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Untersuchungen zum Rehabilitationserfolg eines sozialtherapeutischen
Segelschiffprojektes?

Von Thomas Hegemann?

Zusammenfassung

Diese Untersuchung will einen Beitrag dazu leisten,
Zahlen iiber die lingerfristige weitere Entwicklung ver-
wahrloster und verhaltensauffilliger Jugendlicher von
vierzehn bis achtzehn Jahren vorzulegen, die an einem
therapeutischen Rehabilitationsprogramm auf Segel-
schiffen im Rahmen einer FE- (Fiirsorgeerziehung) oder
FEH-Mafinahme (Freiwillige Erziehungshilfe) teilge-
nommen haben und im allgemeinen acht Monate wih-
rend einer Seereise sozialpiddagogisch und heilpidago-
gisch betreut wurden. Es wurde eine evaluatorische Erhe-
bung iiber 114 aufgenommene Jugendliche durchgefiihrt
und danach gefragt, welche Eigenschaften sie verbinden
und woher sie kommen. Weiterhin wurde die Abbrecher-
quote untersucht. Abschliefend wurde eine katamnesti-
sche Untersuchung von 61 der durch diese Mafinahme
betreuten Jugendlichen durchgefiihrt. Als Ergebnis stellte
sich heraus, dafl die aufgenommenen Jugendlichen iu-
fRlerst unzureichend beschrieben sind, und dafl sie zum
grofleren Teil vorher erfolglos in anderen Einrichtungen
der Jugendhilfe betreut worden waren und unter ungiin-
stigen Bedingungen gelebt hatten. Ein Fiinftel hatte nach
drei Monaten die achtmonatige Mafinahme abgebro-

t Uberarbeitung eines Vortrags wihrend der Tagung der
Deutschen Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie am
10.5.1989 in Miinchen.

2 Unter Mithilfe von Isabelle Riklin vom Verein ,Anna Ca-
tharina® in Reutlingen.

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 40: 61-66 (1991), ISSN 0032-7034
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chen. Knapp iiber die Hilfte der Jugendlichen wies in ei-
nem durchschnittlichen katamnestischen Untersuchungs-
zeitraum von drel Jahren und zweir Monaten Besserung
in mindestens einem der folgenden Kriterien auf: Tort-
setzung der Ausbildung, Abnahme von Verwahrlosungs-
tendenzen, Riickgang delinquenten Verhaltens sowie
weitere Notwendigkeit einer Betreuung in psychiatri-
schen oder pidagogischen Einrichtungen.

1 Einleitung

Seit iiber zehn Jahren werden in der Bundesrepublik
Deutschland sozialtherapeutische Segelfahrten fiir Ju-
gendliche mit dissozialen Verhaltensauffilligkeiten
durchgefiihrt. Aus der Geschichte der Seefahrt und ent-
sprechender Literatur ist bekannt, daf} es schon in friihe-
ren Zeiten bei der Bevolkerung der Kiistenlidnder aiblich
war, ,schwarze Schafe®, die ihrer Umgebung nicht mehr
tragbar erschienen, zur See zu schicken. In eher anekdo-
tischen Berichten wird der Anschein erweckt, dafl doch
eine erhebliche Zahl nach Jahren der Abenteuer, aber
auch Entbehrungen, offenbar geldutert nach Hause zu-
riickkehrten. Neben diesen sicher verklirenden und ro-
mantischen Berichten fritherer Epochen der Seefahrtsge-
schichte zeigen neuere Beobachtungen in den skandina-
vischen Lindern [25], wo mit sozialtherapeutischem Se-
geln begonnen wurde, in den Niederlanden und hierzu-
lande, dal das Medium ,,Segelschiff, daf} das Lrleben
von Wind, Wasser und Wellen, aber auch von fremden
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Menschen und Lindern, und dafl besonders eine enge
und konstante Gruppenstruktur eine offenbar positive
Wirkung auf ,schwierige® Jugendliche beiderlei Ge-
schlechts ausiibt.

