit (Sta-
bilitat).

Fiir die erste Ursachendimension lautet die Frage fir den, der
zuschreibt: "Ist das fragliche Verhalten ausschlieBlich auf
ein bestimmtes Objekt gerichtet (Distinktheit hoch) oder auf
mehrere Entit&ten der Umgebung (Distinktheit niedrig. Fir die
zweite Ursachendimension lautet die Frage fiir den, der zu-
schreibt: "Wird das fragliche Verhalten von einer einzigen
Person oder Personengruppe (niedriger Konsens) oder auch von
anderen Personen oder Personengruppen ausgeiibt (hoher Kon=-
sens)?" Fiir die dritte Ursachendimension lautet die Frage

fiir den, der zuschreibt: "Tritt das fragliche Verhal ten immer
wieder in den verschiedensten zeitlichen Kontexten auf (Kon-
sistenz hoch) oder lediglich in einer durch bestimmte Umstdnde
gekennzeichneten Situation (Konsistenz niedrig)?"

Durch eine "naive"Varianzanalyse der Antworten auf diese Fra-
gen leitet der Beobachter seine Schliisse iiber die Ursachen
des beobachteten Verhaltens ab. Dabei ergeben sich die fol-
genden Regeln:

1. Ein Ereignis beziehungsweise ein Verhalten wird der Enti-
tat/dem Objekt, auf das sich das Verhalten bezog, zuge-
schrieben, wenn der Beobachter in bezug auf das fragliche
Verhalten beziehungsweise dessen Effekte hohen Konsens
zwischen den Personen, hohe Distinktheit des Zielobjektes
und hohe Konsistenz iiber die Zeit feststellt (Entitdt-
Attribution).

2. Ein Ereignis wird der Person zugeschrieben, wenn der Beo-
bachter in bezug auf das fragliche Verhalten niedrigen
Konsens zwischen den Personen, niedrige Distinktheit des
Zielobjektes und hohe Konsistenz iiber die Zeit feststellt
(Person-Attribution).

3. Ein Ereignis wird den konkreten Umsténden zu einem bestimm-
ten Zeitpunkt zugeschrieben, wenn der Beobachter in bezug
auf das fragliche Verhalten niedrigen Konsens zwischen den
Personen, hohe Distinktheit des Zielobjektes und geringe
Konsistenz {iber die Zeit feststellt (Umstdnde-Attribution).

Machen wir uns die Situation und die Informationslage eines
Sozialarbeiters in der NichtseBhaftenhilfe vor diesem Hinter-
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grund einmal klar. Er hat mit Menschen zu tun, von denen er
weiB, daB sie ihre Wohnung aufgegeben oder verloren haben,
daB sie den Arbeitsplatz verloren oder aufgegeben haben, dap
sie Kontakte und Einbindungen in soziale Netzwwerke manchmal
Hals iber Kopf verlassen haben, ja, daB sie manchmal sogar in
der Situation, in der man ihnen Hilfe anbietet, kurzfristig
ausbrechen. Selbst wenn der Sozialarbeiter im Einzelfall
nicht selber das Verhalten des Klienten in verschiedenen
Situationen und gegeniiber verschiedenen Entititen gesehen
hat, welches man als "nichtseBhaft sein" bezeichnet, -so geniigt
doch das Wissen um den Umstand, daB er NichtseBhafteneinrich-
tungen aufsucht, daB beim Aufnahmegesprich Informationen iiber
ihn in den Akten sind, um die unvollstdndige Informationslage
zu beheben: es wird interpretiert und zugeschrieben. Die Be-
sonderheit der jeweiligen Situationen, und auch der Entiti-
ten, wird nicht gepriift, und sie 1&ft sich auch nur schwer
prifen. Auf diese Weise werden durch professionelle Vorein-
genommenheit Informationsliicken schnell gefiillt, wodurch

sich dann ein "eindeutiges" Bild ergibt. Man registriert nur
noch, daf der Klient vor diversen Problemen "geflohen" ist,
aber nicht, daB er dies vielleicht aus zwingenden Griinden ge-
tan hat, und auch nicht, daf er in vielen Fillen gar nicht
"geflohen" war. Man hebt die hohe Konsistenz des problemati-
schen Verhaltens iliber die Zeit hinaus hervor, obwohl sich im
Regelfall "nichtseBhafte" Perioden mit vielen Perioden ldnge-
rer "SeBhaftigkeit" abwechseln, Aus alledem ergibt sich mit
fataler Folgerichtigkeit die Personattribution durch den So-

zialarbeiter, was erhebliche Konsequenzen fiir die Interaktion
Helfer - Klient hat,

