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Zielsetzung

Grundlagenforschung

Theoriebildung

Ein generisches Modell, welches das Potenzial hat, die Grundlage  für die systematische 
technologische Forschung in der Sozialen Arbeit zu bilden

Eine der Herausforderungen: Komplexität sozialarbeiterischen Handelns, bzw. der Koproduktion bzw. 
der «Verlaufskurvenarbeit»
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ALIMEnt-Studie: Ansatz und methodisches Vorgehen

Vorläufige (theoretische) Modellierung ALIMEnt-Konfigurationen klinischer Sozialarbeit

Datenerhebung in drei Organisationen:

• 8 Fälle pro Organisation , je 2 Interviews 
mit Klientinnen und Klienten, (2 Droputs
in der Organisation U).

• 4x quantitative Erhebung zur 
Lebensqualität und den Capabilities
über 6 Monate pro Fall.

• Interviews (Sozialarbeitende, Leitung)
• Gruppengespräche (klientenbezogenes

Hilfesystem)
• Beobachtungen in der Organisation
• Dokumentenanalyse
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Zur systemischen Ontologie – Das ZUSM-Modell von Mario Bunge und das Lebensführungssystem als 
deskriptiver Begriff des übergreifenden Systemzusammenhangs (strukturelle Kopplung)

Z Komponenten des Systems (menschlicher Organismus)
U Meso- und mikrosoziale Systeme (in Gesellschaft)
S, Endo psychische Potenziallandschaft, Vermögen, organismische Struktur
S, Exo Beziehungen in Umgebung, Einbindung in meso- und mikro-

soziale Systeme
M u.a. soziale und bio-psychische Muster, die die spezifische 

Reproduktion (und den Wandel) der strukturell gekoppelten sozialen 
und bio-psychischen Systeme hervorbringen

Fuchs 2017

Z Zusammensetzung
U Umgebung
S Struktur (Endo- und Exostruktur)
M Mechanismen (Dynamik)/

essenzieller M/ Modus Operandi
Bunge & Mahner 2004

Sommerfeld et al. 2011



Zustandsraum Individuum

Exostruktur Individuum/ 
Teil der Endostruktur des 
sozialen Systems/ soziale
Beziehungen/ Interaktion/
Dynamik

Soziale Systeme
davon eines eine Organisation
der Sozialen Arbeit
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Der Zustandsraum Individuum

Endostruktur Individuum/
Organismus



Vernetzen

Befähigen

Ausstatten

Fiktiver Zustandsraum/ Kernaktivitäten als charakteristische soziale 
Mechanismen = Modi 
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Der Zustandsraum eines Angebots der
Schadensminderung
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Konditionierung von Systemebene zu Systemebene
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Verlauf, Verlaufskurve und prof. Prozessbogen/ Org. Suchthilfe als 
«intelligentes System»
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Strukturierung von Zustandsräumen und Bewegung darin

Soziale Arbeit

Organisation 
Perspektive

Beratung
Begleitung und Koordination

Schadensminderung/ 
Anlaufstelle

SubstitutionsprogrammMedizin/
Psychotherapie

Entzugs-
klinik

Andere Professionen/
Andere Org. Soziale Arbeit

Begleitetes 
Wohnen

Beschäftigung/
Arbeit Beratungsstelle

Beziehung halten, Inhalte verändern sich
Prozesse anstossen, Erfahrungen verarbeiten

Etc.Straf- und Maß-
nahmenvollzug

Case Management Prävention/
Schulsozialarbeit

Sozialhilfe
z.B. Supported
Employment

Organisation
Suchthilfe
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Normale 
Schwankungen
Genügend 
Ressourcen 

Homöostatische 
Abwehr

Belastungen 
dominieren

Psychische Krise
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Michelle’s (acute paraplegia) quality of life (as measured with seiquol +)
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Modus Operandi Begleiten
Problem

Outcomes bei 
Klient*Innen

Koordinieren und 
Synchronisieren

Interventionen/Tätigkeiten

Krisenintervention, Triage an Psychologin und weitere 
Fachpersonen

Stressreduktion durch Abbau 
von Bedürfnisspannungen und 
Wahrnehmen der 
Unterstützung

Befriedigung Kontroll- und Orientierungsbedürfnis, 
Bedürfnis nach subjektiver SicherheitHilfeprozess begleiten, steuern und überwachen

Bedarfsgerechtes Abstimmen der Hilfeleistungen und 
des Tempos,
Intra- und interprofessionelle Kooperation 

