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1. Vorwort

Meinen Abschluss in Sozialpddagogik habe ich vor 30 Jahren gemacht,
Psychologie habe ich vor 25 Jahren abgeschlossen. Ich habe in meinem
Leben viele Erfahrungen sammeln durfen, aber ich habe keinen Abschluss
in Sozialarbeit. Gerne nahm ich daher die Mdglichkeit wahr, meine Bil-
dung mit dem Nachdiplomkurs RSO abzurunden und aufzufrischen.

Seit zweieinhalb Jahren bin ich im Sozialzentrum Honggerstrasse Amts-
vormund. So war es flir mich naheliegend, mit einer Kollegin und einem
Kollegen eine Abschlussarbeit ,Vormundschaftliche Massnahme und RSO"
zu schreiben.

Leider mussten die Kollegin und der Kollege, mit denen ich die Abschluss-
arbeit machen wollte, den Kurs abbrechen. Der Ausschied dieser zwei Per-
sonen betraf nicht nur die Abschlussarbeit, sondern auch unsere Lern-
gruppe. Diese hat sich von vier auf zwei halbiert. Hier mdchte ich Metin
Fidanci danken, dass wenigstens er mir die Stange gehalten hat.

Alleine in dieser Situation war es mir nicht mehr méglich, die Projektar-
beit so wie geplante fertigzustellen. Darum begann ich mit der Abschluss-
arbeit nochmals von vorne, jedoch mit einer Falldarstellung statt einem
Projekt. Einige Erkenntnisse aus der Projektarbeit habe ich in diese Arbeit
doch noch integriert, da mir diese Gedanken wertvoll erschienen.

2. Einleitung

Flr die Falldarstellung wahlte ich eine Situation aus, bei der ich mit der
Klientin an Zielen arbeiten konnte, wo es Aushandlungsprozesse gab,
Ressourcen entdeckt werden konnten und auch das Potenzial fir Erfolge
in sich trug. Es ist sicher fir mich kein durchschnittlicher Fall, doch war
mir wichtig, exemplarisch nachzuweisen, dass auch bei unfreiwilligen vor-
mundschaftlichen Massnahmen und psychisch Kranken RSO gut einge-
setzt werden kann.

In der hier gewahlten Darstellungsform folgen chronologische Abschnitte.
Jeweils folgend an diese habe ich meine Uberlegungen und Beurteilungen
aus Sicht von RSO eingefugt.

Anschliessend an den eigentlichen Fall lege ich dar, wie ich RSO bei mei-
nen Klienten einsetzen kann. Die Idee habe ich aus dem urspriinglichen
Konzept unserer Gruppenarbeit herlibergerettet. Ich bin Uberzeugt, dass
die Zahlen von allgemeinem Interessen sind.

In unserer Arbeitsgruppe haben wir oft diskutiert, wie RSO in unseren All-
tag umzusetzen sei. Wenn dies so einfach ware, hatte es den NDK gar
nicht gebraucht. Um das Ziel der Ressourcennutzung besser zu erreichen,
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habe ich daher einige Fallstricke aufgelistet — nicht als Ausrede gegen
RSO, sondern um RSO besser umsetzen zu kénnen.

Da mit den neuen SKOS-Richtlinien das Anreizsystem an Gewicht ge-
winnt, habe ich noch ein Kapitel zu diesem Thema angefligt. Wir brauchen
Anreize, doch wir missen uns bewusst sein, dass diese nicht immer so
funktionieren, wie wir moéchten.

3. Exemplarischer Fall: Frau Gerda Bonswick®

Hier mochte ich zur Illustration einen konkreten Fall schildern, bei dem
die Ressourcenorientierung gut zur Geltung kommt. Passenderweise wer-
de ich theoretische und praxisbezogene Uberlegungen zu den einzelnen
Punkten einflugen.

3.1. Der Beschluss der Vormundschaftsbehorde

(siehe Reproduktion auf den nachsten Seiten)

' Alle Klientendaten sind aus Datenschutzgriinden unkenntlich gemacht und die Namen geéandert.
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Vormundschaftsbehdrde
der Stadt Zurich

Auszug aus dem Protokoll der Kammer

Beschluss Nr. 85. April 2005

betreffend: B

geb. N 1962
von [ ZH

geschieden
I Zurich

Am [ November 2004 ersuchte der Sozialdienst der Psychiatrischen Universi-
tatsklinik die Vormundschaftsbehdrde der Stadt Zirich, es sei zu prifen, ob fur
Frau Bl eine Beistandschaft angeordnet werden kénne. Frau BN
werde seit Ende August 2004 erneut in ihrer Klinik behandelt. Aufgrund ihrer psy-
chischen Erkrankung sei ihr der Realitatsbezug hinsichtlich der Erledigung ihrer
Administration abhanden gekommen. Sie habe sich in den letzten Monaten stark
verschuldet und habe den Uberblick iiber ihre finanzielle Situation verloren.

Bis zum Zeitpunkt der damaligen Antragstellung hatten sich Betreibungen und
Zahlungsbefehle bis zum Betrag von Fr. 15000.-- angehauft. Frau B sci
IV-Rentnerin, konkret sei die Hohe der Rente unbekannt. Bis anhin habe Frau
B in einer Wohnung gelebt, die || cemietet habe. Die Woh-
nung sei infolge diverser Schwierigkeiten gekiindigt worden, der Mietvertrag konn-
te durch | bis Ende Marz verlangert werden.

Der arztliche Bericht der Klinik bestatigt die Voraussetzungen fir eine Beistand-
schaft.

Das erste Anhérungsgesprach wurde am [l Dezember 2004 durch die zustandige
Referentin der Behorde in der Klinik gefiihrt. Obwohl die Hilfe- und Vertretungsbe-
durftigkeit von Frau [ deutlich ersichtlich war, konnte sie sich nachvoll-
ziehbar gegen eine Beistandschaft aussprechen. Sie mochte diese Hilfe nicht in
Anspruch nehmen, das sei ihr zu verbindlich. lhre Begriindung wirkte plausibel.
Aufgrund der Stellungnahme von Frau Bl und der Unkenntnis ihrer noch
vorhandenen Ressourcen wurde anldsslich dieses ersten Anhérungsgespraches
vereinbart, noch eine gewisse Zeit mit der Entscheidung zu warten, um die Mog-
lichkeiten von Frau Bl zur Selbsthilfe zu erproben.