6. Zur Perspektivendifferenz Zwischen Klient und Helfer
Flr die Frage,

ob professionelle Hilfe von den Adressaten der
Hilfe als angemessen erlebt wird, ist es von entscheidender

Bedeutung, ob man auf beiden Seiten die Problematik des
Klienten gleich/shnlich sieht,

was beim Helfer voraussetzt,
daf es ihm gelingt,

durch Rolleniibernahme die Bediirfnislage
des Klienten richtig einzuschitzen,

Dabel ist natiirlich zu
beachten,

daB die subjektiv empfundenen und artikulierten

Bedirfnisse nicht jene sein missen, die im Sinne der Rehabi-
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litation oder Reintegration des Klienten primdr zu befriedi-
gen sind. Eine Diskrepanz zwischen den Einschdatzungen der
primdr zu verfolgenden Ziele durch Helfer und Klient wird
dennoch mit Sicherheit zu Interaktions— und Kooperations-
problemen fiihren, mit der vermutlichen Konsequenz, daf die
Klienten in den Hilfeversuchen eher die Kontrolle und Bevor-
mundung und weniger die Hilfe sehen.

Das Problem verdeutlichen die Befunde einer Studie von Har-
dege (0.J.). Danach unterscheiden sich Betreuer und Klien-
ten in ambulanten Hilfeeinrichtungen wenig in ihrer Bewer-
tung der zu verfolgenden Ziele beziiglich Entwicklung von
Kontakten und L8sung von Problemen mit Beh&érden. Gewisse
Unterschiede gibt es bei Gesundheitsproblemen, da hier die
Helfer deutlich stirker die Alkoholproblematik des Klienten
anzielen, sowie beim Wohnungsproblem, das die Klienten nicht
in den Vordergrund riicken, wihrend die Helfer konkrete Vor-
stellungen artikulieren, in welche Richtung etwas geschehen
sollite. Interessant ist ferner, daB zum Problembereich Ar-
beit Klienten und Helfer sehr dhnliche Zielvorstellungen ha-
ben. Bedeutsame Diskrepanzen ergeben sich fir die Zielvor-
stellungen hinsichtlich Hilfseinrichtungen, Haushaltsfiihrung
und Verhalten allgemein. Was speziell die Haushaltsfiihrung
betrifft, so haben die Klienten sehr wenig konkrete Vorstel-
lungen, wihrend die Helfer vor allem die Notwendigkeit sehen,
im Umgang gegeniiber Mitbewohnern Anderungen zu erreichen,
Unabhidngig davon, in welchen Bereichen Verdnderungen ange-
Strebt werden sollen, stellt sich die Frage, auf welche Wei-
se das zu geschehen hat. Wdhrend hinsichtlich der Vorgehens-
weise und der Benennung von Aktivitdten relativ gute Uberein-
stimmung besteht, gibt es eine deutliche Diskrepanz bei der
Benennung von Anforderungen, die sich auf Veré&nderungen im
Verhalten und der Einstellungen der Klienten beziehen; diese
werden ndmlich voniden Klienten recht selten, von den Helfern
dagegen ganz entschieden erwéhnt.il)

Geradezu drastische Unterschiede gibt es bei den Vorstellun-
gen {lber die zu leistenden Hilfen, Wahrend Helfer und Klien-
ten iiber den Sinn organisatorischer Hilfen ziemlich liberein-
stimmen, scheiden sich die Geister bei der Beurteilung von

Gesprichshilfen: sie werden nur von ca. 12 % der Klienten,

S T
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12) Daf die Helfer

manchmal (wenngleich auch nur zu ca. 7 %) therapeutisches

dagegen von ca. 36 % der Helfer genannt.

Vorgehen fir angemessen halten, nicht jedoch die Klienten,
ist nicht erstaunlich - wohl aber, daB mehr als 40 % der
Klienten gar keine Hilfe fiir erforderlich halten, dagegen
nur ca. 16 % der Helfer.13)
Aus all dem muB man folgern: nahezu die Hilfte der Klienten
von ambulanten Einrichtungen muf den Eindruck haben, daB
ihnen Hilfe aufgedringt wird. Dies wird besonders deutlich,
wenn man die Hierarchie der Ziele von Hilfe bei Klienten

und Helfern vergleicht. Hardege interpretiert ihre Daten

dazu m.E. mit Recht wie folgt: "Ihm (dem Helfer, G.A.)
scheint es um eine allumfassende Rehabilitation des K1
(Klienten, G.A.) zu gehen: der K1 soll nicht nur 'materiell!
(z.B. mit Arbeit) versorgt werden, sondern vor allem mit
neuem Verhaltensrepertoire, Konfliktstrategien und Fertig-
keiten ausgestattet werden, die es ihm - hach Ansicht des

