8. Schlussfolgerungen fiir die Wissenschaft und Praxis

und auf Grundlage dessen zu agieren, als Regeln und Gesetzgebungen auf den
individuellen Fall anzuwenden (ebd.).

In der medizinischen Rehabilitation sind diese Ermessensspielriume
nicht wirklich vorhanden, trotzdem kénnen hier ebenfalls bestimmte Reak-
tionen von Fachkriften erklirt werden.

Die Studie kann mit Ergebnissen einer Schweizer Studie verglichen wer-
den, die sich auch mit den Wirkmechanismen der Sozialen Arbeit in der
Rehabilitation auseinandergesetzt hat (Sommerfeld et al., 2021). Bei diesem
Projekt, der sogenannten ALIMEnt-Studie, wurden viele Gemeinsamkeiten
hinsichtlich der Aufgaben und Titigkeiten der Sozialarbeiter*innen gefun-
den. Schwierigkeiten gibt es bei der Vergleichbarkeit des Settings. In diesem
Projekt wurde die Soziale Arbeit mit mindestens sechs Monaten Begleitung
der Rehabilitand*innen untersucht. Im Kontrast kénnen dadurch jedoch
andere Orientierungen der Sozialarbeiter*innen gezeigt werden. Die Prot-
agonist®innen der SWIMMER und der ALIMEnt-Studie treiben vor dem
Hintergrund der Theorie eines Lebensfithrungssystems (Sommerfeld et al.,
2011) die Integration der Ergebnisse voran.

iii) Limitationen

Wie bei jeder Studie ist die Aussagekraft der Ergebnisse eingeschrankt. Im Fol-
genden werden die wichtigsten Limitationen der Studie und deren potentielle
Folgen eingeschitzt.

Die Ergebnisse, insbesondere zu den Zusammenhingen einzelner Ka-
tegorien untereinander, kénnen nicht fiir alle Sozialdienste verallgemeinert
werden. Diese qualitative Studie zielte auf eine »Reprisentativitit der Konzep-
te« (Corbin & Strauss, 1990, S. 190) hinsichtlich der Praxis der Sozialen Arbeit
in der medizinischen Rehabilitation ab. Diese kann sich dadurch zeigen, dass
es keine neuen wesentlichen Erkenntnisse liefert, wenn Daten eines weiteren
Falls hinzugenommen wiirden (theoretische Sittigung, Glaser & Strauss, 2006).
Mittels erfolgreicher theoretischer Sittigung lasst sich davon ausgehen, dass
die zentralen Konzepte in der vorliegenden Studie erfasst wurden und nicht
durch noch dazukommende Fille substanziell verindert wiirden. Zugleich
kénnen wir sicherlich davon ausgehen, dass der hier schon variantenreiche
Bericht zum Beispiel iiber die Arbeitsformen noch differenzierter ausfallen
wiirde, sollten weitere Einrichtungen eingeschlossen werden. Gerade die
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indikationsbezogenen Unterschiede, die sich in unserer Analyse andeuteten,
konnten so noch gezielter nachverfolgt werden.

Zudem muss erwihnt werden, dass die Praxis nicht aus der Perspektive der
Rehabilitand*innen analysiert wurde, da diese in der Erhebung nur indirekt
beteiligt waren. Dies kann mit den geringen Erfahrungswerten, die die Reha-
bilitand*innen aufgrund der kurzen Dauer der Termine im Sozialdienst sam-
meln, erklirt werden. Erschwerend kommt hinzu, dass die Rehabilitand*in-
nen nicht unbedingt wissen, dass sie ein Gespriach mit dem Sozialdienst fith-
ren. Diese Perspektive wire jedoch insbesondere bei einer Identifikation der
Mechanismen der Reflexionsarbeit aufgrund der aktiven Rolle der Rehabili-
tand*innen bei dieser Arbeitsform wichtig zu betrachten. Die aufgezeichne-
ten Beratungsgespriche liefern in dieser Hinsichtjedoch Erkenntnisse. In die-
sen konnen die Strategien im Umgang mit zum Beispiel Herausforderungen
in Bezug auf die berufliche Wiedereingliederung nachvollzogen werden. Fir
die Herausarbeitung dieser Strategien haben sich bei den Sozialarbeiter*in-
nen die zusitzlichen Interviews zur Kontextualisierung bewihrt, die bei den
Rehabilitand*innen hingegen fehlten.