Mit Schreiben vom [l Marz 2005 gelangt die zustandige Sozialarbeiterin der Kli-
nik erneut an die Behorde mit der Bitte, das Verfahren wieder aufzunehmen und

die beantragte Beistandschaft zu prifen. Frau Bl sei nach wie vor nicht in
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der Lage, ihre Situation realistisch zu sehen. Es gelinge ihr aus gesundheitlichen
Grinden nicht, ihre Interessen zu vertreten und ihre Plane selbstandig zu verwirk-
lichen. Frau Bjjj habe die letzten Monate immer in der Klinik meist in der
geschlossenen Abteilung, verbracht. Nach wie vor falle es ihr aber schwer, die Hil-
fe einer Fachperson in Anspruch zu nehmen.

Anlasslich der zweiten Anhérung am [l April 2005, ebenfalls durch die zusténdige
Referentin der Behorde, konnte noch deutlicher festgestellt werden, dass es Fray
B derzeit aus gesundheitlichen Griinden nicht gelingt, ihr Leben selb-
standig und ohne fremde Hilfe und Unterstitzung zu bewaltigen. Es gelingt ihr
nicht, ihre Planungen realistisch umzusetzen und dementsprechend zu handeln.
Ein sachdienliches Gespréch ist gar nicht méglich. Es fallt Frau B wie
schon erwahnt, etwas schwer, die nétige Hilfe anzunehmen. Dennoch erklart sie
sich bereit, mit einem Beistand (sie wlnscht sich unbedingt einen Mann) zusam-
men zu arbeiten. Frau Bl ist ohne Vermdgen und noch mit einigen
Schulden belastet.

Die Vormundschaftsbehorde, Kammer
beschliesst:

1. Far Frau | ird eine Beistandschaft nach Art. 392 Ziff. 1
und Art. 393 Ziff. 2 ZGB angeordnet.

2. Zum Beistand wird Herr Georg Lachenmeier ernannt mit den Aufgaben,
a) die Interessen von Frau | zu wahren, insbesondere

b) Frau | bei der Regelung der finanziellen und administ-
rativen Angelegenheiten zu vertreten,

c) die Einkunfte und allfalliges Vermbgen unter Beachtung von Art. 419 ZGB
sorgfaltig zu verwalten,

d) fur hinreichende personliche, medizinische sowie soziale Betreuung und -
soweit erforderlich - flr geeignete Unterkunft besorgt zu sein,

e) per 30. Juni 2007 den ersten ordentlichen Rechenschaftsbericht mit Ab-
rechnung und Belegen einzureichen.

3. Von der Aufnahme eines Besitzstandinventars wird abgesehen.

4. Mitteilung an
den Bezirksrat Zirich,

den Sozialdienst der Psychiatrischen Universitatsklinik, Frau Marlis Beutler,
Lenggstrasse 31, Postfach 68, 8029 Zirich, im Doppel, mit dem Ersu-
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chen, Frau [ cine Ausferhgung dieses Beschlusses

gegen Empfangsschein zu Ubergeben,

den Beistand, Herr Georg Lachenmeier-Springli, Sozialzentrum Hong-
gerstrasse, Quartieteam Ober-Unterstrass, Honggerstrasse 24, Post-
fach, 8037 Zlrich, zweimal in vollstandiger Ausfertigung und dreimal im
Dispositiv, unter Beilage der Akten zur Einsicht und dem Ersuchen um
Ruckgabe innert 14 Tagen.

5. Keine Gebulhr. Kosten auf die Amtskasse.

6. Gegen diesen Beschluss kann innert einer Frist von 10 Tagen nach Erhalt un-
ter Beilage dieser Ausfertigung beim Bezirksrat Zurich, Postfach, 8023 Zdrich,
eine schriftliche und begriindete Beschwerde erhoben werden. Innert der glei-
chen Frist kann die Wahl des Beistands bei der Vormundschaftsbehorde der
Stadt Zirich angefochten werden.

Fir allfallige Auskiinfte wenden Sie sich bitte an das

Sekretariat der Abteilung G

g
Fur der 1. "k"i\v“\“
y/ a > hu S

[

Tad
o W Ecke
Dr. iur. W. &

elr QL%( i“"x—‘vz"ig

3.1.1. Der Beschluss als Assessment

Zu Beginn dieser vormundschaftlichen Massnahme war der
obige Beschluss meine wichtigste Information. Die Akten, die
ich von der Vormundschaftsbehérde zur Einsicht erhalten ha-
be, waren weiter nicht sehr aufschlussreich. Einzig das Ge-
sprachsprotokoll der Klientenbefragung gab einige Hinweise
auf den Lebenslauf, und darauf, dass Frau Bonswick keine
tragfahigen Beziehungen nennen konnte.

Der Beschluss umfasst in der Regel zwei Teile: die Schilde-
rung der Umstande und das Dispositiv, d.h. den eigentlichen
Auftrag an den Mandatstrager.

Wie aus dem hier reproduzierten Beschluss ersichtlich, wird
klar die Frage gestellt, ob die Klientin eigene Ressourcen und
solche aus dem persdnlichen Umfeld mobilisieren kann, um
ihre Probleme zu l6sen. Werden genligend Ressourcen gese-
hen, wird keine Massnahme verfligt. So ist hier ersichtlich,
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dass die Massnahme erst nach einer ersten Ablehnung als
notwendig erachtet wurde. Bei der ersten Abklarungen wur-
den die Ressourcen zu positiv eingeschatzt.

Der gestellte Auftrag umfasst allgemein die Vertretung (Art.
392 ZGB) und die Vermdgensverwaltung (Art. 393 ZGB). Es
wird auf die Begrindung im Gesetz verwiesen (Art. 392 Ziff.
1): ,wenn eine miindige Person in einer dringenden Angelegen-
heit infolge von Krankheit, Abwesenheit od. dgl. weder selbst zu
handeln, noch einen Vertreter zu bezeichnen vermag;“. Das Ge-
setz setzt also eine Handlungsunfahigkeit kombiniert mit der
Unfahigkeit, einen Vertreter zu bezeichnen voraus. Es ist so-
mit klar, dass die verfligbaren Ressourcen sehr eingeschrankt
sein muissen. Analog ist die Begrindung zur Vermodgensver-
waltung (Art. 393 Ziff. 2): ,bei Unfdhigkeit einer Person, die
Verwaltung ihres Vermdgens selbst zu besorgen oder einen Ver-
treter zu bestellen®...

Nebst der allgemeinen Definition der so genannten kombinier-
ten Beistandschaft sind die Aufgaben fir den Beistand klar
aufgelistet:

a) die Interessen von Frau Bonswick zu wahren

b) Frau Bonswick zu vertreten

c) Einkldnfte und Vermdgen zu verwalten

d) fur hinreichende persdnliche, medizinische sowie soziale
Betreuung und fur geeignete Unterkunft besorgt zu sein.

Hier wir der Beistand ganz klar in die Pflicht genommen und
es wird ihm ein Auftrag erteilt. Zwangslaufig hat dies Auswir-
kungen auf die Zielerarbeitung. In der Praxis besteht jedoch
durchaus Gestaltungsspielraum, d.h. Ziele kdnnen hinzuge-
fugt werden, Aufgaben kdnnen delegiert oder dem Klienten
zuruck gegeben werden. Werden Aufgaben nicht angegangen,
muss dies im Rechenschaftsbericht begriindet werden.

Wir sehen auch hier: obwohl die Ziele scheinbar klar definiert
sind, ist die Bearbeitung dieser Ziele nach RSO-Konzept not-
wendig.

3.2. Standortgesprach und Erstkontakt

Als nachstes vereinbarte ich einen Ortstermin mit dem Assistenzarzt
und der Sozialarbeiterin. Dieses Gesprach verlief flir mich total un-
befriedigend, da man mir unter Berufung auf das Arztgeheimnis alle
wesentlichen Fakten vorenthielt, gleichzeitig von mir aber die L6-
sung der Probleme erwartete. Insbesondere wollte man die Patien-
tin moglichst bald loswerden, da aus medizinischen Grinden eine
Hospitalisation nicht mehr angezeigt war und die Finanzierung
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durch die Krankenkasse fraglich wurde.

Nach dieser Sachlage zog ich es vor, Gerda Bonswick nicht in das
Standortgesprach mit einzubeziehen, sondern mit ihr unter vier Au-
gen zu reden. Wie zu erwarten, da aktenkundig, machte sie einen
ausgesprochen guten Eindruck und erklarte mir detailliert, wie sie
die Schulden selbstandig abzahlen wollte. Ich akzeptierte ihr Ziel,
sagte ihr aber auch, dass sie ihren Schuldensanierungsplan selbst
umsetzen muss. Ich sah schnell, dass dieser Plan nicht realistisch
war, da ihr die geplanten Einnahmen nicht zur Verfligung standen.
Auf dieses Thema ging ich nicht naher ein.

Als zweites, und flur mich wichtigeres Ziel war die Suche nach einer
geeigneten Unterkunft. Hier hatte meine Klientin mit der Sozialar-
beiterin bereits eine Pension ins Auge gefasst, wozu ich ihr dann die
Finanzierung garantierte. Als Bedingung fir meine Unterstltzung
verlangte ich, dass sie regelmassig den Besuch der psychosozialen
Spitex akzeptierte. Unter Druck stimmte sie zu.

3.2.1. RSO und Direktiven

Wie aus dem vorhergehenden Abschnitt klar wird, habe ich
ganz bestimmt und autoritéar die Richtung vorgegeben. Ich
wusste aus den Akten, dass der Realitatsbezug von Frau Bon-
swick schlecht war, und ich nicht auf die autonome Umset-
zung der Ziele zahlen durfte. Auch war fur mich die Schulden-
sanierung nicht vordringlich. Immerhin waren wir uns im Ziel
~Wohnen" einig: mdglichst bald raus aus der Klinik und in ei-
gene vier Wande.

Es war mir bewusst, dass ich im Organisatorisch nicht auf die
Ressourcen der Klientin bauen konnte. Hingegen hoffte ich,
dass die Wohnfahigkeit gegeben war. Zur Ressourcenorien-
tierung gehdért auch das Einschatzen der Klientenressourcen.
Insofern kann man mein Vorgehen durchaus als ressourceno-
rientiert bezeichnen. Dass ich mit der Spitex bereits flankie-
rende Massnahmen vorsah, zeugte sicher nicht gerade von
grossem Vertrauen. Es war mir aber wichtig, ihre Ressourcen
zu schonen, auch auf die Gefahr hin, mit meinem Misstrauen
die Klientin zu verletzen. (Siehe in den Kursunterlagen von
Karl-Ernst Hesser und Alexander Kobel, Zwischen Kontrolle
und Unterstitzung: ,Die doppelte Rolle der Fachkraft (Soziale
Kontrolle vs. Hilfe)" Chris Trotter, 1999.)

3.3. Verlust des Zimmers, Ablehnung der Spitex

Der Bezug des Zimmers ging ohne weitere Probleme von statten,
die Klientin organisierte den Transport ihrer Habseligkeiten selbst.
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Bei der Pensionsleitung machte sie gleich einen guten Eindruck. Den
Erstkontakt mit der Spitex fand sie eine Zumutung, liess dies aber
Uber sich ergehen.

Gerda Bonswick geriet schnell wegen der gemeinsamen Kichenbe-
nutzung in Konflikt mit Mitbewohner. Die Spitex versuchte ihr die
Konflikte aufzuzeigen, was nicht erfolgreich war, da meine Klientin
einen zu schlechten Realitatsbezug hat. Schliesslich kam es bereits
im ersten Monat zur Kiindigung des Zimmers. Die Spitex-Mitarbeite-
rin fiel bei der Mandantin in Ungnade, denn durch diese wurde sie ja
immer mit der unangenehmen Realitat konfrontiert.

Parallel zu diesen Vorgangen kam die Klientin zweimal wdchentlich
zu mir zum Gesprach und um ihr Unterhaltsgeld abzuholen. In den
Gesprachen versuchte ich vergeblich, Frau Bonswick zu sozialver-
traglichem Handeln zu bewegen, um so die Wohnsituation zu retten.

3.3.1. Ressourcen nicht greifbar

Gerne hatte ich hier auf weitere Ressourcen zurutckgegriffen,
doch wenn diese nicht vorhanden sind, nitzt der beste Wille
zur Ressourcenorientierung nichts.

Es war mir wichtig, dass eine Kooperation und Mobilisierung
der Ressourcen stattfindet. Dazu schien mir die Motivation der
Klientin unumganglich. Ich hoffte, dass mit dem erlebten
Misserfolg Frau Bonswick offen flr neue Ideen wirde.

Die Foérderung von pro-sozialem Verhalten (nach Chris
Trotter), wie es wir im Nachdiplomkurs gelernt haben, schei-
terte hier am mangelnden Realitatsbezug der Klientin. Sie war
gewiss motiviert, konnte aber das Problem nicht sehen.

3.4. Problemanalyse, Zielerarbeitung und Ressourcencheck

Die Gesprache, die vorerst nur durch finanziellen Druck zustande
kamen, entwickelten sich trotz der fehlenden Freiwilligkeit positiv.
Immerhin bestand darin Klarheit, dass das geklindigte Zimmer das
akuteste Problem war.