Hel (Helfers, G.A,) - ermdglichen, besser mit sich und sei-
ner Umwelt zurechtzukommen ... . Das Bild des Hel vom K1
zeigt einen Menschen, dem es zur Wiedereingliederung und
SeBhaftwerdung in erster Linie an addquaten Verhaltensweisen
und Einstellungen und Fdhigkeiten zu selbstdndiger Haushalts-
organisation fehlt. Gestértes Sozialverhalten, falscher Um-
gang mit Aggressionen, unwirtschaftliche Lebensweise, iiber-
mdfiger AlkoholgenuR etc, miissen abgebaut werden, um den K1l

dem Ziel des SeRhaftwerdens néherzubringen".14)Se1bst, wenn

der Helfer die Bedeutung der Arbeitsplatzbeschaffung betont,
ist das bei ihm mit Vorstellungen von Verhaltensidnderungen

des Klienten verkniipft. Auf die Frage, wie sie sich die bis-

herigen MiBerfolge ihrer Klienten bei der Arbeitssuche er-

kldren..., "geben die Be(treuer) den persénlichen Ursachen

gleiches Gewicht wie den situativen, d.h. von ihnen fiir un-
beeinfluBbar gehaltenen Faktoren wie z.B, schlechter Arbeits-
markt, Krankheit, fehlender fester wohnsitz etc.".15) Beim

Klienten stehen dagegen die Ziele wie Arbeit

splatz, eigenes
Zimmer, gesundheitliche

Besserung und Befriedigung von Kon-
taktwiinschen entschieden im Vordergrund,

seiner materiellen und sozialen Lage,
konzept des Mittelschichtstherapeuten

also die Besserung
Hier pral len Helfer-
und Realitit des Nicht-
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seBhaftenlebens hart aufeinander; eine Konfrontation, die
sich auch an der Hierarchie der priaferierten Mafnahmen und
Hilfen ganz deutlich ablesen 1iBt. Wenn die Klienten iiber-
haupt Hilfe haben wollen, dann (meistens) Hilfe in konkreten
Dingen, keine "Gespriche",

Beide Seiten gehen offensichtlich von ganz unterschiedlichen
Voraussetzungen aus aufeinander zu, welche sich aus der Ana-~
lyse der unterschiedlichen Wertsysteme, die der jeweiligen
Lebenslage beider Gruppen entsprechen, erkliren lassen. Damit
Zusammen hdngen natiirlich auch die Vorstellungen der Sozial=-
arbeiter/Helfer iiber den idealen Klienten beziehungsweise
noch besser den "Therapiepartner", der durch das englische
Kirzel "YAVIS"iG) gekennzelchnet ist, das heiBnt, jung, at-~
traktiv, verbal, intelligent, erfolgreich. Obwohl die Helfer,
wie die Studie von Hardege zeigt, recht gut iiber die Vorstel-
lungen der Klienten informiert sind, halten sie an ihren An-
sichten dennoch fest - sicherlich in bester Absicht, jedoch
nicht ohne bedenkliche Nebenfolgen. Sobald nimlich die grés-
te materielle Not, um die es den Klienten natiirlich primir
geht, beseitigt ist, und also der massive Druck auf den
Klienten, welcher dem Helfer Macht iliber ihn verleihtiea),
nachldpt, tritt eine massive Krise im Verhdltnis Klient -
Helfer auf, vor allem deswegen, weil der Klient die '"Reso~
zlalisierungsmaBnahmen" des Helfers entschieden ablehnt.
Belde Seiten gehen auf Distanz, und der Klient bricht mdg-
licherweise die Beziehung ab. Verlift er dann sogar eine
Stationdre Hilfeeinrichtung, so liefert er neue Bestdtigun-
gen fir eine pathologisierende Sicht seiner Person.
Entsprechend f#11t eine Analyse der Begriindung aus, die von
Klienten und Helfern fir auftretende Schwierigkeiten und Mif-
erfolge gegeben werden. Wihrend die Klienten zu mehr als

70 % situative Griinde nennen, ist dies bei nur ca. 40 % der
Helfer der Fall, die deutlich hdufiger (ca. 40 %) individu-
€lle Griinde nennen als die Klienten (ca. 13 %).17) Die Hel-
fer vermuten insbesondere Griinde, die in der mangelnden Mo~
tivation des Klienten und in ausdriicklichen Fehlverhaltens-
weisen liegen (z.B. iiberminiges Trinken etc.). Wir finden
hier also jenes Muster wieder, das aus der Attributions-
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theorie wohlbekannt ist: Akteure und Beobachter attribuieren
unterschiedlich. In diesem Falle wird ganz deutlich, daB die
"nichtsephaften" Klienten ihrenhMiBerfolg external zuschrei-
ben, die Helfer eher internal. Dieses Muster paBit auch zu den
Untersuchungen {iber Schichtspezifitdt von Attributionsprozes-
sen. Man fand heraus, daB Unterschichtler oder Randgruppen
eher external attribuieren und deshalb auch niedrige Erfolgs-
chancen haben,

