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ABSTRACT

Wie in der Mehrheit der Schweizer Kantone, richtet sich auch im Kanton Bern die individuelle
Sozialhilfe nach den Richtlinien der Schweizerischen Konferenz fir Sozialhilfe (SKOS). Die
SKOS-Richtlinien formulieren nebst weiteren Grundsatzen diejenigen der ,Férderung der
personlichen Selbstandigkeit” und der ,Gewahrleistung der sozialen Integration® als Ziele der
Sozialhilfe. Diese Zielsetzung gilt auch fur Personen in der Sozialhilfe nahe dem AHV-
Rentenalter, eine Altersgruppe, die bisher kaum Aufmerksamkeit erhalten hat, welche aber,
durch zunehmende Fallzahlen der Sozialhilffebeziehenden im Alter zwischen 56 und 64

Jahren, vermehrt ins Gewicht fallen wird.

Mit der Bachelor-Thesis sollen zwei Fragestellungen untersucht werden: Erstens, welche
Umsetzungsmaoglichkeiten der beiden genannten Sozialziele sich fur Sozialarbeitende in der
Arbeit mit Klientinnen und Klienten im Alter ab 60 Jahren bis zur Abldsung von der Sozialhilfe
wegen Rentenbezug der Alters- und Hinterlassenenversicherung (AHV) grundsatzlich
ableiten lassen und zweitens wie die betreffenden Sozialarbeitenden diese beiden
Sozialziele tatsachlich umsetzen.

Grundlagen fur die Bearbeitung der ersten Fragestellung bilden die Theorie der erlernten
Hilflosigkeit sowie die Handlungsleitenden Konzepte des Empowerments und der sozialen
Netzwerkarbeit, verknipft mit Studien und Fachliteratur. Personliche Selbstandigkeit wird
unter anderem geférdert, indem der Klientel Erfahrungen der Einflussnahme und der Uber-
nahme von Verantwortung zugestanden und indem Ressourcen bewusst gemacht und ge-
fordert werden. Soziale Integration gelingt durch eine Analyse und Férderung der Netzwerke

der Klientel und durch eine Evaluation entsprechender Bemuihungen.

Die Beantwortung der zweiten Fragestellung erfolgt mittels einer quantitativen Online-
Umfrage unter 293 Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter im Kanton Bern. Von 128
Befragungsteilnehmenden liegen 80 verwendbare und ausgewertete Fragebogen vor.
Anhand der Forschungsergebnisse zur Erledigung von administrativen Tatigkeiten kann ge-
zeigt werden, dass kaum eine Forderung der personlichen Selbstandigkeit von Sozialhilfe-
klientinnen und Sozialhilfeklienten stattfindet und Sozialarbeitende bestimmte Tatigkeiten oft
Uber eine lange Zeitdauer ausfihren, ohne zu prifen, ob die Klientel als Vorbereitung auf die
Ablésung vom Sozialdienst die Verantwortung dafiur selber Ubernehmen koénnte. Zur
Gewabhrleistung der sozialen Integration liegen vor allem Ergebnisse zur Netzwerkarbeit in
gesellschaftlichen Netzwerken der Klientel vor. Wahrend die Analyse der Netzwerke der
arztlichen Versorgung, der Beratungsstellen und der sozialen Freizeitaktivitaten in einer
grossen Mehrheit der Falle erfolgt und die Netzwerkférderung meist darin besteht, den
Bedarf mit der Klientel zu besprechen und auf Angebote aufmerksam zu machen, ist im

Bereich der Beschaftigung keine Netzwerkférderung bei Personen ab 60 Jahren erkennbar.
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1 EINLEITUNG

11 Ausgangslage

Im Bericht zur Alterspolitik im Kanton Bern (Gesundheits- und Fursorgedirektion, GEF, 2011,
S. 16) ist zu lesen, dass die neuesten Bevolkerungsszenarien von einer grosseren Zunahme
an Uber 65-jahrigen Menschen im Kanton Bern ausgehen als bisher erwartet. ,Diese Ent-
wicklung zwingt Politik und Gesellschaft zur aktiven Auseinandersetzung mit dem Thema der
alter werdenden Bevdlkerung® (GEF, 2011, S. 16), wird im Bericht zur Alterspolitik im Kanton
Bern festgestellt. Eine ahnliche Entwicklung ist in der Sozialhilfe auszumachen. Waren laut
Bundesamt fir Statistik (BFS, 2005-2012a) im Jahr 2005 gesamtschweizerisch noch 5,7%
aller Sozialhilfeempfangerinnen und Sozialhilfeempfanger im Alter zwischen 56 und 64
Jahren, waren es im Jahr 2011 8,0%. Der Anstieg erfolgte kontinuierlich, sogar als in den
Jahren 2007 und 2008 gesamtschweizerisch die Sozialhilfequote leicht zurlickging (BFS,
2005-2012b). Zudem gehorte in den Jahren 2009 bis 2011 keine Alterskategorie wie die der
56- bis 64-Jahrigen so oft unter die Langzeitfalle (Definition siehe Kapitel 2.4). 2011 waren
88,1% der Antragstellerinnen und Antragsteller im Alter von 56 bis 64 Jahren Langzeitfalle,
im Vergleich zu den Kurzzeitfallen, die in dieser Alterskategorie 11,9% ausmachten (BFS,
2006-2011).

1.2 Forschungsstand und Fachdiskurs

a) Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten, Berichtsjahr 2007
Im Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten, Berichtsjahr 2007, forderte
Salzgeber (2008, S. 3), dass Politik und Sozialdienste mit anderen Tragern des sozialen
Sicherungssystems in den nachsten Jahren nach geeigneten Losungen suchen missen, um
fur die 51- bis 65-jahrigen Sozialhilfebeziehenden gute Massnahmen zu erarbeiten, damit sie

noch vor Erreichen des AHV-Alters von der Sozialhilfe abgelost werden kdénnen.

b) Forschungsprojekt Neukomm und Salzgeber, 2009 - 2013, noch unver-
offentlicht

Unter der Projektleitung von Renate Salzgeber begann 2009 das Forschungsprojekt
»Situation alterer Sozialhilfebeziehender: 45- bis 65-Jahrige in der Sozialhilfe: individuelle
Problemlagen und Massnahmen zur sozialen und wirtschaftlichen Integration, welches
mittels reprasentativer quantitativer Datenbestédnde und zusatzlicher Dossieranalysen das
Profil von Sozialhilfebezigerinnen und Sozialhilfebezligern zwischen 45 und 65 Jahren er-
forschte (Berner Fachhochschule, 2013). Die Studie ist noch unverdéffentlicht (Salzgeber,
2013, S. 39).
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c) Fachartikel Sozial Aktuell 2/2011 ,,Diagnose: nicht vermittelbar. Gesundheitliche
Beeintrachtigungen bei alteren Sozialhilfebeziehenden®“ und Artikel im
Jahrbuch Sozialhilfe Stadt Basel 2010 ,,Altere Sozialhilfebeziehende zwischen
45 und 65 Jahren: Griffige Massnahmen wider die ,Sozialverrentung‘?“

Im Zusammenhang mit dem unter Absatz b) genannten Forschungsprojekt wurden zwei
Fachartikel veroffentlicht. Einerseits ein Artikel zu den gesundheitlichen Beeintrachtigungen
bei alteren Sozialhilfebeziehenden, in welchem Massnahmen zum Aufbau und zur
Stabilisierung der gesundheitlichen Situation dieser Gruppe aufgezeigt werden (Neukomm &
Salzgeber, 2011, S. 28-29). Andererseits ein Artikel im Jahrbuch ,Sozialhilfe Stadt Basel”,
der das Forschungsprojekt umreisst und einen speziellen Fokus auf die Reintegration von
Sozialhilfebeziehenden der Altersgruppe zwischen 45 und 65 Jahren legt. Der Artikel er-
wahnt, dass kaum Untersuchungen zu Integrationsmassnahmen fir altere
Sozialhilfebeziehende bestiinden, sei es flr berufliche oder soziale Zielsetzungen. In der
Sozialhilfepraxis sei das Problembewusstsein vorhanden, dass wenige Uberhaupt
existierende Integrationsmassnahmen flr altere Sozialhilfebeziehende vorhanden seien, da
politische und fachliche Diskussionen zurzeit junge Sozialhilfeempfangerinnen und Sozial-
hilfeempfanger im  Fokus hatten. Wenig bekannt seien zudem  soziale
Integrationsmassnahmen, die nicht Vorbereitungscharakter flir den Arbeitsmarkt hatten
(Neukomm & Salzgeber, 2010, S. 60-61).

d) Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten, Berichtsjahr 2012

Im Kennzahlenvergleich des Berichtsjahres 2012 widmete Renate Salzgeber den
Sozialhilfebeziehenden ab 50 Jahren ein ganzes Kapitel. Die Autorin charakterisierte Sozial-
hilfebeziehende zwischen 50 und 64 Jahren wie folgt: Der Anteil dieser Altersgruppe in der
Sozialhilfe ist in den letzten Jahren gestiegen, sie gehdéren haufig zu den
Langzeitbeziehenden, haben auffallend oft gesundheitliche Probleme und kénnen nicht so
haufig wie andere Altersgruppen durch eine Verbesserung der Erwerbssituation von der
Sozialhilfe abgel6st werden (Salzgeber, 2013, S. 38-39). Es wird aufgezeigt, dass bei
Sozialhilfebeziehenden ab 57 Jahren im Grundsatz noch finanzielle Existenzsicherung ge-
leistet wird, ohne dass Massnahmen zur Reintegration in den ersten Arbeitsmarkt ergriffen
wurden, da oft mehrfache gesundheitliche Probleme vorhanden sind, die jedoch nicht
geniugend gross sind, um einen Anspruch auf eine Invalidenrente zu begriinden. Wenn eine
Ablésung von der Sozialhilfe vor der Pensionierung nicht mehr moglich ist, ist die
Verbesserung der sozialen Integration und des Gesundheitszustandes sowie die finanzielle
Existenzsicherung bis zur Erreichung des Rentenalters das Hauptziel (Salzgeber, 2013, S.
51).
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e) Artikel Zeitschrift Soziale Arbeit 3/2011 ,,Mitten im Leben, aber nicht mehr
gefragt*

Katharina Schubiger, Bereichsleitung Stab des Sozialdienstes der Stadt Bern, stellte 2011 im
Artikel ,Mitten im Leben, aber nicht mehr gefragt® fest, dass Personen im Alter ab 55 Jahren
aus dem Arbeitsmarkt fallen und den Wiedereinstieg nicht mehr schaffen. Das werfe unwei-
gerlich wichtige Fragen im Bereich der sozialen Integration auf, wie beispielsweise nach der
Tagesstruktur, nach Alternativen zu bezahlter Arbeit, nach dem Aufrechterhalten sozialer
Kontakte. Sie halt fest, dass der Integrationsauftrag in angepasstem Mass auch fir die Klien-
tengruppe 55plus gelte. Um auf die Zeit nach der Erwerbstéatigkeit vorzubereiten, wirden
Personen im ersten Arbeitsmarkt Kurse zur Pensionierungsvorbereitung angeboten. Diese
Modelle kdnnten auch fur die Soziale Arbeit Gbernommen werden (Schubiger, 2011, S. 24-
25).

1.3  Fragestellung und Eingrenzung

Wenn also aufgrund der zitierten Studien und der Fachdiskussion flr Personen in der
Sozialhilfe ab 55 oder 57 Jahren im Grundsatz noch finanzielle Existenzsicherung geleistet
wird, ohne dass Massnahmen zur Reintegration in den ersten Arbeitsmarkt ergriffen werden
(Salzgeber, 2013, S. 51), stellt sich die Frage, wie die in den Richtlinien der Schweizerischen
Konferenz der Sozialhilfe (SKOS-Richtlinien) (SKOS, 2005, A.1-1) formulierten Sozialziele
bei Personen im rentennahen Alter umgesetzt werden koénnen. Das Ziel der
Existenzsicherung scheint gewahrleistet, obwohl die Frage berechtigterweise aufgeworfen
wird, ob die Sozialhilfe die richtige Institution ist, um Personen ab 50 Jahren die Existenz zu
sichern, wenn keine temporare Ubererckung einer Notsituation, sondern ein chronifizierter
Sozialhilfebezug vorliegt (Stadteinitiative Sozialpolitik, 2013). Die Verfolgung der Sozialziele
.Forderung der wirtschaftlichen Selbstandigkeit* sowie ,Gewahrleistung der beruflichen
Integration“ scheint in Bezug auf altere Sozialhilfebeziehende nicht mehr realistisch, wie
Salzgeber (2013, S. 51) erforscht hat: ,In den meisten Stadten gibt es einen Anteil von
alteren Sozialhilfebezienenden, bei denen das Ziel nicht mehr sein kann, vor der
Pensionierung eine Abldsung von der Sozialhilfe zu erreichen. Die mdglichen Massnahmen
zur Reintegration in den ersten Arbeitsmarkt sind ausgeschopft, die Arbeitsmarktchancen
sind nicht mehr vorhanden; ev. kommen gesundheitliche Probleme dazu, die jedoch nicht
zum Bezug einer IV-Rente berechtigen“. Somit bleiben die beiden letzten in den SKOS-
Richtlinien erwahnten Sozialziele ,Forderung der personlichen Selbstandigkeit® und
,Gewahrleistung der sozialen Integration“. Die Notwendigkeit, die Férderung der sozialen
Integration gerade fur altere Sozialhilfebeziehende neu zu tberdenken, zu diskutieren und
Massnahmen bereitzustellen, wurde bereits im Kapitel 1.2 deutlich. Uber die Forderung der

personlichen Selbstandigkeit als Sozialziel in der Sozialhilfe wird generell kein Fachdiskurs

9



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

gefuhrt, eine Diskussion, wie die personliche Selbstandigkeit alterer Sozialhilfebeziehender
geférdert werden kann, ist erst recht nicht zu finden. Aufgabe der vorliegenden Bachelor-
Thesis ist deshalb, mit Fokus auf altere Sozialhilfebeziehende, Umsetzungsmdglichkeiten
der Sozialziele ,Férderung der personlichen Selbstandigkeit® und ,Gewahrleistung der
sozialen Integration“ abzuleiten und 2zu untersuchen, wie Sozialarbeiterinnen und

Sozialarbeiter offentlicher Sozialdienste diese beiden Sozialziele auch tatséachlich umsetzen.

Um dem Rahmen dieser Arbeit gerecht zu werden, wurden einige Eingrenzungen bei den
Fragestellungen vorgenommen. Zum einen wurden die Fragestellungen auf den Kanton Bern
eingegrenzt, da die SKOS-Richtlinien und damit auch die Sozialziele in der Verordnung Uber
die offentliche Sozialhilfe des Kantons Bern (SHV) als verbindlich erklart wurden (siehe
Kapitel 2.2). Eine weitere Eingrenzung wurde in Bezug auf die Nationalitdt vorgenommen.
Laut Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten ist der Anteil der
Schweizerinnen und Schweizer bei den Fallen mit einer antragstellenden Person im Alter
zwischen 50 und 64 Jahren deutlich héher als der Anteil auslandischer Frauen oder Manner
(Salzgeber, 2013, S. 47), weshalb in dieser Arbeit Personen mit Schweizer Nationalitat im
Fokus sind. Im Weiteren wurde auf die Bezugsdauer geachtet. Sozialhilfebeziehende der
Altersgruppe der 50- bis 64-Jahrigen sind Uberdurchschnittlich oft Langzeitbeziehende, wo-
mit laut BFS Sozialhilfebezlige von mehr als einem Jahr zu verstehen sind (siehe Kapitel
2.4). Die Aufgaben der Férderung der sozialen Integration und der Selbstandigkeit kommen
bei Langzeitbeziehenden zudem starker zum Tragen, weshalb die Fragestellungen auf
Langzeitbeziehende der Sozialhilfe bezogen werden. Beziiglich des Alters der Klientinnen
und Klienten wurde eine weitere Eingrenzung vorgenommen. Die Fragestellungen sollen im
Hinblick auf die Ablésung der Klientinnen und Klienten von der Sozialhilfe aufgrund eines
Rentenbezuges der AHV bearbeitet werden. Fragen, wie Personen bezlglich der sozialen
Integration und der Selbsténdigkeit auf die Ablésung und auf einen guten Ubergang ins
Rentenalter vorbereitet werden kénnen, sind besonders relevant flir Personen, die langere
Zeit von der Sozialhilfe abhangig waren. So soll das Alter ab 60 Jahren bis zur Abl6sung
vom Sozialdienst wegen AHV-Rentenbezug im Blickfeld sein, obwohl fir das Verstandnis der
Problemlagen immer wieder Vergleichszahlen unterschiedlicher Altersspannen herangezo-
gen werden. Das BFS beispielsweise fasst die 56- bis 64-Jahrigen zu einer Altersgruppe
zusammen, der Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten die Altersgruppe
der 50- bis 64-jahrigen Sozialhilfebeziehenden (Salzgeber, 2013, S. 38-52). Eine letzte Ein-
grenzung wurde hinsichtlich der Beistandschaften vorgenommen. Da Personen mit einer
Beistandschaft bereits einen behérdlich festgelegten Grad an Selbstandigkeit aufweisen,
wurde diese Klientengruppe ausgeschlossen. Die nachfolgend aufgeflhrten konkreten
Fragestellungen, welche dieser Arbeit zugrunde liegen, lauten unter Einbezug der oben er-

wahnten Eingrenzungen:
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Die SKOS-Richtlinien enthalten unter anderen die beiden Sozialziele ,,Forderung der
personlichen Selbstiandigkeit® und ,,Gewadhrleistung der sozialen Integration“. Im Hin-
blick auf das (nahende) AHV-Rentenalter von Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe ab
60 Jahren und der damit verbundenen Ablésung von der Sozialhilfe:
- Welche Umsetzungsmoglichkeiten der beiden genannten Sozialziele lassen
sich fir die jeweils zustiandigen Sozialarbeitenden grundsatzlich ableiten?
-  Wie setzen die jeweils zustandigen Sozialarbeitenden die beiden genannten

Sozialziele um?

Die zweite Fragestellung impliziert, dass in der Sozialhilfe die beiden Sozialziele tatsachlich
umgesetzt werden. Die Fragestellung soll das Verhalten der Sozialarbeiterinnen und Sozial-

arbeiter beschreiben und nicht messen, ob die Sozialziele Uberhaupt umgesetzt werden.

14 Relevanz fiir die Soziale Arbeit

Wie in Kapitel 1.1 ausgefuhrt, zeigt die demographische Entwicklung eine Zunahme der
alteren Bevdlkerungsgruppe. Auch in der Sozialhilfe ist festzustellen, dass die Altersgruppe
der 56- bis 64-Jahrigen seit 2005 kontinuierlich zunimmt und eine Abldsung vom Sozialdienst
noch im Erwerbsalter fir einen Teil der alteren Sozialhilfebeziehenden nicht mehr mdglich
ist. Laut Jan Boruvka, Leiter Datenanalyse, Sektion Sozialhilfe des BFS, wurden im Kanton
Bern im Jahr 2012 167 Antragstellerinnen und Antragsteller mit Langzeitbezug der Alters-
gruppe der 56- bis 64-Jahrigen aufgrund von Existenzsicherung durch AHV oder
Existenzsicherung durch AHV-Zusatzleistungen abgelést (davon 126 Personen mit
Schweizer Staatsbirgerschaft), in der Altersgruppe 65plus mit den selben Kriterien waren es
62 abgeldste Falle (davon 37 Personen mit Schweizer Staatsbirgerschaft). Beriicksichtigt
wurden abgeschlossene Falle mit und ohne Leistungsbezug in der Erhebungsperiode, ein-
schliesslich Doppelzahlungen (pers. Mitteilung, 26.02.2014 und 29.04.2014). Unter Antrag
stellender Person ist laut BFS diejenige erwachsene Person gemeint, die sich aus einer
Unterstltzungseinheit beim Amt meldet (Boruvka, pers. Mitteilung, 03.03.2014). Mit der
Existenzsicherung durch AHV sind die Altersrenten gemeint (Boruvka, pers. Mitteilung,
12.03.2014) und mit der Existenzsicherung durch AHV-Zusatzleistungen sind die
Erganzungsleistungen gemeint (Boruvka, pers. Mitteilung, 03.03.2014). Nimmt man die
Statistik der Sozialhilfebeziehenden im Kanton Bern hinzu, so haben im Jahr 2012 3327
Personen der Altersgruppe der 56- bis 64-Jahrigen und 367 Personen der Altersgruppe
65plus Sozialhilfe bezogen (BFS, 2012). Obwohl die Gruppe der Sozialhilfebeziehenden
nicht direkt mit derjenigen der Antrag stellenden Personen verglichen werden kann, zeigt
sich doch, dass im Jahr 2012 selbst in der Altersgruppe 65plus mehr als das funffache der
Personen in der Sozialhilfe verblieben, als dass aufgrund von Existenzsicherung durch AHV

oder AHV-Zusatzleistungen abgelést werden konnten. Obwohl die Klientengruppe der
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alteren Sozialhilfebeziehenden kontinuierlich zunimmt, wurde ihre Situation bisher wenig

erforscht und thematisiert.

1.5 Methodik

Die erste Fragestellung, welche Umsetzungsmoglichkeiten der beiden ausgewahlten Sozial-
ziele sich fur die definierte Klientengruppe grundsatzlich ableiten lassen, wurde mittels Ver-
arbeitung von Theorien, Fachliteratur und Studien beantwortet. Um Antwort auf die zweite
Fragestellung zu erhalten, wie die beiden Sozialziele durch die jeweils zustandigen
Sozialarbeitenden umgesetzt werden, wurde das Instrument der quantitativen Datener-
hebung gewahlt. Gleich zu Beginn der Arbeit, vor der detaillierten Theorie- und Literatur-
verarbeitung, wurde ein Online-Fragebogen mit 17 standardisierten Fragen entwickelt. Diese
induktive Vorgehensweise wurde gewahlt, um das Verhalten von Sozialarbeiterinnen und
Sozialarbeitern bezlglich der Sozialziele so pramissenfrei als mdglich zu erforschen und zu
beschreiben. Der Online-Fragebogen wurde an eine Stichprobe von 293 Sozialarbeiterinnen
und Sozialarbeiter von 40 Sozialdiensten im Kanton Bern versendet, wobei die persénliche
Erreichbarkeit per E-Mail das Kriterium flr die Auswahl darstellte. Die Datenerhebung

erfolgte anonymisiert und fand in einem Zeitraum von 26 Tagen statt.

1.6 Gliederung

Die vorliegende Bachelor-Thesis besteht aus sieben Kapiteln. Der Einleitung folgt ein Defini-
tionsteil in Kapitel 2. Die Theorien, im Besonderen diejenigen der erlernten Hilflosigkeit, des
Empowerments und der sozialen Netzwerkarbeit, welche zur Beantwortung der ersten
Fragestellung aufgearbeitet wurden, sind in Kapitel 3 dargelegt. Abgeleitet aus den Theorien,
verknlpft mit Studien und Fachliteratur, wird die erste Fragestellung, welche Umsetzungs-
madglichkeiten sich fir die ausgewahlten, in den SKOS-Richtlinien formulierten Sozialziele fir
die definierte Klientengruppe grundsatzlich ableiten lassen, in Kapitel 4 beantwortet. Kapitel
5 widmet sich der quantitativen Forschung, welche zur Beantwortung der zweiten
Fragestellung durchgefuhrt wurde. Die Forschungsmethode wird in diesem Kapitel
beschrieben und die Ergebnisse werden prasentiert. Die Gegenuberstellung der beiden
Fragestellungen und damit die Diskussion Uber die theorie- und literaturabgeleitete Umset-
zung der Sozialziele sowie die tatsachliche Umsetzung der Férderung der personlichen
Selbstandigkeit und der Gewahrleistung der sozialen Integration durch die Sozialarbeitenden
erfolgt in Kapitel 6. Abgeschlossen wird die Bachelor-Thesis mit dem Kapitel 7, in welchem
im Rahmen der Schlussfolgerung die wichtigsten Ergebnisse zusammengefasst und deren
praktische Relevanz fir die Soziale Arbeit aufgezeigt werden. In einem Ausblick werden die

noch offen gebliebenen Fragen aufgegriffen.
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2 DEFINITIONEN

2.1 Sozialhilfe

Die Begriffsumschreibung Sozialhilfe unterscheidet zwischen Sozialhilfe im engeren Sinn
(i.e.S) und Sozialhilfe im weiteren Sinne (i.w.S.). Die Sozialhilfe i.e.S. sichert die Existenz
bedulrftiger Personen, fordert die wirtschaftliche und persénliche Selbstandigkeit und ge-
wahrleistet die soziale und berufliche Integration (Kndpfel, 2003a, S. 293). Sozialhilfe i.e.S.
meint die individuelle, bedarfsabhangige Hilfe aus Mitteln der 6ffentlichen Hand (Schleicher,
2009, S. 257). Sie ist als letztes Netz der sozialen Sicherheit fur Menschen in
voribergehenden Notlagen gedacht. Die Sozialhilfe i.e.S. wird auf der Basis von materieller
Unterstlitzung  einerseits, und Beratung und Betreuung andererseits, an
Sozialhilfebezugerinnen und Sozialhilfebezluger ausgerichtet. Fur die Sozialhilfe i.e.S. sind
die Kantone zustandig (Kndpfel, 2003a, S. 293). Auf der Grundlage der Bundesverfassung
der Schweiz. Eidgenossenschaft (BV) sowie der SKOS-Richtlinien gibt es in der Schweiz 26
Sozialhilfegesetze mit dazugehdrigen Verordnungen und Weisungen (Muller de Menezes,
2012, S. 25). Umgesetzt werden die kantonalen Vorgaben durch die Gemeinden. Private
Organisationen wie Hilfswerke, Selbsthilfegruppen und Nachbarschaftsnetze engagieren
sich ebenfalls im Sinne der engeren Sozialhilfe (Kndpfel, 2003a, S. 294). Demgegeniber
steht die Sozialhilfe i.w.S., die alle bedarfsabhangigen Sozialleistungen erfasst, die nebst der
Sozialhilfe i.e.S. durch Kantone und Gemeinden erbracht werden. Sie dient der Sicherung
der allgemeinen Grundversorgung, der Erganzung von ungenigenden Sozialversicherungs-
leistungen und der Erganzung mangelnder privater Sicherung (Knépfel, 2003b, S. 294).

In dieser Bachelor-Arbeit wird unter dem Begriff der Sozialhilfe die Sozialhilfe i.e.S.
verstanden. Es ist die Einzelfallhilfe, als individuelle, subsidiidre, voriibergehende Hilfe
fiir Menschen in Notlagen, die bedarfsabhangig ist und in Form von materieller Hilfe,

Beratung und Begleitung durch die 6ffentliche Sozialhilfe ausgerichtet wird.

2.2 SKOS-Richtlinien

Die SKOS ist ein privatrechtlich organisierter Fachverband, der zum Ziel hat, die Leistungen
der Sozialhilfe in der Schweiz zu standardisieren (Schleicher, 2009, S. 260). Die SKOS
erarbeitet Empfehlungen zuhanden der Sozialhilfeorgane des Bundes, der Kantone, der
Gemeinden und der Organisationen der privaten Sozialhilffe in Form von Richtlinien. Die
SKOS-Richtlinien regeln die Ausgestaltung und Bemessung der Sozialhilfe (Knupfer, 2003,
S. 251). Gemass Art. 8 der SHV des Kantons Bern vom 24.10.2001 sind die SKOS-
Richtlinien in der Fassung der vierten Uberarbeiteten Ausgabe vom April 2005 mit den
Erganzungen 12/05, 12/07, 12/08 und 12/10 fur den Vollzug der individuellen Sozialhilfe ver-
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bindlich, soweit das Gesetz Uber die oOffentliche Sozialhilfe des Kantons Bern

(Sozialhilfegesetz, SHG) und die SHV keine andere Regelung vorsehen.

2.3 Ziele der Sozialhilfe nach SKOS

Die SKOS-Richtlinien beschreiben die Ziele der Sozialhilfe wie folgt: ,Sozialhilfe sichert die
Existenz bedurftiger Personen, fordert ihre wirtschaftliche und personliche Selbstandigkeit
und gewahrleistet die soziale und berufliche Integration. Die wirtschaftliche
Existenzsicherung und die persoénliche Hilfe werden von der seit 1. Januar 2000 gultigen
Bundesverfassung ausdrucklich garantiert” (SKOS, 2005, A.1-1). Diese Zielsetzung gilt fur
die Sozialhilfe i.e.S. (Caduff, 2007, S. 51). Die SKOS-Richtlinien liefern nirgends Definitionen
zu den einzelnen Aspekten der Ziele der Sozialhilfe. Auf Anfrage bei der Geschéftsstelle der
SKOS bestatigte die wissenschaftliche Mitarbeiterin Christin Kehrli, dass es keine
Definitionen gibt. Die SKOS-Richtlinien seien in einem langen Aushandlungsprozess erar-
beitet, jedoch nicht detailliert protokolliert worden (pers. Mitteilung, 17.02.2014 und
11.03.2014). Nachfolgend wird erldutert, welches Verstandnis aus den Richtlinien abgeleitet

wird und wie die Begriffe in dieser Bachelor-Thesis verwendet werden.

2.3.1 Forderung der personlichen Selbstiandigkeit

Gemass dem Grundprinzip der Subsidiaritat wird Sozialhilfe dann gewahrt, wenn sich eine
bedirftige Person nicht selbst helfen kann (SKOS, 2005, A.4-1). Sie hat ein Mitspracherecht
(SKOS, 2005, A.4-1) und ist verpflichtet, alles Zumutbare zu unternehmen, um die Notlage
abzuwenden (SKOS, 2005, A.4-2). Die Sozialhilfe soll Betroffene beféahigen, ihre Situation
selbstandig zu stabilisieren oder zu verbessern (SKOS, 2005, A.4-2). Weiter sind Sozialhilfe-
organe verpflichtet, die Grundrechte bedlrftiger Personen zu respektieren (SKOS, 2005,
A.5-2). Oberstes Ziel der professionellen Sozialhilfe soll sein, bedurftigen Personen grosst-
madgliche Autonomie zu sichern (SKOS, 2005, A.4-3).

Im SHG vom 11.06.2001 wird die personliche Autonomie als Wirkungsbereich der Sozialhilfe
festgehalten (Art. 2 SHG), der Begriff wird jedoch nicht erlautert. Miller de Menezes (2012,
S. 259) zieht eine Definition der GEF bei, welche fir diese Arbeit teilweise Gbernommen

wird.

Definition: Die Forderung der personlichen Selbstindigkeit ist die Forderung der
Fuhrung eines eigenverantwortlichen und selbstbestimmten Lebens (Miller de
Menezes, 2012, S. 259) durch die Respektierung der Grundrechte, durch das
Mitspracherecht und das Prinzip Selbsthilfe vor Fremdhilfe und damit der

Mobilisierung der eigenen Krafte.
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2.3.2 Gewabhrleistung der sozialen und beruflichen Integration

Die SKOS-Richtlinien widmen den Integrationsmassnahmen ein gesondertes Kapitel (SKOS,
2005, D.1-1 bis D.5-2). Soziale und berufliche Integration wird als das Ziel der Sozialhilfe
bezeichnet und soll den sozialen Ausschluss verhindern (SKOS, 2005, D.2-1), die
Selbstandigkeit fordern und das Selbstbewusstsein heben (SKOS, 2005, D.3-1). Die
Forderung der sozialen und beruflichen Integration soll Uber finanzielle Anreize und
personliche Beratung geschehen (SKOS, 2005, D.2-1). Die SKOS-Richtlinien verzichten
darauf, eine genaue Definition der Begriffe der sozialen und beruflichen Integration zu ge-
ben. Auch wird darauf hingewiesen, dass eine klare organisatorische und inhaltliche Tren-
nung zwischen sozialen und beruflichen Integrationsmassnahmen nicht mdéglich ist (SKOS,
2005, D.4-1). Einzig die Aussage, dass soziale Integrationsmassnahmen vor allem jenen
Personen zugutekommen sollen, die wegen gesundheitlichen oder anderen persénlichen
Problemen nicht beruflich integriert werden kdnnen, deutet auf eine eigenstandige Funktion
der sozialen Integration hin (SKOS, 2005, D.2-1). Aeppli und Peters (2004) untersuchten im
Rahmen eines Programmes des Schweizerischen Nationalfonds die Wirkungen von Be-
schaftigungsprogrammen fir ausgesteuerte Arbeitslose. In ihrer Studie vergleichen die
Autoren verschiedene Definitionen von sozialer und beruflicher Integration und verfassen
anschliessend eigene. Dass diese Definitionen dem Verstandnis der SKOS nahekommen
zeigt, dass sie in der im Jahr 2009 von der SKOS durchgefiihrten Befragung von 20 Sozial-
diensten zum Integrationsauftrag der Sozialhilfe verwendet wurden (Pfister, 2009, S. 15-16).
Die Definition der sozialen Integration soll deshalb auch fir diese Arbeit von Aeppli und

Peters (2004, S. 24) ilbernommen werden.

Definition: ,,Die soziale Integration ist die Teilhabe und Teilnahme einer Person am
sozialen Austausch im privaten, beruflichen und 6ffentlichen Bereich. Die Person ist
dabei einbezogen in informell und formell organisierte Tatigkeiten, Kontakte und Ge-

sprache mit anderen Menschen“ (Aeppli & Peters, 2004, S. 24).

2.4 Langzeitbeziehende

Als Langzeitbeziehende in der Sozialhilfe gelten alle Personen, die seit mehr als einem Jahr
Sozialhilfe beziehen. Diese Definition entspricht laut Jan Boruvka, Leiter Datenanalyse,
Sektion Sozialhilfe, derjenigen des BFS und ist in Abgrenzung zu den Kurzzeitbeziehenden,

welche bis zu einem Jahr Sozialhilfe beziehen (pers. Mitteilung, 17.02.2014).

2.5 AHV-Rentenalter

Einen Anspruch auf eine Altersrente der AHV hat, wer das ordentliche Rentenalter erreicht
hat. Manner erreichen das ordentliche Rentenalter mit 65 Jahren, Frauen mit 64 Jahren. Zu-

dem muss der Person wahrend mindestens einem vollen Beitragsjahr Beitrage angerechnet
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werden koénnen, sei es, dass die versicherte Person Beitrage geleistet hat, dass der
erwerbstatige Ehegatte wahrend mindestens einem Beitragsjahr den doppelten Mindestbei-
trag geleistet hat oder Erziehungs- oder Betreuungsgutschriften angerechnet werden kénnen
(AHV, 2014b). Seit der 10. AHV-Revision konnen Frauen und Manner im Rahmen des
flexiblen Rentenalters den Bezug der Altersrente um ein oder zwei ganze Jahre vorziehen.
Der Vorbezug ist nicht fur einzelne Monate méglich (AHV, 2014a). Die SKOS-Richtlinien
geben vor, dass unterstutzte Personen grundsétzlich zum AHV-Rentenvorbezug angehalten
werden sollen (SKOS, 2005, E.2-6).

2.6 Ablosung von der Sozialhilfe

Eine Ablésung von der Sozialhilfe kommt dann zustande, wenn das verfugbare Einkommen
einer unterstutzten Person den ermittelten Bedarf erreicht oder Ubersteigt (Berner Konferenz
fur Sozialhilfe, Kindes- und Erwachsenenschutz, BKSE, 2013a).
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3 THEORETISCHE BEZUGE

3.1 Theorie der erlernten Hilflosigkeit

Der Ursprung der Hilflosigkeitsforschung geht auf Studien und Experimente von Seligman,
Maier und Oevermier, welche zwischen 1964 und 1967 durchgeflihrt wurden, zurick. Die
Theorie der erlernten Hilflosigkeit wurde von Martin E. P. Seligman entwickelt. Martin E. P.
Seligman ist Professor flr Sozialpsychologie und Klinische Psychologie an der Universitat

Pennsylvania (Petermann, 2011, S. 210).

3.1.1 Experimentelle Untersuchungen

Um die Theorie der erlernten Hilflosigkeit zu verstehen ist es sinnvoll, vorgangig das der
Theorie zugrunde liegende klassische Experiment von Martin Seligman zu erklaren. Gerd
Mietzel (2006, S. 246-247) hat Seligmans Experiment erldutert:

Fir das Experiment wurden Hunde in einen K&fig gesetzt, dessen Boden aus einem Eisen-
rost bestand, Uber welchem dem Versuchstier elektrische Schlédge verabreicht werden
konnten. Des Weiteren hatte der Kafig zwei Abteilungen, welche durch eine Hirde
voneinander getrennt waren. Uber den zwei Abteilungen befand sich jeweils eine Lampe,

welche den elektrischen Schlag vorher ankindigte (Mietzel, 2006, S. 246).

