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Das Bild der Erziehungsberatungsstelle in der Offentlichkeit
und aus der Sicht von Klienten und Beratern

Von Stefan Schmidtchen, Sigrid Bohnhoff, Kristina Fischer und Cornelia Lilienthal

Zusammenfassung

Mit Hilfe eines Fragebogens wurden 111 Eltern (als
Reprisentanten der Offentlichkeit), 74 wirkliche Klienten
und 55 Berater nach ihrer Einstellung zur Tatigkeit, Zielset-
zung und Bedeutung einer Erziehungsberatungsstelle be-
fragt. Des weiteren wurden Fragen {iber die personlichen
Anforderungen an die Berater gestellt.

Die Auswertung der Fragebogen geschah deskriptiv in
Form von Mittelwerts- und Streuungsangaben pro Item fiir
jede der oben genannten Untersuchungsgruppen. Des weite-
ren wurden Gruppenvergleiche mit Hilfe von Varianzanaly-
sen vorgenommen. Bei diesen Vergleichen zeigten sich die
interessantesten Ergebnisse: So fanden wir u. a., daf§ das Bild
der Erziehungsberatungsstelle in der Offentlichkeit mit dem
Selbstbild von Beratern in 50% der Items iibereinstimmte,
aber nur in 20% mit dem erwarteten Offentlichkeitsbild von
Beratern. Sehr erstaunlich war auch, dafl das Selbstbild der
Berater mit dem erwarteten Offentlichkeitsbild von Beratern
nur 12% Ubereinstimmungen aufwies. Wir interpretieren
diese grofle Diskrepanz zwischen der Selbstwahrnehmung

Praxis d. Kinderpsychologic 32: 166—173 (1983), ISSN 0032-7034
© Vandenhoeck & Ruprecht 1983

und erwarteten Fremdwahrnehmung als Ausdruck einer
Berufsrollenneurose und machen im Aufsatz Vorschlige,
wie die Neurose abzubauen wire.

1. Problemstellung

Im Rahmen der Titigkeit als Erziehungsberater, als Super-
visor von Erziehungsberatern und als deren Ausbilder ist der
Seniorautor dieses Aufsatzes im Laufe der Zeit immer wie-
der auf Hinweise gestoflen, die eine Diskrepanz zwischen der
Einschatzung der Titigkeit von Beratern durch diese selbst
und durch die Offentlichkeit (vertreten durch potentielle
Klienten) anzeigen. Diese Hinweise beziehen sich auch auf
das erwartete Bild der Offentlichkeit von Beratern. Sie sind
gekennzeichnet durch eine Rollenunsicherheit (z.B. ob man
professionell in den privaten Raum von Klienten hineinge-
hen darf?); durch eine unterstellte Vorsichts- und Distanz-
haltung auf seiten der Offentlichkeit und durch ein Schwan-
ken zwischen Gefithlen des Optimismus, anderen bei der
Losung ihrer Probleme helfen zu konnen und der Resigna-
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tion, die aus der Erfahrung mit nicht gelGsten oder proble-
matischen Fillen entspringen kann.

Um mehr Klarheit iiber die Berechtigung dieser Annah-
men zu bekommen, haben sich die Autoren der Arbeit zu
einer Forschungsgruppe zusammengetan, um folgende Ein-
zelfragen zu kldren:

1. Wie kommen potentielle Klienten von Erzichungsbera-
tungsstellen (EbStn) an Informationen iiber EbStn-An-
schriften heran?

2. Wie sieht die interessierte Offentlichkeit in Form von
Eltern die Arbeit von EbStn und die Person des Beraters?

3. Gibt es Widerspriiche zwischen der Sichtweise der Of-
fentlichkeit und der der Berater?

4. Welche Vermutungen haben Berater tiber ihr Bild in der
Offentlichkeit und wie stimmt dieses mit ihrem Selbstbild
iberein?

Insbesondere die Beantwortung der letzten Frage erscheint
uns als sehr wichtig; denn wenn es stimmt, was wir vermu-
ten, dafs das Selbstbild der Berater und das von ihnen erwar-
tete Bild der Offentlichkeit iiber ihre Titigkeit, also das
erwartete Fremdbild, weit auseinanderklaffen, dann kénnte
das ein Hinweis auf neurotische Prozesse im Berufsrollenver-
standnis von Erziehungsberatern sein. Diese Prozesse konn-
ten u. a. das Ergebnis von internalisierten Uberforderungsan-
spriichen, Selbstzweifeln, mangelnder Lebenserfahrung oder
ungeniigendem RealitdtsbewufStsein iiber die Erwartungen
der Offentlichkeir sein.

2. Untersuchungsplan

Um die genannten Fragen zu kliren, haben wir einen
Fragebogen entwickelt, den wir an Eltern als potentielle
Klienten und Vertreter der Offentlichkeit, an reale Klienten
und an Erziehungsberater verschickt haben. In Tabelle 1
werden die einzelnen Daten der Stichproben angegeben.

Wir haben urspriinglich 141 Eltern durch Lehrer und
Erzieher ansprechen lassen, von denen uns 111 Eltern (87%)
den Fragebogen ausgefiillt zuriickgeschickt haben. Es han-
delt sich um Eltern, die bisher noch nicht in Kontakt mit
einer EbSt gewesen waren. 48% von ihnen gaben an, keine
Vorstellungen von der Titigkeit einer EbSt zu haben. Von
den Eltern waren 89% Frauen, 89% jiinger als 40 Jahre und
90% verheiratet. Sie entstammten im wesentlichen der
Mittelschicht und hatten zwei Kinder.

Diese Eltern sind fiir uns Reprisentanten des Teils der
Offentlichkeit, die wir mit dem Hilfs- oder Dienstlei-

stungsangebot der Erzichungsberatung ansprechen wollen.
Thre Meinung interessiert uns sehr, und iiber ihre Meinung
haben wir die in der Einleitung gedufSerten Erwartungen.

Bei den 74 Klienten (angeschrieben waren 120; Riicklauf-
quote 62%) handelt es sich um Eltern, die bereits in einer
EbSt beraten (behandelt) wurden. Wir haben sie tiber Erzie-
hungsberater erreicht, kannten ihre Anschriften also nichr,
und baten sie, uns anonym den Fragebogen zuriickzuschik-
ken. 81% der Klienten waren weiblich, 73% waren unter 40
Jahre alt; 80% waren verheiratet und hatten durchschnitt-
lich zwei Kinder. Die Klienten entstammten iiberwiegend
der Mittelschicht.

Von den urspriinglich 80 angeschriebenen Beratern
schickten uns 55 den Fragebogen zuriick (68% Riicklauf-
quote). Es handelt sich um 58% Frauen; 80% waren jinger
als 40 Jahre; 38% verheiratet. Die Berater arbeiteten als
Psychologe, Sozialpadagoge, Arzt und Psychagoge in Bera-
tungsstellen von staatlichen und freien Trigern im Grofs-
raum Hamburg, in Bremen, Kiel, Ratzeburg und Schwarzen-
bek. Es handelt sich bei den Beratern um eine Stichprobe aus
einem stddtischen und mittelstadtischen Raum. Da in diesen
Regionen die prozentual meisten EbStn angesiedelt sind,
diirfte die Beraterstichprobe in etwa repriisentativ fiir Erzie-
hungsberater aus EbStn sein.

Inwieweit die potentiellen und realen Klienten reprisenta-
tiv fir die Klientel von EbStn insgesamt sind, ist schwer
abzuschitzen. Sie diirften zumindest reprisentativ fiir die
augenblickliche stadtische und mittelstidtische Klientel sein,
die bereit ist, sich mit EbStn auseinanderzusetzen.

Im Fragebogen wurden nach Vorversuchen 82 Items in
Form von Behauptungen aufgenommen. Als Beispicle sollen
zwei Items dienen:

— Der Erziehungsberater sollte selbst Kinder haben, um die
Probleme von Eltern besser versteben zu kénnen.

— Ich erwarte, daff ich in der EbSt Ratschlage und Tips
bekomme.

Zu jeder Behauptung gab es vier Antwortalternativen, aus
denen eine angekreuzt werden mufdte. Die Antworten laute-
ten:

(1) stimmt genau, (2) stimmt etwas, (3) stimmt eher nicht,
(4) stimmt tiberhaupt nicht.

Alle Befragungsgruppen erhielten die gleichen Items. Sie
wurden im Rahmen von Vorstudien aus einem Pool von 300
Items ausgewihlt. Berater bekamen zwei Fragebogen; einen
zur Erfassung des Selbstbildes und einen zur Erfassung des

Tabelle 1: Grofie und Art der Stichprobenzusammensetzung:
Offentlichkeit als potentielle Klienten, Eltern; Klienten und Berater

. Geschlecht Alter Familienstand
Stichprobe Anzahl . N
weibl. I mannl, <30 l 31-40 | >40 verh. led.
Offentlichkeit 111 89% 11% 31% 58% 11% 90% 10%
(Eltern)
wirkliche Klienten 74 81% 19% 8% 65% 27% 80% 20%
Berater 55 58% 42% 17% 63% 20% 38% 62%
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Tabelle 2: Informationsquellen itber die Anschriften von

Erziehungsberatungsstellen aus der Sicht der Offentlichkeit (N = 111 Eltern)
701
60T
501 .
401
59% 50% 63%
30+
39%
201
107 17%
4%
Nachbarn Haus- oder Telefonbuch Lehrer oder Pastor Familien-
Kinderarzt Kindergirmerin fiirsorge

erwarteten Offentlichkeitsbildes. Die Auswertung geschah
deskriptiv fiir jede Gruppe gesondert in Form von Mittel-
werts- und Streuungsangaben. Des weiteren wurden Grup-
penvergleiche mit Hilfe der Varianzanalyse vorgenommen.

3. Ergebnisse

3.1 Erwartete Informationsquellen iiber die Anschriften
von EbStn

In der Tabelle 2 werden die Informationsquellen angege-
ben, von denen die Offentlichkeit Anschriften von EbStn zu
erhalten hofft. Im wesentlichen sind es Lehrer oder Kinder-
girtnerinnen (63%), Haus- oder Kinderarzt (59%). Auch
aus dem Telefonbuch wollen 50% die Anschrift entnehmen.
Als weitere Informanten werden die Familienfiirsorge (Ju-
gendamt) mit 39%, der Pastor mit 17% und die Nachbarn
mit 4% genannt.