Zur Beschreibung dieser Jugendlichen werden im all-
gemeinen Begriffe wie ,verhaltensgestort®, ,verhaltens-
auffillig” oder ,dissozial“ verwendet. Die Literatur zeigt,
dafl diese Begriffe lebhaft und teilweise sehr kontrovers
diskutiert werden. Aus allen Anmerkungen zu diesem
Thema wird jedoch sehr deutlich, dafl die sozialpoliti-
sche Grundhaltung des jeweiligen Autors fiir seine Ver-
wendung oder auch Meidung dieser Begriffe entschei-
dend st (vgl. Kurko [15]). Eher psychopathologisch
orientiert sind die Arbeiten von Harrmann [7] und Sass
[20]. In der hier vorgelegten Arbeit werden die oben ge-
nannten diagnostischen Begriffe weitgehend synonym
verwendet: Es ist, nach HArRTMANN, ein Abweichen von
der sozialen Norm gemeint, unabhiingig von der mogli-
chen Ursache und ohne Beriicksichtigung des theoreti-
schen Standpunkts.

Auch iiber Belastungen in der Lebensgeschichte dieser
Jugendlichen und ihre angemessenen Rehabilitation exi-
stiert eine umfangreiche pidagogische, psychiatrische,
soziologische und juristische Literatur. Neben den be-
reits oben erwihnten Autoren kann beispielhaft auf
GruHLE (6], Hiccins [8], MinucHIN {17] oder SCHWEIZER
[24] verwiesen werden. Einen moglichen Behandlungs-
ansatz stellen erlebnispadagogische Konzepte dar (vgl.
GUNDER [5]); das therapeutische Segeln kann diesen zu-
gerechnet werden.

In der Bundesrepublik werden rehabilitative Segelpro-
jekte seit Jahren als Maflnahme der Jugendhilfe (FE oder
FEH) durch die Jugendimter finanziert. Vereinzelt er-
folgt die Finanzierung auch durch die Sozialhilfe ent-
sprechend §39 BSHG. Um eine Kostendeckung zu ge-
wihrleisten, liegt der Pflegesatz aller derartigen Einrich-
tungen deutlich itber dem iblicher Erziehungsheime.
Wie iibereinstimmend von allen Trigern derartiger so-
zialpidagogischer Mafinahmen, von denen sich die mei-
sten im Bundesverband ,Segeln-Pidagogik-Therapie®
[3] zusammengeschlossen haben, mitgeteilt wird, hat dies
zur Folge, daf§ aus finanziellen Erwigungen vor allem Ju-
gendliche vermittelt werden, die aufgrund ihrer massiven
Verhaltensauffilligkeiten in die tiblichen Einrichtungen
der Jugendhilfe nicht mehr zu integrieren sind.

Die hier vorgelegte Untersuchung bezieht sich auf das
Heilpidagogische Heim zur See ,Anna Catharina“ e. V.
in Reutlingen. Entsprechend seiner Konzeption [1] ist
die Zielgruppe: ,14-18jihrige verwahrloste, milieuge-
schidigte Jugendliche, denen Kriminalisierung droht und
die mangels Alternativen in Jugendheimen oder Jugend-
psychiatrien nicht ausreichend geférdert werden kén-
nen®. Die Rehabilitationsmafinahme besteht aus einem
achtmonatigen Aufenthalt auf einem therapeutischen Se-
gelschiff. Es werden Ketschs um zwanzig Meter einge-
setzt, welche sechs bis acht Jugendliche aufnehmen kon-
nen, die von durchschnittlich drei Mitarbeitern betreut
werden. Die Jugendlichen kommen sukzessiv, entspre-
chend den Entlassungen aus vorherigen Mafinahmen,

hinzu, so daf immer ein Teil von ihnen mit der Handha-
bung des Schiffes vertraut ist.

Die eingesetzten Mitarbeiter hatten sowohl berufliche
Vorerfahrung mit derart schwierigen Jugendlichen im
Bereich der Jugendhilfe, der Heimarbeit oder der Psych-
iatrie, als auch ausreichende nautische und seglerische
Kenntnisse, um die Schiffe sicher zu fiithren und die Ju-
gendlichen in deren Handhabung anzuleiten. Dies wurde
durch entsprechende Scheine oder Patente ausgewiesen.

Der Schwerpunkt der Mafinahme lag auf dem Eintiben
tagespraktischer Bewiltigungsstrategien anhand alltigli-
cher Verrichtungen wie Kochen, Putzen, Waschen und
Instandhalten der Schiffseinrichtung. Ebenso wurde
Teamarbeit beim Manévrieren des Schiffs und beim Be-
wiltigen von zwischenmenschlichen Schwierigkeiten an
Bord wie an Land geiibt. Detaillierter ist das Programm
in der Konzeption des Trigervereins [1] dargestellt, die
von denen anderer Trigerorganisationen [10, 11, 25, 26]
in einigen Bereichen abweicht. Beziiglich ausfithrlicher
inhaltlicher Darstellungen sei auf die Literatur verwiesen
[vgl. 21, 23, 28].

