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Vorwort zur 5. Auflage

Es freut mich sehr, dass dieses Buch nach acht Jahren bereits in die 5. Auflage
geht. In dieser Zeit hat sich einiges verändert. Mit der Traumapädagogik hat sich
zumindest ein Bereich geöffnet, in dem Erzieher, Pädagogen, Sozialarbeiter und
andere pädagogische Fachleute deutlich vertreten, dass dieses bisher hauptsächlich
Psychiatern und Psychotherapeuten überlassene Feld auch zum ureigenen Gebiet
von Pädagogik und Erziehung gehört. Es ist zu hoffen, dass sich dieses Bewusstsein
ausbreitet und Jugendliche mit psychischen Störungen generell eine ähnlich starke
Lobby bekommen wie solche, die traumatische Erlebnisse hinter sich haben. Die
Zeichen dafür scheinen gut zu stehen. Alltagspädagogik für Jugendliche mit psy-
chischen Störungen wird in immer mehr Ausbildungsgängen selbstverständlicher
Teil des regulären Curriculums. Dass dies teilweise mit Hilfe von »Herausfor-
derung Alltag« geschieht, erfüllt mich natürlich mit Freude. Zudem bilden sich
immer mehr Sozialpädagogen zum Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten
weiter und vereinen so ebenfalls in ihrer Person psychologische und pädagogische
Kompetenzen. Hoffentlich trägt diese Verbindung viele Blüten und Früchte, sodass
Jugendlichen mit psychischen Störungen immer besser geholfen werden kann.

Was hat sich in der 5. Auflage geändert?

Neu hinzugekommen sind jeweils ein Kapitel zu Bindungs- und Autismus-Spek-
trum-Störungen. Das Kapitel zu Traumatisierung wurde komplett neu geschrie-
ben. In anderen Kapiteln haben sich größere oder kleinere Veränderungen ergeben.
Das Kapitel über Psychopharmaka wurde auf den neuesten Stand gebracht und die
Liste mit Jugendbüchern, Romanen und Spielfilmen ist deutlich gewachsen. Das
Kapitel zu Werten und Haltung wurde stark überarbeitet. Größere Veränderungen
ergaben sich auch bei den Kapiteln zu Elternarbeit und den Anforderungen an Mit-
arbeiter. Zu Persönlichkeitsstörungen und Störungen des Sozialverhaltens sowie
bei der Einführung in psychische Störungen gab es hingegen nur einige wenige
Ergänzungen. Ebenso bei den Grundinterventionen. Auf vielfachen Wunsch wur-
den direkte Literaturangaben in die neuen Texte aufgenommen, und wie in den
letzten Ausgaben finden Sie in jedem Kapitel Literaturhinweise für das tiefere Ein-
arbeiten in diverse Themen.

Diese Veröffentlichung bezieht sich wesentlich auf ICD-10 als dem in Deutsch-
land verbindlichen internationalen Klassifikationssystem psychischer Störungen.
Es wird nicht mehr lange dauern bis ICD-11 auf den Markt kommt. Dies wird
dann der Anlass für eine neuerliche Überarbeitung dieses Buchs sein, um dem
dann aktuellen Stand gerecht zu werden.
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12 Vorwort zur 5. Auflage

Ich bedanke mich bei all den vielen Kollegen, mit denen ich in fachlichem Aus-
tausch stehe. Ohne diesen lebendigen Kontakt wäre ein Werk wie dieses nicht zu
bewerkstelligen. Und wie es bereits die Widmung der ersten Ausgabe ausdrückt,
bedanke ich mich erneut bei all den jungen Menschen, die uns an ihren Erfah-
rungen teilhaben lassen und die uns unermüdlich lehren, immer besser mit ihnen
umzugehen.