Folgende Ziele haben wir daher aufgelistet:

e Eine Wohnung finden.

e Die Finanzen ordnen.

Wir waren uns einig, dass die beiden ersten Ziele absolut keinen
Aufschub erduldeten. Die beiden nachsten Ziele waren flr meine
Klientin wichtig, doch flr mich zweitrangig.

e Schulden tilgen.

e Eine Arbeit finden.
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Wir haben dann Uber die Ressourcen gesprochen und auch die fol-
gende Ressourcenkarte erstellt:

" i v < L C N~ ’\ &, ~ |
Ressourcenkarte von: Gerca Bonswick, oL,
personliche Ressourcen und Kompetenzery  soziale Ressourcen (Beziehungen)
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3.4.1. Winsche und Ziele

Eine Wohnung oder eine Arbeit zu finden bezeichnet man
nach RSO sicher als Wunsch, denn der Erfolg ist stark von
ausseren Kriterien abhangig. Es ware also eine Etappierung
und Konkretisierung angezeigt, die dann in Handlungsschrit-
ten minden wirde (siehe dazu die Kursunterlagen ,Ziele und
Schritte in plausiblen Zusammenhangen®). Warum habe ich
diesen Weg hier nicht gewahlt?

Eine Wohnung zu finden ware flr meine Klientin in der kurzen
Zeit nicht realistisch gewesen. Teilschritte waren sinnlos, da
konkret Obdachlosigkeit, Klinikeinweisung oder institutionelle
Lésungen nicht verhindert werden koénnten (,,Ist das Ziel rea-
listisch und erreichbar?"® aus Leitfragen zur Zielfindung,
Streich).

Es war mir klar, dass es Teil meines Auftrages war, hier eine
Losung zu suchen (,.... fir geeignete Unterkunft besorgt zu
sein." siehe Beschluss weiter oben). Zumal ich gerade eine
geeignete Wohnung vermitteln konnte (frei nach dem Motto:
vom Fall zum Feld, denn RSO heisst auch, dass die Sozialar-

Georg Lachenmeier -11 - NDK RSO 2006



beiter ihre sozialraumlichen Ressourcen einbringen sollen!).

Im Gesprach konnte mich die Klientin Uberzeugen, dass sie
geeignete Wege finden wird, um Arbeit zu finden und zeigte
mir, dass sie bereits Abzahlungsvereinbarungen mit dem Be-
treibungsamt getroffen hatte. Es bestand hier also gar kein
Beratungs- oder Handlungsbedarf meinerseits. Zudem ware
ein Scheitern in diesem Bereich ohne schlimme Konsequenzen
und verkraftbar.

Ein gut zu bearbeitendes Thema waren die Finanzen gewesen.
Hier hatten wir Schritt fUr Schritt vernlnftige Etappenziele
setzen kénnen. Die Meinungen gingen aber so auseinander,
dass wir das Thema kurzfristig aussen vor liessen.

3.5. Aushandlungsprozess

Die folgenden Gesprache zeichneten sich durch den Aushandlungs-
prozess aus. Einerseits war ich in einer Machtposition, andererseits
war ich fir den Erfolg auf die Kooperation und auf die Zusammenar-
beit mit Frau Gerda Bonswick angewiesen.

Die Schwierigkeit bestand vor allem darin, dass unsere Sichtweisen
der Realitat zum Teil wesentlich auseinandergingen. Gllicklicherwei-
se war trotz dem Krankheitsbild eine provisorische Einigung mog-
lich:

Finanzen:

e Ich verwalte IV und Zusatzleistungen.

e Ich bin einzige Kontaktperson der Krankenkasse.

e Ich zahle die Miete.

e Als Vertrauensbeweis Uberweise ich in Zukunft das Unterhaltsgeld
auf das Bankkonto von Frau Bonswick.

e Die Zahlungsintervalle erhéhe ich von ein auf zwei Wochen.

e Frau Bonswick verhandelt in eigener Verantwortung mit dem Be-
treibungsamt.

e Ich Uberweise ihr extra Fr. 400.- monatlich fir Schuldensanie-
rung.

Arbeit:

e Gerda Bonswick sucht sich nach eigenem Ermessen eine Stelle.
Wohnen und flankierende Massnahmen:

e Ich stelle Frau Bonswick eine Einzimmerwohnung zur Verfligung.
e Meine Klientin akzeptiert die Spitex.

e Ich engagiere eine ,bessere™ Spitexmitarbeiterin.

e Frau Bonswick geht regelmassig ins Ambulatorium.

e Frau Bonswick kommt regelmadssig zu mir in die Besprechungen.
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3.5.1. Zwischen Kontrolle und Unterstlitzung

Im gleichnamigen Kursteil unseres NDK's (Leitung: Karl-Ernst
Hesser und Alexander Kobel) wurde die Thematik von Zwang
und Kooperation bearbeitet. Nach meiner Erkenntnis ist das
Wesentliche, dass die Rolle und die Verhandelbarkeit geklart
wurden. Die Auseinandersetzung muss korrekt, fair, nachvoll-
ziehbar, sorgfaltig, begriindet und einsichtig sein (sinngemass
aus den Kursunterlagen, nach Hogeschool van Amsterdam).

Dieser Grundhaltung versuchte ich nachzuleben.

Das Resultat zeigt einen fairen Kompromiss: der Kontrolle
(Spitex, Ambulatorium, Kontakt zu mir) steht einiges an von
der Klientin gewilnschten neuen Mdoglichkeiten gegenlber
(Wohnung, mehr finanziellen Spielraum, Eigenverantwortung
fur Schulden und Arbeit).

3.6. Weiterer Verlauf

Gerda Bonswick kann mittlerweile die neue Spitexmitarbeiterin als
Freundin empfinden. Sie ist als Unterstitzung und Alarmsystem e-
tabliert und akzeptiert.

Die Klientin hat die Beziehung und auch die ambulante Behandlung
durch die Psychiatrische Universitatsklinik beendet und statt dessen
einen ihr von friher bekannten Psychiater fir die regelmassigen
Konsultationen ausgewahlt. Dass sie mich dartber vorgangig infor-
mierte und den Arzt von der Schweigepflicht entband, ist ein Hin-
weis darauf, dass sich auch die Beziehung zu mir positiv entwickelt
hat. Der Arzt wird mich informieren, wenn es zur Krise kommt.

Jetzt kommt die Klientin nur noch nach eigenem Gutdinken zu mir.
Die Schulden hat sie zu einem grossen Teil abgebaut.

