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Das traditionelle Wohlfahrtssystem ist
institutionsbezogen. Im sozialrechtlichen
Dreiecksverhaltnis zwischen Leistungstrager,
Leistungsanbieter und Leistungsberechtigten nimmt
die Nutzerposition eine schwache Stellung ein. In
Zeiten von Personenorientierung und Inklusion
muss jedoch die Sicht der Nutzer bei den Angeboten
Sozialer Arbeit eine zentrale Rolle spielen.

In vielen Feldern der Sozialen Arbeit
wissen wir erstaunlicherweise wenig
dariiber, welchen subjektiven Wert so-
ziale Dienstleistungen fiir die Nutzerin-
nen und Nutzer haben. Welchen Beitrag
leisten soziale Dienste tatsachlich dazu,
ein »gutes Leben« fithren zu kénnen?
Die Interviewzitate auf Seite 135 sind
der Studie »Lebensqualitdt aus Nutzer-
sicht« (Schifers 2008) entnommen, die
bezogen auf das Praxisfeld der Behin-
dertenhilfe untersucht, wie Bewohner
von Einrichtungen fiir Menschen mit
geistiger Behinderung ihre Lebenssi-
tuation beurteilen: Wie zufrieden sind
Menschen in Wohneinrichtungen mit
ihren Lebensumstinden? Wie beurtei-
len sie ihre Moglichkeiten zur selbst-
bestimmten Alltagsgestaltung? Welche
Verinderungsbedarfe nehmen sie wahr?
Diese Fragestellungen sind bei-
spielhaft dafiir, dass die Diskussion
um fachliche Standards und objektive
Qualitatsmerkmale, welche die Soziale
Arbeit in den letzten Jahren mafSgeblich
bestimmt hat, um eine wichtige Pers-
pektive zu erginzen ist: die subjektive
Sicht der Nutzer von Unterstiitzungs-
leistungen und ihre Wahrnehmungen
der Lebensbedingungen (Oelerich &
Schaarschuch 2005). Die Nutzerpers-
pektive einzunehmen zielt darauf, eine
vom Individuum und dessen Vorstellun-
gen und Bedarfe orientierte Gestaltung
der Angebote zu erméglichen sowie die
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Qualitdt der Unterstiitzung aus ihrer
Sicht bewerten zu konnen.

Zur Beurteilung der Qualitit, insbe-
sondere der Ergebnisqualitit verstanden
als Wirkungen von Unterstiitzungsleis-
tungen, bedarf es eines Betrachtungs-
rahmens. Ein solcher stellt das Konzept
»Lebensqualitit« dar, welches ein um-
fassendes Bezugssystem bestehend aus
objektiven und subjektiven Dimensio-
nen zur Evaluation gesellschaftlicher
Wohlfahrt zur Verfiigung stellt. Der
besondere Nutzen der Anwendung
des Lebensqualititskonzepts auf das
Wohlfahrtssystem, seine Angebote
und Leistungen besteht darin, dass die
bereitgestellten Evaluationskriterien
deutlich iiber die ausschliefSlich fach-
lich-professionell kreierten Standards
hinausreichen: Lebensqualitit bezeich-
net fir Menschen mit und ohne Behin-
derung gleichermaflen erstrebenswer-
te Zielgroflen. Die Besonderheit liegt
jedoch darin, dass die Lebensqualitit
von Menschen mit Unterstiitzungsbe-
darfen wesentlich von der Qualitit der
Dienstleistungen beeinflusst wird, die
zur individuellen Lebens- und Alltags-
bewiltigung notwendig sind.

Personenzentriert statt
institutionszentriert

Das Wohlfahrtssystem befindet sich in
einem grundlegenden Wandel, der ge-
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kennzeichnet ist durch eine Abkehr von
einem von Firsorge dominierten Ver-
sorgungsmodell hin zu einer stirkeren
Dienstleistungs- und Nutzerorientie-
rung. Wahrend in der Vergangenheit die
Weiterentwicklung der Unterstiitzungs-
systeme nach fachlichen (»objektiven«)
Leistungsstandards im Fokus stand,
riicken zunehmend die Frage nach den
Wirkungen der Unterstiitzungsangebote
und deren Beurteilung durch die Nutzer
selbst in den Vordergrund (Oelerich &
Schaarschuch 2005).

Eine solche Entwicklung ist nicht
modischer Trend, sondern zuvorderst
eine Folge gesellschaftlicher Individua-
lisierungsprozesse: die Freisetzung des
Einzelnen aus traditionell vorgegebenen
Strukturen und Lebensmustern, die In-
dividualisierung der Lebensentwiirfe
und Pluralisierung der Lebensstile.

