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Stellungnahme zur Novellierung des PsychKG in der Fassung vom 02.07.99
Sehr geehrte Damen und Herren

Der DBSH, Deutscher Berufsverband der Sozialarbeit, Sozialpddagogik und

Heilpadagogik gewinnt als einziger Berufsverband der Sozialen Arbeit mit etwa 1730

organisierten Kolleglnnen allein in NRW, angesichts zunehmender sozialer Probleme eine

immer gréfier werdende Bedeutung.

In diesem Zusammenhang nehmen wir als Landesverband NRW ergénzend zu unserer

ersten Stellungnahme vom 15.06.99 und den Ausflhrungen anderer geladener Expertinnen

wie folgt Stellung zum Entwurf des PsychKG in der Fassung vom 02.07.99:

Wir setzen uns ein:

- fur die Sicherung und den Ausbau der Qualitat der psychosozialen Versorgung

- die Festschreibung des Berufsstandes Sozialarbeit/Sozialpadagogik im PsychKG als die
Berufsgruppe, die mit hohem personellen Anteil an der Besetzung der Sozial-
psychiatrischen Dienste die Aufgaben gem. PsychKG fachlich kompetent erflilt.

Wir fordern den Erhalt und die Festschreibung der Sozialarbeit/Sozialpadagogik in dem

muitiprofessionellen Team des Sozialpsychiatrischen Dienstes, um alle Belange der

Betroffenen in medizinischer und psychosozialer Hinsicht abdecken zu kénnen.

Wir begrilssen, dass mit dem voriiegenden Gesetzentwurf durch die verstarkte
Einbeziehung der Angehdrigen ein ganzheitlicher Ansatz im PsychKG deutlich wird.
.Charakteristisch fUr Sozialarbeit ist die ganzheitliche Sicht des Menschen in seiner
individuellen Eigenart und Entwicklung, seinem sozio-kuiturellen Lebensraum und seiner
dkonomischen Situation” {aus: Berufsbild, Anlage 1).

Zur Begriindung weisen wir darauf hin, dass Sozialarbeit/Sozialpddagogik in

der Sozialpsychiatrie insbesondere folgende Funktionen hat:

- Beratung der Betroffenen, der Angehbrigen und des sozialen Umfeldes in sozialrecht-
lichen Angelegenheiten, lebenspraktischen Fragestellungen sowie medizinisch-
therapeutischer Moglichkeiten

Landesvorstand NRW:
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53721 Siegburg, Tel/Fax: 02241/52655 / Christiane Wetzel, v. Humboldtstr. 42, 50259 Pulheim, Tel.; 02238/838938 Fax; 02238/841597 /
Heinrich Quiter (Vertreter im HV), Im Proffgarten 8, 53804 Much-Marienfeld, Tel.: 02245/4614



- Beratung {iber die sozialen Auswirkungen des Krankheitsbildes und Aufklarung Uber
Krankheitsfolgen mit dem Ziel, den Betroffenen mit seiner Krankheit besser zu verstehen
und den Umgang mit ihm zu erleichtern

- Vemetzung sozialer Hllfsmbgllchkelten und Vermittiung und Koordination einzelner

Hilfsangebhote

- langzeitbetreuung von chronisch psychisch kranken, behinderten oder suchtkranken
Menschen mit dem Ziel, auch wahrend der Unterbringung im Krankenhaus oder anderer
MafRnahmen Kontinuitét im Kontakt zum Betroffenen aufrecht zu erhalten.

Diese Aufgaben werden in der heutigen Praxis von Sozialarbeiterinnen/Sozialpédagoginnen

in den Sozialpsychiatrischen Diensten durchgeflhrt (vgl. Anlage 2).

Daher halten wir es fiir selbstverstindlich, die Profession Sozialarbeit/
Sozialpddagogik entsprechend ihrem  Stellenwert in der Praxis
Sozialpsychiatrischer Dienste zu beriicksichtigen und sie in den die
Durchfiihrung des Gesetzes betreffenden Passagen (§§ 8/26 Durchfiihrung der
Hilfe, Nachsorge) im PsychKG zu verankern.

Schliefllich schlagen wir vor, § 8 (1) Satz 2, in dem die Leitung des SpD geregelt ist, zu
ersetzen durch eine allgemeiner gehaltene Formulierung:

.Diese sollen unter der Leitung einer im Bereich der Psychiatrie weitergebildeten Fachkraft,
zumindest aber einer in der Psychiatrie erfahrenen Fachkraft durchgefihrt werden®.

Fur den Vorstand des DBSH-L.V-NW

g Juleluns

Ute Stockhausen
Landesgeschaftsfuhrerin

2 Anlagen
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Berufsbild 1
fir Diplom-Sozialarbeiterinnen/Sozialarbeiter

. Grundlagen und Rahmenbedingungen der Profession

Ausgangsbasis

In jeder Gesellschaft entstehen soziale Probleme, die von den Betroffenen aus eigener Kraft nicht be-
waltigt werden kénnen, Die Gesellschaft ist daher verpflichtet, Angebate zur Verhitung, Minderung und
Bewaltigung von Problemen und Notsténden zu machen.

Soziale Arbeit orientiert sich dabei ebenso an den Bedtirfnissen der Blrgerinnen/Barger wie den Interes-
sen der Gesellschaft. lhre Aufgaben liegen sowohl in der Prévention als auch in der Behebung von sozia-
len Benachteiligungen, im Angebot von adéquaten Bildungs- und Freizeitangeboten, sowie in einer politi-
schen EinfluRnahme zur Verdnderung von gesellschaftlichen Rahmenbedingungen.

Sozialarbeit ist eine professionell ausgetibte Tatigkeit der personenbezogenen Dienstleistung. Sie grindet
auf:

* berufsethische Prinzipien

*  Wertorientlerungen, wie Menschenwtirde, Freiheit, Gleichberechtigung, Solidaritat gemant den Prinzi-
pien des demokratischen sozialen Rechtsstaates,

+ verfassungsmaliige Grundrechte

* wissenschaftiiche Erkenntnisse, Erfahrungswissen und

» qualifizierte Aus- und Fortbildung.

Die sozialen Dienstleistungen werden in verschiedenen Arbeitsfeldern (siche Anlage: "Arbeitsfelderiber-
sicht")? erbracht und gelten Personen oder Gruppen aller sozialen Schichten und Altersstufen, die in ihrer
persOnlichen Entwicklung einer Férderung oder Begleitung beddrfen oder von einer Notsituation bedroht,
bzw. betroffen sind, soweit dem mit den Methoden und MitteIn der Sozialen Arbeit begegnet werden kann.
Dabei kann es sich um subjektiv erlebten oder objektiv feststellbaren kulturellen, erzieherischen, gesund-
heitlichen und materiellen Bedarf handein.

Charakteristisch fir Sozialarbeit ist die ganzheitliche Sicht des Menschen in selner individuellen Eigenart
und Entwickiung, seinem sozio-kulturellen Lebensraum und seiner dkonomischen Situation.

Ziel

Leitziel professioneller Sozialarbeit ist es, daf einzelne Menschen und Gruppen, insbesondere benachtei-
ligte, inr Leben und Zusammenleben im Sinne des Grundgesetzes und der Menschenrechtskonvention
zunehmend mehr selbstbestimmen und in solidarischen Beziehungen bewaitigen, Ziel des professionellen
Handelns ist die Vermeidung, Aufdeckung und Bewaltigung sozialer Probleme,

! Entsprechend der Empfehiung des Entwurfs der Rahmenordnung foir die Diplomprifung im Studiengang -
Soziale Arbeit an Fachhochschulen ist dieses Berufsbild trotz noch existierender anderslautender
Studienabschitsse (vgl. II.) mit der dort empfohlenen einheitlichen Berufsbezeichnung Oberschrieben.