Das Vorgehen war so, dass Hunde in einen Teil des Kafigs gesetzt wurden, in welchen sie
spurbaren elektrischen Schocks ausgesetzt wurden und keine Mdglichkeit zur Flucht hatten.
Spater wurde diesen Hunden die Moglichkeit geboten, sich durch einen Sprung Uber die
Hurde in den anderen Teil des Kafigs den elektrischen Schocks zu entziehen (Mietzel, 2006,
S. 246). Dass man sich nach Aufleuchten der Lampe durch einen Sprung uber die Hirde
dem unangenehmen elektrischen Schock entziehen kann, lernten andere Hunde, welche
zuvor keinen unkontrollierbaren Schocks ausgesetzt worden waren, sehr schnell. Diejenigen
Hunde jedoch, welche flir einige Zeit die elektrischen Schocks passiv und ohne Moglichkeit
zur Flucht ertragen mussten, unternahmen nicht einmal den Versuch, sich in Sicherheit zu
bringen, sondern lagen wimmernd am Boden. Sie zeigten eine Reaktion, als hatten sie ge-
lernt, dass es fur sie keine Moglichkeit gabe, den Schmerzen zu entfliehen und der
elektrische Schock in jedem Fall auftreten wirde. Es scheint so, als hatten diese Hunde
passiv resigniert (Mietzel, 2006, S. 247).

Als Folge unkontrollierbarer Konsequenzen ist mangelnde Motivation aktiv zu werden auch
bei Katzen, Ratten, Mausen, Vdgeln, Fischen und Menschen nachgewiesen worden
(Seligman, 2011, S. 25). Seligman (2011, S. 25) bezeichnet die erlernte Hilflosigkeit auf-
grund der Ergebnisse seiner Experimente als ,ein allgemeines Merkmal lernfahiger

Tierarten®, weswegen sie zur Erklarung fur einige Phanomene herangezogen werden kann.
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Laut Brender (1999, S. 34) gilt generell, dass Unkontrollierbarkeit die Bereitschaft senkt, auf

traumatische Erlebnisse adaquat zu reagieren.

3.1.2 Darlegung der urspriinglichen Theorie der erlernten Hilflosigkeit

Der psychologische Zustand der Hilflosigkeit kann gemass Seligman (2011, S. 8) dann auf-
treten, wenn Ereignisse unkontrollierbar sind. Ereignisse werden als unkontrollierbar wahr-
genommen, wenn diese unabhangig von willentlichen Handlungen geschehen und somit
eine Unabhangigkeit von Handlung und Konsequenz vorhanden ist (Seligman, 2011, S. 9).
Stiensmeier-Pelster (1988, S. 7) weist darauf hin, dass fur das Entstehen von Hilflosigkeit
nicht das Vorliegen einer objektiven Unkontrollierbarkeit, wie dies zum Beispiel das Wirfeln
einer ,Sechs” in einem Wourfelspiel ist (diese Handlung ist unabhangig von der eigenen
Reaktion und somit unkontrollierbar), sondern ausschliesslich die subjektive Wahrnehmung
von Unkontrollierbarkeit von Bedeutung ist. Mietzel (2006, S. 247) bezeichnet erlernte
Hilflosigkeit als ,gelernte Unfahigkeit, Schwierigkeiten zu Gberwinden®. Aufgrund dieser Un-
fahigkeit hat sich bei Betroffenen die Erwartung entwickelt, Ereignisse nicht kontrollieren zu
kénnen (Mietzel, 2006, S. 247).

3.1.3 Generalisierung von Hilflosigkeit

Auf die Frage, warum erlernte Hilflosigkeit auftritt, konnte gemass Mietzel (2006, S. 247)
noch keine abschliessende Antwort gefunden werden. Es steht jedoch fest, dass der Zu-
stand der erlernten Hilflosigkeit nicht nur als Folge von individuellen Verhaltensweisen ent-
standen sein kann. Es ist naheliegender, dass Menschen die Erwartung entwickelt haben,
nichts tun zu kénnen um schmerzhaften Reizen zu entgehen und sie diese Hilflosigkeit auf
viele weitere Situationen Ubertragen. Die Hilflosigkeit wird insbesondere auch auf Situationen
Ubertragen, in welchen durchaus die Moglichkeit vorhanden ware, Einfluss und Kontrolle
auszulben. Die Psychologie spricht bei diesem Phanomen von der Generalisierung von
Hilflosigkeit. Die Menschen bleiben in einem passiven Zustand und unternehmen nichts
mehr, um ihr Schicksal zu verandern (Mietzel, 2006, S. 247).

3.1.4 Storungen bei erlernter Hilflosigkeit

Die Ergebnisse des erlauterten Experiments zeigen, so Seligman (2011, S. 41), dass sich
durch das Erfahren von Unkontrollierbarkeit drei Formen von Stérungen manifestieren

kdnnen:

- Motivationale Stérungen: Wenn sich ein Mensch in einer traumatischen Situation
befindet, stellt die Erwartung, dass seine Reaktion eine Erleichterung bringt, der
wesentliche Antrieb zu willentlichen Reaktionen dar. Hat der Mensch jedoch gelernt,

dass eine Erleichterung unabhangig von seiner willentlichen Reaktion auftritt, nimmt
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die Reaktionsbereitschaft ab, da die Erwartung, dass Reagieren Erleichterung bringt,
aufgehoben wurde (Seligman, 2011, S. 45). Gemass Brender (1999, S. 36) lasst die
Uberzeugung von der Nichtkontrollierbarkeit einer Situation zielgerichtetes Verhalten
als sinnlos erscheinen. Diese Uberzeugung fiihrt zu Stérungen der Motivation und zu
Passivitat. Menschen kdénnen wegen dieser Passivitdt keine neuen
Kontrollerfahrungen machen, auch wenn sie sich in Situationen befanden, welche
kontrollierbar waren (Brender, 1999, S. 36).

- Kognitive Stérungen: Durch das Erleben von Unkontrollierbarkeit wird die
Unabhangigkeit von Reaktion und Konsequenz aktiv gelernt. Die Unkontrollierbarkeit
verzerrt somit die Wahmehmung der eigenen Kontrolle (Seligman, 2011, S. 34).
Brender (1999, S. 36) bezeichnet diese Wahrnehmungsverzerrung als eine kognitive
Stérung, welche auch als ,Situationsblindheit® bezeichnet werden kann. Erlernte
Hilflosigkeit |asst Betroffene glauben, dass Erfolg und Misserfolg unabhangig vom
eigenen Kénnen auftritt und dass ihre Reaktionen keinen Einfluss haben (Seligman,
2011, S. 35).

- Emotionale Storungen: Beim Menschen verursacht das Erleben eines
traumatischen Ereignisses Furcht. Lernt der Mensch nun, dass er die traumatischen
Bedingungen kontrollieren kann, wird die Furcht abgebaut oder sie kann sogar ganz
verschwinden. Lernt der Mensch jedoch, dass er die traumatischen Bedingungen
nicht kontrollieren kann, kommt er in einen Zustand der Hilflosigkeit. Die Emotion,

welche diesen Zustand begleitet, ist Depression (Seligman, 2011, S. 50).

Diese Stoérungen, welche die erlernte Hilflosigkeit mit sich ziehen kann, beeintrachtigen
bewaltigungsorientiertes Verhalten von Menschen und kdnnen in Krisen zum Zusammen-
bruch der Problemlésefahigkeiten fuhren (Brender, 1999, S. 36).

3.1.5 Grenzen der Hilflosigkeit

Alle Menschen erfahren tagtaglich ein gewisses Mass an Hilflosigkeit. Bereits beim Benutzen
des offentlichen Verkehrs ist man hilflos einem fremden Fahrer ausgeliefert. Bei den Gren-
zen der Hilflosigkeit geht es darum zu klaren, warum sich Menschen nach dem Erfahren
dieser Art von Hilflosigkeit hinterher ganz normal verhalten ohne eine der drei Stérungen von
erlernter Hilflosigkeit zu zeigen (Seligman, 2011, S. 56). Der entscheidende Faktor ist
gemass Seligman (2011, S. 56) ,der Ubergang von der Erfahrung von Unkontrollierbarkeit zu
der Ausbildung einer Erwartung, dass Konsequenzen unkontrollierbar sind.“ Seligman (2011,
S. 56-58) ist davon Uberzeugt, dass mindestens drei Faktoren keine Erwartung von
Unkontrollierbarkeit und somit keine Ausbildung von erlernter Hilflosigkeit aufkommen

lassen:
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- Immunisierung durch eine inkompatible Erwartung: Vorausgegangene
Erfahrungen, dass eine gegebene Konsequenz kontrollierbar ist, fuhren zu der allge-
meinen Erwartung, dass Konsequenzen kontrollierbar sind. Dieses Konstrukt ist die
Basis des Immunisierungs-Konzepts. Wenn der Mensch nun mit einer Situation
konfrontiert wird, in welcher die Konsequenz jedoch tatsachlich unkontrollierbar ist,
wird er nur sehr selten die Erwartung entwickeln, dass alle zukinftigen
Konsequenzen auch unkontrollierbar sind (Seligman, 2011, S. 56).

- Immunisierung durch unterscheidende Kontrolle: Wenn der Mensch in einer
Umgebung gelernt hat, dass er Kontrolle hat und in einer anderen Umgebung ist er
hilflos, so kann er zwischen der unterschiedlichen Kontrollierbarkeit der beiden
Umgebungen auch in Zukunft unterscheiden und wird keine erlernte Hilflosigkeit aus-
bilden (Seligman, 2011, S. 57).

- Relative Bedeutsamkeit der Situation: Die relative Bedeutsamkeit der Situation ist
der dritte Faktor, welcher den Transfer der Hilflosigkeit von einer Situation auf die
andere einschrankt. Hilflosigkeit wird in der Regel nicht von unbedeutenden
Ereignissen auf bedeutende Ereignisse Ubertragen. Der Mensch wird also nicht hilflos
werden und an seiner Intelligenz zweifeln, wenn er lernen wirde, dass beispiels-
weise der Aufzug im Kaufhaus unkontrollierbar ist (Seligman, 2011, S. 58). Seligman
(2011, S. 58) sagt, dass ihm keine experimentelle Untersuchung bekannt ist, welche
nachweisen wirde, dass die Erfahrung von Hilflosigkeit in einer unbedeutenden

Situation Hilflosigkeit in einer persdnlich bedeutenden Situation hervorrufen wirde.

3.1.6 Bewertung der Theorie

Die urspriingliche Theorie der erlernten Hilflosigkeit musste sich mit einiger Kritik
auseinandersetzen. Lange Zeit wurde kritisiert, dass eine Theorie, welche urspriinglich auf
Experimenten mit Tieren basiert, auf den Bereich der menschlichen Psychologie tbertragen
wurde. Der Theorie fehlte es zum Beispiel an Langsschnittstudien in natirlichen
Lebenswelten. Des Weiteren wurde beanstandet, dass die Theorie von Seligman die

kognitiven Prozesse der Menschen nicht weiter untersucht hat (Brender, 1999, S. 36-37).

Petermann (2011, S. 210) stellt fest, dass die Theorie der erlernten Hilflosigkeit Eingang so-
wohl in die Entwicklungs- und Sozialpsychologie als auch in die Klinische und Padagogische
Psychologie gefunden hat. Die Theorie von Seligman wurde ab 1975 standig Uberarbeitet
und mit Reformulierungen und alternativen Entwlrfen erganzt. Die Theorie der erlernten
Hilflosigkeit kann als ein allgemeines Modell zur Beschreibung der Herausbildung
psychischer Fehlentwicklungen und des Bewaltigungsprozesses in kritischen Lebensphasen
angesehen werden und wurde auf viele verschiedene Bereiche Ubertragen (Petermann,
2011, S. 211).
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3.1.7 Die Reformulierung der Theorie der erlernten Hilflosigkeit

Attribution

Die Kritikpunkte an der urspriinglichen Theorie von Seligman flhrte zu einer Reformulierung
der Theorie, welche Abramson, Teasdale und Seligman (1978) vorgenommen hatten
(Brender, 1999, S. 38). Erganzend zur bestehenden Theorie wurde in der Reformulierung ein
Bewertungsprozess, ein sogenannter Attributionsprozess eingefuhrt, welcher einen Einfluss
auf das Ausmass der Hilflosigkeit hat (Brender, 1999, S. 38). Menschen kdnnen ihrer
Hilflosigkeit verschiedene Ursachen zuschreiben. Diese Ursachenzuschreibungen
beeinflussen die konkrete Ausgestaltung der Unkontrollierbarkeitserwartung (Stiensmeier-
Pelster, 1988, S. 20). Hilflose Menschen schreiben ihre Misserfolge eher ihren personlichen
Fahigkeiten zu. lhre Erfolge hingegen erklaren sie sich mit Zufall und Glick. Die Formen der
Hilflosigkeit hangen von den Attributionsmustern ab, welche Menschen zur Erklarung von

erfahrener Unkontrollierbarkeit heranziehen (Petermann, 2011, S. 213-214).

Reaktanz

Eine weitere Reformulierung der Theorie wurde von den Uberlegungen von Wortman und
Brehm (1975) gepragt. Diese erweiterten die Theorie mit dem Einbeziehen von Reaktanz
(Petermann, 2011, S. 222). Unter Reaktanz versteht Petermann (2011, S. 223) ,den
unmittelbar nach einer Unkontrollierbarkeitsbedingung eintretende Zustand, der mit einer
Einschrankung von Entscheidungsmdglichkeiten einhergeht und eine Art Widerstand bzw.
Arger, Wut und vermehrte Anstrengung zur Folge hat“. Erst wenn nach dieser Widerstands-
phase die Unkontrollierbarkeit weiter besteht, tritt Hilflosigkeit auf (Petermann, 2011, S. 223).
Wortman und Brehm (1975) haben die Reaktanztheorie mit der Hilflosigkeitstheorie von
Seligman verknilpft und gehen davon aus, dass Menschen nach der Wahrnehmung von Un-
kontrollierbarkeit nicht hilflos werden, sondern mit Reaktanz reagieren. Sie sind der Uber-
zeugung, dass Reaktanz und Hilflosigkeit Folgen eines unterschiedlichen Kontrollverlustes
beschreiben. So tritt Reaktanz dann auf, wenn Menschen zwar einen Kontrollverlust wahr-
nehmen, aber daran glauben, die Kontrolle in Zukunft wiederzuerlangen. Hilflosigkeit tritt
jedoch dann auf, wenn die Wahrnehmung von haufigem Kontrollverlust zu der Erwartung
fuhrt, auch zukulnftig keine Kontrolle mehr ausiiben zu kénnen (Stiensmeier-Pelster, 1988, S.
14).

3.1.8 Bedeutung der Theorie fiir die Soziale Arbeit

Die Theorie der erlernten Hilflosigkeit erklart die Entstehung von Hilflosigkeit in
Wechselwirkung zwischen den Menschen und ihrem sozialen Umfeld. Da die Soziale Arbeit
in verschiedensten Berufsfeldern Kompetenzen hat, auf den Menschen und seinen sozialen
Kontext einzuwirken, kann sie einen Beitrag zur Verhinderung und Uberwindung erlernter

Hilflosigkeit leisten (Brender, 1999, S. 55-56).
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Nach dem Kennenlernen der Theorie stellt sich die Frage, wie erlernter Hilflosigkeit praventiv

vorgebeugt und wie deren Auftreten verhindert werden kann.

Die wirksamste Methode erlernte Hilflosigkeit zu verhindern, ist, dass Menschen durch
Erfahrungen lernen, dass ihr Handeln und ihre Reaktion etwas bewirken kénnen (Seligman,
2011, S. 95). Brender (1999, S. 50) knupft hier an und sagt, dass die Pravention umso
effektiver ist, je friher im Leben die Mdglichkeit der Einflussnahme erlernt wird. Wichtig far

Betroffene ist auch das Sammeln von positiven Kontrollerfahrungen (Brender, 1999, S. 50).

Erlernte Hilflosigkeit kann geheilt werden, indem man den Betroffenen zeigt, dass ihre
Handlungen etwas bewirken. Des Weiteren mussen die Menschen davon Uberzeugt werden,
anders Uber die Ursache ihrer Misserfolge zu denken (Brender, 1999, S. 51). In der Arbeit
mit Betroffenen ist es wichtig, deren Bewaltigungspotenzial in kleinen Schritten zu
maximieren und jeden Fortschritt mit Anerkennung und Lob zu witirdigen. Ausserdem kann
korperliche Bewegung einen positiven Einfluss auf erlernte Hilflosigkeit haben (Reichelt,
1994, zitiert nach Brender, 1999, S. 52).

3.1.9 Erkenntnisse

Die Theorie von Martin Seligman ist sehr umfassend und wurde vielfach reformuliert und
erganzt (Petermann, 2011, S. 211). Erlernte Hilflosigkeit ist eine erlernte Unfahigkeit,
Schwierigkeiten zu Gberwinden. Die Betroffenen entwickeln eine Erwartung, dass Ereignisse
unkontrollierbar sind und unabhangig von ihrem eigenen Handeln auftreten (Mietzel, 2006,
S. 247). Die erlernte Hilflosigkeit kann gemass Seligman (2011, S. 41-50) diverse Stérungen
hervorrufen und das bewaltigungsorientierte Verhalten in Krisen massiv stéren und beein-
trachtigen (Brender, 1999, S. 36).

Fir die Soziale Arbeit ist die Theorie insofern relevant, als dass sie die Entstehung von
Hilflosigkeit von Menschen im Zusammenhang mit ihrem sozialen Umfeld erklart.
Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter konnen in der Arbeit mit Klientinnen und Klienten

einen Beitrag zur Verhinderung von erlernter Hilflosigkeit leisten (Brender, 1999, S. 55-56).

3.2 Empowerment

Wortlich Ubersetzt bedeutet Empowerment ,Selbstbefahigung, ,Selbstbemachtigung” sowie
.otarkung von Autonomie und Eigenmacht® (Herriger, 2010, S. 13). Empowerment
bezeichnet Prozesse der Entwicklung von Menschen, in welchen sie notwendige Krafte ge-
winnen, um ein nach eigenen Massstaben definiertes ,besseres Leben“ zu leben. Herriger
(2010, S. 13) meint, dass diese Begriffsibersetzung wohl der kleinste gemeinsame Nenner
aller Verstandigung Uber Empowerment ist. Der Empowerment-Begriff kann von sehr unter-

schiedlichen Werthaltungen, moralischen Positionen und Grundiberzeugungen gepragt sein.
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Ein allgemein akzeptierter Begriff von Empowerment existiert nicht (Herriger, 2010, S. 13-
14).

Der Empowerment-Gedanke entspringt der Birgerrechtsbewegung des 20. Jahrhunderts, in
welcher sich die schwarze Minderheitsbevdlkerung in den USA fir ihre Rechte einsetzte.
Das Empowerment-Konzept tauchte jedoch erstmalig im Jahre 1976 in einem Buch von
Barbara B. Soloman uber ,social work in oppressed communities” auf. Empowerment wurde
hier als neue Kultur des Helfens gesehen und in andere gesellschaftliche Bereiche
Ubertragen (Herriger, 2010, S. 21).

In der psychosozialen Arbeit gibt es unterschiedliche Bezeichnungen und Umschreibungen
von Empowerment. Stimmer (2012, S. 155) bezeichnet Empowerment in der Sozialen Arbeit
einerseits als ein Handlungsleitendes Konzept, in welchem ein grosser Bereich von
Methoden, Arbeitsformen und Interaktionsmedien integriert werden kénnen und anderseits
als ein allgemeines sozialpadagogisches Arbeitsprinzip. Stark (2002, S. 72) bestimmt
Empowerment als eine professionelle Haltung, da das Konzept kein definiertes Regelwerk
fur professionelles Handeln in bestimmten Problemfeldern bietet und nicht den wissenschaft-
lichen Anforderungen einer Theorie psychosozialen Handelns entspricht. Herriger (2010, S.

19) sieht Empowerment als ein professionelles Konzept an.

Dem Empowerment liegen gemass Stimmer (2012, S. 155) Theorieansatze aus der
Soziologie, den Sozialwissenschaften, der Sozialpsychologie und der Gesundheitswissen-
schaften zugrunde. Im Empowerment-Konzept ist die Gestaltung des
Spannungsverhaltnisses zwischen Individualismus und Kollektivismus massgebend, welches
Ralf Dahrendorf (1979) in seinem Konzept der ,Lebenschancen verdeutlicht hat (Stimmer,
2012, S. 157). Die Theorie der erlernten Hilflosigkeit von Seligman (1975) begriindet, warum
der Wechsel der Blickrichtung von den Defiziten zu den Starken der Menschen erfolgsver-
sprechend und sinnvoll ist (Stimmer, 2012, S. 157). Wichtige Aspekte fir das Empowerment-
Handeln tragen des Weiteren das Coping-Konzept von Lazarus/Folkman (1974) und das
salutogenetische Modell von Antonovsky (1979) bei (Stimmer, 2012, S. 158). Das
Empowerment-Konzept hat Teilmodelle der Theorie der Lebensweltorientierung von
Thiersch (1997) und der kritisch-emanzipatorischen Sozialpadagogik von Hermann Giesecke
und Klaus Mollenhauer (1997) Ubernommen (Stimmer, 2012, S. 159). Die
Lebensweltorientierung macht die Klientinnen und Klienten zum Ausgangspunkt des
Handelns, wahrend die kritisch-emanzipatorische Sozialpadagogik die Emanzipation der

Klientinnen und Klienten in den Vordergrund stellt (Stimmer, 2012, S. 159).
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3.21 Leitideen und Menschenbilder von Empowerment

Herriger (2010, S. 72) bezeichnet Empowerment als eine Einladung an alle psychosozial
Tatigen zum Perspektivenwechsel. Der Blick wird weg von den Schwachen und Abhangig-
keiten der Klientel, hin zu deren Starken, Fahigkeiten und Ressourcen gerichtet. Das
Empowerment-Konzept vertritt ein optimistisches Menschenbild, welches eine autonome
Lebensfuhrung und die Selbstorganisation der Menschen in den Mittelpunkt stellt und sie als
.kompetente Konstrukteure eines gelingenden Alltags® sieht (Herriger, 2010, S. 72). Dieses
Vertrauen in die Starken der Menschen und in ihre Fahigkeiten, Belastungen der alltaglichen
Lebenswirklichkeit zu verarbeiten, sind die Kernpunkte des Empowerment-Gedankens.
Herriger (2010, S. 74) hat das Modell der Menschenstarken entwickelt, welches folgende

Aspekte als Grundhaltung von Empowerment beinhaltet:

Das Vertrauen in die Féahigkeit jedes Einzelnen zu Selbstgestaltung und gelingendem
Lebensmanagement: Die wegweisenden Grundiberzeugungen des Modells der Menschen-
starken sind das Vertrauen in die Fahigkeiten der Klientinnen und Klienten und die
Orientierung an deren Kraften und Ressourcen. Man geht davon aus, dass Menschen das
Potential und das Rulstzeug fir ein nach eigenen Massstdben gelingendes
Lebensmanagement in sich tragen. Es ist so, dass diese Uberzeugung oft den
Alltagserfahrungen von Sozialarbeitenden widerspricht. Ausgangslage einer helfenden
Beziehung st oft, dass die Adressatin oder der Adressat die personlichen
Bewaltigungsressourcen aufgebraucht und die Kontrolle Gber das eigene Leben verloren hat.
Fur die Praxis bedeutet dies, den Menschen Erfahrungen zur Erprobung der eigenen

Starken und Muster der Selbstorganisation zu erméglichen (Herriger, 2010, S. 74).

Die Akzeptanz von Eigen-Sinn und der Respekt auch vor unkonventionellen
Lebensentwiirfen der Klienten: Es kommt sehr oft vor, dass Sozialarbeitende in ihrem Alltag
Menschen begegnen, deren Lebensentwirfe, Moralvorstellungen und Handlungsmuster
nicht der ,durchschnittichen Normalitat® entsprechen (Herriger, 2010, S. 75). Diese
Menschen haben oft Erfahrungen mit Stigmatisierung, Ausgrenzung und Zurickweisung
gemacht. Das Modell der Menschenstarken vertritt die Haltung, dass es zentral ist, die
Klientinnen und Klienten und deren teilweise konflikthafte Lebensentwirfe zu akzeptieren
und der Selbstbestimmung der Menschen Raum zu lassen. Die Toleranz gegentber eigen-
sinnigen Lebensentwurfen darf jedoch nicht grenzenlos sein und muss dort enden, wo
Grundrechte eines Dritten verletzt werden oder wo Menschen sich selber schadigen oder
verletzen (Herriger, 2010, S. 76).

Das Respektieren der ,eigenen Wege*“ und der ,eigenen Zeit” des Klienten und der Verzicht

auf strukturierte Hilfeplédne und eng gefasste Zeithorizonte: Empowerment-Prozesse haben
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ihre eigene Zeit und verlaufen selten linear. Die Zeitrhythmen, in welchen sich Klientinnen
oder Klienten Autonomie und Selbstbestimmung aneignen, sollten gemass dem Modell der
Menschenstarken akzeptiert werden und nicht von Seiten der Sozialarbeitenden gelenkt
werden (Herriger, 2010, S. 76).

Der Verzicht auf entmiindigende Expertenurteile (ber die Definition von Lebensproblemen,
Problemlésungen und wiinschenswerten Lebenszukiinften: Das Vertrauen in die Menschen-
starken bedeutet immer auch, auf vorschnelle Expertenurteile zu verzichten. Fur
Professionelle der Sozialen Arbeit bedeutet dies, das Recht der Menschen auf ihr Anders-

Sein zu respektieren (Herriger, 2010, S. 77).

Die Orientierung an der Lebenszukunft des Klienten: In der Zusammenarbeit mit Klientinnen
und Klienten richtet sich der Blick in erster Linie nach vorne in die Zukunft. Das Interesse
liegt vor allem darin, zukunftsgerichtet ein Mehr an Selbstbestimmung und produktivem

Lebensmanagement zu erreichen (Herriger, 2010, S. 79).

Die Orientierung an einer ,Rechte-Perspektive“ und ein parteiliches Eintreten fiir Selbstbe-
stimmung und soziale Gerechtigkeit: Der letzte Baustein des Modells der Menschenstarken
weist auf den ethischen Rahmen hin, in welchen das Empowerment-Konzept eingespannt
ist. Empowerment flhlt sich der Wahrung der Freiheits-, Teilhabe- und Entscheidungsrechte
der Menschen verpflichtet (Herriger, 2010, S. 80).

Zusammengefasst kdbnnen gemass Herriger (2010, S. 80-81) die Wahrung von Selbstbe-
stimmungsrechten, das Eintreten flir soziale Gerechtigkeit und das Einlésen von Rechten auf
demokratische Partizipation als die drei ethischen Grundiberzeugungen von Empowerment

genannt werden.

3.2.2 Verschiedene Zugiange zu Empowerment

Da die Verstandigung auf einheitliche und gemeinsame Denkpramissen und Uberzeugungen
schwer fallt, ist es vor einer inhaltlichen Auseinandersetzung mit dem Konzept des
Empowerments notwendig, den Fokus des Begriffs zu prazisieren. Herriger (2010, S. 14-17)

beschreibt folgende vier Zugange:

- politisch: Empowerment macht bei diesem Zugang die strukturell ungleiche
Verteilung von politischer Macht und Einflussnahme zum Thema. In politischer
Definition bezeichnet Empowerment so ,einen konflikthaften Prozess der
Umverteilung von politischer Macht* (Herriger, 2010, S. 14), in welchem sich
Menschen von einer relativ machtlosen Position aus politische Entscheidungsmacht

und Partizipationsvermdgen aneignen.
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- lebensweltlich: Die lebensweltliche Sicht von Empowerment meint das Vermodgen
von Menschen, ein eigenbestimmtes Leben zu fuhren und Belastungen, Unlber-
schaubarkeiten und Komplikationen ihres Alltags in eigener Kraft zu bewaltigen.

- reflexiv: Der Zugang im reflexiven Sinn betont die aktive Aneignung von Kraft,
Gestaltungsvermégen und Macht durch die von Ohnmacht und Machtlosigkeit be-
troffenen Personen selbst. Empowerment wird in diesem Sinne als ein Prozess der
Selbst-Aneignung von Lebenskraften und der Selbst-Bemachtigung verstanden.
Menschen werden zu aktiv handelnden Akteuren, erstreiten sich Autonomie und be-
freien sich aus eigener Kraft aus einer Position der Ohnmacht, Abhangigkeit und
Schwache. Empowerment im reflexiven Sinne kann somit als einen eigengesteuerten
Prozess der (Wieder-)Herstellung von Lebenssouveranitat sowohl auf der Ebene der
Alltagsbeziehungen als auch auf der Ebene der politischen Teilhabe bezeichnet
werden.

- transitiv: Die Aspekte des Ermdglichens, der Unterstitzung und der Férderung von
Selbstbestimmung durch andere stehen im transitiven Zugang im Mittelpunkt. In den
Blick ricken hier Sozialarbeitende in unterschiedlichen Handlungsfeldern, welche
ihren Adressaten Hilfestellungen beim Aneignen von Selbstbestimmung geben und
sie zur Suche nach eigenen Starken ermutigen. Das Handlungsziel besteht darin,
Menschen vielfaltige Vorrate von Ressourcen zur Verfligung zu stellen, mit welchen

sie Kompetenz und Lebensstarke zur Selbstgestaltung ihrer Lebenswelt gewinnen.

Nachfolgend wird vor allem der transitive Zugang genauer betrachtet.

3.2.3 Ebenen von Empowerment

Empowerment-Prozesse vollziehen sich gemass Herriger (2010, S. 86) auf vier Ebenen:

- Die individuelle Ebene: Menschen beginnen aus einer Lebenssituation von
Resignation, Hilflosigkeit und Demoralisierung heraus, ihr Leben wieder in die eigene
Hand zu nehmen.

- Die Gruppenebene: Solidargemeinschaften, Selbsthilfegruppen und birger-
schaftliche Projekte stehen auf dieser Ebene im Vordergrund. Menschen er-
schliessen sich durch Zusammenschlisse und gemeinschaftliche Zusammenarbeit
neue Ressourcen und nehmen gestalterisch Einfluss auf Umweltbedingungen.

- Die institutionelle Ebene: Auf der institutionellen Ebene geht es darum, die Teilhabe
und Partizipation engagierter Blarger zu ermdglichen. Empowerment bemuht sich
darum, Chancenstrukturen fur burgerliche Einmischung, Teilhabe und Partizipation

zu schaffen.
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- Die Gemeindeebene: Empowerment zielt auf die Mobilisierung kollektiver
Ressourcen der Bewohner eines Stadtteils und darauf, die Leute zu befahigen, ihre

Lebensverhaltnisse gemass der eigenen Interessen zu gestalten.

Nachfolgend wird die individuelle Ebene sowie das Empowerment in der Einzelfallhilfe ge-

nauer betrachtet.

3.2.4 Empowerment in der Einzelfallhilfe

3.2.4.1 Ausgangspunkt von Empowerment-Prozessen

Das Erleben von Fremdbestimmung und Machtlosigkeit sowie die Erfahrung, ausgeliefert zu
sein, sind Ausgangspunkte von Empowerment-Prozessen. In sozialen Arbeitsfeldern haben
Professionelle praktisch taglich mit Menschen zu tun, welche die schmerzliche Erfahrung des
Verlusts von Autonomie und Selbstbestimmung gemacht haben. Dieser Verlust markiert den
biographischen Nullpunkt dieser Menschen und ist Ausgangspunkt fur die Suche nach Aus-
wegen aus der Ohnmacht und der Machtlosigkeit (Herriger, 2010, S. 54). Seeman (1959,
zitiert nach Herriger, 2010, S. 54) definiert Machtlosigkeit als ,generalisierte Erfahrung des
Individuums, dass man durch eigenes Handeln das Eintreten gewlinschter Ergebnisse nicht
beeinflussen kann®. Die im vorgangigen Kapitel bearbeitete Theorie der erlernten Hilflosigkeit

gibt uns ausfuhrlich Antworten auf die Entstehung dieser Macht- und Hilflosigkeit.

3.2.4.2 Umsetzung des Empowerment-Konzepts

In der Einzelfallhife kann das Anwenden des Empowerment-Konzepts mit dessen
Veranderungsabsichten fir viele Betroffene verunsichernd und Gberfordernd wirken. Es kann
sein, dass die Aussicht auf eine Veranderung die Betroffenen verangstigt und dass sie mit
Widerstand oder Abwehr darauf reagieren. Ein hilfreiches methodisches Instrument um auf
Widerstande zu reagieren, kann beispielsweise die Motivierende Gesprachsfliihrung sein
(Herriger, 2010, S. 87). Nachfolgend werden weitere konkrete Handlungsmethoden genannt,

welche flur die Umsetzung des Empowerment-Konzepts hilfreich sein kénnen:

- Ressourcendiagnostik: Die Ressourcen der Klientinnen und Klienten werden
sorgfaltig erfasst und systematisch in die Hilfeplanung und den Hilfeprozess einge-
baut. Bei der Ressourcendiagnostik geht es auch darum, lebensgeschichtlich ver-
schuttete Ressourcen wieder aufzufinden und zuganglich zu machen (Herriger, 2010,
S. 93).

- Unterstiutzungsmanagement: Das  Unterstitzungsmanagement ist eine
Hilfeleistung, welche koordinierend, vernetzend und arrangierend die verfligbaren
Hilferessourcen sowohl in der privaten Lebenswelt der Betroffenen als auch in den

Institutionen  offentlicher Dienstleistungen zu einem koordinierten Ganzen
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zusammenfuhrt und die Zusammenarbeit zielgerichtet organisiert (Herriger, 2010, S.
104).

-  Kompetenzdialog: Dem Kompetenzdialog zugrunde liegen Arbeitsansatze der
I6sungsorientierten Beratung. Es geht darum, gelingende Momente in der Biographie
der Klientinnen und Klienten zu thematisieren, verschuttete Selbstwerterfahrungen
wieder sichtbar zu machen und eine winschenswerte Lebenszukunft zu formulieren
(Herriger, 2010, S. 126-127).

- Netzwerkarbeit: Die Netzwerkarbeit hat zur Aufgabe, solidarische Vernetzungen und
fordernde Strukturen zur Selbstorganisation von Menschen zu initiieren und weiterzu-
entwickeln. Des Weiteren werden Projekte zur Gewinnung kollektiver
Handlungsfahigkeit unterstttzt (Herriger, 2010, S. 151).

Das Empowerment-Konzept ist fur die professionell Tatigen im Arbeitsfeld der Sozialen
Arbeit eine Einladung zur Entwicklung einer neuen Kultur des Helfens. Die Autonomie der
Lebenspraxis und der Lebensentscheidungen der Klientinnen und Klienten werden aner-
kannt und zukunftsoffene Prozesse des Sich-Veranderns und des Entdeckens angeregt. Der
Aufbau einer symmetrischen Arbeitsbeziehung zwischen Sozialarbeitenden und der Klientel
ist die Grundlage eines Empowerment-Prozesses (Herriger, 2010, S. 236). Herriger (2010,
S. 236) bezeichnet die Empowerment-Arbeit als eine Arbeit in vielen Rollen und
Rollenwechseln. Es geht dabei um Flexibilitat, Experimentierfreude und Offenheit gegenlber
unterschiedlichen methodischen Interventionsverfahren. Fir die Sozialarbeiterinnen und
Sozialarbeiter sozialer Dienste und Einrichtungen bindeln sich auf der praktischen Ebene

gemass Herriger (2010, S. 236-239) verschiedene neue Rollen:

- Lebenswelt-Analytiker: Aufgabe der Sozialarbeiterin und des Sozialarbeiters ist es,
Zusammenhange alltaglicher sozialer Ungleichheiten in den Lebenswelten der
Klientinnen und Klienten aufzudecken und transparent zu machen. Durch die Ent-
schlisselung von Denkmustern und Selbstzuschreibungen kénnen Wege aus der
erlernten Hilflosigkeit geebnet werden. Es geht darum, Anstésse zur Selbstaufklarung
zu geben und den Mut zur Veranderung von Lebenskursen zu bestarken.

- Kiritischer Lebensinterpret: In der Rolle als kritischer Lebensinterpret geht es
darum, stellvertretende Lebensdeutungen zu entwickeln und mit den Menschen in
einen biographischen Dialog zu kommen. Der bisherige Lebensweg und allfallige
Abhangigkeitserfahrungen der Klientin oder des Klienten werden aufgearbeitet und
gemeinsam werden winschenswerte Zukunftsperspektiven entworfen.

