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Ein Beratungsangebot für

Menschen, die erkrankt sind und 

soziale Probleme haben



Tätigkeitsbereiche der Beratungsstelle

Beratung

Qualifizierung

Forschung



Grundlagen

• Das biopsychosoziale Modell

• Das Social Support Konzept

• Praxeologien



Das biopsychosoziale Modell

• Die sozialen Anteile von Krankheit können 

genauso wichtig sein wie die somatischen  und 

psychischen Anteile 

• Die somatischen, psychischen und sozialen 

Systemebenen kommunizieren miteinander und 

sind durch Auf- und Abwärtsbewegungen 

untrennbar verwoben 



Auf- und Abwärtseffekte
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Aus v. Uexküll/Wesiak, 1996



Soziale Unterstützung/

Social Support

• emotionale Unterstützung

• Zusammensein/positiver sozialer  Kontakt

• Instrumentelle Unterstützung

• Informationelle Unterstützung



Praxeologien

• Phasenmodell (Anfänge, 

Verhandlungsphase…..)

• Handlungsmuster (fundiertes Handeln, 

experimentelles Handeln)

• Personale und konzeptionelle 

Dimensionen der Beratung



Die Zugangswege

• Kooperation mit niedergelassenen ÄrztInnen 

und PsychotherapeutInnen

• Kooperation mit dem MVZ Polikum Friedenau

• Andere Einrichtungen des Gesundheits- und 

Sozialwesens

• Weiterempfehlungen….





Die BeraterInnen

• Studierende des Studienschwerpunkts 

„Gesundheitsorientierte Sozialarbeit“ (5. und 6. 

Semester)

• PraktikantInnen des BA Studiengangs Soziale 

Arbeit

• Sozialarbeiterinnen (Zeitverträge, Werkverträge)



Qualitätssicherung

• Beratung immer zu zweit

• Fachliche Begleitung durch Professoren

• Regelmäßige Teamsitzungen

• Regelmäßige Fallkonferenzen

• Externe Supervision bei Bedarf

• Dokumentationssystem „PencilPot“

• Forschung





„Frau F. kommt heute nicht“ 



Corinna Alfier und Nikolas Schmitt



Problemmerkmale der KlientInnen

• Vielfach schwierige Lebenssituationen mit 

komplexen Problemgefügen

• Fehlende soziale Kontakte und Beziehungen

• Fehlende Soziale Kompetenzen

• Fehlende Soziale Unterstützung



Soziale Probleme

• (Langzeit)Arbeitslosigkeit, Arbeitssuche

• Bescheidene finanzielle Verhältnisse und 

Schulden

• Materielle Notlagen (Möbel, Hilfsmittel, 

Wohnungsmangel)

• Ungeklärte sozialrechtliche Fragen

• Probleme mit Behörden



Soziale Probleme

• Beziehungsstörungen (insbesondere Familien-

bzw. Paarkonflikte, Trennungen/Scheidungen)

• Fehlende oder unzureichende soziale 

Unterstützung (Familie, Freunde, Kollegen etc)

• Soziale Rückzüge (bis hin zu Einsamkeit)

• Soziale Ängste



Ebenen sozialarbeiterischer Interventionen



Ziele der Beratung

• Soziale Ressourcen stärken

• Soziale Kompetenzen stärken

• Teilhabe an Gemeinschaft und  Gesellschaft 

fördern und sichern

• Gesundheit und Gesundung fördern



Beratungsangebote

• aufsuchende Beratung in Form von Hausbesuchen 

• kontinuierliche Begleitung von Klienten

• lebenspraktische Unterstützungen (z. B. Begleitung 
bei Erledigungen, wenn Klienten dazu beispielsweise 
aufgrund von Ängsten allein nicht in der Lage sind, 
Klärung sozialrechtlicher Fragen) 

• alltagsorientierte Kompetenztrainings, in dem mit 
Klienten neue Bewältigungsformen entwickelt und 
erprobt werden

• Kriseninterventionen (bis hin zur Begleitung suizidaler 
Klienten in eine angemessene Behandlung)



Beratungsangebote

• psychoedukative Informationen über die Erkrankung 

sowie die erwünschten und unerwünschten Wirkungen 

von Medikamenten (im Sinne Compliance fördernder 

Unterstützungen)

• sozioedukative Informationen (Bedeutung von 

Sozialen Kontakten, Unterstützung bei der Findung 

sozialer Kontakte)



Markenzeichen

der Beratungsarbeit

• Anfänge

• Sich kümmern

• Lebenspraktische Unterstützung

• Begleitung

• Da sein



Welche Effekte haben die Beratungen?



Die Beratungen tun 

den Menschen (meistens) gut!



Erkenntnis

• Somatische und psychische Erkrankungen  sind 

mit der Lebens- und Alltagssituation der Klienten 

verknüpft. 



Erkenntnis

• Wenn soziale Kompetenzen und soziale 

Ressourcen gestärkt werden, 

eröffnen sich neue Perspektiven zur aktiven 

Ausgestaltung von Alltags- und Lebenssituation 



Ergebnis

• Dies führt – selbst bei Menschen mit 

schwierigsten biopsychosozialen 

Problembündeln – zu einer Verbesserung des 

Befindens und einer verbesserten 

Lebensqualität. 



Nachbefragung zur Zufriedenheit (N=8)

• Bitte prüfen Sie rückblickend folgende Aussagen:



Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!