Um diese Problematik richtig zu sehen, muB man die Frage nd-
her untersuchen, auf welchen Pfaden der spdtere "Nichtsen-
hafte" in das Hilfesystem hineingelangt und wie seine Erwar-
tungen hinsichtlich Hilfesystem und Helfer sich herausbilden.
Dazu seien einige Daten aus einer Bielefelder Untersuchung
(Albrecht u.a. 1984) vorgestellt. Betrachten wir die Vorphase
der institutionellen Karriere, so f&llt auf, dapf die spidteren
NichtseBhaften, obwohl die Kriterien fiir die Definition von
NichtseBhaftigkeit (Arbeits-, Mittel- und Wohnungslosigkeit)
erfiilllt sind, keine Einrichtungen der NichtseBhaftenhilfe
aufsuchen, sondern gezielt nach Unterkunfts- und Arbeitsver-
mittlung und nach materiellen Hilfen bei den allgemeinen So-
zialdiensten nachfragen. Dabei miissen sie allerdings erfahren,

daf ihnen zu 38 % keine Hilfen gewdhrt werden,
schon bei 35

aber immerhin
% eine Weitervermittlung an NichtseBhaftenein-

richtungen erfolgt. Diese Fakten machen deutlich, daB eine

von den Betroffenen selbst als allgemeine soziale Mdngellage
definierte Notsituation in 3/4 aller Fille ohne Hilfe bleibt
beziehungsweise so definiert wird, daB sie der instanzlichen

Definition von NichtseBhaftigkeit entspricht, Diese "Ein-

stiegskonstellation" macht verstdndlich, daB {iber weite
Strecken der NichtseBhaftenkarriere hinweg Diskrepanzen in
der Problemdefinition zwischen Helfern und Klienten erhalten
bleiben,

Das verdeutlichen auch die Arten von Einricht

ungen, die
"Klienten"

es sind nahezu aus-

Illustrativ sind sodann die
Aussagen {jber Erwartungen an die NichtseBfhaftenhilfe zu Be-

ginn der NichtseBhaftigkeit: neben einem betrichtlichen An-
teil ohne jede Vorstellung (ca.

beim Erstkontakt aufsuchten;
schlieflich Herbergenund Asyle,

28 %) werden zwar auch all-
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gemeine Integrationshilfen Uber Arbeitsbeschaffung etc. ge-
nannt (zusammen ca. 30 %), es geht aber vor allem um Unter-
kunft und Verpflegung, also einmal mehr um die Behebung rein
materieller Notlagen. Gerade bel Befragten, die solche Hil-
fen nannten, sehen ca. 90 % ihre Erwartungen erfiillt, wdhrend
das hinsichtlich erhoffter allgemeiner Integrationshilfen nur
fiir etwa ein Drittel zutrifft, Prift man den Zusammenhang
zwischen erwarteter und erfahrener Hilfe, so zeigt sich nur
bei denen, die Unterkunft und Verpflegung erhofft hatten, ei-
ne annihernde Ubereinstimmung zwischen Erwartung und Erfah-
rung. Nicht zuletzt daran dilrfte es liegen, daB nur ca. 24 %
beim Erstkontakt mit Einrichtungen der Nichtsephaftenhilfe
gelassene, gleichgiiltige oder auch positive (nur ca. 6 %)
emotionale Empfindungen berichten, alle anderen dagegen ne-
gative Empfindungen in bezug auf das Milieu, die anderen
Klienten und sich selbst. Versucht man eine genauere Analyse
der positiven Erfahrungen, die die Klienten beim Erstkontakt
gemacht haben (es sind nur 29 %, die das konnten), so entfal-
len auf die Sammelkategorien "{bernachtungsmdglichkeit, Ver-
pflegung und/oder Hilfsbereitschaft der Mitarbeiter" insge-
samt nur ca. 12 % (wobei leider die Relevanz der Mitarbei-
terkontakte hier nicht nidher gepriift werden kann). Allerdings
entfallen bei den berichteten negativen Erfahrungen nur ca.