Reflektiert man iiber die Bedeutung dieser Aussagen, so
wird sichtbar, daff Personengruppen wie Lehrer, Kindergrt-
nerinnen, Hausarzte, Familienfiirsorger oder Pastoren eine
wichtige Zuweisungsfunktion fur EbStn haben. Es erscheint
deshalb als notwendig, diesen Gruppen die Anschriften von
EbStn mitzuteilen. Es ist aber auch ebenso wichtig, sie iiber
die Arbeitsweise zu informieren, um mogliche Vorurteile
abzubauen; denn potentielle Klienten werden von den
genannten Personen nicht nur die Anschriften erfahren
wollen, sondern auch deren Meinungen und Einstellungen
iiber die Arbeitsweise von EbStn. Insgesamt sollten sich
EbStn als Teil des erzieherischen, helfenden und pastoralen
Netzes sehen, daff von der Gesellschaft fir die Versorgung
der Bevolkerung aufgespannt wurde und sollten sich nicht
isoliert, sondern als Partner der genannten Gruppen verste-
hen.

Da 50% der interessierten Eltern die EbStn-Anschrift
auch im Telefonbuch suchen wiirden, wire es wichtig, daf§

die Anschrift unter dem Stichwort ,,Erziehungsberatungs-
stelle* zu finden ist. Dies ist bisher nur selten der Fall.

3.2 Sichtweise der Offentlichkeit

Als zweites interessiert uns die Sichtweise der Offentlich-
keit. Was erwartet sie von den EbStn? Welche Ziele will sie
erreicht wissen? Welche gesellschaftliche Bedeutung gibt sie
der EbSt und wie sieht sie den Erziehungsberater als
Mensch?

Insbesondere zum letzten Fragenkomplex haben wir
bestimmte Vermutungen. So nehmen wir an, dafs die interes-
sierte Offentlichkeit die Berater als fiirsorgliche Vater- bzw.
Mutterperson sieht und erheblich iiberzogene Erwartungen
an die Berater hat. Wir vermuten, daf sich die ibersteigerten
Erwartungen einmal auf die Erfolgs- und Hilfsméglichkeiten
der Beratung beziehen und zum anderen auf die Person des
Beraters. Wir befiirchten, daf$ die Offentlichkeit die Berater
als ,,Ubermenschen* sieht.

Dieser zweite Teil der Hypothesen leitet schon auf die
Fragestellungen drei und vier iiber. In ihnen soll dem Bild
der Offentlichkeit das Selbstbild der Berater gegeniiber
gestellt werden (Fragestellung 3) und das Selbstbild der
Berater mit dem erwarteten Offentlichkeitsbild verglichen
werden. Begonnen werden soll mit der Sichtweise der Of-
fentlichkeit.

In Tabelle 3 werden die wichtigsten Angaben der befrag-
ten Eltern iiber die Arbeitsweise, Ziele und Bedeutung von
Erziehungsberatung und iiber die Person des Beraters darge-
stellt.

Bei der Analyse der Antworten mufd beriicksichtigt werden, daf§
sie primir von Frauen (89%) stammen. Da wir offengelassen hatten,
wer den Fragebogen beantworten sollte, ob Frau, Mann oder beide,
deuten wir dieses Ergebnis so, dal anscheinend immer noch eine
familiire Rollenverteilung vorherrscht, nach der die Frau fiir die
Kontaktaufnahme mit erzieherischen und fiirsorgerischen Instanzen
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Tabelle 3: Das Bild der Erziehungsberatungsstelle aus der Sicht der Offentlichkeit (N = 111

Eltern, die noch nie in einer EbSt waren)

Antwortméglichkeiten: stimmt genau (1), stimmt etwas (2), stimmt eher nicht (3), stimmt {iber-

haupt nicht (4)

