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INSTITUTIONS - CODE:

Berater(in)- / Therapeut(in)-Code:

Berater(in)- / Therapeut(in)-Code:

Fall-Kennummer:

Grundmodul 5 Aktuelle Beratungs-/Therapiesituation

(nur auszufiillen bei einmaliger Zwischendokumentation oder bei erstmaliger Dokumentation in
einer bereits laufenden Beratung/Therapie) Datum des Erstgesprachs:
Anzahl der bish. Sitzungen:

Falls Sie bereits Modul 4 bearbeitet haben, beginnen Sie bitte bei 3.2 !

1 Anmeldung / Uberweisung

Anmeldung durch: [ die Partnerin, Ehefrau, Mutter [ den Partner, Ehemann, Vater [ ein Kind
[1 eine andere Person
U die Indexpatientin / den Indexpatienten
Empfehlung durch: ambulant teilstationar stationar
— Beratungsstelle O
- Freie Praxis

Allg. Krankenhaus

Ood
O

Psychiatrisches Krankenhaus
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Psychosomat./Psychotherap. Medizin
Reha-/Kurklinik
Suchtklinik

Behindertenhilfe/Stationdre Erziehungshilfe O
(Heim, Jugendwohngemeinschaft 0.a.)

OooOgooog o
OooOd

OJ

O

R N N

OoO0Od

Jugendamt

Familienhilfe

Strafvollzug / Bewahrung/ Gericht
Schule

Arbeitgeber

I o [ B

N R

sonstiges, und zwar:

2 Durchschnittliche Gesprachsdauer: [1 bisca30 [ ca3045 [1 ca4590 [1 mehr
als 90 Minuten

3 Setting

3.1 Arbeitsweise

Sie sahen den/die Klienten/in / das Paar / die Familie: Sie arbeiteten:

O allein; d.h. ein(e) Berater(in) / ein(e) Therapeut(in) O mit Supervision

O zu zweit; d.h. zwei Berater(innen) / Therapeut(inn)en O mit Video / Aufnahmegeraten
O mit Arbeitsgruppe/ Team/ Reflecting-Team O mit Einwegspiegel

[ in aufsuchender Familienarbeit 0

U mit anderen, und zwar:

3.2 Teilnehmer(innen) in diesem Gesprach

Bitte benennen Sie zunachst, falls mdglich, den/die Indexpatient(in) :

(bei Kindern ggf. das Geburtsjahr angeben)
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Bitte kreuzen Sie in der Tabelle der folgenden Seite an, wer teilnahm, bzw. tragen Sie je Kind eine Nummer 1, 2, 3, ... ein.
Kinder altersgemé&R ordnen. 1 fiirs Alteste usw. ! Der Nummer fiir Pflegekind(er) noch ein P und fiir Adoptivkind(er) noch ein A
voranstellen. Tragen Sie dann noch das Datum des Gespréachs ein.

Zuerst noch ein Beispiel: Teilnehmer(innen) in diesem Gesprédch
Frau Mann Kind(er) Vater Mutter Vater Mutter enge Be-  andere
1,2,3... derFrau der Frau d.Mannes d.Mannes zugsperson
Gespriich X I X I 1; P2 I I I I I I I

Datum: 01.02.96

Im Beispiel haben beim Gesprdch am 01.02.96 die Mutter, der Vater, das élteste Kind und das Pflegekind als zweitéltestes
Kind teilgenommen.

Bitte tragen Sie nun entsprechend dem Beispiel die Gesprachsteilnehmer(innen) und das Gesprachsdatum in die folgende
Tabelle ein:

Teilnehmer(innen) in diesem Gesprach

Frau Mann Kind(er) Vater Mutter Vater Mutter enge Be- andere
1,2.3... der Frau __der Frau d. Mannes d. Mannes zugsperson

Gespriichs-

datum:

4 Zusatzliche MaBRnahmen

Bitte geben Sie alle zusatzlich laufenden Ma3nahmen an, die in Zusammenhang mit den Problemen gesehen werden kénnen.
Tragen Sie bitte ein: D: firr derzeit noch laufende bzw. geplante Malnahmen  F: flr frihere, jetzt abgeschlossene
MaRnahmen

Frau Mann Kind(er) Vater Mutter Vater Mutter enge Be- Helfer(in) andere

1,2,3... v.Frau v.Frau v.Mann v.Mann  zugsperson

Psychiatr.
Mafnahme

Psycho-
therapie

Beratung

Soziale
Mafnahme

Psycho-
pharmaka

Mediz.
afinahme

Sonstiges,
und zwar:

5 Beobachtungen zur bisherigen Beratung / Therapie
5.1 Verdanderungen von Problemen

Bitte geben Sie eine zusammenfassende Einschédtzung der bisherigen Veranderungen.

viel schlechter unverandert verbessert wesentl. gelost
bei schlechter verbessert
Partnerin/Frau U U U U U U
Partner/Mann U U U U U U
Kind 1 U N 0 [ [ N
Kind 2 U N 0 [ [ O
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Kind 3 O O O O O O
O O O O O O
O O O O O O

5.2 Zufriedenheit der Berater(innen) / Therapeut(inn)en
Wie zufrieden sind Sie mit dem bisherigen Therapie-/ Beratungsverlauf?