5 % auf Kritik am Verhalten der Mitarbeiter in den Einrich-
tungen, sehr viele Antworten auf die Unterbringungsform

(ca. 20 %) und das Verhalten der Klienten selbst (ca. 26 %).
Betrachten wir die Aussagen iiber die Grilinde filir die seltene
oder unterschiedlich hiufige Inanspruchnahme von Einrichtun-
gen im spdteren Verlauf der Nichtsefhaftenkarriere, so fallt
- neben der besonders einleuchtenden Begriindung, daf die ma-
terielle Situation diesen letzten Ausweg nicht immer erzwang
- auf, dap insbesondere Kritik an Strukturmerkmalen des Hil-
fesystems, nicht aber an den Helfern vorgetragen wurde. Pro-
bleme mit den Helfern scheinen allerdings nicht bedeutungs-
los zu sein. Immerhin berichten ca. 27 %, dap filir das Ver-
lassen von Einrichtungen die eigene Entlassung, in der Regel
also Verweis wegen Fehlverhal tens, ursdchlich war, und ca.

11 % berichten iiber Beziehungsschwierigkeiten in der Einrich-



144

tung, die aber sicher nicht ausschlienlich im Verhdltnis zu
den Helfern zu suchen sind. Andererseits ergibt eine genaue-
rFe Analyse der Erfahrungen mit den Einrichtungen im Laufe
der NichtseBhaftenkarriere, daB der Kontakt zu den Mitarbeie-
tern unter den berichteten positiven Erfahrungen etwas weni-
ger hdufig genannt wird (ca. 9 %) als unter den berichteten
negativen Erfahrungen (ca. 14 %). Die Mitarbeiter scheinen
fir die Zufriedenheit mit den Einrichtungen also nicht von
zentraler Bedeutung zu sein, sondern eher die als sehr nega-
tiv erfahrenen strukturellen Bedingungen der Hilfe. wenn
diese sich einmal bessern sollten, dann wiirden die Helfer
groBere Bedeutung erlangen.,

Betrachten wir deshalb die Art positiver und negativer Er-
fahrungen der Klienten mit Helfern, so fillt auf, daB ca.

18 % der Klienten keine positiven und ca. 12 % allenfalls
ambivalente Erfahrungen gemacht haben. Neben den 14 % all-
gemein positiven Erfahrungen sind insbesondere zu nennen:
ca. 26 % "gute Betreuung in formalen Dingen" sowie ca. 30 %
"Toleranz, Verstindnis und positive Grundeinstellung zu
NichtseBhaften", Bei den negativen Erfahrungen zeigt sich,
daB insgesamt ca, 22 % die Kontrolle durch die Mitarbeiter
und ca., 27 % mangelndes Verstindnis der Mitarbeiter kriti-
sieren. Daraus ergibt sich insgesamt auf den ersten Blick

eine erstaunlich positive Bilanz der Bewertung der Mitar-
beiter durch die Klienten,

leichten Aufgabe und der sc
Nichtseﬁhaftenhilfe hatte m
Reaktionen vorstellen k&nne

Denn angesichts der sicher nicht
hlechten Rahmenbedingungen von
an sich durchaus mehr negative

und die ausdriicklich negative Nen-
gt nicht hdufiger als die Erwshnung

formal guter Betreuung. von einem idealen Verhdltnis, bei

dem der Klient sich vol}

Ein besonderes Problem bestenht darin,

Sagen, selbst aktiv yum Hilfe durch die
weésen zu sein, sich deutlich hdufiger e
erhaltene beziehungsweise nicht angemes

daf jene Kiienten, die
Mitarbeiter bemiiht ge-
nttauscht {iber nicht
Sene Hilfe HuBern.
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Von den vielen mdglichen Erkl&rungen fiir dieses zunichst
erstaunliche Faktum seien zwei, deutlich kontrédre Hypothe-
sen, genannt. Erstens: es wdare denkbar, daf es Klienten sind,
die wegen ihrer psychischen Verfassung beziehungsweise wegen
ihrer Erwartungen an den Helfer enttduscht werden muBten,
weil dieser aus methodischen Griinden keine zu enge Bindun-
gen an einzelne Klienten eingehen darf. Zweitens: es konnte
aber auch sein, daB ein starres Hilfeprogramm einen passiven
Rezipienten vorsieht, der noch "abgerichtet" werden muB, be-
vor er das Programm annimmt. Der Klient reagiert auf solche
Situationen offensichtlich mit Anpassung an die strukturel-
len Bedingungen, unter denen er mit den Helfern interagiert.
So duBern ca. 60 % der Klienten keinen Wunsch nach Kontakt zu
den Mitarbeitern, und zwar in der Regel unter Hinweis auf
negative Vorerfahrungen (ca. 44 %) und mangelnde Moglichkei-
ten und mangelndes Bediirfnis (ca. 50 %). Nahezu 2/3 der
Klienten berichten, Méglichkeiten zur Problembesprechung mit
den Mitarbeitern seilen nicht gegeben.

7. Die Perspektivendifferenz von Helfer und Klient und ihre
Auswirkungen auf den "professionellen Altruismus"

Die geschilderte Klient-Helfer-Beziehung 13Bt - stark ver-
grébernd - folgende SchluBfolgerungen zu: Klient und Helfer
haben sehr unterschiedliche Erwartungen; trotz aller Mihe,
die sich die Helfer sicherlich geben, erscheint den Klienten
die erfahrene Hilfe unzulidnglich und unangemessen; die Helfer
erleben, daB ihre Klienten nicht so sind, wie sie sein soll-
ten. Das ist bei NichtseBhaften nicht erstaunlich, denn sie
gehdren nicht zu den ansonsten "bevorzugten” Klienten: sie
sind nicht jung, nicht attraktiv, nicht verbal kompetent,
nicht (oder nicht mehr) sonderlich intelligent, und vor al-
lem nicht erfolgreich.la) Obwohl sich daraus keineswegs MiB-
erfolge therapeutischer Behandlungen ergeben mﬁssenlg), ma-
chen solche Bedingungen die Arbeit nicht unbedingt angenehm,
beeintrichtigen aber ganz erheblich Prestige und Selbstwert-
gefiihl der Helfer, die keine Chance haben, sich ihre "Edel-
klienten® auszusuchen.ZO) Auch wenn die Helfer sich darum
bemiihen, ihren Klienten vorurteilslos entgegenzutreten, so

zeigt doch die Forschung ganz klar, daB wir unsere eigene
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Vorurteilsbelastetheit nicht wirklich bemerken und kontrol-
lieren kénnenzi). Gegeniiber Populationen, die mit Alkohol-
problemen zu k&@mpfen haben, gibt es nach wie vor erhebliche
sozlale Vorurtelle. Das gilt auch fiir jene Menschen, die -
wie die meisten Experten - das moralische gegen das medizi-
nische Interpretationsmuster ausgetauscht haben. Dadurch ent-
fallt zwar teilweise die moralische Diskreditierung des Kli-
enten, sie wird dafiir aber durch eine pathologische erginzt,
die dem Klienten eine gewisse Unberechenbarkeit, im verborge-
nen lauernde Gefdhrlichkeit, zuschreithZ). So sehr sich die
Helfer um Empathie, die eine wesentliche Voraussetzung fir
Hilfeverhalten ist, bemiihen, es ist dennoch sehr schwer, die
Barriere der internalisierten Vorurteile =zu erkennen und zu
iberwinden.,

Ein weiterer Umstand diirfte den "professionellen Altruismus"
stark gefdhrden. Altruismus wird - so Schwartz (1977) - durch
Aktualisierung von personalen Normen hervorgerufen, ist also
intrinsisch motiviert. Nun berichtet die Forschung, daB in-

trinsische Motivation durch materielle Belohnung zerstdrt

werden kann, "The data suggest that a reward reduces intrin-

sic motivation in the activity with which it {is assoclated
when the reward is (a) salient and (b) allocated irrespecti-
ve of the person's degree of success at the activity, The
data also indicate that rewards which are contingent upon
quality of performance are not injurious and may even enhance
intrinsic motivation when the person is able to assume that
his performance is reasonably satisfactory." (Ross 1976,

S. 138) Beziehen wir in unsere Uberlegungen ein, dag die

Arbelt in der Nichtsephaftenhilfe von den "NichtseBhaften"

selbst, aber auch von den Helfern im traditionellen Hilfe-

system weitgehend als wenig erfolgreich angesehen wird -
jedenfalls sind Erfolge innerhalb des §
bar -, so darf man fiir die Konstanz de
nicht viel Gutes erhoffen,
mafBig hohes Gehalt,

Ystems kaum sicht-

5 Helferaltruismus®
Zwar erhidlt der Helfer kein iiber-

trulsmus in der Nichtseﬁhaftenhilfe. Wie bei allen helfenden
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Berufen zeigt sich auch bei der Sozialarbeit mit "Nichtsef-
haften", daB die professionellen Helfer seit langerer Zeit
ganz stark damit befaft sind, sich selbst in ihrer Rolle und
als Person sehr wichtig zu nehmen, das heipt, sich selbst