Antwort | M S
Vorstellungen iiber die Arbeitsweise einer EbSt
1) Ich erwarte, daf§ ich in der EbSt Ratschlidge und Tips bekomme. [ 1,25 049
2) Ich wiinsche mir, daf8 in der EbSt alle Familienmitglieder zusammen
mit dem Berater tiber die Erziehungsprobleme sprechen kdnnen. 1 1,48 0,80
3) Ich erwarte, daff meinem Kind in der EbSt gesagt wird, wie es sich
besser betragen soll. 3 3,22 0,90
4) In der EbSt mochte ich auffer tiber Erziehungsprobleme auch iiber
meine personlichen Probleme sprechen. 3 2,52 1,04
Ziele einer EbSt
5) Ein Ziel der EbSt ist, daff Eltern lernen, wie sie ihre Probleme in
Zukunft selbst 16sen konnen. 1 1,43 0,63
6) Ein Ziel der EbSt ist, daff Eltern lernen, ihre Kinder besser zu ver-
stehen. 1 1,41 0,63
7) Ein Ziel der EbSt ist es, storendes Verhalten (Symptome) abzubauen. 2 2,13 1,03
Gesellschaftliche Bedeutung der EbSt
8) Eine EbSt aufzusuchen, ist genauso selbstverstindlich wie ein Besuch
beim Hausarzt. 2 2,38 0,99
9) Eltern, die zur EbSt gehen, kommen ins Gerede. 3 3,02 0,98
10) Ich stelle mir vor, dafd ein Besuch der EbSt immer freiwillig ist. 1 1,11 0,31
11) Ich vermute, Erziehungsberatung ist fiir alle Eltern kostenlos. 1 1,10 0,36
12) Jede Schule und jeder Kindergarten sollte einen Erzichungsberater
haben, damit Eltern schneller geholfen werden kann. | 1,43 0,66
13) Ich vermute, Mitarbeiter der EbSt unterliegen genauso der Schweige-
pflicht wie Arzte. 1 1,18 0,53
Persénliche Merkmale der Erziehungsberatung
14) Der Erzichungsberater sollte gut mit Kindern umgehen kénnen. 1 1,19 0,48
15) Der Erzichungsberater sollte selbst Kinder haben, um die Probleme von
Eltern besser verstehen zu konnen. 2 1,91 0,94
16) Ob ich in der EbSt von einem Mann oder ein Frau beraten werde, ist
mir gleich. 1 1,28 0,71
17) Es ist hilfreich, wenn der Berater iiber 40 ist. 3 3,05 095
18) Ein Erziehungsberater sollte immer ausgeglichen sein. 2 1,90 0,98
19) Ein Erzichungsberater sollte wie ein Freund sein, mit dem man iiber
seine Probleme sprechen kann. 2 1,91 0,71
20) Ein Erzichungsberater sollte auch auf8erhalb der Arbeitszeit fiir Ratsu-
chende da sein. 2 2,02 1,01
21) Ich vermute, dem Erziehungsberater macht es Freude, anderen zu
helfen. 1 1,46 0,55
22) Ein Erziechungsberater muf§ zuerst seine eigenen Probleme gel6st haben,
che er anderen helfen kann. 2 2,31 1,04
23) Erziehungsberater haben ihr Wissen hiufig nur aus Biichern; gegeniiber
alltiglichen Problemen sind sie haufig hilflos. 3 3,23 0,98

der Gesellschaft zustindig ist. Diese Erscheinung tritt auch in der
ersten Kontaktaufnahme von Klienten mit der Erziehungsberarung
auf. Hier sind es auch iiberwiegend Frauen, die den Kontakt herstel-
len. Insofern diirften diesbeziiglich keine Unterschiede zwischen
potentiellen und realen Klienten vorliegen. (Vgl. auch die in etwa
gleichen demographischen Daten zwischen den beiden Gruppen
in Tab. 1).

Geht man die Antworten der Reihe nach durch, so fallt
auf, dafl die Offentlichkeit erwartet, daf§ in der Erzichungs-

beratung (EB) konkrete Erziehungsratschlige und Tips
gegeben werden und alle Familienmitglieder zur Beratung
hinzugezogen werden (Die Berater kénnen also rubig muti-
ger sein und auch den Vater einladen!).

Andererseits wird eine gewisse Scheu vor einem Einmi-
schen in das Beziehungsverhiltnis Eltern-Kind und in die
private Sphire deutlich. Die Eltern wollen nicht, daf§ der
Berater direkten erzieherischen Einflufs auf das Kind nimmt,
sondern wollen sich dieses Recht selbst vorbehalten. Ver-
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mutlich wollen sie ihr padagogisches Ansehen vor dem Kind
erhalten und sich ihre erzicherische Selbstindigkeit bewah-
ren. Sie wollen Hilfe zur Selbsthilfe bekommen und ihre
Erzichungsaufgabe nicht an andere deligieren. Im vierten
Fragenkomplex geben die Eltern an, welche Erwartungen sie
an die Person des Beraters haben. Sie mochten, daff er gut
mit Kindern umgehen kann; moglichst selbst Kinder hat;
nicht unbedingt Giber 40 Jahre alt ist; moglichst ausgeglichen
und freundlich ist; fur die Ratsuchenden auch aufSerhalb der
Arbeit Zeit hat; Freude an der Arbeit hat und seine eigenen
Probleme gelost hat. Sie erwarten, daf er ein Praktiker und
kein Theoretiker ist. Ob sie von einer Frau oder einem Mann
beraten werden, ist ithnen egal.

Dieses Bild sieht den Berater sehr idealisiert. Die potentiel-
len Klienten treten ihren Beratern mit einer Reihe anspruchs-
voller Erwartungen entgegen. Es stellt sich die Frage, ob die
Berater diese Erwartungen kennen und ob sie mit den eige-
nen Vorstellungen lber ihre Beratertdtigkeit Uberein-
stimmen? Dieser Frage soll im Folgenden nachgegangen
werden.

3.3 Vergleich des realen Offentlichkeitsbildes mit dem
erwarteten Offentlichkeitsbild vorn Beratern

In der Tabelle 4 haben wir die Ubereinstimmungsprozente
zwischen dem realen Bild der Offentlichkeit und dem erwar-
teten Offentlichkeitsbild von Beratern (20% Ubereinstim-
mung), dem realen Offentlichkeitsbild und dem Selbstbild
von Beratern (50% Ubereinstimmung) und dem Offentlich-
keitsbild und Klientenbild (61% Ubereinstimmung) angege-
ben. Die Ubereinstimmungsprozente entstammen varianz-
analytischen Mittelwertsvergleichen der Itemantworten und
stellen eine prozentuale Zusammenfassung der nichtsignifi-
kanten Mittelwerte dar.