Martin Baierl
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Teil I: Grundlagen

1 Einführung

Die Entwicklung, dass immer mehr Jugendliche mit psychischen Störungen in
der Jugendhilfe betreut werden hat sich fortgesetzt und immer mehr Pädago-
gen sehen sich mit dieser speziellen Zielgruppe konfrontiert. Etwa ein Fünftel
der Jugendlichen in Deutschland ist von psychischen Störungen betroffen. Diese
beginnen teilweise bereits in der Kindheit, andere manifestieren sich überwiegend
in oder nach der Pubertät. Viele stationäre Jugendhilfeeinrichtungen berichten,
dass mittlerweile bei 50–100 % der von ihnen betreuten Jugendlichen zumindest
eine psychische Störung diagnostiziert worden ist. Studien (wie z. B. Schmid, 2007)
sprechen von ähnlichen Zahlen.

Dieses Buch richtet sich in erster Linie an Pädagogen, die in ihrer täglichen
Arbeit mit psychisch gestörten Jugendlichen umgehen. Der Begriff »Pädagoge«
steht hier für alle mit Erziehungsaufgaben betrauten professionellen Helfer – unab-
hängig von deren Ausbildung oder Arbeitsauftrag. Entsprechend sind mit »Päd-
agogik« zunächst alle Leistungen gemeint, die professionelle Helfer in der direk-
ten Erziehungsarbeit mit Jugendlichen innerhalb der Jugendhilfe erbringen. Der
Schwerpunkt der pädagogischen Interventionen bezieht sich jedoch auf den Kon-
text der stationären Jugendhilfe oder der stationären psychiatrischen Behandlung
und muss gegebenenfalls von diesem auf andere Kontexte übertragen werden.

Die Hauptbezugspersonen von Kindern und Jugendlichen sind jedoch deren
Eltern und das Auftreten einer psychischen Störung ändert daran nur wenig. Viele
Vorgehensweisen sind so beschrieben, dass sie – manchmal mit kleinen Abwand-
lungen – auch im Familienrahmen umsetzbar sind.

Der Begriff »psychische Störung« bezeichnet in diesem Buch zunächst nichts
anderes als ein durch die ICD-10 (»Internationale Klassifikation psychischer Stö-
rungen«; s. Kapitel 2) klassifizierbares Phänomen. Die Gründe für diese Entschei-
dung werden im zweiten Kapitel dargelegt.

Obwohl ein mannigfaltiges Angebot therapeutischer Ansätze für Jugendliche mit
psychischen Störungen vorliegt, gibt es bisher einen Mangel an konkreten Ansätzen
für die pädagogische Arbeit mit ihnen. Dies liegt sicher mit daran, dass der profes-
sionelle Umgang mit psychisch gestörten Menschen bislang vorwiegend den Psy-

ISBN Print: 9783525491669 — ISBN E-Book: 9783647491660
© 2017, Vandenhoeck & Ruprecht GmbH & Co. KG, Göttingen

Martin Baierl, Herausforderung Alltag



14 Teil I: Grundlagen

chologen und Psychiatern vorbehalten war. Ebenso ist das Gebiet der Diagnostik
psychischer Störungen bis heute diesen Berufsgruppen vorbehalten. Psychologie
und Psychiatrie haben – jeweils eigene – Erklärungs- und Veränderungsmodelle
psychischer Störungen entwickelt, die sich in der Regel auf den Kontext der Einzel-
und/oder Gruppentherapie beziehen. Diese Modelle in den pädagogischen Kon-
text zu übertragen, ist nicht ohne Weiteres möglich. Erschwerend kommt dabei
hinzu, dass sich eigene therapietypische Sprachmuster und Ausdrücke herausge-
bildet haben, die dem Nicht-Therapeuten oft kaum mehr verständlich sind.

Dieses Buch stellt diesbezüglich einen Brückenschlag dar. Erfahrungen aus vie-
len Fachbereichen der Psychologie, Psychiatrie und der Pädagogik fließen in die
Beschreibung einer Alltagspädagogik für Jugendliche mit psychischen Störungen
ein. Ein schnelles Einarbeiten in diese Thematik soll dadurch ebenso ermöglicht
werden wie das Nachschlagen in speziellen Situationen. So soll dieses Buch Prakti-
kern Möglichkeiten zeigen, mit einer Klientel umzugehen, die ihren Alltag immer
mehr bestimmt.