zu analysieren und in Frage zu stellen. So sinnvoll dieses
Bemiihen auf der einen Seite ist - wird doch damit sicherlich
manche unreflektierte und falsche Praktik erkannt und iber-
wunden -, so hat sie nach den Erkenntnissen der Sozialpsy-
chologie mdglicherweise doch schddliche Auswirkungen auf das
Hilfeverhalten beziehungsweise die Hilfsbereitschaft. Es
kdnnte namlich sein, daB diese professionelle Dauerreflek-
tion den Zustand der "objektiven Selbstaufmerksamkeit" (vgl.
z.B. Duval und Wicklund 1972; Wicklund 1975) hervorruft, in
dem das Individuum auf sich selbst als Objekt selner Betrach-
tungen und Bewertungen konzentriert ist. Dieser Zustand ver-
ringert erwiesenermanen die Hilfsbereitschaft deutlich23)’
ganz abgesehen davon, daB er in der Regel 2zu negativen Emp-
findungen fiihrt, da Vergleiche mit dem Idealselbst immer un-
glinstig ausfallen mﬁssen24), und negative Stimmungen wiede-
rum das Hilfeverhalten nachdriicklich negativ beeinflussen.zS)
Da ferner ein ganz wesentlicher Teil des Hilfeverhaltens
durch Selbstdarstellungsbediirfnisse der Helfer erklart werden
kann?®)  und positive Reaktionen von Hilfeempfdngern die
Hilfsbereitschaft stark stimulieren27), entfallen bei ob-
jektiver Selbstaufmerksamkeit gleich mehrere fir das Helfen
forderliche Bedingungen.

So miissen wir also aus einer Reihe von Griinden darauf schlies-
sen, daB bei gegebenen strukturellen Bedingungen der profes-—
sionelle Altruismus in der Nichtsefhaftenhilfe schwersten Be-
lastungen ausgesetzt ist. Man muB sogar befiirchten, daf das
eintritt, was Schwartz (1977) den Bumerang-Effekt genannt
hat. Bei dauernder (berforderung der Helfer, die keine psy-
chische Belohnung fiir ihre Aufopferung erhalten; die keine
Reziprozitit der Leistungen zwischen Helfer und Klient, son-
dern wegen der unausgewogenen Struktur der Helfer-Klient~Be-
ziehung allenfalls expliziten Undank oder Unwillen der Klien-
ten®) crieben; die das Gleiohheitsprinzip nicht eingehalten
sehen, kommt es dazu, daB eine weitere Verschirfung der Be-
dingungen, welche Hilfebereitschaft eigentlich erhdhen soll-
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ten,die Beziehungen umkippen léﬂtzg): Hilfe wird zunehmend

verweigert,

Dies kann iiber drei Mechanismen geschehen: 1, Der Helfer
leugnet nun die Schwere der Not/Bediirftigkeit des Klienten
und attestiert ihm Schuld an seiner Lage; 2., der Helfer rea~
giert mit Reaktanz, das heiBt, er gewinnt den Eindruck, das
seine Freiheit und seine Entscheidungsméglichkeiten unzulis-
sig eingeschrdnkt werden und verhilt sich aggressiv/wider-
spenstig etc.3o); 3. beim Helfer wird die intrinsische Motie
vation durch duBeren Druck ersetzt, und die Mbglichkeiten,
sich diesem Druck zu entziehen, werden genutzt. All das ver-
ringert die Hilfebereitschaft.

Die Nebeneffekte kdnnten verhdngnisvoll sein, denn zum einen
fihrt die verdnderte Kausalattribution des Klientenverhal-
tens vielleicht zu einer klientenfeindlichen SichtweiseBi)
zum anderen reagieren die nun noch stirker enttiduschten
Klienten vermutlich mit Verhaltensweisen, die eine negative
Sicht der Klienten begriinden k&nnten,

’

Gerade dieser Effekt sollte jedoch dringend vermieden werden,
da er sich sofort verhdngnisvoll auf die Klienten auswirkt;
denn die Helfer werden nun méglicherweise mit dem Klienten
in einer weise umgehen, die sein Problem verschlimmert, Dies
geschieht {iber den"Verschlimmerungseffekt durch objektive
Selbstaufmerksamkeit", vor dem Storms und McCaul (1976,

S. 162) dringend warnen: » a Clear implication of the exa-
cerbation model is that clinical workers should be sensitive
to the inferences their patients make about the causes of

their symptomatic behavior,

If those inferences produce
anxiety,

the patient may be trapped in a cycle of exacerba-

Rather than emphasizing a change in behavior, which
may only underscore the patient?

the clinician would do better to

tion.

s feelings of inadequacy,

help the patient reinter-
pret the severity and implications of his symptoms,."
Der einzige wWeg aus dem Dilemma, dag "

truismus" im engeren Sinne - gemiB der

ismus durch Schwartz - bei gegebenen strukturellen Bedingun-
gen des Hilfesystems der NichtseBhaften

laufig Bumerang

professioneller Al-

hilfe nahezu Zwangs=-

~Effekte ausldsen mufl, diirfte darin bestehen,
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strukturelle Verinderungen dieses Hilfesystems mit einer neu-

en Sichtweise professionellen Handelns zu verkniipfen, bei der

der Klient nicht Gegenstand von Kontrolle und "Bearbeitung"

ist, sondern das professionalisierte Handeln eine Form des
Diskurses annimmt. Ohne diese strukturellen Anderungen wird
es den empathischen Geburtshelfer der Eigeninitiative des
Klienten, der im Zentrum des "neuen Professionalismus" in der

32)

Sozialarbeit steht , nicht geben, sondern "ausgebrannte
Altruisten", die keinem wirklich helfen konnen.

Anmerkungen

1) Vgl. zur Ursachenforschung Albrecht 1979, Albrecht 1981;
Albrecht 1984; sowie zum Hilfesystem Albrecht 1977, insbe-
sondere aber HoltmannspStter 1974; Holtmannspdtter u.a. 1976;
sowie laufend Beitrdge in der Zeitschrift "Gefihrdetenhilfe".
2) Vgl. dazu Bohle und Grunow 1581; Dewe und Otto 1984.

3) Vgl., Schwartz 1977; aber auch allgemein piliavin und
Dovidio 1981; Staub 1974; Berkowitz 1970.

4) Vgl. zum Beispiel die Regeln, die in der klassischen Psy-
chotherapie fiir das Verhdltnis von Therapeut-Klient postu-
liert wurden,

5) Vgl. die Nachweise bei Bodelschwingh 1904; Albrecht 1983.
6) vgl, dazu ausfiihrlich Albrecht 1977; 1979; 1981 sowie
1983,

7) vgl. diverse einzelne Belege bei Albrecht 1977.

8) Details der Argumentation und empirische Nachweise blei~
ben hier ausgespart. Vgl. dazu Albrecht 1984.

9) S. insbes. Holtmannspdtter u.a. 1976,

10)
11)
12)
13)
14)
15)
16)

Vgl. Bodelschwingh 1904,
Hardege o0.J., S. 36.
Hardege o0.J., S. 37.
Ebdc

Hardege 0.J., S. 40.
Ebd.

Vgl. Schofield 1964.

16a) Vgl., zum Machtaspekt in der Helfer-Klient-Beziehung vor
allem Houtman 1978; Guggenbiihl-Craig 1971; Wurm 1977; vgle.
generell zur idealen Helferrolle Wicks 1982.

17)
18)
19)

Hardege OOJ.’ Se 53.

Vgl. Schofield 1964.
Vgl. dazu die Nachweise bei Meltzoff und Kornreich 1970;

Smith, Glass und Miller 1980, aber auch di? unleugbaren Pro-
bleme mit Unterschicht- und Randgruppen-Klienten bei Acosta

u.a.

1982,

20) Diese Selektivitsten und ihre sehr problematischen Konse-
quenzen sind vielfach drastisch nachgewiesen; vgl. zur dlte-
ren Arbeit von Schofield 1964 die besonders eindrucksvollen
Nachweise bei Link und Milcarek 1980 und Link 1980, Hier ist
eine weitere Selektion nicht méglich, da die Nichtsefhaften-
hilfe schon so etwas wie ein "Last Resort” darstellt; ygl.
dazu Emerson 1981; zur generellen Problematik der Barrieren

und Zugangswege zu sozialen Hilfen siehe Fo

ster 1982.
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21) Vgl, die Nachweise bei Hepburn und Locksley 1983,

22) S. die Untersuchungen von Ries 1977 und Orcutt und Cairl
1979; spezifische Nachweise der Alltagstheorien und ihrer
Vorurteilsbasis bei Professionals sowie insbesondere der
negativen Konsequenzen fir die Klienten bel Berger 1980;
Downs 1982; Tremper 1981,

23) Vgl. die Nachweise bei Aderman und Berkowitz 1983; Ber-
kowitz 1970; Gibbons und Wicklund 1982,

24) vgl. auBer Duval und Wicklund 1972; wicklund 1975;
Storms und McCaul 1976, S, 149.

25) S. Clark und Wwaddell 1983; Strenta und Dejong 1981,

26) Vgl. insbesondere Baumeister 1982; Berkowitz 1972; Stren-
ta und Dejong 1981,

27) Strenta und Dejong 1981

28} vgl, dazu die Darstellung bei Fisher u.a. 1982,

29) Vgl. Schwartz 1977, S. 263 ff.

30) Vgl. zur Bedeutung der Reaktanz vor allem Berkowitz

1972; Berkowitz 1983; Thomas und Batson 1981.

31) Damit wire eine entscheidende Voraussetzung fiir Hilfe-
leistung hinfdllig, die Empathie. vgl. dazu Batson u.a. 1981;

Shotland und Stebbins 1983; Toi und Batson 1982; Underwood
und Moore 1982,

32) Vgl. dazu Dewe und Otto 1984,
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