- Netzwerker und Ressourcenmobilisierer: Neben der Starkung und Erweiterung der
individuellen Ressourcen und Netzwerke ist das Ziel von Empowerment auch die

Mobilisierung gemeinschaftlicher Ressourcen. Empowerment-Arbeit beinhaltet auch
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die Vermittlung von burokratischen Kompetenzen und das Eintiben der Sprache und
der Logik der Verwaltung mit Klientinnen und Klienten.

- Intermedidrer Briickenbauer: Da die Kluft zwischen den Lebenswelten sozial
benachteiligter Bevdlkerungsgruppen und der Politik und Wirtschaft immer grdsser
wird, hat die Sozialarbeiterin oder der Sozialarbeiter die Aufgabe, Moglichkeiten fur
Partizipation von Benachteiligten zu schaffen und Gesprachsbereitschaft und
Dialogfahigkeit auf beiden Seiten zu sichern und zu erhalten.

- Normalisierungsarbeiter: Der Normalisierungsarbeiter tritt in der Gesellschaft fur
unkonventionelle Lebensentwlirfe ihrer Adressatinnen und Adressaten ein und geht
gegen institutionelle Bevormundung vor.

- Organisations- und Systementwickler: In dieser Rolle werden sozialpolitische
Aufgaben wahrgenommen, welche vor allem aus dem politischen Engagement und

der Lobbyarbeit fur die Interesse sozial benachteiligter Gruppen bestehen.

3.25 Erkenntnisse

Der Begriff ,Empowerment* ist schwierig fassbar. Es gibt unterschiedliche Definitionen, Zu-
gange und Schwerpunktsetzungen im ganzen Konzept des Empowerment. Ein allgemein
akzeptierter Begriff existiert gemass Herriger (2010, S.13) nicht.

Herriger (2010) befasst sich in seinem Empowerment-Konzept vor allem mit dem transitiven
Zugang und bewegt sich mehrheitlich auf der individuellen Ebene. Grundbausteine des
Konzepts sind der Wechsel des Blickes weg von den Schwachen, hin zu den Starken und
Ressourcen der Klientinnen und Klienten und das Vertrauen in die Starken der Menschen.
Ausgangspunkte von Empowerment-Prozessen sind das Erleben von Fremdbestimmung,
Machtlosigkeit, Ohnmacht und erlernter Hilflosigkeit. Herriger (2010, S. 72) bezeichnet
Empowerment, vor allem das Modell der Menschenstarken, als Gegenrezept erlernter
Hilflosigkeit.

Durch eine ,neue Kultur des Helfens®, welche das Empowerment anregt, ergeben sich neue
Rollen fir Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter. Die Empowerment-Arbeit, so Herriger
(2010, S. 232), ist kein uniformes Ganzes, sie ist vielgestaltig, facettenreich und offen fir

individuelle Ausformungen, Akzentuierungen und Schwerpunktsetzungen.
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3.3 Soziale Netzwerkarbeit

3.3.1 Einordnung

Im Verstandnis von Stimmer (2012, S. 154) ist der Netzwerkansatz als Handlungsleitendes
Konzept zu verstehen, das sich aus theoretischen Uberlegungen und aus praktischen Erfah-
rungen ableitet. Stimmer (2012, S. 173) bezeichnet den Netzwerkansatz als Konzept
mittlerer Reichweite bezlglich der Differenzierung auf der Ebene der Ziele, der Theorie, der
Wissenschaft und der Praxis. Diese Sichtweise unterstreicht Nestmann (1989, S. 110) wenn
er schreibt, dass der Netzwerkansatz auf ,mittlerer Abstraktionsebene geeignet [ist],
theoretische Analyse wie praktische Diagnose und Intervention anzuleiten®. Auch Keupp und
Rohrle (1987, beispielsweise S. 7) sprechen durchgehend von einem Netzwerkkonzept.
Bullinger und Nowak (1998, S. 13) sehen in der sozialen Netzwerkarbeit eine Methode, die
Bestandteil eines Konzepts ist und auf wissenschaftlichem Wissen und wissenschaftlicher
Forschung basiert. Nachfolgend wird in Anlehnung an Stimmer (2012) die soziale

Netzwerkarbeit als (Handlungsleitendes) Konzept bezeichnet.

Das Netzwerkkonzept ist in vielen Bereichen anzutreffen. Betina Hollstein (n.d., S. 11)
schreibt: ,Soziale Netzwerke sind Thema in der Stadt- und Gemeindesoziologie, der
Migrations- und der Familienforschung, der Organisationssoziologie und der Wissenschafts-
und Technikforschung, der Politischen Soziologie, der Freizeit-, Milieu- und
Lebensstilforschung oder der neueren Diskussion um das Sozialkapital.“ Im psychosozialen
Bereich hielten in den 1970er-Jahren sozialékologische Ansatze Einzug. Damit geriet die das
Individuum umgebende Umwelt in den Blickpunkt der Beratung (Straus & Hoéfer, 2005, S.
477). ,In der Praxis bedeutet dies einen Perspektivenwechsel sozialer Arbeit vom individuali-
sierenden Fallbezug zu soziodkologischer Feldorientierung® (Pankoke, 1997, zitiert nach
Galuske, 2009, S. 306). Die hier angesprochene Ebene des sozialen Netzwerkes, bei
welcher die Beziehungsnetze der Klientinnen und Klienten Gegenstand der sozialen Netz-
werkarbeit sind, ist nur eine Ebene von mehreren in der Sozialen Arbeit. Es ist jedoch die
Ebene, die in den nachfolgenden Ausflihrungen im Zentrum steht. Weiter hat die Soziale
Arbeit mit der Vernetzung unterschiedlichster Angebote und Leistungen sowie mit der
institutionellen Vernetzung durch die fachliche Zusammenarbeit mit anderen Professionen zu
tun (Winkler, 2013, S. 33-35).

3.3.2 Definition

Keupp (1987, S. 11) bezeichnet das Netzwerkkonzept von ,bemerkenswerter Schlichtheit®
und ist der Meinung, dass die Definition nicht weit hergeholt werden muss: Menschen sind
mit anderen sozial verknupft, das Netzwerkkonzept stellt dies bildhaft dar (Keupp, 1987, S.

11-12). Galuske schreibt, dass die klassische Definition von Clyde Mitchell (zitiert nach von
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Kardorff, 1995, in Galuske, 2009, S. 307) stammt, wonach das soziale Netzwerk als eine
bestimmte Anzahl von Verknupfungen in einem bestimmten Kreis von Personen beschrieben
werden kann. Die Merkmale dieser Verknupfungen kdnnen dazu dienen, das Sozialverhalten
der beteiligten Personen zu interpretieren (Galuske, 2009, S. 307). Galuske (2009, S. 306)
selber definiert soziale Netzwerkarbeit wie folgt: ,Unter Sozialer Netzwerkarbeit versteht man
ein sozialpadagogisches Handlungsmodell, das aufbauend auf Methoden und Befunde der
sozialen Netzwerkforschung durch die Analyse, Nutzung, Gestaltung und Ausweitung des
Beziehungsgeflechts der Klienten zu Personen, Gruppen und Institutionen auf eine
Optimierung ihrer Unterstitzungsnetzwerke und damit auf die Starkung ihrer
Selbsthilfepotentiale abzielt und sich zu diesem Zweck unterschiedlichster Techniken der

Analyse von und Einflussnahme auf Klientennetzwerke bedient®.

3.3.3 Menschenbild
Fuhse (2010, S. 167) schreibt, dass es ,nicht die Aufgabe und auch nicht die Zielsetzung der

Netzwerkforschung [ist], ein Menschenbild zu entwickeln®, dass aber der Netzwerkforschung
trotzdem eine ,bestimmte Vorstellung davon zugrunde [liegt], welche Rolle Menschen in
Netzwerken spielen. Je nach Ansatz gibt es unterschiedliche Varianten eines
Menschenbildes. So betrachtet Simmel (1908) Menschen als handelnde Akteure, die sich
jedoch weniger an individuellen Motiven als an Uberpersénlichen Erwartungsstrukturen
orientieren. Auch Elias’ Figurationssoziologie denkt nicht vom einzelnen Individuum her,
sondern sieht die Beteiligten von Verflechtungszusammenhangen diesen Strukturen als hilf-
los ausgeliefert (Fuhse, 2010, S. 167-168). Spatere Ansatze betonen viel starker die
individuelle Ebene fur die Erklarung von Netzwerkphdnomenen und sehen den Sinn, warum
Menschen Sozialbeziehungen eingehen, in der Nutzenmaximierung (Fuhse, 2010, S. 169).
Den unterschiedlichen Ansatzen ist gemeinsam, dass sie ,soziale Phanomene aus der
Struktur sozialer Beziehungen zwischen Menschen zu erklaren [suchen]® (Fuhse, 2010, S.
167).

3.3.4 Theorie und Forschung

Bereits in der Grindungsphase der Soziologie Ende des 19. Jahrhunderts sah es Georg
Simmel in Abgrenzung zur Psychologie als Aufgabe der Soziologie, sich mit sozialen
Beziehungen zu beschaftigen (Nollert, 2010, S. 5). Schon 1908 verwendete er den Begriff
.Netzwerk“ und sprach von der ,Kreuzung sozialer Kreise“ (Bullinger & Nowak, 1998, S. 26-
27). Jakob L. Moreno, der Begrinder des Psychodramas, entwickelte in den 1930er-Jahren
die Netzwerkidee weiter und Uberprufte sie empirisch (Stimmer, 2012, S. 177). Stimmer
(2012, S. 177) ist der Meinung, dass Moreno der eigentliche Begriinder der sozialen Netz-
werkanalyse ist. 1954 verdffentlichte John A. Barnes, ein englischer Anthropologe, eine

Studie zur Sozialraumanalyse in einem norwegischen Fischerdorf und definierte damals den
31



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

Begriff des Netzwerkes (Straus, 2010, S. 12). Wie Barnes gehdrte auch Elizabeth Bott zu der
Manchester Gruppe der Anthropologen und trug ebenfalls zur Entwicklung der Netzwerk-
analyse bei (Straus & Hofer, 2005, S. 474). Stimmer (2012, S. 175) fuhrt als theoretische
Fundierung der Netzwerkidee nebst Moreno die Arbeiten von Norbert Elias an und
bezeichnet diesen soziologischen Ansatz als zentral fur die Beeinflussung sozialer
Netzwerke in der Sozialen Arbeit. Elias fuhrte in den 1960er-Jahren das Konstrukt der
Figuration ein (Nollert, 2010, S. 5), um damit zu erklaren, dass Menschen und Gesell-
schaften durch gegenseitige Abhangigkeiten miteinander verflochten sind (Stimmer, 2012, S.
175). In den Siebzigerjahren des 20. Jahrhunderts wurde die Netzwerkforschung gepragt
von Stanley Milgram (Small-World-Phanomen), Mark Granovetter (Starke schwacher
Beziehungen) und von Barry Wellman (Veranderung von Gemeinschaften) (Straus, 2010,
S.13-15). Als visionares Konzept der Netzwerkanalyse in jlingerer Zeit titulieren Straus und
Hofer (2005, S. 475) Manuel Castels These, die besagt, dass die Funktionen und Prozesse
im Informationszeitalter zunehmend um Netzwerke organisiert sind. Castels Verdéffentlichung
seiner Thesen 1996 fallt in den grossen Netzwerkboom, der in den 1990er-Jahren ausbrach

und mit dem Einzug des Internets zu erklaren ist (Straus, 2010, S. 19).

3.3.5 Typen von Netzwerken

Zychlinski (2013, S. 223) beschreibt, dass im Kontext Sozialer Arbeit die Netzwerktypologie
unklar sei und dass am haufigsten auf Bullinger und Nowak zurtickgegriffen werde. Auch

Stimmer (2012, S. 178) verwendet dieses Raster:

- Primare oder mikrosoziale Netzwerke: Dazu gehdért das familiare,
verwandtschaftliche, nachbarschaftliche und freundschaftliche Netzwerk, welches ein
Individuum hat, aber auch das Netzwerk am Arbeitsplatz. Die Beziehungen in
primaren Netzwerken werden haufig durch personliche Kontakte gepflegt. Die Netz-
werke auf dieser Ebene kénnen spezifische Merkmale aufweisen, wie die Unter-
schiede nach Schicht, Alter, Geschlecht, Rolle, Gesundheit oder Interessen (Bullinger
& Nowak, 1998, S. 70-81).

- Sekundare oder makrosoziale Netzwerke: Hier handelt es sich um Netzwerke, in
die das Individuum hinein sozialisiert wird. Auf dieser Ebene sind marktwirtschaftliche
institutionelle Netzwerke, wie Betriebe, Firmen und Organisationen des Industrie- und
Dienstleistungssektors anzusiedeln. Die offentlich institutionellen Netzwerke, wie sie
vom Staat bereitgestellt werden, gehdéren auch zu den sekundaren oder
makrosozialen Netzwerken (Bullinger & Nowak, 1998, S. 81-85).

- Tertiare oder mesosoziale Netzwerke: Dieser Typus hat die Funktion der
Vermittlung zwischen primaren und sekundaren Netzwerken. Nebst vielen anderen
kénnen Selbsthilfegruppen, Dienstleistungen und Professionen mit vermitteindem
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Auftrag wie Rechtsanwalte, Unternehmensberater, Sozialarbeitende, Pflegekrafte und
Nichtregierungsorganisationen aufgezahlt werden (Bullinger & Nowak, 1998, S. 85-
89).

Nestmann (1989, S. 110) verdeutlicht, dass sich enge Bindungen, weitere
Beziehungsstrukturen und Ubergreifende soziale Netzwerke wechselseitig beeinflussen,
womit verhindert wird, dass der Blick allein auf das Individuum fixiert und das

Gesellschaftliche ausgeklammert wird.

3.3.6 Strukturen eines sozialen Netzwerkes

In der Netzwerkforschung wurden Kategorien entwickelt, um persdnliche Netzwerke erfassen
zu kénnen. Sie werden strukturelle oder morphologische Merkmale sozialer Netzwerke ge-
nannt. Die folgende Aufzahlung ist nicht abschliessend, sondern soll die wesentlichsten
Charakteristiken beschreiben (Schenk, 1984, zitiert nach Keupp, 1987, S. 26-27):

- Grosse: Gibt Auskunft Uber die Anzahl der Beteiligten eines sozialen Netzwerkes.

- Dichte: Beschreibt den Anteil der tatsachlichen Verbindungen.

- Erreichbarkeit: Drickt aus, wie schnell ein Kontakt zu anderen Netzwerkmitgliedern
hergestellt werden kann.

- Offenheit: Zeigt, wie viele Verbindungen das Netzwerk zu anderen Netzwerken hat.

- Stabilitat: Beschreibt die Dauerhaftigkeit von Beziehungen.

Weitere Merkmale sagen etwas Uber die Art der Beziehungen aus:
- Intensitat: Beschreibt, wie stark die Bindung der Beteiligten ist und wie haufig die
Kontakte stattfinden.
- Reziprozitidt: Sagt etwas darliber aus, ob die Beziehung auf Gegenseitigkeit ausge-
legt ist.
- Multiplexitéat: Zeigt, ob Interaktionen einem oder mehreren Zwecken dienen.
- Rollen: Definiert, wie sich die Netzwerkteilnehmenden in bestimmten Beziehungen

zu verhalten haben.

3.3.7 Funktionen sozialer Netzwerke

Nach Keupp (1987, S. 29) wird Netzwerken haufig eine Hauptfunktion zugeschrieben, nam-
lich die der sozialen Unterstitzung. Tatsachlich konnte in verschiedenen Forschungen die
positive Wirkung der sozialen Unterstitzung auf die Gesundheit und das Wohlbefinden
nachgewiesen werden (Nestmann, 1991, S. 49). Stimmer (2012, S. 179) prazisiert, dass
soziale Netzwerke Sicherheit, Zugehdrigkeit, Heimat und Lebenssinn vermitteln kénnen, was
in einer individualistisch orientierten Gesellschaft von Bedeutung sei. Differenzierte
Funktionen sozialer Netzwerke hat Bernd Rdhrle (2000, S. 452-453) formuliert:

33



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

- ,Sie bieten Bindungen,

- sie reduzieren Belastungen bzw. beeinflussen Prozesse der Stressbewaltigung,

- sie befriedigen soziale Bedurfnisse nach Sicherheit, Identitat und Selbstwert,

- sie Ubermitteln Werte bzw. Einstellungen und sanktionieren Verhalten,

- auf diese Weise nehmen sie Einfluss auf die Sozialisation und pragen somit die
kognitive, emotionale und soziale Entwicklung,

- sie entscheiden Uber Zuweisung an professionelle Dienste,

- sie kénnen sowohl vom Einzelnen als auch von Kollektiven als Teil von Umwelt

geordnet und sinnvoll wahrgenommen, bewertet, erinnert und beeinflusst werden.”

Keupp (1987, S. 31-32) nimmt Bezug auf eine Studie von Walker, MacBride und Vachon
(1977), wonach die nach Rohrle zitierten Funktionen in Kategorien zusammengefasst
werden koénnen. Netzwerke haben demnach die Funktion der emotionalen Unterstitzung,
der instrumentellen oder praktischen Unterstitzung, der kognitiven oder informativen Unter-
stltzung, der Aufrechterhaltung der sozialen Identitat und der Vermittlung sozialer Kontakte.
Galuske (2009, S. 309) weist darauf hin, dass soziale Netzwerke im Einzelfall nicht nur un-
terstitzend, sondern auch aufwandig oder sogar belastend sein kénnen. So kostet es Mihe
und Anstrengung, soziale Kontakte aufzubauen und zu pflegen, die Hilfe basiert auf Gegen-

seitigkeit und das soziale Netz bringt Verhaltenserwartungen mit sich.

3.3.8 Netzwerkarbeit
Laut Straus und Hofer (2005, S. 478-479) wird der Begriff der sozialen Netzwerkarbeit immer
ofter im Zusammenhang mit der Sozialen Arbeit genannt. Die Autoren zeigen auf, wie ein

analytisches Herangehen an Netzwerke aussieht:

- Netzwerkarbeit bedeutet Netzwerkorientierung und Netzwerkanalyse: Gemein-
sam mit den Betroffenen wird das Unterstitzungsnetzwerk auf den Ebenen der
primaren, sekundaren und tertiaren Netzwerke untersucht (Bullinger & Nowak, 1998,
S. 142). Verfahren wie das Aufzeichnen einer Netzwerkkarte, eines Sozialen Atoms
oder eines Soziogramms kdnnen dabei behilflich sein (Straus & Hoéfer, 2005, S. 478).

- Netzwerkarbeit zielt darauf ab, vorhandene Netzwerke zu starken: Ziel ist es hier-
bei, die Starken der positiven Beziehungen bewusst zu machen und zu prifen, ob
Netzwerkpersonen neue Funktionen Ubernehmen kdnnten. Hier kann es wichtig sein,
Kompetenzen zur Forderung sozialer Beziehungen zu starken und auszubauen
(Straus & Hofer, 2005, S. 478).

- Netzwerkarbeit schafft neue Netzwerke: Netzwerkarbeit zielt auch darauf ab, nicht
ausreichende Netzwerke auszubauen und Sozialbeziehungen zu erweitern (Straus &
Hofer, 2005, S. 479).
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- Netzwerkarbeit hilft, negative Netzwerkstrukturen abzubauen: Es gibt Netzwerke,
die sich auf die psychosoziale Entwicklung von Personen negativ auswirken oder
schadigende Verhaltensmuster verfestigen. Hier gilt es, andere Netzwerke zu finden,
welche dieselbe Unterstitzung auf weniger schadigende Weise bieten (Stimmer,
2012, S. 181).

- Netzwerkarbeit prift und modifiziert Vernetzungen im professionellen Helfer-
netz: Wo professionelle Unterstlitzung angezeigt ist, gilt es zu Uberprifen, welche
gezielten Helferbeziehungen noétig sind und welche womdbglich Uberflissig sein
kénnten (Straus & Hofer, 2005, S. 479).

3.3.9 Erkenntnisse

Der Begriff der sozialen Netzwerkarbeit geht im Verstandnis dieser Herleitung vom Indivi-
duum aus und hat die mikro-, makro- und mesosozialen Netzwerke dieser Personen im
Fokus. Daneben kommt die Soziale Arbeit auch in Berlhrung mit anderen Netzwerkebenen
wie die der Vernetzung von Angeboten und Leistungen oder der interdisziplinaren Netzwerk-
arbeit. Strukturelle Merkmale in Netzwerken geben Auskunft tber die Grésse eines sozialen
Netzwerkes, Uber die Anzahl sozialer Kontakte, Uber die Dichte des Netzwerkes und Uber die
unterschiedlichen sozialen Rollen. Damit werden soziale Netzwerke quantitativ messbar
(Hattemann & RuUegger, 2013, S. 296). Die funktionellen Merkmale sozialer Beziehungen
zeigen ,die soziale Schutz-, Bewaltigungs-, Entlastungs- und Unterstitzungsfunktion lebens-
naher Netze“ (Pankoke, 1997, zitiert nach Galuske, 2009, S. 309). Damit ist die Hilfe aus
dem sozialen Netzwerk gemeint, die in einer belastenden Situation fir das Individuum sub-
jektiv verfigbar scheint (Huttemann & Rulegger, 2013, S. 296). Es gilt zu bedenken, dass
soziale Netzwerke fiir das Individuum nicht nur als soziale Unterstiitzung erlebt werden
kénnen, sondern auch Leistungen von den Netzwerkmitgliedern verlangen oder sogar be-
lastend sein konnen. Soziale Netzwerkarbeit bedeutet vor allem, das soziale Netzwerk von
Klientinnen und Klienten zu analysieren, um dann intervenierend einzugreifen und Netz-

werkbeziehungen zu starken, neu zu erschliessen oder aufzuheben.
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4 GRUNDSATZLICHE UMSETZUNGSMOGLICHKEITEN DER
AUSGEWAHLTEN SOZIALZIELE

Dieses Kapitel soll Antwort auf die erste dieser Arbeit zugrunde liegenden Fragestellung ge-
ben. Sie lautet: Die SKOS-Richtlinien enthalten unter anderen die beiden Sozialziele
,Forderung der personlichen Selbstandigkeit” und ,Gewahrleistung der sozialen Integration®.
Im Hinblick auf das (nahende) AHV-Rentenalter von Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe ab
60 Jahren und der damit verbundenen Ablésung von der Sozialhilfe: Welche
Umsetzungsmoglichkeiten der beiden genannten Sozialziele lassen sich fir die jeweils zu-
standigen Sozialarbeitenden grundsatzlich ableiten? Um diese Frage beantworten zu
kénnen, sind vorgangig Kenntnisse uUber einige Sach- und Problemlagen dieser

Personengruppe von Bedeutung.

Die Zeitspanne zwischen dem 60. Altersjahr und der Ablésung vom Sozialdienst wegen
AHV-Rentenbezug kann fur Frauen im Minimum zwei und far Manner im Minimum drei Jahre
betragen. Wie in der Definition (Kapitel 2.5) erlautert, sehen die SKOS-Richtlinien vor, dass
Sozialhilfebeziehende die Altersrente vorbeziehen, was bei Frauen ab dem 62. Altersjahr
und bei Mannern ab dem 63. Altersjahr méglich ist (SKOS, 2005, E.2-6). Dazu gibt es einige
Bedingungen. Ein Vorbezug der AHV-Rente muss von der Klientin oder dem Klienten selber
beantragt werden und hat jeweils auf den genauen Geburtstag ein oder zwei Jahre vor dem
ordentlichen Rentenalter zu erfolgen. Ein AHV-Rentenvorbezug fiihrt bei beiden
Geschlechtern zu einer lebenslanglichen Kirzung der Rente, bei einem einjahrigen Vorbe-
zug um 6,8%, bei einem zweijahrigen Vorbezug um 13,6% (AHV, 2014a). Die Rentenein-
bussen der AHV, welche durch den Vorbezug entstehen, werden im Rahmen der Maximal-
leistungen vollumfanglich mit Erganzungsleistungen aufgefangen, sollte das Guthaben der
beruflichen und der privaten Vorsorge nicht ausreichen. Fur Freizligigkeitsguthaben, welche
Frauen mit 59 und Manner mit 60 Jahren beziehen kénnen (BKSE, 2013b), sehen die
SKOS-Richtlinien vor, dass diese grundsatzlich mit dem AHV-Vorbezug herausgelost
werden sollen. Eine frihere Herauslosung wirde die Zielsetzung der beruflichen Vorsorge
unterlaufen (SKOS, 2005, E.2-7). Gemass dem Prinzip der Subsidiaritat wird bedurftigen
Personen unter anderem dann Sozialhilfe gewahrt, wenn Leistungen Dritter nicht oder nicht
rechtzeitig zur Verfigung stehen (SKOS, 2005, A.4-1 und A.4-2). Ist also die Existenz der
Betroffenen durch Sozialversicherungsleistungen wie der Altersrente, der beruflichen
und/oder privaten Vorsorge und allfalligen Ergéanzungsleistungen gesichert, erfolgt eine Ab-

I6sung von der Sozialhilfe.
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Was die spezifischen Problemlagen alterer Sozialhilfebeziehender betrifft, wird auf den
Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten, Berichtsjahr 2012, verwiesen

(Salzgeber, 2013, S. 38-48). Daraus erscheinen folgende Erkenntnisse relevant:

- In den letzten Jahren hat der Anteil von Personen zwischen 50 und 64 Jahren in der
Sozialhilfe zugenommen. Das Sozialhilferisiko dieser Altersgruppe ist gestiegen
(Salzgeber, 2013, S. 38).

- Sozialhilfebeziehende dieser Altersgruppe gehdren oft zu den Langzeitbeziehenden
(Salzgeber, 2013, S. 38).

- Bei den alteren Sozialhilfebeziehenden finden sich viele Personen, die aus
gesundheitlichen Grinden nicht oder nicht mehr voll erwerbstatig sein kdnnen. Bei
einer Mehrheit der alteren Sozialhilfebeziehenden liegt das Hauptproblem fir die
Langzeitarbeitslosigkeit bei der Gesundheit (Salzgeber, 2013, S. 38).

- 14% der alteren Nichterwerbspersonen (Personen, die nicht erwerbstatig und nicht
auf Stellensuche sind) sind gemass BFS auf dem Arbeitsmarkt nicht integrierbar.
Dieser Anteil nimmt mit dem Alter stetig zu und steigt vor dem Erreichen des AHV-
Alters sprunghaft an. Ein Viertel der Nichterwerbspersonen in der Sozialhilfe, die
zwischen 61 und 63 Jahren (Frauen) und 61 und 64 Jahren (Manner) sind, gelten als

chancenlos auf dem Arbeitsmarkt (Salzgeber, 2013, S. 47).

Vor dieser Ausgangslage wird in den nachsten beiden Kapiteln 4.1 und 4.2 die Frage
nach den grundsatzlichen Umsetzungsmoglichkeiten der Sozialziele ,Férderung der
personlichen Selbstandigkeit® und ,Gewahrleistung der sozialen Integration® bei
Langzeitbeziehenden ab 60 Jahren anhand der in Kapitel 3 erarbeiteten Theorien,

Fachliteratur und Studien beantwortet.

4.1 Forderung der personliche Selbstandigkeit

4.1.1 Was ist personliche Selbstiandigkeit?

Wie in der Definition in Kapitel 2 unter Punkt 2.3.1 ausgeflihrt, kann die Forderung der per-
sonlichen Selbstandigkeit als Sozialziel der SKOS gemass Miller de Menezes (2012, S.
259) in Anlehnung an die Definition der GEF mit ,Férderung der Flhrung eines eigenverant-
wortlichen und selbstbestimmten Lebens® definiert werden. Die SKOS selber hat gemass
Christin Kehrli, wissenschaftliche Mitarbeiterin, SKOS, Fachbereich Grundlagen, keine
Definition von persoénlicher Selbstandigkeit erarbeitet und dies sei auch gut nachvollziehbar,
da Selbstandigkeit fir jeden etwas anderes bedeutet und nicht fur alle gleich weit geht (pers.
Mitteilung, 11.03.2014).
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Avenir Social (2004) hat ein Grundsatzpapier zur Ethik in der Sozialen Arbeit verédffentlicht,
welches die International Federation of Social Workers (IFSW) und die International
Association of Schools of Social Work (IASSW) erarbeitet haben. Die Selbstbestimmung wird
als Bestandteil der Menschenrechte und Menschenwurde erachtet (Avenir Social, 2004, S.
2):

-, Professionelle der Sozialen Arbeit sollen das Recht der Menschen, ihre eigene
Wahl und Entscheidung zu treffen, achten und férdern, ungeachtet ihrer eigenen
Werte und Lebensentscheidungen, vorausgesetzt, dies gefahrdet nicht die Rechte

und legitimen Interessen Anderer.”

Was bedeutet aber jetzt konkret ein ,selbstbestimmtes Leben“? Edi Martin (2008, S. 1) sagt,
dass Selbstbestimmung mit Autonomie gleichzusetzen ist. Im Zusammenhang mit Selbstbe-

stimmung, so Martin (2008, S. 4), sind folgende menschliche Bedlrfnisse bedeutsam:

- Das Bediirfnis nach Unverwechselbarkeit
- Das Bedurfnis nach Autonomie
- Das Bedirfnis nach subjektiv relevanten Zielen und Hoffnung auf Erflllung

- Das Bedirfnis nach Fertigkeiten, Regeln und Normen

Nach Muller (1990, S. 218) kann Autonomie wiederum am ehesten als Selbstandigkeit
begriffen werden: ,Selbstandig ist jemand, der inmitten aller Umweltanspriiche und auch
unter dem Einfluss eigener Bedurfnisse selber steht, und der nicht in der Watte eines uber-
dimensionierten Sozialkollektivs oder durch ein Korsett sozialer Rollenzwange am Umfallen
gehindert wird“ (Mdller, 1990, S. 218).

Eine konkrete Definition von personlicher Selbstandigkeit ist demnach schwierig zu
erbringen. Selbstandigkeit bedeutet gemass Miuller de Menezes (2012, S. 259) Selbstbe-
stimmung respektive ein selbstbestimmtes Leben. Die IFSW und die IASSW erachten
Selbstbestimmung als Bestandteil der Menschenrechte und Menschenwirde. Martin (2008,
S. 1) setzt Selbstbestimmung mit Autonomie gleich und Muller (1990, S. 218) sagt, dass

Autonomie als Selbstandigkeit begriffen werden kann.

4.1.2 Grundsatzliche Umsetzungsmoglichkeiten der Forderung der persoénlichen

Selbstandigkeit von Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe ab 60 Jahren

Es kann festgestellt werden, dass es keinen Fachdiskurs dazu gibt, wie personliche
Selbstandigkeit bei Klientinnen und Klienten der Sozialhilfe geférdert werden kann. Auch
konkret auf die Gruppe der Langzeitbeziehenden Uber 60 Jahren bezogen, finden sich keine
Informationen darlber, was persodnliche Selbstéandigkeit genau bedeutet oder wie diese ge-

fordert werden kann. Wie dies bereits Christin Kehrli (pers. Mitteilung, 11.03.2014) erlautert
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hat, sind sich auch die Verfasserinnen der Bachelor-Thesis bewusst, dass persdnliche
Selbstandigkeit fur jede Klientin und jeden Klienten etwas anderes bedeutet und unter-
schiedlich weit geht. Je nachdem wie die Lebensbiographie der Betroffenen aussieht,
bringen sie beim Unterstitzungsbeginn durch die Sozialhilfe ein anderes Mass an
Selbstandigkeit mit. Nachfolgend werden aus den Erkenntnissen der Theoriebearbeitung und
den personlichen Erfahrungen im Bereich der Sozialhilfe modgliche Vorgehensweisen

abgeleitet, um die persdnliche Selbstandigkeit der Klientinnen und Klienten zu férdern.

4.1.21 Regelmassiger Kontakt

Bei der Arbeit mit Sozialhilfebeziehenden geht es darum, die Zeitspanne der Unterstlitzung
moglichst kurz zu halten. Im Blick steht das Erreichen der Unabhangigkeit der Klientinnen
und Klienten von der finanziellen Unterstitzung der Sozialhilfe (Hauss & Canonica, 2012, S.
368). Auch Kutzner (2009, S. 11) sagt, dass es bei der Sozialhilfe nicht um eine dauernde
Unterstutzung geht, sondern nur um eine vorubergehende. Das Ziel ist, dass Sozialhilfebe-
ziehende so rasch wie mdglich wieder eine bezahlte Erwerbsarbeit finden oder einen An-
spruch auf Sozialversicherungsleistungen geltend machen und somit von der Sozialhilfe ab-

geldst werden kdnnen (Kutzner, 2009, S. 11).

Jeanine Wirz (2012) ist der Meinung, dass neben der materiellen Hilfe auch die persdnliche
Hilfe zum Kerngeschaft der Sozialhilfe gehort und pladiert fir mehr persénliche Hilfe in der
Sozialhilfe. In regelmassigen Beratungsgesprachen werden mit den Klientinnen und Klienten
neue Ressourcen erschlossen und verschuttete Ressourcen wiederentdeckt und reaktiviert.
Regelmassige Gesprache férdern demnach die moglichst unabhangige Lebensflihrung und

tragen zu einer Forderung der personlichen Selbstandigkeit bei (Wirz, 2012, S. 34-35).

Die Grundvoraussetzung, um bei alteren Sozialhilfebeziehenden die personliche
Selbstandigkeit zu férdern, ist das Vorhandensein eines regelmassigen Kontaktes. Wenn
keine personlichen Gesprache zwischen Sozialarbeitenden und Betroffenen stattfinden,
kénnen keine Massnahmen zur Férderung der Selbstandigkeit ergriffen werden. Daher ist es
sehr sinnvoll, mit Klientinnen und Klienten ab 60 Jahren regelmassig Gesprachstermine zu

vereinbaren.

4.1.2.2 Reaktanz anerkennen

Wie Martin (2008, S. 1) beschrieben hat, ist das Bedurfnis nach Autonomie ein bedeutsames
menschliches Bedurfnis. Reaktanz ist eine menschliche Reaktion auf die Einschrankung der
personlichen Autonomie. Es ist somit eine natirliche Auflehnung gegen den Verlust von
Freiheit und gegen die Einschrankung persoénlicher Handlungsspielraume (Kahler, 2005, S.
63). Mogliche Reaktanz-Reaktionen von Klientinnen und Klienten kénnen beispielsweise das

Ignorieren von Briefen und Telefonaten, das Leugnen des Problems oder das Kritisieren der
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Kompetenzen der Sozialarbeitenden sein (Kahler, 2005, S. 66-67). Conen (1999, zitiert nach
Kahler, 2005, S. 71) meint, dass die Reaktionsweise fir Klientinnen und Klienten zur Auf-
rechterhaltung der Achtung vor sich selber, zur Demonstration der eigenen Starke und Ent-
schlossenheit und zur Ausserung des Wunsches, eigene Vorstellungen der Problemldsung
umzusetzen, dienen. Stiensmeier-Pelster (1988, S. 14) sagt, dass bei Menschen dann
Reaktanz auftritt, wenn sie daran glauben, die Kontrolle in Zukunft wieder erlangen zu

konnen.

Es wird daher als sehr zentral angesehen, solche Reaktionen auf eine Einschrankung der
Autonomie bei Betroffenen zu erkennen und anzuerkennen. Reaktanz kann als Bemuhung
zur Wiedererlangung von Selbstandigkeit interpretiert werden. Es ist daher wichtig, dass
Sozialarbeitende, auch bei allféllig heftiger Reaktanz von Seiten der Betroffenen, den

Kontakt nicht abbrechen und die Reaktionen aushalten.

4.1.2.3 Pravention von erlernter Hilflosigkeit

Um personliche Selbstandigkeit zu fordern, ist das Verhindern von erlernter Hilflosigkeit von
zentraler Bedeutung. Wenn ein Mensch Hilflosigkeit erlernt hat, unternimmt er meist nichts
mehr, um sein Schicksal zu verandern und bleibt in einem passiven Zustand (Mietzel, 2006,
S. 247). Diese entwickelte generalisierte Hilflosigkeit und die daraus resultierende Passivitat

gilt es in der Arbeit mit Klientinnen und Klienten zu verhindern.