Stellvertretendes Problemlösen im Modus 
Ausstatten und Versorgen 

Anwaltschaftlich 
Vertreten

Begleitung an Termine mit Sozialversicherungen 
Stellvertretung oder Anleitung in der Kommunikation
Interessen der Klient*in vertreten
Rechtsansprüche einfordern
Triage an Rechtsbeistand

Befriedigung des Bedürfnis nach Selbstwertschutz 
und nach Gerechtigkeit

Hoffnung auf Besserung,
Selbstklärung und Zielklärung

Fortlaufendes Abklären des Hilfebedarfs und der 
Problemlösekapazität während regelmässigen Terminen, 
Ressourcen- und Problemanalyse, Ziele klären

Bedürfnisorientierte Beratungsgespräche durchführen
Abholen, Konfrontieren, Aktivieren, Entlasten
Informieren über Abläufe, Rechte, Pflichten

Fortlaufend Diagnostizieren 
(Monitoring) 

Wirkmechanismen der 
Psychotherapie, anderer Professionen

Psychische 
Stabilisierung

Motivation

Aktive 
Bewältigung/ 
Annäherungs-

verhalten

Psychosoziale Mechanismen Biopsychische Mechanismen
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Beraten

Organisieren und Planen

Informationelle Unterstützung

Instrumentelle Unterstützung

Emotionale und Instrumentelle 
Unterstützung

Modus Ausstatten und Versorgen

Hilfe zur Lebensbewältigung in der Rehabilitation von Menschen mit einer körperlichen Einschränkung

Hilfebezogen Kooperieren
(Arbeitsbündnis aufbauen)

Offenheit
Vertrauen

Klären von akuten Problemen
Zugänglich und erreichbar sein
Interesse an Person zeigen
Verständnis und Zuwendung entgegenbringen
Ganzheitlicher, personenzentrierter Ansatz 

Befriedigung des Bedürfnis nach Bindung, 
nach emotionaler Zuwendung und Sozialität

Emotionale Unterstützung
Vertrauensbildung (Personales und 
Kompetenzvertrauen)
Soziales Engagement 
Interpersonelle Bindung

Kernaktivitäten

Beurteilungsunterstützung

Bedarfsgerechte 
synchronisierte 
Hilfeleistungen

Wiederhergestellte 
Handlungsfähigkeit 

Kommunikation (Informieren, 
Aushandlungsprozesse), teilw. indirekt

Orientierung

Zielperspektive



Wohnen

Freundschaften Freizeit

ArbeitVeränderungen im Lebensführungssystem

Begleiten

Annäherungsziele, 
realisierbare Pläne

Familie

Biopsychosoziales Wohlbefinden
Teilhaben und Teilnehmen

Beraten

Sozial 
Vernetzen

Hilfebezogen Kooperieren

Annäherungsverhalten, 
Selbstwirksamkeit

Bedarfsgerechte Hilfe

Vertrauen
Hilfe annehmen

Ausstatten

StressreduktionOrientierung

Selbstbestimmte 
Lebensführung

AktivierenBeziehungen 
eingehen und halten

Sozial-, und Selbstkompetenzen, 
funktionales CopingVerfügung über die 

notwendigen materiellen und 
immateriellen  Ressourcen

Kompetenzen 
fördern

Verwirklichungs-
chancen

FreundschaftenFreizeit

Wohnen

Familie

Arbeit

Lebensführungssystem vor Integration im prof. Hilfesystem Lebensführungssystem inkl. Integration in prof. Hilfesystem

Professionelles 
Hilfesystem
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Wenn Soziale Arbeit funktioniert, dann ist es ein fantastisches und komplexes Zusammenspiel 
diverser Mechanismen auf verschiedenen Ebenen. Anspruchsvoll für die Sozialarbeitenden 

Es funktioniert nur als Ko-Produktion. To keep in mind!

Die Wirkungen der Sozialen Arbeit sind konditional, nicht kausal in einem linearen Wenn-Dann-
Verständnis. Sie schafft Bedingungen für Entwicklung/ Lernen. Kausalität in komplexen Systemen 

verläuft zirkulär, auch in der Sozialen Arbeit

Der Kontext ist bedeutsam. Ohne den Kontext kann man letztlich nicht verstehen oder erklären, 
wie Soziale Arbeit funktioniert.

Ein sehr weitreichendes Forschungsprogramm kann auf dem generischen Modell aufgebaut 
werden, hin zu systematischer technologischer Forschung in der Sozialen Arbeit

Kurzes Fazit – einige ausgewählte Kommentare
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