Tabelle 4: Ubereinstimmungsprozente zwischen dem realen Bild der
Offentlichkeit, dem erwarteten Offentlichkeitsbild von Beratern,
dem Selbstbild von Beratern und dem Bild wirklicher Klienten

erwartetes Selbstbild Bild der
Offentlich- d. Berater wirklichen
keitsbild (N = 55) Klienten
d. Berater (N =74)

reales Bild der

Offentlichkeit

(potentielle 20% 50% 61%

Klienten;

N = 111)

Aus diesen Zahlen wird deutlich, daf sich die Offentlich-
keit relativ gut vorstellen kann, was wirkliche Klienten in
EbStn erfahren (61% Ubereinstimmung). Dies ist ein Zei-
chen fiir ein angemessenes RealititsbewufStsein der Offent-
lichkeit.

Analysiert man die Ubereinstimmungswerte bei den
anderen Vergleichsgruppen, so fillt auf, daf 50% Uberein-
stimmung zwischen dem Selbstbild von Beratern und dem
Offentlichkeitsbild vorliegen, aber nur 20% Ubereinstim-
mung zwischen dem erwarteten Offentlichkeitsbild von

Beratern und dem realen Offentlichkeitsbild; d.h. wenn
Berater ihre eigene Sicht vertreten, also iiber sich selbst
sprechen, dann haben sie eine groffere Nihe zum Bild der
Offentlichkeit als wenn sie als berufliche Rollentriger das
Bild der Offentlichkeit vorhersagen sollen, Bei der letzten
Aufgabe tun sie sich so schwer, daff man geneigt ist anzuneh-
men, daf sie nicht nur Informationsprobleme haben, son-
dern auch berufsneurotische Wabrnehmungs- und Verarbei-
tungsprobleme. Wir wollen im folgenden die Unterschiede
der verschiedenen Sichtweisen einzeln betrachten.

Als erstes sollen die Unterschiede zwischen dem Offent-
lichkeitsbild und dem Beraterselbstbild betrachtet werden.
Es zeigt sich, daff die verschiedenen Items — selbst wenn die
Mittelwerte der Antworten sich statistisch signifikant unter-
scheiden — in der Regel in gleicher Richtung beantwortet
werden. Eine Ausnahme stellt die Beantwortung der Items S,
8 und 13 dar; bei der Beantwortung dieser Items meint die
Offentlichkeit, Eltern, die eine EB aufsuchen, sollten ihre
Probleme in etwa klar und deutlich mitteilen konnen;
schwierige Kinder sollten lernen, sich einzufiigen und Bera-
ter sollten auch auflerhalb ihrer Arbeitszeit fiir Ratsuchende
zur Verfligung stehen. Dieser Meinung sind Berater nicht.
Sie meinen in allen drei Fallen, daf$ dies nicht so ist.

In den anderen Itemantworten wird jedoch eine liberein-
stimmende Sicht geduflert; sie sieht im einzelnen wie folgt
aus:

— im Bekanntenkreis wird nicht iiber die Titigkeit einer
EbSt gesprochen;

~ eine EbSt wird aufgesucht, weil Kinder unter Problemen
leiden;

— nicht nur die Kinder, sondern auch die Eltern sollen in
einer EbSt behandelt werden;

— die Eltern sollen Hilfe zur Selbsthilfe bekommen;

— storendes Verhalten soll abgebaut werden;

— Kinder sollen selbstandiger und freier werden;

— Eltern sollen lernen, sich mit sich selbst auseinanderzu-
setzen;

— Eltern sollen lernen, ihr Verhalten gegeniiber ihrem Kind
zu veriandern;

— Eltern miissen mit einer mehrmonatigen Wartezeit rech-
nen;

— jede Schule und jeder Kindergarten sollte einen Erzie-
hungsberater haben;

— ein Erziehungsberater sollte wie ein Freund sein, mit dem
man iiber seine Probleme sprechen kann;

— ein Erziehungsberater sollte immer ausgeglichen sein;

— Erziehungsberater konnen sich auch in die Lage von
einfachen Leuten versetzen.

Im Folgenden sollen die realen Antworten der Offentlich-
keit mit den erwarteten Offentlichkeitsantworten der Bera-
ter verglichen werden. Hier betrugen die Ubereinstimmungs-
prozente nur 20%. In der Tabelle 6 werden die Einzelant-
worten verdeutlicht.

Starke Unterschiede treten bei der Beantwortung der
Items 1, 2, 3, 7, 8, 14, 17, 18 auf. Die Erziehungsberater
wissen nicht:

— daf} die Offentlichkeit das Gesprich mit allen Familien-
mitgliedern will;
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Tabelle S: Vergleich des Offentlichkeitshildes und Beraterselbstbildes
(Mittelwertsunterschiede auf §%-Signifikanzniveau;
hier nur Angabe von speziell ausgewdahlten Items)

Antwortmoglichkeiten: Stimmt genau (1), stimmt etwas (2), stimmt cher nicht (3), stimmt
tiberhaupt nicht (4)

Offentlich- | Berater-
keitsbild selbstbild
M M
Vorstellungen iiber die Arbeitsiveise einer EbSt
1) In meinem Bekanntenkreis wurde schon einmal {iber eine EB
gesprochen. 2,58 1,15
2) Wenn Kinder unter thren Problemen leiden, ist das ein Grund, eine
EB aufzusuchen. 1,64 1,11
3) Ich vermute, die EB ist vorwiegend fiir die Behandlung der Kinder
da; mit den Eltern wird nur kurz gesprochen. 3,25 3,74
4) In der EB miissen Eltern ihre Probleme selbst 16sen, der Berater gibt
dabei nur Hilfestellung. 1,56 1,17
5) Eltern, die in die EB gehen, miissen ihre Probleme klar und deutlich
mitteilen konnen. 2,16 2,83
Ziele einer EB
6) Ein Ziel der EB ist es, storendes Verhalten (Symptome) abzubauen. 2,13 1,63
7) Erziehungsberatung muf$ bewirken, daf§ Kinder selbstdndiger und
freier werden. 1,69 1,33
8) Erzichungsberatung muf bewirken, daf§ schwierige Kinder lernen,
sich einzufiigen. 2,12 3,03
9) Ein Ziel der EB ist es, dafs Eltern sich mit sich selbst auseinandersetzen
kénnen. 1,55 1,19
10) Ein Ziel der EB ist es, dafs Eltern ihre Verhalten gegeniiber ihrem Kind
andern konnen. 1,68 1,37
Gesellschaftliche Bedeutung der EB
11) Bevor die Behandlung in einer EbSt anfingt, miissen Eltern mit einer
mehrmonatigen Wartezeit rechnen. 2,13 1,48
12) Jede Schule und jeder Kindergarten sollte einen Erziehungsberater
haben, damit Eltern schneller geholfer werden kann. 1,43 1,83
Persénliche Merkmale der Erziehungsberater
13) Ein Erziehungsberater sollte auch aufSerhalb seiner Arbeitszeit fiir
Ratsuchende da sein. 2,02 3,20
14) Ein Erziehungsberater sollte wie ein Freund sein, mit dem man iiber
seine Probleme sprechen kann. 1,91 2,26
15) Ein Erziehungsberater sollte immer ausgeglichen sein. 1,90 2,39
16) Erziehungsberater konnen sich nur schwer in die Lage von einfachen
Leuten versetzen. 3,27 2,87

— daf sie nicht will, daf§ der Berater das Kind erzieht;
— dafS sie keine Angst vor pidagogischen Vorhaltungen hat;
— daf§ sie ein Aufsuchen der EbSt als fast genauso selbst-
verstindlich ansieht, wie einen Besuch beim Hausarzt;
— daf sie keine Angst hat, durch einen Besuch einer EbSt
ins Gerede zu kommen;

— daf sie nicht unbedingt Berater iiber 40 Jahre bevorzugt;

— dafs sie annimmt, Berater konnten einfache Leute verste-
hen;

— daf sie den Berater als Praktiker und nicht als Theoretiker
sieht.

Die Unterschiede machen deutlich, dafs die Berater in
wichtigen Fragen der Arbeitsweise, des sozialen Ansehens

und der praktischen Durchfithrung von Erziehungsberatung
nicht wissen, was die Offentlichkeit denkt.

Dieser Mangel an Kenntnissen wird noch deutlicher,
wenn wir die Unterschiede in den Bereichen der Zielsetzung
(Items 4, 5, 6); der gesellschaftlichen Bedeutung (9, 10, 11)
und der personlichen Merkmale von Beratern (12, 13, 15,
16) betrachten. So meinen Berater, daf§ Eltern nur etwas
(statt sehr stark) Hilfe zur Selbsthilfe bekommen wollen und
daff sie nur etwas (statt sehr stark) lernen wollen, ihr Kind
besser zu verstehen. Sie vermuten auch nicht, dafs Eltern
nicht unbedingt den Abbau von Symptomen fordern, son-
dern einer breiteren padagogischen Beratung den Vorzug
geben. Beziiglich der Fragen nach der Kostenfreiheit von
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Tabelle 6: Vergleich des realen Offentlichkeitsbildes mit dem erwarteten Offentlichkeitsbild von
Beratern (80% signifikante Mittelwertsabweichungen; Angabe von Mittelwerten;
Auswahl einiger interessanter Items)