? Die Arbeitsfelderibersicht wird derzeit Uberarbeitet,



Aufgaben
Aus der Zielsetzung ergeben sich folgende Aufgaben:

* Menschen durch perstnliche und umweltbezogene, also psychosoziale Hilfen, Bildung, Erziehung und
materielle Hilfen so zu férdern, daB sie in ihrer Lebenswelt (wieder) handlungsfahig werden

* Einzelne und Gruppen bei der Uberwindung eingeschrankter Lebensbedingungen konkret zu unter-
stlizen, z. B. in Selbsthilfegruppen, so dafl sie ihre Konflikte selbst bearbeiten und ihre Interessen
selbst vertreten kénnen

+ Einflulnahme auf die sozlalraumliche Entwickiung der Lebensbedingungen im Rahmen von Stadtteii-
und Gemeinwesenarbeit, um den Bewohnerinnen/Bewohnern menschenwirdige Lebenschancen
durch Mitverantwortung und Mitentscheidung zu erdffnen

* die vielgestaitigen gesellschaftlichen sozialen Dienstleistungsangebote erreichbar zu machen, diese in
threr Wirksamkeit zu kentrollieren und zu optimieren durch Mitwirkung an Sozialplanung und Einwir-
kung auf Richtlinien, Erlasse und Gesetze

* erschlieflen von Ressourcen vor Or, u. a. durch die Gewinnung, Beratung, Begieitung, Schulung frei-
tatiger und ehrenamtlicher Mitarbeiter

+ Forderung der Zusammenarbelt ailer beteiligten Personen und Organisationen

*+ den Interessen Benachteiligter Geltung zu verschaffen durch rechtliche, ggf. politische Vertretung und
Offentlichkeitsarbeit

* Mbglichkeiten und Grenzen der eigenen Arbeit und problematische Entwicklungen im Arbeitsfeld
¢ffentlich benennen, um auf diese Weise Verantwortlichkeiten neu zu klaren und dem geselischaft-
lichen Aussonderungsprozel gegenzusteuern

* Leitung von sozialen Institutionen, Diensten und Einrichtungen
Nicht alle diese Aufgaben werden gleichwertig und gleichzeitig umfassend von einer Fachkraft wahrge-

nommen. Es erfolgt eine enge Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen. interdisziplindres Arbeiten ist
fir Sozialarbeit berufstypisch.

Funktionen und Arbeitsmethoden
Berufsspezifische Funktionen bei diesen Aufgaben sind:

* Beratung und information

* Beféahigung/Training, Organisation von Lernprozessen (in Bildung, Ausbildung, Erziehung)
* Behandlung (z. B. Soziaitherapie)

* Vermittiung und Koordination

* Betreuung/Langzeitbegleitung

« Gutachtliche Stellungnahme

* lInteressenvertretung und politische Einflunahme

* Leitung und Fihrung
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Je nach Arbeitsfeld und Adressatinnen/Adressaten haben die einzelnen Funktionen ein besonderes Ge-
wicht (s. auch Teil lll.: "Funktionsbeschreibungen Sozialer Arbeit in konkreten Arbeitsfeldern")®. Es ist
kennzeichnend, da® immer mehrere dieser Funktionen wahrgenommen werden,

Die Arbeitsmethoden haben sich ausgehend von reflektiertern Erfahrungswissen und wissenschaftiichen
Erkenntnissen entwickelt und unterliegen einer standigen Weiterentwickiung. Insbesondere zu nennen
sind.

+ die Arbeitsformen und -methoden der Sozlalen Einzelhilfe, Sozialen Familienarbeit, Sozialen Gruppen-
arbeit, des lebensweltorientierten Ansatzes, des Casemanagements, der Sozialen Gemeinwesen-
arbeit, Netzwerkarbeit, Sozialp4dagogischen Einzel- und Gruppenarbeit, Scziaipadagogischen
Bildungsarbeit, Sozialplanung, des Soziaimanagements und Sozialmarketings

* das strukturierte methodische Vorgehen durch Kontaktaufnahme und Beziehungsaufbau, Situations-
und Probiemerfassung und -analyse in ganzheitlicher Sicht (Psychosoziale Diagnose, Hypothesen-
bildung, Okosoziale Einschatzung), Handlungsplanung und Umsetzungssstrategien (Hilfeplanungen),
Durchfthrung und standige Uberprifung der Beziehungs-, Handlungs- und Lernprozesse, Beendigung
der Arbeitsprozesse, Evaluation/EffektivitAtskontrolle, Dokumentation und Berichterstattung

*+ der Einsatz personen-, aufgaben- und situationsgerechter Arbeitsmittel/-techniken und Interventionen

* kollegiale Beratung und Supervision als spezifisches Arbeitsmittel

Prinzipien fiir das berufliche Handeln

Prinzipien fir das berufliche Handeln sind geregelt in den berufsethischen Prinzipien des DBSH. Im Fol-
genden sind nur wesentliche Aussagen aufgefOhrt. .