Mir ist bekannt, dass in vielen Einrichtungen spezifische pädagogische Konzepte
für Jugendliche mit psychischen Störungen entwickelt wurden. Über einen weiter-
hin regen Austausch mit in diesen Bereichen aktiven Kollegen aller Fachrichtungen
würde ich mich freuen.

In der ersten Ausgabe wurde der leichteren Lesbarkeit wegen auf Literaturhin-
weise – und deswegen auch auf unmittelbare Zitate – im Text weitgehend verzichtet.
Die verwendete Literatur wurde jedoch immer am Ende der Kapitel angegeben.
Veröffentlichungen, die in mehr als drei Kapiteln verwendet wurden oder welche
zum geistigen Hintergrund des hier Geschriebenen gehören, sind am Ende die-
ses Kapitels verzeichnet. In den neuen Kapiteln sowie den Ergänzungen wurden
direkte Literaturangaben verwendet.
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2 Das Konzept »psychische Störung«

Menschliches Verhalten und Erleben hat viele Facetten. Welche davon als »nor-
mal« und welche davon als »gestört« anzusehen sind, ist durch keine Definition
zufriedenstellend klärbar. Zumal »normal« oft mit »gesund« oder »gut« verwech-
selt wird, während »gestört« oft gleichbedeutend mit »krank«, »schlecht«, »böse«
oder »minderwertig« verwendet wird. In diesem Buch verwende ich den Begriff
»psychische Störung« für Phänomene, die über die ICD-10 (»International Clas-
sification of Diseases« in der 10. Überarbeitung; s. Kapitel 3) klassifizierbar sind.
Diese sehr reduzierte Definition wurde vor allem deswegen gewählt, weil Ansätze
aus ganz unterschiedlichen Richtungen Anwendung finden, die sich in ihren Defi-
nitionen und Erklärungsansätzen teilweise deutlich widersprechen, in der Praxis
aber oft gut miteinander vereinbar sind oder zumindest die Betrachtung eines The-
mas aus unterschiedlichen, sich ergänzenden Blickrichtungen erlauben. Zudem ist
die ICD-10 das im deutschen Gesundheitswesen verbindliche Klassifizierungssys-
tem und erhält dadurch für die Arbeit mit psychisch gestörten Jugendlichen eine
besondere Bedeutung.

Die Weltgesundheitsorganisation WHO (Dilling, Mombour u. Schmidt, 2015)
definiert Gesundheit als komplettes körperliches, geistiges und seelisches Wohlbe-
finden.Als Kriterien für einen psychisch gesunden Menschen werden die folgenden
benannt: Ein psychisch gesunder Mensch gestaltet die materielle Außenwelt, ist
arbeits- bzw. ausbildungsfähig und (ab einem bestimmten Alter) dazu in der Lage,
für den eigenen Lebensunterhalt zu sorgen. Er kennt seine (seelische) Innenwelt
und ist ebenfalls dazu in der Lage, diese zu gestalten. Auch weiß er um Belange, die
über die eigene Person und deren unmittelbare Umgebung hinausgehen und ist auf
diese ausgerichtet. Eine psychische Störung wird als längerfristige Veränderung von
Fühlen, Denken und/oder Verhalten beschrieben, die von der allgemeinen Norm
abweicht, (nicht triviales) Leid verursacht und das soziale Miteinander erschwert
oder verunmöglicht (Dilling et al., 2015).

Neben den allgemeinen Schwierigkeiten, »gestörtes« von »normalem« Verhalten
und Erleben zu unterscheiden, tritt bei Jugendlichen ein weiteres Problem hinzu.
Die Pubertät ist ein Entwicklungsschritt des Übergangs. Außer in der Säuglings-
zeit finden in keinem anderen Lebensabschnitt so umfassende Veränderungen im
Gehirn und im Hormonhaushalt eines Menschen statt wie in der Pubertät. Bis
sich der Jugendliche an diese Umstellungen gewöhnt und ein neues Gleichgewicht
gefunden hat, wird er viele ungewöhnliche oder gar bizarre Verhaltens- und Erle-
bensweisen zeigen, wie sie sonst teilweise nur bei psychischen Störungen auftreten.
Zudem übernehmen Kinder noch die Realitätskonstruktionen der Erwachsenen
und richten ihr Leben danach aus. Jugendliche erkennen irgendwann, dass es auch
andere Wirklichkeiten gibt als die bisher angenommenen. Diese zu erkunden, ist