2 Fragestellung

Aus einer mehrmonatigen eigenen pidagogischen Ar-
beit auf einem Therapieschiff ergaben sich zahlreiche
Fragen. Von besonderer Bedeutung schien mir die nach
der spiteren Entwicklung der Jugendlichen zu sein und
danach, ob diese einen derartigen materiellen und vor al-
len Dingen persoénlichen Aufwand rechtfertigt. Im Rah-
men einer hypothesengenerierenden Studie wurden in
der Untersuchung drei Fragenschwerpunkte gesetzt:

a) Welche Jugendlichen nehmen an einer solchen Maf3-
nahme teil?

b) Wie verlauft die Maflnahme fiir diese Jugendlichen?

c) Welche Ergebnisse zeigt eine Nachuntersuchung hin-
sichtlich der Effektivitit der Mafinahme?

3 Methodik

Zur Frage, welche Jugendlichen teilnehmen, wurden
die Akten von 114 Teilnehmern nach anamnestischen
Daten untersucht, die unter bestimmten Begriffen opera-
tionalisiert wurden: Unter , Schulabbruch® wird ein nicht
regelmifliger Schulbesuch trotz bestehender Schul- oder
Berufschulpflicht mit Mahnungen oder anderen offiziel-
len Interventionen verstanden. Als , Verwahrlosung“ wer-
den Verhaltensweisen wie Fortlaufen, Prostitution und
nicht gerichtsrelevante Straftaten zusammengefafit. Ver-
urteilungen, unabhingig davon ob zu einer Haftstrafe,
zu Arrest oder zur Bewihrung ausgesetzt, werden als
»Delinguenz® bezeichnet. ,Alkohol- und Drogenmiff-
brauch* liegt entsprechend der Einschitzung der einwei-
senden Institutionen vor. Zusitzlich wurden Belastungs-
situationen erfaflt wie Heimaufenthalte, vorherige Unter-
bringung in Pflegefamilien, Aufenthalte in psychiatri-
schen Kliniken, wirtschaftliche Not in der Familie, opera-
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tionalisiert als Notwendigkeit 6ffentlicher Unterstiit-
zung, sowle familidire Belastungen durch Alkoholismus,
psychische Erkrankungen oder Haftstrafen eines oder
mehrerer Familienmitglieder. Hinsichtlich des Verlaufs
des Programms wurde die Gruppe der Friithabbrecher ge-
sondert untersucht. Zur Frage der Effektivitit wurde
Ende 1988 eine Nachuntersuchung bei 102 Jugendlichen,
die die ersten drei Monate bewiltigt hatten, mit einer
durchschnittlichen Katamnesedauer von 3,25 Jahren,
durchgefiihrt. Die Probanden wurden entweder persén-
lich, tiber die weiterbetreuenden Einrichtungen oder das
zustindige Jugendamt angeschrieben. Zu einem Drittel
konnten die Informationen iiber persénliche Kontakte
zu Mitarbeitern des Heimes gewonnen werden. Es wurde
formlos nach der derzeitigen Lebenssituation, dem schu-
lischen oder beruflichen Werdegang und eventuellen
strafrechtlichen Schwierigkeiten gefragt. Von 61, d. h. ca.
60% der angeschriebenen Jugendlichen, konnte die wei-
tere Entwicklung katamnestisch verfolgt werden, so dafl
ein Vergleich mit den anamnestischen Daten méglich
wurde.

4 Ergebnisse

4.1 Grundgesamtheit der teilnehmenden Jugendlichen

Im Untersuchungszeitraum von 1980 bis Mitte 1988
durchliefen 134 Jugendliche die beschriebene Rehabilita-
tionsmafinahme; 27 von ihnen (20,1%) waren Midchen.
Das Durchschnittsalter bei Aufnahme betrug 16 Jahre
und 2 Monate. Bei der Durchsicht der Akten fiel auf, daf§
die Mehrzahl der Neuvorstellungen fast ausschliefilich
beziiglich ihrer Verhaltensweisen beschrieben wurden.
Entwicklungspsychologische Defizite, kognitive Stérun-
gen und milieubedingte Belastungen als mogliche Ursa-
che dieser Symptomatik wurden unvollstindig erfafit.
Eine unzureichende und liickenhafte Diagnostik fand
sich leider auch in den Berichten der Mehrzahl der vor-
stellenden Kinder- und Jugendpsychiater. So fiel mehr-
fach eine neuropsychologisch bedingte Teilleistungssts-
rung erst beim Navigieren oder eine Enuresis erst an
Bord auf. Noch seltener fand sich eine therapeutische
Zielvorgabe, welche psychosozialen Kompetenzen der
Jugendliche durch diese Mafinahme erwerben sollte, um
in sein bisheriges oder ein neu zu findendes Umfeld wie-
der integriert werden zu kénnen. In der Mehrzahl der
Vorstellungsberichte wurde jedoch deutlich, wie unbe-
liebt und persdnlich unangenehm die Jugendlichen von
der vorbetreuenden Einrichtung empfunden wurden. Als
wohltuende Ausnahme hoben sich forensische kinder-
und jugendpsychiatrische Gerichtsgutachten ab, wobei
jedoch davon ausgegangen werden darf, daff ein irtzli-
cher Gutachter nur in den seltensten Fillen einen Alltags-
kontakt mit dem Jugendlichen hatte.

Die Mehrheit stellen Jugendliche, die in anderen Hei-
men nicht mehr tragbar waren oder von vorneherein ab-
gewlesen wurden. Etwa ein Drittel der Jugendlichen
wurde aus geschlossenen kinder- und jugenspsychiatri-

schen Stationen vermittelt. Lin weiterer Teil der Jugend-
lichen war zu einer Jugendstrafe verurteilt worden, wobel
die Segelschiffmafinahme als Bewiihrungsauflage be-
stimmt wurde. Der iberwiegende Teil, 83 (72,8%) von
114 aufgenommenen Jugendlichen, hatte eine Heimkar-
riere hinter sich und 17 (14,9%) hatten vorher in einer
Pflegefamilie gelebt. 45 (39,5%) waren bereits in stationi-
rer psychiatrischer Behandlung gewesen. 37 (32,5%)
stammten aus wirtschaftlich benachteiligten Familien, die
Kindheit von 30 (26,6%) war durch Alkoholismus, psy-
chische Erkrankungen oder Haftstrafen eines oder meh-
rerer Familienmitglieder belastet. 71 (62,3%) der Jugend-
lichen zeigten Verwahrlosungssymptome und 64 (56,1%)
waren als delinquent auffiillig gewesen; 62 (54,4%) hat-
ten Schule oder Ausbildung abgebrochen und 18 (15,8%)
hatten Drogen- oder Alkoholmifibrauch betrieben
(Mehrfachnennungen).

4.2 Gruppe der Abbrecher

29 (21,7%) der insgesamt 134 Jugendlichen brachen be-
reits wihrend der ersten drei Monate wegen der be-
schriebenen Schwierigkeiten die Mafinahme ab. Drei Ju-
gendliche (2,2%) mufiten aufgrund korperlicher Erkran-
kungen vorzeitig nach Hause fahren. Die Mehrzah! die-
ser Frithabbriiche waren jedoch auf aggressive Verhal-
tensweisen an Bord oder Straftaten, die zur Abschiebung
aus dem Gastland fihrten, zuriickzufithren. Dafl Jugend-
liche von sich aus fortliefen, kam deutlich seltener vor. In
den folgenden Monaten sank die Quote der Abbriche
stark ab. Da in den spiteren Monaten meist Abbruch-
griinde auftraten, die nicht vom Jugendlichen selber zu
vertreten waren - hiufig hatten die Jugendimter oder die
Eltern eine andere Betreuungsmoglichkeit gefunden -
und da davon ausgegangen werden kann, dafl die bis da-
hin erfolgte Maflnahme eine wie auch immer geartete
Auswirkung gehabt hatte, wurden diese Jugendlichen in
die katamnestische Studie aufgenommen.