Um erlernte Hilflosigkeit zu verhindern, muss die Klientin oder der Klient erfahren und lernen,
dass ihr oder sein Handeln etwas bewirken kann (Seligman, 2011, S. 95). Je friher die Ein-
flussnahme gelernt wird, desto effektiver ist die Pravention von erlernter Hilflosigkeit
(Brender, 1999, S. 50). Klientinnen und Klienten missen somit in moglichst alle
Entscheidungen miteinbezogen werden. Diese Aussage stltzt auch die Definition von per-
sonlicher Selbstandigkeit nach Muller de Menezes (2012, S. 259), in welcher es heisst, dass
die Foérderung von personlicher Selbstandigkeit unter anderem auch durch ,Respektierung

des Mitspracherechts® erreicht werden kann.

Wenn Betroffene bei der Planung von Vorhaben angehort werden und ihre Wiinsche und
Ziele einbringen kdénnen, spricht man von Partizipation (Lenz, 2002, S. 18). Lenz (2002, S.
18) bezeichnet Partizipation als grundlegende Empowerment-Strategie und diese soll
Klientinnen und Klienten auch im Kontext der Sozialhilfe Spielrdume und Madglichkeiten zur
Mitbestimmung schaffen. Im Rahmen der Sozialhilfe werden verschiedene Moglichkeiten
erkannt, um Klientinnen und Klienten miteinzubeziehen und ihnen ein Mitspracherecht zu

geben:
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a) Zielvereinbarungen
Es ist sehr sinnvoll, auch mit Klientinnen und Klienten Gber 60 Jahren Zielvereinbarungen zu
erstellen. Das Bedirfnis nach subjektiv relevanten Zielen ist gemass Martin (2008, S. 4)
wichtig im Zusammenhang mit Selbstbestimmung. Die Betroffenen haben durch das Erstel-
len von Zielvereinbarungen die Moglichkeit mitzubestimmen, was sie in Zusammenarbeit mit
dem Sozialarbeitenden erreichen mochten und kénnen Ideen und Winsche einbringen. Ent-
scheidend fir das Erarbeiten von Zielvereinbarungen sind gemass Lenz (2002, S. 23) der
partnerschaftliche Umgang zwischen den Beteiligten und die Mitwirkungsmaoglichkeit der
Hilfesuchenden. Ein Verhandeln, welches nicht auf Kontrolle und Macht basiert, sondern auf

gegenseitigem Respekt beruht, steht im Mittelpunkt (Lenz, 2002, S. 24).

b) Entscheidungsfreiheiten lassen und Wahimoéglichkeiten schaffen
Damit Sozialhilfebeziehende lernen konnen, dass ihr Handeln etwas bewirken kann, sollte
ihnen, soweit dies im Rahmen der Sozialhilfeunterstiitzung mdglich ist, Entscheidungsfrei-
heiten und Wahimdglichkeiten ermoglicht werden. Es erscheint wichtig, dass
Sozialarbeitende den Betroffenen transparent kommunizieren, welche Angelegenheiten ver-
handelbar sind und in welchen Bereichen kein Handlungsspielraum offen steht. Die
Klientinnen und Klienten sollen jedoch zum Beispiel wahlen kénnen, ob sie als Tagesstruktur
und Beschaftigung lieber in ein Beschaftigungsprogramm gehen oder Freiwilligenarbeit
leisten mochten, wie oft sie Termine mit den Sozialarbeitenden vereinbaren mochten und

welche Themen wahrend der Gesprache besprochen werden sollen.

Martin (2008, S. 10) sieht dies ahnlich, indem er daflr pladiert, Klientinnen und Klienten
wenn immer mdoglich zwischen wirksamen Varianten und Problemlésungsverfahren

respektive Methoden wahlen zu lassen.

c¢) Der Klientel moglichst viel Verantwortung lassen
Ein weiterer wichtiger Punkt um die persénliche Selbstandigkeit zu fordern wird darin gese-
hen, den Klientinnen und Klienten moglichst viel Verantwortung zu belassen. Hierdurch wird
die wichtige Moglichkeit gesehen, die Betroffenen lernen und erfahren zu lassen, dass ihr
Handeln etwas bewirkt. Auf der praktischen Ebene ist es sehr sinnvoll, dass die Betroffenen
selbstandig die monatliche Miete Uberweisen, die Steuererklarung ausfiillen und Stromrech-
nungen selber bezahlen. Fur Betroffene, welche vor der Ablésung von der Sozialhilfe auf-
grund von AHV-Rentenvorbezug stehen, kommt das Beantragen der AHV-Rente und der
Freiztgigkeitsleistungen hinzu. Ein weiterer wichtiger Punkt ist das Bezahlen der Kranken-
kassenpramienrechnungen und das RuUckfordern der Krankheitskosten. Aufgrund der
personlichen Erfahrungen, haben die Verfasserinnen der Bachelor-Thesis festgestellt, dass
auf Sozialdiensten oft von den Betroffenen verlangt wird, eine Drittzahlerregelung zu unter-

schreiben. Es wird vorher nicht oder zu wenig abgeklart, ob die Betroffenen selber in der
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Lage sind, ihre Krankheitskosten bei der Krankenkasse rickzufordern, ihre
Pramienrechnung selbstandig zu bezahlen und allgemein mit der Krankenkasse zu
kommunizieren. Es ist zu vermuten, dass den Betroffenen diese Verantwortung der Einfach-

heit halber und aus Zeitgrinden abgenommen wird.

Wenn die Klientin oder der Klient aufgrund des AHV-Vorbezugs von der Sozialhilfe abgeldst
wird, muss sie oder er alle administrative Tatigkeit selber ibernehmen. Als Vorbereitung auf
die Zeit nach der Ablésung ist es dringend notwendig, die Betroffenen in den administrativen
Tatigkeiten zu schulen und ihnen die Verantwortung daflir zu Gbergeben. Natrlich soll die
Sozialarbeiterin oder der Sozialarbeiter den Betroffenen Hilfestellung leisten und sie in den
Tatigkeiten anleiten. Herriger (1997, S. 34) stltzt diese Ansicht, indem er sagt, dass die
Professionellen der Sozialen Arbeit die Aufgabe haben, Klientinnen und Klienten birokrati-
sche Kompetenzen, wie beispielsweise das Einlben in die Logik und Sprache der Verwal-
tung, zu vermitteln. Auf diese Weise sollen Barrieren flir die Inanspruchnahme von
Ressourcen verhindert und die Nutzerkompetenzen der Betroffenen gestarkt werden
(Herriger, 1997, S. 34). Falls eine Klientin oder ein Klient nicht in der Lage ist, administrative
Fahigkeiten zu entwickeln und ihre oder seine finanziellen Angelegenheiten selbstandig zu
erledigen, ist es flr die Betroffene oder den Betroffenen im Hinblick auf die Ablésung vom
Sozialdienst sehr wichtig, Hilfe, zum Beispiel in Form einer freiwilligen Rentenverwaltung

oder einer Beistandschaft, zu installieren.

d) Weitere Moéglichkeiten
Zur Pravention von erlernter Hilflosigkeit und somit zur Forderung der persdnlichen Selb-
standigkeit ist gemass Reichelt (1994, zitiert nach Brender, 1999, S. 52) eine Arbeit in
kleinen Schritten notwendig. Des Weiteren ist es gut, die Schritte der Klientinnen und
Klienten in Richtung der Selbstandigkeit anzuerkennen und zu loben. Ausserdem kann
korperliche Bewegung und Tatigsein in jeder Form férdernd flr das Entwickeln von
Selbstandigkeit sein (Reichelt, 1994, zitiert nach Brender, 1999, S. 52). Wenn bei
Betroffenen die erlernte Hilflosigkeit bereits stark fortgeschritten ist, muss Uber eine thera-
peutische Massnahme nachgedacht werden. Da Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter nicht
direkt therapeutisch handeln kénnen, muss die Klientin oder der Klient allenfalls an einen

Therapeuten weiterverwiesen werden (Brender, 1999, S. 53-55).

4.1.2.4 Empowerment

Das Empowerment-Konzept bietet Menschen Hilfestellungen bei der Aneignung von
Lebensautonomie und Selbstbestimmung. Die Handlungsziele der Empowerment-Praxis
sind, den Betroffenen durch Kraftigung ihrer Fahigkeiten zu einer autonomen Lebensorgani-

sation zu verhelfen und sie bei der Selbst-Aneignung von Lebenskraften zu unterstitzen
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(Herriger, 1997, S. 29-30). Herriger (2010, S. 72) bezeichnet Empowerment als ,Gegenre-

zept erlernter Hilflosigkeit®.

Die Ressourcendiagnostik bezeichnet Herriger (2010, S. 93) als eine Handlungsmethode
des Empowerment-Konzepts. Um die Fahigkeiten der Menschen zu kraftigen und sie bei der
Selbst-Aneignung von Lebenskraften zu unterstutzen, ist eine Aktivierung der Ressourcen
der Betroffenen sinnvoll. Herriger (2010, S. 95) versteht Ressourcen als ,jene positiven
Personenpotentiale und Umweltpotentiale, die von der Person zur Befriedigung ihrer Grund-
bedurfnisse, zur Bewaltigung altersspezifischer Entwicklungsaufgaben, zur gelingenden
Bearbeitung von belastenden Alltagsanforderungen sowie zur Realisierung von langfristigen
Identitatszielen genutzt werden kénnen.“ Ressourcen formen gemass Lenz (2002, S. 26) die
Bewaltigungsmuster der Menschen und beeinflussen den Erfolg oder Misserfolg der
Bewaltigungsversuche. Eine Aktivierung der Ressourcen bei Klientinnen und Klienten Uber
60 Jahren, vor allem im Hinblick auf die Ablésung vom Sozialdienst, wird als sehr zentral und
wichtig angesehen. Es macht Sinn, mit den Betroffenen zusammen nach verschutteten oder
auch nach vorhandenen Ressourcen zu suchen. Man kann der Frage nachgehen, was die
Klientin oder Klient friiher gut konnte respektive was ihr oder ihm Spass gemacht hat.
Ressourcen kénnen dazu genutzt werden, den Betroffenen zu mehr Selbstandigkeit zu
verhelfen. Eventuell kénnte eine Tatigkeit flr die Klientin oder den Klienten, wie ein Hobby,
Freiwilligenarbeit oder eine sportliche Betatigung gefunden werden. Wie Reichelt (1994,
zitiert nach Brender, 1999, S. 52) erwahnt hat, kann Tatigsein in jeglicher Form und

kérperliche Bewegung sehr férdernd flir das Entwickeln von Selbstandigkeit sein.

Mit dem Aktivieren von Ressourcen ist auch die Netzwerkarbeit verbunden. Lenz (2002, S.
27) bezeichnet das Vorhandensein eines hilfreichen sozialen Netzwerkes als eine soziale
Ressource. In sozialen Netzwerken werden Ressourcen ausgetauscht und Unterstlitzung
mobilisiert. Ein soziales Netz tragt dazu bei, das seelische und korperliche Wohlbefinden zu
erhalten und zu férdern und dient bei der Bewaltigung von Problemen und Belastungen als
grosse Unterstlitzung (Lenz, 2002, S. 33). Gemass Herriger (1997, S. 34) haben Professio-
nelle der Sozialen Arbeit unter anderem die Rolle als Netzwerkerinnen und Netzwerker. Es
geht primar darum, neue Netzwerke flr Betroffene zu schaffen, vorhandene Netzwerke zu
starken und Vernetzungen im professionellen Helfernetz zu prifen und zu modifizieren
(Straus & Hofer, 2005, S. 478-479). Im Herstellen und Fordern von sozialen Netzwerken der
Betroffenen wird ein grosser und wichtiger Beitrag zur Foérderung der personlichen
Selbstandigkeit gesehen. Durch die Unterstitzung von sozialen Netzwerken kénnen die
Betroffenen mehr Selbstandigkeit erlangen und einen weiteren Schritt in Richtung eines

selbstbestimmten Lebens machen.
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In den Beratungsgesprachen sollte man sich die Zeit nehmen, die Klientinnen und Klienten
zu einer bewussteren Auseinandersetzung mit sozialen Beziehungen anzuregen und sie zu
ermutigen, neue Kontakte und Beziehungen aufzunehmen, frihere Bindungen zu

reaktivieren und bestehende Kontakte zu intensivieren (Lenz, 2002, S. 37).

4.1.3 Erkenntnisse

Herriger (1995, zitiert nach Kahler, 1997, S. 303) sagt, dass die Orientierung an der
Lebenszukunft der Klientinnen und Klienten im Empowerment-Konzept sehr zentral ist. Es
ist, speziell in der Arbeit mit Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe Gber 60 Jahren, wichtig,
den Blick in die Lebenszukunft der Betroffenen zu richten. Bei dieser Klientengruppe sollte
die personliche Selbstandigkeit, vor allem im Hinblick auf die Abldsung vom Sozialdienst,

intensiv geférdert werden.

Strategien zur Pravention von erlernter Hilflosigkeit und Ansatze des Empowerment-Kon-

zepts sind gut geeignet, um Selbstandigkeit bei Betroffenen zu fordern.

Wahrend der Auseinandersetzung mit der Thematik fiel auf, dass es keinen Fachdiskurs
Uber die Foérderung der personlichen Selbstandigkeit von Sozialhilfebeziehenden gibt.
Anscheinend wurde diesem Thema bis anhin nicht viel Aufmerksamkeit geschenkt. Ein
Grund hierflr kénnte sein, dass Selbstandigkeit schwierig zu definieren ist und auch die

SKOS keine Definition dieses Sozialzieles erarbeitet hat.

4.2 Gewabhrleistung der sozialen Integration

4.2.1 Wie es zum Integrationsbegriff im Sozialhilfegesetz und in den SKOS-

Richtlinien kam

Strohmeier und Knoépfel (2005, S. 13-14) sehen die gestiegenen Zahlen von (langzeit-)ar-
beitslosen und ausgesteuerten Personen in den 1990er-Jahren als Ausloser, in der Sozial-
hilfe die Integration zu férdern. Auf diese Problematik wird im einleitenden Abschnitt zu Ka-
pitel 4 hingewiesen. Wirtschaftliche und gesellschaftliche Rahmenbedingungen hatten sich
grundlegend verandert, so dass vor allem ausgesteuerte Personen wenig Aussicht auf ra-
sche und dauerhafte Integration in den Arbeitsmarkt haben. Dieses Phanomen verlange
nach Massnahmen zur sozialen und beruflichen Integration (SKOS, 2005, D.1-1). Spadarotto
(2010, S. 3) beschreibt, dass die Sozialhilfe seit 1995 einen Paradigmenwechsel
vorgenommen hat. Die Strategie von der urspriinglichen Hilfe in Notlagen veranderte sich hin
zur zunehmenden Bedeutung des Aspekts der sozialen Integration und schliesslich zum Ziel
der beruflichen Integration, verbunden mit Gegenleistungspflichten (Spadarotto, 2010, S. 3).
In der konkreten Umsetzung bedeutete dies eine Revision der SKOS-Richtlinien im Jahr

2005 und damit eine Abwendung von der ausschliesslich bedarfsbezogenen, hin zur leis-
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tungsbezogenen Ausrichtung. Die Absicht war, die Aufnahme einer Arbeit mit starken
Anreizen zu versehen. Der Grundbedarf wurde herabsetzt und gleichzeitig wurden
Integrationszulagen eingefiihrt, um Sozialhilfebeziehende flr Integrationsleistungen zu
entschadigen (Hanzi, 2011, S. 257-264). Im Kanton Bern erfuhr auf Gesetzesebene das
Thema der Integration im Jahr 2001 mit dem revidierten SHG einen neuen wichtigen Akzent
(GEF, 2001, S. 4).

4.2.2 Soziale Integration in den SKOS-Richtlinien und im Sozialhilfegesetz

Wie im Kapitel 2.3.2 ausgefihrt, bezeichnet die Sozialhilfe soziale und berufliche Integration
als ihr Ziel (SKOS, 2005, D.2-1), welches die Teilhabe und Teilnahme am wirtschaftlichen,
sozialen, kulturellen und politischen Leben gewahrleistet (SKOS, 2005, D.1-1). Eine klare
Trennung zwischen sozialen und beruflichen Integrationsmassnahmen sei jedoch nicht még-
lich, so die SKOS-Richtlinien (2005, D.4-1). Es fehlt auch eine prazise Definition der beiden
Integrationsbegriffe. Gemass Strohmeier und Knoépfel (2005, S. 34) werden die Begriffe
soziale und berufliche Integration nicht gleichwertig behandelt, da soziale Integrationsmass-
nahmen dann zum Tragen kommen, wenn Personen aus gesundheitlichen oder anderen
personlichen Problemen nicht beruflich integriert werden kénnen (SKOS, 2005, D.2-1). Es
fehlt der sozialen Integration an einer Eigenstandigkeit (Stronmeier & Kndpfel, 2005, S. 34).
In einer Standortbestimmung der SKOS (ber den Integrationsauftrag der Sozialhilfe in der
Praxis, behilft sich die Autorin mit einer Definition von Aeppli und Peters (Pfister, 2009, S.
15). Aeppli und Peters (2004, S. 24) definieren im Zusammenhang mit der Erforschung der
Wirkungen von Beschaftigungsprogrammen fur ausgesteuerte Arbeitslose soziale Integration
wie folgt: ,Die soziale Integration ist die Teilhabe und Teilnahme einer Person am sozialen
Austausch im privaten, beruflichen und o&ffentlichen Bereich. Die Person ist dabei
einbezogen in informell und formell organisierte Tatigkeiten, Kontakte und Gesprache mit
anderen Menschen®. Aus einem Positionspapier zum Integrationsauftrag in der Sozialhilfe
von 2009 ist zu entnehmen, dass sich die SKOS der Gefahr der Uberlagerung der sozialen
Integration durch die berufliche Integration bewusst zu sein scheint: ,Die SKOS weist darauf
hin, dass die Fdérderung der sozialen Integration eine wesentliche und eigenstandige
Aufgabe der Sozialhilfe ist, und dass ihr Ziel sich auf die Stabilisierung von schwierigen
Lebenssituationen und die Befahigung der Menschen zur eigenstandigen Lebensflihrung
beschranken muss. Diese Tatsache gilt es anzuerkennen. Es ist vermehrt in Programme und
Massnahmen zur sozialen Integration zu investieren (SKOS, 2009, S. 2). Anders ist es im
SHG des Kantons Bern festgehalten. Soziale Integration wird hier als eigenstandiges Ziel der
Eingliederungsmassnahmen definiert. Es wird aufgezahlt, welche Angebote der Kanton und
welche die Gemeinden zur Férderung der sozialen Integration beitragen (SHG, Art. 71 und
71a).
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4.2.3 Grundsatzliche Umsetzungsmoglichkeiten der Gewahrleistung der sozialen

Integration von Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe ab 60 Jahren

Wie bereits erlautert, unterscheiden die SKOS-Richtlinien nicht zwischen Massnahmen der
sozialen und Massnahmen der beruflichen Integration. Genannt werden berufliche Orientie-
rungsmassnahmen, Integrationshilfen in den ersten Arbeitsmarkt, Einsatz- oder
Beschaftigungsprogramme, Angebote im zweiten Arbeitsmarkt sowie sozialpadagogische
und sozialtherapeutische Angebote (SKOS, 2005, D.3-1). Sozialhilfeorgane auf der Ebene
der Kantone und der Gemeinden haben die Pflicht, geeignete Massnahmen zur Verfigung
zu stellen (SKOS, 2005, D.2-1), wahrend hilfesuchende Personen Uber finanzielle Anreize
zur Teilnahme an einem Projekt oder Programm motiviert werden sollen (SKOS, 2005, D.2-
2). Ein aktuelles Forschungsprojekt der Fachhochschule Nordwestschweiz in
Zusammenarbeit mit der SKOS setzt sich damit auseinander, wie das Ziel der sozialen
Integration in der Sozialhilfe angestrebt werden soll (Fachhochschule Nordwestschweiz,
2014).

Das SHG nennt explizit Bereiche, in welchen der Kanton und die Gemeinden Angebote fiir
die soziale Integration bereitstellen: In der Mitter- und Vaterberatung, in der Ehe-, Partner-
schafts- und Familienberatung, in der Schuldenberatung und im Bereich der Frauenhauser
hat der Kanton Angebote bereitzustellen (SHG, Art. 71). In der familienerganzenden Kinder-
betreuung, in der offenen Kinder- und Jugendarbeit, in Gemeinschaftszentren sowie im
Bereich von Obdach und Wohnen sind die Gemeinden flir die Bereitstellung verantwortlich
(SHG, Art. 71a).

Die Frage stellt sich nun, wie die Teilhabe und Teilnahme einer langzeitbeziehenden Person
Uber 60 Jahren am sozialen Austausch im privaten, beruflichen und 6ffentlichen Bereich ge-
wahrleistet werden kann und wie der Einbezug dieser Person in informell und formell
organisierte Tatigkeiten, Kontakte und Gesprache mit anderen Menschen gelingen kann. Zu
dieser expliziten Frage gibt es keinen Fachdiskurs. Anhand der Theoriebearbeitung sozialer
Netzwerkarbeit, zweier Studien und Fachliteratur soll aufgezeigt werden, welche
grundsatzlichen Umsetzungsméglichkeiten der Gewahrleistung der sozialen Integration sich

ableiten lassen.

4.2.31 Netzwerkanalyse

,Gute soziale Beziehungen sind unbestreitbar in jeder Lebensphase ein zentrales Element
sozialer Integration (...)* (Hopflinger, 2014, S. 1). Diese sozialen Beziehungen sind in
sozialen Netzwerken dargestellt (Bullinger & Nowak, 1998, S. 41). Um die Kontakte und Be-
ziehungen eines Menschen zu identifizieren und einzuordnen, missen sie analysiert werden
(Friedrich, 2010, S. 63). Auch Bullinger und Nowak (1998, S. 60-61) sehen dies als ersten
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Schritt: ,Der Alltag der Sozialen Arbeit wird vielfach zunachst darin bestehen, die
komplizierten sozialen Beziehungsgeflechte der Klientinnen durchsichtig zu machen, aufzu-
weisen, in welchen komplexen Figurationen die Individuen leben und welche sozialen Netz-
werkkontakte sie sich geschaffen haben®. Um ein individuelles soziales Netzwerk (egozent-
riertes Netzwerk) zu visualisieren und auf anschauliche Weise darzustellen, hat sich metho-
disch die Verwendung einer Netzwerkkarte als sehr praktikabel erwiesen (Friedrich, 2010, S.
64). Das Erstellen einer Netzwerkkarte dient dazu, Klientinnen und Klienten zu verdeutlichen,
wie sie ihr Netzwerk wahrnehmen, welche Bedeutung sie ihm zumessen, welche Starken
und Schwachstellen sie im Netz erkennen und welche soziale Unterstitzung sie vom Netz-
werk erhalten (Bullinger & Nowak, 1998, S. 173-174). Dabei ist es wichtig, wie die Klientin
oder der Klient selbst ihr oder sein Netzwerkpotential einschatzt und wie sie oder er sich sein
Netz idealerweise vorstellt (Galuske, 2009, S. 313). Das Erstellen einer Netzwerkkarte ist
bereits eine Netzwerkintervention, da damit eine Reflexion Uber die eigene Kontakt- und
Beziehungsgestaltung angeregt wird (Friedrich, 2010, S. 67). Ein Beispiel von Straus (1990,
S. 507-509) verdeutlicht, wie der Prozess der Erstellung einer Netzwerkkarte vor sich gehen
kann. In einem ersten Schritt Iasst man Klientinnen und Klienten Uberlegen, zu welchen
Bereichen oder Sektoren sich die Personen zusammenfassen lassen, mit denen sie aktuell
verbunden sind. Um keinen wichtigen Bereich zu vergessen hilft es, sich anhand der Typen
von Netzwerken (primar, sekundar und tertiar) nach Bullinger und Nowak (1998, S. 70-89) zu
orientieren. Anschliessend werden unter jedem Sektor die dazugehdrenden Personen
benannt. Die Ergebnisse werden grafisch in Form eines Kreises mit den entsprechenden
Sektoren dargestellt. Die Personen, mit denen enger Kontakt besteht, werden naher zum
Zentrum eingetragen, Personen mit welchen die Klientin oder der Klient losere Kontakte
pflegt, werden weiter aussen eingetragen. Um mit der Klientin oder dem Klienten Uber die
erhobenen Netzwerkstrukturen (Grésse, Dichte, Offenheit, Intensitdt und andere) ins

Gesprach zu kommen schlagt Straus (1990, S. 509) Fragen vor wie:

- ,Wie stark ist mein Netzwerk segmentiert (...)?"

- ,Wer nimmt in meinem Netzwerk bestimmte wichtige Kommunikationsrollen ein (...)?*

- ,Welche soziale Unterstlitzung erwarte ich mir von meinem Netzwerk und welche
habe ich tatsachlich erfahren (...)?“

- ,Wo sind in meinem Netzwerk relevante Abhangigkeiten (in materieller, sozialer,
emotionaler, ... Hinsicht)? Woraus resultieren sie und lassen sie sich andern bzw. will
ich sie andern?“

- Welche meiner Sozialbeziehungen mussten intensiviert werden (wie soll das

gehen?), welche Beziehungen wirde ich gerne reduzieren (mit welchen Folgen)?“
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Die Netzwerkkarte ist eine Technik, die sich auf die Ausgangslage und das
Erkenntnisinteresse anpassen lasst und hilft, die Netzwerkstrukturen von Klientinnen und
Klienten in ihrem Ausmass und ihrer Qualitdt zu erfassen (Galuske, 2009, S. 314). Eine
Netzwerkanalyse ist auch ganz im Sinne der SKOS-Richtlinien: ,Gezielte und wirksame
Integrationsmassnahmen setzen daher von Anfang an eine gute fachliche Abklarung voraus
(...) (SKOS, 2005, D.2-2).

4.2.3.2 Netzwerkforderung
Huttemann und Rlegger (2013, S. 298) gehen davon aus, dass die Wahrnehmung und

Interpretation sozialer Netzwerke ein alltédglicher Bestandteil der Sozialen Arbeit ist und in
der Einzelfallhilfe im Rahmen der Beratung soziale Netzwerke oft narrativ vermittelt und
interpretiert werden. Stimmer (2012, S. 183) beschreibt, dass als Voraussetzung einer an-
gemessenen Netzwerkforderung eine Netzwerkanalyse notwendig sei. Wichtig ist, bei der
Deutung von Netzwerken die Autonomie der Klientinnen und Klienten zu achten. Sollte das
Ergebnis der Netzwerkanalyse nicht zur Zufriedenheit der Betroffenen ausfallen, ist die Re-
flexion darliber bereits ein erster wichtiger Schritt (Friedrich, 2010, S. 66). In den SKOS-
Richtlinien (2005, D.3-1) wird erwahnt, dass eine professionelle Begleitung von
Integrationsmassnahmen unumganglich ist. Nachfolgend soll darauf eingegangen werden,
welche Besonderheiten beziglich der verschiedenen Typen von Netzwerken bei Langzeitbe-
ziehenden ab 60 Jahren in der Sozialhilfe festzustellen sind und wie diese Netzwerke

gefordert werden kénnen.

a) Besonderheiten in primaren Netzwerken (Familie, Verwandtschaft, Nachbar-
schaft, Freundschaft)

Laut Kennzahlenvergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten, Berichtsjahr 2012,
leben 70-80% der 50- bis 64-jahrigen Sozialhilfebeziehenden in Ein-Personen-Haus-
halten (Salzgeber, 2013, S. 38). Obwohl Hopflinger (2014) in seiner Studie zu Sozial-
beziehungen Personen im Alter von 65plus in seinen Fokus nimmt, soll er hier
gleichwohl zitiert werden. Er stellt fest, dass (Ehe-)Partnerinnen und (Ehe-)Partner
die wichtigsten Unterstitzungspersonen sind und im Alter auch bleiben.
Ehepartnerinnen und Ehepartner leben gemass Hopflinger (2014, S. 3) zumeist im
gleichen Haushalt und stehen als wichtigste Unterstitzungspersonen in alltaglichen
Dingen immer an erster Stelle. Auch familiale Generationenbeziehungen zwischen
Grosseltern, Eltern und Kindern spielen eine zentrale Bedeutung und personliche,
telefonische oder elektronische Kontakte werden haufig regelmassig gepflegt
(Hopflinger, 2014, S. 11). Auch Geschwister kdnnen in spateren Lebensjahren eine
wichtige Bedeutung einnehmen, wogegen horizontale Verwandtschaftsbeziehungen
wie Kontakte mit Schwagerin und Schwager, Nichten und Neffen, Cousinen und

48



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

b)

Cousins deutlich seltener sind (Hopflinger, 2014, S. 11-12). Fehlen familiale
Kontakte, kann das Freundschaftsnetz kompensatorischen Charakter fiir emotionale
Unterstutzung und auch fur praktische Hilfestellung haben (Hopflinger, 2014, S. 12).
Bezlglich der Nachbarschaftskontakte stellen Bullinger und Nowak (1998, S. 74) fest,
dass sie innerhalb des primaren Sektors die schwachsten Kontakte darstellen.
Hopflinger (2014, S. 14) halt fest, dass die Nachbarschaftsbeziehungen alterer
Menschen je nach Dauer des Verbleibes am Wohnort, nach Quartierstruktur und
nach Wohnverhaltnissen variieren. Nachbarschaftskontakte kénnen aber fir alter
werdende Menschen in Bezug auf das Erhalten von informellen Hilfeleistungen von
Bedeutung werden. Hopflinger (2014, S. 14) ist Uberzeugt, dass Nachbarschaftshilfe
organisiert und betreut werden muss, wenn sie Uber langere Zeit funktionieren soll.
Erkenntnisse: Primare soziale Netzwerke haben eine grosse zentrale und lebens-
wichtige Bedeutung, auch wenn sich mit steigendem Alter die Grosse des
Netzwerkes verringert (Bullinger & Nowak, 1998, S. 79-81). Altere Sozialhilfe-
beziehende leben mehrheitlich in Ein-Personen-Haushalten, wodurch wichtige
Unterstltzungspersonen in alltdglichen Dingen fehlen. Nehmen Klientinnen und
Klienten oder Sozialarbeitende bei der Netzwerkanalyse Defizite in einem der Be-
reiche des primaren Sektors wahr, gilt es in der Beratung zum einen festzustellen, ob
es personenabhangige Barrieren gibt flr (fehlende) soziale Unterstitzung, wie bei-
spielsweise Geflihle der Unsicherheit, der Hilflosigkeit oder netzwerkskeptische
Haltungen, ob die Bedeutung von Reziprozitat in Netzwerken zu wenig beachtet
wurde oder potentielle Hilfequellen und Ressourcen nicht entdeckt wurden. Hier kann
in der Beratung auf eine Veranderung hingewirkt werden. Zum anderen kann fir Un-
terstitzerinnen und Unterstitzer der Klientinnen und Klienten Beratung angeboten
werden, in dem beispielsweise riickhaltgewahrende Personen in die Beratung einbe-
zogen werden (Nestmann, 1991, S. 58-60). Hier kdnnen auf Angebote wie Ehe-,
Partnerschafts- und Familienberatung hingewiesen werden. Ein weiterer Zugang zur
Forderung von primaren sozialen Netzwerken kann die Entwicklung von neuen
(ktnstlichen) Unterstlitzungsbeziigen sein, welche nichtvorhandene Netzwerke
ersetzen sollen, beispielsweise Uber tertiare soziale Netzwerke wie
Selbsthilfegruppen (Nestmann, 1991, S. 64).

Besonderheiten in sekunddren Netzwerken (Arbeitsstelle, Dienstleistungsbe-
triebe, Amter, Firmen, Vereine, Freizeiteinrichtungen, Gemeinschaftszentren)

Menschen sind von Institutionen der sekundaren Netzwerke oft materiell-sozial ab-
hangig (Bullinger & Nowak, 1998, S. 85). In den allermeisten Fallen ist es die ausge-
fallene Existenzsicherung, welche Personen zu Klientinnen und Klienten der Sozial-

hilfe macht. Wie in der Einleitung zu Kapitel 4 beschrieben sind altere Sozialhilfe-
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beziehende oft schon sehr lange aus dem ersten Arbeitsmarkt ausgeschieden, sie
sind bei der Arbeitslosenversicherung ausgesteuert, eine Integration in den ersten
Arbeitsmarkt ist nicht gelungen, das Vermdgen ist aufgebraucht und eine finanzielle
Unterstiutzung durch Angehdrige ist nicht (mehr) moéglich (Salzgeber, 2013, S. 50).
Sie leiden haufig an gesundheitlichen Problemen, oft sind dies chronische und/oder
multiple Erkrankungen (Salzgeber, 2013, S. 47). Viele altere Sozialhilfebeziehende
sind bereits in jungerem Alter unterstutzungsbedurftig geworden. Die ergriffenen
Massnahmen haben nicht zu einer Ablésung geflhrt (Salzgeber, 2013, S. 50). So
haben altere Sozialhilfebeziehende oft schon viele Erfahrungen mit Amtern, Firmen,
Institutionen und Dienstleistungsbetrieben gemacht, sei es mit Firmen im ersten
Arbeitsmarkt, mit Temporarstellen, mit Gewerkschaften, mit der Arbeitslosen-
und/oder Invalidenversicherung, mit Wiedereingliederungsprogrammen der Arbeits-
vermittiung, mit ambulanten und/oder stationaren arztlichen Dienstleistungen, mit
dem Sozialdienst und diesbezuglich auch wieder mit Beschaftigungsprogrammen
oder Arbeits- und Qualifizierungsmassnahmen. Um Personen in dieser
Lebenssituation soziale Integration zu gewahrleisten, ist es wichtig, in der Deutung
der erhobenen Netzwerkstruktur Winsche der Klientinnen und Klienten nach
Veranderung der sozialen Situation auf der Ebene der sekundaren Netzwerke aufzu-
nehmen und Mdglichkeiten zur Umsetzung zu diskutieren. Wenn Programme bisher
zwecks Qualifizierung und Bewahrung mit dem Ziel der beruflichen Integration und
damit der Ablésung vom Sozialdienst im Vordergrund standen, ermdglichen Ange-
bote zur Beschaftigung, zum Erhalt einer Tagesstruktur, zum sozialen Austausch, zur
Stabilisierung oder zur Verbesserung der personlichen Situation Personen Uber 60
Jahren in der Sozialhilfe soziale Integration (Salzgeber, 2013, S. 52). Auch
Engagements in der Freiwilligenarbeit, im nachbarschaftlichen oder gemeinnttzigen
Bereich sowie Betreuungs- und Pflegeleistungen kénnen hier, je nach Bedarf der
Klientinnen und Klienten, besprochen werden (Mader, 2008, S. 26).
Sozialhilfebeziehende sollten, wie Strohmeier und Knépfel (2005, S. 97-98) in ihren
Empfehlungen festhalten, ein Recht auf Teilnahme an einem Projekt, aber auch ein
Recht auf Ablehnung eines Angebots haben. Es sollte ihrer Meinung nach im
Rahmen der sozialen Integration davon abgesehen werden, die materielle Hilfe zu
kirzen, wenn Projekte abgelehnt oder die Zielvereinbarungen nicht eingehalten
werden. Weiter betonen Strohmeier und Knopfel (2005, S. 97), dass Massnahmen
zur sozialen Integration nach dem Bedarfsprinzip zur Verfligung stehen sollten und
nicht nur Personen mit Chancen auf eine Eingliederung in den ersten Arbeitsmarkt
zugute kommen sollten. Andererseits sind Strohmeier und Knépfel (2005, S. 98) auch

der Ansicht, dass Beraterinnen und Berater mit den Betroffenen Massnahmen in

50



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

Zielvereinbarungen festlegen, diese regelmassig uUberprifen und allenfalls neu
bestimmen sollten.