ISBN Print: 9783525491669 — ISBN E-Book: 9783647491660
© 2017, Vandenhoeck & Ruprecht GmbH & Co. KG, Göttingen

Martin Baierl, Herausforderung Alltag



20 Teil I: Grundlagen

Teil ihrer Entwicklungsaufgabe in diesem Lebensabschnitt. Dabei ist es unvermeid-
lich, dass sie Erklärungsmuster und Lebensweisen ausprobieren, die sich deutlich
von dem unterscheiden, was wir Erwachsenen als gemeinsame Wirklichkeitskon-
struktion akzeptiert haben.

Es ist also normal und gesund, dass Jugendliche anders fühlen, denken und han-
deln als Erwachsene. Sie leben entwicklungsbedingt in einer anderen Wirklichkeit.
Menschen, die in Wirklichkeiten leben, welche stark von den generell akzeptierten
Wirklichkeitskonstruktionen abweichen, werden von der Gesellschaft ganz unter-
schiedlich bewertet. Hat die Gesellschaft den Eindruck, dass diese »Andersartigen«
besonders viel zur Entwicklung dieser Gesellschaft beitragen, kommt der Begriff
»Genie« ins Spiel. Werden »Andersartige« als unbequem, schwierig, unangepasst,
aber tolerierbar erlebt, wird oft von »Sonderlingen« gesprochen. »Andersartige«,
die soweit außerhalb der Norm wahrgenommen werden, dass sie schwer oder gar
nicht integrierbar scheinen, gelten in unserer Kultur schnell als »gestört« oder
»verrückt«.

Das war nicht immer so. Verhaltens- und Erlebensweisen, die wir heute als
psychische Störungen bezeichnen, sind wahrscheinlich so alt wie die Menschheit.
Jede Kultur hat ihre eigenen Erklärungsmuster für die entsprechenden Phänomene
entwickelt. Grob vereinfacht lässt sich dabei für die westliche Welt die folgende
Entwicklungslinie nachzeichnen.

Es wird angenommen, dass in prähistorischen Kulturen hauptsächlich spiritu-
elle Erklärungsmuster herangezogen wurden. Der Grat zwischen Verehrung und
Verfolgung betroffener Menschen war sehr dünn. Ursachen und Lösungen für die
auftretenden Andersheiten wurden in der Anderswelt bzw. der spirituellen Ebene
gesucht und gefunden. Fachleute im Umgang mit diesen Menschen waren Pries-
ter, Schamanen und Medizinmänner bzw. deren weibliche Pendants. Unter ande-
rem durch die Spiritual Care/Spirituelle Pflege (LMU-Uniklinik München, 2016;
Universität Zürich, 2016) finden spirituelle Erklärungs- und Behandlungsmuster
(auch wissenschaftlich begründet) derzeit immer breitere Anwendung. Schamani-
sche Energiemedizin wird auch in der westlichen Welt bis heute erfolgreich ange-
wandt. Mehr zu psychischen Störungen aus schamanischer Sicht finden Sie bei
Baierl (2014). 1

Mit der Aufklärung verlor diese Weltsicht immer mehr an Bedeutung. Betrof-
fene Menschen galten jetzt als charakterschwach und/oder unmoralisch. Zuständig
waren die jeweiligen Hüter von Gesetz und Ordnung. Die Betroffenen wurden ein-
gesperrt, belehrt und/oder bestraft. Dies hat zwar zu einigen Anpassungsleistungen
geführt, letztendlich aber die Situation der Betroffenen meistens nur verschlechtert.

Ende des 19. Jahrhunderts wurde damit begonnen, diese Menschen als krank
anzusehen. Sie galten nicht mehr vorrangig als böse, sondern als Opfer von Krank-
heit. Wie alle anderen Kranken wurden sie von Ärzten behandelt, die Erfolge vor
allem in körperlichen Behandlungen suchten. Von nun an wurde – unterschied-
lich gut – für die Betroffenen gesorgt, statt dass sie ausgegrenzt und ausgestoßen

1Dieser Artikel steht auch als kostenloser Download auf www.nyfry-ynstitut.de unter »Über
uns«/»Bücher und CDs« zur Verfügung.
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Das Konzept »psychische Störung« 21

wurden. Wie bei anderen Kranken auch lag die Verantwortung für deren Heilung
beim behandelnden Arzt.

In der zweiten Hälfte des 20. Jahrhunderts hat sich dann die Idee durchgesetzt,
dass sich die Andersheit der Betroffenen nicht unmittelbar aus dem medizinischen
Weltbild erschließen lässt. Die Menschen galten nicht mehr notwendigerweise als
krank, vor allem, da oft keine körperliche Ursache für deren Andersheit gefun-
den werden konnte. Damals etablierte sich der Begriff der psychischen Störung
statt der psychischen Krankheit. Dementsprechend werden Menschen, die wegen
psychischen Störungen Hilfe suchen, teilweise als »Klienten« bezeichnet, da der
Begriff »Patient« für kranke Menschen reserviert ist. Beide Konzepte werden in
der Fachwelt derzeit je nach Weltbild der Fachleute benutzt und angewandt. Viele
Konzepte gehen heute davon aus, dass der »gestörte« Mensch selbst den größten
Einfluss auf die Veränderung seiner »Störung« nehmen kann, dafür aber Hilfe
benötigt. Professionelle Helfer und Klienten teilen sich also die Verantwortung für
mögliche Veränderungen.

Für die meisten Störungen geht man heute von einer »multifaktoriellen Genese«
aus. Das heißt, es gibt nicht eine Ursache für diese oder jene Störung, sondern meh-
rere Faktoren müssen zusammenwirken, damit sich eine spezifische psychische
Störung entwickeln kann. Besonders genetische, biologische, lebensgeschichtliche,
familiäre und soziologische Faktoren werden derzeit als dafür relevant angese-
hen. Es wird davon ausgegangen, dass Menschen genetisch bedingt bereits unter-
schiedlich anfällig für unterschiedliche psychische Störungen sind. Während der
Schwangerschaft kommen weitere biologische und soziale Faktoren hinzu. Des
Weiteren spielen die Erfahrungen und die körperliche Entwicklung der ersten
beiden Lebensjahre eine wichtige Rolle. Die so entstandene Mischung macht Men-
schen unterschiedlich resistent oder verletzbar gegenüber psychischen Störungen.
Die Verletzlichkeit wird Vulnerabilität genannt, die Widerstandsfähigkeit Resilienz.
Faktoren, die das Auftreten einer psychischen Störung wahrscheinlicher machen,
werden Risikofaktoren genannt. Je nach Vulnerabilität und Resilienz können spä-
tere Belastungen dann Auslöser für psychische Störungen werden.

In den Tabellen 1 und 2 werden die wichtigsten derzeit angenommenen allge-
meinen Risiko- und Resilienzfaktoren kurz benannt (Egle, Hofmann u. Steffens,
1997; Petermann, Niebank u. Scheithauer, 2000; Schiffer, 1997; Welter-Enderlin
u. Hildenbrand, 2006). Bei unterschiedlichen Störungen spielen diese jeweils eine
unterschiedliche Rolle. Zudem kommen für spezifische Störungen weitere spezi-
fische Faktoren hinzu. Die störungsspezifischen Faktoren werden jeweils in den
Kapiteln zu den einzelnen Störungsbildern benannt.