4.3 Effektivitit der Maffnahme

Die katamnestischen Angaben (vgl. Tab. 1) zeigen, dal}
mehr als die Hilfte der untersuchten 61 Jugendlichen in
den Beurteilungskriterien beziiglich der dissozialen Ent-
wicklung Besserungen aufweisen. Dies bezieht sich auf
die Fortsetzung oder den Abschluf} der Schul- oder Be-
rufsausbildung, Anpassung an soziale Normen und ein
straffreies Leben. Wie bei den oben genannten Aufstel-
lungen der anamnestischen Daten handelt es sich auch
hier um Mehrfachnennungen. Die Besserungen liegen
zwischen 51 und 56%. Nur die Rehabilitationsrate be-
ziiglich psychiatrischer Behandlung lag deutlich hsher.
Drei Jugendliche sind nach Abschluf} der Mafnahme ver-
storben, eine erschreckend hohe Zahl von 4,9%. Daven
starb einer bei einem Unfall und einer durch Suizid; bei
dem dritten konnte die Todesursache nicht eindeutig
identifiziert werden.
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Tab. 1: Ergebnisse der katamnestischen Erhebung bei n = 61 Jugendlichen

Bewertungskriterien

Anzahl der Nennungen

Quote der Verbesserung

vorher nachher in %
Ausbildungsabbruch 38 17 55,3
Verwahrlosung 38 18 52,6
Delinquenz 39 19 51,3
Psychiatrie 26 5 69,2
betreute Einrichtung 45 21 53,3
(Heim, BBW etc.)
Tod - 3 49

5 Diskussion

Hinsichtlich der Fragestellungen konnen eine Reihe
von Aussagen gemacht werden: Die in die Mafinahme
aufgenommenen Jugendlichen zeigten in ithrer Mehrheit
Verwahrlosungssymptome, delinquentes Verhalten und
Schullaufbahnprobleme; nur ein kleiner Teil hatte eine
Suchtproblematik. Eine genaue diagnostische Aufschliis-
selung nach psychopathologischen oder psychodynami-
schen Kriterien war nach den zur Verfiigung stehenden
Akten nicht moglich. Weiterhin hatte die grofle Mehr-
zahl von ihnen einen Heimaufenthalt hinter sich. Ein be-
triachtlicher Teil war auch in psychiatrischer Behandlung
gewesen und/oder stammte aus einer wirtschaftlich be-
nachteiligten Familie.

Bereits bei diesen Angaben zeigen sich, wie ebenfalls
bei der katamnestischen Untersuchung, erhebliche me-
thodische Probleme. Beispielsweise konnen sich hinter
dem Begriff ,Schulabbrecher héchst unterschiedliche
psychosoziale Komplexe verbergen. Der Jugendliche
kann beispielsweise stindig auf Trebe sein und deswegen
die Schule nicht besuchen. Es kann ihm aber auch von
seiner Familie vermittelt worden sein, daf andere Aufga-
ben, wie die Versorgung jiingerer Geschwister, Geld zu
verdienen oder die Bewiltigung von hiuslichen Konflik-
ten vorrangig sind. Er kann wiederum auch in der Schule
auf der Leistungsebene, wie auf der sozialen Ebene so
viele Miflerfolge erlebt haben, dafl er die dortigen Fru-
strationen nicht mehr ertrug und deswegen fortblieb. Ein
zweites Beispiel ist der Begriff ,Delinquenz®. Ob jemand
wegen fortgesetzten Schwarzfahrens oder Hausfriedens-
bruchs in Bahnhofsanlagen verurteilt wurde, oder ob er
ein schweres Gewaltdelikt begangen hat, wird dadurch
nicht unterschieden. Zusammenfassend kann festgehal-
ten werden, dafl tiber diese begrifflichen Schwierigkeiten
hinaus die anamnestischen Angaben iiber die Jugendli-
chen hochst liickenhaft sind, und dafl die in dieser, wie
auch in anderen Studien [4, 8, 9, 12, 17, 18, 20] auffal-
lende Inhomogenitit der Gruppe der Jugendlichen, deren
hervorstechendste Gemeinsamkeit die Untragbarkeit in
den iblichen Jugendhilfemafinahmen ist, einer der
Hauptgriinde dafiir zu sein scheint, daf} eine Evaluierung
dieser speziellen Form der Erziehungsarbeit schwierig
ist, weshalb kaum derartige Untersuchungen vorliegen.

Auch zu der relativ niedrigen Abbrecherquote bleiben
mehrere Fragen offen. Haben die abbrechenden Jugend-
lichen bestimmte Gemeinsamkeiten? Sind die Abbriiche
an bestimmte, immer wiederkehrende iuflere Umstinde
gebunden? Welchen Einfluf}, positiv oder negativ, haben
die Betreuer dabei? Es dringen sich starke Verdachtsmo-
mente auf, daff die Jugendlichen so schwer gestért waren,
daf} thnen auch mit diesem Projekt nicht geholfen wer-
den konnte.

Zur Effektivitit der Mafinahme ist hervorzuheben,
daf hinsichtlich der untersuchten Kriterien jeweils mehr
als die Hilfte der Jugendlichen eine Besserung aufwei-
sen. Nur wenige Studien liegen iiber andere vergleich-
bare Rehabilitationsmafinahmen vor, obwohl eine um-
fangreiche beschreibende Literatur anderer Projekte exi-
stiert. GiLLILAND-MaLLO und Jupp [4] sowie Schurp [22]
berichten iiber Programme fiir ein ihnliches Klientel.
Mit diesen konnen die hier vorgelegten Ergebnisse
durchaus konkurrieren. In der ersten Arbeit werden
62,1% als erfolgreich gebessert beschrieben, und von
Scuvrr werden 52,5% als spiter straffrel angegeben;
17,3% seiner Jugendlichen haben weiter die Schule be-
sucht, und eine erstaunlich hohe Zahl von 70% hat auch
eine Lehre abgeschlossen.

In Scuures Arbeit fillt weiter auf, dafl fast 70% der Ju-
gendlichen im Anschluff an stationire Behandlungen re-
habilitiert werden konnten. Fraglich ist, ob sie dort zur
Diagnostik oder Therapie aufgenommen waren, oder ob
vorwiegend nur die geschlossenen Abteilungen dieser
Hiuser zur Unterbringung in Anspruch genommen wur-
den. Uber die Vielschichtigkeit und Problematik verhal-
tensauffillige Jugendliche in psychiatrischen Kliniken
unterzubringen, ist an anderer Stelle bereits ausfithrlich
diskutiert worden (vgl. RemscumipTt [19] und KoTreen
[13]). Zu der hohen Sterberate finden sich Literarturhin-
weise [14], dafl eine erhohte Mortalitit psychiatrisch be-
handelter Jugendlicher durchaus typisch ist.

Auch die Mehrzahl der katamnestischen Angaben bie-
tet einen breiten Interpretationsspielraum. Wie ist es bei-
spielsweise zu beurteilen, wenn ein Jugendlicher seine
Ausbildung abbricht und als Hilfsarbeiter von Gelegen-
heitsjobs lebt? Auch ein Teil der erwachsenen Bevolke-
rung bestreitet so den Lebensunterhalt, ohne dafl dies als
ungewohnlich oder sozial auffillig angesehen wird. Ahn-
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lich schwierig diirfte es zu beurteilen sein, wenn ein jetzt
volljihriger Jugendlicher als ,Rausschmeifler” in einem
genehmigten Bordell arbeitet. Das Kriterium einer weiter
bestehenden Notwendigkeit, den Jugendlichen in einer
betreuten Einrichtung zu versorgen, diirfte ebenfalls als
mehrdeutig angesehen werden. Ist es ein Erfolg oder ein
Scheitern der Mafinahme, wenn der Jugendliche (nur!) in
einem Berufsbildungswerk oder einem Heim eine Lehre
machen kann?

Wie hier, haben auch andere ihnliche Studien [8, 9,
12] mit methodischen Problemen zu tun. Besonders Ju-
LiaN und Kizman [12] stellen bei der Untersuchung von
32 Studien iiber die Therapie von delinquenten Jugendli-
chen fest, dafl die Personenbeschreibungen und Erfolgs-
kriterien so unterschiedlich gewihlt wurden, daf} ein
Vergleich kaum moglich ist. Aus diesem Grunde haben
auch andere Autoren zur Anniherung an diese komplexe
Thematik Einzelfallstudien [2] vorgezogen, um die indi-
viduelle Problematik besser darstellen zu kénnen.

Viele in der Praxis entstehende Fragen, die im jugend-
politischen Bereich lebhaft diskutiert werden [16], wer-
den in der beschreibenden Literatur [5, 21, 28] entweder
iiberhaupt nicht angesprochen, oder aber die Beantwor-
tung bleibt weitgehend offen. Rechtfertigen die Kosten
eine derartige Maflnahme? Welche Grofle der Schiffe ist
am geeignetsten? Wie sollten die Betreuer qualifiziert
sein? Was spricht fiir oder gegen geschlossene Gruppen?
In welchen Gesamtrahmen sollte eine derartige Maf-
nahme eingebettet sein? Besonders die Frage, inwieweit
finanzielle Erwigungen eine Negativauslese begiinstigen,
wird so gut wie gar nicht angesprochen.