Selbstandig hat sie eine Stelle in einem Callcenter angenommen,
diese nach drei Monaten wieder geklndigt. Sie war der Meinung,
dass sie dort ausgenutzt wirde, was ich ihr bestatigen musste. Sie
sucht sich nun ohne Druck etwas anderes. Sie kann den Tag auch
ohne Arbeit gut selbst strukturieren.

Nach dem die Beistandschaft jetzt gut ein Jahr dauert, kommt wie-
der das Thema Aufhebung der Massnahme zur Sprache. Dazu will
ich im Moment noch nicht Hand bieten. Gerda Bonswick meistert
zwar den Alltag gut und hat ihre psychische Erkrankung im Griff,
aber gerade der bisherige Krankheitsverlauf mahnt zu Vorsicht:
auch nach guten Jahren sind Ruckfalle jederzeit méglich. Ein Not-
fallszenario muss installiert bleiben.
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Als weitere Schritte kann noch mehr finanzielle Verantwortung zu-
rickgegeben werden. Hier stellt sich allerdings das Problem, dass
fir unser eingespieltes Sekretariat die Arbeitsersparnis gering, und
das Risiko eine Krise durch mehr Distanz zu spat zu erkennen nicht
zu unterschatzen ist.

3.6.1. Genlugend Ressourcen?

Ressourcenorientierung heisst nicht zuletzt auch, Begleitung
von Klienten mit gentigend Ressourcen abzuschliessen.

Bei Frau Bonswick ist vor einem solchen Schritt sicher ein in-
terdisziplindares Gesprach mit dem Arzt notwendig. Es ist
wahrscheinlich, dass sie lebenslang auf Psychopharmaka an-
gewiesen sein wird, dass aber die Einschrankung durch die
Krankheit geringer wird. Die volle berufliche Leistungsfahig-
keit bleibt ein Wunsch, der kaum ganz erreicht werden kann.

4. Einsatz von RSO bei vormundschaftlichen
Massnahmen

4.1. Versuch zur Bildung von Kategorien

Ressourcen- und Sozialraumorientierung schliesst andere Verhal-
tensweisen nicht aus, denn - wie der Name schon sagt - es ist ins-
besondere eine Orientierung. Wir wollen also immer die Ressourcen
bewusst einsetzen, diejenigen der Klienten vorweg, und unsere
madglichst schonen. Unsere Arbeit soll mdglichst nachhaltig - wir
werden Uberfllissig — und effizient sein.

Bei vormundschaftlichen Massnahmen gibt es oft die Mdglichkeit,
Ressourcen der Klienten zu aktivieren, aber man ist ebenso oft in
der Situation, dass von Seiten Klient und Umfeld keine Unterstitz-
ungsmoglichkeiten gegeben sind. Zum Beispiel wenn der Auftrag
darin besteht, die Interessen eines Kindes in einer Erbschaftssache
zu wahren, und Interessenkonflikte bestehen.

Um dem RSO-Gedanken das ihm zustehende Gewicht zu verleihen,
habe ich alle meine Falle darauf hin untersucht, wie ich die Ressour-
cenorientierung umsetzen kann. Dazu beachtete ich zwei Dimensio-
nen:

e Ist es mdglich, in diesem speziellen Fall mit dem Klienten oder
den Bezugspersonen (insbesondere bei Kindern) zielorientiert zu ar-
beiten?

e Wie intensiv ist aktuell die Zielarbeit?

Die Antworten zu den beiden Fragen werden in den folgenden Dia-
grammen graphisch dargestellt.
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Mdglichkeit der Zielarbeit

Vormundschaften von Kindern
Kind Pflegefamilie
Besuchsrecht

behindert selbsténdig
psychisch krank selbstandig
Alkohol selbsténdig

suichtig selbsténdig

- RSO

psychisch krank im Heim
- kein RSO

alt selbstandig

behindert im Heim
alt abgebaut
Vermdgensverwaltung

Geféngnis / Verwahrung

Kindervertretung

0 5 10 15 20 25 30
Anzahl Klienten

n=119°

Intensitat der Zielarbeit

. 10.4% aktuell arbeiten am Ziel
. 5.2% Standortbesprechungen
. 66.7% konstante Dienstleistungen
D 17.7% leichte Begleitung

n=96"

2 Die Grundgesamtheit des ersten Diagramms umfasst alle Falle, die ich zwischen Januar 2004 und April
2006 bearbeitet habe. Es ist also die Gesamtheit aller Falle, mit denen ich konfrontiert wurde.
¢ Die Grundgesamtheit des zweiten Diagramms umfasst alle meine aktiven Falle und deren Zustand. Ich
habe also die abgegebenen, abgeschlossen Félle oder verstorbene Menschen weggelassen.
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Hier folgen im einzelnen meine Uberlegungen zu den von mir will-
kirlich gebildeten Gruppen.

4.1.1. Vormundschaften von Kindern
Es spricht ganz klar flr die Aufgabe als Sorgeberechtigter,
sich Uber Ziele und Mdglichkeiten Gedanken zu machen. Je
nach Alter werden die Kinder einbezogen. RSO — ein Muss!

4.1.2. Kinder in Pflegefamilien
Auch bei Platzierungen in Pflegefamilien sind Ziele, Mdglich-
keiten und Ressourcen ein regelmassiges Thema. Oft werden
nur die grosseren Ziele in Standortgesprachen erortert, die
Details delegiert der Beistand an Pflegeeltern und Schule.

4.1.3. Besuchsrecht
Hier kommt der klassische RSO-Gedanken voll zum Tragen.
Am Ziel, das Besuchsrecht gut zu gestalten, wird Schritt flr
Schritt gearbeitet. Sehr oft folgt einer intensiven Startphase
eine lockere Begleitung oder gar eine Aufhebung der Mass-
nahme.

4.1.4. Selbstandige Behinderte
Hier habe ich es vorwiegend mit jungen, entwicklungsverzé-
gerten Erwachsenen zu tun. Das Mobilisieren von Ressourcen
und Aktivieren des Sozialraums hat oft nachhaltigen Erfolg.
Nach Erreichen der Ziele kann die Betreuung wesentlich redu-
Ziert werden.

4.1.5. Psychisch krank und selbstandig
Diese wachsende Gruppe ist direkt Ausdruck von aktivierten
Ressourcen, denn friher sind diese Menschen oft in Kliniken
dauerplatziert worden. Heute mit modernen Medikamenten,
Ambulatorien und Begleitung durch einen Beistand kdénnen
diese Menschen in Freiheit leben. Die im Fall beschriebene Kili-
entin ist ein Beispiel dazu. Individuelle Voraussetzungen flr
RSO miussen gegeben sein: Realitatsbezug und Kooperations-
fahigkeit.

4.1.6. Alkoholkranke Selbstandige
Diese Klienten erlebe ich als kooperativ, so lange man deren
Sucht akzeptiert. Mit einem Mix an Strukturen, Etappenzielen
Uber kurze Zeitspanne und sachlicher Unterstitzung (Spitex,
Monatsrechnung im Restaurant, Hilfe gegen Verwahrlosung)
kdnnen sich diese Klienten erfreulich stabilisieren.

4.1.7. Sutchtig und selbstandig
Hier ist die Suchtmittelbeschaffung das dominierende Thema.
Entsprechen sind nur kleine Etappenziele mdglich. Methadon
kann helfen.

4.1.8. Psychisch Kranke in einem Heim
Hier ist es kaum maoglich, Ziele zu erarbeiten. Auch der Sozi-
alraum ist mit der Heimstruktur praktisch vorgegeben. Bei
Standortgesprachen wird aber immer die Zweckmassigkeit
des Aufenthaltes besprochen. Gerade kirzlich konnte ich ei-
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nen Klienten aus einem Heim in eine eigene Wohnung umzie-
hen lassen.
4.1.9. Alte Menschen in einer eigenen Wohnung

Bei alten Menschen — dies gilt auch flir die nachsten beiden
Gruppen — haben wir die Besonderheit, dass sie friher ein-
mal gentgend Ressourcen hatten und das Leben selbst meis-
terten. Sie wissen also genau, wie das geht (,Beim Ressour-
cencheck fragen: Wie war das fruher, als sie dieses Problem
hatten?" Werner Springer, im Teamkurs RSO, zitiert aus der
Erinnerung). Die Ressourcen haben schleichend abgenom-
men. Nehmen die Ressourcen ab, neigen die Menschen dazu,
diese durch andere Ressourcen zu kompensieren. So merkt
das Umfeld lange nichts von der Verschlechterung. Im Krisen-
fall dekompensieren diese Klienten, weil dann alle Ressourcen
ausgeschopft sind. Es bleibt daher nur die direkte Hilfe, meis-
tens durch Spitex und administrative Hilfe. Da die Ressourcen
abnehmend sind, ist eine Kontrolle der Situation wichtiger als
das Suchen nach neuen personlichen Ressourcen.
Bei dieser Klientengruppe ist punktuelle Entlastung angesagt,
wodurch dann Ressourcen automatisch flir andere Bereich
wieder frei werden kdnnen.

4.1.10. Behinderte in einem Heim
Ab einem gewissen Alter (vielleicht etwa ab 30) muss man
feststellen, dass Behinderte ihre Fahigkeiten nicht mehr wei-
terentwickeln. Man kann froh sein, wenn sie moglichst lange
ihre Fahigkeiten beibehalten und nutzen.
Es stellt eine hohe Anforderung an die Institution dar, trotz-
dem Standortgesprache zu flihren und Ziele zu definieren.

4.1.11. Das Pflegeheim - Endstation!?
Tatsachlich ist dies die letzte Station im Leben, ausser wenn
noch schlechterdings eine Phase im Spital folgt. Wie diese
letzte Phase gelebt und erlebt wird, wie die Erlebnisqualitat
ist, das ist trotz allem sehr unterschiedlich. Die Motivation der
Menschen nimmt ab, die Mdglichkeiten der Pflege sind be-
grenzt. Nach durchschnittlich zwei Jahren kommt die Erlésung
durch den Tod. Zielarbeit scheitert hier meistens, im besten
Fall heisst es Aktivierungstherapie, oft wird nur noch von Pal-
liativpflege gesprochen.

4.1.12. Reine Vermdgensverwaltung
Vermdgensverwaltung kombiniert mit anderen Aufgaben sind
hier ausdruicklich nicht enthalten. Es sind immer spezielle Fal-
le, wo ein Vermdgen verwaltet wird, wo der Klient das nicht
mehr selbst einem Verwalter delegieren kann und doch selbst
keiner Unterstitzung bedarf. Zwei solche Sonderfalle betreue
ich: einmal einen ortsabwesenden Hausbesitzer, einmal eine
Vermdgensverwaltung fur einen Buchhalter, der aus emotio-
naler Betroffenheit in der eigenen Angelegenheit blockiert ist.
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4.1.13. Gefangnis und Verwahrung
Ebenfalls schwierig ist der RSO-Gedanken im Gefangnis und in
der Verwahrung in Kliniken zu realisieren. Es fehlt meistens
am Interesse der Klienten und des , Betreuungs®personals.
4.1.14. Vertretung von Kindern
Bei zwei Kindern wurde ich beauftragt, ihr Interesse an einer
verhaltnismassig grossen Erbschaft zu wahren und das Ver-
madgen vor Zugriff geschitzt anzulegen. Klar gibt es hier we-
gen Interessenkollisionen keine Mdglichkeiten, Angehdrige der
Kinder einzubeziehen.

4.2. Abschliessende Bemerkung zu RSO und vM

Vormundschaftliche Massnahmen dauern in aller Regel langer als
Beziehung in der Ublichen Sozialarbeit, sehr oft dauern sie bis zum
Tode. Nach einer durch RSO gepragten Startphase kann die Betreu-
ung in vielen Fallen stark reduziert werden. Das obige Diagramm
sagt aus, dass aktuell nur in 10% der Falle mit den Klienten an Zie-
len und Ressourcen gearbeitet wird, dass aber 31% der Falle einmal
eine RSO-Phase hatten.

Das heisst aber nicht, dass der RSO-Gedanke im Verlaufe des Falles
an Gewicht verliert, sondern eher, dass die moglichen Ressourcen
genutzt werden. Sicher haben die Klienten immer noch Ziele, diese
mussen aber nicht mehr im Rahmen der Beratung behandelt wer-
den.

5. Erschwernisse in der Ressourcennutzung

Wir sind uns hier sicher alle einig, dass in erster Linie die Ressourcen der
Klienten und ihres soziale Umfeldes selbst eingesetzt werden muissen.
Dass dies nicht immer so einfach ist, liegt in der Natur der Sache. Es ist
nicht einfach, die Fahigkeiten und Mdglichkeiten anderer einzuschatzen
und dies erst noch in einem Besprechungszimmer, weit weg vom Prob-
lemfeld.

Manchmal haben wir auch keine Méglichkeit, vor Ort Erkundigungen ein-
zuholen oder Dritte einzubeziehen. Dass dies schwierig ist, andert nichts
an der Tatsache, dass wir trotzdem diese Ressourcen erkunden miussen.

Und weil es nicht immer so einfach ist, mdchte ich aus meiner ganz per-
sonlichen Erfahrung Hindernisse und Fallgruben aufzeigen. Ich hoffe, dass
ich in meiner Arbeit die Ressourcen trotz Schwierigkeiten erkenne und die
Schwierigkeiten auch sehe. So kénnen noch mehr Ressourcen aktiviert
werden.
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5.1. Meine Ressourcen behalte ich flr mich

Wir gehen davon aus, dass unsere Klienten mit uns offen zusam-
menarbeiten. Diese sind ja auch von Gesetzes wegen verpflichtet,
ihre Ressourcen (z.B. Einkommen und Zuwendungen) anzugeben.

Diese Ressourcen werden von den Klienten genutzt. Es ist klar, dass
der Klient seine Mdéglichkeiten einschrankt, wenn er seine Ressour-
cen offenbart. Dies ist sowohl fiir den Klienten als auch den Berater
ein Dilemma. Der Klient moéchte vielleicht einen kleinen, schwarzen
Nebenverdienst nicht angeben, mdchte sich aber eigentlich auch
nicht strafbar machen. Der Berater méchte zum Klienten eine Ver-
trauensbeziehung aufbauen, weiss aber, dass Kontrolle dem Ver-
trauen widerspricht oder dieses verunmoglicht (Siehe Kursteil
~Zwischen Kontrolle und Unterstitzung").

Bei Beistandschaften akzentuiert sich das Thema: durch die intensi-
vere Beziehung weiss die Beistandin viel mehr Uber die konkrete Le-
bensgestaltung als ein Sozialarbeiter bei einer wirtschaftlichen Un-
terstitzung. Es ist flr Fursorgeempfanger moglich, in der Schweiz
ein Scheindomizil aufrecht zu halten, dies ware bei einer Beistand-
schaft kaum madglich.

5.2. Wenn ich mich genug dumm anstelle, hilft mir schon jemand

Es ist nicht immer einfach, zwischen echter und gespielter Hilflosig-
keit zu unterscheiden. Der Beistand hat mitunter die Aufgabe ,,...fUr
geeighete Unterkunft besorgt zu sein™ (Zitat aus dem Beschluss der
Vormundschaftsbehoérde in dieser Arbeit). Wenn der Klient unfahig
ist, steht der Beistand in der Pflicht — wie unterscheide ich Hilflosig-
keit von Bequemlichkeit?

5.3. Soziale Ressourcen haben ihren Preis

Wir missen moglichst viele Ressourcen im Sozialraum aktivieren -
so sieht es die RSO vor. Institutionelle Ressourcen kosten Steuer-
gelder und sind somit mdoglichst zu schonen. Meistens glaubt der
Klient, dass die Ressourcen aus dem Sozialraum gratis sind. Dies ist
eine Illusion. Zwar bezahlt man innerhalb von einer Familie oder
dem Freundeskreis kaum bares Geld flr Hilfeleistungen, aber ein
Gleichgewicht von Geben und Nehmen ist flir ein dauerhaftes Funk-
tionieren in sozialen Netzen zwingende Voraussetzung.

Somit darf man Klientinnen und Klienten nicht nur nach abgrasba-
ren Pfrinden altruistischer Philanthropen befragen, sondern darf ge-
legentlich danach fragen, was sie selbst flr einen Beitrag an eine
Gemeinschaft leisten. Es ist sonnenklar, dass Ressourcen nachhalti-
ger sind, wenn man sie pflegt.
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5.4. Klienten setzen mitunter ihre Ressourcen ineffizient ein

Es besteht sicher ein Zusammenhang zwischen der Fahigkeit, Res-
sourcen optimal einzusetzen, und deren Vorhandensein. Sagt nicht
der Volksmund: ,Von den Reichen lernt man sparen!™ Da hat mich
kidrzlich ein Taxichauffeur darauf angesprochen, wie es kommt,
dass er immer wieder Klienten mit dem Taxi zum Stadthaus bringen
muss, dort warte er (kostenpflichtig!), bis der Fahrgast sein Bargeld
an der Stadtkasse bezogen hat und ihn ausbezahle. Einige Klienten
vergeuden so bis zu einem Drittel das Unterhaltsgeld.

Dies mag weniger flir den ,normalen®™ Flrsorgeempfanger gelten,
doch flr Klienten mit vormundschaftlicher Massnahme trifft dies hin
und wieder zu. Sie haben mitunter keine Beziehung zu den Ressour-
cen.

5.5. Kurzfristig und nicht kostenbewusst

Ins gleiche Kapitel gehéren mangelnde Preissensibilitat, kurzfristi-
ges Denken, Leben Uber die Verhaltnisse mit Verschuldung
(Freunde sind da eine ergiebige finanzielle Ressource). Nicht immer
kann man mit Klienten darlber sprechen. Gelegentlich ist ein Erfah-
rungsaustausch Uber glinstige Quellen (Brockenhaus, Sonderange-
bote und Aktionen, gute Second-Hand-Laden) ein probates Mittel,
die Reichweite der Ressourcen zu strecken.

5.6. Unverninftige Ziele

Bei Bewohnerinnen von Alters- und Pflegeheimen tauchen als Aus-
gaben immer wieder die Einlagerungsgeblihren auf. Oft kostet das
Einlagern wesentlich mehr, als der Wert des Gutes darstellt, beson-
ders kostenintensiv sind alte, volumindse Polstergruppen. Die Be-
treuungsperson muss wahlen zwischen schlechtem Mitteleinsatz ei-
nerseits und andererseits einer Zwangsentsorgung mit vielleicht
verheerenden Folgen auf die Psyche des Betreuten.

5.7. Nichtbeherrschen der Kulturtechniken

Ich half einer Klientin beim Suchen einer Wohnung und vermittelte
ihr einen Besichtigungstermin. Erstaunt stellte ich fast, dass sie mit
dem Taxi hinfuhr, und wies sie darauf hin, in Zukunft die o6ffentli-
chen Verkehrsmittel zu benutzen. Erst spater stellte ich fest, dass
die Klientin weder die Strassenschilder lesen, noch eine unbekannte
Tramstation finden konnte. Da Analphabetismus ein Tabu ist, ist be-
sonders auf solche Fallstricke zu achten.

Auf einem hdheren Niveau, prinzipiell aber das gleiche Thema, ist
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das Ausfullen von Steuererklarungen. Falsch oder nicht ausgefullte
Steuererklarungen verursachen viele Kosten. Darum nehmen wir
dies den Klientinnen und Klienten ab, auch wenn sie vielleicht die
Mdéglichkeit hatten, diese selbst auszufiillen. Das Kostenrisiko ist
nun mal wesentlich grésser als die flr uns verursachte Arbeit. Hier
geht Effizienz vor RSO. Einzelne erledigen diese Arbeit aber trotz-
dem selbst.

6. Wie funktioniert die Welt?
Wie funktionieren die Menschen?

Wir haben ein recht breites Wissen, wie die physikalische Welt funktio-
niert. Wir konnen Menschen auf den Mond schicken und mit Menschen auf
anderen Kontinenten telefonieren. Fast alles ist erwiesen und berechen-
bar.

Im Gegensatz dazu ist unser Wissen, wie die Gesellschaft und die Men-
schen funktionieren, recht bruchstlickhaft. Es wird zwar vielerlei statis-
tisch untersucht, doch die Analogieschlisse sind oft mehrdeutig und nicht
immer zuldssig. Jede Fachperson arbeitet mit einem abstrakten Gedan-
kengebilde, das auf ein paar scheinbar zuverlassigen Paradigmen beruht.

Denk-wurdiges:
6.1. Anreize funktionieren nicht immer im Sinn der Erfinder

Da im Sozialdepartement der Stadt Zurich das Thema , Anreize" ein
grosses Gewicht hat, mdéchte ich auf die Problematik eingehen, dass
die Anreizsysteme gelegentlich nicht so funktionieren, wie es die Er-
finder gerne hatten. Ein schdones Beispiel habe ich im Buch
~Freakonomics" (S. 38 f) gefunden, das ich hier kurz nacherzahlen
mochte:

In einer Kindertagesstétte sollten die Kinder jeweils um spétestens
16.00 Uhr von den Eltern abgeholt werden. Leider gab es immer
wieder verspéatete Eltern, was flur das Personal sehr argerlich war.
Zwei Wirtschaftswissenschaftler kamen auf die Idee, eine Strafge-
bahr fir sGumige Eltern einzufiihren. Das Vorhaben wurde wissen-
schaftlich begleitet gleichzeitig an zehn Tagesstédtten umgesetzt und
untersucht.

Nach der Einfihrung der Strafe gingen die Verspatungen nicht wie
erwartet zuriuck, sondern nach oben. Die sdumigen Eltern zahlten
die Strafe und wurden so vom schlechten Gewissen entlastet. Der
Zeitgewinn war ihnen wichtiger als die Strafe.

Man entschied sich dann, die Strafe wieder aufzuheben. Die Verspa-
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tungen blieben jedoch auf der nun erhéhten Zahl.

Und auf Seite 45 schreiben die Autoren: ,Auf jeden cleveren Men-
schen, der sich ein Schema von Anreizen ausdenkt, kommt eine Ar-
mee von anderen mehr oder weniger cleveren Leuten, die unver-
meidlich noch mehr Zeit und Miihe beim Versuch investieren, dieses
Schema auszuhebeln.™

6.2. Korrumpierungseffekt

Gerade dieses Beispiel Uber die Kindertagesstatte zeigt, dass das
Anreizsystem von vielen Parametern abhangig ist. Es bestand an-
fangs eine intrinsische Motivation, die Kinder plnktlich abzuholen.
Offenbar war der Leitung das Ergebnis zu wenig durchschlagend,
weshalb sie mit extrinsischer Motivation nachhalfen. Die extrinsi-
sche Motivation hat die intrinsische kaputt gemacht. Als dann die
extrinsische Motivation, also die Strafe, wieder eingestellt wurde,
war Uberhaupt keine Motivation mehr vorhanden.

In der Motivationsforschung ist dies unter dem Korrumpierungsef-
fekt bekannt. (Deci, E. L. (1971). Effects of externale mediated re-
wards on intrinsic motivation. Journal of Personality and Social Psy-
chology, 18, 105 - 115.)

Sozialarbeitende sind sehr stark intrinsisch motiviert. Nun wurde als
Anreizsystem in der Stadt Zurich ein ,Leistungslohn™ eingeftihrt. Ich
kenne keine Kollegin oder Kollegen, auf den das positiv gewirkt hat-
te. Das Gerangel um die Leistungsbewertung ist ein echter Abl6-
scher. Zuviel Zeit geht sinnlos mit Zielvereinbarungsgesprachen und
fadenscheinigen Beurteilungen verloren, Zeit, die die meisten lieber
produktiv fur die Klienten einsetzen wirde.

Es ist enorm wichtig, dass wir in unserer Arbeit den Korrumpie-
rungseffekt im Bewusstsein halten. Wir missen darauf achten, dass
wir mit Anreizen nicht die intrinsische Motivation stéren. Ahnliches
gilt fir die Planung: gutgemeinte Planung kann spontan richtiges
Verhalten be- und verhindern (Paul Watzlawick, Bern 2000).

Das Schwierige am Thema finde ich, dass die finanziellen Anreize
oft so gering sind, dass bei einigen Klienten nur noch der Motivati-
onskiller bleibt (,Ich gehe doch nicht flr Fr. 2.50 in der Stunde ar-
beiten!™ muss ich immer wieder héren).

Darum: sich immer fragen, was an guter Spontanitat und intrinsi-

scher Motivation kaputt gehen kann, bevor Planung und Anreiz ein-
gesetzt werden.
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7. Resuiimee

In dieser Abschlussarbeit zum Nachdiplomkurs Ressourcen- und Sozial-
raumorientierte (RSO) Sozialarbeit wird ein Fall dargestellt, der nach RSO
gefuhrt und nach den RSO-Kriterien in dieser Arbeit betrachtet wird.

Die Klientin ist eine Frau von etwa 44 Jahren und im Zeitpunkt der Fal-
laufnahme wegen Schizophrenie stationar in einer psychiatrischen Klinik.
Sie hatte keinerlei Aussenkontakte. Die Vormundschaftsbehérde verfligte
eine kombinierte Beistandschaft nach Art. 392 Ziff. 1 und 393 Ziff. 2 ZGB.
Der Beistand und Verfasser dieser Arbeit schildert den Weg zur Selbstan-
digkeit in der eigenen Wohnung.

Nebst der Falldarstellung wird auf verschiedene Kategorien von Klienten
mit vormundschaftlicher Massnahme unter dem Blickwinkel von RSO ein-
gegangen. Im weiteren werden Erschwernisse in der Ressourcennutzung
exemplarisch aufgelistet. Schliesslich folgt ein Kapilel Gber die Anreize
und den Korrumpierungseffekt.
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In dieser Arbeit habe ich mich natirlich auch stark auf die hervorragen-
den Kursunterlagen gestuitzt.
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