Die Achtung des Lebensrechtes und der Wiirde des Menschen, der Selbsthestimmung des Einzelnen und
von Gemeinschaften, insbesondere im Blick auf ihre Wertarientierung, das Vertrauen in die positive Ver-
anderbarkeit sozialer Verhaltnisse und das Vertrauen in die Kraft und den Willen von Menschen, be-
lastende Lebensverhaltnisse bei geeigneter Unterstitzung seibst anzugehen, sind Leitsatze im professio-
nellen Handeln. Diese finden ihren Ausdruck u.a. in

» dem Gebot der Verschwiegenheit,

* der Hilfe zur Selbsthiife als offenem kommunikativem Prozefd,

» dem Schuiz des Jeweils héheren Rechisgutes,

* der Mitwirkung von sozialen Fachkraften und von betroffenen Birgerinnen/Blirgern an der Entwicklung
von Sozialpelitik auf kommunaler und héherer Ebene,

* der Sicherung der Fachlichkeit, einschiieBlich des Transparentmachens von Arbeitsvollziigen und
Dokumentationen der Tatigkeit zur Welterentwickiung des Berufswissens,

* dem bewuBten Umgang mit der eigenen Person als Medium der T4tigkeiten.

Aus Zielsetzung, Aufgaben, Funktion und Handlungsprinzipien ergibt sich f0r die Diplom-Soziatarbeiterin-
nen/Sozialarbeiter der Anspruch auf

* ein von der Gesellschaft geschitztes Vertrauensverhaltnis zum Klientel,
+ Eigenstandigkeit in den fachlichen Entscheidungen,
+ die Gewahrieistung wertpluraler sozialer Hilfen und entsprechender Institutionen.

Rahmenbedingungen

Die Diplom-Sozialarbeiterinnen/Sozialarbeiter in Sozialdiensten und Einrichtungen sind in der Regel im
Angestellten- oder Beamtenverhaitnis beschaftigt oder arbeiten auch freiberuflich. Ansteltungstrager sind:
Bund, Lander, Gemeinden, Regionalverbande, Kérperschaften, Anstalten, Stiftungen, die Verbande der
Freien Wohlfahrt, gemeinnutzige Organisationen, private Trager, Grofibetriebe,

¥ Aktuell liegt eine Arbeitsfeldbeschreibung des Aligemeinen Sozialen Dienstes und der Suchtkrankenhilfe
vor. Weitere Arbeitsfeldbeschreibung sind in Vorbereitung.
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Die Vergltung wird in den fir die Anstellungstriger jewells relevanten Tarifvertrdgen geregelt (Uberwie-
gend im BAT und ihm angeglichenen Tarifversinbarungen). Die Vergttung hat dem Ausblidungsstand
dem Schwierigkeitsgrad der Aufgaben und dem Verantwortungsbereich zu entsprechen,

Fachkrafte der Sozialen Arbeit sind unter sich #ndemden, widersprichlichen geselischaftlichen Anforde-
rungen tatig. Sie arbeiten oft mit Menschen in extremen Lebenssituationen. Institutioneller Druck und
konfiikirelche zwischenmenschliche berufliche Beziehungen fihren zu hohen Belastungen. Es ist deshalb
unerlalilich, sich regeimaRig fortzubilden, um unter den sich standig wandelnden Verh#litnissen und der
Weiterentwickiung wissenschaftiicher Erkenntnisse und Technologien sowie der Gesetzgebung ent-
sprechend fachgerecht arbeiten zu kénnen. AuRerdem erfordert das Einbringen der eigenen Perscn in die
berufliche Arbeit die sténdige kritische Uberprifung der Einstellung, der Motivation und des Handels sowie
deren Auswirkungen. Hierzu verhelfen Beratung, Fortbildung und Supervision.