Erkenntnisse: Sekundare Netzwerke sind bei Personen uber 60 Jahren in der
Sozialhilfe oft stark vertreten. Viele Netzwerke in diesen Bereichen beruhen auf den
(erfolglosen) beruflichen Integrationsbemuhungen. Im Sinne der Netzwerkforderung
bezlglich der sozialen Integration sollte dem Bedarf der Klientel besondere
Aufmerksamkeit geschenkt werden. Integrationsmassnahmen sollten wie Strohmeier
und Knopfel (2005, S. 97) dies betonen, als Angebote zur Verfligung stehen, den
Entscheid, solche zu nutzen oder darauf zu verzichten, sollten Sozialhilfebeziehende
Uber 60 Jahren jedoch fallen kénnen, ohne finanzielle Einbussen in Kauf nehmen zu
missen. Das schliesst laut Strohmeier und Knépfel (2005, S. 98) jedoch nicht aus,
mit den Betroffenen Ziele festzulegen, diese regelmassig zu Uberprifen und allenfalls

neu zu bestimmen.

c) Besonderheiten in tertiaren Netzwerken (Selbsthilfegruppen, intermediare
professionelle Dienstleistungen, Nichtregierungsorganisationen)

Tertidren Netzwerken kommt die Aufgabe zu, zwischen den primaren und den
sekundaren Netzwerken zu vermitteln (Bullinger & Nowak, 1998, S. 85). Wohl
dominantester Akteur im tertidaren Bereich ist flr altere Langzeitbeziehende in der
Sozialhiffe der Sozialdienst selbst. Wie unter den sekunddren Netzwerken
beschrieben, hat diese Klientengruppe oft viele Erfahrungen mit Amtern, Institutionen
und Dienstleistungsbetrieben gemacht. Die Koordination der interinstitutionellen Zu-
sammenarbeit Ubernimmt zumeist der Sozialdienst. Im Hinblick auf die Ablésung der
Klientel wegen Eintritt in das AHV-Rentenalter ist es wichtig, dass Sozialarbeitende
prifen, wo es notwendig ist, diese Dienstleistung durch andere Netzwerk-
koordinatoren sicherzustellen. Auch was die Funktion der Beratung oder der
Unterstlitzung in administrativen Bereichen angeht, sollten Sozialarbeitende im Hin-
blick auf die Ablésung der Klientel vom Sozialdienst prifen, ob diese Hilfe weiterhin
bendtigt wird und bei Bedarf Beratungsstellen beiziehen. Beratungsstellen sind oft
auch Vermittler von Selbsthilfegruppen, die Unterstiitzungsdefizite in primaren und

sekundaren Netzwerken ausgleichen kénnen (Bullinger & Nowak, 1998, S. 86).

4.2.3.3 Netzwerkevaluation

Die SKOS-Richtlinien betonen bezuglich Qualitatssicherung, Integrationsmassnahmen zu
evaluieren (2005, D.3-1). Damit sind einerseits institutionelle Wirksamkeitsanalysen gemeint
(SKOS, 2005, D.4-2) aber auch die Evaluation von Integrationsmassnahmen mit den
Betroffenen direkt (SKOS, 2005, D.3-1). Bullinger und Nowak (1998, S. 144) sehen die
Evaluation der netzwerkorientierten Beratung ebenfalls als Pflicht, obwohl es im Rahmen der
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sozialen Netzwerkarbeit noch keine Evaluationsinstrumente gebe. Die Autoren schlagen vor,
die Evaluation der Beratung und damit den Erfolg der Intervention beispielsweise mittels
Netzwerkkarte vorzunehmen. In der praktischen Umsetzung kann dies bedeuten, dass im
Verlauf der Beratung weitere Netzwerkkarten erstellt und mit der Ausgangs-Netzwerkkarte
verglichen werden, um erreichte Ziele oder eingetretene Veranderungen darzustellen und
allenfalls modifizierte Ziele festzulegen (Bullinger & Nowak, 1998, S. 174).

4.2.3.4 In der professionellen Bearbeitung von Integrationsproblemen zu beachten

Nadai und Mader (2003, S. 26) machen auf eine Problematik aufmerksam, welche die pro-
fessionelle Bearbeitung von Integrationsproblemen haben kann. Wenn Klientinnen und
Klienten bei einer Netzwerkanalyse aufgefordert werden, ihre Beziehungen und die Qualitat
dieser offenzulegen, kann dies als demutigender Eingriff in private Angelegenheiten erlebt
werden, welcher nochmals weitreichender ist als die Offenlegung der materiellen Situation.
Ob das daraus gezogene Fazit der Autorin und des Autors jedoch generalisiert werden kann,
ist zu bezweifeln: ,(...) dem Ubergriff auf die Person stehen eng begrenzte Chancen auf
positive Wirkungen gegenuber — schliesslich kann die Sozialhilfe z. B. fehlende soziale
Netze zwar registrieren, aber nicht schaffen (Nadai & Mader, 2003, S. 26). Dass eine
Netzwerkanalyse weitreichende Einblicke in die Lebenswelt von Klientinnen und Klienten
ermdglicht, bestatigen auch Bullinger und Nowak (1998, S. 130). Sie halten es flir notwendig,
die soziale Netzwerkarbeit unter Einhaltung bestimmter Prinzipien auszuliben, wie
beispielsweise des Zugestehens des Subjekistatus’ der Betroffenen, der expliziten Zu-
stimmung von Betroffenen zu Dokumentationen, der Information tber kontrollierende Anteile
und der Zuritickhaltung bei der stellvertretenden Deutung der Netzwerke (Bullinger & Nowak,
1998, S. 131-132). Die eben angesprochenen kontrollierenden Anteile bezlglich
Integrationsmassnahmen wurden bereits verschiedentlich diskutiert, so beispielsweise von
Engler und Ruder (2013, S. 31). Die Autorin und der Autor stellen in Frage, ob die
Durchsetzung des Gegenleistungsprinzips, wonach Leistungsbeziehende unter Beweis
stellen missen, dass sie sich aktiv um ihre (Re-)Integration bemiihen, eine erfolgreiche
Praktik in der Sozialhilfe darstellt. Strohmeier und Kndpfel (2005, S. 97) forderten bereits im
Jahr 2005, auf die Kiirzung materieller Hilfe zu verzichten, wenn Betroffene es ablehnen,

Projekte zur sozialen Integration zu nutzen.
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5 QUANTITATIVE FORSCHUNG

5.1 Methodenbeschreibung

5.1.1 Methodenwahl

Das Ziel von quantitativer empirischer Sozialforschung ist gemass Micheel (2010, S. 13) die
Erklarung und Beschreibung von sozialen Sachverhalten. Eine quantitative Sozialforschung
wird in den meisten Fallen mittels standardisierter Datenerhebung und Datenauswertung mit
Hilfe statistischer Verfahren durchgeflhrt (Burzan, 2008, S. 11). Ein quantitatives Verfahren
eignet sich sowohl flir breit angelegte Untersuchungen als auch flr Forschungen mit
kleineren Fallzahlen. Letzteres wird gewahlt, wenn die Forschung einen explorativen
Charakter hat. Es ist wichtig, sich zu Beginn der Forschung genau zu Uberlegen, was man
wissen mdéchte. Danach kann ein Konzept fir die Datenerhebung erarbeitet werden, an-

schliessend erfolgt die Auswertung der Daten (Burzan, 2008, S. 11).

Als Instrument fur die Durchflhrung der quantitativen Datenerhebung im Rahmen dieser
Bachelor-Thesis, wurde eine Befragung mittels standardisiertem Online-Fragebogen ge-

wahlt.

5.1.2 Eignung der Methode

Die Forschungsmethode sollte Auskunft dariiber geben, wie die Sozialziele ,Férderung der
personlichen Selbstandigkeit” und ,Gewahrleistung der sozialen Integration“ gemass SKOS
durch Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter auf bernischen Sozialdiensten mit Langzeitbe-
ziehenden der Sozialhilfe Gber 60 Jahren konkret umgesetzt werden. Der Fokus und das
Interesse lag dabei nicht beim subjektiven Erleben der Betroffenen und auch nicht bei der
Sicht und dem Wissen von Experten. Das Ziel war, die Realitat und somit die konkrete Um-
setzung der Sozialziele in der taglichen Arbeit der Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter zu
erforschen und moglichst aussagekraftige Ergebnisse zu erzielen. Aus diesen Griinden

erschien die Durchflihrung einer quantitativen Forschung mittels Fragebogen als geeignet.

Die schnelle und einfache Erreichbarkeit durch das Internet war das Kriterium, warum die
Methode der Online-Befragung fur die Zielgruppe ausgewahlt wurde. Die Datenerhebung
mittels Online-Fragebogen ermoglichte den Adressaten eine schnelle und effiziente Beant-
wortung der Fragen. Zudem waren sie zur Beantwortung der Fragen nicht an einen be-
stimmten Ort oder eine bestimmte Zeit gebunden. Auch der Zeitfaktor war mit ein Grund,
warum auf das Erstellen und Versenden eines Fragebogens in Papierform verzichtet wurde.
Es ist davon auszugehen, dass es flur die Befragten eine niedrigere Schwelle darstellt, einen
Fragebogen via Internet auszufillen, als einen Fragebogen in Papierform auszufillen und

wieder zu retournieren. Gemass Kuckartz, Ebert, Radiker und Stefer (2009, S. 13) finden
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sich in der Literatur unterschiedliche Aussagen zur Rucklaufquote von Online-Fragebogen.
Einige sagen, dass die Online-Erhebung im Vergleich zu klassischen Erhebungsmethoden
hohere Ricklaufquoten aufweist, andere bescheinigen der Online-Erhebung einen deutlich
tieferen Rucklauf (Kuckartz et al., 2009, S. 13). Da die Ergebnisse einer Online-Befragung
auf dem Server des Befragungstools gespeichert werden und nach Abschluss der Befragung
einfach in ein Excel-Dokument exportiert werden koénnen, entfallt des Weiteren eine

aufwandige und fehleranfallige Ubertragung der Ergebnisse in ein Analyseprogramm.

5.1.3 Stichprobenbeschreibung

Der Online-Fragebogen wurde an insgesamt 293 Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter von
40 verschiedenen Sozialdiensten im Kanton Bern versendet. Die Sozialarbeitenden wurden
zwar nicht mit Namen angeschrieben, sie erhielten jedoch das standardisierte E-Mail mit
dem Link zur Umfrage in ihre persénliche Mailbox des jeweiligen Sozialdienstes zugestellt.
Die Kriterien fir die Auswahl der Sozialdienste stellten die Transparenz und ein mdglichst
einfacher Zugang zu den E-Mailadressen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter dar. Das be-
deutet, dass primar denjenigen Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeitern der Fragebogen zu-
gestellt wurde, deren E-Mailadressen im Internet verdffentlicht waren. Die 40 ausgewahlten
Sozialdienste bestanden aus 21 regionalen Sozialdiensten, 15 kommunalen Sozialdiensten
unterschiedlich grosser Gemeinden und einem Sozialdienst einer grosseren Stadt im Kanton
Bern. Es wurde darauf verzichtet, in der Stichprobe die unterschiedlichen Gréssen der
Sozialdienste proportional abzubilden. Der Grund daflr lag darin, dass die Fragen nicht an
die Arbeitsstellen der Befragten gebunden waren und somit eine Zuordnung nicht méglich

gewesen ware.

Die Zielpersonen der Erhebung mussten zwingend folgende Kriterien erflillen: Sie mussten
im Bereich der Sozialhilfe arbeiten oder gearbeitet haben, mindestens eine Klientin oder
einen Klienten mit Schweizer Staatsbirgerschaft, welche oder welcher keine Beistandschaft
hatte und wahrend mehr als einem Jahr Sozialhilfe bezog, aufgrund von AHV-Rentenbezug
von der Sozialhilfe abgeldst haben. Erflllten die Befragten diese Kriterien nicht, kamen sie
nicht als Zielgruppe in Frage und konnten den Fragebogen somit nicht ausflillen. Wie schon
erwahnt, waren die Fragen nicht an die aktuelle Arbeitsstelle der Befragten gebunden. Auf-
grund der vielen zu erfullenden Kriterien wurden, soweit dies auf der jeweiligen Homepage

ersichtlich war, nur Sozialarbeitende ausgewahlt, welche im Bereich der Sozialhilfe arbeiten.

5.1.4 Erarbeitung und Durchfiihrung der Online-Befragung

Die Online-Befragung wurde mit dem Softwaretool ,Findmind“ erstellt und durchgefiihrt. Die
standardisierten Fragen wurden in einem dreiwdchigen Prozess von Grund auf entwickelt

und erarbeitet.
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Offene Fragen sollten zurlickhaltend eingesetzt werden, da diese fir die Teilnehmenden mit
erhdhtem Aufwand verbunden sind. Zu viele offene Fragen kdnnten demnach auf die be-
fragten Personen abschreckend wirken und sie im schlimmsten Fall dazu bewegen, die Be-
fragung abzubrechen. Bei der Erarbeitung der Fragen wurde darauf geachtet, die Fragen
mdglichst einfach zu formulieren. Kuckartz et al. (2009, S. 34) sagen, dass komplizierte und

unverstandliche Fragen die Abbruchquote deutlich ansteigen lassen.

Bei den Antwortskalen wurden ausschliesslich Nominalskalen verwendet. Es waren neben
dem Ausflllen von verbalisierten Skalen bei zwei Fragen auch eigene Nennungen mittels

offenen Textfeldes mdglich.

5.1.4.1 Inhalt Fragebogen

Der Online-Fragebogen enthielt insgesamt 17 Fragen. Der Fragebogen begann mit einem
Willkommenstext, in welchem den Teilnehmenden fir ihre Bereitschaft, den Fragebogen
auszufullen, gedankt wurde. Weiter wurde die Freiwilligkeit zur Teilnahme an der Befragung
und die Gewahrleistung der Anonymitat der Daten betont. Die Teilnehmenden erhielten flr

das Ausflllen des Fragebogens eine zweiwdchige Frist.

Die ersten zwei Fragen grenzten die Zielgruppe ein. So mussten die Befragten, um zur Ziel-
gruppe zu gehdren, die unter dem Kapitel 5.1.3 ausgefiihrten Kriterien erfillen. War dies
nicht der Fall, wurden die Teilnehmenden auf ein Feld weitergeleitet, welches ihnen mitteilte,
nicht zur Zielgruppe zu gehoéren. Das Ausflllen des Fragebogens war flr diese Gruppe somit
nicht mdglich. Gehoérten die Befragten zur Zielgruppe, wurden sie gebeten, eine Klientin oder
einen Klienten auszusuchen und die nachfolgenden Fragen fallspezifisch zu beantworten.
Die drei darauffolgenden Fragen bezogen sich auf das Geschlecht, die Haushaltsgrésse und
die Sozialversicherungsleistungen, die eine Ablésung von der Sozialhilfe méglich gemacht
hatten. Die weiteren Fragen des Online-Fragebogens zielten auf die Umsetzung der
Sozialziele ,Forderung der persénlichen Selbstandigkeit” und ,Gewahrleistung der sozialen

Integration® ab.

Nach der letzten Frage gelangten die Teilnehmenden auf ein Feld, welches ankiindigte, dass
die letzte Frage nun beantwortet sei und dass jetzt die Moglichkeit bestehe, allfallige
Korrekturen oder Erganzungen der einzelnen Fragen vorzunehmen. Vor Abschluss der Be-
fragung erschien ein offenes Textfeld, welches den Teilnehmenden ermdglichte, allfallige

Ruckmeldungen oder Bemerkungen zum Fragebogen zu deponieren.

Eine Frage zur Zuordnung der Teilnehmenden zu einem Sozialdienst wurde bewusst weg-

gelassen, da die Fragen nicht an die aktuelle Arbeitsstelle der Teilnehmenden gebunden
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waren. Somit ware es auch moglich gewesen, dass die Teilnehmerinnen oder der

Teilnehmer die Fragen zu einem Fall einer friiheren Arbeitsstelle beantwortet hatten.

5.1.4.2 Pretest

Bevor die Befragung an die Zielgruppe versendet wurde, wurde ein Pretest durchgeflthrt. Ein
Pretest dient der Uberpriifung des Fragebogens unter moglichst realistischen
Feldbedingungen. Der Fragebogen wird nochmals auf Verstandlichkeit hin untersucht.
Wichtig ist, dass die Fragen eindeutig formuliert sind und keine Fehlinterpretationen zulassen
(Kuckartz et al., 2009, S. 49). Den Fragebogen erhielten zwei Testpersonen, welche auf
Sozialdiensten als Sozialarbeitende tatig sind. Von einer Testperson kam die Rickmeldung,
dass einige Fragen zu abstrakt formuliert seien. Sie schlug vor, einige Fragen etwas alltags-
naher und einfacher zu formulieren. Die zweite Testperson gab an, die Sozialziele gemass
SKOS-Richtlinien nicht zu kennen, attestierte aber eine gute Ubersichtlichkeit des
Fragebogens. Aufgrund der Rickmeldung der ersten Testperson wurden einzelne Fragen
zur Verbesserung der Verstandlichkeit Uberarbeitet. Die Rickmeldung der zweiten Person
floss insofern ein, dass im E-Mail an die Zielpersonen die Sozialziele gemass SKOS explizit

aufgeflhrt wurden.

5.1.4.3 Zustellung des Fragebogens

Am 06.03.2014 wurde der Link des Online-Fragebogens per E-Mail an die Zielpersonen ver-
sendet. Im E-Mail wurde der Zweck der Befragung beschrieben, das Thema der Bachelor-
Thesis erlautert und eine ungefahre Zeitangabe flr das Ausflillen des Fragebogens ge-
macht. Gemass Kuckartz et al. (2009, S. 36) ist es wichtig, die befragten Personen von der
Wichtigkeit ihrer Teilnahme zu Uberzeugen. Dieser Gedanke wurde unter anderem durch
eine wertschatzende Anrede im E-Mail umgesetzt. Des Weiteren wurde den Teilnehmenden
fur ihre wertvolle Mithilfe fir das Gewinnen neuer Erkenntnisse der spezifischen Klienten-
gruppe gedankt. Die Anonymitdt der Daten und deren Verwendung ausschliesslich im
Rahmen dieser Bachelor-Thesis wurde den teilnehmenden Personen zugesichert. Die
Befragten erhielten die Mdglichkeit, sich bei Unklarheiten und Rickfragen per E-Mail zu

melden.

5.1.4.4 Remindermail

Am 24.03.2014, nach Ablauf der zweiwochigen Frist, erhielten alle befragten Personen ein
Remindermail. In diesem wurde jenen gedankt, welche den Fragebogen bereits ausgefullt
hatten, und diejenigen, welche bis jetzt noch keine Mdglichkeit dazu hatten, wurden aufge-
fordert, den Fragebogen bis am 31.03.2014 noch auszuflllen. Das Remindermail hatte die

Absicht, den Teilnehmenden die Befragung nochmals in Erinnerung rufen.
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5.1.5 Ergebnisse

Der Online-Fragebogen wurde insgesamt 293 Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeitern zuge-
stellt. Von diesen 293 Teilnehmenden waren acht Personen bis nach der zweiten Frist, das
heisst bis nach dem 31.03.2014, abwesend, zwei Personen waren auf unbestimmte Zeit ab-

wesend, und vier E-Mailadressen waren ungultig.

Somit waren es 279 Personen, welche den Online-Fragebogen erhalten haben respektive
die Befragung innert natzlicher Frist ausfiillen konnten. Von diesen 279 Personen haben
insgesamt 128 an der Befragung teilgenommen. Dies entspricht einer Bruttortcklaufquote
von 45,9%. Von diesen 128 Personen haben 80 Personen den Fragebogen vollstandig
ausgefiillt. Bei 48 Teilnehmenden und somit bei 17,2% aller Teilnehmenden konnte nicht
genau geklart werden, aus welchem Grund diese den Fragebogen nicht vollstandig
ausgefillt haben. Somit liegen insgesamt 80 verwertbare Fragebogen vor. Dies entspricht

einer Nettorticklaufquote von 28,7%.

Aufgrund eines technischen Fehlers bei der Erstellung des Fragebogens ist unklar, ob diese
48 Personen nicht zur Zielgruppe gehoéren oder ob sie im Verlauf des Ausflillens des

Fragebogens die Befragung abgebrochen haben.

Von der am Schluss der Befragung eingefiigten Mdglichkeit, zum Fragebogen eine Rick-
meldung oder eine Bemerkung zu deponieren, machten insgesamt vier Personen Gebrauch.
Drei Personen machten eine detailliertere Beschreibung der ausgewahlten Klientin oder des
ausgewahlten Klienten und eine Person wiinschte den Verfasserinnen viel Erfolg fir das
Erarbeiten der Bachelor-Thesis. Es wurden somit keine kritischen Bemerkungen zur
Befragung gemacht. Auch per E-Mail wurden keine Rickfragen gestellt, was die
Interpretation zulasst, dass der Online-Fragebogen flr die Teilnehmenden verstandlich und
logisch war. Des Weiteren zeigten zwei Personen Interesse an der fertiggestellten Bachelor-

Thesis und baten um Zustellung.
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5.2 Auswertung der Daten

Der Fragebogen der Online-Befragung wird in der nachfolgenden Auswertung in drei
Bereiche aufgeteilt: ,Beschreibung des ausgewahlten Falles®, ,Umsetzung des Sozialziels
Forderung der persdnlichen Selbstandigkeit® und ,Umsetzung des Sozialziels
Gewahrleistung der sozialen Integration®. Diese Strukturierung ist im Fragebogen nicht ent-
halten. Es wird darauf hingewiesen, dass die Fragen aus dem Fragebogen in der mannlichen

Form verfasst wurden, die weibliche Form jedoch immer mitgemeint ist.

5.2.1 Beschreibung des ausgewahliten Falles

Tabelle 1
Angaben zum Tatigkeitsgebiet

Arbeiten oder arbeiteten Sie im Bereich der Sozialhilfe?

Anzahl % der Befragten
Ja 79 99%
Nein 1 1%
Total 80 100%

Beschreibung
Von den 80 befragten Sozialarbeitenden geben 99% an, im Bereich der Sozialhilfe zu arbei-
ten oder gearbeitet zu haben. Eine Sozialarbeiterin oder ein Sozialarbeiter gibt an, nicht im

Bereich der Sozialhilfe zu arbeiten oder gearbeitet zu haben.

Aussage

Die Ergebnisse zeigen, dass die Zielpersonen der Befragung (= Sozialarbeitende, die im
Bereich der Sozialhilfe arbeiten) ziemlich prazise Uber das Internet gefunden werden konnte.
Allerdings gilt es hier zu beachten, dass, wie in Kapitel 5.1.5 der Methodenbeschreibung
erwahnt, bei 17,2% aller Teilnehmenden (279 Personen, welche den Online-Fragebogen
erhalten haben respektive die Befragung innert nutzlicher Frist ausfillen konnten) nicht klar

ausgesagt werden kann ob sie
- den Fragebogen angeklickt und nicht (fertig) ausgefullt haben,
- nicht in der Sozialhilfe arbeiten oder gearbeitet haben oder

- keine Klientin oder keinen Klienten von der Sozialhilfe abgelést haben, auf welche

oder welchen die Kriterien (siehe Tabelle 2) zutreffen wirden.
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Tabelle 2
Zugehdrigkeit zur Zielgruppe

Hatten Sie a) mindestens eine Klientin oder einen Klienten mit Schweizer Staatsbiirgerschaft,
welche/r b) keine Beistandschaft hatte, c) wiahrend mehr als einem Jahr Sozialhilfe bezog und d)
aufgrund von AHV-Rentenbezug von der Sozialhilfe abgeldst wurde?

Hinweis: Alle Kriterien von a) bis d) miissen kumulativ erfiillt sein. Der Zeitpunkt der Ablésung ist nicht
relevant.

Anzahl % der Befragten
Ja 65 82%
Nein 14 18%
Total 79 100%

Beschreibung

Von den 79 Befragten, welche im Bereich der Sozialhilfe arbeiten oder gearbeitet haben,
geben 82% an, mindestens eine Klientin oder einen Klienten mit Schweizer Staatsblrger-
schaft, welche/r keine Beistandschaft hatte und wahrend mehr als einem Jahr Sozialhilfe
bezog, aufgrund von AHV-Rentenbezug von der Sozialhilfe abgelést zu haben. 18% der
Befragten hatten noch nie eine solche Klientin oder einen solchen Klienten aufgrund von

AHV-Rentenbezug von der Sozialhilfe abgeldst.

Aussage

Dass ein hoher Anteil der Sozialarbeitenden angibt, eine Klientin oder einen Klienten auf-
grund von AHV-Rentenbezug von der Sozialhilfe abgeldst zu haben, kann bedeuten, dass
tatsachlich die meisten Sozialarbeitenden in ihrer Tatigkeit auf dem Sozialdienst diese
Situation einmal erlebt hatten. Andererseits gilt es hier wieder zu beachten, dass 17,2% der
Stichprobe (279 Personen) den Fragebogen nicht fertig ausgeflllt haben und somit nicht
ausgesagt werden kann, ob die Umfrage vorzeitig beendet wurde weil kein Fall den Kriterien

entsprach.
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Tabelle 3
Angaben zum Geschlecht

Welches Geschlecht hat die/der von lhnen ausgewahlte Klientin/Klient?

Anzahl % der Befragten
Weiblich 18 28%
Mannlich 47 72%
Total 65 100%

mWeiblich

m Mannlich

Abbildung 1. Angaben zum Geschlecht.

Beschreibung
Von den 65 durch die Befragten ausgewahlten Klientinnen und Klienten, welche aufgrund
von AHV-Rentenbezug von der Sozialhilfe abgelést wurden, sind 28% weiblich und 72%

mannlich.

Aussage

Das Ergebnis zeigt, dass wesentlich mehr langzeitbeziechende Manner als Frauen mit
Schweizer Staatsburgerschaft ohne Beistandschaft von der Sozialhilfe aufgrund von AHV-
Rentenbezug abgelést wurden. Da den Teilnehmenden der Umfrage jedoch freigestellt
wurde, eine Klientin oder einen Klienten auszuwahlen, die oder der den Kriterien entspricht,
ergibt das Resultat nicht ein genaues Abbild der realen Geschlechteraufteilung. Moéglich
ware, dass die Sozialarbeitenden vermehrt einen mannlichen Klienten als spezifischen Fall

auswahlten, obwohl es ebenso viele weibliche Fallbeispiele gegeben hatte.
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Tabelle 4
Angaben zur Haushaltsgrésse

In welcher Haushaltsgrosse lebte der von lhnen ausgewahlte Klient?

Anzahl % der Befragten
1-Personen-Haushalt 48 74%
2-Personen-Haushalt 10 15%
3-Personen-Haushalt 5 8%
4-Personen-Haushalt 2 3%
Haushalt mit mehr als 4 Personen 0 0%
Total 65 100%

Haushalt mit mehr als 4 Personen
4-Personen-Haushalt

3-Personen-Haushalt -
2-Personen-Haushalt -

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abbildung 2. Angaben zur Haushaltsgrosse.

Beschreibung

Von den 65 durch die Befragten ausgewahlten Klientinnen und Klienten lebten 74% in einem
Ein-Personen-Haushalt, 15% in einem Zwei-Personen-Haushalt, 8% in einem Drei-
Personen-Haushalt und 3% in einem Vier-Personen-Haushalt. Von den ausgewahlten

Klientinnen und Klienten lebte niemand in einem Haushalt mit mehr als vier Personen.

Aussage
74% der durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten lebten allein,

die Ubrigen 26% lebten mit mindestens einer anderen Person im gleichen Haushalt. Die Er-
gebnisse der Umfrage sagen nichts aus Uber den genauen Zeitpunkt der angegebenen
Haushaltsgrosse. Eine Aussage daruber, in welcher Haushaltsgrosse altere Sozialhilfebe-
ziehende mit Schweizer Staatsbirgerschaft im Kanton Bern aktuell leben, ist nicht mdglich,

weil einerseits die ausgewahlten Klientinnen und Klienten kein reprasentatives Abbild der
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Grundgesamtheit ergeben und andererseits weil die Sozialarbeitenden nicht angeben
mussten, zu welchem Zeitpunkt die Klientinnen oder Klienten abgelést wurden und weil die

gefragte Haushaltsgrésse nicht fir einen bestimmten Zeitpunkt erfragt wurde.

Tabelle 5
Angaben zur Ablbsung vom Sozialdienst

Aufgrund welcher Sozialversicherungsleistungen konnte der von lhnen ausgewahlte Klient von der
Sozialhilfe abgel6st werden?

Anzahl % der Befragten
AHV 0 0%
AHV und EL 54 83%
AHV, ELund HE 0 0%
AHV, ELund FZL 7 11%
AHV und FZL 4 6%
Total 65 100%

AHvund FZL IR
AHV, ELund FZL D
AHV, EL und HE
avvundeL |
AHV

0% 1% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Abbildung 3. Angaben zur Ablésung vom Sozialdienst.

Beschreibung

Von den 65 durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten wurden 83%
aufgrund von AHV und Erganzungsleistungen von der Sozialhilfe abgeldst. 11% wurden auf-
grund von AHV, Erganzungsleistungen und Freiztgigkeitsleistungen und 6% wurden auf-
grund von AHV und Freizlugigkeitsleistungen von der Sozialhilfe abgeldst. Keine Klientin und
kein Klient wurde lediglich aufgrund von AHV alleine oder aufgrund von AHV, Erganzungs-

leistungen und Hilflosenentschadigung von der Sozialhilfe abgelost.
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Aussage

Es kann gesagt werden, dass 17% oder elf Klientinnen oder Klienten bei der Abldsung von
der Sozialhilfe durch AHV-Rentenbezug noch Uber Freizugigkeitsleistungen verfugten. In
83% oder bei 54 Personen waren nebst staatlichen Leistungen keine eigenen Mittel vorhan-
den. Es ist keine Aussage darlber mdéglich, ob unter den 17% eine Klientin oder ein Klient
Hilflosenentschadigung bezog, da diese Angabe nur in Kombination mit AHV und EL erfragt

wurde.

5.2.2 Umsetzung des Sozialziels ,,Férderung der persénlichen Selbstandigkeit*

Tabelle 6
Angaben zum Bezug von Sozialhilfe

Bezog der Klient vor dem 60. Altersjahr Sozialhilfe?

Anzahl % der Befragten
Ja 51 78%
Nein 14 22%
Total 65 100%

Beschreibung

Von den 65 durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten bezogen
78% vor dem 60. Altersjahr Sozialhilfe. 22% bezogen vor dem 60. Altersjahr keine Sozial-
hilfe.

Aussage
Gut 4/5 der von den Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten bezogen
mehr als zwei oder drei Jahre Sozialhilfe, da eine Ablésung aufgrund von AHV-Rentenbezug

bei Frauen friihestens ab 62, bei Mannern friihestens ab 63 Jahren maoglich ist.

Bemerkungen zu den nachfolgenden Tabellen 7 bis 11

Die nachfolgenden Fragen beziehen sich auf die befragten Sozialarbeitenden, welche zur
Antwort gaben, dass ihre ausgewahlte Klientin oder ihr ausgewahlter Klient das Kriterium
.Bezug Sozialhilfe vor dem 60. Altersjahr” erflllt, was bei 51 Befragten der Fall ist. Zudem
bilden die Tabellen 7-11 einen Zusammenzug der Daten zu den verschiedenen Aufgaben,
welche mit dem Kriterium verschiedener Zeitspannen erhoben wurde: Einmal von
Unterstutzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr der Klientel und einmal nach dem 60. Altersjahr

der Klientel bis zu deren Ablésung vom Sozialdienst.

63



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

Tabelle 7
Angaben lber die Entwicklung der Erledigung der Mietliberweisung

Wie entwickelte sich die Zustandigkeit fiir die Bezahlung der Miete zwischen den Perioden von
Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten und ab dem 60. Altersjahr des Klienten
bis zur Ablésung vom Sozialdienst?

Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse.

Anzahl % der Befragten
vorher KL, nachher KL 26 51%
vorher SD , nachher SD 17 33%

vorher SD, nachher KL 2 4%
vorher KL, nachher SD 1 2%
vorher KL, nachher erst KL dann SD 1 2%
vorher KL + SD, nachher KL + SD 1 2%
vorher erst KL dann SD, nachher SD 1 2%
vorher erst KL dann SD, nachher KL + SD 1 2%
1

vorher andere Variante , nachher SD 2%

Total 51 100%

Anmerkung zur Tabelle:
vorher = Zeitperiode von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten
nachher = Zeitperiode ab dem 60. Altersjahr des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst

vorher andere Vanante, nachher SD
vorher erst KL dann SD, nachher KL + SD
vorher erst KL dann SD, nachher SD
vorher KL + SD, nachher KL und SD
vorher KL, nachher erst KL dann SD

vorher KL, nachher SD

vorher SD , nachher KL
vorher SD, nachher SO 1EEEEGEGEGEGEGEEGEGEGEEGE
vorher KL, nachher KL 1R

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Abbildung 4. Angaben uUber die Entwicklung der Erledigung der Mietiberweisung.

Beschreibung

Von den 51 durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten, welche so-

wohl vor als auch nach dem 60. Altersjahr Sozialhilfe bezogen hatten, erledigten in 51% der
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Falle die Mietuberweisung sowohl vor als auch nach dem 60. Altersjahr die Klientel selber, in
33% der Falle der Sozialdienst. Varianten, in welchen eine Veranderung in der Erledigung
der Mietiberweisung ersichtlich ist, wurden vereinzelt genannt. Gemeinsam ergeben diese

Nennungen 16%.

Aussage

Die Mietuberweisung wurde in mehr als der Halfte der Falle sowohl vor als auch nach dem
60. Altersjahr der Klientel durch die Klientinnen und Klienten erledigt. Ubernahm diese Auf-
gabe bereits vor dem 60. Altersjahr der Klientel der Sozialdienst, wurde diese Losung in gut
einem Drittel der Falle bis zur Abldsung beibehalten. In 2 von 51 Fallen ging die Aufgabe
vom Sozialdienst zur Klientin oder zum Klienten Uber. Dass die Mietliberweisung sowohl vor
als auch nach dem 60. Altersjahr von der Klientel und dem Sozialdienst gemeinsam erledigt
wurde, wurde in einem Fall genannt. Die Ubrigen Nennungen zeigen keine Ubertragung der

Aufgabe vom Sozialdienst zur Klientel.

Tabelle 8
Angaben Ulber die Entwicklung der Erledigung der Krankenkassenpramieniiberweisung

Wie entwickelte sich die Zustindigkeit fiir die Bezahlung der Krankenkassenpramien zwischen den
Perioden von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten und ab dem 60. Altersjahr
des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst?

Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse.

Anzahl % der Befragten
vorher SD, nachher SD 42 82%
vorher SD, nachher KL 4 8%
vorher erst KL dann SD, nachher SD 2 4%
vorher KL, nachher KL 1 2%
vorher erst KL dann SD, nachher erst KL dann SD 1 2%
vorher andere Variante, nachher SD 1 2%
Total 51 100%

Anmerkung zur Tabelle:
vorher = Zeitperiode von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten
nachher = Zeitperiode ab dem 60. Altersjahr des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst
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vorher andere Variante, nachher SD l

vorher erst KL dann SD, nachher erst KLdann SD l
vorher KL, nachher KL l

vorher erst KL dann SD, nachher SD .

vorher SD, nachher KL -

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%100%

Abbildung 5. Angaben uber die Entwicklung der Erledigung der Krankenkassenpramien-

Uberweisung.

Beschreibung

Die Aufgabe der Uberweisung der Krankenkassenpramien hat in 42 von 51 Fallen sowohl
vor als auch nach dem 60. Altersjahr der Klientel der Sozialdienst GUbernommen, was 82%
entspricht. In 8% der Falle hat der Sozialdienst vor dem 60. Altersjahr der Klientel die
Krankenkassenpramien bezahlt und Ubergab diese Aufgabe nach dem 60. Altersjahr der
Klientin oder dem Klienten. In zwei Fallen erledigte von Unterstitzungsbeginn bis zum 60.
Altersjahr zuerst die Klientin oder der Klient die Aufgabe der Krankenkassen-
pramienidberweisung. Diese Aufgabe ging in derselben Zeitspanne zum Sozialdienst Uber
und wurde vom Sozialdienst bis zur Ablésung weitergefiihrt. Eine Klientin oder ein Klient er-
ledigte die Aufgabe der Krankenkassenpramienliberweisung in beiden Zeitspannen selber.
In 4% der Falle kann keine genaue Aussage uber die Aufgabenverteilung beziglich der

Uberweisung der Krankenkassenpramien gemacht werden.

Aussage

Bei der Aufgabe der Krankenkassenpramienutberweisung ist eine grosse Eindeutigkeit fest-
zustellen. In gut 4/5 der Falle Gbernahm der Sozialdienst die Aufgabe in der Zeit von Unter-
stutzungsbeginn bis zur Ablosung der Klientel. Zum Zeitpunkt der Ablosung erledigten die
Krankenkassenpramienuberweisung 5 von 51 Klientinnen und Klientinnen selber, was knapp

10% entspricht. Es fand kaum eine Aufgabenlbertragung statt.
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Tabelle 9
Angaben Uber die Entwicklung der Erledigung der Krankheitskostenriickforderung

Wie entwickelte sich die Zustindigkeit fiir die Riickforderung der Krankheitskosten zwischen den
Perioden von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten und ab dem 60. Altersjahr
des Klienten bis zur Abl6sung vom Sozialdienst?

Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse.