Das professionelle Hilfesystem re-
agiert auf diesen gesellschaftlichen
Wandel mit einer allméhlichen Umo-
rientierung vom Denken in Angeboten
und MafSnahmen hin zur Fokussierung
der Person in ihrer Lebenswelt (Wacker,
Wansing & Schifers 2005). Nicht die
Bearbeitung kollektiver Risiken, son-
dern die Gestaltung individueller Ar-
rangements, welche jede einzelne Person
bei der Entwicklung eines eigenen Le-
bensstils und der Verwirklichung einer
moglichst autonomen Lebensfiihrung
unterstiitzen, riickt mehr und mehr in
den Vordergrund. Die Hilfebediirftigen
erscheinen nicht mehr als einheitliches
Kollektiv, das behandelt und beplant
wird, sondern als Individuen mit hochst
unterschiedlichen Bedarfen und Welt-
sichten.

Das traditionelle Wohlfahrtssystem
ist jedoch strukturell institutionsbe-
zogen. Im sozialrechtlichen Dreiecks-
verhdltnis zwischen Leistungstriger,
Leistungsanbieter und Leistungsberech-
tigten nimmt die Nutzerposition eine
schwache Stellung ein. Dass in diesem
System haufig institutionelle Krafte
wirkmachtig sind, wird insbesondere
an drei Stellen im Leistungsgeschehen

deutlich:

m Bereits bei der Bedarfsermittlung
und Hilfeplanung besteht die Gefahr,
dass der Begriff des Hilfebedarfs zu
einer institutionellen Kategorie ver-
kommt. Die zentrale Problemstelle
liegt darin, dass in vielen Leistungs-
bereichen die Bedarfsermittlung und

objektive
Lebensbedingungen

gut

Well-beeing

subjektives Wohlbefinden
schlecht

Dissonanz

schlecht

Adaption Deprivation

Abb. 1: Die Wohlfahrtskonstellationen ergeben sich aus objektiven und subjektiven Be-

dingungen.
(Quelle: Zapf 1984, 25)

das Leistungsangebot in einer Hand
liegen. Dadurch besteht die Gefahr,
dass Hilfebedarfe so formuliert wer-
den, dass sie zum eigenen Angebot
passen, nicht umgekehrt. Indiz da-
fiir ist, dass Bedarfe mit MafSnahmen
verwechselt werden, wenn beispiels-
weise die Rede von einem »stationa-
ren Hilfebedarf« ist.

m Dieses Vorgehen wirkt sich aus auf
die Angebotsstruktur: Die bestehen-
de, sich historisch entwickelte Ange-
botslandschaft wird festgeschrieben,
da das hochdifferenzierte System
im Sinne einer angebotsinduzierten
Nachfrage sich immer wieder neue
Hilfefille rekrutiert. Welche Hil-
feformen einer Person zuginglich
gemacht werden, ist strukturell be-
trachtet vor allem von der ortlichen
Infrastruktur abhingig, nicht zwin-
gend vom Bedarf oder dem Wunsch
der leistungsberechtigten Person
(Schafers 2008).

m Die Angebotszentrierung des tradi-
tionellen Systems wird schliefSlich
auch in der Qualitdtsbeurteilung
deutlich: In der Qualitatsdiskussion
stehen haufig betriebliche Abliufe,
Standards und standardisierte Pro-
zesse der Leistungserbringung im
Mittelpunkt. Was Qualitdt hier im
Einzelnen bedeutet, wird von Fach-
leuten abgeleitet. Qualitdt scheint

schon dann erreicht, wenn die Stan-
dards erfiillt werden, die sich die
Leistungstrager oder die Leistungs-
anbieter selbst gesteckt haben.

Insbesondere letzterer Punkt ist au-
genfillig: Bei der Qualititsdefinition
und Qualitdtsbeurteilung bleiben die
Sichtweisen der Betroffenen hiufig un-
berticksichtigt. Einige der Zitate aus der
Befragung von Bewohnern stationidrer
Einrichtungen der Behindertenhilfe le-
gen nahe: Selbst wenn Unterstiitzungs-
angebote nach objektiven Kriterien als
gut zu bewerten wiren, garantiert dies
keine subjektive Zufriedenheit der Nut-
zer.

Eine Qualititsbeurteilung ohne Ein-
bezug der Nutzer ist nicht vorstellbar.
Dieses Erfordernis resultiert zum einen
aus der Besonderheit sozialer Dienstleis-
tungen, denn »der Nutzer ist der Pro-
duzent seines Lebens, seines Verhaltens,
seiner Bildung etc., wihrend die Rolle
des Professionellen die des unterstiit-
zenden Ko-Produzenten ist« (Oelerich
& Schaarschuch 20035, 81).