Für eine erfolgreiche Prävention sind alle Maßnahmen geeignet, die die Risiko-
faktoren verringern und die Resilienzfaktoren vermehren. Auch nachdem sich eine
psychische Störung entwickelt hat, wirkt es sich positiv aus, wenn die Resilienzfak-
toren gefördert und Risikofaktoren minimiert werden. Dementsprechend ist auch
eine Vielzahl von Professionen als mögliche Helfer gefragt. Ärzte, Sozialarbeiter,
Lehrer, Erzieher, Psychologen, Physiotherapeuten und viele andere mehr arbei-
ten oft gleichzeitig mit demselben Jugendlichen an dessen Veränderungsprozess.
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22 Teil I: Grundlagen

Tabelle 1: Risikofaktoren für die Entwicklung psychischer Störungen

körperliche Faktoren
genetische Veranlagung männliches Geschlecht Geburtskomplikationen
Frühgeburt Gehirnschäden Störung des Gehirnstoff-

wechsels
motorische Einschrän-
kungen

Wahrnehmungseinschrän-
kungen

sprachliche Einschrän-
kungen

ernsthafte und häufige
Erkrankungen in der
Kindheit

niedrige Intelligenz

familiäre Faktoren
psychische Störung eines
Elternteils

Suchterkrankung eines
Elternteils

schwere körperliche
Erkrankung eines Eltern-
teils

spannungsreiche Eltern-
beziehung

Scheidung oder Trennung
der Eltern

disharmonisches Familien-
leben

wenig Wärme vonseiten
der Eltern

zu enge oder zu lose Bin-
dung an die Eltern

autoritäres Erziehungs-
verhalten

Erziehung überwiegend
durch Bestrafung

inkonsistentes Erziehungs-
verhalten

lebensgeschichtliche Faktoren
Konsum von Alkohol,
Nikotin oder illegalen Dro-
gen in der Schwangerschaft

Stressbelastung der Mutter
während der Schwanger-
schaft

Verlust der Mutter

wechselnde Bezugsperso-
nen in den ersten beiden
Lebensjahren

Traumatisierung, sexueller
Missbrauch, Misshandlung

starke oder langanhaltende
Belastungen

viele negative Lebens-
ereignisse
soziale Faktoren
ungewollte Schwangerschaft
oder uneheliche Geburt

weniger als 18 Monate
Altersabstand zum
nächsten Geschwister

alleinerziehender Elternteil

sehr junger Vater Kriminalität eines Eltern-
teils

schlechte Schulbildung der
Eltern

niedriger sozioökonomi-
scher Status

mütterliche Berufstätigkeit
im ersten Lebensjahr

Arbeitslosigkeit bei einem
Elternteil

große Familien bei wenig
Wohnraum

häufig wechselnde frühe
Beziehungen

wenig oder schlechte Kon-
takte zu Gleichaltrigen

Mitglied einer Minderheit Migration Mangel an kultureller
Identität

Verlust des innerethnischen
Schutzraums

Familie unter institutionel-
ler Begleitung seit mindes-
tens zwei Generationen

Aufwachsen bei Pflege-
eltern

Persönlichkeitsfaktoren
niedriges Selbstwertgefühl geringe Frustrations-

toleranz
unzureichende Stressbewäl-
tigungsmechanismen

geringe soziale Kompeten-
zen

geringe Problemlöse-
fähigkeiten
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Tabelle 2: Resilienzfaktoren bezüglich psychischen Störungen

körperliche Faktoren
robuste Gesundheit körperliche Unversehrtheit hohe Intelligenz
familiäre Faktoren
Wärme und Geborgen-
heit im Elternhaus

guter Familienzusammenhalt Anerkennung und Wert-
schätzung durch die
Eltern

autoritativer Erziehungs-
stil

überschaubare und konsis-
tente Regeln

flexibles Eingehen auf die
Bedürfnisse des Kindes

Ermutigung zur
Autonomie

Aufwachsen in einer Groß-
familie

elterliche Teilnahme
an wichtigen Lebens-
bereichen des Kindes

Erstgeborene(r)
soziale Faktoren
mindestens eine dauer-
hafte Beziehung zu
erwachsener Person, die
an das Kind glaubt