Antwortméglichkeiten: Stimmt genau (1), stimmt etwas (2), stimmt cher nicht (3), stimmt iber-

haupt nicht (4)
reales erwartetes
, Offentlich- | Offentlich-
keitsbild keitsbild
M M
Vorstellungen iiber die Arbeitswveise einer EbSt
1) Ich wiinsche mir, daff in der EbSt alle Familienmitglieder zusammen mit
dem Erziehungsberater iiber die Erziechungsprobleme sprechen. 1,48 2,70
2) Ich erwarte, dafl meinem Kind in der EB gesagt wird, wie es sich besser
betragen soll. 3,22 1,52
3) Ich hitte Befiirchtungen, in der EB horen zu miissen, etwas falsch
gemacht zu haben. 3,14 1,63
Ziele einer EB
4) Ein Ziel der EB ist, dafs Eltern lernen, wie sie ihre Probleme in Zukunft
selbst losen konnen. 1,43 2,15
5) Ein Ziel der EB ist es, daf§ Eltern lernen, ihre Kinder besser zu
verstehen. 1,41 1,80
6) Ein Ziel der EB ist es, storendes Verhalten (Symptome) abzubauen. 2,13 1,22
Gesellschaftliche Bedeutung der EB
7) Eine EbSt aufzusuchen, ist genauso selbstverstindlich wie ein Besuch
beim Hausarzt. 2,38 3,43
8) Eltern, die zur EB gehen, kommen ins Gerede. 3,02 1,93
9) Ich stelle mir vor, daff ein Besuch der EB immer freiwillig ist. 1,11 2,00
10) Ich vermute, Erziehungsberatung ist fiir alle Eltern kostenlos. 1,10 2,24
11) Ich vermute, Mitarbeiter der EbSt unterliegen genauso der Schweige-
pflicht wie Arzte. 1,18 1,81
Personliche Merkmale der Erziebungsberater
12) Ein Erziehungsberater sollte immer ausgeglichen sein. 1,90 1,59
13) Ob ich in der EB von einem Mann oder einer Frau beraten werde, ist
mir gleich. 1,28 2,35
14) Es ist hilfreich, wenn der Berater iiber 40 ist. 3,04 1,80
15) Ein Erziehungsberater sollte wie ein Freund sein, mit dem man iiber
seine personlichen Probleme sprechen kann. 1,91 2,33
16) Ein Erzichungsberater muf$ zuerst seine eigenen Probleme gelost haben,
che er anderen helfen kann. 2,31 1,56
17) Erzichungsberater konnen sich nur schwer in die Lage von einfachen
Leuten versetzen. 3,27 2,06
18) Erziehungsberater haben ihr Wissen hiufig nur aus Biichern; gegeniiber
alltdglichen Problemen sind sie haufig hilflos. 3,23 2,28

Beratung und der Schweigepflichtforderung unterschitzen
Berater die Absolutheit der Forderungen durch die Offent-
lichkeit. — Hinsichtlich der personlichen Merkmale von
Beratern fordert die Offentlichkeit ein héheres Mafl an
Ausgeglichenheit als die Berater vermuten; aufSerdem ist es
ihr stirker egal, ob sie von Mann oder Frau beraten wird;
des weiteren fordert die Offentlichkeit deutlicher als es
Berater annehmen, ein freundschaftliches Verhaltnis und
erwartet fordernder, daff Berater ersteinmal ihre eigenen
Probleme losen sollen, bevor sie andere beraten.

Bei der Analyse dieser Meinungsdiskrepanzen kommt uns
der Eindruck, dafl es sehr wohl maoglich sein konnte,

daf§ Berater die Erwartungen der Offentlichkeit intuitiv
spiiren, daf§ sie sich ihnen aber nicht gewachsen fiihlen
und deshalb durch Abschwichungen zu entziehen versu-
chen.

Diirfte diese Vermutung stimmen, so wire sie zwar
menschlich als Ausdruck von Unsicherheit, Uberforderung
und Selbstzweifel verstandlich, wire aber eine grofSe Bela-
stung bei der beruflichen Titigkeit. Dieser Mangel an Reali-
taitswahrnehmung, gekoppelt mit einer fast neurotisch
erscheinenden Form von Realitatsumformung diirfte das
Verhiltnis zur Offentlichkeit und zu neuen Klienten, zumin-
dest in der Anfangssituation, stark belasten. Es besteht die
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Gefahr, daf Berater in dieser Situation grofSere Selbstzweifel
und Unsicherheit haben, als ihre Klienten.

Fiir diese Gefahr gibt es noch weitere Belege, wenn man
z.B. die Grofle der Diskrepanz zwischen dem erwarteten
Offentlichkeitsbild und dem Selbstbild analysiert.

3.4 Vergleich des erwarteten Offentlichkeitsbildes mit dem
Selbstbild von Beratern

In Tabelle 7 werden die Ubereinstimmungsprozente zwi-
schen dem erwarteten Offentlichkeitsbild und dem Selbstbild
von Beratern angegeben. Sie betragen 12%; d.h. 88% der
Items werden in signifikant unterschiedlicher Weise fiir sich
selbst und fiir das erwartete Offentlichkeitsbild beantwortet.

Tabelle 7: Ubercinstimmungsprozente zwischen dem erwarteten
Offentlichkeitsbild von Beratern und dem realen Offentlichkeitsbild
sowie dem Selbstbild der Berater

reales Offentlich- )
keitsbild Berater-Selbstbild
(N = 111) N=253)

erwartetes Offentlich-

keitsbild von Beratern 20% 12%

(N = 55)

Die Unterschiede der Sichtweisen sollen inhaltlich nicht
naher diskutiert werden, sie sind aus den Tabellen 5 und 6
zu ersehen. Analysiert werden sollen mogliche Griinde fiir
diese starke Diskrepanz der beruflichen Selbstwahrnehmung
und erwarteten AufSenwahrnehmung.

Wiirde man als Berater eine solche Diskrepanz bei einem
Klienten feststellen, so wiirde man wahrscheinlich eine
Berufsrollenneurose diagnostizieren. Sie driickt sich darin
aus, daf das Selbsterleben der beruflichen Titigkeit mit dem
erwarteten Fremderleben sehr stark divergiert.

Es fragt sich, was die Berater tun, um mit dieser inneren
Spannung und Zerrissenheit fertig zu werden? Eine Mog-
lichkeit besteht in der Verleugnung eines der Spannungsfel-
der und damit einer scheinbaren Aufhebung der Problema-
tik; eine andere Moglichkeit (und diese haben wir bei einem
Vortrag der Ergebnisse personlich erlebt) besteht in einer
massiven Kritik der Datenerhebung und einem massiven
Versuch, die gefundenen Ergebnisse wegen methodischer
Unzuldnglichkeiten abzuwerten.

Wir meinen, daf diese Wege der Problemleugnung
menschlich verstandlich, aber der Realitdt der Daten nicht
angemessen sind. Die Berater sollten sich offen den Befun-
den stellen und fragen, warum sie so ,neurotisch® reagieren
und was sie tun konnen, um sich wirklichkeitsnaher zu
verhalten. Ein Weg dazu besteht in der Analyse der mogli-
chen Fehlerquellen fiir die Wahrnehmungsdiskrepanzen.
Dabei zeigt sich, daf§ die primire Fehlerquelle wahrschein-
lich weniger im Selbstbild als im erwarteten Fremdbild zu
liegen scheint. Dies schlieflen wir daraus, daf das Selbstbild
zu 50% mit dem Offentlichkeitsbild iibereinstimmt
(s.Tab. 4 ) und damit die zweithéchste prozentuale Uberein-
stimmung in unserer Untersuchung hat. Es entspricht also in
etwa dem Offentlichkeitsbild und scheint von Realitdtsver-
zerrungen weniger behaftet zu sein. Nach dieser Analyse ist

als zweites zu fragen, welche Prozesse dazu gefiihrt haben
konnten, dafl das erwartete Fremdbild so stark vom realen
Fremdbild abweicht. Hier haben wir folgende Vermutungen:

— Einer der Griinde konnte darin bestehen, daf$ Berater ihr
Offentlichkeitsbild nur aus der Erfahrung mit nicht erfolg-
reichen Klienten oder schwierigen Klienten aufbauen und
es somit stirker miferfolgsorientiert formulieren als
positiv.

— Diese miflerfolgsorientierte Aullenbewertung konnte
durch eine Neigung zu Utbertriebener Selbstkritik und
Selbstverunsicherung verstirkt werden.

— Hinzu koénnte ein zu hoher Anspruch an die eigenen
therapeutischen Zielvorstellungen kommen, aus dessen
Nichterreichung eine negative Selbstbewertung folgen
konnte. Denn je unrealistisch hoch ein Berater scine
Zielvorstellungen ansetzt, je grofer ist der Unterschied

zwischen dem Erreichten und Gewiinschten.

Die letzte Hypothese erscheint uns durch unsere Selbster-
fahrung als Berater belegbar. Trifft sie zu, sollten sich die
Berater stirker iiber die Zielvorstellung ithrer Arbeit mit
ihren Klienten und der Offentlichkeit auseinandersetzen.
Eine realistischere Sicht diirfte zu weniger Leistungsdruck
und groflerer Erfolgszufriedenheit fiihren.

Insgesamt mochten wir den Beratern empfehlen, sich
stirker an ihrem Selbstbild zu orientieren und potentielle
Klienten nach ihrem Bild von der EB-Titigkeit zu befragen.
Hilfreich wiire es auch, diese Gespriche nicht aus der Rolle
des Beraters, sondern der des Biirgers bzw. Nachbarn zu
fithren. Wir glauben, daf eine Neuwahrnehmung der Bera-
terrolle am ehesten aus einer unbefangenen Position heraus
moglich ist. Und dies scheint in diesem Fall die Position der
Privatperson zu sein.

Summary

The image of child-guidance clinics among members of the
public, clients and counselors

Three groups consisting of 111 potential clients (as repre-
sentatives of public opinion), 74 clients and 55 educational
counselors were questioned about their image of child-
guidance clinics. The questionnaire was concerned with
expectations and perceived goals of a counselling centre as
well as clients’ demands upon the clinic’s personnel.

Arithmetic means and standard deviations were computed
for each item of the questionnaire and the different groups.
Differences between the groups were also tested with an
analysis of variance. Some interesting results emerged: 50%
of the items were answered in the same way by both poten-
tial clients and counselors; however there was only 20%
agreement between potential client’s and counselors’ expec-
tations of clients’ answers. Furthermore, counselors’ self
image coincided to an even lower degree (12%) than estima-
tes of clients’ answers. These findings are interpreted as
indicative of a professional role-neurosis, and suggestions
are made about how to change this neurosis.

Anschr. d. Verf.: Prof. Dr. S.Schmidtchen, Psychologisches
Institut II der Universitdt Hamburg, v.-Melle-Park §,
2000 Hamburg 13.