Zum anderen diirfen soziale Dienst-
leistungen nicht Selbstzweck sein und
bei fachlichen Standards stehen bleiben:
Die Nutzer »interessieren (...) sich fiir
das Dienstleistungssystem nur insoweit,
als es ihnen hilft oder sie daran hindert,
das, was sie fiir ihr Leben benétigen, zu

Was Nutzer meinen

und so, dass ich immer einen habe so.«

»Hier wohnen will ich net, musst aufschreibel«
48-jahriger Mann, lebt seit 27 Jahren in einem Wohnheim der Behindertenhilfe

»Am besten man lasst alles so, wie es ist, sonst eckst du nur an.«
46-jahrige Frau, seit 24 Jahren im Wohnheim

»Alleine konnte ich keine Wohnung haben, da wiirde mir die Decke auf den Kopf
fallen, dann wiirde ich irgendwie durchdrehen. (...) Lieber in so einem Wohnheim,
wo auch Leute auch sind, wo Mitarbeiter auch sind, wenn’s mir mal schlecht geht

26-jahrige Frau, seit drei Jahren im Wohnheim

Interviewzitate aus der Studie »Lebensqualitdt aus Nutzersicht« (Schafers 2008)
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Zufriedenheit mit der Wohnsituation nach GruppengréBe

Wabhlfreiheiten nach Ausmaf des Hilfebedarfs

Zufriedenheit mit der Wohnsituation

1-3 4-7 8-11

GruppengroRe der Wohneinheit (in Personen)

12-15
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Wabhlfreiheiten

HBG 1

Abb. 2: Personen in kleinen Wohneinheiten sind zufriedener und erleben mehr Wahlfreiheiten: Die Ergebnisse einer Umfrage unter
Nutzern geben Anlass, die Angebote der Behindertenhilfe auf den Prifstand zu stellen.

HBG2 HBG3 HBG4

Hilfebedarfsgruppen

ohne Rollstuhl mitRollstuhl

erreichen. Sie interessieren sich fiir die
praktischen Effekte. Ihr Interesse be-
zieht sich auf ihr Leben und die Qualitit
ihres Lebens.« (Beresford 2004, 348)

Lebensqualitit als Leitbegriff
sozialer Dienstleistungen

Das Lebensqualititskonzept bietet fiir
soziale Dienste und Einrichtungen ein
wertvolles Bezugssystem zur Planung,
Gestaltung und Evaluation sozialer
Dienstleistungen, in denen die subjekti-
ve Nutzerperspektive handlungsleitend
ist und nicht institutionelle und organi-
satorische Interessen und Bezugsgrofen
im Vordergrund stehen (Beck 2001).

vor. Grundsitzlich lassen sich aber zwei
Konzeptlinien unterscheiden:

m Der objektivistische Ansatz zielt auf
beobachtbare Lebensbedingungen
tiber ein System sozialer Indikatoren
in verschiedenen Lebensbereichen
(z. B. Einkommen, Wohnverhaltnis-
se, Arbeitsbedingungen, soziale Kon-
takte, Gesundheitsstatus etc.).

m Der subjektivistische Ansatz hin-
gegen stellt personliche Wahrneh-
mungs- und Bewertungsprozesse in
den Vordergrund (z. B. Zufrieden-
heit, Glick). Dabei wird davon aus-
gegangen, dass objektive Lebensbe-
dingungen subjektiv unterschiedlich

»Qualitdt scheint schon dann
erreicht, wenn die Standards erfiillt

werden, die sich Leistungstrdger und
Leistungsanbieter selbst gesteckt haben«

Das Lebensqualitidtskonzept wurde
in den 1960er Jahren zum Synonym
eines differenzierteren Wohlfahrtsbe-
griffs, welcher zugleich materielle und
immaterielle, individuelle und kollektive
Wohlfahrtskomponenten umfasst. Das
»Besser« wurde gegeniiber dem »Mehr«
betont. Fortan diente Lebensqualitit in
unterschiedlichen Varianten als Grund-
lage empirischer Wohlfahrtsforschung
und Sozialberichterstattung (zur Her-
kunftsgeschichte vgl. Noll 2000).

Eine einheitliche Definition oder
Theorie von Lebensqualitit liegt nicht
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erfahren und hinsichtlich ihrer Be-
deutung fiir die individuelle Lebens-
fiihrung gewertet werden (Schifers
2008).