D gar nicht D geringfligig D teilweise D Uberwiegend

5.3 Vorgehensweisen in der Beratung / Therapie
Bitte kreuzen Sie an, welche der Vorgehensweisen in dieser Beratung / Therapie eingesetzt wurden:

eingesetzt:
1. Kldrung, Vereinfachen komplexer Probleme

- Erweiterung des BewuRtseins der Familie tiber Probleme und Ziele

- Exploration vager, unvollstandiger oder widerspruchlicher Informationen

- Konkretisieren von Schwierigkeitsbereichen, Beziehungsmustern (auch am Genogramm)
- Erstellen von Problemhierarchien

2. Konfrontieren (ohne spezifische Ubungen)
- Uberzeichnen destruktiver Problemschilderungen, um kritischen

Widerstand hervorzurufen
- Aufzeigen inkongruenter Informationen, potentieller Konflikte
- Vermitteln von divergierenden Aussagen anderer Personen
- Direktes Ansprechen von Vermeidungsverhalten, Abwehrmechanismen
3. Neustrukturierung eingefahrener Handlungs- und Gedankenmuster

- Aktive Intervention durch frihzeitiges Eingreifen, z.B. um Eskalation zu stoppen
- Akzentuieren der Gesprachsinhalte durch Lenkung auf Einstellungen,

geflhlshaftes Erleben, Verhalten
- Bisherige Wahrnehmungen aus dem Gleichgewicht bringen
4. Ruckmeldung
- Attribuieren, erklaren von Verhalten als selbst- oder fremdbestimmt
- Zirkulares Fragen
- Sich selbst einbringen (Therapeutin-/Beraterin)
- Metaphern, Gleichnisse benutzen
- Riickmeldung systemischer Ablaufe, Bedingungsanalyse
- Rickmeldung vorhandener Fahigkeiten im System
- Paradoxe Intervention
- Verschreibungen
- Positive Konnotation
- Umdeuten / Reframing
- Kommentierungen / Reflecting Team

5. Deuten, Interpretieren
- Deutung von Wahrnehmungen, Gefiihlen, Wiinschen, Erwartungen,

Phantasien und Traumen
- Deutung von intrapsychischer Abwehr oder interpersonellem Widerstand

- Ubertragungsdeutung
- AuRen-Ubertragungsdeutung (ohne unmittelbaren Bezug zum/r

Therapeutin-/Beraterin)
- Genetische Deutung, Rekonstruktion verdrangter oder vergessener

Schlisselerlebnisse
6. Aufgaben
- Vereinbaren von konkreten "Hausaufgaben"
- Ermutigen von Eigeninitiativen, neuen Sichtweisen
- Selbstkontrollaufgaben geben / Beobachtungsaufgaben
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- Handlungsvorschlage geben
- Einsatz von Vorbildern, Modellernen

7. Ubungen (als Ubung in den Beratungs-/ TherapieprozeR eingefiihrt)

evanz und Effektivitat”

- Situationsorientiert: Entspannungsubungen

- Kognitive Ubungen: Focusing, Veranderung der Selbstverbalisation,

Bewaltigungsphantasien

- Verhaltensorientiert: Selbstsicherheitstraining, Kommunikationstraining,

Vermittlung von Konflikt- und Problemlésungsstrategien

8. Weitere Interventionen

- Rollenspiel, Rollentausch

- Rituale

- Imaginative Ubungen

- Szenische Darstellung seelischen Erl
- Skulptur-Arbeit

- Familienrekonstruktion

- Familienstellen

- Veranderung der Sitzordnung

- Nonverbale Interventionen

ebens

9. Psychopharmakologische Behandlung

O u
0 U
O u
0 U
O u

OoooOOooOoood
OoooOOooOoood

Frau Mann Kind(er) Vater Mutter enge Be-  andere
1,2,3... der Frau der Frau d. Mannes d. Mannes zugsperson
wiilirend der ge- | | | | | | | |
samten
bisherigen
Berat./Therap.

im ersten Drittel Il Il Il

im zweiten Il Il

Drittel

| im letzten Drittel Il Il Il

10. Sonstige Interventionen:

6 Vereinbarungen

Kein weiteres Gesprach vereinbart, weil:

O Entwicklung abgewartet wird

U
U

[ andere Behandlungsform angezeigt ist

g

Ln =

Weitere(s) Gesprach(e) vereinbart zu(r):

U fortfiihrenden Diagnostik
Kontakt abgebrochen ist

Problem gelost ist O

O Therapie

[ Sozialen MaRnahmen

[ Katamnese

O

Beratung

Krisenintervention
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Weitere(s) Gespréach(e) / Fortsetzung vereinbart mit:

© studie ”Versorgungsrelevanz und Effektivitét”

Frau

Mann

Kind(er)
123

Vater
der Frau

Mutter
der Frau

Vater Mutter enge Be-
d. Mannes d. Mannes zugsperson

anderen

Fort-
setzung

mit:




