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„Es ist nicht dieser Zugang, der den 
Menschen Kraft bringt. Vielmehr, er 
nimmt ihnen diese niemals weg.“ 1

Menschen besitzen Kraft, Fähigkeiten 
und Lösungskompetenz, wissen, was 
sie brauchen und wollen. Professio-
nelle Hilfen müssen Rahmenbedin-
gungen schaffen, um diese inhären-
ten Potentiale zu aktualisieren. Die 
Verantwortung Sozialer Arbeit2 ist es, 
Wege der Ermächtigung zu eröffnen.

Empowerment

Ermächtigung ist dabei strikt am eng-
lischen Begriff des „Empowerment“ 
orientiert – also kurzgefasst, der Stär-
kung und Kräftigung. Empowerment 
meint „[…] das Vermögen von Men-
schen, die Unüberschaubarkeiten, 
Komplikationen und Belastungen ih-
res Alltags in eigener Kraft zu bewälti-
gen, eine eigenbestimmte Lebensregie 
zu führen und ein nach eigenen Maß-
stäben gelingendes Lebensmanage-
ment zu realisieren.“3 Dass kurative, 
auf das Individuum fokussierte Maß-

nahmen, die einem rein medizini-
schen Modell4 folgen, in der Sozialen 
Arbeit nur bedingt hilfreich sind, ist 
bekannt. Entsprechend gilt es, – nicht 
auf exklusive, sondern komplemen-
täre Weise – jene Ebenen des „Hilfe-
managements“5 zu betonen, die zwar 
ontologisch die Soziale Arbeit deter-
minieren, aber aufgrund herrschen-
der Systembedingungen nicht immer 
die entsprechende Wirksamkeit ent-
falten können. Dies sind vor allem: 
transparente strukturelle Gestaltung 
von Rahmenbedingungen und Be-
ziehungsangeboten; die Sicherstellung 
kooperativer Modelle der interdiszi-
plinären Zusammenarbeit; die Förde-
rung informeller, non-formaler und 
formaler Bildungsprozesse; sowie die 
Prozessbegleitung, Dokumentation 
bzw. Evaluierung durchgeführter Hil-
fen. Ein Gutteil dieser Interventionen 
zielt somit nicht (nur) auf Verhaltens-, 
sondern vor allem auf Verhältnisän-
derung ab. Anders ausgedrückt: Im 
Zentrum von – und als unabdingbare 
Voraussetzung für – Empowerment 

steht das Paradigma der Gesundheits-
förderung.6

Das Ziel von Empowermentstrate-
gien besteht darin, Menschen dabei 
zu begleiten, ihre eigenen Fähigkei-
ten bzw. Lösungskompetenzen zu er-
kennen und zu entfalten sowie sie auf 
dem Weg zu einem selbstbestimmten 
Leben als verantwortungsbereite und 
mündige Bürger/innen zu unterstüt-
zen.
Dass dies gerade im Kontext der Kin-
der- und Jugendhilfe besondere Re-
levanz besitzt, ist selbstredend. Auch 
wenn intransparente und paternalisti-
sche Tendenzen dort wie da nach wie 
vor wahrnehmbar und wirksam sind, 
haben Entwicklungen, die die Er-
mächtigung der betreuten Menschen 
wie aller systemrelevant Beteiligten in 
den Vordergrund stellen, sukzessive 
Einzug gehalten und stetig an Dyna-
mik gewonnen. Im Sinne dieser „Posi-
tive News“7 sollen 3 Ansätze diskutiert 
werden, die in den letzten 10 Jahren 
einen Paradigmenwechsel der Sozial-
pädagogik und behördlichen Sozial-
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arbeit der Kinder- und Jugendhilfe 
Oberösterreich eingeleitet haben. 

Beteiligung – Zentrales 
Interaktionsmodell  
professioneller  
Beziehungsgestaltung

„Geben wir den Kindern und Jugend-
lichen bitte ihre Probleme zurück – und 
lassen wir sie ihre eigenen Lösungen fin-
den.“ 8

Diese pointierte Aussage bedeutet 
nicht, Kinder und Jugendliche alleine 
oder sich selbst zu überlassen. Kinder, 
Jugendliche und junge Erwachsene 
sind als Experten/innen ihres Lebens 
anzuerkennen, die fähig und willens 
sind, ein gelingendes Leben für sich 
zu entwerfen. Die Aufgabe der Er-
wachsenen ist es, ihrer Verantwortung 
gerecht zu werden und Kindern bzw. 
Jugendlichen die Vielfalt der Wege zu 
eröffnen, ihre eigenen Erfahrungswer-
te neutral zur Verfügung zu stellen, 
den Kindern und Jugendlichen – im 
vertretbaren Maße – die Entscheidung 
zu überlassen und sie bei der Umset-
zung liebevoll zu begleiten. Dies gilt 
für den privaten wie für den professio-
nellen Bereich, wenngleich in unter-
schiedlicher Ausformulierung.
Im Rahmen der Sozialen Arbeit be-
ginnt Beteiligung damit, Rahmen-
bedingungen, Funktionen, Rechte, 
Pflichten und Verantwortlichkeiten 
transparent für alle Beteiligten zu ma-
chen. Oftmals wird in der Debatte um 
Beteiligung zu rasch auf die Ebene der 
Mitbestimmung fokussiert9 – was vor 
allem Skepsis und Ängste seitens der 
Professionisten/innen nährt, dass die 
Kinder und Jugendlichen „das Steuer 
übernehmen“ und sie selbst in ihren 
Handlungsmöglichkeiten beschnitten 
würden. Wird Beteiligung ernst ge-
nommen und konsequent umgesetzt, 
ist genau das Gegenteil der Fall. Be-
teiligung ist keine Einbahnstraße, 
sondern führt zu vielschichtigen und 
wechselseitigen Empowermentprozes-

sen. Die Reduktion von Beteiligung 
auf die Ebene der „Betreuten“ wür-
de eher einer paradoxen Fortschrei-
bung eines paternalistischen Narrativs 
gleichkommen, durch die Methode 
der Umkehr. Genuine Beteiligung 
umfasst und betrifft immer alle einem 
System Angehörigen. 
Konkrete Beispiele für eine stringente 
Umsetzung von Beteiligungsstrate-
gien gibt es nur wenige. Eines davon 
ist „Moverz“, der Beteiligungsprozess 
der Kinder- und Jugendhilfe Oberös-
terreich.  

Moverz – Stay strong!

Die oberösterreichische Kinder- und 
Jugendhilfe (KJH) hat 2015, gemein-
sam mit dem Verein Sozialpädagogik 
Oberösterreich (SO), einen Beteili-
gungsprozess ins Leben gerufen - mit 
dem Ziel, Partizipation auf der Ebene 
der Alltagsgestaltung in stationären 
Wohngruppen sowie in Bezug zur 
Hilfeplanung zu erhöhen. Mittlerwei-
le wurde aus dem Beteiligungsprozess 
„Moverz“; aus einem Pilotprojekt ein 
fixer Bestandteil der KJH-relevanten 
Standards in ganz Oberösterreich. Be-
teiligung wurde von der Ebene punk-
tueller Initiativen zu einer strukturell 
verankerten Querschnittsmaterie ge-
hoben, die sukzessive alle sozialpäd-
agogischen Wohngruppen in Ober-
österreich betreffen wird. Einem stark 
experimentellen Zugang folgend und 
strikt prozessorientiert in seinen Ent-
wicklungslinien, basiert die Struktur-
bildung von Moverz auf den kon-
kreten, sich aus der Prozessdynamik 
ergebenden Bedarfen. Mit anderen 
Worten: sämtliche Strukturen und 
„Outputs“ wurden nicht strategisch 
und am grünen Tisch geplant, son-
dern ergaben sich organisch aus den 
unmittelbaren Erfahrungen der Ko-
operation auf Augenhöhe zwischen 
den beteiligten Kindern und Jugend-
lichen unterschiedlicher Wohngrup-
pen, Sozialpädagogen/innen, Sozial-
arbeitern/innen, Prozessbegleitern/

innen sowie Vertretern/innen der 
KJH und des Vereins SO.
Kinder, Jugendliche und junge Er-
wachsene werden bei Moverz als 
Experten/innen aus Erfahrung und 
aktive Protagonisten/innen ihrer 
Lebenswelten wahrgenommen. Sie 
entwickeln, gemeinsam mit den Pro-
fessionisten/innen, sämtliche relevan-
ten Prozessschritte und sind in allen 
Entscheidungsgremien vertreten. Mit 
anderen Worten: Jugendliche besitzen 
de facto Gestaltungsmacht über die 
sie betreffenden Umgebungen und 
können bzw. müssen die wesentlichen 
Entscheidungen gemeinsam mit den 
beteiligten Erwachsenen ausverhan-
deln. 
Letztlich, jene Jugendlichen, die sich 
längerfristig engagieren wollen, kön-
nen sich zu Peer-Edukatoren/innen 
ausbilden lassen, um ihre Erfahrungen 
und ihr Wissen anderen Jugendlichen, 
aber auch Erwachsenen zur Verfügung 
zu stellen. Eine erste Peer Education 
Ausbildung wurde 2018/2019 ange-
boten, gemeinsam mit Jugendlichen 
geplant, durchgeführt und evaluiert. 
Die zweite Ausgabe wird ab Herbst 
diesen Jahres umgesetzt. 
Moverz repräsentiert erfahrungsba-
siertes, zyklisches Lernen, einer stän-
digen Evolution unterliegend, den 
Weg der Stärkung, Ermächtigung und 
progressiven Entwicklungsorientie-
rung konsequent beschreitend.10 Kurz 
zusammengefasst: Wo Moverz drauf-
steht, ist Beteiligung und Empower-
ment drin!

Geteilte Macht

Dass die Implementierung eines ge-
nuin beteiligenden Ansatzes zur Re-
flexion und Veränderung bestehender 
Machtstrukturen führen muss, ist kei-
ne potentielle oder zu befürchtende 
Nebenwirkung, sondern prozessim-
manent und damit erwartbar. Betei-
ligung meint eben gerade nicht soge-
nannte „Wohlfühlpartizipation“ bzw. 
„paternalistische Gnadenspolitik“11, 
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die – je nach Willen oder Unwillen 
der erwachsenen Betreuungspersonen, 
Sozialarbeiter/innen oder Entschei-
dungsträger/innen –  „erlaubt“ wird. 
Beteiligung impliziert die sukzessive 
Abgabe bzw. das Teilen von Macht.
Partizipation sollte nicht als sozialpäd-
agogische Kann-Bedingung missinter-
pretiert werden, sondern ist – auch 
aufgrund der rechtlichen Grundlagen12 
– als Muss zu akzeptieren. Beteiligung
ist keine “punktuelle Intervention”, die
je nach Situation, Verhalten oder gar
„Benehmen“ (!) der Jugendlichen „ein-
gesetzt“ wird, sondern tägliche Arbeit,
die auf grundlegenden Werten und
Haltungen beruht und durch konkre-
te Strukturen zum Ausdruck kommt.
Erst dann kann sich ihre Wirksamkeit
abseits einer Willkür der Entschei-
dungsmächtigen entwickeln.

Zusatz: Beteiligung ist nicht nur pä-
dagogisch modern und politisch kor-
rekt, sondern wirkt. Sie repräsentiert 
das Herzstück sozialpädagogischer 
Handlung und sozialarbeiterischer 
Fallintervention. Beteiligung führt zu 
Ermächtigung, zu Teilhabe und In-
klusion, erhöht die Selbstwirksamkeit 
und den Aktions- bzw. Handlungs-
radius. Beteiligung macht selbst-be-
wusst und selbst-vertraut, lässt einen 
die Gefühle des „Zugehörig-seins“, 
„Gebraucht-werdens“ und Teil eines 
größeren Ganzen zu sein („feeling of 
ownership“) empfinden.13 Beteiligung 
ist somit auch politische, Demokra-
tie- und Gemeinschaftsbildung.14 An-
ders ausgedrückt: Beteiligung ist eine 
Voraussetzung für erfolgreiche Kinder- 
und Jugendhilfen.15 

Lösungsfokussierte Praxis 
und SEN

Das sogenannte SEN-Modell (Sicher-
heit entwickeln – Entwicklung nut-
zen) basiert in der Essenz auf der lö-
sungsfokussierten Kurztherapie16 und 
dem Signs-of-Safety-Ansatz.17

Der Signs-of-Safety-Ansatz richtet 

sich gegen eine „Kultur des Paterna-
lismus“ im Kinder- und Jugendschutz 
und propagiert stattdessen konstruk-
tive Arbeitsbeziehungen auf Basis von 
Beteiligung und Augenhöhe, eine 
fragende Haltung und einen for-
schenden Geist, sowie die Sammlung 
guter Praxis als Grundlage für profes-
sionelle Weiterentwicklung und die 
Erarbeitung brauchbarer Arbeitsma-
terialien.18 Diese Prinzipien werden 
ausgedrückt in einfachen und daher 
hochpraktikablen Strukturmodellen 
bzw. Methoden, unterstrichen durch 
und getragen von lösungsfokussier-
ten Strategien – u.a. Stärkenorientie-
rung, Fragetechniken und Skalierun-
gen, die Suche nach Ausnahmen und 
Wundern, die Würdigung und An-
erkennung von Gelingendem bzw. die 
konsequente Ausrichtung nach einer 
erwünschten Zukunft. 
Das SEN-Modell19 – als eine spezi-
fische Ausformulierung des Signs-
of-Safety- bzw. lösungsfokussier-
ten Ansatzes – integriert zudem 
die konkreten Bezüglichkeiten der 
deutschsprachigen Kinder- und Ju-
gendhilfesysteme. Einem deskrip-
tiv-phänomenologischen Zugang 
folgend, werden Wahrnehmungen 
ohne betonte Interpretations- oder 
Hypothetisierungsschleifen – und di-
rekt von den jeweiligen Einbringern/
innen kommend – operationalisiert: 
in Form von Gelingendem, existenten 
Sorgen, Zukunftsvisionen und nächs-
ten Schritten. Die Rolle des/der SEN-
Praktiker/in besteht vor allem in einer 
lösungsfokussierten Prozessmodera-
tion sowie der Dokumentation der 
Sichtweisen der einzelnen Akteure/
innen. Damit wird den Perspektiven 
der Beteiligten zu Transparenz verhol-
fen und ein nachvollziehbarer, struk-
turierter und für alle einsehbar doku-
mentierter Ausverhandlungsprozess 
im Rahmen der Hilfe- und Betreu-
ungsplanung ermöglicht. Gute Praxis 
– also konkrete Beispiele gelingender
Lösungsprozesse – sollen sichtbar und
anderen verfügbar gemacht werden.20

Die konkrete Fallarbeit überschrei-
tend, stellt SEN eine Folie für Orga-
nisationsentwicklung dar. D.h., das 
SEN-Modell zielt nicht nur auf die 
Anwendung spezifischer Instrumente 
ab, sondern ebenso auf die Etablie-
rung und Verankerung wesentlicher 
(lösungsfokussierter) Haltungs- und 
Handlungsprinzipien in Betreuung, 
Weiterbildung, Qualitätsmanagement 
und Führung.21 In Oberösterreich 
wird SEN punktuell seit 2015 imple-
mentiert, seit 2017 mit dem Ziel, bis 
Ende 2021 einen gemeinsamen Ko-
operationsrahmen innerhalb der Kin-
der- und Jugendhilfe zu positionieren.

Sozialraumorientierung 

Seit den 1990er Jahren wird in unter-
schiedlicher Weise von „Sozialraum-
orientierung“ (SRO) gesprochen. Will 
man in Polaritäten denken, so könnte 
man am einen Ende des Spektrums das 
Fachkonzept Sozialraumorientierung 
nach Hinte22 sehen, am anderen ein 
Verständnis der Sozialraumorientie-
rung nach Deinet et al., nach dem der 
Sozialraum als zentrales Interaktions-, 
Beziehungs-, Lern- und Erfahrungsfeld 
definiert wird.23 Integrativ betrachtet 
kann man diese Aspekte auch als zwei 
Seiten der gleichen Medaille ansehen: 
eine davon eher die Organisationsprin-
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zipien, die andere eher Feld- und Be-
ziehungskomponenten betonend. In 
beiden Varianten – wie auch in allen 
denkbaren Zwischenräumen – ist eine 
zunehmende „Kontextualisierung des 
Falles“24 zu beobachten. 
Sozialraumorientierung nach dem 
Fachkonzept intendiert eine „struktu-
relle Neuorganisation sozialer Diens-
te“25. Selbst wenn eine non-direktive 
Pädagogik26 und fachliche Prinzipien, 
ausgehend vom sogenannten „Willen 
des/der Klienten/in“, als handlungs-
leitend definiert werden27, erscheint 
das wahre Potential des Fachkonzep-
tes in seiner strukturellen Klarheit der 
Organisation zu liegen:
Die Finanzierung erfolgt nach fixen 
Sozialraumbudgets. Die Steuerung 
von Personal und Geld basiert nicht 
auf Einzelfällen oder Stunden, son-
dern auf Grundlage der ermittelten 
Bedarfe im gesamten Sozialraum. 
Fallentscheidungen und -koordinati-
on erfolgen in integrierten Teams von 
Sozialarbeitern/innen und Sozialpä-
dagogen/innen, mit geteilter Verant-
wortung (Verfahrens- vs. Durchfüh-
rungsverantwortung). Hilfen werden 
flexibel (je nach aktuellen Notwendig-
keiten) und mit verstärkt sozialräum-
lichem Bezug erbracht. Dabei wird 
zwischen klassischen Einzelfallhilfen 
(Fallspezifische Arbeit), Fallübergrei-

fender Arbeit (FüA) und Fallunspezi-
fischer Arbeit (FuA) unterschieden.28 
Dies bedeutet auch, dass neben der 
interventionistischen Ebene bewusst 
jene der Prävention hinzugefügt wird. 
Mit anderen Worten werden gezielt 
Ressourcen zur Verfügung gestellt, die 
gesundheitsfördernde und präventive 
Maßnahmen auf Gemeinwesen- bzw. 
sozialräumlicher Ebene ermöglichen 
sollen. Die klassischen Methoden 
der Sozialen Arbeit werden dadurch 
unter einem Dach vereint und im 
Rahmen eines spezifischen Organisa-
tionsmodells flexibel gemanagt. So zu-
mindest die Theorie. Eine praktische 
Umsetzung in Oberösterreich wäre, 
insbesondere was die mobilen Dienst-
leistungen anbelangt, wünschenswert. 
Abgesehen von punktuellen Initiati-
ven zeichnen sich aktuell jedoch keine 
konsequenten Umsetzungsstrategien 
ab. 

Integrativ-differenzieren-
de Modellbildung29

Eine integrative Zusammenschau der 
skizzierten Ansätze hat nicht zum Ziel, 
diese auf einige wenige Merkmale zu 
reduzieren oder zu vereinheitlichen. 
Vielmehr sollen die jeweiligen Stärken 
hervorgehoben sowie Regularitäten, 
Gemeinsamkeiten und Kompatibili-

täten identifiziert werden, um auf Ba-
sis gemeinsamer Haltungsprinzipien 
die Implementierung eines jeweilig 
ansatzspezifischen, ausdifferenzierten 
Methodenkanons in der Praxis vorzu-
schlagen.30

Die paradigmatische Grundlage von 
Beteiligung, SEN und Sozialraum-
orientierung kann in einem huma-
nistischen Weltbild gesehen werden. 
Damit ist nicht eine schulenspezi-
fische Zuordnung oder Einengung 
gemeint, sondern vielmehr die Rück-
besinnung auf humanistische Leit-
motive: Im Zentrum steht das Primat 
der Menschenwürde. Dies impliziert 
als Voraussetzung die Gewährleistung 
von Sicherheit, in der strategischen 
Ausrichtung die Ermöglichung von 
Entwicklung und Bildung sowie das 
Streben nach einem gelingenden Le-
ben für alle Bürger/innen des gemein-
schaftlich-gesellschaftlichen Gefüges.31 

Die praktische Umsetzung eines der-
artigen Weltbildes bedarf transparen-
ter Rahmenbedingungen, Strukturen, 
Prozesse, Abläufe und Machtverhält-
nisse. Sämtliche im Geschehen In-
volvierten sind beteiligt, entsprechend 
ihrer Möglichkeiten und Verantwort-
lichkeiten. Besonderes Augenmerk ist 
darauf zu legen, dass die sogenannten 
Hilfeempfänger/innen über sämtliche 
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Informationen verfügen, die sie benö-
tigen, um qualifiziert an Meinungsbil-
dung, relevanten Diskursen und Ent-
scheidungsfindung mitzuwirken. Die 
Realisierung dieser Leitlinien dürfen 
nicht dem tagesaktuellen Gestaltungs-
willen von Entscheidungsträger/innen 
unterliegen, sondern müssen als zen-
trale Dimensionen der Beziehungs-
arbeit strukturell verankert sein. Wege 
der Ermächtigung bedeuten in diesem 
Sinne vor allem den Umgang mit und 
die Gestaltung von Verantwortung. 
Das zentrale Agens des vorgeschlage-
nen Modells lautet transdisziplinäre 
Kooperation (vgl. dazu lat. cooperatio 
= Mitwirkung, Zusammenwirken). 
Dies bedeutet zum einen die An-
erkennung der inhärenten Kraft und 
der spezifischen Charakteristika der 
beteiligten Professionen, Disziplinen 
oder auch Ansätze; und setzt gleich-
zeitig ein Überwinden der eigenen 
Grenzen und Begrenzungen voraus, 
ein Einlassen auf und Verstehen des 
Anderen – mit dem Ziel, gemeinsa-
me Sprachen und Lösungen zu ent-
wickeln, gemeinsame Erfahrungen zu 
gestalten und gemeinsame Räume zu 
erschließen. Dass dies nur partizipativ 
und auf Augenhöhe geschehen kann, 
ist selbstredend. 

Wesensmerkmale

Rückbezogen auf die hier vorgestell-
ten Ansätze sollen Wesensmerkmale 
herausgearbeitet werden – spezifische 
Charakteristika, die diesen Zugängen 
zu Sozialer Arbeit unmittelbar ent-
springen; die gleichzeitig hohe An-
schlusspotentiale an und Synergien 
mit korrespondierenden Ansätzen 
aufweisen; und die letztlich in Kom-
bination einen Mehrwert erzeugen, 
der in einer modernen Form der Be-
ziehungsgestaltung mündet und signi-
fikante Wirkkraft entfalten kann. 
Beteiligung ist transdisziplinär per se. 
Sie ist ontologisch zum Menschsein 
gehörig und stellt die Voraussetzung 
für Gemeinschaftsbildung dar. Betei-

ligung repräsentiert die Prämisse eines 
„antwortenden Gegenübers“ und 
damit die Grundlage von Resonanz-
erfahrungen, denen eine wesentliche 
impulsgebende Rolle für nachhaltige 
Veränderungsprozesse – und für Ent-
wicklung insgesamt – zukommt.32

Entsprechend ist Beteiligung als zen-
trales Interaktionsmodell professioneller 
Beziehungsgestaltung und Basis kon-
kreter lebensweltlicher Erfahrungen 
zu definieren. Sie bildet den Nukleus 
gelingender professioneller Beziehun-
gen und damit jenen der Sozialen 
Arbeit schlechthin.

Das SEN-Modell in seiner gegenwär-
tigen Ausformulierung besticht durch 
Einfachheit und hohe Strukturklarheit 
der verwendeten Methoden, wodurch 
diese für unterschiedlichste Zielgrup-
pen gut adaptierbar sind. Durch des-
sen lösungsfokussierten (Beratungs-)
Hintergrund, die entsprechenden Fra-
gestrategien und transparenzgenerie-
renden Dokumentationsinstrumente 
eignet sich dieser Ansatz insbesondere 
für die Prozessgestaltung, -moderation 
und -dokumentation von Entwick-
lungsverläufen – klassische Betreu-
ungssituationen genauso umfassend 
wie Organisationsentwicklung oder 
Forschungsvorhaben. Mit anderen 
Worten, die spezifische Stärke des 
SEN-Modells liegt in der Organisation 
professioneller Kooperationsstrukturen. 

Die Sozialraumorientierung schließ-
lich verlässt den Bezugsrahmen 
klassischer Betreuungssysteme bzw. 
verlagert diesen in einen lebenswelt-
lichen Kontext. Dadurch werden die 
allgemeinen Handlungsoptionen sig-
nifikant erweitert und die Identifika-
tion von hilfreichen Strukturen sowie 
Personen in modellhafte Beziehungs-, 
Erfahrungs-, Bildungs- und Aneig-
nungsräume transferiert.33 D.h., die 
betreuten Menschen er-leben „Echtsi-
tuationen“ und werden von koopera-
tiv organisierten Teams aus Sozialpä-
dagogen/innen, Sozialarbeitern/innen 

und etwaig anderen Disziplinen pro-
fessionell begleitet, unterstützt und 
zur möglichst autonomen Bewälti-
gung aufgefordert. Sozialraumorien-
tierung transzendiert somit den „Ein-
zelfall“ und betrifft die (räumliche) 
Organisation Sozialer Arbeit an sich.

Zusatz: In eine derartige „Landschafts-
perspektive“ wären natürlich auch an-
dere Ansätze zu inkludieren, die auf 
den Prinzipien der Beteiligung, Trans-
parenz und Kooperation beruhen, wie 
z.B. Trauma- oder Sexualpädagogik. 
Essentiell erscheint, dass vereinnah-
menden Tendenzen eine klare Absage 
erteilt wird. Stattdessen sollten das 
Profil und die einzigartigen Qualitä-
ten jedes Zuganges konsequent sicht-
bar gemacht werden, um auf komple-
mentäre und interdisziplinäre Art eine 
organische Verwobenheit der unter-
schiedlichen Denk- und Handlungs-
strategien zu befördern.  

Folgt man diesem synergistisch-integ-
rativen Rational, entfalten sich Emp-
owermentprozesse fast automatisch 
(sofern sie nicht durch „paternalisti-
sche Systemerinnerungen“ gehemmt 
werden). Betreuung solcher Art ist als 
fortlaufende gemeinsame Gestaltung 
und partnerschaftlicher Ausverhand-
lungsprozess im Sinne einer Betreu-
ungsgemeinschaft zu verstehen.

„Letztlich ist das, was für manche 
kompliziert klingen mag, recht ein-
fach: Es sind jene Haltungen und Zu-
gänge, die sich jede/r von uns wünscht 
und erwartet, wenn sie oder er (fa-
miliär) in kritische Situationen gerät, 
Bedrängnis erfährt und die Orien-
tierung zu verlieren droht. Dann 
sind wir auf bewusste Begleitung, 
Unterstützung und Ermächtigung 
angewiesen, damit der Boden unter 
den Füßen wieder spürbar wird, die 
Schritte langsam wieder greifen, das 
Auge (s)eine Perspektive findet und 
Zuversicht im Herzen wächst.“ 34
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