Il. Berufs- und Ausbildungsabschliisse professioneller Sozialer Arbeit

Die Ausbildungen werden im Hochschulrahmengesetz und in Rahmenrichtlinien bundesweit sowie in Lan-
desgesetzen und deren Richtlinien geregelt. Fir die durch den DBSH vertretenen Sozialarbeiterinnen/So-
zialarbeiter handelt es sich dabel z. Zt. um:

1. Dipl.-Sozialarbeiterinnen/Dipl.-Sozialarbeiter,
2. Dipl.~ Sozialpadagoginnen /Dipl.- Sozialpadagogen
3. staatl. anerkannte Sozialarbeiterinnen/Sozialarbeiter

Sozialarbeiterinnen/Sczialarbeiter und Sozialpadagoginnen/Sozialpadagogen sind durch ein abgeschlos-
senes berufsspezifisches Studium und die staatliche Anerkennung fir die professionelle Soziale Arbeit
qualifiziert.

Das Studium der Sozialen Arbeit erfolgt in der Regel an Fachhochschulen, Berufsakademien und
Gesamthochschulen und fihrt zur Diplomierung. Die staatliche Anerkennung ist nach Landesrecht ge-
regelt. Promotion ist nach Abschiul des Universitatsstudiums generell mtiglich. Bei Fachhochschul-
Diplomen bestehen besondere Pomotionsardnungen (Vereinbarungen zwischen Universitdten und Fach-
hochschulen), Naheres regeln das Landesrecht und die Prifungsordnungen der Universitaten.

lIl. Funktionsbeschreibungen der Profession in konkreten Arbeitsfeldern

Die Vielfait der Arbeitsfelder, in denen die Sozialarbeiterinnen/Sozialarbeiter tatig sind, erfordert, dai kon-
krete und differenzierte Funktionsbeschreibungen fur das jeweilige Arbeitsfeid erarbeitet werden und mit
den regionalen und tragerspezifischen Bedingungen in Arbeitsplatzbeschreibungen Eingang finden, Die

Funktionsbeschreibungen werden in Fach- und Arbeitsgruppen des DBSH entwickelt und aktualisiert.

Verabschiedet auf der Bundesmitgliederversammiung am 21. - 23.11.97 in Gottingen
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Tatigkgitsmerkmale der Sozialarbeiterinnen/Sozialpddagoginnen

Das sozialarbeiterische/sozialpddagogische Handeln im Sozialpsychiatrischen Dienst beinhaltet
Hilfe zur Selbsthilfe, bezogen auf den Klienten, seine Familie, Bezugspersonen und seine
weitere Umwelt (Nachbarn, Arheitgeber u.a.}), sowie die Erschliefung von Hilfsquellen des
Gemeinwesens.

Konkret sieht die Tatigkeit folgendermafen aus:

Annahme und Bearbeitung der telefonischen, schriftlichen sowie persdnlichen Meldungen
und Anfragen,

Hierbei werden die Probleme und Krankheitssymptome erfragt und schriftlich festgehalten.

- Einschidtzung des "psychiatrischen, krankhaften Gehalts”, Priiffung der Zustindigkeit, ggf.
Weitervermittlung an eine entsprechend geeignete Steile.

- Kontaktaufnahme zu den Klienten durch Einladung in die Sprechstunde, durch Hausbesu-
che allein oder mit dem Arzt.

- Bildung einer Verdachtsdiagnose in Zusammenarbeit mit dem Arzt und Festlegung eines
vorildufigen Hilfsplanes.

- Informationen UOber Moglichkeiten des Sozialpsychiatrischen DRienstes und anderer
Psychosoczialen Dienste.

. Ausgehend von der Erkrankung, der Behinderung, der psychischen, physischen und
sozialen Situation des Klienten, werden Hilfen in unterschiediichen Bereichen erschlossen
und vermitteit:

Aktivierung zur Annahme und Vermittlung von ambulanten und/oder stationdren
medizinischen, therapeutschen Behandlungen, z.B. beim niedergelassenen Arzt,
Klinik, Psychologen.

Gespriche mit Angehdrigen, Bezugspersonen, Arbeitgebern, Nachbarn, um
Verstdndnis fir den Klienten und seine Probieme zu wecken,

ErschlieBen von finanziellen Hilfen, z.B. durch Geltendmachen von Ansprichen bei
Angehérigen, Rententrdgern, Arbeitsamt, Sozialamt {Hilfen nach dem BSHG).