Anzahl % der Befragten
vorher SD , nachher SD 38 75%
vorher SD , nachher KL 4 8%
vorher KL, nachher KL 3 6%
vorher erst KL dann SD, nachher SD 2 4%
vorher KL, nachher erst KL dann SD 1 2%
vorher KL + SD, nachher KL + SD 1 2%
vorher erst KL dann SD, nachher erst KL dann SD 1 2%
vorher andere Variante , nachher SD 1 2%
Total 51 100%

Anmerkung zur Tabelle:
vorher = Zeitperiode von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten
nachher = Zeitperiode ab dem 60. Altersjahr des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst

vorher andere Vanante, nachher SD

vorher erst KL dann SD, nachher erst KL dann SD

vorher KL + SD, nachher KL und SD

vorher KL, nachher erst KL dann SD

vorher erst KL dann SD, nachher SD

vorher KL , nachher KL

vorher SD , nachher KL

vorher SD, nachher SD
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Abbildung 6. Angaben Uber die Entwicklung der Erledigung der Krankheitskostenrick-

forderung.
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Beschreibung

In 75% der 51 Falle Gbernahm der Sozialdienst sowohl vor als auch nach dem 60. Altersjahr
der Klientel die Aufgabe der Rickforderung der Krankheitskosten bei der Krankenkasse.
Dass die Aufgabe zum Zeitpunkt des 60. Altersjahrs der Klientinnen und Klienten vom
Sozialdienst zum Klientel Uberging, erfolgte in 4 von 51 Fallen. In drei Féllen oblag die Auf-
gabe stets der Klientin oder dem Klienten. Bei 10% ist die Aufgabe der Krankheitskosten-
rickforderung zu unterschiedlichen Zeitpunkten von der Klientin oder dem Klienten an den

Sozialdienst Ubergegangen und bis zur Ablésung beim Sozialdienst geblieben.

Aussage

Die Aufgabenverteilung bei der Ruckforderung der Krankheitskosten bei der Krankenkasse
zeigt ein ahnliches Bild wie bei der Aufgabe der Uberweisung der Krankenkassenpramien.
Die Ruckforderung der Krankheitskosten bei der Krankenkasse wurde von einer eindeutigen
Mehrheit und Uber einen langeren Zeitraum durch den Sozialdienst erledigt. In 7 von 51
Fallen hatte die Klientin oder der Klient zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst die
Krankheitskosten bei der Krankenkasse riickgefordert. Dem gegentliber hatte zum Zeitpunkt

der Ablésung der Sozialdienst diese Aufgabe in 44 von 51 Fallen ausgefihrt.
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Tabelle 10

Angaben lber die Entwicklung der Aufgabe ,Steuererklarung ausfillen®

Wie entwickelte sich die Zustandigkeit fiir das Ausfiillen der Steuererklarung zwischen den
Perioden von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten und ab dem 60. Altersjahr
des Klienten bis zur Abl6sung vom Sozialdienst?

Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse.

Anzahl % der Befragten

vorher KL, nachher KL 32 63%
vorher SD , nachher KL 1 2%
vorher SD, nachher SD 7 14%
vorher SD, nachher erst SD dann KL 1 2%
vorher KL + SD, nachher KL + SD 6 12%
vorher erst KL dann SD, nachher erst KL dann SD 2 4%
vorher andere Variante , nachher andere Variante 2 4%

Total 51 100%

Anmerkung zur Tabelle:
vorher = Zeitperiode von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten
nachher = Zeitperiode ab dem 60. Altersjahr des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst

vorher andere Vanante, nachher andere Vanante .
vorher erst KL dann SO, nachher erst KLdann SO |}
vorher KL + SD, nachher KLund SO |
vorher SO, nachher erst SO dann KL |}
vorher SD, nachher SO |
vorher SD, nachher KL |}

vorher KL, nachher KL |
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Abbildung 7. Angaben Uber die Entwicklung der Aufgabe "Steuererklarung ausfillen".

Beschreibung

32 von 51 Sozialarbeitenden geben an, dass die Klientin oder der Klient von

Unterstitzungsbeginn bis zur Abldsung vom Sozialdienst die Steuererklarung selber aus-

fullte. In sieben Fallen erledigte der Sozialdienst diese Aufgabe von Unterstitzungsbeginn

bis zur Ablésung. Eine gemeinsame Aufgabenerledigung sowohl vor als auch nach dem
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60. Altersjahr der Klientel lag in sechs Fallen vor. In zwei Féllen erledigte der Sozialdienst bei
Unterstlutzungsbeginn die Aufgabe ,Steuererklarung ausfillen®, zum Zeitpunkt der Ablésung
war die Klientin oder der Klient dafiir zustandig. Ubertragen wurde die Aufgabe zu unter-
schiedlichen Zeitpunkten. In vier Fallen geben die Sozialarbeitenden andere Varianten fur

die Erledigung der Aufgabe ,Steuererklarung ausfillen® an.

Aussage

Knapp 2/3 der Sozialhilfebeziehenden flllten die Steuererklarung sowohl vor als auch nach
dem 60. Altersjahr selber aus. In anndhernd so vielen Fallen wie der Sozialdienst die Auf-
gabe ,Steuererklarung ausfillen“ von Unterstlitzungsbeginn bis zur Ablésung erledigte, war
es eine gemeinsame Aufgabe von Sozialdienst und Klientel. Beide Varianten machen ge-
meinsam 26% der 51 Falle aus. 8% der Falle lasst keine Aussage darlber zu, wer die Auf-
gabe zu welchem Zeitpunkt erledigt hat. Eine Ubertragung der Aufgabe vom Sozialdienst an

die Klientin oder den Klienten ist in zwei Fallen feststellbar, was 4% aller Falle entspricht.

Tabelle 11

Angaben Uber die Entwicklung der Aufgabe ,Einzahlen der Stromrechnung*

Wie entwickelte sich die Zustdndigkeit fiir die Bezahlung der Stromrechnung zwischen den
Perioden von Unterstiitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten und ab dem 60. Altersjahr
des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst?

Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse.

Anzahl % der Befragten
vorher KL, nachher KL 42 82%
vorher SD, nachher SD 8 16%
vorher SD, nachher KL 1 2%
Total 51 100%

Anmerkung zur Tabelle:
vorher = Zeitperiode von Unterstitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr des Klienten
nachher = Zeitperiode ab dem 60. Altersjahr des Klienten bis zur Ablésung vom Sozialdienst
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vorher SD, nachher KL I

vorher SD, nachher SD -
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Abbildung 8. Angaben Uber die Entwicklung der Aufgabe "Einzahlen der Stromrechnung".

Beschreibung

42 von 51 durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten erledigten das
Einzahlen der Stromrechnung von Unterstitzungsbeginn bis zur Ablésung vom Sozialdienst
selber, was 82% der Falle entspricht. Bei acht Klientinnen und Klienten erledigte dies wah-
rend der gesamten Zeitspanne der Sozialdienst. Bei einer Klientin oder einem Klienten zahlte
vor dem 60. Altersjahr der Sozialdienst die Stromrechnung ein und nach dem 60. Altersjahr

erledigte dies die Klientin oder der Klient.

Aussage

Das Einzahlen der Stromrechnung wurde Uber die gesamte Zeitspanne des
Sozialhilfebezugs in hohem Mass von der Klientschaft erledigt. Eine Ubertragung der
Aufgabe vom Sozialdienst zur Klientin oder zum Klienten erfolgte in einem Fall. Andere
Varianten, bei denen ein Ubergang der Aufgabe vom Sozialdienst an die Klientel aufgezeigt
wurde, wie zum Beispiel, dass die Aufgabenerledigung bereits vor dem 60. Altersjahr vom
Sozialdienst an die Klientel libergangen wére oder der Zeitpunkt des Ubergangs nach dem

60. Altersjahr noch erfolgt ware, werden nicht genannt.
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Tabelle 12
Angaben lber die Erledigung der Aufgabe ,Beantragen der AHV-Rente*”

Wer beantragte die AHV-Rente nach dem 60. Altersjahr des Klienten?
Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse.

Anzahl % der Befragten
KL 16 25%
SD 20 31%
KL + SD gemeinsam 29 45%
erst KL dann SD 0 0%
erst SD dann KL 0 0%
andere Variante 0 0%
Total 65 100%
andere Variante
erst SD dann KL
erst KL dann SD
KL+ sDgemeinsom
so
ke I
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abbildung 9. Angaben Uber die Erledigung der Aufgabe "Beantragen der AHV-Rente".

Beschreibung

Diese Tabelle geht wieder von einem Total von 65 Befragten aus, da beide Gruppen von
Klientinnen und Klienten, diejenige, welche vor dem 60. Altersjahr Sozialhilfe bezog, sowie
diejenige, die erst nach dem 60. Altersjahr Sozialhilfe bezog, berticksichtigt wurden. Von den
65 durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten beantragten 25% die
AHV-Rente selber. In 31% der Falle Ubernahm diese Aufgabe der Sozialdienst. 45% der
Klientinnen und Klienten beantragten die AHV-Rente gemeinsam mit dem Sozialdienst. Die
Antwortmoglichkeiten ,andere Variante®, ,zuerst Klient, dann Sozialdienst und ,zuerst

Sozialdienst, dann Klient* werden in keinem Fall gewahlt.
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Aussage

Die meistgenannte Antwort entfallt auf die gemeinsame Erledigung der AHV-
Rentenbeantragung, was bedeutet, dass in 45% oder in 29 von 65 Fallen der Sozialdienst
und die Klientel gemeinsam diese Aufgabe ausflhrten. In knapp 1/3 der Falle beantragte der
Sozialdienst allein die AHV-Rente der Klientin oder des Klienten. Dass die Klientin oder der
Klient die AHV-Rente selber beantragte, war bei 16 der 65 Sozialhilfebeziehenden der Fall.

Dies entspricht einem Viertel aller Falle.

Tabelle 13
Angaben Uber die Erledigung der Aufgabe ,Beantragen der Freiziigigkeitsleistungen*

Wer beantragte die Freiziigigkeitsleistungen nach dem 60. Altersjahr des Klienten?
Hinweis: Unter ,Klient” ist auch dessen privates soziales Netz mitgemeint. Folgende Abkiirzungen
werden verwendet: KL=Klient, SD=Sozialdienst, KK=Krankenkasse

Anzahl % der Befragten
KL 13 24%
SD 14 25%
KL + SD gemeinsam 17 31%
erst KLdann SD 0 0%
erst SD dann KL 1 2%
andere Variante 10 18%
Total 55 100%
andere Variante || IEGEG
erstSDdannKL |
erst KL dann SD
KL+ 5D gemeinsam |
so
« |
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Abbildung 10. Angaben Uber die Erledigung der Aufgabe "Beantragen der

Freiztgigkeitsleistungen".
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Beschreibung

Von 55 der durch die Sozialarbeitenden ausgewahlten Klientinnen und Klienten beantragten
13 Personen die Freizlgigkeitsleistungen selber. In fast ebenso vielen Fallen Gbernahm
diese Aufgabe der Sozialdienst. 31% der Klientinnen und Klienten beantragten die
Freizligigkeitsleistungen gemeinsam mit dem Sozialdienst. In einem Fall beantragte nach
dem 60. Altersjahr der Klientin oder des Klienten zuerst der Sozialdienst und danach die
oder der Betroffene die Freizigigkeitsleistungen. Ubrige Varianten, die Freiziigigkeits-

leistungen zu beantragen, werden bei 18% der Klientinnen und Klienten genannt.

Aussage

Verglichen mit der Tabelle 5, aus welcher ersichtlich ist, dass elf Klientinnen und Klienten
Freizlgigkeitsleistungen zur Verfigung standen, fallt auf, dass in Tabelle 13 55 von 65
Sozialarbeitende angeben, dass Freizlgigkeitsleistungen beantragt wurden. Nur in zehn
Fallen wurde die Frage nach dem Beantragen der Freizlgigkeitsleistungen nicht
beantwortet. Von den 55 erhaltenen Antworten wahlten zehn Sozialarbeitende (18%) die
Rubrik ,andere Variante®. Da keine Freitextnennung méglich war, ist keine Aussage dariber
mdglich, ob Freizlgigkeitsleistungen vorhanden waren und wenn ja, durch wen diese
beantragt wurden. Ahnlich oft wurde die Aufgabe entweder durch die Klientin oder den
Klienten selber, durch den Sozialdienst oder durch Klientel und Sozialdienst gemeinsam
erledigt, wobei letztere Variante am haufigsten genannt  wird. Eine
Verantwortungsuibertragung zum Beantragen der Freizlgigkeitsleistungen erfolgte in einem

Fall vom Sozialdienst an die Klientin oder den Klienten.

5.2.3 Umsetzung des Sozialziels ,,Gewdhrleistung der sozialen Integration*

Tabelle 14

Angaben (iber den Bedarf an Optimierung der arztlichen Versorgung

Als der Klient zwischen seinem 60. Altersjahr und der Ablosung vom Sozialdienst war: Sahen Sie
oder der Klient einen Bedarf dafiir, die arztliche Versorgung zu optimieren?

Hinweis: érztliche Versorgung umfasst sowohl den Hausarzt wie auch den Psychologen oder
Psychiater, im ambulanten oder stationdren Setting

Anzahl % der Befragten
Ja 9 14%
Nein 51 78%
nicht bekannt 5 8%
Total 65 100%
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78%

Abbildung 11. Angaben Uber den Bedarf an Optimierung der arztlichen Versorgung.

Beschreibung und Aussage

mJa
W Nein

M nicht bekannt

Bei 14% von insgesamt 65 Klientinnen und Klienten wurde entweder vom Sozialarbeitenden

oder von der Klientin oder dem Klienten ein Bedarf gesehen, die arztliche Versorgung zu
optimieren. Bei 78%, einer deutlichen Mehrheit, wurde kein Optimierungsbedarf gesehen. In

funf Fallen ist keine Aussage dariber moglich, ob die Sozialarbeitenden oder die Klientel

einen Bedarf zur Optimierung der arztlichen Versorgung sahen oder nicht.

Tabelle 15

Angaben Uber die getroffenen Massnahmen zur Optimierung der &rztlichen Versorgung

Welche Massnahme/n haben Sie zur Optimierung der drztlichen Versorgung getroffen?

Hinweis: Mehrfachantworten méglich

Anzahl % der

Nennungen Befragten % der Nennungen
mit Klient Bedarf besprochen 9 100% 50%
Klient auf Angebot/e aufmerksam gemacht 6 67% 33%
Kontakt zu Angebot/en hergestellt 1 11% 6%
Uberpriift, ob Klient Angebot/e mindestens einmalig
genutzt hat 2 22% 11%
andere, nicht genannte Massnahme/n getroffen 0 0% 0%
keine Massnahme getroffen 0 0% 0%

18 100%

Total
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keine Massnahme getroffen

andere, nicht genannte Massnahme/n
getroffen

Uberpruft, ob Klient Angebot/e
mindestens einmalig genutzt hat

Kontakt zu Angebot/en hergestelit

gemacht

mit Klient Bedarf besprochen

Abbildung 12. Angaben Uber die getroffenen Massnahmen zur Optimierung der arztlichen

Versorgung.

Beschreibung

Zur Frage, welche Massnahmen zur Optimierung der arztlichen Versorgung getroffen
wurden, standen sechs Antworten zur Auswahl, wobei Mehrfachantworten mdglich waren.
Die Ergebnisse zeigen 18 verschiedene Nennungen. Neun Nennungen entfallen auf die
Antwort ,mit Klient Bedarf besprochen®, in sechs Fallen geben die Sozialarbeitenden an, die
Klientin oder den Klienten auf das/die Angebot/e aufmerksam gemacht zu haben, einmal
wird die Massnahme ,Kontakt zu Angebot/en hergestellt* genannt und zwei Sozialarbeitende
geben an, Uberprift zu haben, ob die Klientel das/die Angebot/e mindestens einmalig
genutzt hatte. Keine Nennungen erfolgen bei den Antworten ,keine Massnahme/n getroffen®

und ,andere, nicht genannte Massnahme/n getroffen®.

Aussage

Wie in Tabelle 14 ersichtlich geben neun Sozialarbeitende an, dass sie oder die Klientel
zwischen dem 60. Altersjahr der Klientin oder des Klienten einen Bedarf an Optimierung der
arztlichen Versorgung festgestellt hatten. In allen neun Fallen wurde als Massnahme der
Bedarf mit der Klientin oder dem Klienten besprochen. Zusatzlich zum Besprechen der
Massnahme mit der Klientel geben sechs Sozialarbeitende an, die Klientel auf Angebote
aufmerksam gemacht zu haben, was 2/3 aller Falle ausmacht. Eine Sozialarbeiterin oder ein
Sozialarbeiter stellte einen Kontakt zu einem Angebot her und zwei Sozialarbeitende

Uberprtften, ob die Klientin oder der Klient das Angebot mindestens einmalig genutzt hatte.
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Tabelle 16

Angaben liber den Bedarf an Vernetzung mit einer Beratungsstelle

Als der Klient zwischen seinem 60. Altersjahr und der Ablésung vom Sozialdienst war: Sahen Sie
oder der Klient einen Bedarf an Vernetzung mit einer Beratungsstelle?
Hinweis: Mégliche Bereiche der Beratung: Schulden, Beziehung, Sucht, Recht, Opferhilfe etc.

Anzahl % der Befragten
Ja 23 35%
Nein 40 62%
nicht bekannt 2 3%
Total 65 100%

mJa
mNein

® nicht bekannt

Abbildung 13. Angaben Uber den Bedarf an Vernetzung mit einer Beratungsstelle.

Beschreibung

Von insgesamt 65 Klientinnen und Klienten wurde in 35% der Falle entweder vom
Sozialarbeitenden oder von der Klientin oder dem Klienten ein Bedarf an Vernetzung mit
einer Beratungsstelle gesehen. Bei 65% wurde kein Bedarf gesehen und bei 3% war der
Bedarf nicht bekannt.

Aussage

Die Ergebnisse zeigen, dass in 40 von 65 Fallen die Sozialarbeitenden oder die Klientinnen
und Klienten keinen Bedarf an Vernetzung mit einer Beratungsstelle feststellten. Dies
bedeutet, dass bei der Klientel zwischen dem 60. Altersjahr und der Abldsung vom
Sozialdienst entweder kein Beratungsbedarf vorhanden war oder bereits eine gentigend gute
Vernetzung mit Beratungsstellen vorlag. Zweimal geben die Sozialarbeitenden an, keine
Kenntnis daruber zu haben, ob ein Bedarf vorhanden war oder nicht. In 23 von 65 Fallen
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wurde ein Bedarf an Vernetzung mit einer Beratungsstelle entweder von der Klientel oder

von den Sozialarbeitenden festgestellt.

Tabelle 17
Angaben Uber die getroffenen Massnahmen zur Vernetzung mit einer Beratungsstelle

Welche Massnahme/n zur Vernetzung mit einer Beratungsstelle haben Sie getroffen?
Hinweis: Mehrfachantworten méglich

Anzahl
Nennungen % der Befragten % der Nennungen
mit Klient Bedarf besprochen 19 83% 37%
Klient auf Angebot/e aufmerksam gemacht 18 78% 35%
Kontakt zu Angebot/en hergestellt 10 43% 20%
Uberpriift, ob Klient Angebot/e mindestens einmalig
genutzt hat 3 13% 6%
andere, nicht genannte Massnahme/n getroffen 1 4% 2%
keine Massnahme getroffen 0 0% 0%
Total 51 100%
keine Massnahme getroffen
andere, nicht genannte Massnahme/n I
getroffen
Uberpruft, ob Klient Angebot/e -
mindestens einmalig genutzt hat
Kontakt zu Angebot/en hergestelit _
gemacht
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abbildung 14. Angaben Uber die getroffenen Massnahmen zur Vernetzung mit einer

Beratungsstelle.

Beschreibung
Auf die Frage, welche Massnahmen zur Vernetzung mit einer Beratungsstelle getroffen

wurden, konnten die Sozialarbeitenden mit sechs zur Auswahl stehenden
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Mehrfachantworten reagieren. In den 23 Fallen (siehe Tabelle 16), in denen entweder die
oder der Sozialarbeitende oder die Klientin oder der Klient einen Bedarf an Vernetzung mit
einer Beratungsstelle festgestellt hatten, besprachen 19 Sozialarbeitende den Bedarf mit der
Klientel. 18 Sozialarbeitende geben an, die Klientel auf ein Angebot aufmerksam gemacht zu
haben. Weitere zehn Sozialarbeitende stellten den Kontakt zu einem Angebot her. In drei
Fallen Uberpriften die Sozialarbeitenden, ob die Klientin oder der Klient das Angebot
mindestens einmalig genutzt hatte und in einem Fall wurde eine weitere, nicht genau

definierte Massnahme getroffen.

Aussage

Die Antwortskala impliziert, dass die Reaktion auf einen erkannten Bedarf an Vernetzung mit
einer Beratungsstelle mit zunehmendem Aufwand verbunden ist. So ware der erste Schritt,
den Bedarf mit der Klientel zu besprechen, ein nachster Schritt auf ein Angebot aufmerksam
zu machen, danach den Kontakt herzustellen und diesen Kontakt zu Uberprifen. Da
Mehrfachantworten méglich waren, kann nicht ausgesagt werden, ob die Schritte in dieser
Reihenfolge erfolgten. Wer angab die Klientel auf ein Angebot aufmerksam gemacht zu
haben muss nicht zwingend den Bedarf mit der Klientin oder dem Klienten besprochen
haben. Von den 23 in der Tabelle 16 genannten Fallen, bei denen ein Bedarf an Vernetzung
mit einer Beratungsstelle festgestellt wurde, hat die Mehrheit der Sozialarbeitenden den
Bedarf mit der Klientin oder dem Klienten besprochen. In knapp der Halfte aller Falle, in
welchen ein Bedarf festgestellt wurde, stellten die Sozialarbeitenden einen Kontakt zur
Beratungsstelle her. Eine kleine Minderheit der Sozialarbeitenden ging soweit zu Uberprifen,
ob die Klientin oder der Klient das Angebot einer Beratungsstelle mindestens einmalig
genutzt hatte. Dass keine Massnahme erfolgt ware, obwohl ein Bedarf an Vernetzung mit

einer Beratungsstelle festgestellt wurde, ist in keinem der 23 Falle vorgekommen.
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Tabelle 18
Angaben lber den Bedarf an Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im
Bereich Freizeitaktivitaten

Als der Klient zwischen seinem 60. Altersjahr und der Ablosung vom Sozialdienst war: Sahen Sie
oder der Klient einen Bedarf an Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im
Bereich Freizeitaktivitaten?

Hinweis: Mégliche Bereiche von Freizeitaktivitéten: Gruppensport, Kultur, Unterhaltung, Bildung etc.

Anzahl % der Befragten
Ja 16 25%
Nein 40 62%
nicht bekannt 9 14%
Total 65 100%

| JB]
mNein

nicht bekannt

Abbildung 15. Angaben Uber den Bedarf an Reaktivierung und/oder Erweiterung des

sozialen Netzes im Bereich Freizeitaktivitaten.

Beschreibung

Von insgesamt 65 Klientinnen und Klienten wurde in 25% der Falle entweder vom
Sozialarbeitenden oder von der Klientin oder dem Klienten ein Bedarf an Reaktivierung
und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich Freizeitaktivititen gesehen. Bei 62%

wurde kein Bedarf gesehen und bei 14% war der Bedarf nicht bekannt.

Aussage

In gut 2/3 der insgesamt 65 Falle wurde kein Bedarf an Reaktivierung und/oder Erweiterung
des sozialen Netzes im Bereich Freizeitaktivitaten mittels Gruppensport, Bildung, Unterhal-
tung, Kultur etc. festgestellt. Dies kann bedeuten, dass bereits ein genigend gutes soziales

Netz im Freizeitbereich bestand, oder dass eine Freizeitaktivitdt aus gesundheitlichen oder
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anderen personlichen Grunden der Klientel nicht moglich war. Allenfalls konnten
Sozialarbeitende auch zum Schluss gekommen sein, dass es nicht sinnvoll ist, eine
Forderung des sozialen Netzwerkes Uber den Freizeitbereich anzustreben. Einen Bedarf an
Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Freizeitbereich wurde in 1/4 der
65 Falle festgestellt. Neunmal geben die Sozialarbeitenden an, keine Kenntnis dartiber zu
haben, ob ein Bedarf an Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Frei-

zeitbereich vorhanden ist oder nicht, was 14% der 65 Falle ausmacht.

Tabelle 19
Angaben Ulber die getroffenen Massnahmen zur Reaktivierung und/oder Erweiterung des

sozialen Netzes im Bereich Freizeitaktivitdten

Welche Massnahme/n zur Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich
Freizeitaktivitaten haben Sie getroffen?
Hinweis: Mehrfachantworten méglich

Anzahl

Nennungen % der Befragten % der Nennungen
mit Klient Bedarf besprochen 10 63% 37%
Klient auf Angebot/e aufmerksam gemacht 12 75% 44%
Kontakt zu Angebot/en hergestellt 3 19% 11%
Uberpriift, ob Klient Angebot/e mindestens einmalig
genutzt hat 2 13% 7%
andere, nicht genannte Massnahme/n getroffen 0 0% 0%
keine Massnahme getroffen 0 0% 0%
Total 27 100%
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keine Massnahme getroffen

andere, nicht genannte Massnahme/n
getroffen

Uberpruft, ob Klient Angebot/e
mindestens einmalig genutzt hat

Kontakt zu Angebot/en hergestelit

Klient auf Angebot/e aufmerksam _
gemacht

mit Klient Bedarf besprochen

Abbildung 16. Angaben Uber die getroffenen Massnahmen zur Reaktivierung und/oder

Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich Freizeitaktivitaten.

Beschreibung

Auf die Frage, welche Massnahmen zur Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen
Netzes im Freizeitbereich getroffen wurden, standen den Sozialarbeitenden sechs
Mehrfachantwortmaoglichkeiten zur Verfigung. Dies hat wiederum zur Folge, dass, wie in der
Aussage zur Tabelle 17 ausgeflhrt, kein Zusammenhang zwischen den einzelnen Antworten
feststellbar ist. So geben von den 16 Fallen, wo ein Bedarf festgestellt wurde, zehn
Sozialarbeitende an, den Bedarf mit der Klientel besprochen zu haben. Die Nennung ,die
Klientel auf das Angebot aufmerksam gemacht zu haben®, wird zwélfmal genannt. Dreimal
wurde durch die Sozialarbeitenden der Kontakt zum Angebot hergestellt und zweimal
Uberpriften die Sozialarbeitenden die mindestens einmalige Nutzung des Angebotes durch
die Klientin oder den Klienten. Die Nennungen ,andere Massnahme getroffen® und ,keine

Massnahme getroffen® erzeugen keine Antworten.

Aussage

Nachdem ein Bedarf festgestellt wurde, wurde in jedem Fall mindestens eine Massnahme
ausgefuhrt. In 6 von 16 Fallen (siehe Tabelle 18), in welchen ein Bedarf an Reaktivierung
und/oder Erweiterung des sozialen Netzes festgestellt wurde, erfolgte keine Besprechung
des Bedarfs mit der Klientel. Die Antwort ,Klient auf ein Angebot aufmerksam gemacht® wird
in drei Fallen nicht gewahlt, was bedeutet, dass Sozialarbeitende die Klientel eher direkt auf

ein Angebot aufmerksam machten, als den Bedarf mit den Betroffenen zu besprechen. In der
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Mehrheit der Falle war es Sache der Klientel und nicht der Sozialarbeitenden, Kontakt zu
Angeboten im Bereich von Gruppensport, Bildung, Unterhalt, Kultur etc. herzustellen. Dies
belegt die Zahl, dass in 3 von 16 Fallen die Sozialarbeitenden den Kontakt zu einem
Angebot hergestellt hatten. Dass in zwei Fallen durch die Sozialarbeitenden Uberpruft wurde,
ob die Klientel das Angebot mindestens einmalig genutzt hatte, zeigt, dass der Klientel
Uberlassen wird, auf Angebote zur Erweiterung und/oder Reaktivierung des sozialen Netzes

der Klientel zu reagieren.

Bemerkungen zu den nachfolgenden Tabellen 20 bis 24

Ausgangslage fur die Auswertung der nachfolgenden Tabellen sind die Antworten von den
65 Sozialarbeitenden, welche eine Langzeitsozialhilfeklientin oder einen Langzeitsozialhilfe-
klienten mit Schweizer Staatsburgerschaft, ohne Beistandschaft, aufgrund von AHV-Renten-
bezug von der Sozialhilfe abgeldst hatten. Eine Sozialarbeiterin oder ein Sozialarbeiter
macht keine Angabe Uber die Beschaftigung der Klientin oder des Klienten. In Folge dessen
gehen die Tabellen 20 und 24 von 64 Klientinnen und Klienten aus.

In zwei Fallen wird von der Moglichkeit der Mehrfachantworten Gebrauch gemacht. In einem
Fall war die Klientin oder der Klient sowohl zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres als auch zum
Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst wegen AHV-Rentenbezug in einem
Beschaftigungsprogramm und in der Betreuungsarbeit tatig. Eine Klientin oder ein Klient war
zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres sowohl in einem Beschaftigungsprogramm als auch in
der Freiwilligen- und Betreuungsarbeit tatig. Zum Zeitpunkt der Ablésung war sie oder er
noch in der Freiwilligen- und Betreuungsarbeit tatig. Diese beiden Sonderfalle fliessen in den
Tabellen 21-23 nicht in die Auswertung ein. Somit basieren diese drei Tabellen auf 62
Klientinnen und Klienten. In neun Fallen geben die Sozialarbeitenden mittels Freitextnen-
nung an, dass die Klientel zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres folgende Beschaftigungen
hatte:

- Betreuung von Haushalt und Hund, Velofahren

- Erwerbstatigkeit im Ausland

- Schrebergarten

- Teilweise Erwerbsarbeit mit minimalem Einkommen

- Verkauf von Selbstgebackenem auf dem Markt

- Selbstandigerwerbend

- Arbeitspensum von 20% Saisonarbeit

- Klient war selbstandigerwerbend, hat AHV nicht rechtzeitig
angemeldet

- Selbstandigerwerbend
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Diese Angaben flossen nicht in die Auswertung ein, da sie keine generelle Aussage
zulassen. Wird jedoch fur den Zeitpunkt des 60. Altersjahres der Klientel eine der vorgege-
bene Antwort ,Erwerbsarbeit’, ,Betreuungsarbeit’, ,Freiwilligenarbeit® oder ,keine
Beschaftigung“ gewahlt und fur den Zeitpunkt der Ablésung die Beschaftigung mittels Frei-
textnennung beschrieben, ist dies nachfolgend bertcksichtigt.

Tabelle 20

Angaben Uber die Beschéftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst bei friiherer
Erwerbstétigkeit

Wenn eine Klientin oder ein Klient zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres erwerbstatig war, welche
Beschaftigung hatte sie oder er zum Zeitpunkt der Abl6sung vom Sozialdienst?

Anzahl % der Befragten
Erwerbsarbeit (Anspruch auf Einkommensfreibetrag) 3 33%
Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf Integrationszulage) 0 0%
Freiwilligenarbeit in Vereinen und Organisationen 0 0%
Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fiir Bekannte und Verwandte) 0 0%
keine Beschaftigung 5 56%
eigene Antwort 1 11%
Total 9 100%
Eigene Antwort:
Die Klientin war krankgeschrieben aufgrund einer Krebserkrankung.
eigene Antwort -
Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fur
Bekannte und Verwandte)
Freiwilligenarbeitin Vereinen und
Organisationen
Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf
Integrationszulage)
Erwerbsarbeit (Anspruch auf _
Einkommensfreibetrag)
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abbildung 17. Angaben Uber die Beschaftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom

Sozialdienst bei friiherer Erwerbstatigkeit.
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Beschreibung

9 von 64 Klientinnen und Klienten waren zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres erwerbstatig,
was einem Anteil von 14% entspricht. 3 von 9 Klientinnen und Klienten, welche zum
Zeitpunkt des 60. Altersjahres erwerbstatig gewesen waren, waren auch bei der Abldsung
vom Sozialdienst aufgrund des AHV-Rentenbezuges erwerbstatig. In weiteren 5 der 9 Falle
hatte die Klientel zum Zeitpunkt der Ablosung keine Beschéaftigung. Eine Klientin, die zum
Zeitpunkt des 60. Altersjahres erwerbstatig war, war zum Zeitpunkt der Ablésung aufgrund

einer Krebserkrankung krankgeschrieben.

Aussage

Die Sozialarbeitenden wurden zu Beginn des Fragebogens aufgefordert, eine Klientin oder
einen Klienten auszuwahlen, die oder der zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst
aufgrund von AHV-Rentenbezug mindestens ein Jahr oder langer Sozialhilfe bezogen hatte.
Aufgrund dieser Selektion kann keine Aussage darliber gemacht werden, ob die Klientel zum
Zeitpunkt des 60. Altersjahres zu der Erwerbstatigkeit auch Sozialhilfe bezog oder nicht und
ob somit die Erwerbstatigkeit existenzsichernd war oder nicht. Wie aus Tabelle 6 ersichtlich,
bezogen jedoch 78% der 65 Klientinnen und Klienten bereits vor dem 60. Altersjahr
Sozialhilfe. Sechs Klientinnen und Klienten welche zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres
erwerbstatig waren, hatten bei der Ablésung keine Beschaftigung mehr. Sie waren weder in

einem Beschaftigungsprogramm noch in der Freiwilligen- oder Betreuungsarbeit tatig.

Tabelle 21
Angaben Uber die Beschéftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst bei friiherer

Teilnahme an einem Beschéftigungsprogramm

Wenn eine Klientin oder ein Klient zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres in einem
Beschaftigungsprogramm war, welche Beschaftigung hatte sie oder er zum Zeitpunkt der Abl6sung
vom Sozialdienst?

Anzahl % der Befragten
Erwerbsarbeit (Anspruch auf Einkommensfreibetrag) 1 9%
Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf Integrationszulage) 6 55%
Freiwilligenarbeit in Vereinen und Organisationen 0 0%
Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fiir Bekannte und Verwandte) 0 0%
keine Beschaftigung 4 36%
eigene Antwort 0 0%
Total 11 100%
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cigene Antwort

keine Beschaftigung

Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fur
Bekannte und Verwandte)

Freiwilligenarbeitin Vereinen und Organisationen

Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf _
Integrationszulage)
Erwerbsarbeit (Anspruch auf Einkommensfreibetrag) -

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abbildung 18. Angaben Uber die Beschaftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom

Sozialdienst bei friherer Teilnahme an einem Beschéaftigungsprogramm.

Beschreibung

Wie in der Bemerkung zu Tabelle 20-24 beschrieben, basiert die Auswertung auf 62
Klientinnen und Klienten. 11 von 62 Klientinnen und Klienten nahmen zum Zeitpunkt des 60.
Altersjahres an einem Beschéaftigungsprogramm teil. Von den elf Klientinnen und Klienten
nahmen sechs zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst wegen AHV-Rentenbezug
weiterhin an einem Beschaftigungsprogramm teil. In einem der 11 Falle wurde eine
Erwerbsarbeit aufgenommen, die zum Zeitpunkt der Abldsung noch weiter bestand. In 4 von

11 Fallen war zum Zeitpunkt der Abldsung keine Beschaftigung mehr vorhanden.

Aussage

Mehr als die Halfte der Klientinnen und Klienten, welche zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres
im Beschaftigungsprogramm waren, hatten diese Art von Beschaftigung auch zum Zeitpunkt
der Ablosung. Einer Klientin oder einem Klienten von elf Personen gelang es, vor dem
Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst eine Erwerbsarbeit aufzunehmen. Gut 1/3 der
Klientinnen und Klienten, welche mit 60 Jahren an einem Beschaftigungsprogramm

teilnahmen, hatten bei der Ablésung wegen AHV-Rentenbezug keine Beschaftigung mehr.
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Tabelle 22
Angaben Uber die Beschéftigung zum Zeitpunkt der Abl6sung vom Sozialdienst bei friiherer

Leistung von Freiwilligenarbeit

Wenn eine Klientin oder ein Klient zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres Freiwilligenarbeit geleistet
hat, welche Beschiaftigung hatte sie oder er zum Zeitpunkt der Ablosung vom Sozialdienst?