Ein Meilenstein der deutschen Wohl-
fahrtsforschung ist das Konzept von
Glatzer & Zapf (1984), das eine Syn-
these von objektivem und subjektivem
Ansatz versucht: »Unter Lebensquali-
tat verstehen wir (...) gute Lebensbe-
dingungen, die mit einem positiven
Wohlbefinden zusammengehen.« (Zapf
1984, 23)
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Beim Abgleich objektiver Lebensbe-
dingungen (z. B. Wohnsituation) mit
wahrgenommener Lebensqualitit (z. B.
Zufriedenheit) sind verschiedene Kons-
tellationen moglich, da objektiv gleich-
artige Lebenslagen verschieden bewer-
tet werden konnen (vgl. Abb. 1): Gehen
gute Lebensbedingungen mit positivem
subjektiven Wohlbefinden einher, wird
dies als »Well-being« bezeichnet. Sind
zugleich die Lebensbedingungen wie
auch das Wohlbefinden schlecht, so
spricht man von »Deprivation«. Neben
diesen intuitiv einleuchtenden Zusam-
menhingen sind jedoch auch inkonsis-
tente Konstellationen moglich: Objektiv
gute Lebensverhiltnisse bedeuten nicht
zwangslaufig hohe Zufriedenheit (»Dis-
sonanz« oder »Unzufriedenheitsdilem-
ma«), schlechte Lebensverhiltnisse sind
nicht unmittelbar mit einer Beeintrach-
tigung des subjektiven Wohlbefindens
verbunden (»Adaptation« oder »Zufrie-
denheitsparadox«).

Ubertragen auf soziale Dienstleis-
tungen bedeutet dies, dass nicht bereits
dann von einer guten Leistungserbrin-
gung auszugehen ist, wenn bestimmte
externe Standards erfiillt sind, sondern
wenn die Leistungen fiir die Nutzer sub-
jektiv sinnvoll und brauchbar sind, sich
also als Ressource fiir eine zufrieden-
stellende Lebensfithrung erweisen. Das
Lebensqualititskonzept iiberwindet
eine systemimmanente Qualititsdefini-
tion im sozialen Sektor zugunsten einer
stirkeren Hinwendung in Richtung der
Aufgaben und Leistungsfihigkeit seiner
Institutionen im gesamtgesellschaftli-
chen Kontext.

Lebensqualitit ist in diesem Ver-
stindnis als Leitbegriff einer an der Ver-
besserung der objektiven Lebensbedin-
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gungen und des subjektiven Wohlbefin-
dens orientierten Qualitdtsentwicklung
zu verstehen sowie als MafSstab fur die
Wirkungsbeurteilung sozialer Dienst-
leistungen: Inwiefern tragen Unterstiit-
zungsleistungen zur Verbesserung der
Lebenslagen der Nutzer bei, zur Erwei-
terung von Teilhabechancen, zu Mog-
lichkeiten einer selbstbestimmten und
zufriedenstellenden Lebensfithrung?
Aufgrund seiner Mehrdimensionali-
tdt und Mehrfunktionalitit findet Le-
bensqualitit inzwischen an vielen Stel-
len im Leistungsgeschehen Anwendung:

m zur systematischen Hilfeplanung
und Erkundung der Bediirfnisse der
Nutzer

m zur umfassenden Qualititsentwick-
lung von Angeboten

m zur Evaluation durch Nutzerbefra-
gungen

Der bereits genannten Studie »Lebens-
qualitit aus Nutzersicht« (Schifers
2008) wurde das Lebensqualitatskon-
zept zur nutzerorientierten Evaluation
von Wohn- und Unterstiitzungsange-
boten der Behindertenhilfe zugrunde
gelegt. Die Ergebnisse geben Anlass,
die Angebote und Unterstiitzungskon-
zepte aus Nutzerperspektive auf den
Priifstand zu stellen, und helfen dabei,
gelingende Praxis zu identifizieren und
positive Verdnderungen einzuleiten. Die
Abbildung 2 vermittelt einen Uberblick
uber die Ziele, Anlage und Ergebnisse
des Projekts.

Fazit

Nutzerorientierung und Lebensqualitit
erscheinen als zwei Seiten einer Medail-
le: Wenn soziale Dienste und Einrich-
tungen zur Lebensqualitdt der Nutzer
beitragen wollen, ist deren aktive Einbe-
ziehung unverzichtbar. Im Kern geht es
darum, den Menschen eine Subjektrolle
als urteilsfihige Nutzer zuzuerkennen,
damit die Angebote zu Thren Vorstel-
lungen von einem »guten Leben« passen
- und nicht umgekehrt. ]
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