Einbindung in religiöse
Glaubensgemeinschaft

gute soziale Einbindung

fester Freundeskreis förderliche Schulumwelt Bildungsmöglichkeiten
schulischer oder beruf-
licher Erfolg

soziale Förderung stabile kulturelle und
ethnische Einbettung

Persönlichkeitsfaktoren
hohes Selbstwertgefühl Selbstsicherheit Eigenständigkeit
Beziehungsfähigkeit,
sicheres Bindungs-
verhalten

gute Problembewältigungs-
strategien

Frustrationstoleranz

soziale Kompetenz gute soziale Wahrnehmung gute Kommunikations-
fähigkeit

Problemlösefähigkeiten Konfliktfähigkeit viel Eigenaktivität
ausgeprägte Interessen spirituelles/religiöses Weltbild Erleben eines Lebenssinns

Zudem gibt es innerhalb der einzelnen Professionen jeweils unterschiedliche Schu-
len, die unterschiedlichen Entstehungs- und/oder Veränderungsmodellen folgen.
Entsprechend bunt sind daher die Vielzahl der Erklärungsmuster und Verände-
rungsangebote sowie die Einteilungen und Benennungen der psychischen Stö-
rungen. Insofern wird es kaum möglich sein, sich in einem Helferverbund auf
eine einzige Definition und eine einzige Erklärungsweise für psychische Störungen
zu einigen. Wichtig ist dann, dass die Vertreter der unterschiedlichen Fachrich-
tungen und theoretischen Schulen die Expertise der jeweils anderen anerkennen.
Es sollte geklärt werden, wer welchen Beitrag zur Veränderung leisten kann und
wo die jeweiligen Grenzen liegen. Dadurch wird eine effektive Zusammenarbeit
zum Wohle des betroffenen Jugendlichen am ehesten möglich. Mehr zum Thema
Kooperation findet sich in Kapitel 10.

Psychische Störungen sind übrigens allesamt nicht »ansteckend«, auch wenn
bestimmte Verhaltensweisen für die Umwelt Belastungen darstellen, die zu verän-
dertem Verhalten und Erleben führen können.
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24 Teil I: Grundlagen

Aktuelle Studien (z. B. Schmid, 2007; Ford,Vostanis, Meltzer u. Goodman, 2007)
berichten davon, dass je nach Einrichtung mindestens 60–100 % der stationär
untergebrachten Jugendlichen die ICD-10-Kriterien für mindestens eine psychi-
sche Störung erfüllen und mindestens ein Drittel komplexe Symptomatiken inein-
ander verwobener Störungsbilder zeigt. Der Bundesdurchschnitt bei Gleichaltri-
gen liegt sechs Mal niedriger (BPTK, 2013). Andere Studien (wie z. B. Schmidt
et al., 2002; Bundesministerium für Familie, Frauen, Senioren und Jugend, 1998 –
JULE »Leistungen und Grenzen von Heimerziehung«; Knab u. Macsenaere, 1997;
Macsenaere, Klein u. Scheiwe, 2003 – JES »Jugendhilfe-Effekte-Studie«) ergaben,
dass circa 70 % der Jugendhilfemaßnahmen in Deutschland erfolgreich sind. Es
gelingt, sowohl Defizite zu reduzieren als auch Ressourcen aufzubauen. »Ein Über-
blick über mittlerweile circa 100 deutschsprachige HzE Wirkungsstudien ergibt je
nach Studie und untersuchter Hilfeart eine Erfolgsquote zwischen 60 und 90 Pro-
zent. Interessanterweise weisen dabei umstrittene Hilfearten, wie zum Beispiel die
individualpädagogischen Hilfen im Ausland besonders hohe Werte auf. Erfreuli-
cherweise können nicht nur beim Großteil der Klientel positive Veränderungen
erzielt, sondern bei der Hälfte dieser positiven Verläufe zudem auch hohe posi-
tive Effektstärken (d > 0,5) erreicht werden« (Caritas, 2016). Dabei zeigt sich
immer wieder, dass vor allem langfristige Hilfen Erfolg haben. Anhaltende Erfolge
sind ab dem zweiten Jahr nachweisbar und steigen mit längerer Hilfedauer noch
erheblich an. Die besten Ergebnisse zeigen sich bei langer Hilfedauer und plan-
mäßiger Beendigung der Maßnahmen. Die Durchführung von Psychotherapie,
Heilpädagogik und Entspannungsverfahren hat dabei einen unmittelbar positi-
ven Einfluss auf die Hilfedauer und somit indirekt auf die Effekte. Die durch
Jugendhilfe erzielten Effekte bleiben nachweislich über ein Jahr nach Entlassung
stabil oder steigern sich sogar noch. Dies spricht dafür, tatsächlich mit sich und
den betroffenen Jugendlichen Geduld zu haben, da manche Veränderungen ein-
fach ihre Zeit brauchen. Auch spricht es dafür, Settings zu entwickeln, in denen
Jugendliche langfristig bis zu einem geplanten Ende betreut werden können. Vor
allem aber spricht es dafür, Maßnahmen von vornherein langfristig anzulegen,
weil nur dann die entsprechenden Erfolge zu erwarten sind. Mehr dazu finden
Sie unter anderem in Roos (2005), Macsenaere und Esser (2012) sowie BMFSFJ
(2013).