Anzahl % der Befragten
Erwerbsarbeit (Anspruch auf Einkommensfreibetrag) 0 0%
Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf Integrationszulage) 0 0%
Freiwilligenarbeit in Vereinen und Organisationen 1 100%
Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fiir Bekannte und Verwandte) 0 0%
keine Beschaftigung 0 0%
eigene Antwort 0 0%
Total 1 100%

Beschreibung und Aussage
Eine Person von 62 Sozialhilfeklientinnen und Sozialhilfeklienten leistete zum Zeitpunkt des
60. Altersjahres Freiwilligenarbeit und flhrte diese Arbeit auch zum Zeitpunkt der Abldsung

vom Sozialdienst aufgrund AHV-Rentenbezug aus.

Tabelle 23
Angaben lber die Beschéftigung zum Zeitpunkt der Ablosung vom Sozialdienst bei friiherer

Leistung von Betreuungsarbeit

Wenn eine Klientin oder ein Klient zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres Betreuungsarbeit geleistet
hat, welche Beschaftigung hatte sie oder er zum Zeitpunkt der Abl6sung vom Sozialdienst?

Anzahl % der Befragten
Erwerbsarbeit (Anspruch auf Einkommensfreibetrag) 0 0%
Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf Integrationszulage) 0 0%
Freiwilligenarbeit in Vereinen und Organisationen 0 0%
Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fiir Bekannte und Verwandte) 3 75%
keine Beschaftigung 0 0%
eigene Antwort 1 25%
Total 4 100%

Eigene Antwort:
Krankheit (hatte eine Teilzeitarbeit, Kiindigung wegen zu langer Krankheitszeit)

Beschreibung
Zum Zeitpunkt der Abldsung vom Sozialdienst leisteten 3 von insgesamt 62 Klientinnen und

Klienten Betreuungsarbeit. Die selben drei Personen erbrachten bereits zum Zeitpunkt des
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60. Altersjahres personliche Hilfeleistung fur Bekannte und Verwandte. Eine Person, welche
zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres Betreuungsarbeit geleistet hatte, war zum Zeitpunkt der

Ablésung vom Sozialdienst krank.

Aussage

Betreuungsarbeit wurde nebst Freiwilligenarbeit von einer kleinen Minderheit der 60-jahrigen
Personen geleistet. Zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres der Klientel leisteten gut 6% der
insgesamt 62 Falle Betreuungsarbeit. Die Mehrheit dieser Personen fuhrte diese Arbeit auch
zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst aus. Die Freitextnennung lasst darauf
schliessen, dass die erwahnte Person nach dem 60. Altersjahr eine Teilzeitarbeit
aufgenommen hatte und sowohl diese Arbeit wie auch die Betreuungsarbeit wegen

Krankheit zum Ablésungszeitpunkt nicht mehr ausfuhren konnte.

Tabelle 24
Angaben Ulber die Beschéftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst der friiher

nicht Beschétftigten

Wenn eine Klientin oder ein Klient zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres keine Beschaftigung hatte,
welche Beschaftigung hatte sie oder er zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst?

Anzahl % der Befragten
Erwerbsarbeit (Anspruch auf Einkommensfreibetrag) 0 0%
Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf Integrationszulage) 0 0%
Freiwilligenarbeit in Vereinen und Organisationen 0 0%
Betreuungsarbeit (personliche Hilfeleistung fiir Bekannte und Verwandte) 0 0%
keine Beschaftigung 27 96%
eigene Antwort 1 4%
Total 28 100%

Eigene Antwort:
Arbeit im Umschwung des Hauses (Bauernhaus)
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¢igene Antwonrt I

Betreuungsarbeit (persdnliche Hilfeleistung fur
Bekannte und Verwandte)

Freiwilligenarbeit in Vereinen und Organisationen

Beschaftigungsprogramm (Anspruch auf
Integrationszulage)
Erwerbsarbeit (Anspruch auf

Einkommensfreibetrag)
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Abbildung 19. Angaben Uber die Beschaftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom

Sozialdienst der friher nicht Beschaftigten.

Beschreibung und Aussage

Ausgangslage fir die Auswertung der Antwort ,keine Beschaftigung“ sind 64 Falle in denen
die Sozialarbeitenden eine Klientin oder einen Klienten infolge eines AHV-Rentenbezuges
vom Sozialdienst abgeldst hatten. In 28 von 64 Fallen hatten die Betroffenen zum Zeitpunkt
des 60. Altersjahres keine Beschaftigung, was knapp 44% entspricht. Zum Zeitpunkt der
Ablésung vom Sozialdienst waren die selben Personen mit einer Ausnahme nach wie vor
ohne Beschéftigung. Eine Klientin oder ein Klient fuhrte zum Zeitpunkt der Ablésung Arbeiten
im Umschwung des Bauernhauses aus. Es kann davon ausgegangen werden, dass die
genannte Person diese Art von Beschaftigung nach dem 60. Altersjahr neu aufgenommen
hatte.
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6 DISKUSSION DER ERGEBNISSE

Wie in der Einleitung in Kapitel 1.5 beschrieben, erfolgte die quantitative Datenerhebung vor
dem detaillierten Studium und der Verarbeitung von Theorie und Literatur. In der Diskussion
soll einerseits die Schnittmenge hervorgehoben und andererseits aufgezeigt werden, wo die
Untersuchung begrenzt Aussagen zur Theorie machen kann. Die Daten der Untersuchung
resultieren aus einer Stichprobenbefragung von Sozialarbeitenden in Sozialdiensten des
Kantons Bern und beziehen sich auf Langzeitbeziehende der Sozialhilfe ab 60 Jahren mit
Schweizer Staatsblrgerschaft ohne Beistandschaft im Kanton Bern. Die quantitative
Untersuchung erhebt nicht den Anspruch der Reprasentativitat, da die Befragten nicht per
Zufallsauswahl ermittelt wurden und den Befragten freigestellt war, einen beliebigen Fall aus
einer beliebigen Zeitspanne auszuwahlen. Es liegen 65 ausgewertete Falle von Klientinnen
und Klienten vor, auf die sich die Diskussion bezieht. Die vorliegende Bachelor-Thesis geht
vom Verhalten der Sozialarbeitenden aus und sagt nichts Gber das subjektive Erleben der

Klientinnen und Klienten aus.

6.1 Diskussion Forderung der personlichen Selbstandigkeit

Die SKOS formuliert in ihren Richtlinien unter anderem das Ziel, dass die Sozialhilfe die per-
sonliche Selbstandigkeit bedlrftiger Personen férdern soll (SKOS, 2005, A.1). Was genau
personliche Selbststandigkeit bedeutet und wie eine Férderung dieser Selbstandigkeit aus-
sehen koénnte, wird von der SKOS jedoch nirgends definiert. Eine Nachfrage bei Frau
Christin Kehrli, wissenschaftliche Mitarbeiterin der SKOS, Fachbereich Grundlagen, ergab,
dass die SKOS keine Definition von persénlicher Selbstandigkeit erarbeitet hat. Frau Kehrli
begriindete dies mit dem Argument, dass personliche Selbstandigkeit fir jede Person etwas
anderes bedeutet und nicht fur alle gleich weit geht (pers. Mitteilung, 11.03.2014). Einzig
Muller de Menezes (2012, S. 259) hat in Anlehnung an eine Definition der GEF den Begriff
spersonliche Selbstandigkeit” definiert. Eine weitere Auffalligkeit stellt die Tatsache dar, dass
kein  Fachdiskurs  darlber existiert, was personliche Selbstandigkeit bei
Sozialhilfebeziehenden ist und wie diese im Einzelfall geférdert werden kann. Somit I&sst
sich auch kein Diskurs speziell auf die Zielgruppe der Sozialhilfelangzeitbeziehenden uber
60 Jahren bezogen finden. Aufgrund dieser Erkenntnisse kann ein grosser Mangel an
Wissen und Auseinandersetzung mit dem Thema der Forderung der persdnlichen

Selbstandigkeit bei Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe ab 60 Jahren festgestellt werden.

Dieser Mangel an Auseinandersetzung mit der Férderung der personlichen Selbstandigkeit
bedeutet, dass in der Arbeit mit Sozialhilfebeziehenden ein grosser Handlungsspielraum bei
der Umsetzung dieses Zieles existiert. Es ist anzunehmen, dass es in der Praxis viele ver-

schiedene Interpretationen und Zielumsetzungsansatze gibt und somit eine einheitliche
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Handhabung fehlt. Eine Uberpriifung, ob und wann das Ziel mit der Klientel erreicht ist und
eine Evaluation, ob in der Erreichung der Foérderung der persénlichen Selbstandigkeit der
richtige Weg eingeschlagen wurde, ist nicht moglich. Natarlich gilt es, das Argument der
SKOS, dass Selbstandigkeit fur jede Person etwas anderes bedeutet, anzuerkennen. Jede
Klientin und jeder Klient bringt ein anderes Mass an Selbstandigkeit mit und braucht somit
mehr oder weniger Foérderung. Nichts desto trotz fehlt ein Grundgerist an Definition der
.Forderung der persénlichen Selbstandigkeit, an welchem sich Sozialarbeitende, welche auf

Sozialdiensten tatig sind, orientieren kdnnten.

Im nachfolgenden Text geht es darum, die Ergebnisse der quantitativen Forschung in Bezug
auf die erarbeiteten grundsatzlichen Umsetzungsmaoglichkeiten der Forderung der persoénli-
chen Selbstandigkeit zu diskutieren. Zur Beantwortung der Frage, wie das Sozialziel
.Forderung der personlichen Selbstandigkeit durch Sozialarbeitende im Hinblick auf das
AHV-Rentenalter ihrer Klientel und damit der Ablésung von der Sozialhilfe umgesetzt wird,
werden nachfolgend die Ergebnisse der Fragen nach der Erledigung der Aufgaben ,Miete
Uberweisen, ,KK-Pramienrechnung bezahlen®, ,Krankheitskosten bei der Krankenkasse
rickfordern®, ,Steuererklarung ausfillen® wund ,Einzahlung der Stromrechnung®
herangezogen. Die Frage nach der Erledigung dieser Aufgaben wurde in der Zeitspanne
»von Unterstitzungsbeginn bis zum 60. Altersjahr der Klientel* und ,nach dem 60. Altersjahr
bis zur Ablésung vom Sozialdienst* erfragt und miteinander verglichen. Des Weiteren wurde
danach gefragt, wer in der Periode ,nach dem 60. Altersjahr bis zur Ablésung vom Sozial-
dienst der Klientel* die AHV-Rente und die Freizlgigkeitsleistungen beantragt hat (siehe Ka-
pitel 5.2.2, Tabellen 7-13).

6.1.1 Diskussion der Ergebnisse

Bei der Auswertung der Daten der quantitativen Forschung kann festgestellt werden, dass
Klientinnen und Klienten in der Mehrheit der Falle sowohl vor als auch nach dem 60. Alters-
jahr selbstandig die Miete Uberwiesen, die Steuererklarung ausgeflllt und die Stromrech-
nungen einbezahlt haben. Hier gilt es zu bedenken, dass bei der Erhebung der Daten unter
,Klientin/Klient“ auch deren oder dessen privates soziales Netz mitgemeint war. Dass die
Mehrheit der Klientel diese drei Aufgaben wahrend der gesamten Unterstlitzungszeit selb-
standig erledigt hat, zeugt von einer gewissen, bereits vorhandenen Selbstandigkeit. Es
konnte jedoch auch sein, dass jemand aus dem privaten sozialen Netz der Klientin oder des
Klienten diese Aufgaben GUbernommen hatte. So kdnnten die Klientinnen und Klienten Hilfe
und Unterstitzung bei der Erledigung dieser Aufgaben von der Lebenspartnerin oder dem
Lebenspartner, von ihren Kindern, Nachbarn oder sonstigen Freunden erhalten haben. Diese

Ergebnisse zeigen keine eindeutige Férderung der personlichen Selbstandigkeit durch die
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Sozialarbeitenden. Es kann hdchstens gesagt werden, dass die Klientel in diesen Bereichen

bereits selbstandig war oder von einem unterstitzenden sozialen Netz profitieren konnte.

Es zeigt sich weiter, dass die Aufgaben ,Krankenkassenpramien bezahlen® und ,Krank-
heitskosten bei der Krankenkasse rickfordern® wahrend der gesamten Unterstitzungszeit
der Klientel mehrheitlich vom Sozialdienst Gbernommen worden ist. Die Miete iberwies noch
in einem Drittel der Falle sowohl vor als auch nach dem 60. Altersjahr der Klientinnen und
Klienten der Sozialdienst. Die Ergebnisse zeigen hier ein eindeutiges Bild. Zum Zeitpunkt der
Ablésung vom Sozialdienst erledigten die Krankenkassenpramieniberweisung nur 5 von 51
Klientinnen und Klienten selber. Die Krankheitskosten forderten bei der Ablésung vom
Sozialdienst nur 7 von 51 Klientinnen und Klienten zurlick. Es ist sehr auffallend, dass ein so
hoher Anteil der Sozialarbeitenden ihrer Klientel diese Verantwortung wahrend des
gesamten Unterstlitzungszeitraumes abgenommen und ihnen diese Aufgabe auch nicht im
Hinblick auf die Ablésung vom Sozialdienst aufgrund AHV-Rentenbezug Ubergeben hat. Um
erlernte Hilflosigkeit zu verhindern, muss die Klientin oder der Klient gemass Seligman
(2011, S. 95) erfahren, dass ihr oder sein Handeln etwas bewirken kann. Brender (1999, S.
50) sagt, dass die Pravention von erlernter Hilflosigkeit umso effektiver ist, je friher die
Einflussnahme von der Klientel gelernt wird. Um persénliche Selbstandigkeit zu férdern und
erlernte Hilflosigkeit zu verhindern ist es wichtig, den Klientinnen und Klienten mdglichst viel
Verantwortung zu belassen. Dieser wichtige Aspekt kann bei der Erledigung der Aufgaben
.Krankenkassenpramien bezahlen®* und ,Krankheitskosten bei der Krankenkasse

rickfordern® leider nicht beobachtet werden, obwohl dies sehr wichtig und zentral ware.

Eine Forderung der personlichen Selbstandigkeit kann daran gemessen und dort gesehen
werden, wo die Verantwortung der Aufgabenerledigungen wahrend der Unterstitzungszeit
vom Sozialdienst an die Klientin oder den Klienten libergegangen ist. Eine Ubergabe der
Verantwortung von Seiten der Sozialarbeitenden an die Klientel kann von insgesamt 51
Fallen bei der Mietliberweisung lediglich in zwei, bei der Krankenkassenpramienbezahlung
und bei der Rickforderung der Krankheitskosten bei der Krankenkasse in vier Fallen festge-
stellt werden. Die Aufgabe ,Ausflillen der Steuererklarung® ging in zwei Fallen zu der Klientel
Uber, und ein Verantwortungsibergang an die Klientel fir das Bezahlen der Stromrechnung
erfolgte in einem Fall. Es kann somit eindeutig festgestellt werden, dass die Selbstandigkeit
der Klientel in allen Aufgabenbereichen sehr sparlich geférdert worden ist. Die Vermutung
liegt nahe, dass viele Sozialdienste der Einfachheit halber und aus Zeitgrinden wahrend der
gesamten Unterstitzungszeit sowohl die Krankenkassenpramien bezahlt als auch die
Krankheitskosten bei der Krankenkasse rickgefordert haben. Es ist einfacher, diese
Aufgaben selber zu Ubernehmen als der Klientel zu Uberlassen. Erledigen diese Aufgaben

die Klientinnen und Klienten, muss monatlich durch den Sozialdienst Gberprift werden, ob
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die Pramien bezahlt wurden; dies kostet Zeit und ist aufwandig. Des Weiteren muss den
Klientinnen und Klienten die bezahlten Selbstbehalte und Franchisen riickvergitet werden,
was wiederum Zeit und Aufwand kostet. Obwohl es sehr wichtig ware, die Klientinnen und
Klienten diese Aufgaben, vor allem auch im Hinblick auf die Ablésung vom Sozialdienst,

selber erledigen zu lassen, war dies in der Realitat selten der Fall.

Ein weiterer wichtiger Punkt zur Férderung personlicher Selbstandigkeit ist es, die
Betroffenen in administrativen Tatigkeiten zu schulen und ihnen Hilfestellung bei der
Erledigung der Aufgaben zu geben. Herriger (1997, S. 34) sagt, dass Professionelle der
Sozialen Arbeit die Aufgabe haben, den Klientinnen und Klienten blrokratische Kompeten-
zen zu vermitteln. In der Datenerhebung sind diese Bemihungen von Seiten der
Sozialarbeitenden darin sichtbar, dass die Professionellen der Sozialen Arbeit gemeinsam
mit den Klientinnen und Klienten gewisse Aufgaben erledigt haben. Es kann davon
ausgegangen werden, dass bei einer gemeinsamen Aufgabenerledigung die
Sozialarbeitenden der Klientel Wissen vermitteln und sie in den administrativen Tatigkeiten
anleiten und schulen. Die Aufgabe ,Miete Uberweisen“ und ,Krankheitskosten bei der
Krankenkasse rickfordern® wurde in je einem Fall wahrend der gesamten Unterstiitzungszeit
vom Sozialdienst und der Klientin oder dem Klienten gemeinsam erledigt. Sogar in sechs
Fallen wurde von Unterstitzungsbeginn bis zur Ablésung vom Sozialdienst die
Steuererklarung gemeinsam ausgefillt. Keine gemeinsame Erledigung konnte in den
Aufgaben ,Krankenkassenpramienrechnung und Stromrechnung bezahlen® festgestellt
werden. Die Erkenntnis hieraus ist, dass sich Sozialarbeitende wenig Zeit nehmen, ihrer
Klientel Hilfestellung in der Erledigung von administrativen Tatigkeiten zu geben. Ob eine
Schulung in administrativen Tatigkeiten stattgefunden hat, kann durch die erhobenen Daten
nicht klar beantwortet werden. Es ist jedoch anzunehmen, dass dies aufgrund der wenigen
gemeinsamen Aufgabenerledigungen eher selten der Fall gewesen ist. Hier ist ein grosses
Verbesserungspotential sichtbar. Gerade Langzeitsozialhilfebeziehende (ber 60 Jahren
sollten auf die Zeit nach der Ablésung vom Sozialdienst aufgrund AHV-Rentenbezug
vorbereitetet werden. Nach der Ablosung werden die Klientinnen und Klienten alle diese

Aufgaben selbstandig erledigen missen.

In wenigen Fallen konnte eine Aufgabenverschiebung von der Klientin oder dem Klienten an
den Sozialdienst erhoben werden. So ging die Verantwortung fiir die Uberweisung der Miete
in einem Fall, fir das Bezahlen der Krankenkassenpramien in zwei Fallen und fir die Rick-
forderung der Krankheitskosten bei der Krankenkasse in drei Fallen wahrend der
Unterstitzungszeit von der Klientel zum Sozialdienst Gber. In dieser Verantwortungsver-
schiebung kann vorerst keine Férderung der personlichen Selbstandigkeit gesehen werden.

Um eine genaue Aussage machen zu kénnen, musste danach gefragt werden, warum diese
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Aufgaben im Verlaufe der Unterstlitzung an den Sozialdienst Ubergingen. Es ware moglich,
dass die Sozialarbeitenden im Verlauf der Zusammenarbeit mit den betroffenen Personen
gemerkt haben, dass Letztere aus verschiedenen Grunden nicht in der Lage gewesen sind,
diese Aufgaben selbstdndig wahrzunehmen. Interessant ware in diesem Fall zu erfahren, ob
fur die Zeit nach der Ablésung vom Sozialdienst fur die betroffene Klientel Hilfe, zum Beispiel
in Form einer freiwilligen Rentenverwaltung oder einer Beistandschaft installiert wurde. Falls
die Aufgaben jedoch der Einfachheit halber oder aus Zeitgrinden vom Sozialdienst
Ubernommen worden ist, ware dies fur die Férderung der Selbststandigkeit der Klientinnen

und Klienten sehr kontraproduktiv.

Bei der Erfragung, wer die Aufgaben ,Beantragen der AHV-Rente und der Freizigigkeits-
leistungen® Ubernommen hat, kann keine spezifische Aussage Uber die Férderung der per-
sonlichen Selbstandigkeit gemacht werden. Der Grund hierfir ist, dass diese beiden
Aufgaben meistens einmalige Aufgaben darstellen. Da die Férderung der Selbstandigkeit ein
Prozess ist und Uber langere Zeit stattfinden muss, ist in diesem Bereich keine Aussage
moglich. Es kann jedoch festgehalten werden, dass in der Mehrheit der Falle beide Aufgaben
vom Sozialdienst und der Klientel gemeinsam erledigt worden sind. Diese Tatsache zeigt,
dass die Sozialarbeitenden die Klientinnen und Klienten mehrheitlich in die Erledigung dieser
Aufgaben miteinbezogen haben. Aufféllig ist, dass die Befragten in 18% der Falle beim
Beantragen der Freizigigkeitsleistungen die Antwort ,andere Variante“ angeben. Hier ware

es spannend zu erfahren, wer die Aufgabe in diesen Fallen tatsachlich GUbernommen hatte.

6.1.2 Was konnte nicht beantwortet werden

Im Kapitel 4.1.2 der grundsatzlichen Umsetzungsmdglichkeiten des Sozialzieles ,Forderung
der personlichen Selbstandigkeit* wurden noch weitere Ansatze zur Zielerreichung erarbei-
tet, Gber welche mit der im Rahmen dieser Bachelor-Thesis durchgefiihrten quantitativen

Befragung keine Daten erhoben wurden.

So kann nicht beantwortet werden, ob ein regelmassiger Kontakt zwischen den
Sozialarbeitenden und den Klientinnen und Klienten ab 60 Jahren stattgefunden hat. Das
Vorhandensein eines regelmassigen Kontakts ist die Grundvoraussetzung dafiir, um per-
sonliche Selbstandigkeit bei Sozialhilfebeziehenden ab 60 Jahren fordern zu kdnnen. Eine
intensive Beratung steht im Kontext des Sozialdienstes gemass Hauss und Canonica (2012,
S. 370) jedoch nur noch ausgewahlten Gruppen von Klientinnen und Klienten zu. Die
zeitlichen Ressourcen werden vermehrt dort eingesetzt, wo die bestmoglichen Wirkungen
und der héchste Ertrag vorauszusehen sind. Oft wird bei jungen Erwachsenen ein grésserer
Einsatz geleistet als bei alteren Menschen. Der Grund hierfur ist das vorrangige Ziel einer
raschen Integration in den ersten Arbeitsmarkt. Alteren Menschen hingegen werden oft nur

geringe Chancen attestiert, noch eine Anstellung zu finden (Hauss & Canonica, 2012,
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S. 370-371). Es ist zu vermuten, dass, obwohl regelmassige Gesprache fur die Férderung
der persdnlichen Selbstandigkeit zentral sind, bei alteren Sozialhilfebeziehenden Zeit und

Ressourcen eingespart werden und keine regelmassigen Termine mehr vereinbart werden.

Uber mdgliche Reaktionen der Sozialarbeitenden auf Reaktanz von der Klientel kann keine
Aussage gemacht werden. Es ware sehr spannend, diesen Bereich zu erforschen und zu
analysieren, wie Professionelle der Sozialen Arbeit mit dieser ,natlrlichen Auflehnung gegen
den Verlust von Freiheit und gegen die Einschrankung persénlicher Handlungsspielraume*
(Kahler, 2005, S. 65) umgehen.

Bei der Pravention von erlernter Hilflosigkeit bleiben noch einige Fragen offen. So kann mit
den Ergebnissen der Befragung zwar ausgesagt werden, ob die Sozialarbeitenden der
Klientel Verantwortung belassen oder Ubergeben hat. Aussagen dartber, ob die Klientinnen
und Klienten in die Entscheidungen der Sozialarbeitenden miteinbezogen worden sind, ob
sie im Sinne von Partizipation bei der Planung von Vorhaben angehdrt worden sind und ihre
Winsche und Ziele einbringen konnten und ob ihnen Entscheidungsfreiheiten und
Wahlmaoglichkeiten gewahrt worden sind, kann jedoch nicht beantwortet werden. Bezogen
auf die Ergebnisse der Umfrage ware es spannend zu erfahren, ob die Klientinnen und
Klienten vorher gefragt worden sind, welche Aufgaben sie selbstandig erledigen wollen und
welche Aufgaben der Sozialdienst Ubernehmen soll. Wenn die Betroffenen allenfalls aus
Bequemlichkeit alle Aufgaben dem Sozialdienst Uberlassen hatten, hatten die
Sozialarbeitenden die Aufgabe gehabt, zwischen den Prinzipien ,Entscheidungsfreiheiten
lassen“ und der Pravention von erlernter Hilflosigkeit mittels ,der Klientel mdglichst viel
Verantwortung belassen und sie in den administrativen Tatigkeiten schulen® abzuwagen.
Des Weiteren bleibt offen, ob mit den Klientinnen und Klienten ab 60 Jahren noch
Zielvereinbarungen erstellt worden sind. Da gemass Martin (2008, S. 4) das Bedirfnis nach
subjektiv relevanten Zielen im Zusammenhang mit Selbstbestimmung sehr wichtig ist und da
das Erarbeiten von Zielvereinbarungen das fiir das Verhindern von erlernter Hilflosigkeit so
wichtige ,Sich-Einbringen ermoglicht, stellt das Erstellen von Zielvereinbarungen ein
wichtiger Aspekt der Férderung personlicher Selbstandigkeit dar. Da die Vermutung nahe
liegt, dass mit Langzeitbeziehenden der Sozialhilfe ab 60 Jahren nur noch Termine in
grosseren Abstanden vereinbart werden, liegt auch die Vermutung nahe, dass

Zielvereinbarungen nicht mehr konsequent erstellt werden.

Gemass Hauss und Canonica (2012, S. 368) geht es dem Sozialdienst vor allem darum, die
Zeitspanne der Unterstitzung maoglichst kurz zu halten. So gilt die Ablésung vom Sozial-
dienst als oberstes Ziel in der Sozialhilfe und wird als Erfolg angesehen (Hauss & Canonica,
2012, S. 373). Bei der Klientengruppe ,Langzeitsozialhilfebeziehende ab 60 Jahren“ wirde

dies bedeuten, dass die Ablésung aufgrund von AHV-Rentenvorbezug als oberstes Ziel an-
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gesehen werden kdnnte und andere Ziele, wie beispielsweise das Férdern von personlicher
Selbstandigkeit, moglicherweise nicht mehr verfolgt werden. Bedeutet jedoch eine Ablosung
vom Sozialdienst, wie beispielsweise bei der Klientengruppe Sozialhilfelangzeitbeziehenden
aufgrund von AHV-Rentenbezug, automatisch mehr Selbstandigkeit fur die Klientel? Es ist
sehr zentral, die Betroffenen nachhaltig von der Sozialhilffe abzulésen und speziell bei
Klientinnen und Klienten, welche aufgrund von AHV-Rentenbezug abgeldst werden kdnnen,
die persdnliche Selbstandigkeit vorgangig zu férdern. Es kénnte sein, dass sich durch vor-
gangige, intensive Fdrderung der persdnlichen Selbstandigkeit sozialhilfebeziehender
Personen ab 60 Jahren das Errichten einiger Beistandschaften bei dieser Personengruppe

nach der Ablésung vom Sozialdienst verhindern liesse.

In wieweit das Empowerment-Konzept, welches Herriger (2010, S. 72) als ,Gegenrezept er-
lernter Hilflosigkeit* bezeichnet, zur Férderung der persénlichen Selbstandigkeit respektive
zur Aneignung von Lebensautonomie der Klientel in der Sozialhilfepraxis angewendet wird,
kann mit den Daten der durchgefiihrten Forschung nicht beantwortet werden. Gemass Stark
(2002, S. 7) werden die Schwachen und die Defizite der Betroffenen zu sehr betrachtet.
Auch Herriger (2010, S. 72) fordert die Professionellen der Sozialen Arbeit auf, ihren Blick
weg von den Schwachen der Klientinnen und Klienten hin zu deren Fahigkeiten, Ressourcen
und Starken zu richten. In wieweit die Zeit aufgewendet worden ist, um mit
Langzeitbeziehenden ab 60 Jahren nach Ressourcen zu suchen und diese zu aktivieren,
bleibt unklar. Stark (2002, S. 17-18) sagt, dass die Umsetzung des Empowerment-Ansatzes
oft mit den Rahmenbedingungen der Institution zusammenhangt. Die Sozialarbeitenden
sollen sich die Freiheit nehmen kénnen, auf standardisierte Programme zu verzichten und
ihre beraterische Kreativitat einzusetzen (Stark, 2002, S. 17-18).

6.2 Diskussion Gewahrleistung der sozialen Integration

Anhand der Typisierung von Netzwerken nach Bullinger und Nowak (1998, S. 70-81) nach
primaren, sekundaren und tertidren Netzwerken fallt auf, dass der Fragebogen der
guantitativen Forschung, abgesehen von der Frage nach der Haushaltsgrosse keine Fragen
zum primaren Netzwerk enthalt. Die Fragen beziehen sich hauptsachlich auf das sekundare
Netzwerk, im Besonderen die Fragen zur arztlichen Versorgung, zur Beschaftigung und zu
den Freizeitaktivitaten. Das tertiare Netzwerk ist mit Fragen zur Vernetzung mit
Beratungsstellen vertreten. Im Fragebogen wurde nicht explizit bezeichnet, welche Fragen
sich auf die Gewahrleistung der sozialen Integration beziehen. Folgende Fragen wurden

jedoch unter diesem Gesichtspunkt ausgewertet:

- Fragen zur arztlichen Versorgung (Hausarzt und/oder Psychologe und/oder Psychia-

ter im ambulanten oder stationaren Setting), zur Vernetzung mit einer Beratungsstelle
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(Schulden, Beziehung, Sucht, Recht, Opferhilfe etc.) und zur Reaktivierung und/oder
Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich Freizeitaktivitdten (Gruppensport, Kultur,
Unterhaltung, Bildung etc.)

- Fragen zur Art der Beschaftigung (Erwerbsarbeit, Beschaftigungsprogramm, Freiwilli-

genarbeit, Betreuungsarbeit, keine Beschaftigung, eigene Antwort)

In dieser Bachelor-Thesis wird soziale Integration im Verstandnis von Aeppli und Peters
(2004, S. 24) verwendet: ,Die soziale Integration ist die Teilhabe und Teilnahme einer
Person am sozialen Austausch im privaten, beruflichen und &ffentlichen Bereich. Die Person
ist dabei einbezogen in informell und formell organisierte Tatigkeiten, Kontakte und
Gesprache mit anderen Menschen.“ Ein Vergleich der Definition mit den untersuchten
Bereichen zeigt, dass Aussagen Uber die Teilhabe und Teilnahme der untersuchten
Klientinnen und Klienten am Austausch im beruflichen und teilweise im 6ffentlichen Bereich
mdglich sind, jedoch keine Aussagen Uber den Austausch im privaten Bereich gemacht
werden koénnen. Weiter hat diese Untersuchung vor allem die formell organisierten
Tatigkeiten, Kontakte und Gesprache mit anderen Menschen im Fokus. Es waren andere
Erhebungsformen nétig, um Aussagen Uber die informell organisierten Tatigkeiten, Kontakte
und Gesprache von Klientinnen und Klienten mit anderen Menschen machen zu kénnen. Ein
weiterer Bereich, welche Funktionen ein bestimmtes Netzwerk auslbt (emotionale,
praktische, kognitive und informative Unterstitzung), bleibt anhand der Untersuchung

unbeantwortet.

6.2.1 Diskussion zur Netzwerkanalyse

Wie in Kapitel 4.2.3.1 dargelegt, steht die Netzwerkanalyse am Anfang jeglicher Netzwerkar-
beit. Diese Auffassung ist sowohl in der Fachliteratur zur Netzwerkarbeit zu finden (Bullinger
& Nowak, 1998, S. 41; Straus & Hofer, 2005, S. 478) wie auch in den SKOS-Richtlinien
(SKOS, 2005, D.2-2). Die Untersuchungsergebnisse der Tabellen 14, 16 und 18 geben dar-
Uber Auskunft, ob Sozialarbeitende oder die Klientel einen Bedarf an Optimierung der arztli-
chen Versorgung, einen Bedarf an Vernetzung mit einer Beratungsstelle und einen Bedarf an
Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich der Freizeitaktivitaten
gesehen haben, als die Klientel zwischen dem 60. Altersjahr und der Ablésung vom Sozial-
dienst war. Aus der Antwortmoglichkeit ,,nicht bekannt® Iasst sich schliessen, ob im jeweiligen
Bereich eine Netzwerkanalyse stattgefunden hat. Beim Bedarf an Optimierung der arztlichen
Versorgung macht die Antwort ,nicht bekannt 8% der 65 Falle aus, beim Bedarf an
Vernetzung mit einer Beratungsstelle 3% der 65 Falle und beim Bedarf an Reaktivierung
und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich der Freizeitaktivititen 14% der 65
Falle. Werden die drei Bereiche miteinander verglichen, kénnen die Sozialarbeitenden im
Bereich der Beratungsstellen am besten ein Urteil darliber abgeben, ob Vernetzungsbedarf
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bestanden hat oder nicht. Ein méglicher Grund dafiir kdnnte sein, dass Sozialdienste in der
Vernetzung mit anderen professionellen Institutionen eine wichtige Funktion einnehmen und
somit ein erleichterter Zugang zu solchen Angeboten geschaffen werden kann. Diese Ver-
mutung stitzt sich auf die Ergebnisse der Tabelle 17, die zeigt, dass Sozialarbeitende auf-
fallend oft den Kontakt zu Beratungsstellenangeboten herstellen. Fir Langzeitbeziehende
der Sozialhilfe im Alter ab 60 Jahren ist es wichtig zu analysieren, ob ein institutioneller Be-
ratungsbedarf besteht, um allfallige Modifikationen im professionellen Helfernetz vornehmen
zu koénnen fir die Zeit, wenn die Dienstleistungen des Sozialdienstes wegfallen. Mit hoher
Haufigkeit kdnnen Sozialarbeitende auch eine Aussage dartiber machen, ob das Netzwerk
der Gesundheitsversorgung optimal ist oder nicht. Die Analyse der arztlichen Versorgung ist
oft nicht nur eine Integrationsfrage, sondern auch eine Frage der materiellen
Existenzsicherung, was Grund daflir sein kénnte, dass sie ebenfalls in einer Mehrheit der
Falle erfolgt. Zudem kdénnen gesundheitliche Probleme auch zu einer Subsidiaritatsfrage
werden, wenn abgeklart werden muss, ob allenfalls ein invalidenrechtlicher Anspruch be-
steht. Im Vergleich zur Netzwerkanalyse im Gesundheitsbereich und dem Bereich der Bera-
tungsstellen, kommt dem Freizeitbereich die geringste Aufmerksamkeit zu, obwohl selbst in
diesem Bereich die Sozialarbeitenden in 86% der 65 Falle ein Urteil Uber den Netzwerkbe-
darf abgeben konnten. Angesichts dessen, dass das soziale Netz im Bereich der Freizeitak-
tivitaten als Ersatz flr das soziale Netz im Bereich der Beschaftigung fir Personen nahe
dem AHV-Alter immer wichtiger wird, musste der Analyse in diesem Bereich mehr Gewicht
beigemessen werden. Anhand der Untersuchung sind keine Aussagen dariber mdglich, wie
die Netzwerkanalyse in den Bereichen vorgenommen worden ist, ob dies im Gesprach
ermittelt worden ist oder ob dazu Techniken wie diejenige der Netzwerkkarte verwendet

worden ist.