Die Arbeitsformen, als Kernkategorie der Arbeit prisentiert, wurden
entwickelt, ohne aktiv auf die Materialquelle zu achten. Bei einem Vergleich
der unterschiedlichen Materialien fillt jedoch auf, dass die Arbeitsformen in
den Interviews mit den Leitungskriften weniger neue Facetten erhalten und
eher deren Bedingungen und Konsequenzen rekonstruiert werden kénnen.
Beriicksichtigt man das urspriingliche Ziel der Interviews, ist dies wenig tiber-
raschend und gewollt. Wihrend des Projekts stellte sich jedoch heraus, dass
insbesondere zur Medizin eine informationelle Abhingigkeit des Sozialdiens-
tes besteht und die Zusammenarbeit zwischen den beiden Berufsgruppen von
grofler Bedeutung ist. Daher sollen hier die Fragen diskutiert werden,

a) ob die Erhebungsinstrumente beziehungsweise der Ansatz der Experten-
interviews weniger gut geeignet gewesen ist, um die Zusammenarbeit
zwischen der Sozialen Arbeit und der Medizin zu erfassen,

b) ob die Tiefe der gefiihrten Leitungsinterviews nicht ausreichte oder

¢) ob das Wissen iiber die Leistungen der Sozialen Arbeit so gering ausge-
pragtist.

Die Zusammenarbeit wurde in einem Fragenblock des Leitungsinterviews in
den Gesprachen mit dem drztlichen Leitungspersonal thematisiert (vgl. Tabel-
le 1). Daher ist davon auszugehen, dass das Thema von den Forschenden an-
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gesprochen wurde. Im Zuge des Projekts stellte sich dieses Phinomen auch
als relevant heraus, sodass sich der Fokus der Forschenden auf diesen Bereich
weiterentwickelt hat. Viele der Leitungsinterviews waren jedoch aufgrund der
kurzen Ansetzung (45 bis 60 Minuten) oder fehlenden Gesprichsflusses in der
Dauer beschrinkt, sodass nicht immer die Moglichkeit bestand, die Aussagen
zur Zusammenarbeit zu vertiefen. Jedoch, und dies vor allem vor dem Hinter-
grund der Ergebnisse, muss davon ausgegangen werden, dass moglicherwei-
se die Leitungskrifte letztlich auch zu wenig tiber die Arbeit der Sozialdienste
wussten, um in der entsprechenden Tiefe davon zu berichten.

Das gewihlte Vorgehen bei der Analyse lisst manches Potential der erho-
benen Daten ungenutzt. Vor dem Hintergrund eines Fachkraftemangels und
moglichen Generationenwechsels in den Sozialdiensten wire eine Auseinan-
dersetzung mit dem Wissen der Sozialdienste wichtig. Die aufgezeichneten
Beratungsgesprache wurden zudem nicht mit explizitem Blick auf die Inter-
aktion der Gesprichsteilnehmer*innen ausgewertet. Dies konnte mithilfe der
Konversationsanalyse zur Identifikation (Mullins et al., 2022) oder Replikation
von sozialarbeiterischen Gesprichstechniken (Hitzler & Messmer, 2008) fith-
ren. Dafiir wire es sinnvoll, Teaminteraktionen audiovisuell festzuhalten und
unter Interaktionsaspekten, die insbesondere die Prisenz und Rolle der Mit-
arbeitenden der Sozialdienste auszudriicken helfen, weiterfithrend zu inter-
pretieren.

Insbesondere zur Entwicklung der Erfolgskriterien wire ein externes Kri-
terium zur Identifikation eines erfolgreichen oder guten Sozialdienstes hilf-
reich gewesen. Dieses fehlte den Forschenden in diesem Projekt, sodass es fiir
die Ergebnisse der Sozialen Arbeit bei einer neutralen Beschreibung mogli-
cher Endpunkte geblieben ist. Bei dieser wurden zudem negative Auswirkun-
gen der sozialarbeiterischen Leistungen nicht beriicksichtigt. So ist zum Bei-
spiel denkbar, dass Informationsarbeit beziiglich der Nachteilsausgleiche ei-
ner Schwerbehinderung zu einer Identititskrise der Rehabilitand *innen fith-
ren kann, die sich nicht als Mensch mit einer Schwerbehinderung identifizie-
renwollen oder kénnen. Ebenso konnen insbesondere frontal vermittelte sozi-
alrechtliche Leistungsinformationen unrealistische Begehrlichkeiten wecken
und zu Unzufriedenheit fithren.
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