Einschalten von pflegerischen Hilfen, z.B. durch Aktivierung der Angehdrigen oder
Nachbarn, durch Einbeziehung der Soziaistation.

Vermittlung van Eingliederungshilfen im teilstationdren Bereich in Sonderkindergérten
und Sonderschuien _

sowie im stationdren Bereich in Rehabilitations-Hausern, Wohnheimen, Alters- und
Pflegeheimen.

ErschiieBung von MaBnahmen zur beruflichen Wiedereingliederung vor allem in
Zusammenarbeit mit dem Arbeitsamt.

Durchfihrung von Gruppenarbeit im Sozialpsychiatrischen Dienst,

Aufzeigen und Motivierung zur Annahme von Freizeitaktivitdten, Teilnahme an
Selbsthilfegruppen usw, .
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Prifung der Voraussetzung fir eine mogliche Anregung einer Betreuung aus
sozialpsychiatrischer Sicht.

- Teilnahme an regelmaRig stattfindenden Teambesprechungen.
- Teilnahme an der FachausschuRlsitzung, Beiratssitzung, Elternsprechtagen.
- Zusammenarbeit mit anderen psychosozialen Diensten und Einrichtungen.

- Anleitung und Ausbildung von Teilzeit- und Vollzeitpraktikanten der Fachhochschulen
sowie der Praktikanten der Fachseminare fiir Altenpflege.

- Mitarbeit in der Psychosozialen Arbeitsgemeinschaft des Kreises Paderborn,

. Offentlichkeitsarbeit durch Vortrdge Ober den Umgang mit psychisch Kranken,
Behinderten, Darstellung des Soxialpsychiatrischen Dienstes, Beantwortung von Anfragen

u.a.

i
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Die Arbeit im Sozialpsychiatrischen Dienst erfolgt sowohl in Teamarbeit zwischen dem Arzt und
der Sozialarbeiterin/Sozialpddagogin, als auch durch Einzelarbeit.

Jade Sozialarbeiterin/Sozialpa‘id_agogin arbeitet weitgehend eigenstandig in ihrem zustindigen
Bezirk.

Der Arztist fiir den gesamten Kreis zustandig.

Der Arzt und die Sozialarbeiterin/Sozialpddagogin besprechen die aktueilen Fille; gemeinsam
werden Losungsmaglichkeiten erarbeitet, es werden Gespriche im Gesundheitsamt bzw. auch
Hausbesuche, z.B. zur Abkidrung der Wohn- und Umfeldsituation geplant.

Wenn Kiienten neu gemeldeet werden oder sich selbst melden, so wird in der Regel zuerst
durch eine Sozialarbeiterin/Sozialpidagogin die Problematik und HilfsbedUrftigkeit gekiirt,
Wenn keine Behandlung durch einen niedergelassenen Arzt erfolgt, nimmt der Arzt des
Sozialpsychiatrischen Dienstes Kontakt zu dem Klienten zwecks einer Diagnoseabklirung aut.
Eine langerfristige Betreuung wird von der Sozialarbeiterin/Sozialpiddagogin durchgeflhrt,

Die Betreuung der einzelnen Kiienten richtet sich nach den oben erwidhnfen Kriterien: Es erfolgen
Informations- und Beratungsgespriche, irztliche Abkldrung sowie soziale Einzelfalthilfen und

Gruppenarbeit.

Gespréche i i A RO

Es finden &rztliche Gespriche sowie Gespriche durch Sozialarbeiterinnen/Sozialpddagoginnen
in den Raumlichkeiten des Sozialpsychiatrischen Dienstes statt.

Die Termine werden meistens nach Vereinbarung festgelegt.

Die Kontakte dienen z.B. der Abkldrung der Erkrankung und der Notwendigkeit von
HilfsmaBnahmen, der Beratung, der Koordinierung von Hilfen, der Anregung bzw. Zufihrung
in eine notwendige &rztliche/nervenirztliche Behandlung, eines Krankenhausaufenthaltes, einer
Eingliederung oder giner Heimunterbringung.

Daneben finden hiufig Gespriche mit den Angehérigen, Nachbarn usw. statt, um diese mit den
Problemen der jeweiligen Krankheit vertraut zu machen und Verstdndnis fUr den Betroffenen zu
wecken.
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