6.2.2 Diskussion zur Netzwerkforderung in primaren Netzwerken

Wie eingangs bereits erwahnt, geht aus der Untersuchung nicht hervor, wie Sozialarbeitende
die soziale Integration in Bezug auf familiare, verwandtschaftliche, nachbarschaftliche und
freundschaftliche Netzwerke gewahrleistet haben. Entsprechende Fragen fehlen in der
Untersuchung aus der Uberlegung heraus, dass es fiir das priméare Netzwerk schwieriger ist,
verwertbare Aussagen im Rahmen der begrenzten Mdglichkeiten dieser Untersuchung zu
generieren als dies fur das sekundare und tertidre Netzwerk der Fall ist. Im primaren Netz-
werk ist es noch viel wichtiger als in den Ubrigen Netzwerken, nicht nur das Vorhandensein
von Kontakten zum Massstab fur die soziale Integration zu nehmen, sondern die Funktionen
dieser Kontakte zu erforschen. Hinzu kommt ein Problem, welches Nadai und Mader (2003,
S. 26) ansprechen, namlich dass es ein demitigender Eingriff in private Angelegenheiten

bedeuten kann, wenn Klientinnen und Klienten ihre Beziehungen und die Qualitat dieser
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offenlegen muissen. Die Schlussfolgerung, welche die Autorin und der Autor ziehen, dass
Sozialhilfe fehlende soziale Netzwerke zwar registrieren, aber nicht schaffen kann, trifft wohl
am ehesten auf den Bereich der primaren Netzwerke zu (siehe Kapitel 4.2.3.4). Dennoch
lasst die Untersuchung einen Rickschluss auf das primare Netzwerk zu. Dies ist mit der
Frage zur Haushaltsgrosse moglich. Die Sozialarbeitenden geben an, dass 74% der 65 aus-
gewahlten Klientinnen und Klienten in einem Ein-Personen-Haushalt gelebt haben. Dies
bedeutet, dass die grossere Mehrheit der Personen die Wohnung verlassen musste, um
Uberhaupt am sozialen Austausch teilhaben und teilnehmen zu kénnen. Die in Kapitel 4.2.3.2
zitierte Studie von Hopflinger (2014, S. 11) Uber Sozialbeziehungen im Alter ab 65 Jahren
kommt zum Schluss, dass (Ehe-)Partnerinnen und (Ehe-)Partner die wichtigsten
Unterstutzungspersonen sind und im Alter auch bleiben. Weiter halt Hopflinger (2014, S. 3)
fest, dass Ehepartnerinnen und Ehepartner zumeist im gleichen Haushalt leben und dadurch
als Unterstitzungspersonen in alltdglichen Dingen immer an erster Stelle stehen. Entfallt nun
diese Art der Unterstlitzung fir 74% der 65 Klientinnen und Klienten, sind ausserhausliche
familial-verwandtschaftliche, freundschaftliche oder nachbarschaftliche Beziehungen umso

wichtiger, damit auf der Ebene des primaren Netzwerkes keine soziale Isolation entsteht.

6.2.3 Diskussion zur Netzwerkforderung in sekundaren und tertidaren Netzwerken

Bereich arztliche Versorgung, Beratungsstellen und Freizeitaktivitaten

Die aus der Untersuchung hervorgehenden Ergebnisse zu den Fragen Uber die Vernetzung
im Bereich der arztlichen Versorgung, der Beratungsstellen sowie der Freizeitaktivitaten bei
Klientinnen und Klienten zwischen dem 60. Altersjahr und der Ablésung vom Sozialdienst
geben Auskunft Uber den Bedarf an Netzwerkférderung und Uber die jeweils getroffenen
Massnahmen. Die arztliche Versorgung, womit sowohl die hausarztliche, psychologische und
psychiatrische Versorgung im ambulanten oder stationaren Setting gemeint ist, ist in einer
grossen Mehrheit (78%) der 65 Falle optimal. Wie Salzgeber (2013, S. 47) im Kennzahlen-
vergleich zur Sozialhilfe in Schweizer Stadten feststellte, weist ein grosser Teil der 45- bis
65-jahrigen Sozialhilfebeziehenden mehrfache Gesundheitsbeschwerden auf. Demzufolge
ist es wahrscheinlich, dass Klientinnen und Klienten und, falls die Betroffenen bereits vor
dem 60. Altersjahr Sozialhilfe bezogen haben, die zustdndigen Sozialarbeitenden die
arztliche Versorgung schon vor dem 60. Altersjahr sichergestellt haben. Ein Grund daflr
kann darin liegen, dass die Gesundheit fur die berufliche Integration eine sehr wichtige Rolle
spielt. Oft fihren chronische und/oder multiple Gesundheitsbeschwerden auch zu einer
Abklarung bei der Invalidenversicherung (Salzgeber, 2013, S. 38-39), wie bereits im Kapitel
6.2.1 der Diskussion der Netzwerkanalyse festgehalten wurde. Wo ein Bedarf an
Optimierung der arztlichen Versorgung festgestellt wurde (in 14% von 65 Fallen), lag die

Netzwerkférderung in jedem Fall darin, dass die Sozialarbeitenden den Bedarf mit der
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Klientel besprachen. Wenn also die Netzwerkanalyse Handlungsbedarf aufzeigte, blieb dies
nie folgenlos. Die Massnahme, dass die Sozialarbeitenden bei erkanntem Handlungsbedarf
den Kontakt zu einem Angebot hergestellt hatten, wurde nur in einem von neun Fallen
angegeben. Grunde dafir kdnnen in einer unterschiedlichen Sichtweise der Klientel und der
Sozialarbeitenden Uber einen Optimierungsbedarf an arztlicher Versorgung liegen oder
darin, dass Kontakte zu Angeboten bestehen wirden und es darum ginge, diese zu nutzen,

oder dass Sozialarbeitende diesen Schritt der Klientel Giberlassen.

Hochster Bedarf an Netzwerkforderung (in 23 von 65 Fallen) ist bei der Vernetzung mit einer
Beratungsstelle festgestellt worden, was ein Vergleich der drei Netzwerkférderungsbereiche
zeigt. Es ist auch der Bereich, in dem fast in jedem Fall eine Netzwerkanalyse gemacht wor-
den ist. Ein Grund daflir kann sein, dass eine bevorstehende Ablésung vom Sozialdienst ein
Uberdenken des professionellen Helfernetzes auslést. Als Massnahmen auf den erkannten
Vernetzungsbedarf mit einer Beratungsstelle hatte die Mehrheit der Sozialarbeitenden das
Gesprach mit der Klientel gesucht und auf Beratungsstellenangebote hingewiesen. Sozialar-
beitende machen auffallend oft Zuweisungen zu Beratungsstellen (in 43% der 23 Falle). Hier
scheinen Sozialarbeitende von den Ressourcen der institutionellen Vernetzung Gebrauch zu
machen. Im Bereich der arztlichen Versorgung und der Freizeitaktivititen wurden im Ver-
gleich zum Bereich der Beratungsstellen Kontakte zu Angeboten selten von den

Sozialarbeitenden hergestellt.

Zu den Ergebnissen in Bezug auf die Reaktivierung und/oder Erweiterung des sozialen
Netzes im Bereich der Freizeitaktivitaten (z.B. Gruppensport, Kultur, Unterhaltung, Bildung
etc.) wurde in der Diskussion zur Netzwerkanalyse festgestellt, dass diese Frage, verglichen
mit den beiden anderen Bereichen der arztlichen Versorgung und der Beratungsstellen, die
hochste Quote der Antwort ,,Bedarf nicht bekannt® erzeugte. Die Quote des Erkennens eines
Bedarfs liegt in den drei Bereichen im Mittelwert und macht 16 von 65 Fallen aus. Als
haufigste Reaktion auf einen erkannten Bedarf wird angegeben, dass die Klientel auf ein
Angebot aufmerksam gemacht worden ist (in 75% der 16 Falle), was noch mehr Nennungen
entspricht als bei der Massnahme ,mit Klient besprochen®. In einer Minderheit der Falle
stellten die Sozialarbeitenden einen Kontakt zu einem Angebot her. Nun kann anhand der
Antworten nicht festgestellt werden, ob die Klientel, bei denen kein Bedarf an Reaktivierung
und/oder Erweiterung des sozialen Netzes im Bereich der Freizeitaktivitaten festgestellt wor-
den ist (in 62% von 65 Fallen), bereits an solchen Aktivitaten teilgenommen hatte oder ob
eine Teilnahme nicht sinnvoll gewesen ware oder gar unmoglich war, beispielsweise aus
gesundheitlichen Grinden. Wird der Bezug zur Untersuchung im Bereich der Beschaftigung
gemacht, wonach auf die Frage nach der Art der Beschaftigung der Klientel zum Zeitpunkt

des 60. Altersjahres die Antwort ,keine Beschaftigung® am meisten Nennungen erzeugte,

100



Forderung der personlichen Selbstindigkeit und der sozialen Integration alterer Sozialhilfebeziehender

gewinnt die soziale Vernetzung im Bereich der Freizeitaktivitaten unweigerlich an
Bedeutung. Keine Beschaftigung zu haben bedeutet im Sinne der Umfrage, keine Freiwilli-
gen- oder Betreuungsarbeit zu leisten und weder eine Erwerbstéatigkeit noch ein Beschafti-
gungsprogramm zu haben, welche den Tag strukturieren. Wenn rund ein Viertel der Nichter-
werbspersonen (Personen, die weder erwerbstatig noch auf Stellensuche sind) zwischen 61
und 63 Jahren (Frauen) und 61 und 64 Jahren (Manner) als chancenlos auf dem Arbeits-
markt gelten (Salzgeber, 2013, S. 47), mussten alternativen Beschéaftigungsformen und da-
mit Ersatznetzwerken grosse Bedeutung zukommen. Eine gute Médglichkeit, gerade in
Anbetracht des nahenden AHV-Alters ware es, die soziale Vernetzung uber gesellschaftliche
Freizeitaktivitdten zu gewahrleisten. Die Umfrage zeigt, dass dort, wo in dieser Hinsicht ein
Bedarf erkannt worden ist, Sozialarbeitende oft auf Angebote aufmerksam gemacht haben.
Dem Bereich misste dringend mehr Aufmerksamkeit geschenkt werden, wie diejenigen

Zahlen belegen, wo eine Netzwerkanalyse gefehlt hat.

Bereich Beschéftigung

Wie in den Bemerkungen beschrieben (siehe Kapitel 5.2.2, Tabellen 20-24), variiert die Ge-
samtzahl der Betroffenen, die zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres die jeweiligen Formen von
Beschaftigungen hatten, leicht. Bei zwei Beschaftigungsformen machen 64 Klientinnen und
Klienten die Gesamtzahl aus, bei drei weiteren Beschaftigungsformen deren 62 Klientinnen
und Klienten. Die Ergebnisse kénnen deshalb nicht hundertprozentig miteinander verglichen
werden. Die Abweichung ist jedoch im Kommastellenbereich und deshalb vernachlassigbar.
Von den funf Antwortmdglichkeiten, die auf die Frage, welche Beschaftigung die Klientin
oder der Klient zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres gehabt hatte, zur Verfligung standen, war
die Antwort ,keine Beschaftigung“ die am haufigsten genannte (in 43,8% von 64 Fallen).
Zahlt man zu der Anzahl der Antworten ,Erwerbstatigkeit (in 9 von 64 Fallen) die Freitext-
nennungen mit, die auf eine Erwerbstatigkeit hinweisen (in 7 von 64 Fallen), so machen die
Erwerbstatigen die zweitgrosste Gruppe aus. An dritter Stelle stehen Personen, welche an
Beschaftigungsprogrammen teilgenommen haben (in 17,7% von 62 Fallen). Selten geben
die Sozialarbeitenden an, dass die Klientel zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres
Betreuungsarbeit geleistet hat (in 6,5% von 62 Fallen), und Freiwilligenarbeit ist einzig in
einem Fall geleistet worden. Um die Gewahrleistung der sozialen Integration im Bereich der
Beschaftigung zu Uberprifen, wurde untersucht, wie die Antworten auf die Frage nach der
Art der Beschaftigung zum Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst wegen AHV-

Rentenbezug ausfielen.

Die Resultate zeigen, dass diejenigen Personen, welche mit 60 Jahren keine Beschaftigung
hatten, mit einer einzigen Ausnahme auch bei der Ablésung vom Sozialdienst wegen AHV-

Rentenbezug keine Beschaftigung hatten. Diese Entwicklung lasst eindeutig keine
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Forderung der sozialen Integration Uber eine Beschaftigung erkennen. Grande dafur kdnnen
gesellschaftlich  bedingt sein (beispielsweise haben erwerbslose Personen im
fortgeschrittenen Alter wesentlich geringere Chancen auf dem Arbeitsmarkt als jingere), an-
dere Grunde konnten eher struktureller Art sein. Personen ab 60 Jahren werden teilweise
von Beschaftigungsprogrammen ausgeschlossen, wie Salzgeber (2013, S. 51) feststellte.
Ausserdem konnten persdnliche Griinde der Klientel daflr verantwortlich sein (fehlende Ge-
sundheit, mangelnde Motivation) sowie auch Grinde, die von den Sozialarbeitenden ausge-
hen (zu knappe Zeitressourcen, priorisierte Integrationsarbeit bei jlingeren

Sozialhilfebeziehenden, gering eingeschatzte Erfolgsaussichten und Kostengrinde).

Zweithaufigste Nennung war, dass die Klientel zum Zeitpunkt des 60. Altersjahres erwerbs-
tatig war (Anzahl Freitextnennungen eingerechnet), wobei nur in neun Fallen ausgewertet
wurde, welche Art Beschéaftigung diese Personen bei der Abldsung vom Sozialdienst hatten.
Dass diese Personen zu letzterem Zeitpunkt keine Beschaftigung mehr hatten (mit Aus-
nahme von drei Personen) zeigt, dass auch hier keine Forderung der sozialen Integration
Uber Beschaftigung stattfand, da weder ein Wechsel in ein Beschaftigungsprogramm noch in

die Freiwilligen- oder Betreuungsarbeit zu verzeichnen ist.

Ein ahnliches Bild zeigt die Personengruppe, welche mit 60 Jahren in einem Beschaftigungs-
programm tatig gewesen ist (11 von 62 Personen). Lediglich einer Person gelang die
Aufnahme einer Erwerbsarbeit und damit eine Verbesserung der sozialen Integration, sofern
jedenfalls die Erwerbstatigkeit langer angedauert hatte als die Teilnahme am
Beschaftigungsprogramm moglich gewesen ware. Keine der elf Personen leistete zum
Zeitpunkt der Ablésung vom Sozialdienst Freiwilligen- oder Betreuungsarbeit. Aeppli und
Peters (2004, S. 132) kommen in der Forschung zur Wirkung von Beschaftigungs-
programmen zum Schluss, dass die Programme zwar die soziale Integration der
Absolventinnen und Absolventen férdern, die Wirkung jedoch schnell verschwindet, wenn die
Personen anschliessend keine Arbeit finden. Dieses Phanomen kann mit hoher
Wahrscheinlichkeit auch auf Personen Ubertragen werden, welche vom Beschaftigungs-
programm ins (vorzeitige) Rentenalter Ubertreten. Bei der grossen Anzahl der Sozial-
hilfebeziehenden, welche bereits mit 60 Jahren keine Beschaftigung hatte (in 43,8% von 64
Fallen), stellt sich die Frage, warum Beschaftigungsprogramme nicht mehr genutzt werden
(in 17,7% von 62 Fallen). Ubertragt man die Ergebnisse der Studie von Aeppli und Peters
(2004, S. 132) auf die alteren Sozialhilfebeziehenden, liesse sich so wenigstens fir die Zeit
zwischen dem 60. Altersjahr und der Ablésung vom Sozialdienst wegen AHV-Rentenbezug

die soziale Integration fordern.

Was die soziale Integration Uber das Leisten von Freiwilligen- oder Betreuungsarbeit angeht,

zeigt sich ein sehr eindeutiges Bild. Nur eine Person von 62 Sozialhilfebeziehenden war im
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Alter von 60 Jahren in der Freiwilligenarbeit tatig und leistete auch bei der Ablésung vom
Sozialdienst wegen AHV-Rentenbezug noch Freiwilligenarbeit. Ein geringes Interesse ge-
genuber der Freiwilligenarbeit stellte Schubiger (2011, S. 25) ebenfalls fest: ,Der Markt fur
Freiwilligenarbeit ist zwar gross, und der Bedarf an freiwilligen Mitarbeitenden ist
nachgewiesen. Der Stellenwert der Freiwilligenarbeit ist gegeniber bezahlter Arbeit aber
klein“. Schubiger meint, dass es ahnlich wie in Kursen zur Pensionierungsvorbereitung

Modelle brauchte, die als Alternative zur Arbeitsintegration dienen wirden (siehe Kapitel 1.2)

Mit der Betreuungsarbeit, der persdnlichen Hilfeleistung fir Bekannte und Verwandte, verhalt
es sich ahnlich. Die Untersuchung zeigt, dass 4 von 62 Personen mit 60 Jahren Betreuungs-
arbeit geleistet und diese Tatigkeit mit einer Ausnahme auch bei der Abldsung ausgeubt
haben. Auch hier ware ein Umdenken noétig. Einerseits droht ein Fachkraftemangel im
Bereich der Langzeitpflege in der Schweiz und andererseits wachst der Pflegebedarf einer
stetig alternden Bevdlkerung kontinuierlich, wie einer Einladung zu einem Kongress in
Luzern zum Thema ,Pflegenotstand Schweiz?“ vom Dezember 2013 zu entnehmen ist
(Hochschule Luzern, Departement Soziale Arbeit, 2013). Es ware zu prifen, ob Personen in
der Sozialhilfe, die mit 60 Jahren keine Beschaftigung mehr haben, Betreuungs- oder

Freiwilligenarbeit leisten kdnnten und dadurch ihre soziale Integration verbessert wiirde.

Ganz allgemein zeigt sich aus der Untersuchung zur sozialen Integration (ber die
Beschaftigung, dass kaum Durchlassigkeit ~ zwischen den verschiedenen
Beschaftigungsarten besteht. Diejenige Beschaftigung, welche Personen im Alter von 60
Jahren ausgeubt hatten, wurde meistens ebenfalls bei der Ablésung vom Sozialdienst wegen
AHV-Rentenbezug ausgelibt oder sie wurde aufgegeben. Freiwilligen- und Betreuungsarbeit
sind keine Ublichen Beschaftigungsarten fur Personen zwischen dem 60. Altersjahr und der
Ablésung wegen AHV-Rentenbezug. Aufgrund der hohen Anzahl der bereits zum Zeitpunkt
des 60. Altersjahres nicht beschéaftigten Sozialhilfebeziehenden und der fehlenden Erkenn-
barkeit an alternativen Integrationsmassnahmen zu bezahlter Erwerbsarbeit, findet keine
Netzwerkférderung Uber die Beschaftigung bei alteren Sozialhilfebeziehenden statt. Somit
wird die Umsetzung des Ziels der Gewahrleistung der sozialen Integration ber den sehr

wichtigen Bereich der Beschaftigung stark vernachlassigt.

6.2.4 Diskussion zur Netzwerkevaluation

Welche Auswirkungen die durch die Sozialarbeitenden geleistete Netzwerkférderung bei der
Klientel hatte, wurde im Rahmen dieser Arbeit nicht untersucht, somit kann die Wirkung der
Netzwerkférderung nicht evaluiert werden. Ein Element der Evaluation ist in der Untersu-
chung trotzdem enthalten. Die Sozialarbeitenden wurden gefragt, ob sie eine mindestens

einmalige Nutzung eines Angebotes bei Optimierungsbedarf des arztlichen Netzwerkes, des
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Beratungsstellennetzwerkes und des Freizeitnetzwerkes uberpruft hatten. Ist bei der
arztlichen Versorgung in neun Fallen Optimierungsbedarf festgestellt worden, geben die
Sozialarbeitenden in zwei von neun Fallen an, dass sie Uberprift haben, ob die Klientin oder
der Klient ein Angebot an arztlicher Versorgung mindestens einmalig genutzt hat. Bei der
Frage nach den Massnahmen bezlglich der Beratungsstellen, generiert die Antwort ,lUber-
pruft, ob Klient Angebot mindestens einmalig genutzt hat® 3 Antworten von 23 Fallen.
Bezlglich der Freizeitaktivitdten wahlen 2 von 16 Sozialarbeitenden diese Antwortmdglich-
keit. Diese Ergebnisse deuten darauf hin, dass Evaluationen der getroffenen Massnahmen
bei Optimierungsbedarf selten stattfinden, obwohl sowohl Fachliteratur wie auch die SKOS-
Richtlinien die Evaluation von Integrationsmassnahmen als Pflicht bezeichnen (Kapitel
4.2.3.3).
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7 SCHLUSSFOLGERUNG

Ausgangspunkt dieser Arbeit ist die demografische Entwicklung einer zunehmenden
Alterung der Gesellschaft, einer Zunahme der Alterskategorie der 56- bis 64-Jahrigen in der
Sozialhiffe in den vergangenen Jahren, verbunden mit einer grossen Mehrheit einer
Uberjahrigen Sozialhilfebezugsdauer bei Uber 50-Jahrigen. Trotz dem Phanomen der
steigenden Zahl alterer Sozialhilfebeziehender sind kaum Forschungsergebnisse zu dieser
Personengruppe vorhanden. Auch die fachliche Diskussion daruber ist derzeit noch gering.
Zu den in den SKOS-Richtlinien definierten Sozialzielen fehlen Definitionen. Wahrend der
fachliche Diskurs in Bezug auf das Sozialziel ,Gewahrleistung der sozialen Integration®
Uberwiegend im Zusammenhang mit der beruflichen Integration auftritt und keine
Eigenstandigkeit aufweist, fehlt er in Bezug auf das Sozialziel der ,Férderung der
personlichen Selbstandigkeit” ganzlich. In Bezug auf altere Sozialhilfebeziehende im Hinblick
auf einen AHV-Rentenbezug und somit der Ablésung von der Sozialhilfe spielen beide

Sozialziele eine wichtige Rolle.

7.1 Wichtigste Erkenntnisse

Die wichtigsten Erkenntnisse zur Beantwortung der ersten Fragestellung aus der Verarbei-
tung der Theorie der erlernten Hilflosigkeit, des Handlungsleitenden Konzepts des
Empowerments und fachlicher Literatur (siehe Kapitel 4.2), bezogen auf die Férderung der

personlichen Selbstandigkeit, sind die folgenden:

- Gefordert wird personliche Selbstandigkeit durch Sozialarbeitende, indem sie die
Klientel in ihr Handeln einbeziehen. Winsche und Ziele der Klientel sollen bertck-
sichtigt und Entscheidungsfreiheiten und Wahlmoéglichkeiten sollen ihnen
zugestanden werden. Dabei soll der Klientel soviel Verantwortung als moéglich Gber-
tragen und Unterstlitzung dort angeboten werden, wo dies auch begriindet ist. Dies
ermoglicht der Klientel Erfahrungen der Einflussnahme.

- Zielvereinbarungen auszuarbeiten und die Zielerreichung regelmassig zu Gberprifen,
ist ein wertvolles Instrument, um personliche Selbstandigkeit zu férdern, was nicht
ohne regelmassige Beratungstermine maoglich ist.

- Indem Ressourcen und Fahigkeiten der Klientinnen und Klienten bewusstgemacht
und geférdert werden, wird deren Selbstandigkeit unterstitzt. Dabei kommt den
Netzwerken der Klientinnen und Klienten als soziale Ressource besondere Aufmerk-
samkeit zu.

- Schliesslich tragen Sozialarbeitende zur Férderung der Selbstandigkeit der Klientel
bei, indem sie Reaktanz-Reaktionen von Seiten der Klientel als Bemuhung zur

Wiedererlangung von Selbstandigkeit anerkennen und aushalten.
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Die erste Fragestellung bezogen auf die Gewahrleistung der sozialen Integration wurde an-
hand des Handlungsleitenden Konzepts der sozialen Netzwerkarbeit, fachlicher Literatur und

Studien beantwortet. Die wichtigsten Ergebnisse kdnnen wie folgt dargestellt werden:

- Soziale Integration geschieht Uber soziale Beziehungen, die sich in sozialen
Netzwerken auf der primaren, sekundaren und tertidren Ebene darstellen lassen
(Bullinger & Nowak, 1998, S. 70-81). Erste Aufgabe in der sozialen Netzwerkarbeit ist
es, diese Netzwerke zu erfassen und zu analysieren. Das Erstellen einer Netzwerk-
karte hilft zur Visualisierung.

- In Bezug auf die primaren Netzwerke fehlt dlteren Sozialhilfebeziehende oft die
wichtigste Unterstutzungsperson in alltdglichen Dingen, da sie mehrheitlich in Ein-
Personen-Haushalten leben (Salzgeber, 2013, S. 38). Das Starken vorhandener
Netzwerke wie ausserhausliche familial-verwandtschaftliche, freundschaftliche oder
nachbarschaftliche Beziehungen ist deshalb wichtig. Je nach Ergebnis der Netzwerk-
analyse ist es angebracht, neue Netzwerke zu schaffen, negative Netzwerkstrukturen
abzubauen oder Ersatznetzwerke, beispielsweise Selbsthilfegruppen, zu erstellen.

- Altere Langzeitsozialhilfebeziehende haben aufgrund der (teilweisen) Ausscheidung
aus dem Arbeitsmarkt viele Erfahrungen mit sekundaren Netzwerken gemacht. Als
Integrationsmassnahmen bei der Klientel ab 60 Jahren sollten Angebote zur Be-
schaftigung, zum Erhalt der Tagesstruktur, zum sozialen Austausch und zur
Stabilisierung oder zur Verbesserung der personlichen Situation zur Verfigung
stehen.

- Zur Netzwerkférderung stehen Sozialarbeitenden Instrumente wie
Beratungsgesprache mit der betroffenen Klientel eventuell unter Einbezug riickhalt-
gewahrender Personen zur Verfiigung, das Vermitteln von Ersatznetzwerken, bei-
spielsweise von Beschaftigungsprogrammen und Selbsthilfegruppen oder das
Sicherstellen von netzwerkférdernden Rahmenbedingungen, wie beispielsweise der
Verzicht auf finanzielle Sanktionen beim Ablehnen spezifischer Integrationsmass-
nahmen durch die Klientel.

- Schliesslich gehort die Netzwerkevaluation zur Gewahrleistung der sozialen
Integration mittels Netzwerkarbeit, um die Wirksamkeit der Netzwerkforderung zu

Uberprifen und allenfalls anzupassen.

Die aus der quantitativen Forschung gewonnenen wichtigsten Erkenntnisse, wie
Sozialarbeitende die personliche Selbstandigkeit ihrer Klientel tatsachlich férderten, sind
folgende:

- Das Erfassen, wie Sozialarbeitende die personliche Selbstandigkeit ihrer Klientel

geférdert haben, erfolgt aufgrund der Forschungsergebnisse zur Erledigung von
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administrativen Tatigkeiten wie der Bezahlung der Stromrechnung, der Miete und der
Krankenkassenpramien, der Rickforderung der Krankheitskosten und dem Ausfillen
der Steuererklarung.

Die grosstmogliche Forderung der personlichen Selbstandigkeit ist ersichtlich, wo das
Ausflhren von administrativen Tatigkeiten flr eine gewisse Zeitspanne vom Sozial-
dienst ausgeflhrt und dann an die Klientel Ubertragen worden ist. Die Ergebnisse
zeigen, dass diese Forderung sehr spéarlich stattfand.

Wenn das Erledigen der administrativen Tatigkeiten in einer gewissen Zeitspanne
durch die Sozialarbeitenden und die Klientel gemeinsam ausgeflhrt und diese
Aufgaben dann zur alleinigen Erledigung der Klientel Ubertragen worden ist, ist
ebenfalls eine Forderung der personlichen Selbstandigkeit ersichtlich. Tatsachlich
geschah diese Handhabung ebenfalls nur in wenigen Fallen.

Die Aufgaben der Mietzinstiberweisung, der Bezahlung der Stromrechnung sowie des
Ausfullens der Steuererklarung ist in der Mehrheit der Falle durch die Klientinnen und
Klienten (oder deren privates soziales Netz) erledigt worden. Hierin zeigt die Klientel
eine gewisse Selbstandigkeit, die jedoch immer vorhanden gewesen ist und nicht
durch eine Forderung durch die Sozialarbeitenden zustande gekommen ist.

Der personlichen Selbstandigkeit der Klientel hinderlich oder zumindest nicht forder-
lich sind die Falle, in denen der Sozialdienst durchwegs die administrativen
Tatigkeiten erledigt hat, ohne dass eine Ubertragung an die Klientel gepriift worden
ware. Mit der Tatigkeit der Uberweisung der Krankenkassenpramien und der Riick-
forderung der Krankheitskosten geschah dies in einer grossen Mehrheit der Falle.
Diese Verantwortungsabnahme ist kontraproduktiv zur Férderung der persoénlichen
Selbstandigkeit.

Die aus der quantitativen Forschung gewonnenen Erkenntnisse, wie Sozialarbeitende das

Ziel der Gewahrleistung der sozialen Integration tatsachlich umsetzten, kénnen wie folgt zu-

sammengefasst werden:

Die Untersuchung gibt keine Auskunft darlber, wie Sozialarbeitende die soziale
Integration der Uber 60-jahrigen Klientel in Bezug auf das primare Netzwerk gefordert
haben. Bestatigt werden die aus der Studie von Salzgeber (2013, S. 38) erwahnten
Zahlen, dass éaltere Sozialhilfebeziehende mehrheitlich in Ein-Personen-Haushalten
leben.

Die soziale Netzwerkarbeit im Bereich der sekundaren Netzwerke wurde uber die
Fragen nach der arztlichen Versorgung, der Art der Beschaftigung und nach der Ver-
netzung im Freizeitbereich untersucht. Uber die tertidren Netzwerke geben die

Fragen nach der Vernetzung mit Beratungsstellen Auskuntft.
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7.2

Eine Netzwerkanalyse ist in einer grossen Mehrheit der Falle gemacht worden, was
die Antworten zum ermittelten Bedarf an Vernetzung im Bereich der arztlichen
Versorgung, der Beratungsstellen und der Freizeitaktivitdten ergeben. Ob die Netz-
werkanalyse im Gesprach, mittels Netzwerkkarte oder anderen Techniken gemacht
worden ist, kann nicht gesagt werden, ebenso wenig, wie Aussagen zur Netzwerk-
analyse im Bereich der Beschaftigung gemacht werden kdnnen.

Den hdchsten Bedarf an Netzwerkforderung in den drei Bereichen der arztliche
Versorgung, der Freizeitaktivitditen und der Beratungsstellen wurde in letzterem er-
kannt. Die Massnahmen zur Netzwerkférderung haben in allen drei Bereichen vor
allem darin bestanden, mit der Klientel den Bedarf zu besprechen und sie allenfalls
auf Angebote aufmerksam zu machen. Dass ein Kontakt zu einem Angebot herge-
stellt worden ware, ist lediglich bei der Vernetzung mit Beratungsstellen signifikant. Im
Bereich der Beschaftigung (Erwerbsarbeit, Beschaftigungsprogramm, Freiwilligen-
oder Betreuungsarbeit, keine Beschaftigung) ist keine Netzwerkférderung erkennbar.
Diejenige Art der Beschéaftigung, welche Klientinnen und Klienten im Alter von 60
Jahren hatten, Ubten sie auch bei der Ablésung von der Sozialhilfe wegen AHV-
Rentenbezug aus, sofern sie nicht aufgegeben wurde. In fast der Halfte der Falle
hatten die Klientinnen und Klienten bereits mit 60 Jahren keine Beschaftigung mehr.
Keine dieser Personen hatte eine Freiwilligen- oder Betreuungsarbeit aufgenommen.
Generell wurden diese beiden Beschaftigungsarten kaum ausgetibt.

Aussagen zur Netzwerkevaluation sind aufgrund der Untersuchung nur beschrankt
mdglich. Die Antworten auf die Frage, ob Sozialarbeitende geprift haben, ob die
Klientel Angebote zur Netzwerkférderung im Bereich der arztlichen Versorgung, der
Beratungsstellen und der Freizeitaktivititen mindestens einmalig genutzt haben, zei-

gen, dass Massnahmen zur Netzwerkférderung kaum evaluiert worden sind.

Praktische Relevanz der Ergebnisse

Wie aus mehr als einer Quelle bestatigt, wird sich die Sozialhilfe mit der grésser werdenden

Klientengruppe der alteren Sozialhilfebeziehenden auseinandersetzen missen. Da im Kan-

ton Bern die SKOS-Richtlinien in der SHV fir verbindlich erklart worden sind, muss sich die

Sozialhilfe an den darin formulierten Zielen orientieren. Alle individuelle Sozialhilfe, auch

diejenige der Personengruppe, welche vor der Ablésung von der Sozialhilfe wegen AHV-

Rentenbezug steht, verpflichtet sich somit, die beiden Ziele der Férderung der personlichen

Selbstandigkeit sowie der Gewahrleistung der sozialen Integration zu verfolgen. Nach dem

Vergleich der grundsatzlichen Umsetzungsmdglichkeiten der beiden Sozialziele und den

Erkenntnissen aus der Untersuchung ist folgendes Entwicklungspotenzial ersichtlich:
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- Fur die Forderung der persdnlichen Selbstandigkeit missten Sozialarbeitende ver-
mehrt darauf achten, in allen administrativen Tatigkeiten zu prufen, zu welchem Mass
der Verantwortungsubernahme die Klientel fahig ist. In den Fallen, wo bei der Klientel
hoher Forderungsbedarf bezlglich der selbstadndigen Erledigung von administrativen
Tatigkeiten erkennbar wird, sollten Sozialarbeitende die Selbstandigkeit gezielt for-
dern. Eine Mdglichkeit dazu ist, administrative Tatigkeiten erst gemeinsam mit der
Klientel auszufGhren, um diese zu einem spateren Zeitpunkt zur Erledigung der
Klientel zu Ubertragen. In den Bereichen, in welchen die Klientel erkennbar auf
dauerhafte Unterstitzung angewiesen ist, sollten Sozialarbeitende im Hinblick auf die
Ablésung vom Sozialdienst auf administrative Dienste anderer Institutionen, wie bei-
spielsweise diejenigen der Pro Senectute, verweisen oder diese Hilfe installieren.

- Zur Gewahrleistung der sozialen Integration fir die Klientengruppe ab 60 Jahren ist
dringend der Bereich der Beschaftigung zu férdern. Falls die Mdglichkeiten einer Er-
werbstatigkeit ausgeschopft sind, sollte die Teilnahme an Beschaftigungsprogram-
men geférdert werden. Das Ausiben von Freiwilligen- und Betreuungsarbeit durch
altere Sozialhilfebeziehende sollte selbstverstandlicher werden. Weiter sollten Sozial-
arbeitende vermehrt den Bereich der sozialen Freizeitaktivitaten ihrer Klientel
analysieren, noch besonders in den Fallen, wo Sozialhilfebeziehende bereits mit 60
Jahren keine Beschaftigung mehr haben. Eine gezielte Evaluation der zur Netz-
werkférderung getroffenen Massnahmen musste zudem mehr Gewicht erhalten, um

soziale Integration effektiv zu férdern.

7.3  Ausblick

Aufschlussreich ware es, zu untersuchen, wie vielen in der &ffentlichen Sozialhilfe tatigen
Sozialarbeitenden die Sozialziele der SKOS-Richtlinien gelaufig sind, ob die Umsetzung
dieser Ziele in den jeweiligen Organisationen diskutiert wird und ob eine Definition der Ziele
von Seiten der SKOS zu einer breiteren Achtsamkeit den Zielen gegenulber fihren wirde.
Wie die Ergebnisse dieser Untersuchung zeigen, ware es dringend notig, einen Fachdiskurs
Uber die Forderung der persoénlichen Selbstandigkeit von Sozialhilfeklientinnen und Sozial-
hilfeklienten zu flihren, was auch alteren Personengruppen zugute kommen wirde. Auf der
Ebene der Institutionen misste vermehrt darauf geachtet werden, welche administrativen
Tatigkeiten aus strukturellen Griinden durch den Sozialdienst ausgefihrt werden und damit
der Klientel verunmaéglichen, Verantwortung zu Ubernehmen und die Selbstandigkeit zu be-
halten oder zu vergréssern, was gerade fur Personen nahe dem AHV-Rentenalter dusserst
wichtig ware. Schliesslich ware die Erforschung moéglicher Reaktionen der Sozialarbeitenden
auf Reaktanz der Klientel sehr aufschlussreich. Was die Gewahrleistung der sozialen

Integration betrifft, sollte auf der strukturellen Ebene diskutiert werden, welche Arten der
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Beschaftigung und welche Rahmenbedingungen die soziale Integration alterer
Sozialhilfebeziehender, die keine Aussicht auf eine Abldsung vom Sozialdienst vor dem
AHV-Alter haben, fordern wirde. Dabei waren alternative Modelle wie diejenigen der
Freiwilligen- oder Betreuungsarbeit mit zu bedenken. Im Anschluss an die mangelnden
Aussagen dieser Untersuchung zur Férderung der primaren Netzwerke kdnnte untersucht
werden, ob es Sozialarbeitenden gelingt, familidre, verwandtschaftliche, nachbarschaftliche
und freundschaftliche Netzwerke der Klientel zu férdern oder ob Sozialarbeitende
hauptsachlich auf der Ebene der sekundaren Netzwerke zur FOrderung der sozialen
Integration beitragen konnen. Schliesslich ware es interessant zu Uberprifen, ob
Netzwerkarbeit von den Klientinnen und Klienten tatséchlich als demutigender Eingriff in
private Angelegenheiten erlebt wird und inwieweit soziale Netzwerkarbeit im Widerspruch zur

Forderung der Selbstandigkeit stehen kénnte.
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