Aus allen diesen Uberlegungen wird der Mangel an
konkreten Anhaltspunkten fir die Effektivitit sozialpad-
agogischer Segelprojekte deutlich und es scheint notwen-
dig, die Griinde dafiir zu diskutieren. Abschlieffend sol-
len, tiber die vorgelegten Ergebnisse hinaus und in Er-
weiterung der oben erwihnten Autoren einige Uberle-
gungen darlegt werden, auf welche Weise iiber die Effek-
tivitdit und die Notwendigkeit derartiger Mafinahmen
aussagekriftigere Ergebnisse gewonnen werden kénnen.

6 Ausblick

Eine Grundvorraussetzung, konkrete Anhaltspunkte
sowohl iiber die Jugendlichen, wie iiber die Mafinahme
zu gewinnen, mifite sicherlich sein, erst einmal eine pro-
spektive Untersuchung zu planen. Dafiir wire es drin-
gend notwendig, die Jugendlichen vor Beginn derartiger
Mafinahmen mit einem angemessenen Inventar diagno-
stisch besser zu erfassen. Weiterhin kénnte nur mit Hilfe
einer Kontrollgruppe, die in den genannten Arbeiten
meist fehlt, eine wissenschaftlichen Anspriichen genii-
gende Aussage gemacht werden. Nur auf diese Weise
lieRe sich spiter herausfinden, speziell welche Jugendli-
chen die Mafinahme vorzeitig abbrechen und in welcher
Weise dabei kognitive und emotionale Beeintrichtigun-
gen von Bedeutung sind. Auch konnte nur eine Langzeit-
beobachtung, von Beginn an durchgehend tiber minde-

stens drei Jahre, vielfiltigere Aspekte als die hier ange-
fithrten verfolgen und evaluieren. Alle oben aufgeworfe-
nen Fragen kénnen ohne eine solche ausfiihrlichere Un-
tersuchung nur héchst unvollstindig und eher spekulativ
beantwortet werden. Der Komplex, welchen Einflufi Per-
sonlichkeit und Ausbildung der Mitarbeiter auf den Ver-
lauf nehmen, wird in der Literatur tiberhaupt nicht ange-
sprochen und sollte ebenfalls besser einbezogen werden.
Auch der Frage, welche Form der Nachsorge die besten
Entwicklungen erwarten lifit, sollte intensiver nachge-
gangen werden.

Nachdem gerade die Diskussion bei der Reform des
Jugendwohlfahrtsgesetzes diesen Themenkomplex er-
neut aktualisiert hat, scheint die Gruppe der schwer ver-
haltensauffilligen und dissozialen Jugendlichen sicher
auch weiterhin einer intensiveren Betreuung zu bedtirfen.
Wie das Deutsche Jugendinstitut [27] jiingst in seiner
Untersuchung tiber die geschlossene Unterbringung Hei-
men aufgezeigt hat, wird das wesentliche Kritertum fiir
die erfolgreiche Rehabilitation vermutlich die Intensitit
der persénlichen Betreuung sein. Ob beim therapeuti-
schen Segeln dariiber hinausgehende spezifische Wirk-
faktoren zum tragen kommen, darf bisher als ungeklirt
angesehen werden.

Summary

An Investigation about Effectiveness of a Social-therapeutic
Sailing Project

This article wants to present figures about subsequent
development of adolescents age fourteen to eighteen
with behavioural disorders, who underwent a social the-
rapeutic and educational treatment during a sailing tour,
backed by German Federal Youth Welfare Act.114 ado-
lescents were investigated. The figures describe where
they came from, their characteristics before and after the
project and the drop outs. Finally a follow up study of 61
of the adolescents in the program can be presented. As a
result it could be shown, that the adolescents were very
unsufficiently desbribed, that they were treated without
success in other institutions before, and that they grew
up under bad conditions. A fifth of them left the eight
months program after three months. Within an average
investigation time of three Years and two months more
than half of the adolescents showed an improvement in
at least one of the following criteria: further education,
better social adaption, decrease of delinquency and furt-
her need of care in a psychiatric or educational institu-
tion.
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