Laut EVAS konnten vorzeitige Hilfeabbrüche und Misserfolge hauptsächlich auf
mangelnde Kooperation zwischen den professionellen Helfern und deren Fami-
lien zurückgeführt werden. Dies unterstreicht nochmals die besondere Bedeutung
einer guten und intensiven Elternarbeit. Als zweiten Grund für Misserfolg wer-
den Mängel bei der Prozessqualität genannt. Ich denke, dies sollte Anlass geben,
die Abläufe innerhalb der eigenen Institution auf eventuelle ähnliche Mängel zu
überprüfen.

Nach Klaus Roos (2002) ergibt sich aus der Jugendhilfe auch ein unmittel-
barer volkswirtschaftlicher Gewinn. Dort heißt es, dass durch jeden für Jugend-
hilfe ausgegebenen Euro im Lebensverlauf ein gesamtwirtschaftlicher Gewinn von
2,32 Euro bei Männern bzw. von 2,79 Euro bei Frauen entsteht. Der Gewinn
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errechnet sich hauptsächlich durch Reintegration ins Arbeitsleben, Absenkung von
Gesundheitskosten wie zum Beispiel der Vermeidung von Psychiatrieaufenthalten
und der Reduktion von Delinquenz plus damit einhergehender Strafverfolgung
und Inhaftierung. Gerade in Zeiten immer knapper werdender Kassen können
wir es uns also kaum leisten, auf geeignete Jugendhilfemaßnahmen zu verzich-
ten.

Ähnliches gilt für das Gesundheitssystem. Die Erfolgsraten für die psychothera-
peutische Behandlung von Störungen liegen in der Regel zwischen 60 und 80 %.
Nur etwa ein Drittel der volkswirtschaftlichen Gesamtkosten, die auf psychische
Störungen zurückgehen, beziehen sich dabei direkt auf deren Behandlung wie
etwa Psychiatrieaufenthalte oder Psychotherapie. Der weitaus größere Teil bezieht
sich auf Folgekosten, die aus psychischen Störungen entstehen. Arbeitsausfälle und
Arbeitsunfähigkeit geschehen etwa häufiger aufgrund von psychischen Problemen
als aufgrund von körperlichen Erkrankungen. Nur etwa 4 % der Behandlungskos-
ten gehen auf die Behandlung mit Psychopharmaka zurück und weniger als 1 %
auf die psychotherapeutische Behandlung.

Es ist daher kontraproduktiv, über Kürzungen im Bereich der unmittelbaren
Behandlungen Kosten einsparen zu wollen. Eine Verdoppelung der psychothera-
peutischen Angebote würde zum Beispiel noch nicht einmal 2 % der derzeitigen
Kosten ausmachen, könnte aber über die Reduzierung von Folgekosten (Kran-
kenhausaufenthalte,Arbeitsausfälle,Arbeitsunfähigkeit u. Ä. m.) die Gesamtkosten
deutlich senken.
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